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ТезисТезис 1.1. КоморбидностьКоморбидность встречаетсявстречается
часточасто, , особенноособенно уу пожилыхпожилых

Caughey G.E. et al, 2008 
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pp СлучайнаяСлучайная
pp ПричиннаяПричинная
pp ОсложненнаяОсложненная
pp НеуточненнаяНеуточненная

ТезисТезис 2.2. КоморбидностьКоморбидность неоднороднанеоднородна



ТезисТезис 3.3. КоморбидностьКоморбидность увеличиваетувеличивает
тяжестьтяжесть состояниясостояния ии ухудшаетухудшает прогнозпрогноз
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Marti S. et al, 2006 



ТезисТезис 4.4. КоморбидностьКоморбидность следутследут
учитыватьучитывать припри диагностикедиагностике болезнейболезней

Braithwaite R.S., 2007

ДлительностьДлительность жизнижизни сс СНСН



pp ИсключитьИсключить вв показанияхпоказаниях кк бетабета22––агонистамагонистам
((серевентсеревент, , форадилфорадил) ) астмуастму уу лицлиц <18 <18 летлет..

pp ВВ показанияхпоказаниях кк монотерапиимонотерапии длительнымидлительными
бетабета22––агонистамиагонистами убратьубрать астмуастму ии перенестиперенести вв
противопоказанияпротивопоказания длядля всехвсех возрастныхвозрастных группгрупп..

pp ПриПри ИБСИБС рискриск должендолжен бытьбыть вышевыше!!

ТезисТезис 5.5. ПриПри коморбидныхкоморбидных заболеванияхзаболеваниях
следуетследует уточнитьуточнить лечениелечение

1010--1111 декабрядекабря, 2008, 2008



ТезисТезис 6.6. ЛечениеЛечение несколькихнескольких болезнейболезней
требуеттребует учетаучета сочетаемостисочетаемости препаратовпрепаратов



ТезисТезис 7.7. КоморбидныеКоморбидные болезниболезни
увеличиваютувеличивают затратызатраты ресурсовресурсов
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ТезисТезис 8.8. КоморбидностьКоморбидность повышаетповышает рискриск
побочныхпобочных эффектовэффектов медикаментовмедикаментов

Zhang M et al. BMJ 2009;338:a2752.
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ТезисТезис 9.9. КоморбидныеКоморбидные болезниболезни
снижаютснижают приверженностьприверженность кк лечениюлечению

Wang PS et al. Hypertension. 2005;46:273-9.

––57%57%

ХОБЛХОБЛ
астмаастма

––50%50%

ДепрессияДепрессия

––41%41%

ГастроГастро––
интестинальныеинтестинальные

болезниболезни

––47%47%

ОстеоартрозОстеоартроз

СнижениеСнижение частотычастоты приемаприема антигипертензивныхантигипертензивных средствсредств



ТезисТезис 10.10. НеобходимоНеобходимо расширятьрасширять
исследованияисследования коморбидностикоморбидности

pp МногочисленностьМногочисленность подгруппподгрупп ии
большоебольшое числочисло пациентовпациентов

pp СложностиСложности контроляконтроля

pp ДетальнаяДетальная диагностикадиагностика двухдвух
заболеванийзаболеваний

pp МногофакторныйМногофакторный анализанализ
pp ДанныеДанные РКИРКИ плохоплохо коррелируюткоррелируют сс
исследованиямиисследованиями общейобщей популяциипопуляции



ТезисТезис 11.11. ВажнаВажна оптимальнаяоптимальная стратегиястратегия
веденияведения коморбидныхкоморбидных болезнейболезней

последовательнаяпоследовательнаяпоследовательная

параллельнаяпараллельнаяпараллельная



ТезисТезис 12.12. ВВ рекомендациирекомендации целесообразноцелесообразно
включатьвключать разделыразделы коморбидностикоморбидности

Рекомендации
ориентированные

на пациента

РекомендацииРекомендации
ориентированныеориентированные

нана пациентапациента

Рекомендации
ориентированные

на болезнь

РекомендацииРекомендации
ориентированныеориентированные

нана болезньболезнь

Рекомендации
ориентированные

на врача

РекомендацииРекомендации
ориентированныеориентированные

нана врачаврача



pp КлассификацияКлассификация
pp УниверсальныеУниверсальные ии специфическиеспецифические индексыиндексы
pp МетодикиМетодики исследованияисследования
pp СлабоСлабо изученыизучены многиемногие сочетаниясочетания
pp СложностиСложности ккомбиномбинацийаций препаратовпрепаратов
pp ……

НерешенныеНерешенные проблемыпроблемы




