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Kontrol Altinda Hipertansiyon
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Kol Cevresi (cm) Manson Boyutu (yiikseklik-xuzunluk) cm
22-26 12x22
27-34 16x30
35-44 16x36
45-52 16x42

Pickering TG et al. Recomendations for blood pressure measurement in humans. Circulation 2005;111:697.



Antekubital
fossa

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105.
Pickering TG et al. Recomendations for blood pressure measurement in humans. Circulation 2005;111:697.
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Beever’s G et al. ABS of hypertension: blood pressure measurement. BMJ 2001; 322:981.



Kan basinci olgumul/vizit > 2
Klinik vizit > 2-3
ortalama >140/90 mmHg olmasi

Chobanian AV et al. The JNC 7 Report. JAMA 2003;289:2560.
Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



Sistolik Kan Basinct Diastolik Onerilen kontrol zamani

>130 >85 1 y1l i¢inde yeniden kontrol

130-139 85-89 Yasam sitili degisiklikleri + 1 y1l i¢inde kontrol
140-159 90-99 2 ay iginde degerlendirilmeli

160-179 100-109 Ileri merkeze sevk /1 ay iginde degerlendirilmeli
>180 >110 Ileri merkeze sevk/1 hafta icinde degerlendirilmeli

Chobanian AV et al. The JNC 7 Report. JAMA 2003;289:2560.



* Primer/sekonder hipertansiyon?
* Ek hastalik varligi?

* Hedef organ hasari?
« Kardiyovaskuler risk faktorleri?



Renal sebepler

Renal parankimal (diabetik nefropati, polikistik bobrek hastalig...)

Renovaskuler

Renin sekrete eden tumorler

llaglar

NSAII

Dekonjestan ilaglar
amfetamin

Dogum kontrol haplari
Kortizon

siklosporin

Uyku apne sendromu
Endokrin sebepler

Cushing hastalgi
Hiper/hipotroidi
hiperparatroidi
Feokromositoma

Primer hiperaldosteronizm
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 Ciddi veya direncli hipertansiyon

« Kontrol altinda iken ani kan basincinda
artis olmasi

* Ergenlikten once ortaya ¢gikmasi

* Aile oykusu ve obesitesi olmayan 30
yasindan geng hipertansiyon hastasi



Uremik fetor
Kasint

Ozellikle sabahlari olan
bulanti

Odem

Palpe edilebilen buyuk
bobrekler

Aile oykusu
Proteinuri
GFH dusus

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105
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HT Oranlari
KBH Evrelerine Gore
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Nedensiz akciger odemi
ataklari

55 yasindan sonra evre 2 HT
RAS blokeri sonrasi serum ¥ o

kreatininde %30 artis ve
hiperkalemi

Renal arter trasesinde
sistolodiastolik ufurum

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



* Titreme ve kas gugsuzlugu ataklar
* Hipokalemi

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



Kan basincinda paroksismal artis
Bas agrisi, carpinti, terleme ataklari
Ataklar arasi stabil

Ailede feokromositoma olmasi

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



Ay dede yuzu T —
Ciltte kolay morarma - '

Mor stria

Santral obesite
Killanma

A k n e Striae in Cushing's discase
Bufalo horgucu
Hiperglisemi
Hipokalemi

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



* Uykuya meyil

« Apati

« Kabizlik

* Soguk intoleransi

* Sinuzal bradikardi
* Troidektomi oykusu
* Hiponatremi

* Hiperlipidemi

Sinus bradycardia




« Carpinti

* Terleme

e Ishal

« Sac dokulmesi
 Ciltte incelme

« Sicak intoleransi

» |stahli iken kilo verme

* Nabiz basincinda arti§ e

* Atrial fibrilasyon

s rhythm

m W




 Cok suicme

Poliuri
Bobrek taslari

Kostovertabral aci
hassasiyeti

Hiperkalsemi
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Kilo almadan el ve ayak
buyumesi

Cene burun frontal
kemiklerde buyume

Guatr
Makroglosi




 Femoral nabiz alinamamasi
* Prekordiyal sistolik ya da surekli ufurum
« Kollar arasinda basing farki

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



Uykuda solunumun
durmasi veya horlama

Sabahlari bas agrisi
Yorgun uyanma

Sebepsiz gunduz
uyuklamalari

Mancia G et al. 2007 Guidelines for the management of arterial Hypertension. J Hypertension 2007;25:1105



Gut

Raynaud sendromu
Astim

Hamilelik
Anjiyoodem

Migren

Osteoporoz
Depresyon

Prostat hipertrofisi




Diabetes mellitus
Koroner arter hastaligi
Aort anevrizmasi
Hareketsiz hayat
BKI>25 kg/m?

Aile oykusu

Dislipidemi
Mikroalbuminuri

GFH< 60 ml/dak/1.73 m?
Sigara igme

Chobanian AV et al. The JNC 7 Report. JAMA 2003;289:2560



TURDEP-II: Yas gruplarina gore Bilinen
ve Yeni diyabet
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Satman | ve TURDEP Calisma Grubu, 2010




Bel cevresi
Erkeklerde >102 cm
Kadinlarda >88 cm



TURDEP-II: Santral Obezite

Satman | ve TURDEP Caligma Grubu, 2010




« Akut

— Akut Miyokard infarktusu

— Akut akciger odemi

— Akut bobrek yetmezligi

— Papilodem

— Akut serebrovaskuler olay
* Kronik

- KAH, KKY, SVHT Acute transmural anterior wall myocardial infarction

— Kronik bobrek hastaligi : v v ‘

— Periferik arter hastaligi SRS
, _ R L
— Serebral atrofi, alzeimer - = el AL

— Retinopati



Tam kan sayimi

Aclik kan sekerl

BUN/kre  GFH formullerle hesaplanmali
Ca/Na/K

Lipid profili

EKG

Tam idrar analizi
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Serum kreatinin mg/dL
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an &0 an 120
Glomertil filtrasyon hizi ml/dakika

=1

Glomerdul filtrasyon hizi belli duzeye inmeden
serum kreatinin seviyesinde anlamli yukselis saptanmaz



HIPERTANSIYON

N\

TIAZID DIURETIKLERI

A

DIABETES MELLITUS

Aritmi
Kaliopenik nefropati

Renal arter stenozu
Hiperaldesteronizm
Cushing sendromu
Liddle sendromu
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Serum A
Ot _ clik kan
Serum K urik asit sekeri
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B 125mg ke
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Tiazid Tedavisini Kestikten Sonra Elektrolit Dengesi

Days

c 1-3 A4-6 7-9 10-12
5 20—
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- J
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-_ . Sodyum dengesi

_4n -
" . Potasyum dengesi

100 mg hidroklorotiazid sonrasi Na ve K dengesinin normale gelmesi
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Degisiklik

Onerilen

Ortalama sistolik kan basincinda neden olacad
azalma

Kilo verilmesi

DASH diyeti

Diyetteki tuz miktarini azaltma

Egzersiz

Alkol aliminda kisitlama

18.5 < hedef BKI <24.9

Sebze ve meyveden zengin, diisiik yagl siit tirlinleri ve
azaltilmig toplam yag alimi

100meq/giin (2.4 g sodyum, 6g sodyum kloriir)

Diizenli aerobik egzersiz (yiiriyiis) (30 dk/giin
/haftanin ¢ogu giinii)

2 igki /giin (erkekler)
1 igki/giin (bayanlar)

Her 10 kg zayiflama ile 5-20 mmHg

8-14 mmHg

2-8 mmHg

4-9 mmHg

2-4 mmHg

Chobanian AV et al. The JNC 7 Report. JAMA 2003;289:2560
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« Sekonder hipertansiyon icin klinik
bulgu varlig:

* RAS inhibitorleri ile hiperkalemi
ve/veya serum kreatininde %30
artis

* Direncli hipertansiyon (RAS
inh+diuretik+KKB ile kontrolsuz HT)

« Malign HT (>180/110)
» Hipertansif u¢ organ hasari varhg!
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