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/At ACZNIK IV

NADCISNIENIE TETNICZE

OPIEKA
FARMACEUTYCINA

BADANIE PROFILAKTYCZNE

USLUGA POMIARU CISNIENIA TETNICZEGO KRWI

INFORMACJA DLA LEKARZA PROWADZACEGO/
KOPIA DLA FARMACEUTY*

Dnia zostato przeprowadzone badanie ciSnienia tetniczego

U (imie i nazwisko pacjenta):

przy uzyciu ci$nieniomierza naramiennego firmy

mmHg

Wynik pierwszego pomiaru cisnienia tgtniczego: (koriczyna prawa/lewa®)

mmHg
(konczyna prawa/lewa*)

Wynik drugiego pomiaru ci$nienia tetniczego:

mmHg
(konczyna prawa/lewa*)

Wynik trzeciego pomiaru cisnienia tetniczego:

Srednia: mmHg

U pacjenta stwierdza sie czynniki ryzyka**:

O pte¢ meska

O wiek: mezczyzni 2 55 lat, kobiety > 65 lat

O przedwczesna menopauza

O wywiad wystgpienia nadcisnienia u krewnych 1. stopnia przed 50. rokiem zycia

*niepotrzebne skresli¢
*Wytyczne Polskiego Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego / Wytyczne konsultantow

krajowych w dziedzinie medycyny rodzinnej, hipertensjologii i kardiologii.
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O przedwczesna choroba uktadu krgzenia w wywiadzie rodzinnym (mezczyzni
<55.rz.,kobiety < 65.rz.), np. przewlekte zespoty wiencowe, zawat serca, udar
mozgu, niewydolnos¢ serca

spoczynkowa akcja serca > 80/min

palenie tytoniu - aktywne lub w przesztosci

hipercholesterolemia

zespot metaboliczny/ stan przedcukrzycowy/ cukrzyca typu 2

przewlekta choroba nerek

nadcisnienie tetnicze

hiperurykemia

obturacyjny bezdech senny

OOooooooan

Inne:

DODATKOWE INFORMACJE
(np. o wykryciu niskiego cisnienia i zauwazonych objawach u pacjenta):

Uprzejmie prosze o zdiagnozowanie pacjenta. W przypadku rozpoznania nad-
cisnienia tetniczego rekomendowana jest ponowna wizyta u farmaceuty - do
dwoch miesigecy od poprzedniej - w celu przeprowadzenia edukacji w zakresie
nowo zapisanego/ych leku/6w oraz zasad przeprowadzania samokontroli cis-
nienia tetniczego.

(pieczatka i podpis farmaceuty)
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