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+ ЭХ БАНЯ, БАНЬКА!  

+ РЕАБИЛИТАЦИИ
ПОДЛЕЖИТ

+ ОСТОРОЖНО,
ВИРТУАЛЬНЫЙ МИР

+ ГРИПП АТАКУЕТ 

ост заболеваемости раком
потребовал открытия специа-
лизированного отделения,
которое было организовано
на базе областной больницы

(45 коек) в 1938 году первым на
Южном Урале. Для лечения боль-
ных врачами-онкологами уже в то
время успешно применялась луче-
вая терапия. Первыми врачами от-
деления были свердловчане И.Н.
Назаров (впоследствии ставший
главным врачом диспансера), Ф.И.
Крохина и Н.А. Беленкова. В 1946
году это отделение было реоргани-
зовано и переименовано в област-
ной онкологический диспансер. С
1953 по 1976 гг. диспансером руко-
водила Нина Михайловна Дьячкова.
С 1976 по 1998 гг. — Артур Евгень-
евич Клипфель.  С 1998 года глав-
ным врачом и главным специали-
стом онкологической службы обла-
сти становится заслуженный врач
Российской Федерации, член-кор-
респондент РАМН, доктор меди-
цинских наук, профессор А.В. Важ-
енин.

За время своего существования
диспансер несколько раз менял
местонахождение, пока в 1963 году
на территории областной больницы
не началось строительство нового
здания на 90 коек. Позже был вве-
ден в строй типовой радиологиче-
ский корпус. С 2000 года происхо-
дит качественно новый виток раз-
вития службы. Именно в это время
был сдан новый современный 7-
этажный корпус, открылись новые
отделения, увеличена мощность су-
ществующих до 540 коек. Пол-
ностью обновилась эндоскопиче-

ская и ультразвуковая аппаратура,
оборудование для лучевой диагно-
стики, а также появился компью-
терный томограф. Были приобре-
тены цифровые многофункциональ-
ные ультразвуковые сканеры, циф-
ровые рентгеновские аппараты по-
следнего поколения. Благодаря
этому тысячи больных получили
возможность получать специализи-
рованную помощь (хирургическое,
лучевое и лекарственное лечение)
как в условиях поликлиники, так и в
стационаре. 

Принимаемые в городе и обла-
сти меры не дали желаемого ре-
зультата. Так, в 2000 году онкоза-
болеваемость составляла 359,4 на
100000 населения, в 2005 — 379,5,
в 2008 году — 397 случаев на
100000 населения. Рост очевиден.
Статистика также показывает, что
городские жители болеют чаще,
чем сельские. Ежегодно в Челябин-
ской области регистрируется более
13500 случаев выявления онкологи-
ческих заболеваний, умирает более
8000 человек. Около 16 процентов
больных с онкологическими забо-
леваниями становятся инвалидами,
в Российской Федерации эта циф-
ра меньше почти в 1,5 раза. Лиди-
рует четверка заболеваний: рак ко-
жи, легкого, рак молочной железы
и желудка. Наиболее неблагопри-
ятными по онкологической заболе-
ваемости являются города, где
развита горнодобывающая и хими-
ческая промышленность. Здесь ча-
стота выявления онкопатологии
превышает 400 случаев на 100000
населения. Ситуация в области усу-
губляется тем, что онкологические

заболевания выявляются на позд-
ней стадии, об излечении в этом
случае говорить трудно. По стати-
стике 50 процентов больных впер-
вые попадают на прием к онкологу
на III — IV стадии, половина из них
на момент обследования уже имеет
отдаленные метастазы (IV) и 50
процентов пациентов с III и IV ста-
дией имеют рак с выраженными
симптомами.

Онкологическая служба Челя-
бинской области на сегодняшний
день располагает уникальными
центрами и отделениями: центром
нейтронной терапии, ПЭТ-центром,
центрами онкоофтальмологии, пла-
стической хирургии, паллиативной
медицины. Кроме того, в составе
диспансера имеются профильные
подразделения: торакальной хи-
рургии, маммарное отделение
(лечение новообразований молоч-
ной железы), абдоминальное, ам-
булаторной онкологии, опухолей
головы и шеи, онкогинекологии,
онкоурологии, химиотерапии. В по-
ликлиническом отделении населе-
нию оказывается квалифицирован-
ная консультативная помощь, в от-
делении лучевой диагностики про-
водится современное комплексное
рентгенологическое и ультразвуко-
вое обследование, предлучевая то-
пометрия на спиральном компью-
терном томографе и симуляторе.

Радиологическая служба осна-
щена самой современной лечебной
аппаратурой. 

Но какой бы высокопрофессио-
нальной ни была медицинская по-
мощь, изменить онкоситуацию
можно лишь обнаружив болезнь на
ранних стадиях. Только в этом слу-
чае есть шансы на излечение. Не
стоит терять драгоценное время на
хождение по знахарям и целите-
лям, после которых онкологам при-
ходится констатировать запущен-
ность болезни,  когда шансы на ус-
пешное лечение невелики.                                                                   

Ж. КИСЕЛЕВА. 

рак — контролируемое 
заболевание

Несмотря на то, что злокачественные опухоли известны с
древних времен, онкология сравнительно молодая наука — ей
не более 100 лет.  Полноценное ее развитие началось лишь в
XX веке. Основные задачи, которые стоят перед учеными все-
го мира, — это выяснение причин появления опухолей, разра-
ботка методов профилактики, ранняя диагностика и успешное
лечение.

Первоначально лечение опухолей целиком возлагалось на
хирургов. В дальнейшем стали применять методы лучевой те-
рапии. Наконец с 40-х годов XX века широкое распространение
в онкологии получило применение  лекарственных препара-
тов. В настоящее время врачи прибегают к сочетанию мето-
дов лечения, включая иммунизацию.

На эту тему мы беседу-
ем с заместителем главно-
го врача по хирургии МУЗ
ГКБ № 8, хирургом-онко-
логом высшей категории,
кандидатом медицинских
наук Дмитрием Львови-
чем БОРИСОВЫМ.    

— Дмитрий Львович,
почему именно онкология
стала вашим выбором? 

— В 1987 году я закон-
чил Челябинский госу-
дарственный медицинский
институт, затем ординату-
ру на кафедре госпиталь-
ной хирургии, возглавляе-
мой профессором Ю.И.
Малышевым.  После окон-
чания ординатуры два года
работал хирургом в Чебаркуле. Затем преподавал на кафедре
факультетской хирургии ЧГМИ, защитил кандидатскую диссер-
тацию. Последние   пятнадцать лет работаю в ГКБ № 8 в отде-
лении онкохирургии. Прошел все ступени в профессии: врач-
хирург, онколог, заведующий хирургическим отделением. Яв-
ляюсь автором более  60 научных работ. 

Что касается выбора специальности,  то здесь речь идет не
столько об онкологии, сколько о хирургии. В силу характера ме-
ня всегда привлекала возможность работать в ситуациях, близ-
ких к экстремальным: экстренная хирургия, хирургия осложне-
ний и онкология. Причем достаточно сложный раздел онколо-
гии — хирургия печени, поджелудочной железы и желудочно-
кишечного тракта, где и на сегодняшний день остается много
нерешенных проблем. 

— Поскольку до сих пор ученые не могут назвать точных
причин  возникновения злокачественных опухолей,  в народе
происхождение рака пытаются объяснить проклятием рода
человеческого.  Что Вы думаете по этому поводу?

— Я полагаю, что это один из мифов, который, как большин-
ство мифов, имеет под собой реальную почву. В какой-то сте-
пени рост заболеваемости можно трактовать как плату челове-
чества за технические достижения, такие как  освоение космо-
са, земли  и т. д. Точную  причину возникновения рака на сего-
дняшний день ученые назвать не могут. Существует комплекс
причин,  в основе которых лежит то, чем мы дышим, питаемся
и т. д. То, что мы подразумеваем под понятием рак, в клиниче-
ском смысле включает множество болезней.  Одна из них — рак
молочной железы у женщин, который в последние годы зани-
мает лидирующее место в структуре онкозаболеваемости.
Можно сказать, что рак молочной железы — это плата прекрас-
ной половины человечества за социализацию. Дело в том, что
современные женщины перестали выполнять свою биологиче-
скую функцию. Как бы женщина ни мыслила себя в социальном
плане, биологически она создана для того, чтобы производить
потомство. Если в силу каких-то причин женщина принимает
решение родить одного, максимум двоих детей, природа не-
избежно мстит. Это не означает, что каждая из них обязательно
заболеет раком молочной железы. Но риск в этом случае все-
гда выше.

— Дмитрий Львович, а какую роль в возникновении он-
козаболеваний играет стресс?

— Четкую причинную связь между онкологическими заболе-
ваниями и стрессом установить достаточно сложно. Мы живем
в том мире, где с каждым из нас постоянно что-то происходит,
нередки стрессовые ситуации. Но далеко не все люди, пере-
жившие стресс, заболевают раком. Пациенты часто задают
врачу вопрос: «Почему это случилось именно со мной? Что по-
служило причиной болезни?». Это, без сомнения, важно, но
когда диагноз уже поставлен, задача врача заключается в том,
чтобы убедить пациента как можно скорее начать лечение.

Окончание на 3-й странице.

4 февраля — всемирный день борьбы
с онкологическими заболеваниями
Ежегодно в России более чем у 450 тысяч жителей диагностируются
злокачественные опухоли, из них около 100 тысяч уже  имеют на момент
первого осмотра онколога отдаленные метастазы и генерализованные
новообразования. Ученые всего мира продолжают искать новые методы
лечения онкологических заболеваний. Каждый год появляются
лекарственные препараты, позволяющие значительно улучшить качество
жизни больных и даже добиться их полного выздоровления. 

Р



Реабилитация (rehabilitatio) в
переводе с латинского языка озна-
чает «восстановление». В медици-
не этот процесс особенно важен,
так как в лечении тяжелых боль-
ных имеет значение не только ка-
чество оказания медицинской по-
мощи, но и реабилитационный пе-
риод.

Учитывая рост заболеваемо-
сти, инвалидности и смертности в
нашей стране, реабилитация с эко-
номической точки зрения является
одним из самых рентабельных ви-
дов помощи. Суть реабилитации
заключается в том, что профиль-
ное отделение в отличие от поли-
клинического имеет возможность
проводить комплексное восстано-
вительное лечение.

С этой задачей вот уже  26 лет
успешно справляются специали-
сты отделения реабилитации ГКБ
№ 1.

О его работе рассказывает за-
ведующая отделением, заслужен-
ный врач РФ Галина Васильевна
ТРОЛЛь.

мы были первыми
Отделение реабилитации было

открыто на базе ГКБ № 1 в 1984 году
и на протяжении многих лет остава-
лось единственным в городе и обла-
сти. И лишь недавно по приказу Ми-
нистерства здравоохранения РФ по-
добные отделения стали открываться
в других лечебно-профилактических
учреждениях города. 

Специализированное отделение
дает возможность больным людям
получать комплексное восстанови-
тельное лечение, подразделяясь на
четыре группы:

n Первая (самая большая) —  па-
циенты  после различных травм.

n Вторая  —  больные с заболева-
ниями сердечно-сосудистой систе-
мы, в частности, перенесшие ин-
фаркт миокарда. Такие пациенты по-
падают в наше отделение после ста-
ционарного или  санаторного лече-
ния. 

n Третья  — больные, страдаю-
щие рассеянным склерозом или ос-
теохондрозом. 

n Четвертая — терапевтическая
группа больных с бронхиальной аст-
мой, хроническим бронхитом, сахар-
ным диабетом, гастроэнтерологиче-
скими заболеваниями. 

Каждую из этих групп ведет соот-
ветствующий специалист —  травма-
толог, невролог, терапевт.

Подход к больным строго индиви-
дуальный. Методы лечения не проти-
воречат друг другу и позволяют за
короткий срок восстановить утрачен-
ное здоровье и трудоспособность
пациента. 

Выбор вида лечения большой:
ЛФК, разнообразные виды массажа,
баро- и кислородотерапия, механо-
терапия, «горный воздух», ударно-
волновая терапия, разнообразные
физиопроцедуры.

ударно-волновой 
терапией по травмам 

Заболевания, связанные с пере-
напряжением опорно-двигательного
аппарата, встречаются  у 85 процен-
тов взрослого населения и являются
одной из наиболее острых проблем
современной травматологии.  Они с
трудом поддаются лечению. Приме-
нение физиотерапии, мануальной и
иглорефлексотерапии приводило к
улучшению, но лишь на короткий
срок.  Ситуация изменилась с по-
явлением нового, прогрессивного
метода лечения — ударно-волновой
терапии, которая в нашем городе
применяется сравнительно недавно.

Метод был разработан в Герма-
нии и Швейцарии и стал прорывом в
лечении хронических заболеваний
опорно-двигательного аппарата.

Ударно-волновые импульсы, исполь-
зуемые при данном виде лечения, не
вызывают грубых локальных повреж-
дений тканей организма человека, не
оказывают общего отрицательного
воздействия. Направленные на пора-
женные ткани импульсы разрушают
микрокристаллы солей кальция, в
десятки раз усиливают микрокрово-
ток и способствуют вымыванию со-
лей из связок и сухожилий. В резуль-
тате связка «молодеет» и может пе-
реносить необходимые нагрузки.  

Преимущество ударно-волновой
терапии в том, что она позволяет
проводить лечение коротким курсом,
амбулаторно и не вызывает после-
операционных осложнений, а многим
больным помогает избежать хирур-
гического вмешательства.

При проведении сеанса на пора-
женный сустав устанавливают из-
лучатели, и аппарат начинает посы-
лать импульсы. Уже после пятого се-
анса больные отмечают значитель-
ное улучшение.

Эффективность метода состав-
ляет 85 — 95 процентов, то есть  уда-
ется практически полностью восста-
новить травмированную конечность и
избавить пациента от боли. 

Человек, годами страдающий от
пяточной шпоры, может с помощью
этого метода излечиться за 3 — 5 се-
ансов. Большинство травм или хро-
ническое перенапряжение ахиллова
сухожилия также плохо поддаются
лечению, а воздействие ударной
волны ведет к полному восстановле-
нию. Метод эффективен также при
лечении эпикондилита плечевой ко-
сти («теннисный локоть»), плечевого
радикулита, остеохондроза, артроза,
бурсита,  при болях в голеностопном
и тазобедренном суставах и т. д. Од-
нако для проведения такого лечения
существуют противопоказания, кото-
рые определяет только врач.

озонотерапия
Это еще один современный ме-

тод лечения больных в нашем отде-
лении, заслуженно занимающий ли-
дирующую позицию. Основное свой-
ство озона —  влияние на транспор-
тировку и высвобождение кислорода
в ткани, а также  дезинфицирующее
действие. Он способен убивать прак-
тически все виды грибков, бактерий,
вирусов и простейших. Кроме того,
оказывает противовоспалительный
эффект, повышает общий иммуни-
тет, активизирует кислородозависи-
мые реакции. Озон вводится внутри-
венно при бронхиальной астме, са-
харном диабете, сердечно-сосуди-
стых заболеваниях. «Озоновый са-
пог» применяется при лечении боль-
ных с сосудистыми поражениями
нижних конечностей. При заболева-
ниях суставов озон вводится непо-

средственно в сустав, это еще одна
эксклюзивная методика в городе. 

«спуск» в соляную
шахту

На самом деле никуда спускаться
не придется. Все это есть в нашем
отделении. Еще в 80-е годы здесь
впервые на Урале появилась камера,
имитирующая микроклимат соляной
шахты Закарпатья.

Курс лечения легочных больных в
таких искусственно созданных усло-
виях дает поразительные результа-
ты: уничтожаются микробы в брон-
хах, разжижается мокрота, укреп-
ляется иммунная система.

Многие больные, прошедшие
лечение в спелеошахте, отмечают
значительное улучшение самочув-
ствия и надолго забывают о своей
болезни.

молодость без 
пластических операций

Кабинет реабилитации лица и те-
ла — это еще одна изюминка отделе-
ния. Красота и молодость быстро-
течны, но это не означает, что за них
не нужно бороться. Электрическая и
биомеханическая накачка мышц лица
и тела позволяет женщинам вернуть
молодость и стройность без особых
усилий и пластических операций.
Главное достоинство метода — изби-
рательное воздействие на атрофиро-
ванные мышцы.  После длительного
ношения гипса, когда мышцы без-
действуют, миостимуляция иногда
полностью восстанавливает двига-
тельную активность. 

коллектив 
единомышленников

За годы работы сформировался
дружный коллектив с хорошим мик-
роклиматом. В нашей профессии нет
людей случайных. Все по-настояще-
му увлечены работой, преданы свое-
му делу.  

Отделение всегда работает с пе-
регрузкой. Особенно сейчас, когда
на улице такой гололед. Каждый па-
циент с травмой после снятия гипса
в  тот же день попадает к врачу-трав-
матологу нашего отделения. Ему на-
значается ЛФК, массаж, барокамера,
сеансы электромагнитотерапии, 
трудотерапии, механотерапии и т. д.
То есть делается все, чтобы человек
мог в комфортных условиях пройти
полный курс реабилитации и вер-
нуться к полноценной жизни.

Такой высокопрофессиональный
подход, внедрение новейших меди-
цинских технологий позволяет отде-
лению реабилитации ГКБ № 1 воз-
вращать в строй даже самых тяже-
лых больных.

Ж. КИСЕЛЕВА.   
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Эх баня, банька!

реабилитации Ïодлежит

Русская баня никогда не затмит блага цивилизации, 
она и по сей день является непременным атрибутом жизни
людей, занимающихся своим здоровьем.

а Руси традиционно любили попариться в бане. Именно
там наши предки лечили свои недуги и хвори. Главные
достоинства бани — это гигиена и закаливание. Под влия-
нием влажного тепла уменьшается теплоотдача, усилива-

ется кровообращение, повышается внутренняя температура те-
ла. В результате в организме активизируется обмен веществ.
За час пребывания в бане вместе с потом выходят соли натрия,
хлориды, молочная кислота, мочевина и многие другие токсич-
ные продукты обмена. 

Подсчитано, что за один поход в баню организм человека
выделяет от 0,5 до 1,5 литра пота. Потерянная таким образом
влага должна быть восстановлена, поэтому рекомендуется по-
больше пить жидкости. По давней традиции русский человек
перед посещением бани обязательно пил квас. Этот полезный
напиток, как и кисломолочные продукты, прекрасно восстанав-
ливает кишечную микрофлору. Некоторые любители бани пред-
почитают перед этой процедурой пить капустный рассол, бога-
тый витамином U. Он обладает ранозаживляющим действием,
эффективен при гастритах. В бане также полезно пить травяные
чаи: листья смородины не дают подниматься давлению от пере-
грева, шиповник — прекрасный источник витамина С. В чай или
квас полезно добавлять немного меда, так как от тепла падает
уровень сахара, а мед его восполняет.

Народная ароматерапия в бане на Руси предполагает разно-
травье: от простуды хорошо помогает чабрец,  душица и мята —
прекрасное успокоительное средство. 

У нас никогда не прыгали в пруд после первого прогрева.
Это вредно для здоровья. Сначала необходимо как следует про-
греться. После второго захода  рекомендуется массаж веника-
ми, и только после третьего захода можно смело прыгать в
снег, пруд или холодную воду. 

Банные процедуры способствуют интенсивному выводу
шлаков, что значительно облегчает функцию почек, улучшает
водно-солевой обмен. Баня стимулирует и тонизирует орга-
низм, благоприятно воздействует на сердечно-сосудистую и
нервную систему, опорно-двигательный аппарат, улучшает об-
щее самочувствие. В результате этой процедуры очищаются
поры кожи, начинают лучше функционировать сальные и пото-
вые железы, усиливается кровообращение тканей и белковый
обмен. Кроме того,  посещение бани надежно защищает орга-
низм от простудных заболеваний. 

Баня очень полезна людям, страдающим от артритов, ради-
кулитов и миозитов. Чередование низких и высоких температур
положительно сказывается на работе сердечно-сосудистой си-
стемы. В организме парящегося человека сгорает холестерин
— виновник такого грозного заболевания, как атеросклероз.

И, наконец, баня заряжает энергией, прекрасно снимает
нервное напряжение и стресс, улучшает сон, аппетит, работо-
способность, повыша-
ет выносливость орга-
низма, усиливает им-
мунитет. 

Полезные советы
для любителей попа-
риться:   

n ходите в баню в
хорошей компании,
так как важен психо-
логический климат;

n для начала зай-
дите в парную на 5 —
7 минут, следите за
пульсом, он не должен
быть больше 120 уда-
ров в минуту;

n затем выйдите
из парной, посидите
на диване, попейте травяного чая (с мятой, ромашкой, мелис-
сой). В это время пульс приходит в норму;

n затем встаньте под душ, смойте вышедшую соль;
n снова зайдите в парилку минут на 10, продолжая следить

за пульсом;
n выйдя для отдыха, съешьте какой-нибудь фрукт;
n после этого снова душ;
n возвращаясь в парилку в третий раз, приступайте к масса-

жу веником;
n после этого можно окунуться  в холодную воду;
n затем снова теплый душ.
На этом можно и остановиться. После посещения бани хо-

рошо просушите голову и отправляйтесь домой в теплую по-
стель. 

Однако баня показана не всем, существуют некоторые про-
тивопоказания для ее посещения:

n возраст старше 60 лет;
n гипертоническая болезнь;
n хронические заболевания в стадии декомпенсации;
n хронические воспалительные болезни с опасностью их

обострения и частыми рецидивами;
n мочекаменная болезнь;
n мочекаменный диатез.
Если у вас имеются серьезные проблемы со здоровьем, пе-

ред посещением бани посоветуйтесь с врачом. Учтите, что фи-
зические нагрузки, в том числе и секс в бане, противопоказаны.
Очень вредны спиртные напитки. Может не выдержать сердце.

Ж. КИСЕЛЕВА.

Н
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ыбалка — это своего ро-
да ритуал, традиция. Ее
даже сравнивают с рели-
гией. Известный русский
классик К. Паустовский
советовал: «Займитесь

рыбной ловлей, и вы сразу по-
чувствуете, как окрепнет и зака-
лится ваше тело; вы погрузитесь
в светлую поэзию природы и са-
мой жизни». 

Современный человек живет,
испытывая постоянные психиче-
ские нагрузки, их воздействие
становится с каждым годом все
сильнее. Особенно страдает
психика городского человека,
нервная система которого по-
стоянно испытывает воздей-
ствие негативных факторов
окружающей среды: загазован-
ный воздух, шум на улицах,
громкие звуки работающего ра-
дио и телевизора, бесконечные
телефонные звонки… И скрыть-
ся от этого порой некуда.

Когда сила и продолжитель-
ность психических раздражите-
лей выходят за уровень нормаль-
ных, нарушается саморегуляция
деятельности организма не толь-
ко на физическом, но и на психи-
ческом уровне. Появляются пер-
вые настораживающие симпто-
мы: беспричинная раздражитель-
ность, нервозность, невозмож-
ность сконцентрировать мысли,
учащается пульс, мучает бессон-
ница. Вывод прост — пора на от-
дых!  

А какой отдых самый лучший
для городского жителя? Конечно
же,  это выезд на природу.  На
охоту или на рыбалку. Ведь толь-
ко  вдали от городской суеты
можно по-настоящему рассла-

биться, забыть о проблемах, вос-
становить физическое и психиче-
ское равновесие.

После выходного дня, прове-
денного на природе, человек це-
лую неделю чувствует себя хоро-
шо. Врачи утверждают, что у че-
ловека, находящегося на берегу
озера, реки или пруда, частота
пульса снижается на 8 — 10 уда-
ров в минуту, а частота дыхания
на 5 — 7 движений в минуту, вен-
тиляция легких возрастает на 10
— 20 процентов. Рыбная ловля
успокаивает нервы. Доказано, что
проведенные на рыбалке часы
заменяют несколько сеансов у
психотерапевта. Очевиден и ле-
чебный эффект. Процесс рыбной
ловли благотворно влияет на здо-
ровье и самочувствие человека,
вызывает массу положительных
эмоций, в кровь выбрасывается
огромное количество адренали-
на. Рыбалка показана при пере-
утомлении, повышенном артери-
альном давлении, бессоннице.

Уха, которую готовят рыбаки,
благотворно влияет на пищеваре-
ние. Ведь это пища, к которой че-
ловек исторически и генетически
приспособлен. Одним словом,
общение с природой, а именно
рыбалка, улучшая здоровье,
значительно продлевает жизнь.

Известно, что рыбаки — люби-
тели острых ощущений. И на ры-
балку они отправляются не толь-
ко летом, но и зимой. Если лю-
бовь к летней рыбалке еще мож-
но понять, то стремление сидеть
с удочкой в морозы сложно. Од-
нако находятся и такие любители
экстрима,  предпочитающие зим-
ние виды спорта, охоту и рыбал-
ку.

Летом рыбаки занимаются
любимым делом в достаточно
комфортных условиях, получая
при этом положительные эмоции.
Совсем другое дело — рыбалка
зимняя. В любую погоду, холода
и стужу, рыбаки отправляются за
уловом. Их не пугает даже тонкий
весенний лед,  такие экспери-
менты часто заканчиваются тра-
гически.

К самым неприятным и опас-
ным факторам рыбалки можно
отнести низкие температуры, вы-
сокую влажность и длительное
нахождение в неподвижной позе.

Низкие температуры негатив-
но влияют на здоровье человека.
Чем ниже температура окружаю-
щей среды и сильнее ветер, тем
сложнее организму  поддержи-
вать  в норме внутреннее тепло.
На морозе происходит спазм со-
судов, нарушаются обменные
процессы, возможно повышение
артериального давления, возник-
новение приступа стенокардии
или астмы. 

Кроме того, на здоровье ры-
бака негативно влияет длитель-
ная неподвижная поза. Это может
вызвать  спазм сосудов нижних
конечностей, что приведет к ве-
нозному застою, в дальнейшем к
варикозной болезни. 

Также рыбаки подвержены
простудным заболеваниям.
Именно поэтому, отправляясь на
рыбалку, одевайтесь соответ-
ственно погоде и, конечно же, не
забывайте о питании. Оно долж-
но быть энергоемким и сбаланси-
рованным. Это особенно актуаль-
но в экстремальных условиях
зимней рыбалки. Избежать пере-
охлаждения после зимней рыбал-
ки достаточно трудно. А, как из-
вестно, самое лучшее средство
от простуды — это баня или сауна
(если, конечно, у вас нет проти-
вопоказаний). После рыбалки она
будет весьма кстати.

Ж. КИСЕЛЕВА.

здоровье на крючке

По преданиям боги и сами увлекались рыбалкой. На одной из
древнеримских фресок Амур и Венера изображены с удочками 
в руках. Рыбалкой увлекались древнекитайские императоры 
и философы. Любителями половить рыбу были небезызвестные
Антоний и Клеопатра. 

рак — контролируемое 
заболевание

Окончание. 
Начало на 1-й странице.

— На какой стадии развития
болезни чаще всего поступают
больные в ваше отделение? 

— Конечно, нам бы очень хо-
телось, чтобы они поступали
как можно раньше, поскольку
наблюдается четкая связь меж-
ду стадией болезни и прогно-
зом.  Но, к сожалению, это не
так.  Лишь 10 — 15 процентов
больных поступают на первой
стадии  развития болезни. Хотя,
по моим наблюдениям, в по-
следние годы  заметно умень-
шилось количество больных, у
которых рак был выявлен на по-
следней стадии, когда помочь
им уже невозможно. Большин-
ство пациентов поступают на 2
— 3 стадии болезни.

— Что современная меди-
цина может сделать для этих
больных?

— В онкологии сама опера-
ция не является залогом выздо-
ровления больного. В лечении
таких пациентов используется
комплексный  подход. Онколо-
гия зиждется на трех китах:
оперативное лечение, лучевое
и лекарственное (химиотера-
пия). Причем предпочтение
остается за химиотерапией.
Критерием эффективности в
онкологии является отдаленный
результат — то есть сколько па-
циент прожил после комплекс-
ного лечения. На сегодняшний
день  важным становится еще
один аспект — это качество
жизни больного после лечения.

— Насколько достоверны
онкомаркеры?

— Это, безусловно, дости-
жение науки. Так, благодаря
применению онкомаркера ПСА
(простатспецифический анти-
ген)  рак предстательной желе-
зы у мужчин стали диагности-
ровать на ранних стадиях. Но в
большинстве случаев онкомар-
керы показательны в клиниче-
ском плане. Чаще они предна-
значены не для ранней диагно-
стики рака, а для контроля за
эффективностью лечения.  

— Дмитрий Львович, как Вы
относитесь к альтернативной
медицине? 

—   Я не хочу с ходу отбра-
сывать альтернативные методы
лечения потому, что в ряде
случаев некоторым больным
они иногда могут помочь в об-
легчении страданий. Другое
дело, что главной ошибкой не-
которых пациентов является
то, что они, не понимая сути
патологического процесса, не
доверяют врачам и обращают-
ся за помощью к представите-
лям альтернативной медици-
ны, которые на сегодняшний
день не могут представить убе-
дительных данных, основанных
на принципах доказательности
эффективности того или иного
метода лечения.  Я думаю, их
просто нет. В конечном итоге,
такие больные  все равно при-
ходят к нам, но уже в запущен-
ной стадии.

Единичные случаи «чудесно-
го»  исцеления тоже можно
объяснить.  Иногда мы не мо-
жем стопроцентно говорить о
раке, но обязаны подходить к
этому заболеванию как онколо-
гическому. Примером могут
служить воспалительные псев-
доопухоли кишечника. Иногда в
силу каких-то причин эти опухо-
ли спонтанно рассасываются, и

если по времени это совпадает
с воздействием альтернативной
медицины — говорят о чуде ис-
целения. 

Правда, в некоторых случаях
мы сами рекомендуем альтер-
нативное лечение. Это относит-
ся к тем пациентам, которым
мы уже бессильны помочь.  От-
говаривать в этой ситуации
больного от другого метода
лечения я считаю некоррект-
ным. 

— Как Вы думаете, гуманно
ли больному говорить правду
о диагнозе? 

—  Этические стороны оте-
чественной медицины предпо-
лагают из гуманных соображе-
ний скрывать от пациента
правду. Иногда мы так и посту-
паем. Но это сопряжено с юри-
дическими, социальными и
психологическими проблема-
ми. Все зависит от  конкретной
ситуации. По моим наблюде-
ниям, легче всего работать с
пожилыми людьми, которые
по-философски относятся к
жизни. С ними проблемы воз-
никают редко. Люди более
зрелого возраста, которым
еще нужно что-то завершить в
жизни, вправе знать о своем
диагнозе. Сильный, адекват-
ный человек с достоинством
перенесет известие о тяжелой
болезни и будет активно и со-
знательно выполнять все реко-
мендации врачей.   

— Кто берет на себя роль
психотерапевта?

— Начнем с того, что психо-
терапевтом в той или иной сте-
пени должен быть каждый врач.
В беседе с пациентами мы ис-
пользуем ряд психологических
приемов, которые помогают па-
циенту принять горькую правду
и начать борьбу за жизнь. 

— С какими формами рака
поступают больные в ваше от-
деление?

— Это опухоли желудочно-
кишечного тракта, рак молоч-
ной железы, общая и экстрен-
ная онкология. В сотрудниче-
стве с центром хирургии печени
мы также занимаемся лечением
онкологических заболеваний
печени и поджелудочной желе-
зы. За год проводим до 800
операций различной сложно-
сти.

— Дмитрий Львович, наста-
нет ли время, когда рак будет
побежден? 

—  Я проведу такую анало-
гию: рак в обществе — это как
преступность среди людей, ко-
торую полностью искоренить
невозможно. Думаю, что так бу-
дет и с онкологией.  Единой таб-
летки нет и никогда не будет. Но
взять под контроль заболевание
реально, какие-то формы заглу-
шить, но быть готовыми к по-
явлению новых. Сейчас появи-
лось  целое поколение ВИЧ-ин-
фицированных молодых людей,
в ближайшие годы мы столкнем-
ся с проявлениями онкопатоло-
гии среди этой группы людей,  в
какой форме она будет проте-
кать — покажет время.

—  Дмитрий Львович, как
при такой напряженной работе
Вы боретесь со стрессами?

—  Снять психологическое
напряжение мне помогают кни-
ги и спорт. 2 — 3 раза в неделю
я обязательно посещаю спорт-
зал.  Это позволяет мне восста-
навливать  физическое и психо-
логическое равновесие. 

Ж. КИСЕЛЕВА.

«Время, проведенное
на рыбалке, 
боги не засчитывают 
в счет жизни»

Р



омпьютер — это прекрас-
ное изобретение ХХ века
или зло? Очень  жаль, что
такое  уникальное творение

заселили черные силы. Психоло-
гическое воздействие  информа-
ция в сети оказывает  не только
на детей, она также разрушает и
сознание взрослых. Ни для кого
не секрет, что сегодня родители
уступили свое место телевизору,
компьютеру, сотовому телефону.
Никого не настораживает, что в
семье не один телевизор, а в
каждой комнате, в придачу  ком-
пьютер, ноутбук, а еще несколь-
ко сотовых телефонов, без кото-
рых люди не могут сделать и ша-
гу. Мы  не замечаем, как посте-
пенно становимся зависимыми
от виртуального мира. Телеви-
зор — любимая привычка. Часто
родители сами толкают своих
детей на это преступление. Доб-
ровольно дают детям деньги на
компьютерные клубы, разре-
шают сутками смотреть телеви-
зор, покупают  кассеты с филь-
мами  ужасов и боевиков, сами
зачастую смотрят с детьми эти
фильмы, пропагандирующие
смерть.

Современные  западные тех-
нологии изменяют и деформи-
руют психику детей. Речь идет о
мультфильмах и компьютерных
играх, которые формируют но-
вое поведение и новые установ-
ки.

Давайте вспомним «Покемо-
нов».  В переводе с английского
означает «карманные чудовища».
Эти существа друг друга уничто-
жают, что напоминает петуши-
ные и собачьи бои. Наблюдая за
смертельной схваткой животных,
взрослый переходит грань чело-
веческого, позволяя себе испы-
тать удовольствие от убийства.

Что же при этом испытывает
ребенок? Он идентифицирует
себя с героями, усваивая деви-
антное поведение. В наших  тра-
диционных мультфильмах не
смаковались подробности убий-
ства и вообще маленьким детям
старались не показывать подоб-
ных сцен. 

Допустим,  побеждает Иван-

царевич Змея Горыныча путем
того, что  отрубил ему голову, и
этим самым мы трактуем, что
добро победило зло. Точнее, не
вводились элементы садизма в
эстетическую категорию, кото-
рая оказывает определенное
влияние на психику человека. А
какая полезная информация мо-
жет быть в «Симпсонах»? Вспом-
ните текст, как сын говорит ма-
тери в ответ на просьбу что-то
сделать: «Сама сделай, старая
ведьма!» Здесь полностью раз-
рушаются нормы поведения де-
тей и родителей. Появляются
разные отклонения до морально-
го уродства.  Кто должен осо-
знавать всю опасность массово-
го зомбирования и разрушения?
Это чья-то злая воля? Или это
то, что принято называть глоба-
листским проектом. Сегодня
глобалисты считают, что ресур-
сы планеты ограничены, а людей
слишком много и их необходимо
«сократить», по возможности не
прибегая к откровенному наси-
лию. Некоторые родители начи-
нают осознавать, что из вирту-
ального мира в детское созна-
ние врываются  ложные  и опас-
ные ценности: культ силы,
агрессии и другие формы асоци-
ального поведения. Это настоя-
щая катастрофа.

Как защитить наших детей от
вредного информационного воз-
действия?

Уважаемые родители, как это
ни парадоксально, но для того
чтобы сохранить физическое и
психическое здоровье детей, не-
обходимо строго контролиро-
вать и ограничивать современ-
ные средства массовой комму-
никации:

n Ответственно и очень вни-
мательно отнеситесь к тому, ка-
кие  игры привлекают вашего
ребенка.

n Проанализируйте сюжеты
компьютерных игр. Может, ваш
ребенок получает удовольствие
от удара, оскорбления, убий-
ства, от безнаказанности.

n Будьте разумны, чувствуй-
те своих детей, любите их. Про-
тивопоставьте образам смерти и

разрушения, которые несут эк-
ран и современная музыка, жи-
вое общение, радость жизни,
теплоту и ласку своим детям.
Интересуйтесь, восхищайтесь
своими детьми, не жалейте вре-
мени и средств на общение с
ними. Не становитесь рабом те-
левизора, компьютера или сото-
вого телефона, а если это не-
обходимо по работе, то  замени-
те их, хотя бы в выходные дни,
активным общением с природой.

n И помните о технике без-
опасности при работе  с ком-
пьютером: используйте защит-
ный экран, правильно освещайте
рабочее место, отрегулируйте
высоту сиденья.

n Не пропустите факторы
вредного воздействия электро-
магнитного излучения при рабо-
те с компьютером, проявляю-
щиеся нарушением сна, повы-
шенной утомляемостью, болями
в запястье и пальцах при работе
с клавиатурой, раздражитель-
ностью, истощаемостью, ухуд-
шением зрения, неврозами, де-
прессией.

Постарайтесь вовремя обра-
титься к специалистам: врачу,
психологу, психоневрологу, пси-
хотерапевту.

Есть немало средств здоро-
вого образа жизни, например,
влияние искусства. Не случайно
Ф.М. Достоевский рассуждал:
«Красота спасет мир». Искусство
как главный компонент здорово-
го образа жизни и как важный
инструмент в формировании
гармонически развитой личности
сейчас особенно важно, так как
искусство призвано служить
обогащению и развитию мира
наших чувств.

Воспитание чувств всегда бы-
ло той сферой, где могущество
искусства проявляется с особой
очевидностью. Любое художе-
ственное произведение обраще-
но не только к нашей мысли, но
и в первую очередь к миру на-
ших чувств, где и скрыта тайна
неиссякаемой притягательной
силы искусства, его чарующей
власти над людьми. Сегодня ис-
кусство — это не только часть
интеллектуального багажа, но и
совершенно необходимое усло-
вие для душевного здоровья на-
ших детей.                                                                         

М.Ю. ГРИШАНОВА,
психолог ГЦМП. 

осторожно, 
виртуальный мир
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Грипп  — это острая вирусная  инфекция, легко распростра-
няемая от человека к человеку. Вирусы гриппа циркулируют по
всему миру. Заболеть может любой человек. Грипп вызывает
ежегодные сезонные эпидемии, пик заболеваемости  в нашем
регионе  приходится на  январь и февраль. Заболевание пред-
ставляет  серьезную угрозу в группах населения повышенного
риска (дети раннего возраста, пожилые  и молодые с хрониче-
ской патологией), приводя к смертельным исходам.

Грипп характеризуется быстротой распространения и массо-
востью. Статистика свидетельствует:  во время эпидемии за ко-
роткий срок, 3 — 4 недели, заболевает каждый 10-й житель. Ви-
русы гриппа не устойчивы во внешней среде, погибают под дей-
ствием ультрафиолетового облучения,  высоких температур, 
дезинфицирующих средств.  Распространение  происходит воз-
душно-капельным  путем, т. е.  при разговоре, кашле, чихании, а
также  через руки, инфицированные вирусом. Для предотвраще-
ния передачи люди должны прикрывать рот и нос при кашле но-
совым платком и регулярно мыть руки. Больной человек стано-
вится опасным для окружающих с первых часов и в течение  3 —
5 дней  болезни.   Особую опасность  представляют заболевшие,
продолжая вести активный образ жизни, посещая общественные
места.      Восприимчивость человека к заболеванию  очень вы-
сокая.   Как правило за-
болевание начинается
остро с повышения тем-
пературы тела до 390 С и
более,  появляется го-
ловная боль, головокру-
жение, боли при движе-
нии глаз, тошнота, рвота.
Нередки и боли  в мыш-
цах, суставах, в животе,
ощущение разбитости,
першение в горле, отсут-
ствие аппетита. На 2 — 3
день  появляется сухой
мучительный кашель, чихание, выделение из носа. Продолжи-
тельность лихорадочного периода обычно 3 — 5 дней. Иногда
встречается и двухволновое течение  гриппа, т. е. через 1 — 2
дня после падения температуры  отмечается вновь короткий
подъем. Катаральные явления (кашель, насморк) сохраняются в
течение недели. При неосложненном гриппе большинство вы-
здоравливают за 7 — 8 дней. Однако у некоторых пациентов,
особенно у пожилых  или ослабленных какими-то другими  хро-
ническими заболеваниями, могут отмечаться слабость, вялость в
течение нескольких недель. Грипп  коварен своими осложнения-
ми. Наиболее часты воспаление легких (пневмония) и бронхов,
лобных и гайморовых пазух (синуситы), уха (отиты). Возможно
поражение сердца, головного мозга, почек, суставов и т. д.  Кро-
ме того, перенесенное  заболевание снижает защитные силы ор-
ганизма  и может привести к обострению имеющихся хрониче-
ских болезней. При повышении температуры необходимо
остаться дома и вызвать участкового врача. Больного желатель-
но изолировать в отдельную комнату, уложить в постель и поить
часто  небольшими порциями жидкости  (подслащенный чай, от-
вар шиповника, ягод черной смородины, малины),  выделить для
него отдельную посуду, которую обеззараживают кипятком. При
отсутствии аппетита от еды лучше отказаться. В помещении, где
находится больной, необходимо проводить влажную уборку с
применением обеззараживающих средств, например,  0,5-про-
центным раствором хлорамина.  Ухаживающим нужно пользо-
ваться  маской, либо одноразовой, либо  сшитой из четырех
слоев марли. Маски можно использовать не более 2 — 3 часов,
сшитую  следует  либо проглаживать горячим утюгом, либо кипя-
тить в течение 10 — 15 минут с применением моющих средств.
Самолечение при гриппе опасно, только врач может поставить
диагноз и назначить правильное лечение.

В профилактике важно: 
n здоровое, сбалансированное питание (особое внимание

уделить  продуктам, богатым витаминами, фрукты, овощи);  
n достаточная физическая активность; 
n прогулки на свежем воздухе;
n соблюдение гигиенических правил: регулярное мытье рук,

использование масок — это  снизит вероятность проникновения
вируса в ваш организм;

n уменьшение числа контактов с возможным источником ин-
фекции, непосещение мест массового скопления людей: теат-
ров, выставок, музеев.

Будьте внимательны к своему здоровью!                                                  
Н.С. КАЗАНЦЕВА, врач ГЦМП.

гриÏÏ атакует

Люди создали новый мир: искусственный, мертвый, не дающий
свободы живому детскому воображению. Игрушка утратила свое
значение. Чрезмерно увлеклись взрослыми играми, новомодными
компьютерными, забыли о том, кто с нами рядом, кто доверяет нам
свою душу, свое будущее, мы забыли о наших детях.


