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Резюме: Основной целью исследования является оценка роли факторов риска в развитии 

инфаркта миокарда у лиц пожилого и пожилого возраста. Имеющиеся факторы риска и 

заболевания, выявленные у больных, в том числе артериальная гипертензия, ишемическая 

болезнь сердца, сахарный диабет и другие хронические неинфекционные заболевания, 

приводят к развитию острого инфаркта миокарда в 1,6 раза. 
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Система профилактики сердечно-сосудистых заболеваний, особенно ОИМ, традиционно 

должна строиться на выявлении вариабельных факторов риска в старших возрастных 

группах населения, то есть таких острых форм и состояний ССЗ, наличие каждого из 

которых является фактором риска. при болезнях сердца – увеличивает вероятность смерти от 

заболеваний сосудистой системы. Существующие стационарные и стационарные 

(диспансерные) оперативные системы раздельного выявления факторов риска развития 

сердечно-сосудистых заболеваний могут дать положительные результаты, но в большинстве 

случаев не оправдывают себя, поскольку требуют высоких финансовых, структурных и 

организационных затрат при невысоких показателях. эффективность. В последние 

десятилетия активно развивается сердечно-сосудистая профилактика у подгруппы пациентов 

пожилого возраста, разрабатываются алгоритмы профилактики и программы реабилитации. 

Почти 3/4 смертей от ИБС приходится на пациентов старше 63 лет, а почти 80% смертей от 

ОИМ приходится на эту возрастную группу. Сердечно-сосудистые заболевания являются 

основной причиной смертности в нашей стране, составляя более 56% от общего числа 

смертей. Кроме того, хронические заболевания имеют не только медицинское, но и большое 

социально-экономическое значение, поскольку связаны с ранней смертью, то есть со смертью 

людей трудоспособного возраста. Сердечно-сосудистые заболевания по праву называют 

эпидемией XXI века. В мировом сообществе большое значение в развитии острого инфаркта 

миокарда имеют малоподвижный образ жизни, гиподинамия, психическое напряжение, 

нарушения пищевого поведения, вредные привычки: употребление спиртных напитков, 

курение, а также имеющиеся заболевания у больного. Острый инфаркт миокарда, 

осложнение сердечно-сосудистых заболеваний, приводит к ранней инвалидизации и смерти 

больных.  

Цель: оценить роль факторов риска в развитии инфаркта миокарда среди населения 

пожилого возраста. 

Материалы и методы исследования: Научно-исследовательская работа проводилась на 

кафедре внутренних болезней СамГМУ. Всего обследовано 314 больных: 8-ОП 164, 1-ОП 

150, т.е. пациенты в возрасте до 60-75 лет (мужчины 121, женщины 145), пациенты в возрасте 

75-89 лет (мужчины 23, женщины 25). Также мы проанализировали основной диагноз 

пациентов с целью оценить влияние фактора риска на уровень заболеваемости. То есть среди 
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314 больных у 65 (20,7%) была гипертоническая болезнь, у 177 (56,4%) — ишемическая 

болезнь сердца, у 20 (6,4%) — сахарный диабет, а у остальных 52 (16,5%) — другие 

хронические неинфекционные заболевания. 

Результаты: в нашем исследовании 54 пациента (мужчины) – 17,2% – курили фабричные 

сигареты. Потребителями алкогольных напитков (например: пива, вина, водки, коньяка) были 

124 пациента (85 мужчин, 39 женщин), у 39 из 106 пациентов (34 мужчины, 5 женщин) в 

течение исследования было выявлено употребление алкогольных напитков. последние 30 

дней. Этот показатель составил 39,5% по сравнению с 314 больными и 31,5% по сравнению 

со 124 алкоголиками. 

104 больных использовали растительное масло, 95 больных использовали животный (овечий, 

свиной, конский, верблюжий) жир, 115 больных использовали для приготовления пищи 

сливочное масло и другие жиры (маргарин). Помимо растительного масла, потребление 

говяжьего жира и сливочного масла (маргарина) составило 66,9%. 

5 из 314 пациентов, занимающихся высокоинтенсивными видами спорта, физическими 

упражнениями или активным отдыхом (например, бегом или игрой в футбол), которые 

значительно учащают дыхание и пульс в течение как минимум 10 минут и более -1,6% 

пациентов, включая этих пациентов, отметили, что занимаются только 1 день в неделю. С 

точки зрения 4-х факторов риска 24 из 54 курящих больных (44,4%) употребляют 

алкогольные напитки, 22 (40,7%) употребляют сало и сливочное масло (маргарин), 53 

больных (98,1%) не занимаются активным отдыхом (Например, бег или игра в футбол). жир и 

сливочное масло (маргарин). При сравнении факторов риска и нормальных показателей 

артериального давления изменение имеющегося фактора риска с 40,7% до 98,1% у 54 

больных увеличивает вероятность нормального артериального давления у 18% больных. 

Заключение: существующие факторы риска и заболевания, выявленные у лиц пожилого и 

пожилого возраста, в том числе артериальная гипертензия, ишемическая болезнь сердца 

(хроническая стенокардия фс 2-3), сахарный диабет и другие хронические неинфекционные 

заболевания, приводят к развитию острого инфаркта миокарда в 1,6 раза. придет. 

Следовательно, максимальное устранение важных, модифицируемых факторов риска в 

течение жизни человека позволяет предотвратить возникновение инфаркта миокарда, что 

является основой положительного снижения показателей смертности и инвалидности. 
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