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Στοιχεία μαθήματος

• ΔΜ:6
• Κωδικός: ΜΚ0958
• Εύδοξος :

– 13256873 Μerck εγχειρίδιο – η υγεία στην 3η

ηλικία Beers and Jones
– 12861054 Άσκηση και υγεία Sharkey

Η Λ Ι Κ Ι Ω Μ Ε Ν Ο Ι– the elderly

Υ Π Ε Ρ Β Α Ρ Ο Ι– Π Α Χ Υ Σ Α Ρ Κ Ο Ι– the
overweight and obese

Π Α Σ Χ Ο Ν Τ Ε Σ  Α Π Ο  Χ Ρ Ο Ν Ι Α  Ν Ο Σ Ο–
chronic disease patients

Γ Υ Ν Α Ι Κ Ε Σ(?) - women

Π Α Ι ∆ Ι Α− children

Α Τ Ο Μ Α  Μ Ε  Α Ν Α Π Η Ρ Ι Α– people with disability

etc

‘Ε Ι ∆ Ι Κ Ο Ι’ Π Λ Η Θ Υ Σ Μ Ο Ι– special
populations
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Τι εννοούμε με τον όρο «κλινικός
πληθυσμός»

• Ένας «κλινικός πληθυσμός» είναι μια ομάδα
ανθρώπων τους οποίους μελετούμε για λόγους
υγείας. πχ μια ομάδα ανθρώπων με
συγκεκριμένο νόσημα.

• Επίσης, και για τους σκοπούς του μαθήματος,
το ενδιαφέρον μας θα στραφεί και σε
πληθυσμούς που ίσως ‘παροδικά’ θεωρούνται
ειδικοί/κλινικοί πληθυσμοί

Εισαγωγή – σχεδιάγραμμα
• Συστήματα που επηρεάζονται από τις ασθένειες

– Αναπνευστικό
– Καρδιαγγειακό
– Μυοσκελετικό
– ΚΝΣ
– Ενδοκρινικό – ορμονικό

• Διαταραχές των συστημάτων επηρεάζουν την ευρωστία
και την ποιότητα  ζωής
– Μυϊκή ατροφία, αδυναμία και κόπωση
– Καρδιαγγειακή κόπωση
– Διαταραχή της ισορροπίας μεταξύ Αναβολισμού &

Καταβολισμού
• Προγράμματα άσκησης
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Σχεδιάγραμμα: Οξείες και
Χρόνιες Παθήσεις

• Διαφορές μεταξύ «οξείας» και «χρόνιας»
κατάστασης

• Ασθένειες με οξεία και χρόνια φάση
– Καρδιακή Ανεπάρκεια
– Ηπατική Ανεπάρκεια
– Ορμονική Ανεπάρκεια
– Νευρομυϊκή Ανεπάρκεια
– Νεφρική Ανεπάρκεια

• Οξείες και Χρόνιες διαταραχές στην ικανότητα για
Άσκηση

Σχεδιάγραμμα: ασθένειες του
καρδιαγγειακού συστήματος

• Μέθοδοι Εκτίμησης Καρδιαγγειακής Λειτουργίας
• Χρόνιες και οξείες διαταραχές
• Υπέρταση και Παρενέργειες
• Στεφανιοπάθεια
• Άλλα καρδιαγγειακά προβλήματα
• Τα οφέλη της Άσκησης και της Σωστής Διατροφής
• Σχεδιάζοντας ένα πρόγραμμα άσκησης
• Μακροχρόνια Διατήρηση της Καρδιαγγειακής

Υγείας



2/19/2014

5

Σχεδιάγραμμα: Ασθένειες του Αναπνευστικού

• Χρόνια Αποφρακτική Πνευμονοπάθεια (ΧΑΠ)
• Παράγοντες Κινδύνου
• Αποκατάσταση & Πρωτόκολλα Άσκησης
• Βροχικό Άσθμα
• Ασκησιογεννές άσθμα
• Θεραπεία – Προγράμματα αντιμετώπισης του

άσθματος
• Πρωτόκολλα αποκατάστασης

Σχεδιάγραμμα: Σακχαρώδης Διαβήτης
και Άσκηση

• Τι είναι ο σακχαρώδης διαβήτης;
• Τύπου Ι & ΙΙ
• Διαβήτης Κύησης
• Διάγνωση Σακχαρώδους Διαβήτη
• Συνοδές Ασθένειες και Κίνδυνοι
• Επιτρέπεται να κάνουν άσκηση οι διαβητικοί;
• Άσκηση και παρενέργειες
• Άσκηση και τα Οφέλη της



2/19/2014

6

Διαβήτης τύπου Ι Διαβήτης τύπου ΙΙ

Σχεδιάγραμμα: Παχυσαρκία

• Μέθοδοι Εκτίμησης Σωματικής Μάζας
• Παχυσαρκία και Συνοδές Ασθένειες
• Υπέρταση και Παρενέργειες
• Τα οφέλη της Άσκησης και της Σωστής

Διατροφής
• Διαφορές μεταξύ Παχύσαρκων και Υπέρβαρων
• Υγεία σε όλα τα μεγέθη
• Σχεδιάζοντας ένα πρόγραμμα άσκησης
• Μακροχρόνια Διατήρηση του Σωματικού βάρους
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Σχεδιάγραμμα: Τρίτη Ηλικία

• Ποια είναι τα άτομα της τρίτης ηλικίας;
• Ορμονικές και ανατομικές αλλαγές
• Ποια συστήματα του σώματος επηρεάζονται;
• Ευρωστία στην τρίτη ηλικία
• Προγράμματα άσκησης στην τρίτη ηλικία
• Συμπληρώματα διατροφής και αναβολικά

Σχεδιάγραμμα: Οστεοπόρωση

• Φυσιολογία των οστών
• Τι είναι οστεοπόρωση

• Είναι μια νόσος που χαρακτηρίζεται από μείωση της οστικής μάζας,
δηλαδή μείωση των οργανικών και ανόργανων συστατικών των οστών
(ατροφία του σκελετικού ιστού)

• Μέθοδοι διάγνωσης
• Η διάγνωση γίνεται με την μέθοδο DEXA (ντέξα)
• Τα αποτελέσματα είναι:
• το T score = συγκρίνει την οστική πυκνότητα με αυτή γυναικών ή ανδρών στα 30 έτη τους (+1 έως -4)
• Το Ζ score = συγκρίνει την οστική πυκνότητα με αυτή ατόμων της ίδιας ηλικίας (+1 έως -4)
• Το BMD = bone mineral density – οστική πυκνότητα σε γραμμάρια ανά εκατοστό οστού (gr/cm)
• Μεγαλύτερα από +1 = Πολύ καλή οστική πυκνότητα
• Από +1 έως -1 = Φυσιολογική οστική πυκνότητα
• Από -1 έως -2,5 = οστεοπενία
• Από -2,5 και κάτω = οστεοπόρωση
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Σχεδιάγραμμα: Οστεοπόρωση

• Παράγοντες Κινδύνου
– Κληρονομικοί
– Επίκτητοι
– Δευτερογενώς με άλλη πάθηση
– Ορμονικοί

• Αυξητική ορμόνη, Θυροξίνη, Παραθορμόνη, Τεστοστερόνη, Οιστρογόνα,
Καλσιτονίνη

• Προγράμματα Άσκησης
– Τα προγράμματα άσκησης κατά την οστεοπόρωση αυξάνουν την οστική πυκνότητα κατά

2% περίπου (δηλαδή ελάχιστα) αλλά και την μικροαρχιτεκτονική του οστού που δεν
εκτιμάτε εύκολα αλλά έχει μεγάλη σημασία για την ανθεκτικότητα των οστών

– Τα προγράμματα άσκησης αποσκοπούν:
• Στην βελτίωση της στάσης του σώματος
• Στην κινητικότητα των αρθρώσεως
• Στην ενδυνάμωση και αύξηση της μυϊκής αντοχής
• Στην αύξηση της ισορροπίας
• Στην αλλαγή της μικροαρχιτεκτονικής του οστού

• Τα προγράμματα για να έχουν κάποια σημαντική επίδραση πρέπει να έχουν
διάρκεια πάνω από 2 χρόνια

Άλλα στοιχεία

• Εξετάσεις
• Παρουσίες
• Δηλώσεις μαθημάτων
• Διδακτικό εγχειρίδιο
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ΆΣΚΗΣΗ ΚΑΙ
ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΕΣ ΝΟΣΟΙ

ΣΥΓΧΡΟΝΕΣ ΑΙΤΙΕΣ ΘΝΗΣΙΜΟΤΗΤΑΣ
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HEART DISEASE & STROKE STATISTICS- 2013 UPDATE, CIRCULATION 2013;127:e6-e245 18
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ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΗ ΝΟΣΟΣ

• ΈΝΑΣ ΣΤΟΥΣ ΤΡΕΙΣ ΘΑΝΑΤΟΥΣ
• 25 ΕΚΑΤΟΜΜ. ΓΙΑ ΤΟ 2020
• 6-ΠΛΑΣΙΟΣ ΑΡΙΘΜΟΣ ΘΑΝΑΤΩΝ ΑΠΟ

HIV/AIDS
• ΈΝΑ ΚΑΡΔΙΑΚΟ ΕΠΕΙΣΟΔΙΟ ΑΝΑ 4

ΔΕΥΤΕΡΟΛΕΠΤΑ
• ΕΝΑ ΑΓΓΕΙΑΚΟ ΕΠΕΙΣΟΔΙΟ ΑΝΑ 5

ΔΕΥΤΕΡΟΛΕΠΤΑ

19

ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ ΚΙΝΔΥΝΟΥ ΕΜΦΑΝΙΣΗΣ
ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΩΝ ΝΟΣΗΜΑΤΩΝ

ΑΝΑΣΤΡΕΨΙΜΟΙ
ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ
 ΥΠΕΡΛΙΠΙΔΑΙΜΙΑ
• ΟΛΙΚΗ ΧΟΛΗΣΤΕΡΟΛΗ
• LDL
• HDL
• ΤΡΙΓΛΥΚΕΡΙΔΙΑ

 ΥΠΕΡΤΑΣΗ
 ΣΑΚΧΑΡΩΔΗΣ ΔΙΑΒΗΤΗΣ
 ΠΑΧΥΣΑΡΚΙΑ
 ΤΡΟΠΟΣ ΖΩΗΣ

ΥΠΟΚΙΝΗΤΙΚΟΤΗΤΑ
ΔΙΑΤΡΟΦΙΚΕΣ ΣΥΝΗΘΕΙΕΣ
ΚΑΠΝΙΣΜΑ
ΥΠΕΡΒΟΛ ΑΛΚΟΟΛ

ΜΗ ΑΝΑΣΤΡΕΨΙΜΟΙ
ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ

 ΗΛΙΚΙΑ
 ΦΥΛΟ
 ΚΛΗΡΟΝΟΜΙΚΟΤΗΤΑ

20
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Η σημασία της σωματικής δραστηριότητας
για την καρδιαγγειακή υγεία

21

ΣΥΧΝΟΤΗΤΑ ΕΜΦΑΝΙΣΗΣ ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΩΝ
ΝΟΣΗΜΑΤΩΝ

ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑ ΝΟΣΟΣ

ΚΑΡΔΙΑΚΗ
ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ
ΥΠΕΡΤΑΣΗ

ΕΓΚΕΦΑΛΙΚΑ

49%

16,2%

3,4%

16,4%

7,8%

7,2%

HEART DISEASE & STROKE STATISTICS- 2013 UPDATE, CIRCULATION 2013;127:e6-e24522
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ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑ ΝΟΣΟΣ

• Η ΣΤΑΔΙΑΚΗ ΕΝΑΠΟΘΕΣΗ ΛΙΠΩΔΟΥΣ
ΠΛΑΚΑΣ (ΑΘΗΡΩΜΑΤΙΚΗ ΠΛΑΚΑ) ΣΤΟ

ΕΣΩΤΕΡΙΚΟ ΤΟΙΧΩΜΑ ΤΩΝ ΑΡΤΗΡΙΩΝ ΠΟΥ
ΘΡΕΦΟΥΝ ΤΗΝ ΚΑΡΔΙΑ

23

ΕΠΙΠΟΛΑΣΜΟΣ ΤΗΣ ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑΣ ΝΟΣΟΥ ΜΕ
ΒΑΣΗ ΤΟ ΦΥΛΟ & ΤΗΝ ΗΛΙΚΙΑ
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ΑΡΤΗΡΙΟΣΚΛΗΡΩΣΗ (ή αθηροσκλήρυνση)

ΕΙΝΑΙ Ο ΓΕΝΙΚΟΤΕΡΟΣ ΟΡΟΣ ΓΙΑ ΜΙΑ ΣΕΙΡΑ
ΠΑΘΗΣΕΩΝ ΤΩΝ ΑΓΓΕΙΩΝ, ΟΙ ΟΠΟΙΕΣ ΕΧΟΥΝ
ΣΑΝ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑ ΜΙΑ ΣΚΛΗΡΥΝΣΗ ΛΟΓΩ
ΠΑΧΥΝΣΗΣ ΤΟΥ ΑΡΤΗΡΙΑΚΟΥ ΤΟΙΧΩΜΑΤΟΣ,
ΜΕ ΣΥΝΕΠΕΙΑ ΤΗΝ ΑΠΩΛΕΙΑ ΤΗΣ
ΕΛΑΣΤΙΚΟΤΗΤΑΣ ΤΟΥ ΚΑΙ ΤΗ ΣΤΕΝΩΣΗ ΤΟΥ
ΑΥΛΟΥ

25

ΕΝΑΡΞΗ ΑΘΗΡΟΣΚΛΗΡΩΣΗΣ
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ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑ
ΝΟΣΟΣ

ΣΤΗΘΑΓΧΗ ΕΜΦΡΑΓΜΑ ΤΟΥ ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ

ΣΤΑΘΕΡΗ ΣΤΗΘΑΓΧΗ

ΑΣΤΑΘΗΣ ΣΤΗΘΑΓΧΗ

27

ΣΤΗΘΑΓΧΗ
• ΟΠΙΣΘΟΣΤΕΡΝΙΚΗ ΔΥΣΦΟΡΙΑ ΠΟΥ ΣΥΝΗΘΩΣ ΕΚΔΗΛΩΝΕΤΑΙ ΩΣ

ΠΟΝΟΣ & ΜΕΡΙΚΕΣ ΦΟΡΕΣ ΩΣ ΠΙΕΣΗ, ΒΑΡΟΣ, ΑΙΣΘΗΜΑ ΚΑΥΣΟΥ
Ή ΔΥΣΠΝΟΙΑΣ

• ΣΤΑΘΕΡΗ ΣΤΗΘΑΓΧΗ: ΔΙΑΤΑΡΑΧΕΣΣ ΤΗΣ ΙΣΟΡΡΟΠΙΑΣ ΜΕΤΑΞΥ
ΤΟΥ ΠΡΟΣΦΕΡΟΜΕΝΟΥ Ο2 & ΤΩΝ ΑΝΑΓΚΩΝ ΤΟΥ ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ
ΣΕ Ο2 ΧΩΡΙΣ ΤΗΝ ΠΑΡΟΥΣΙΑ ΝΕΚΡΩΣΗΣ ΤΟΥ ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ.
– Η ΚΥΡΙΟΤΕΡΗ ΑΙΤΙΑ ΕΙΝΑΙ Η ΑΠΟΦΡΑΞΗ ΤΩΝ ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΩΝ

ΑΡΤΗΡΙΩΝ ΑΠΟ ΑΘΗΡΟΣΚΛΗΡΥΝΣΗ

• ΑΣΤΑΘΗΣ ΣΤΗΘΑΓΧΗ: Η ΠΡΟΕΜΦΡΑΓΜΑΤΙΚΗ ΣΤΗΘΑΓΧΗ Ή
ΟΞΕΙΑ ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ- ΚΛΙΝΙΚΟ ΣΥΝΔΡΟΜΟ
ΜΕΤΑΞΥ ΤΗΣ ΣΤΑΘΕΡΗΣ ΣΤΗΘΑΓΧΗΣ ΚΑΙ ΤΟΥ ΕΜΦΡΑΓΜΑΤΟΣ
ΤΟΥ ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ

28
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ΈΜΦΡΑΓΜΑ ΤΟΥ ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ

• ΝΕΚΡΩΣΗ ΤΟΥ ΜΥΟΚΑΡΔΙΚΟΥ ΙΣΤΟΥ ΛΟΓΩ
ΑΝΕΠΑΡΚΟΥΣ ΤΡΟΦΟΔΟΣΙΑΣ ΜΕ ΑΙΜΑ (άρα έλλειψη
οξυγόνωσης)

• ΠΡΟΫΠΑΡΧΕΙ ΒΑΡΙΑ ΑΘΗΡΟΣΚΛΗΡΥΝΤΙΚΗ ΒΛΑΒΗ

• ΤΟ ΠΡΩΤΟ ΣΥΜΠΤΩΜΑ ΕΙΝΑΙ Ο ΠΟΝΟΣ, ΟΠΩΣ ΣΤΗ
ΣΤΗΘΑΓΧΗ, ΑΛΛΑ ΕΝΤΟΝΟΤΕΡΟΣ & ΜΕΓΑΛΗΣ
ΔΙΑΡΚΕΙΑΣ

• Η ΠΙΟ ΣΥΧΝΗ ΕΠΙΠΤΩΣΗ ΤΗΣ ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑΣ ΝΟΣΟΥ

29

ΔΗΜΙΟΥΡΓΙΑ ΑΘΗΡΩΜΑΤΙΚΩΝ ΠΛΑΚΩΝ

30
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ΑΘΗΡΟΣΚΛΗΡΩΣΗ

ΕΞΕΛΙΞΗ ΤΗΣ ΝΟΣΟΥ

Προσοχή!  Η διαδικασία αυτή αφορά τις αρτηρίες σε όλο το σώμα!

31

32
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ΑΘΗΡΩΜΑΤΙΚΗ
ΠΛΑΚΑ

ΑΘΗΡΩΜΑΤΙΚΗ
ΠΛΑΚΑ

ΣΤΕΝΩΣΗ ΑΡΤΗΡΙΑΣΣΤΕΝΩΣΗ ΑΡΤΗΡΙΑΣ

ΣΟΒΑΡΗ
ΣΤΕΝΩΣΗ ΧΩΡΙΣ

ΡΗΞΕΙΣ

ΣΟΒΑΡΗ
ΣΤΕΝΩΣΗ ΧΩΡΙΣ

ΡΗΞΕΙΣ

ΡΗΞΗ ΤΗΣ
ΠΛΑΚΑΣ -
ΘΡΟΜΒΟΣ

ΡΗΞΗ ΤΗΣ
ΠΛΑΚΑΣ -
ΘΡΟΜΒΟΣ

ΣΤΑΘΕΡΗ
ΣΤΗΘΑΓΧΗ
ΣΤΑΘΕΡΗ

ΣΤΗΘΑΓΧΗ

ΑΠΟΦΡΑΚΤΙΚΟΣ
ΘΡΟΜΒΟΣ

ΑΠΟΦΡΑΚΤΙΚΟΣ
ΘΡΟΜΒΟΣ

ΤΟΙΧΩΜΑΤΙΚΟΣ
ΘΡΟΜΒΟΣ

ΤΟΙΧΩΜΑΤΙΚΟΣ
ΘΡΟΜΒΟΣ

ΑΣΤΑΘΗΣ
ΣΤΗΘΑΓΧΗ
ΑΣΤΑΘΗΣ

ΣΤΗΘΑΓΧΗ

ΟΞΥ
ΕΜΦΡΑΓΜΑ

ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ

ΟΞΥ
ΕΜΦΡΑΓΜΑ

ΜΥΟΚΑΡΔΙΟΥ

33

ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ

• ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ ΕΙΝΑΙ ΕΝΑ ΠΟΛΥΠΛΟΚΟ
ΚΛΙΝΙΚΟ ΣΥΝΔΡΟΜΟ ΤΟ ΟΠΟΙΟ ΜΠΟΡΕΙ ΝΑ
ΠΡΟΚΛΗΘΕΙ ΑΠΟ ΟΠΟΙΑΔΗΠΟΤΕ ΔΟΜΙΚΗ Ή
ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΚΗ ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΔΙΑΤΑΡΑΧΗ ΠΟΥ
ΕΛΑΤΤΩΝΕΙ ΤΗΝ ΙΚΑΝΟΤΗΤΑ ΤΗΣ ΚΟΙΛΙΑΣ ΝΑ
ΠΛΗΡΩΝΕΤΑΙ ΜΕ ΑΙΜΑ Ή ΝΑ ΕΞΩΘΕΙ ΑΙΜΑ ΣΤΟΥΣ
ΙΣΤΟΥΣ ΤΟΥ ΣΩΜΑΤΟΣ

34
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ΑΙΤΙΑ ΕΜΦΑΝΙΣΗΣ ΚΑΡΔΙΑΚΗΣ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑΣ

 ΣΤΕΦΑΝΙΑΙΑ ΝΟΣΟΣ -ΙΣΧΑΙΜΙΚΗ ΚΑΡΔΙΟΠΑΘΕΙΑ κ’ ΕΜΦΡΑΓΜΑ
 ΥΠΕΡΤΑΣΗ ->ΥΠΕΡΤΡΟΦΙΑ ΤΗΣ ΑΡΙΣΤΕΡΗΣ ΚΟΙΛΙΑΣ (το πολύ μεγάλο παχος

του τοιχωματος κανει την καρδια ανελαστικη/μπορεί επίσης παρόλο το πάχος του τοιχώματος να γίνει αδύναμη

η αρ. κοιλία)
 ΒΑΛΒΙΔΟΠΑΘΕΙΕΣ
 ΚΑΡΔΙΟΜΥΟΠΑΘΕΙΑ
 ΠΡΩΤΟΓΕΝΗΣ/γενετικη (Υπερτροφική ή διαστολική καρδιακή

ανεπάρκεια)
 ΔΕΥΤΕΡΟΓΕΝΗΣ (πχ μόλυνση, καταχρηση αλκοόλ, χρηση ναρκωτικών,

άλλα νοσήματα όπως ΔΙΑΒΗΤΗΣ, ΕΜΦΥΣΗΜΑ, ΥΠΕΡ/ΥΠΟ
ΘΥΡΕΟΕΙΔΙΣΜΟΣ)

 ΜΥΟΚΑΡΔΙΤΙΔΑ (ιογενής)
 ΔΟΜΙΚΕΣ ΑΛΛΟΙΩΣΕΙΣ (από την γέννηση)
 ΑΡΡΥΘΜΙΕΣ 35

ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ

• ΕΚΤΙΜΑΤΑΙ ΠΩΣ ΠΕΡΙΠΟΥ 5.1 ΕΚΑΤΟΜΜΥΡΙΑ ΑΤΟΜΑ
ΣΤΗΝ ΑΜΕΡΙΚΗ ΗΛΙΚΙΑΣ ≥ 20 ΕΤΗ ΕΜΦΑΝΙΣΑΝ
ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ ΚΑΤΑ ΤΑ ΕΤΗ 2007-2010

• ΜΕΧΡΙ ΤΟ 2030 Ο ΕΠΙΠΟΛΑΣΜΟΣ ΤΗΣ ΚΑΡΔΙΑΚΗΣ
ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑΣ ΘΑ ΑΝΕΛΘΕΙ ΣΤΟ 25%

HEART DISEASE & STROKE STATISTICS- 2013 UPDATE, CIRCULATION 2013;127:e636
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ΕΠΙΠΤΩΣΗ ΣΤΟ ΓΕΝΙΚΟ ΠΛΗΘΥΣΜΟ

• ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ ΕΜΦΑΝΙΖΟΥΝ 10 ΑΝΑ 1000
ΑΤΟΜΑ ΜΕΤΑ ΤΗΝ ΗΛΙΚΙΑ ΤΩΝ 65 ΕΤΩΝ

• ΤΟ 75% ΤΩΝ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΚΑΡΔΙΑΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ
ΕΠΑΣΧΕ ΑΠΟ ΥΠΕΡΤΑΣΗ

• ΣΤΗΝ ΗΛΙΚΙΑ ΤΩΝ 40 ΕΤΩΝ ΤΟ ΠΟΣΟΣΤΟ ΚΙΝΔΥΝΟΥ
ΓΙΑ ΕΜΦΑΝΙΣΗ ΚΑΡΔΙΑΚΗΣ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑΣ ΣΕ
ΑΝΔΡΕΣ & ΓΥΝΑΙΚΕΣ ΜΑΖΙ ΕΙΝΑΙ 1 ΣΤΟΥΣ 5.

37
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National Health & Nutrition Examination Study: 2007-201038



2/19/2014

20

Συμπεράσματα
• Διάφορες παθήσεις ή χρόνιες καταστάσεις

επηρεάζουν τα οργανικά συστήματα με τέτοιο
τρόπο ώστε κατατάσσουν ένα άτομο σε ειδικούς
πληθυσμούς

• Οι ειδικοί πληθυσμοί έχουν συγκεκριμένους
λειτουργικούς περιορισμούς – σημεία προσοχής
για την άσκηση

• Οι καρδιαγγειακές παθήσεις αποτελούν την κύρια
αιτία θανάτου και για τα δύο φύλα
– Στεφανιαία νόσος, καρδιακή ανεπάρκεια

Ευχαριστώ!


