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Аннотация: изучена связь между степенью сердечно-сосудистого риска и выполнением пациентами 

рекомендаций врачей. Проанализированы данные обследования 236 пациентов, страдающих 

артериальной гипертензией. Изучение сердечно-сосудистого риска осуществлялось по общепринятым 

критериям. В зависимости от выполнения рекомендаций врачей обследованные были разделены на три 

группы: пациенты, всегда выполняющие рекомендации, пациенты, не всегда полностью выполняющие 

рекомендации, и пациенты, обычно не выполняющие рекомендации врачей. Установлено, что от 10% до 

20% пациентов с повышенным артериальным давлением обычно не выполняют рекомендации врачей. 

Авторы делают заключение о том, что для успешного лечения и профилактики артериальной 

гипертензии следует совершенствовать работу по санитарному просвещению пациентов. 
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Abstract: the relationship between the degree of cardiovascular risk and patient compliance with doctors 

recommendations has been studied. The survey data of 236 patients suffering from arterial hypertension were 

analyzed. Cardiovascular risk studies were conducted according to generally accepted criteria. Depending on 

the implementation of the doctors recommendations, the examined were divided into three groups: patients 

always implementing the recommendations, patients not always fully implementing the recommendations, and 

patients usually not implementing the doctors recommendations. It has been found that 10% to 20% of patients 

with elevated blood pressure often do not comply with doctors advice. The authors conclude that for successful 

treatment and prevention of hypertension, it is necessary to improve the work on the health education of 

patients.  
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Актуальность. Современная концепция профилактики хронических неинфекционных заболеваний 

(ХНИЗ) основана на своевременном выявлении и устранении различных факторов риска (ФР). На 

важную роль ФР в формировании, прогрессировании и тяжёлых исходах различных заболеваний 

указывают результаты экспериментальных, клинических и популяционных исследований [1, 2, 3]. К 

числу основных факторов риска сердечно-сосудистых заболеваний (ССЗ) относятся артериальная 

гипертензия (АГ), избыточная масса тела (ИМТ), инсулинорезистентность в виде явного сахарного 

диабета 2 типа (СД) и нарушения толерантности к глюкозе (НТГ), а также и дислипидемия [4]. Эти 



факторы являются основными компонентами метаболического синдрома (МС). Они вносят большой 

вклад в формирование и неблагоприятные исходы ССЗ. 

В настоящее время для оценки риска неблагоприятных исходов у больных артериальной 

гипертензией (АГ) учитываются различные факторы риска (ФР), поражение органов-мишеней и 

ассоциированные клинические состояния [5, 6]. С учётом широкой распространённости ХНИЗ и 

вызываемых ими тяжёлых медико-социальных и экономических последствий, ВОЗ считает 

необходимым проведение своевременных профилактических программ, направленных на раннее 

выявление и устранение факторов риска [7, 8, 9]. 
Успех таких программ во многом связан с активностью пациентов в отношении выявления, лечения и 

контроля ФР.  

Цель настоящего исследования состояла в изучении выполнения больными, страдающих 

артериальной гипертензией врачебных рекомендаций.  

Материал и методы: У 236 больных с АГ были определены степени сердечно-сосудистого риска в 

соответствии с рекомендациями ВОЗ и Международного общества по гипертонии [10]. Выявлены (при 

их наличии) основные факторы риска, поражение органов мишеней и ассоциированные клинические 

состояния.  

Среди больных был проведен опрос для выявления их отношения к врачебным рекомендациям. 

Пациентам задавались следующий вопрос: «Всегда ли Вы выполняете рекомендации врача?». 

Рассматривались 3 варианта ответов: «Всегда выполняю», «Выполняю, но не всегда полностью» и 

«Обычно не выполняю».   

Результаты. Согласно полученным данным (рис. 1), среди всех больных с АГ, 41,53% пациентов 

всегда выполняют врачебные рекомендации. При этом, количество больных аккуратно выполняющих 

рекомендации врачей увеличивается по мере возрастания степени сердечно-сосудистого риска.  
 

 
 

Рис. 1. Выполнение больными рекомендаций врачей в группах с различной степенью сердечно-сосудистого риска 
 

Среди обследованных больных лиц, не всегда выполняют рекомендации врачей оказалось 42,37%. 

Причём, таких пациентов в группе больных с низким риском в 2 раза больше, чем тех, которые всегда 

следуют советам врачей. Среди больных со средней, высокой и очень высокой степенью сердечно-

сосудистого риска не полное выполнение врачебных рекомендаций встречается намного реже, чем при 

низкой степени риска. 

Обращает на себя внимание тот факт, что 16,1% больных с АГ обычно не выполняют рекомендации 

врачей. Распределение таких больных в группах с различной степенью сердечно-сосудистого риска 

свидетельствует о том, что больше всего игнорируют врачебные рекомендации пациенты со средней 

степенью риска, а меньше всего – больные с низким сердечно-сосудистым риском. Следует отметить, 

что даже среди больных с очень высоким сердечно-сосудистым риском 13,25% пациентов игнорируют 

рекомендации врачей. 

Выводы: 
1. В обследованной группе среди больных АГ имеет место неблагоприятная ситуация в отношении 

выполнения ими врачебных рекомендаций. Только 41,53% пациентов с АГ всегда выполняют 
рекомендации врачей. При этом каждый шестой пациент практически игнорирует рекомендации врачей. 

2. Полученные данные свидетельствуют о недостаточной разъяснительной работе среди пациентов о 

важности полного выполнения врачебных рекомендаций. По-видимому, следует разрабатывать и 



внедрять новые, эффективные методы по вторичной профилактике АГ и других факторов риска 

сердечно-сосудистых заболеваний. 
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