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Заболевания терапевтического профиля являются одной из важнейших медико-социальных проблем современности не только 

для России, но и для большинства стран мира. Оказание терапевтической помощи не возможно без участия сестринского 

персонала. При планировании сестринского процесса медицинской сестре необходимо выяснить медико-социальную 

характеристику пациента, так как от этого будет зависеть выявление проблем и потребностей больного человека в наблюдении и 

уходе, а также выявление факторов риска, которые негативно влияют на развитие заболевания 

Цель исследования заключается в изучении медико-социальных особенностей пациента, получающего медицинскую помощь 

в отделении терапевтического профиля. 

Исследование проводилось на базе терапевтического отделения многопрофильного стационара. В анкетировании приняли 

участие 52 пациента, большинство из которых представлено женщинами (51,9%), мужчины – 48,1%. 

Результаты. Медико-социальный портрет пациента терапевтического профиля это больной мужского или женского пола 

среднего возраста. Состоит в браке (51,9%). Проживает в районном центре (78,8%), имеет высшее или среднее образование (42,3 и 

30,8% соответственно) и ежемесячный доход на одного члена семьи 12,1-18,0 тыс. рублей (40,4%). Без вредных привычек (67,3%), 

отмечает наличие факторов риска, таких как стресс (эмоциональное перенапряжение) – 42,3%, оказывающих влияние на состояние 

здоровья. 

Оценивает состояния своего здоровья как среднее, отмечая, что довольно часто болеют, или чувствуют себя нездоровыми 

(40,4%). Имеет хронические заболевания (69,2%) преимущественно пищеварительной системы (44,2%). За медицинской помощью 

обращается редко (25,0%) или 2 раза в год (25,0%). С профилактической целью посещает врача реже 1 раза в год (34,6) или 1 раз в 

год (26,9%). Не имеет группу инвалидности (90,4%), не нуждается в постороннем уходе (73,1%). 

Вывод. Составление медико-социального портрета пациента является важной задачей сестринского персонала при реализации 

этапов сестринского процесса, от чего в последствии может зависеть результат деятельности медицинской сестры и такой важный 

показатель качества медицинской помощи как удовлетворенность пациента предоставляемыми услугами. 
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