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Тип работы: Дипломная работа

Предмет: Медицина

-

маршрутизации
Анализ оценки состояния пациентов показал, что при поступлении у 17 мужчин (42,5%) состояние
оценивалось в 3 балла, у 23 пациентов (57,5%) – в 4 балла.
Оценка состояния у женщин распределилась следующим образом: 3 балла – 8 (20,0%), 4 балла – 31 (77,5%),
5 баллов – 1 (2,5%).
Данные о состоянии пациентов при поступлении по шкале реабилитационной маршрутизации
представлены в таблице 1.
Таблица 1 – Оценка состояния пациентов при поступлении по ШРМ
Балл Результат оценки
мужчины женщины
абс % абс %
3 17 42,5 8 20,0
4 23 57,5 31 77,5
5 0 0 1 2,5
Всего 40 100 40 100

Данные результаты отражены на рисунке 1.

Рис. 1. Оценка состояния пациентов при поступлении
Из рисунка 1 видно, что при поступлении состояние большинства пациентов (57,5% мужчин и 77,5%
женщин) оценивалось как выраженное ограничение процессов жизнедеятельности.
В состоянии, оцениваемом как ограничение жизнедеятельности, умеренное по своей выраженности,
поступили 42,5% мужчин и 20,0% женщин; у 2,5% пациенток состояние при поступлении было оценено как
грубое нарушение процессов жизнедеятельности.
Состояние пациентов по шкале реабилитационной маршрутизации оценивалось также при выписке
пациентов после проведения курса кардиореабилитации.
Данные о состоянии пациентов при выписке по шкале реабилитационной маршрутизации представлены в
таблице 2.
Таблица 2 – Оценка состояния пациентов при выписке по ШРМ
Балл Результат оценки
мужчины женщины
абс % абс %
2 15 37,5 5 12,5
3 25 62,5 33 82,5
4 0 0 2 5,0
Всего 40 100 40 100

Данные наглядно отражает рисунок 2.

Рис. 2. Оценка состояния пациентов при выписке
Анализ состояния пациентов-мужчин после проведения кардиореабилитации показал, что у 15 пациентов
(37,5%) состояние оценивалось как состояние легкого ограничения жизнедеятельности, у 25 пациентов (62,
5%) – как состояние ограничения жизнедеятельности, умеренного по своей выраженности.
Состояние пациенток после проведения кардиореабилитации было следующим: состояние легкого
ограничения жизнедеятельности (2 балла) определялось у 5 пациенток (12,5%), состояние ограничения
жизнедеятельности, умеренного по своей выраженности – у 33 пациенток (82,5%), выраженное
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ограничение жизнедеятельности – у 2 пациенток (5,0%).
Данные по изменению состояния пациентов после проведения кардиореабилитации представлены в
таблице 3.
Таблица 3 – Характеристика состояния пациентов до и после проведения программы кардиореабилитации
(ШРМ)
Оценка в баллах Количество пациентов
мужчины женщины
до после до после
абс % абс % абс % абс %
2 0 0 15 37,5 0 0 5 12,5
3 17 42,5 25 62,5 8 20,0 33 82,5
4 23 57,5 0 0 31 77,5 2 5,0
5 0 0 0 0 1 2,5 0 0
Итого 40 100,0 40 100 40 100 40 100

Динамику состояния пациентов до проведения кардиореабилитации и после ее проведения по шкале
реабилитационной маршрутизации отражает рисунок 3.

Рис. 3. Динамика состояния пациентов
Из таблицы 1 и рисунка 3 видно, что состояние большинства пациентов (62,5% мужчин и 82,5% женщин)
после проведения программы кардиореабилитации оценивается как состояние ограничения
жизнедеятельности, умеренное по своей выраженности. У 37,5% мужчин и 12,5% женщин состояние после
проведения программы реабилитации расценивалось как состояние легкого ограничения
жизнедеятельности, у двух пациенток (5,0%) после проведения программы кардиореабилитации состояние
рассматривалось как выраженное ограничение жизнедеятельности.
Следует также отметить, что при поступлении у одной пациентки (2,5%) состояние было оценено как
грубое нарушение процессов жизнедеятельности, что не отмечалось у пациентов-мужчин.
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