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В исследовании приняли участие 24 пациента. Из них 12 человек – основная группа (8 
мужчин и 4 женщины в возрасте от 43 до 60 лет, средний возраст 51,4).
12 человек – группа сравнения (7 мужчин и 5 женщин в возрасте от 46 до 59 лет, средний 
возраст 53,9).
Критерии включения: АГ, аритмии, стенокардия, ИМ, кардиомиопатия.
Критерии выключения:  заболевания, не относящиеся к сердечно-сосудистой системе.

Актуальность:
В настоящее время  возрос процент заболеваемости кардиологической патологией, 
приводящей к ранней инвалидизации и требующей психологической поддержки 
пациента, так как сердечно-сосудистые заболевания протекают в подавляющем 
большинстве случаев ассоциировано с тревожным состоянием.

Цель исследования:
Снижение степени тревожности перед болью у пациентов с ишемической болезнью сердца.

Этапы исследования:
I этап – первичное тестирование обеих групп с помощью Госпитальной шкалы 
тревоги/депрессии (HADS).
II этап – была разработана и внедрена на практике психокоррекционная программа (для 
основной группы).
III этап – повторное тестирование обеих групп с помощью Госпитальной шкалы 
тревоги/депрессии (HADS).

Задачи исследования:
1. Оценить уровень тревоги.
2. Разработать метод на уменьшение тревоги.
3. Разработать цветовую таблицу уровня тревоги.

Психокоррекционная программа.   Задачи:
• коррекция психосоматического состояния пациента;
• нормализация эмоциональных реакций на проявление болезни;
• повышение психологической устойчивости.
Методы:
• аутогенная тренировка (с привлечением психолога);
• дыхательная гимнастика;
• музыкотерапия;
• ведение дневника.

МЕТОДЫ ОПРЕДЕЛЕНИЯ УРОВНЯ ТРЕВОЖНОСТИ
Цветовая таблица «Определение уровня тревожности»

До психокоррекции После психокоррекции

Госпитальная шкала тревоги/депрессии (HADS)

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
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