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Kvalitet zivota pacijenata nakon akutnog infarkta miokarda

Rezime/Abstract

Akutni infarkt miokarda (AIM) je akutni klinicki oblik koronarne bolesti srca koji nastaje pri okluziji koronarne arterije.
Karakterise ga trajno ostecenje, funkcionalni i anatomski gubitak srcanog tkiva, sto narusava kvalitet zivota. Kvalitet zivota
obuhvataju cetiri dimenzije: fizicko zdravlje, funkcionalni status i aktivnosti svakodnevnog zivota, menlalno zdravlje i
socijaino zdravlje. Primarni cilj lijecenja oboljelih od AIM je poboljsanje kvalitcta zivota. Svrha istraz.ivanja bila je utvrditi
kvalitet zivota u pacijenata nakon AIM prcdnjeg i donjeg zida. Izvedena je prospektivna studija tokom 2011. godine na
uzorku od 80 pacijenata sa postavljenom dijagnozom AIM. Ispitanici su podijeljeni u dvije grupe po 40 u svakoj, prema
lokalizaciji infarkta miokarda. Kontrolnu grupu cinilo je 30 ispitanika koji nisu oboljeli od infarkta miokarda. Uslov za
ukljucenje u studiju je bio da su ispitanici imali AIM minimalno prije mjesec dana i da nije proslo vise od tri mjeseca od
AIM. U pracenom razdoblju nije doslo do osipanja uzorka te je sveukupno u studiju uslo 110 osoba. Pacijcnti su tretirani
standardnom medikamentoznom i repcrfuzionom terapijom, tc je kod svih provedena rana kardioloska rehabilitacija.
Procjcna kvalitcta zivota vrsena je pomocu dva upitnika: I. SF-36 Savremcne ankete zdravlja, s rezultatima prikazanim na
dva nacina: a) procjena osam dimenzija zdravlja i b) dvije surname mjerc zdravstvenog statusa: fizicko i mentalno zdravlje;
2. upitnika ,Minnesota-zivot sa sreanim teskocama", gdje su rezultati prikazani u dvije dimenzije: fizicka i emocionalna. U
rezultatima je dokazano da od AIM obolijevaju cesce muskarci (X2=0,99; df-2; p=0,609). Pojava AIM je cesca u srednjoj
zivotnoj dobi, prosjecne dobi 62,08 (£8,53) godina. Kvalitet zivota pacijenata nakon AIM prcdnjeg zida je losiji mjeren
SF-36 anketom (X2=54,38; df-2; p<0,0001) i Minnesota upitnikom (X2=64,27; df-2; p<0,0001) u odnosu na kontrolnu
grupu i pacijente nakon AIM donjeg zida. Oboljeli od AIM prcdnjeg zida imaju naruseniju fizicku kao i mentalnu dimenziju
zdravlja mjerenu SF-36 anketom. Dimenzija fizickog zdravlja (X2=45,93; df-2; p<0,0001) i dimenzija mentalnog zdravlja
(X2=47,06; df-2; p<0,0001) mjerena SF-36 anketom u oboljelih od AIM je znacajno pogorsana. Oboljeli od AIM prcdnjeg
zida imaju naruseniju fizicku kao i emocionalnu dimenziju zdravlja mjerenu Minnesota upitnikom. Dimenzija fizickog
zdravlja (X2=9,57; df-2; p<0,008) i dimenzija emocionalnog zdravlja (X2=9,46; df-2; p<0,009) mjerena Minnesota
upitnikom u oboljelih od AIM jc znacajno pogorsana.
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