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NEPA STEBĖTA KRŪTINĖS ANGINA : NUSTAT YMO 
METODŲ ĮTAKA MIOKARDO INFARKTO RIZIKOS 
VERTINIMUI

Autorius. Mindaugas SMETANINAS, III kursas.

Vadovas. Doc. dr. Laura NEDZINSKIENĖ, VU MF Biomedicinos mokslų institutas, 
Anatomijos, histologijos ir antropologijos katedra.

Tikslas. Įvertinti, ar krūtinės anginos nustatymo metodas – paciento saviataskaita 
ar Rose krūtinės anginos klausimyno (RAQ) įvertinimas – daro įtaką miokardo infarkto 
(MI) prognozei ir kiek atvejų tarp respondentų galima aptikti kiekvienu metodu.

Metodai. Atliktas skerspjūvio analitinis tyrimas, pasitelkiant anoniminę apklausą 
su standartizuotais klausimais. Faktinė imtis – 464 asmenys, atrinkti tikslinės klasterinės 
atrankos būdu. Duomenys analizuoti naudojant IBM SPSS ir Microsoft Excel progra-
minę įrangą. Atliktos dvi atskiros logistinės regresijos analizės, kuriose priklausomas 
kintamasis buvo „anksčiau patirtas miokardo infarktas”. Nepriklausomi kintamieji 
buvo krūtinės anginos buvimas, nustatytas dviem skirtingais būdais: saviataskaitiniu ir 
RAQ. Papildomai palygintas anginos atvejų paplitimas pagal kiekvieną vertinimo būdą.

Rezultatai. Krūtinės angina pagal RAQ nustatyta 38 respondentams (8,2 proc.; 
n= 464), o pagal saviataskaitą – tik 14 (3,0 proc.; n = 464). RAQ metodas identifikavo 
daugiau nei 2,7 karto daugiau atvejų nei saviataskaita. Abu anginos nustatymo būdai 
buvo statistiškai reikšmingi MI predikciniai veiksniai. RAQ pagrindu nustatyta angina 
buvo susijusi su 9,04 karto didesne buvusio MI tikimybe (b = 2,2; p = 0,005), o savia-
taskaitinė angina – su 14,83 karto didesne MI tikimybe (b = 2,7; p = 0,002).

Išvados. Tiek RAQ, tiek saviataskaitiniu būdu nustatyta krūtinės angina reikš-
mingai siejasi su anksčiau patirtu miokardo infarktu. Saviataskaita parodė stipresnę 
statistinę asociaciją, tačiau RAQ metodas aptiko daugiau atvejų, todėl gali būti vertin-
gas kaip atrankos priemonė simptominiams, bet nediagnozuotiems krūtinės anginos 
atvejams identifikuoti. Pacientų informuotumas ir struktūruota simptomais pagrįsta 
atranka yra reikšmingi miokardo infarkto predikciniai veiksniai, kurie gali būti derinami 
siekiant efektyviai vertinti miokardo infarkto riziką.

Raktažodžiai. Krūtinės angina; Rose krūtinės anginos klausimynas; Saviataskaita; 
Miokardo infarktas
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