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SPECIFICNOSTI ZDRAVSTVENE NJEGE BOLESNIKA S REUMATOIDNIM
ARTRITISOM (RA) I SPONDILOARTRITISOM (SPA)
S UDRUZENIM KARDIOVASKULARNIM KOMORBIDITETIMA

SPECIFICS OF HEALTHCARE FOR PATIENTS WITH RHEUMATOID ARTHRITIS (RA)
AND SPONDYLOARTHRITIS (SPA) WITH ASSOCIATED CARDIOVASCULAR
COMORBIDITIES
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Uvod: Reumatoidni artritis (RA) i spondiloartritis (SpA) su kroni¢ne upalne reumatske bolesti koje povecavaju
rizik za razvoj kardiovaskularnih (KV) bolesti. Ove bolesti ¢esto koegzistiraju, stvaraju¢i slozenu klini¢ku sliku
koja zahtijeva posebnu paznju u zdravstvenoj skrbi. Naglasak stavljamo na cerebrovaskularni inzult (CVI), infarkt
miokarda (IM), anginu pectoris i aterosklerozu. Zbog upalne prirode bolesti i povezanih ¢imbenika rizika,
sestrinska skrb mora biti detaljna i individualizirana, s posebnim naglaskom na prevenciju komplikacija, multi-
disciplinarni pristup i temeljitu suradnju medicinskih sestara i lije¢nika.

Ispitanici i metode: Ispitanici uklju¢uju pacijente s RAi SpA, lije¢eni kroz dnevnu bolnicu ili hospitalizirani zbog
pogorsanja osnovne bolesti, koji takoder imaju udruzene KV komorbiditete. Bioloska terapija predstavlja zlatni
standard lijeenja pacijenata s RAi SpA, uz pomnu kontrolu svih vitalnih funkcija i moguce nuspojave. Metode
ukljucuju detaljno pracenje vitalnih znakova, laboratorijskih nalaza te suradnju s reumatolozima, kardiolozima i
ostalim stru¢njacima.

Rezultati: U ovom presjecnom istrazivanju na Zavodu za reumatologiju, alergologiju i klinicku imunologiju
KBC-a Split analizirano je 574 bolesnika na bioloskoj terapiji. Ve¢inu ¢ine zZene (67 %).Najcesce primjenjivane
bioloske terapije su RoActemra, Cosentyx, Simponi i Taltz, ali i Benepali, Enbrel i Humira su takoder znacajno
zastupljeni. Kardiovaskularni komorbiditeti zabiljezeni su kod priblizno 15 % ispitanika, s najve¢om ucestalos¢u
medu bolesnicima na Enbrelu, Cosentyxu i RoActemri. Prosje¢na dob bolesnika s KV komorbiditetima iznosila
je oko 62 godine za muskarce i 64 godine za Zene.

Zakljucak: Bolesnici s RAi SpAimaju povecan rizik od razvoja KV bolesti zbog kroni¢ne upale, dugotrajnog lije-
¢enja i promjena u nacinu Zivota. Iako bioloska terapija poboljsava prognozu, zahtjeva pazljivo pracenje mogucih
nuspojava, osobito kod pacijenata sa sr¢anim problemima. Medicinska sestra igra klju¢nu ulogu u multidiscipli-
narnom timu, ne samo kroz tehnicke zadatke, nego i kroz edukaciju, prevenciju i emocionalnu podrsku pacijen-
tima. Redovito pracenje, pravovremeno prepoznavanje komplikacija i pruzanje informacija znacajno unaprje-
duju kvalitetu Zivota bolesnika i uspje$nost lijecenja.
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