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Прихильність до профілактики нераціонального харчування 

як фактору ризику повторного інфаркту міокарда 

в резидуальний період захворювання 

Постановка проблеми. Прихильність до лікування є визначаль-

ним фактором якості й ефективності лікування [4]. Переважна біль-
шість пацієнтів після інфаркту міокарда мають супутню патологію. 
Наявність кількох захворювань погіршує якість життя, збільшує кіль-
кість необхідних медикаментів, що може негативно впливати на при-
хильність хворого до лікування й модифікацію факторів ризику [5]. 

В Україні 43 % населення мають хоча б один фактор ризику 
серцево-судинних захворювань, 28,2 % – два та 22,5 % – три і більше. 
Найбільший внесок у рівень смертності від ішемічної хвороби серця 
та судинних уражень головного мозку належить таким факторам, як 
систолічний артеріальний тиск (50 %) і надмірна маса тіла, коли під-
вищується рівень холестерину і ліпопротеїдів низької густини (21 % і 
32 % відповідно), порушення вуглеводного обміну та серцевої недо-
статності [3]. 

Встановлено дуже низьку прихильність до немедикаментозних 
методів вторинної профілактики та заходів із корекції факторів 
ризику і модифікації стилю життя. Зміна стратегії роботи із пацієн-
тами, а саме трансформація «комплаєнсу» в «конкорданс», партнер-
ські стосунки та активна участь хворого, дозволять покращити вто-
ринну профілактику інфаркту міокарда [1]. Отримані результати 
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вказують на необхідність розробки реабілітаційно-профілактичних 
заходів на амбулаторному етапі [2]. 

Мета дослідження. Дослідити прихильність до профілактики 
нераціонального харчування у хворих після інфаркту міокарда в 
резидуальний період захворювання. 

Методи дослідження. Для вивчення обізнаності що до факторів 
ризику та прихильності до вторинної профілактики була створена 
репрезентативна вибірка шляхом рандомізації з урахуванням пропор-
ційного розподілу у популяції за віком (до 65 та старше 65 років) та 
статтю. Обізнаність пацієнтів щодо факторів ризику, застосування 
профілактичних заходів та прихильність до лікування оцінювались на 
підставі анкетування. В анкетуванні взяли участь 333 респонденти – 
234 чоловіки (70,27 %) та 99 жінок (29,73 %), середній вік – 62,5 ± 9,8 ро-
ку. Термін після перенесеного ІМ у середньому становив 2,5 ± 1,6 року. 

Результати дослідження. З метою з’ясування обізнаності пацієн-
тів щодо того як можна знизити ризик повторного інфаркту, в 
контексті профілактики нераціонального харчування, було проана-
лізовано наступні можливі варіанти відповідей: зменшення вживання 
жирів, регулярне вживання овочів та фруктів. 

Лише 16,52 % пацієнтів обізнані, що зменшення вживання жирів 
знижує ризик повторного інфаркту (серед них – 14,96 % чоловіки і 
20,2 % жінки). Та лише 11,41 % пацієнтів зазначили що регулярне 
вживання овочів і фруктів знижує ризик повторного інфаркту (серед 
них – 11,97 % чоловіки і 10,1 % жінки). 

З метою з’ясування прихильності до модифікації нераціонального 
харчування як фактору ризику повторного інфаркту ми проаналізу-
вали відповіді що до того чи застосовують пацієнти такі заходи 
профілактики як зменшення вживання жирів та регулярне вживання 
овочів і фруктів. Лише 19,4 % пацієнтів зазначили що зменшують 
вживання жирів з метою профілактики серцевих захворювань (з них 
19,71 % – чоловіки і 18,68 % – жінки). Та лише 9,7 % пацієнтів зазна-
чили що регулярно вживають овочі та фрукти з метою профілактики 
серцевих захворювань (з них 9,13 % чоловіки і 10,99 % жінки). 

Аналізуючи інформацію що до того чи рекомендував лікар при-
тримуватись дієти (вживати менше солодкої, жирної їжі) 85,89 % 
пацієнтів відповіли «так». А також, 82,88 % пацієнтів отримували від 
лікаря рекомендації вживати менше солоної їжі. 

Висновки. Виявлено низьку обізнаність та прихильність до про-
філактики нераціонального харчування як фактору ризику повтор-
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ного інфаркту в резидуальний період захворювання. Хоча понад 80 % 
пацієнтів отримували відповідні рекомендації від лікаря. 

Необхідна розробка інформаційного контенту, що до формування 
системи знань відносно факторів ризику (зокрема нераціонального 
харчування), а також система дистанційного моніторингу прихиль-
ності до вторинної профілактики повторного інфаркту міокарда. 
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Постановка проблеми. Остеопороз є поширеним системним 
захворюванням скелету, яке характеризується зниженням міцності 
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