Памятка пациенту: что делать при острой боли в груди

Причины болей в груди могут быть: 
от незначительных нарушений (остеохондроз, расстройство нервной системы, напряжение грудных мышц вследствие чрезмерной нагрузки) 
до более серьезных (заболевания желудка, пищевода, желчного пузыря, легких), 
а также тяжелых неотложных состояний, таких как инфаркт миокарда (омертвение сердечной мышцы).
В подавляющем большинстве случаев боль за грудиной – это повод для экстренного обращения к врачу. В этом материале мы постараемся помочь вам самостоятельно определять:
• связь боли в груди с коронарной недостаточностью;
• риск развития острого инфаркта миокарда.

Прежде всего, следует понять, что инфаркт миокарда развивается при стечении следующих факторов:
·  доступ крови к сердечной мышце по коронарной артерии перекрыт по причине образовавшегося тромба или спазма сосудистой стенки;
· развивается кислородная недостаточность;
· возникает некроз тканей сердечной мышцы.

Все это вызывает острый болевой приступ, который характеризуется такими признаками, как:
• боль носит сдавливающий, сжимающий характер, иногда напоминает жжение;
• боль отдает в левую руку, под лопатку, в область шеи;
• боль может сопровождаться одышкой и головокружением, которое приводит к обморочному состоянию;
• артериальное давление снижается;
• больной ощущает обильное потоотделение.

Все эти признаки говорят о том, что у вас развивается предынфарктное состояние. При наличии в анамнезе установленного диагноза «ишемическая болезнь сердца» все симптомы должны трактоваться в пользу сердечного приступа. Вам необходимо немедленно вызвать скорую помощь и предпринять меры для устранения явлений ишемии. Если подобный приступ продлиться более двадцати минут, то у вас разовьется клиническая картина острого инфаркта миокарда.

Существует также предвестник инфаркта миокарда. Это приступы стенокардии (появление чувства сдавления или дискомфорта в груди) которые могут появляться за несколько дней до развития инфаркта миокарда. Приступы обычно возникает при физической или эмоциональной нагрузке. Быстро проходит после прекращения нагрузки или устранения негативных факторов.

Если вы обратитесь за медицинской помощью сразу же после появления такого «предвестника», то с большой долей вероятности вам удастся избежать инфаркта миокарда.
Что делать при острой боли в груди?
Если вы знаете о том, что у вас установлен диагноз ИБС (ишемическая болезнь сердца), то вам необходимо всегда иметь под рукой препараты, которые устраняют спазм коронарных сосудов. При возникновении острой боли за грудиной вам следует:
• обеспечить свободу движения грудной клетки (расстегнуть верхнюю пуговицу на рубашке, ослабить узел галстука;
• обеспечить доступ свежего воздуха в помещение;
• принять одну таблетку нитроглицерина под язык или один впрыск нитроспрея;
• принять таблетку ацетилсалициловой кислоты (аспирина), тщательно разжевав её;
• вызвать бригаду скорой помощи;
• попросить кого-либо остаться с вами до приезда врача.

Аспирин в этом случае снижает уровень свертываемости крови, что может снизить риск развития тромбоза коронарной артерии.
Аспирин нельзя принимать в следующих случаях:
· индивидуальной непереносимости;
· обострении язвенной болезни желудка.

Нитроглицерин обеспечивает снятие острой коронарной недостаточности. Помните о том, что нитроглицерин нельзя принимать, если у вас:
· резко понизилось артериальное давление;
· появились расстройства речи, зрения и координации движений;
· сильная головная боль;
· резкая слабость.

Следует помнить о том, что даже если у вас нет установленного диагноза «ишемическая болезнь сердца», то это не умаляет риска развития инфаркта миокарда. Если боль за грудиной не проходит более пяти минут, то вам следует немедленно вызвать бригаду скорой помощи.

Успешность лечения острого инфаркта миокарда зависит от сроков начала оказания профессиональной медицинской помощи. К сожалению, запоздалое обращение к врачу при остром инфаркте миокарда часто приводит к смерти больного.

