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VIII. Zalecenia przy wypisie samokontrola ciśnienia tętniczego 
 

1. Częstotliwość pomiarów 
• Regularność: Pacjent powinien mierzyć ciśnienie tętnicze codziennie o tej samej porze (np. rano i 

wieczorem), szczególnie w pierwszym okresie po rozpoczęciu leczenia lub zmianie leków. Z czasem, 
jeśli ciśnienie jest stabilne, lekarz może zalecić pomiary kilka razy w tygodniu. 

• Okres obserwacyjny: Pacjent powinien mierzyć ciśnienie krwi przez kilka dni lub tygodni przed 
wizytą u lekarza, aby dostarczyć lekarzowi pełniejszy obraz zmian ciśnienia. 

 
2. Wybór odpowiedniego urządzenia 

• Automatyczny ciśnieniomierz: Pacjent powinien używać automatycznego, naramiennego 
ciśnieniomierza z funkcją pamięci pomiarów, który jest rekomendowany przez lekarzy. 
Ciśnieniomierze nadgarstkowe lub palcowe mogą być mniej dokładne. 

• Kalibracja urządzenia: Pacjent powinien regularnie sprawdzać dokładność ciśnieniomierza, 
porównując jego pomiary z wynikami uzyskanymi w gabinecie lekarskim. 

 
3. Przygotowanie do pomiaru 

• Odpoczynek przed pomiarem: Przed przystąpieniem do pomiaru pacjent powinien odpocząć przez co 
najmniej 5 minut w pozycji siedzącej. 

• Unikanie wysiłku fizycznego i kofeiny: Pacjent powinien unikać ćwiczeń fizycznych, palenia 
papierosów, spożywania kofeiny (kawa, herbata) oraz jedzenia na 30 minut przed pomiarem. 

• Odpowiednia pozycja: Pacjent powinien siedzieć w wygodnej pozycji, z plecami opartymi o krzesło, 
nogi powinny być swobodnie oparte na podłodze (nie krzyżować nóg), a ręka oparta na stole na 
wysokości serca. 

 
4. Technika pomiaru 

• Zakładanie mankietu: Mankiet ciśnieniomierza należy założyć na ramię zgodnie z instrukcją 
urządzenia. Mankiet powinien być umieszczony 2-3 cm powyżej zgięcia łokciowego i ściśle 
przylegać do ramienia. 

• Liczba pomiarów: Dla uzyskania dokładniejszego wyniku, pacjent powinien wykonać dwa pomiary 
w odstępie jednej minuty. Jeśli wartości ciśnienia różnią się znacząco, można wykonać trzeci pomiar i 
średnią z tych wyników zapisać. 

 
5. Rejestrowanie wyników 

• Prowadzenie dziennika: Pacjent powinien notować wyniki pomiarów ciśnienia tętniczego, zapisywać 
datę, godzinę oraz wszelkie uwagi (np. zmiany w samopoczuciu, spożycie leków, aktywność 
fizyczną). 

• Funkcja pamięci: Jeśli ciśnieniomierz posiada funkcję pamięci, można skorzystać z niej do 
zapisywania wyników, jednak prowadzenie papierowego lub elektronicznego dziennika może być 
dodatkowo pomocne. 

 
6. Interpretacja wyników 

• Prawidłowe ciśnienie: Dla większości dorosłych prawidłowe wartości ciśnienia tętniczego to 
ciśnienie skurczowe poniżej 120 mmHg i rozkurczowe poniżej 80 mmHg. 

• Kiedy skontaktować się z lekarzem: Pacjent powinien skontaktować się z lekarzem, jeśli pomiary 
ciśnienia często przekraczają 140/90 mmHg lub jeśli ciśnienie tętnicze spada poniżej 90/60 mmHg 
(hipotonia), zwłaszcza jeśli towarzyszą temu objawy takie jak zawroty głowy, osłabienie czy 
duszność. 
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7. Postępowanie w przypadku nagłego wzrostu ciśnienia 
• Nadciśnienie nagłe (przełom nadciśnieniowy): Jeśli ciśnienie tętnicze wzrasta nagle do wartości 

powyżej 180/120 mmHg i towarzyszą temu objawy takie jak ból w klatce piersiowej, ból głowy, 
problemy z oddychaniem czy niewyraźne widzenie, pacjent powinien natychmiast skontaktować się z 
lekarzem lub udać się na pogotowie. 

 
8. Zarządzanie stresem i stylem życia 

• Relaks przed pomiarem: Pacjent powinien unikać mierzenia ciśnienia krwi w stanie zdenerwowania 
lub po wysiłku fizycznym, co może wpłynąć na wynik. 

• Zdrowy styl życia: Regularne ćwiczenia fizyczne, zbilansowana dieta z ograniczeniem soli, 
utrzymanie prawidłowej masy ciała oraz zarządzanie stresem są kluczowe dla utrzymania 
prawidłowego ciśnienia tętniczego. 

 
9. Konsultacje z lekarzem 

• Regularne wizyty kontrolne: Pacjent powinien regularnie odwiedzać lekarza w celu oceny wyników 
pomiarów ciśnienia tętniczego, a także dostosowania leczenia, jeśli to konieczne. 

• Dostarczenie danych z pomiarów: Podczas wizyty u lekarza pacjent powinien przedstawić wyniki z 
dziennika samokontroli, co pozwoli lekarzowi na ocenę skuteczności leczenia. 

 
10. Inne zalecenia 

• Unikanie samodzielnych zmian leków: Pacjent nie powinien zmieniać dawek leków ani przerywać 
leczenia bez konsultacji z lekarzem, nawet jeśli wyniki ciśnienia są prawidłowe. 

• Świadomość objawów: Pacjent powinien być świadomy objawów, które mogą sugerować problemy z 
ciśnieniem krwi (np. bóle głowy, zmęczenie, duszność) i informować lekarza o wszelkich 
niepokojących sygnałach. 

 
 
Samokontrola ciśnienia tętniczego jest kluczowym elementem zarządzania nadciśnieniem i zapobiegania 
powikłaniom. Regularne monitorowanie oraz współpraca z lekarzem są niezbędne do utrzymania dobrego 
zdrowia. 


