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unat ar  jums,
dakter, par aug-
stu  asinsspiedie-
nu, man, starp
citu, ieteica profesors
Katlis Trusinskis, kurs ir
Latvijas Hipertensijas un ate-
rosklerozes biedribas valdes
priekssédeétajs un kardiologs
Stradina slimnica. Jums esot
liela praktiska arsta pieredze...

- Visu miizu esmu strada-
jusi tikai viena darbavieta -
Gailezera slimnica -, un mani
pacienti galvenokart ir bijusi ar
akiitiem miokarda infarktiem —
gan ar plasu sirds muskula bo-
jajumu, gan ar mazaku bojaju-
mu, ka arl pacienti ar parejosu
skabekla badu jeb nestabilu ste-
nokardiju. Masu Neatliekamas
kardiologijas nodalas pacientu
dzivibas glabsanai veicam ne-
atliekamu koronarografiju un
angioplastiju — sirds vainagar-
teriju  kontrasteésanu, sasauri-
natas vai nosprostotas vietas
atrasanu, atvérsanu un stenta
implanteSanu. Jo atrak tiek
atverts asinsvads, jo mazaks
ir sirds muskula bojajums.
Neatceros dienu, kad nebtitu
bijusi kaut viena $ada proce-
dara. Slimnieku ir daudz, pe-
deja laika arl gados loti jauni.
Diemzel més vairs nebrinamies
par miokarda infarkta pacien-
tiem, kuriem ir tikai trisdesmit.
Mumsnodala ir art slimnieki ar
arterialo hipertensiju jeb augsta
asinsspiediena slimibu, galve-
nokart jau ar komplikacijam -
tatad vini slimnica iestajas ar
akiitu sirds mazspéju, kardi-
alu astmu vai plausu tiisku, ar
akiitiem sirds ritma trauceju-
miem, ar aortas atslanosanos
uz augsta asinsspiediena fona.

- Visai skarba realitate. Un
tas viss augsta asinsspiediena
del?!

— Saistiba ir loti, loti lielal
Ateroskleroze sirds vainagar-
terijas un arteriala hipertensija
ir ka milas masinas, kuras iet
ciesi kopa, viena otru apskavu-
Sas, lai sasniegtu savus nedar-
bus — akiitu miokarda infarktu,
insultu, sabeigtu nieri, kaju,
redzes asinsvadus, izmocitu

sirdi lidz sirds mazspéjai —, ka
ar1 lai cilveks dabtitu aritmijas
un it seviski mirdzaritmiju.
Arteriala hipertensija ir viens
no galvenajiem koronaras sirds
slimibas riska faktoriem blakus
paréjiem, tie ir cukura diabéts,
lipidu vielmainas traucgjumi
jeb paaugstinats holesterina
[imenis asinis, mazkustigums,
sméekesana, aptaukosanas un
stress. Kad aprunajos ar pa-
cientiem, kuriem ir aktits mio-
karda infarkts, vismaz trim no
etriem pirms tam ir bijis pa-
augstinats asinsspiediens. Dazi
to zinajusi, dazi arstejusies,
dazi nekad nav merijusi savu
asinsspiedienu, bet mes, arsti,

PAAUGSTINATAIS asinsspiediens

sisttma. Tas pamata ir hor-
monu (arl iesaistiti elektroliti)
mijiedarbiba, lai biitu optimala
cirkulgjosa skidruma tilpuma
attieciba pret periféro asins-
vadu sieninu pretestibu. Sava
ietekme ir simpatiskajai ner-
vu sistemai, svarigi ir lokalie
faktori — asinsvadu elasticitate
ar gadiem mazinas, tie kliist
vairak rigidi, stivaki. Arl ci-
tiem hormoniem ir nozime.
Pieméram, perioda pirms me-
nopauzes sievietem asinsspie-
diens biezi vien leka Tapec,
kad man pacienti jauta, kapéc
viniem ir augsts asinsspie-
diens, es nevaru nosaukt vienu
vai divus konkrétus celonus, jo

Vecakiem cilvekiem, kuriem
asinsvadi ir stivaki, spiediens
drikst but mazliet augstaks.

gan péc elektrokardiogram-
mas, gan pec ehokardiografijas
varam pateikt, ka slimniekam
bijusi arteriala hipertensija jau
pietickami ilgstosi, jo ir sirds
parslodze un sirds kambaru
sieninu sabiezinajums.

Jautajums: kurs gan gribétu
nokliit infarkta, insulta, vajre-
dziga pacienta loma?! Tiesa,
pret visu dzivé mes nevaram
nodrosinaties — ka saka paru-
na, savu lodi nedzird, ne vien-
meér ir iesp&jams paredzét, no
kuras puses draud briesmas...
Bet, ja pienemam, ka cilveki ir
sapratigas biitnes un vélas no-
dzivot pilnvertigaku un ilga-
ku muzu, tad ir lietas, ko mes
tomér varam ietekmét, un tas
ir asinsspiediens jeb arteriala
tensija.

-Ka un ko?

- Vispirms jasaprot, ka pri-
mara hipertensija, ko vecma-
minu laikos sauca par hiperto-
nisko slimibu vai hipertensivo
slimibu, vai spiediena slimibu,
ir multifaktoridla: nav viena
celona, kuru likvidejot slimi-
ba beigsies. Asinsspiedienu
ietekmé hormonala sistema ar
sarezgltu nosaukumu — reni-
na-angiotensina-aldosterona

biezi vien més to nezinam. Mes
varam paanalizét faktorus, kas
asinsspiedienu ietekme, tacu
tas arl nav tik vienkarsi: ieture-
Su bezsals dietu un spiediens —
hops! — bls normals! Protams,
tas nenozimé, ka nevajadzetu
sals lietosanu ierobezot Iidz
sapratigam daudzumam, bet
tas diemzel neatrisinas visu
paaugstinata  asinsspiediena
problému.

Kad atnak pacients ar tekstu
«Man ir paaugstinats asinsspie-
diens!», parasti svarigi saprast,
val spiediens patiesam ir pa-
augstinats, kadi ir skaitli, ka un
kur to meéra, cik pareizi tas tiek
darits, cik ilgi ir paaugstinats
asinsspiediens, vai palidz me-
dikamenti, kads ir arstésanas
rezultats? It seviski neprecizi
ir sasteigtie merijumi: uzskréju
otraja stava pie kaiminienes,
izmeriju... Pec leksosanas pa
trepem verot saspringtu roku,
neatbalstot to pret galdu...
Tapéc skaitli kadreiz ir pilnigi
nepareizi. Atceros padomiju lai-
kus, kad, lai mazinatu iesp&ju
tikt iesauktiem armija, puisi
maceja ta sasprindzinat roku,
ka varcja pacelt spiedienu pat
par 20-30 milimetriem.

%

Es parasti ar slimniekiem ap-
rungjos un noversu uzmanibu
no mérisanas, citadi cilveks sa-
springst un tik gaida, kads tad
biis tas spiediens. Jameéra, pro-
tams, uz abam rokam, jalauj
cilvekam atslabinaties, atkar-
toti japamera péc 10-15 mint-
tem. Mes parasti nemam vera
augstako skaitli. Ja spiediens
paaugstinats, nav jegas péc
vienas, divam mintitém to mé-
11t atkal, jo cilveks vel vairak
saspringst. Tad labak izmerit
péc neliela briza un arl velak
péc 25-30 minfitem. Ja cilveks
ir skrupulozs un pedantisks,
tad merls viend un taja pasa
laika no rita un vakara, pierak-
stis asinsspiediena merfjumus
dienasgramata. Tagad ir arl
modernas ierices — gan viedie
pulksteni, gan lietotnes vieda-
jos telefonos —un izsekot lidzi
meérfjumiem ir viegli. Bet svarl-
gi, lai cilvéks to daritu un biitu
ar1 disciplinéts.

Meés varam veikt arl moni-
toreSanu ar aparatu, uzliekot
to uz diennakti. Tad tas ik pec
30 vai 60 mintitem meéra spie-
dienu, to pieraksta, un péc tam
monitors iegiitos datus analize.
Bet ir arl neértibas, jo manse-
te, kad tiek meérits spiediens,
spiez roku, un, protams, naktt
cilveks tad ik péc stundas pa-
mostas. Tacu péc Siem pieraks-
tiem var spriest, vai nakts laika
saglabajas fiziologiski zemaks
asinsspiediens, kas ir normali.

- Meérot spiedienu, ir divi
skaitli... Kas par tiem jazina?

— Augséjais jeb sistoliskais
spiediens rodas, kad sirds
kambaris saraujas, un tas lieci-
na par sirds un aortas stavok-
li. Apaksejais jeb diastoliskais
spiediens rodas, sirds musku-
lim atslabstot, un liecina par to
spiedienu, ko sanem artérijas,
par to elasticitati, pretestibu
periférija. Ja Sie skaitli ir lielaki
par 139/89 mmHg, més sakam,
ka ir paaugstinats asinsspie-
diens. Optimalais spiediens ir
120/80 mmHg.

Ir iznémumi, kad spiediena
skaitli var biit nedaudz citada-
ki. Tie attiecas uz pacientiem ar
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nieru slimibu, cukura diabétu,
péc insulta, gratniecém un cil-
vekiem cienfjama vecuma.

- Ka to saprast?!

- Viniem normals asins-
spiediens skaitas zemaks vai
augstaks, un par merki, kads
ar arstesanos japanak, ir jakon-
sultGjas ar attiecigo specialistu.
Piemérs! Cilvekam ar cukura
diabétu merka spiediens ir Iidz
130/80 mmHg. Vecakiem cilve-
kiem, kuriem asinsvadi ir stiva-
ki, spiediens drikst btt mazliet
augstaks. Proti, ja cilveks ir loti
senils un aterosklerotisks, tad
pielaujams, ka asinsspiediens
vinam ir pat 150/90 mmHg. Bet
parastam vidusmera cilvekam,
ja spiediens ir 140/90 mmHg,
mes uzskatam, ka ir jau hiper-
tensija.

- Ka pazeminat augsto
asinsspiedienu?

- Vispirms japaanalizé, vai
kaut ko var mainit dzivesvei-
da. Nakts darbs, sesijas, ek-
samenu laiks, Tpasi notikumi
dzive — skirSanas, tuvinieku
nave, tiesas procesi... Vai tur
var kaut ko mainit vai ne? Vai
cilvéks var atteikties no nakts
darba, vai eksamens jau ir iz-
turéts, un ta talak... Protams,
svarigs ir arl uzturs. Sals ne
vairak ka 3—4 grami diennak-
t1, bet mes Latvija vidéji pa-
teréjam ap 10 gramiem sals
diena. Neticami, vai ne? Bet,
ja parekina — 100 grami mai-
zes jau satur pat vienu gramu
sals, un, apédot vairakas skée-
les diena, més jau sanemam
pietieckami daudz sals. Kur
nu vél tas, ko pasi pieberam
pie zupam, salatiem un kas ir
jau iestradats razotos produk-
tos?!

Nakamais punkts — cik kusti-
gi mes esam? Pieradits, ka me-
rena, regulara fiziska slodze
pazemina spiedienu.

Svara samazinasana. Tas ari
pétijumos pieradits: 10 zaudeti
kilogrami sistolisko asinsspie-
dienu pazemina par 6 mmHg
un diastolisko par 4,6 mmHg,

Janoskaidro, vai netiek lietoti
citi medikamenti, kas maksligi
paaugstina spiedienu.
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- Ja cilveks pirmo reizi
konstatgjis  asinsspiedienu
140/90 mmHg un augstak?...

— Tad censos paskaidrot, lai
noteikti atradas otrreiz. Un, ja
arl tad ir Sis skaitlis, parasti uz-
saku arstesanu. Pirms tam gan
izrunajam arl par riska fakto-
riem...

Paslaik ir piecas galvenas
medikamentu grupas, ko iz-
manto hipertensijas arstesa-
na, — angiotensinu konverte-
josa enzima (AKE) inhibitori
jeb prili; sartani; kalcija kanalu
blokatori; diurétiki un béta
adrenoblokatori. Vel ir centra-
las darbibas medikamenti, pie
tiem pieder, pieméram, veco
laiku klofelins. Un ir arT netie-
§i asinsspiedienu mazinosie
medikamenti, kurus lieto pie
citam slimibam, bet pie reizes

mina pazeminat. Medikaments
jalieto regulari, un ta sto efek-
tivitati var redzet labakaja ga-
dijuma tikai pec 10-14 dienam.
Nav arT nepiecieSams un daz-
reiz ir pat kaitigi momenta, jau
nakamaja diena, panakt abso-
lati normalu spiedienu, jo orga-
nisms ir gudrs, un péc tam var
izpausties atsitiena jeb rikoseta
fenomens, ka spiediens pacelas
pat augstak, neka bijis idz sim.
Tapéc ir vajadziga pacietiba un
lietas biitibas sapratne.

Biezi vien, sakot lietot zales,
passajiita pasliktinas, un tapéc
slimnieki parstaj lietot zales.
Jo cilveks ir pieradis pie sava
augsta spiediena, pieméram
pie 150 vai 160/100 mmHg, un,
kameér organisms adaptéjas pie
normala asinsspiediena, vins
jutas slikti. Cilveks doma, ka

Pret augstu asinsspiedienu var éest
visus zalos salatus, kur ir kalijs.
Dilles, pétersilus saujam!

tie arl pazemina asinsspiedie-
nu. Pieméram, pie cukura dia-
béta lieto GLP-1 inhibitorus,
ko tagad daudzi izmanto pret
aptaukosanos, tiem piemit arl
spiedienu pazeminosa iedarbi-
ba. Vél ir SGLT-2 inhibitori, kas
tiek biezi parakstiti glikémijas
kontrolei un pie sirds mazspé-
jas, sie preparati ari, izvadot
ara cukuru ar urinu, panem no
organisma tideni un $ada veida
pazemina asinsspiedienu.

Bet — vienas universalas re-
ceptes visiem nav! Proti, nav
viena preparata, kas [idzetu
absoliiti jebkuram. Un to slim-
nieki nesaprot, arstiem biezi
nakas dzirdet: «Dakter, izraks-
tiet man to vislabako!» Nav
tada vislabaka medikamenta —
ir vispiemerotakais konkrétam
slimniekam konkrétos apstak-
los. Te neder logika: radiniekam
palidzeja, un palidzes ari man.
Jaskatas individuali!

Tomer visbiezakais iemesls,
kapéc zales nepalidz, ir nepa-
cietiba. Augstu asinsspiedienu
nevar uzreiz momenta ilgter-

ple ta vainigas zales, un izlem;
tas vispar vairs nelietot.

— Pierasanas laiks pie nor-
mala asinsspiediena drosi
vien ar1 katram ir individuals.

— Adaptacija citreiz prasa pat
divus tris ménesus.

Es arsteSanu saku ar nelie-
lam devam kombinéta prepa-
rata — parasti taja ir lidzekli no
divam vai trim medikamentu
grupam. Tas ir prils vai sartans,
vai kalcija antagonists kopa ar
diuretiki, mazas devas, tatad ir
arl mazak blaknu. Ja nepiecie-
Sams, devu péc tam var kapi-
nat, jo sakuma nav iespjams
paredzet, ka katra cilveka or-
ganisms uz konkrétajam zalém
reages. Varbit jums jau naka-
maja diena biis zems spiediens,
bet varbiit vel péc trim nede-
lam tas nebtis normalizgjies.

Visgriitak ir noregulét asins-
spiedienu  cilvekiem, kuri
grib labu rezultatu momenta,
uzreiz, un vini kaut kur pasi
dabii stipras spiedienu sama-
zinoSas zales un sak nekon-
troléti tas lietot. Bet, spiedienu

strauji nositot zemu, tas péc
tam rikoseta atkal celas augsa
un tad metajas — augsa leja,
augsa leja, augsa leja — ka pa
vilniem, un ir loti griiti panakt
vienmerigu ilgstosu zalu ie-
darbibas plato.

Vairums pacientu, arst€joties
sadarbiba ar arstu, var panakt
tieam labus spiediena skait-
lus. Es uzskatu, ka nav uzreiz
obligati vajadzigs tiesi kardio-
logs. Paaugstinatu asinsspie-
dienu, ja ta nav komplicéta
situacija, var mierigi arstet gi-
menes arsts, bet — ir vajadziga
sadarbiba, sapratne, lidzestiba,
pacietiba, laiks un pasa pacien-
ta aktiva iesaiste. Un jaatceras,
ka brinumzalu nav un nav arl
brinumdaktera. Citreiz nakas
konstatet, ka slimmnieki klejo no
viena arsta pie otra, pie tresa,
ceturtd, apstaiga puspasauli
un tapat ir neapmierinati. Bet
pacientam biitu jasaprot, ka
arteriala hipertensija ir hronis-
ka slimiba tapat ka, piemeram,
cukura diabéts.

- Tatad spiedienu pazemi-
nosas zales biis jalieto visu
mizu?

— Apmeram 90-95 procentos
gadijumu ir primara arteriala
hipertensija, kad ir tieSam pa-
augstinats spiediens. Savukart
5-10 procentos gadijumu ir ta
deveta sekundara hipertensija,
kad més varam noteikt konkre-
tu iemeslu, kapéc paaugstina-
jies asinsspiediens. Sekundarai
hipertensijai pamata ir kada
cita slimiba. Vairogdziedzera
problémas var paaugstinat
spiedienu, virsnieru un hipo-
fizes patologijas. Nieru kaites,
nefriti un nieru asinsvadu sli-
mibas... Saja gadijuma novers
celoni, pieméram, izgriez no
virsnieres veidojumu, — un hi-
pertensijas vairs nav!

Savukart primarai arteria-
lajai hipertensijai ir tik daudz
multifaktorialu celonu, ka ta
jauzskata par hronisku ilgsto-
$u slimibu. Protams, tai, kajeb-
kurai citai hroniskai kaitei, var
biit paasinajumi un ta var biit
arl mazak izteikta, bet §1 slimi-
ba jums jau ir un ta nekur ne-



pazudis. Seit pats galvenais —
es atkal uzsveru — ir pacienta
lidzestiba un pasdisciplina, lai
zales ienemtu regulari noteik-
tos laikos, lai ieveérotu devas,
jo nav vienalga, vai tu iedzer
10 vai 20 miligramus aktivas
vielas. Isteniba &1 slimiba ir
loti labi arstejama, ja tikai cil-
veks izprot situaciju. Bet zales
parasti tomer ir jalieto gandriz
visu miizu. Jautajums var bt
par devam, tas gan ar laiku
iespéjams mazinat. Tikpat ie-
spejams, ka japamaina prepa-
rats, japiekorige arstesana. Bet
atteikties no zalem vispar?...
Varbiit ta varétu notikt loti
vieglos gadijumos, un tomer,
ja godigi, es nerisketu ko tadu
darit. Pat pie ideala asinsspie-
diena kaut vai loti maza deva
zales jaturpina lietot — lai tas
rikoSeta neskrietu uz augsu.

- Manuprat, daudzi par-
trauc regulari lietot zales bailu
deél, jo uzskata, ka ar medika-
mentiem sabeigs savu veseli-
bu citada veida.

—Ja, ta cilveki doma. Jo iz-
lasa zalu anotacijas, kuras
uzskaititas visas iesp&jamas
blaknes un komplikacijas, ka-
das vien var bit, un tas nekas,
ka varbiit vienam no 100 tik-
stosiem. Vini doma, ka zales ir
kaitigakas neka pati asinsspie-
diena slimiba. Bet, ja tieSam ir
arteriala hipertensija, tad to-
mer ir japiemeéro medikamenti
ar mazakam blakném, un to
var izdarit.

Més jau zinam, kadas bla-
kus paradibas ir katram me-
dikamentam. No kalcija anta-
gonistiem biezi vien veidojas
kaju tiska. No prilu grupas
preparatiem rodas sauss kle-
pus. No diurétikiem ir sausa
mute. No centralas darbibas
medikamentiem  dazreiz ir
miegainiba. Jaskatas, ka cil-
veks konkrétas zales panes.
Bet, godigi sakot, tagad pret
hipertensiju ir arkartigi plass
preparatu klasts, un es tiesam
domaju, ja vien slimibai nav
laundabiga gaita, piemeérotu
risinajumu var atrast teju kat-
rai situacijai. ¥

HIPERTENSIVA KRIZE:

virs 180/110 mmHg

Levas lesaka

VESELIBA

Cilvéks kartigi lieto zales, asinsspiediens turas normas
robezas un tad péksni uzlec augsa. .. Parasti ta notiek ar
omeém un vakara, un tad rodas jautajums: saukt atros vai ne?

ar hipertensivo krizi, sauc stavokli, kad ir
Pstrauj§ spiediena pacélums, parasti virs

180/110 mmHg. Pastav divu veidu hiperten-
sivas krizes.

NEATLIEKAMI KUPEJAMA KRIZE [Tzt He% |

uzlécis augstais asinsspiediens un jau paradas
simptomi, kuri norada uz organu bistamiem bo-
jajumiem. Pieméram, ir izteikta galvas reibsana,
vemsana, vienas puses tirpsana. Ja nekupé hi-
pertensivo krizi, var dabat insultu. Uzlécis augsts

atrak atbraug, jo labak! Laikam ir |oti liela nozi-
me. Pieméram, ja draud hemoragisks insults, lai
nebdtu puse galvas pilna ar asinim, hipertoniska
krize ir jakupé ilgakais divu stundu laika.

2. Ja ir |oti augsts spiediens un paradas ie sma-
gie simptomi, un ja taja diena ikdiena lietojamas
spiediena zales nav iedzertas, tad tas momenta ja-
iedzer. Ja zales jau iedzertas, tad varbut var iedzert
vél vienu devu, bet tapat ir jazvana 113 un jasauc
neatliekama mediciniska palidziba!

asinsspiediens un sak jau spiest kratis... Tatad var QA ZANI LTIV 113330 3 SN/ 1G4S

attistities aklts koronars sindroms un hipertensi-
vas krizes laika var dabat miokarda infarktu. Ir |oti
augsts spiediens un sap starp lapstinam - cilveks
var dabat aortas, lield asinsvada, atslanosanos.
Péksni pie augsta spiediena viena aci pazud re-
dze... Tatad var atslanoties tiklene. Ja ir milzigas
galvassapes ar neirologisku simptomatiku, tad
uz augsta spiediena fona var, vienkarsi izsakoties,
parplist asinsvads galva, un cilvéks dabu hemora-
gisku insultu. Uz augsta spiediena fona var sakties
smadzenu taska ar krampjiem, tatad akata encefa-
lopatija. Ja |oti sak trakt elpas, tad uz hipertensivas
krizes fona var bat akdta
sirds mazspéja, kardiala

Ja asinsspiediens strauji

nozimé, ka varbat jaties sliktak. Intereses péc iz-
méri spiedienu. Ja tas ir 180/110 mmHg vai aug-
staks, bet nav neviena no iepriek$ nosauktajiem
smagajiem simptomiem, arl tad ir jasamazina
asinsspiediens, bet $aja gadijuma augstais spie-
diens neapdraud cilvéka dzivibai svarigos organus
un to drikst mazinat pakapeniski. Proti, diennakts
laika tam batu janokrit lidz 140/90 mmHg, un te
jauir dazadi varianti, ka to izdarit.

1. Ja cilvéks jau zina, ka vinam ir hipertensija un
ir laba sadarbiba ar gimenes arstu vai kardiologu,
tad parasti ir izstradats ricibas plans jeb rituals, ko
§ada situacija darft. Rituali
ari nav visiem vienadi! Var,

t i pat sakti =t : ieméram, nosakat atra
sy taska 5 UZIECIS JOti augstu - palizbas tableti. Tas I
Eeatliekami kllj(péjamas 180/1 10 mmHg un Vaira_k— lofi individuléli - kadu plie-

ipertensivas krizes. Ja = o - paratu izveléties, jasaska-
péksnu uzlec augsts un Sak SpleSt krUtIS, noararstu. lenem zales un

asinsspiediens un ir kaut
viens no manis nosauk-
tajiem [oti smagajiem simptomiem, hipertoniska
Iekme ir jakupé uzreiz. Ari tad, ja asinsspiediens ir
180/110 mmHg vai augstaks un spontani pa degu-
nu sak tecét asinis. Tas nozimé, ka ir jasauc neatlie-
kama mediciniska palidziba. Ja lékmi nekupés, ta
talak izraisis organu bojajumus.

Ko darit, kamer
GAIDI ATROS?

1. Ja spiez kritis, varétu palikt zem maéles vai
nosakat vienu ta dévéto atras palidzibas tabletiti,
lai mazinatu augsto spiedienu. Bet, pirmkart, tad
§im zalém ir jabat majas, un, otrkart, ir patiesam
jasaprot, ka sie ir tie gadijumi, kad neatliekama
mediciniska palidziba tik un ta ir jasauc. Un, jo

obligati sauc atros!

péc stundas atkal paméra
asinsspiedienu. ..

2. Nevajag visu laiku ik pac piecam mindtém to
mérit, tas tikai uztrauks. Tad var iedzert kaut ko
nomierinosu — sirds pilienus vai 30-40 pilienus
baldrianu.

3. Citi jau zina, ka sakas panika, tad viniem arsts
jau ieprieks ir izrakstijis kadas stiprakas nomierino-
Sas recepsu zales. To visu var darit. Bet tikai tad, ja
komplekta ar hipertonisko krizi nav milzigas galvas-
sapes, ja nespieZ kriitis, netek asinis pa degunu - ja
nav neviena simptoma, kas noraditu par bistamu
virzisanos uz organu bojajumu pusi.

Pieméram, vecais cilvéks saka - vinam sap
galva, bet ir |oti grati saprast, cik stipri vinam ta
galva sap. Tas viss ir subjektivi. Bet, ja jau paradas
vems3ana, cilvéks sak $lupstét, grati uztver sacito
vai vins sak kaut ko neredzét, tad ir jasauc atra
palidziba. ¥
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