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Медицинские работники Чувашии отме-
тили свой профессиональный праздник. 

17 июня 2011 года с участием Президента 
Чувашской Республики Михаила Игнатьева 
состоялось торжественное мероприятие, 
приуроченное ко Дню медицинского работ-
ника, ежегодно проводимого в России в 
третье воскресенье июня.
Президент Чувашской Республики отметил, 

что государственная политика в сфере здра-
во охранения направлена на то, чтобы создать 
все необходимые условия для улучшения каче-
ства жизни граждан, а также указал на необхо-
димость постоянного совершенствования рабо-
ты амбу латорно-поликлинической службы. Ми-
хаил Ва сильевич сообщил, что в соответствии с 
при нятым Правительством республики решени-
ем во всех бюджетных учреждениях поднят уро-
вень заработной платы на 6,5%, для чего в рас-
ходной части республиканского бюджета Чуваш-
ской Республики предусмотрена сумма в разме-
ре 371 млн рублей. В завершение приветствия 
Президент поблагодарил всех за работу, поже-
лал всем здоровья и успехов в профессиональ-
ной деятельности.

«Здоровье человека – одна из важнейших цен-
ностей и нет более важной задачи, чем забота о 
сохранении его у жителей родной нам Чуваш-
ской Республики. На его страже стоят тысячи 
медицинских работников, беззаветно преданных 
своему делу. Наша профессия – одна из самых 
важных, и поэтому накладывает на нас особое 
бремя ответственности за людей, доверяющих 
нам свою жизнь и здоровье! Это придает особый 
статус медицинским работникам, людям высокого 
общественного долга. Не зная праздников и вы-
ходных, проявляя большое терпение и мужество, 
вы отдаете все, чему вас учили и к чему вы сами 
пришли в каждодневной практической работе. И 

это сказывается на результатах работы отрасли 
в целом», - отметила в своем поздравительном 
слове руководитель Минздравсоцразвития Чува-
шии Венера Муллина.
Министр также обозначила перед собравшейся 

медицинской общественностью перспективы раз-
вития отрасли в свете реализации Прог рам мы мо-
дернизации здравоохранения, связанные, в пер-
вую очередь, с формированием основ для обе-
спечения роста численности населения и повы-
шения качества жизни за счет стимулирования 
рождаемости и сокращения смертности от управ-
ляемых причин.

«Мы многое сделали, и не меньшее нам еще 

предстоит сделать! Огромное вам спасибо за спа-
сенные жизни, за верность избранной профес-
сии», – заключила Венера Петровна, поздравляя 
медицинских работников с про фессиональным 
праздником. 
В продолжение праздничной программы луч-

шим представителям сферы здравоохранения 
были вручены государственные и ведомственные 
награды Российской Федерации и Чувашской 
Республики. Подведены итоги конкурса среди 
учреждений здравоохранения и конкурса про-
фессионального мастерства. 

Подробнее о победителях читайте на стр 2. 
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Здравоохранение 
без границ
Минздравсоцразвития Чувашии приняло уча-

стие в XVIII Межрегиональной выставке «Регио-
ны – сотрудничество без границ» с 23 июня по 
26 июня 2011 года. Для ин фор мационного на-
полнения экспозиции 18 ЛПУ представили бу-
клеты, администрациями нап рав лены профили 
здоровья районов и городов, была организова-
на демонстрация записи на прием к врачу в ре-
жиме «Электронной регистратуры».
Республиканские центры здоровья (взрос-

лый и детский) кроме  раздаточного материа-
ла по здоровому образу жизни и правильному 
пи та нию, продемонстрировали примеры скри-
нингового обследования пациента на аппаратах 
«Биоимпеданс», «Спирометр», «Кардиочек».
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15 июня  в  Национальном 
медико-хирургическом Центре 
им. Н.И. Пирогова состоялась  
торжественная церемония на-
граждения победителей X Всерос-
сийского конкурса – премии «Луч-
ший врач года». 
В номинации «Лучший сельский 

врач» III место заняла Любовь 
Яковлева – врач общей (семей-
ной) практики Татмышского отде-
ления общей врачебной практики 
(семейной медицины) Канашской 
центральной районной больницы 
им. Ф.Г. Григорьева. 
На первом этапе кандидаты вы-

двигались коллективами меди-
цинских учреждений, затем прохо-
дили отбор на региональных эта-
пах, материалы лучших предста-
вителей отрасли направлялись в 
центральную конкурную комис-
сию, в состав которой входили 
главные внештатные специали-
сты Минздравсоцразвития Рос-
сии, академики РАМН.
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15 июня стал известен пол ный 
состав совещательного органа, 
в который вошли пред ставители 
медицинской общественности: 
Н. П. Паштаев, директор Чебок-
сарского филиала ФГУ «Межо-
траслевой научно-техниче¬ский 
комплекс «Микрохирургия глаза» 
имени академика С.Н. Федорова 
Федерального агентства по высо-
котехнологичной медицинской по-
мощи, и А.В. Самойлова, главный 
врач ГУЗ «Президентский перина-
тальный центр».  

Ïîñòóïèë òðàíø 
На днях в республику поступи-

ли очередные средства на реали-
зацию Программы модернизации 
здравоохранения на 2011-2012 
годы в размере 127 млн 992 тыс. 
400 рублей, из которых 18 млн 
233 тыс. 600 рублей будут на-
правлены на внедрение стандар-
тов оказания амбулаторной ме-
дицинской помощи и 109 млн 758 
тыс. 800 рублей – на укрепление 
материально-технической базы 
учреждений здравоохранения. 
Всего на реализацию Програм-
мы выделено 613398200 рублей.
На данный момент полным хо-

дом ведутся ремонтные работы в 
зданиях перинатального центра 
Городской клинической больницы 
№ 1 г. Чебоксары и фельдшерско-
акушерского пункта в д. Шоркино 
Чебоксарской центральной рай-
онной больницы. Начаты работы 
в помещениях родильных отделе-
ний Батыревской и Шумерлинской 
центральных районных больниц, 
а также в лечебных корпусах Ре-
спубликанской клинической боль-
ницы, Канашской городской боль-
ницы, Новочебоксарской город-
ской детской больницы, Чебок-
сарской центральной районной 
больницы.

Юбилей РКОБ
Республиканской клинической офтальмо-

логической больнице – 30 лет. Сегодня в пяти 
отделениях стационара, поликлинике, донно-
лазерном отделе, рентген- и физиокабинете, 
общеклинической лаборатории и кабинете кон-
тактной коррекции зрения трудятся 29 врачей и 
75 медицинских сестер, более половины из ко-
торых имеют высшую квалификационную кате-
горию. 10-11 июня в Республиканской клиниче-
ской офтальмологической больнице состоялась 
научно-практическая конференция, посвященная 
юбилейной дате. 
Подробнее – на стр. 6. 

Жить дольше, 
болеть меньше 
Кабинетом Министров Чувашской Республи-

ки был утвержден государственный доклад «О 
состоянии здоровья населения Чувашской Рес-
публики в 2010 году», в котором наряду с акту-
альными задачами обозначены и дости жения 
отрасли здравоохранения.
В 2010 году в республике родилось 16174 

младенца. Коэффициент рождаемости соста-
вил 12,9 на 1 тыс. населения. Регистрируется 
еже годное снижение материнской, перина таль-
ной и младенческой смертности. В 2010 году 
пока затель младенческой смертности на 1 тыс. 
ро дившихся живыми составил 5,4. В рейтин-
ге ре гионов Приволжского федерального окру-
га Чувашия занимает 1 место и входит в десят-
ку регионов страны по самому низкому уровню 
младенческой смертности. 
Текст госдоклада – на стр. 4-5. Надежная репутация

Лауреатами национального конкурса «Луч-
шие родильные дома Российской Федерации»  
от Чувашской Республики признаны и вклю че ны 
в официальный реестр «Надежная репутация» 
Президентский перинатальный центр Минз-
дравсоцразвития Чувашии и пери натальный 
центр Городской клинической боль ницы № 1 г. 
Чебоксары. Все они получили дип ломы, серти-
фикаты, памятные медали и почетный логотип 
«Надежная репутация».
Национальный конкурс «Лучшие родиль ные 

дома Российской Федерации» ежегодно прово-
дится в целях оценки качества оказывае мых ро-
дильными домами медицинских услуг на основа-
нии проведенных опросов мнений потребителей. 

Новый офис врача 
общей практики

21 июня в селе Богатырево Цивильского рай-
она открылось восьмое в районе отделение об-
щей врачебной практики. В торжественной цере-
монии открытия приняли участие глава админи-
страции района Юрий Николаев, глава района Та-
тьяна Кузьмина, член Регионального координаци-
онного совета Общероссийского Народного фрон-
та, депутат Государственного Совета Чувашской 
Республики Валерий Андреев и заместитель ми-
нистра здравоохранения и социального развития 
Чувашской Республики Алексей Федоров. Отде-
ление ОВП расположилось в 1-этажном здании 
и включает в себя кабинет врача, смотровой ка-
бинет, процедурный, физиотерапевтический и ка-
бинет здорового ребенка.

Спасибо, донор!
В рамках второй Всероссийской инфор ма-

ционной акции «Спасибо, донор», приурочен-
ной к Всемирному дню донора крови (14 июня), 
в Чувашии была организована работа мобиль-
ной станции переливания крови. Всего в акции 
при няли участие 1164 жителя республики, из 
них донорами стали 904 человека. Кроме того, в 
рамках Всемирного дня донора состоялась рес-
публиканская конференция, собравшая вра  чей-
трансфузиологов со всей республики. 
Подробнее об итогах деятельности Службы 

крови в Чувашии  – на стр. 6.
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Во время визита в РКБ №1 глава респу-
блики особое внимание обратил на оче-
редность. В коридорах поликлиники, в ре-
гистратуре народ не толпится, да и пациен-
ты удовлетворены качеством оказываемых 
услуг. Многие отмечают, что врачи, медсе-
стры, санитарки очень приветливы и добро-
желательны. Людмила Руссакова из Чебок-
сар в поликлинику приходит часто, претен-
зий к персоналу у нее нет. Женщину беспо-
коят высокие цены на томографические ис-
следования. Президент заметил, что в пер-
спективе с учетом реализации программы 
модернизации здравоохранения доля плат-
ных услуг будет уменьшаться. Сейчас она 
составляет 30%. 
В Центре здоровья Михаилу Игнатьеву 

продемонстрировали систему скрининга 
сердца. В результате компьютерной обра-
ботки на мониторе формируется «портрет» 
сердца, и врач в течение 1-2 минут получа-
ет полную информацию о выраженности и 
наиболее вероятной локализации очага из-
менений. Также Президент осмотрел каби-
неты спирографии и лабораторных иссле-
дований. Как сообщила Лидия Воропаева, 
Центр здоровья пользуется большой по-
пулярностью среди населения. С момента 
его открытия, за полтора года, здесь прош-
ли обследование более 28 тысяч человек. 
Михаил Игнатьев осмотрел клинику, по-

сетил несколько кабинетов. Учреждение 
оснащено современным оборудованием, 
а в работе используются новые подходы: 
при входе пациента встречает админи-
стратор, функционирует справочное окно. 
Через Call-центр осуществляется предва-
рительная запись больных. В стационар-

ных отделениях диспансера на 247 койках 
ежегодно проходят лечение более 5000 па-
циентов. Создан реестр кардиологических 
больных, нуждающихся в высокотехноло-
гичной помощи. Главе республики проде-
монстрировали работу электронной реги-
стратуры. При помощи этого нововведения 
врачи первичного звена по месту житель-
ства могут записать пациента по принципу 
«зеленого коридора». Также Михаил Игна-
тьев посетил кабинеты УЗИ-диагностики и 
ЭКГ-мониторирования. Президенту пока-
зали, как проводится ТРЕД-милл тест. Это 
запись электрокардиограммы пациента при 
физической нагрузке. Исследование очень 
важно для диагностики ишемической болез-
ни сердца на ранних стадиях.
А в РКД состоялся «круглый стол» о здо-

ровом образе жизни, недоработках в систе-
ме здравоохранения и перспективах разви-
тия. Работников кардиодиспансера интере-
совало, как главе республики удается со-
хранять бодрость духа и поддерживать себя 
в отличной форме. «Я всегда нахожу время 
для занятия спортом, часто катаюсь на ве-
лосипеде, - ответил Михаил Игнатьев. – Это 
помогает восстанавливать баланс сил в ор-

ганизме. Два дня в неделю министрам раз-
решено уходить с работы пораньше: втор-
ник и четверг у нас – дни здоровья». 
Один из главных вопросов, который вол-

нует и врачей, и представителей власти 
– нехватка квалифицированных кадров. Из 
всего потока интернов хирургами, к приме-
ру, становятся только 2-3 человека, осталь-
ные ребята уходят в коммерцию либо во-
все не работают по профессии. В основ-
ном молодежь пугает длительный срок об-
учения. По словам министра здравоохране-
ния и социального развития Чувашии Вене-
ры Муллиной, для того чтобы стать специ-
алистом хорошего уровня, уходит от 14 до 
16 лет. Михаил Игнатьев заметил, что сту-
дентам, начинающим врачам нужно боль-
ше говорить о привлекательности профес-
сии, рассказывать о современных методах 
лечения. «Через двадцать лет некому будет 
оперировать. Нам надо в корне менять госу-
дарственную кадровую политику, мотивиро-
вать труд врача», – подытожил Президент. 

По материалам 
пресс-службы администрации 

президента Чувашии

ÏÎÁÅÄÈÒÅËÈ 
ÐÅÑÏÓÁËÈÊÀÍÑÊÎÃÎ 

ÊÎÍÊÓÐÑÀ
&k3÷øåå 3÷!å›äå…,å 

ƒä!="%%.!=…å…,  
)3"=ø“*%L på“C3Kë,*,[
 Лучшее государственное 
учреждение здравоохранения:
ГУЗ «РЕСПУБЛИКАНСКИЙ 
ЭНДОКРИНОЛОГИЧЕСКИЙ 
ДИСПАНСЕР».
Лучшее городское учреждение 
здравоохранения:
МУЗ «ВТОРАЯ ГОРОДСКАЯ 
БОЛЬНИЦА» 
Г. ЧЕБОКСАРЫ.
Лучшая центральная районная больница:
МУЗ «ЯДРИНСКАЯ ЦЕНТРАЛЬНАЯ 
РАЙОННАЯ БОЛЬНИЦА».
Лучший сайт учреждения 
здравоохранения:
ГУЗ «ПРЕЗИДЕНТСКИЙ 
ПЕРИНАТАЛЬНЫЙ ЦЕНТР».
Лучшая организация работы в области 
пропаганды здорового образа жизни 
среди сотрудников учреждения 
здравоохранения:
МУЗ «ГОРОДСКАЯ 
СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ 
ПОЛИКЛИНИКА»
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Лучший врач терапевтического профиля:
КОРОЛЬКОВА ИННА ФЕДОРОВНА
(заведующая терапевтическим 
отделением МУЗ «Моргаушская ЦРБ»)
Лучший врач хирургического профиля:
ФОМИН ВЛАДИМИР НИКОЛАЕВИЧ 
(заведующий хирургическим отделением 
МУЗ «Козловская ЦРБ 
им. И.Е. Виноградова»)
Лучший врач – педиатр:
МИЛОВА ОКСАНА ИГОРЕВНА
(заведующий неврологическим 
отделением ГУЗ «Республиканская 
детская клиническая больница»)
Лучший врач общей практики 
(семейный врач):
ВАСИЛЬЕВА ОЛЬГА АНАТОЛЬЕВНА
(врач общей практики (семейный врач) 
МУЗ «Канашская городская больница»)
Лучший фельдшер скорой медицинской 
помощи:
БАТУРИНА МАРИНА НИКОЛАЕВНА
(фельдшер отделения скорой 
медицинской помощи МУЗ 
«Новочебоксарская городская больница»)
Лучшая медицинская сестра 
педиатрического участка:
ВАНИНА НАДЕЖДА ВЛАДИМИРОВНА 
(медицинская сестра участковая МУЗ 
«Новочебоксарская городская детская 
больница»)
Сестринские исследования:
ДЕМИДОВА СВЕТЛАНА ИВАНОВНА 
(старшая медицинская сестра 
регистратуры МУЗ «Центральная 
городская больница» г. Чебоксары)
Лучший врач скорой медицинской 
помощи:
БЕЛЯЕВА ЛЮДМИЛА ВАСИЛЬЕВНА
(врач скорой медицинской помощи 
МУЗ «Станция скорой медицинской 
помощи» г. Чебоксары)
Лучший врач – стоматолог:
ПЫРКИНА ОЛЬГА ВИТАЛЬЕВНА 
(врач-стоматолог ГУЗ «Республиканская 
стоматологическая поликлиника»)

o%Kåä,2åë,  
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Больница доброжелательного отношения 
к пациентам:
ГУЗ «РЕСПУБЛИКАНСКИЙ 
КЛИНИЧЕСКИЙ ГОСПИТАЛЬ 
ДЛЯ ВЕТЕРАНОВ ВОЙН»
МУЗ «ЦЕНТРАЛЬНАЯ ГОРОДСКАЯ 
БОЛЬНИЦА» Г. ЧЕБОКСАРЫ
 За преданность профессии:
ДИНАСТИЯ ВАСИЛЬЕВЫХ 
(МУЗ Козловская центральная районная 
больница им. И.Е. Виноградова)

Ìåäèöèíà è èíòåðíåò

10 èþíÿ íà çàñåäàíèè êîìèñ-
ñèè ïîä ïðåäñåäàòåëüñòâîì çà-
ìåñòèòåëÿ ìèíèñòðà çäðàâîîõðà-
íåíèÿ è ñîöèàëüíîãî ðàçâèòèÿ ×Ð 
Òàòüÿíû Áîãäàíîâîé áûëè ïîä-
âåäåíû èòîãè ðåñïóáëèêàíñêîãî 
êîíêóðñà «Ëó÷øåå ó÷ðåæäåíèå 
çäðàâîîõðàíåíèå» â íîìèíàöèè 
«Ëó÷øèé ñàéò ó÷ðåæäåíèÿ çäðà-
âîîõðàíåíèÿ».
Вниманию жюри были представлены мате-

риалы 24 из 92 учреждений, входящих в си-
стему Медпортала - одного государственно-
го унитарного предприятия, девяти государ-
ственных и четырнадцати муниципальных 
учреждений здравоохранения.
Критерии оценки медицинских сайтов до-

статочно строгие: учитывается не только ко-
личество, но и качество контента, разнообра-
зие разделов и рубрик, удобство использова-
ния информационного ресурса, а также ди-
зайн сайта, креативность модераторов сай-

тов.
После детального рассмотрения и обсуж-

дения представленного рейтинга сайтов 
больниц члены комиссии путем тайного голо-
сования определили победителя – Интернет-
страница Президентского перинатального 
центра.
Было также предложено объявить благо-

дарность следующим учреждениям здраво-
охранения:
Городской клинической больнице № 1 г. 

Чебоксары – за активность новостной ленты 
и анонсов;
Второй городской больнице г. Чебоксары - 

за информационную открытость;
Городской больнице скорой медицин-

ской помощи г. Чебоксары – за созда-
ние баннеров по специализации лечебно-
профилактического учреждения;
Новочебоксарской стоматологической по-

ликлинике – за активность в продвижении 
учреждения как центра новых технологий, 
научного подхода, мастер-классов;
Центральной городской больнице г. Чебок-

сары – за создание и информационное на-

полнение «виртуальной» школы здоровья;
Аликовской районной больнице - за актив-

ную работу по наполнению сайта среди цен-
тральных районных больниц;
Республиканской клинической больнице – 

за качественное наполнение контента в раз-
деле сайта «Структура ЛПУ»;
Республиканской психиатрической больни-

це – за художественное оформление сайта.
Отметим, что подобный конкурс будет 

вновь проведен в следующем году.

låäC%!2=ë œgä%!%"=  )3"=ø, B 
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Медицинский портал “Здоровая Чувашия” получил диплом в номинации “Информационная 

политика” III Национального конкурса “Информационное партнерство: Власть - Общество - 
СМИ”. Награду за вклад в развитие информационного пространства региона в сфере медици-
ны и здоровья граждан получила в Москве на форуме руководитель проекта, заместитель ди-
ректора Республиканского центра восстановительной медицины и реабилитации Минздрав-
соцразвития Чувашии Наталья Володина. Всего на конкурс поступило 510 заявок от более 
370 СМИ и представителей местного самоуправления из 70 регионов страны.
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opeghdemŠqjhi naundopeghdemŠqjhi naund
17 èþíÿ Ïðåçèäåíò 17 èþíÿ Ïðåçèäåíò 
×óâàøèè Ìèõàèë ×óâàøèè Ìèõàèë 
Èãíàòüåâ ïîñåòèë Èãíàòüåâ ïîñåòèë 
Ãîðîäñêóþ êëèíè÷åñêóþ Ãîðîäñêóþ êëèíè÷åñêóþ 
áîëüíèöó ¹1 è áîëüíèöó ¹1 è 
Ðåñïóáëèêàíñêèé Ðåñïóáëèêàíñêèé 
êàðäèîäèñïàíñåðêàðäèîäèñïàíñåð
â ×åáîêñàðàõ. â ×åáîêñàðàõ. 
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В преддверии Дня медицинского работника 
глава Чувашии Михаил Игнатьев попривет-
ствовал гостей и участников III Межрегио-
нальной научно-практической конференции 
«Современные аспекты эндопротезирования 
крупных суставов», которая состоялась 16-17 
июня в Федеральном центре травматологии, 
ортопедии и эндопротезирования. 
В своем выступлении Президент Чувашии, 

подчеркивая профессионализм и ответствен-
ность специалистов центра, отметил: «Раду-
ет, что здесь пациенты встают на ноги и счаст-
ливыми возвращаются в семьи». Глава респу-
блики обратил внимание участников конфе-
ренции на то, что реализация Программы мо-
дернизации  здравоохранения на 2011-2012 гг. 
поможет улучшить качество оказания государ-
ственных и муниципальных услуг, и поделил-
ся итогами социально-экономического разви-
тия республики. Подробно он охарактеризо-
вал условия, создаваемые в сельской мест-
ности для оказания первичной медицинской 
помощи: «Наша задача – не допускать разры-
ва между первичным звеном и высокотехно-
логичной медицинской помощью. И для этого 
мы должны будем создавать все необходимые 
условия». Президент поблагодарил врачей и 
медицинских сестер за непростую работу по 
сохранению и укреплению здоровья людей: 
«Нужно чувствовать значимость своей про-
фессии и высокую степень ответственности, 
прежде всего, перед пациентами. В преддве-
рии Дня медицинского работника поздравляю 
вас с праздником! Вы – люди, преданные про-
фессии, с широкой душой и добрым сердцем. 
Искреннее благодарен вам за работу». Затем 
Михаил Игнатьев вручил государственные на-
грады Чувашской Республики.

В работе этого знакового форума приняли 
участие деятели науки из Швеции и Велико-
британии, а также ведущие специалисты кли-
ник травматологии и ортопедии из 21 региона 
России. В их числе директор ФГУ «Российский 
научно-исследовательского институт травма-

тологии и ортопедии им. Р.Р. Вредена» Рашид 
Тихилов. Выступая перед собравшимися, он 
отметил, что Федеральный центр травмато-
логии, ортопедии и эндопротезирования в г. 
Чебоксары ни в чем не уступает европейским 
клиникам.

Главный врач, советник Президента Чуваш-
ской Республики Николай Николаев рассказал 
о деятельности  центра за 2,5 года и отметил, 
что за это время принято свыше 9 тысяч 
пациентов из 23 регионов страны. Благодаря 
работе центра в республике снизилась инва-
лидизация на 20 процентов. Только в этом 
году планируется провести 4500 операций. 
Ведущие специалисты организуют обуча-
ю щие курсы для врачей республиканских и 
муниципальных больниц, что также влияет 
на  качество оказания медицинской помощи.
Травматологи-ортопеды обсудили ак-

туальные вопросы эндопротезирования 
тазобедренного, коленного, локтевого и 
плечевого суставов, принципы ревизионного 
эндопротезирования крупных суставов, опыт 
коррекции варусной и вальгусной дефор-
мации при эндопротезировании коленного 
сустава, современную концепцию лечения 
осложнений после эндопротезирования и 
многое другое. 
Во второй день работы для участников 

конференции в оn-line режиме с видеотран-
сляцией в конференц-зал проведены мастер-
классы по ревизионному эндопротезированию 
коленного сустава (комментировал Х.Вэа, 
Великобритания), а также по эндопротезиро-
ванию тазобедренного сустава с использова-
нием бедренного компонента проксимальной 
фиксации и пары трения «керамика-керамика» 
(комментировал У.Кестерис, Швеция). Участ-
ники конференции обменялись мнениями, 
обсудили актуальные вопросы первичного и 
ревизионного эндопротезирования крупных 
суставов, разобрали клинические случаи. По-
сле подведения итогов состоялось закрытие 
конференции.

gm`jnb{i tnprl

Ïðåçèäåíò ×óâàøèè ïðèâåòñòâîâàë âåäóùèõ 
ñïåöèàëèñòîâ â îáëàñòè òðàâìàòîëîãèè è îðòîïåäèè

Торжественное мероприятие было организовано в большом зале столичной администра-
ции. Леонид Черкесов искренне поблагодарил медицинских работников за труд и верность вы-
бранной профессии. «Коллеги! – обратился он к присутствующим. – Мне вдвойне приятно по-
здравить вас  сегодня с этим важным праздником. Такое мероприятие проводится в Чебокса-
рах впервые, и, признаюсь, мне самому хотелось бы сидеть здесь, в числе врачей, в качестве 
приглашенного. И сейчас я выражаю вам огромную признательность, уважение и благодар-
ность, вам – врачам, медсестрам, санитаркам и всем работникам здравоохранения. Труд лю-
дей вашей профессии – это высокое служение на благо народа. Мы говорим вам спасибо за 
все старания, которые вы прилагаете для спасения человеческих жизней! Оставайтесь таки-
ми же внимательными, неравнодушными, добрыми сердцем и душой!» - поздравил медиков 
глава столицы. Вспоминая свою деятельность в области медицины, Леонид Черкесов сказал, 
что  «искренняя благодарность пациентов – это лучшее доказательство профессионализма, 
ценности  и пользы, которую медицинские работники должны приносить каждой минутой сво-
ей работы».
Леонид Черкесов и начальник управ-

ления здравоохранения администра-
ции г. Чебоксары Дмитрий Марков вру-
чили почетные грамоты, благодар-
ственные письма медицинским работ-
никам за многолетний добросовест-
ный труд, высокие достижения в от-
расли. Также были вручены благодар-
ности коллективам муниципальных 
учреждений здравоохранения города.
Ответное слово от медицинской об-

щественности произнесла главный 
врач муниципального учреждения 
здравоохранения «Первая Чебоксар-
ская городская больница им. П.Н. Оси-
пова» Светлана Тюрникова. Она по-
благодарила Леонида Черкесова за 
оказанный прием, отметив, что чело-
век, чье призвание служить людям, и 
сегодня на этой службе. От всех ме-
диков столицы главе города был вру-
чен символичный штурвал-барометр 
с пожеланиями для «большого кора-
бля» – города Чебоксары идти наме-
ченным курсом.

ongdp`bkemh“ nŠ l}p`
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16 èþíÿ ãëàâà ãîðîäà ×åáîêñàðû  Ëåîíèä ×åðêåñîâ 16 èþíÿ ãëàâà ãîðîäà ×åáîêñàðû  Ëåîíèä ×åðêåñîâ 
ïîçäðàâèë ñîòðóäíèêîâ ìóíèöèïàëüíûõ ó÷ðåæäåíèé ïîçäðàâèë ñîòðóäíèêîâ ìóíèöèïàëüíûõ ó÷ðåæäåíèé 
ñ ïðîôåññèîíàëüíûì ïðàçäíèêîì.ñ ïðîôåññèîíàëüíûì ïðàçäíèêîì.
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15 èþíÿ ðóêîâîäèòåëü Ìèíçäðàâñîöðàçâèòèÿ 15 èþíÿ ðóêîâîäèòåëü Ìèíçäðàâñîöðàçâèòèÿ 
×óâàøèè Âåíåðà Ìóëëèíà íà çàñåäàíèè ïðàâè-×óâàøèè Âåíåðà Ìóëëèíà íà çàñåäàíèè ïðàâè-
òåëüñòâà ðåñïóáëèêè ïðåäñòàâèëà  ãîñóäàðñòâåí-òåëüñòâà ðåñïóáëèêè ïðåäñòàâèëà  ãîñóäàðñòâåí-
íûé äîêëàä «Î ñîñòîÿíèè çäîðîâüÿ íàñåëåíèÿ íûé äîêëàä «Î ñîñòîÿíèè çäîðîâüÿ íàñåëåíèÿ 
×óâàøñêîé Ðåñïóáëèêè â 2010 ãîäó». ×óâàøñêîé Ðåñïóáëèêè â 2010 ãîäó». 

Â äîêëàäå îòðàæåíû ñîñòîÿíèå çäîðîâüÿ íà-Â äîêëàäå îòðàæåíû ñîñòîÿíèå çäîðîâüÿ íà-
ñåëåíèÿ, óñëîâèÿ è ôàêòîðû ôîðìèðîâàíèÿ çäî-ñåëåíèÿ, óñëîâèÿ è ôàêòîðû ôîðìèðîâàíèÿ çäî-
ðîâüÿ ðàçëè÷íûõ ãðóïï íàñåëåíèÿ; ñàíèòàðíî-ðîâüÿ ðàçëè÷íûõ ãðóïï íàñåëåíèÿ; ñàíèòàðíî-
ýïèäåìèîëîãè÷åñêàÿ ñèòóàöèÿ; êà÷åñòâî ìåäè-ýïèäåìèîëîãè÷åñêàÿ ñèòóàöèÿ; êà÷åñòâî ìåäè-
öèíñêîé ïîìîùè, îðãàíèçàöèîííûõ, ñîöèàëü-öèíñêîé ïîìîùè, îðãàíèçàöèîííûõ, ñîöèàëü-
íûõ è ýêîíîìè÷åñêèõ ìåðàõ ïî îõðàíå è óêðå-íûõ è ýêîíîìè÷åñêèõ ìåðàõ ïî îõðàíå è óêðå-
ïëåíèþ çäîðîâüÿ íàñåëåíèÿïëåíèþ çäîðîâüÿ íàñåëåíèÿ
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Âûñòóïëåíèÿ

Реализация последовательной политики повышения качества жизни населения 
Чувашской Республики позволила в 2010 году сохранить позитивные тенденции медико-
демографической ситуации.

 В 2010 году родилось 16174 ребенка, коэффициент рождаемости составил 12,9 
на 1 тыс. населения. По сравнению с 2009 годом, рождаемость увеличилась в 15 
муниципальных образованиях республики. Высокие показатели рождаемости (более 14,0 
на 1 тыс. населения) зарегистрированы в Шемуршинском, Аликовском, Батыревском, 
Комсомольском, Канашском, Ибресинском и Вурнарском районах. Низкие (менее 12,0‰) 
- в Порецком, Козловском, Алатырском районах, в городах Алатырь и Шумерля.

По итогам 2010 года общая смертность составила 14,5 на 1000 населения. В результате 
аномальных погодных условий июля-августа 2010 года количество умерших выросло на 
694 человека (на 5,8% по сравнению с 2009 г.). 

Существенно снизилась (на 6,7%), но, тем не менее, осталась на первом месте 
смертность от болезней системы кровообращения (43,1% всех умерших).

На втором месте осталась смертность от несчастных случаев, травм и отравлений 
(16,3% всех умерших). 

Смертность населения от новообразований занимает 11,3% в структуре умерших. 
При этом показатель в Чувашской Республике на 20% ниже, чем в среднем по РФ и на 
15% ниже, чем в ПФО.

В 2010 году общая заболеваемость снизилась на 1,6%, первичная заболеваемость – на 
5,9%, показатели остаются выше среднего по России и ПФО уровня.

 В структуре распространенности заболеваний среди населения Чувашской Республики 
ведущее место занимают хронические неинфекционные заболевания: патология 
органов дыхания (18,6%), болезни системы кровообращения (15,5%), мочеполовой 
системы (9,2%).
Одним их индикаторов, отражающих состояние здоровья населения и развитие 

здравоохранения, является эффективность работы службы охраны материнства 
и детства. Благодаря последовательным мероприятиям по совершенствованию 
организации медицинской помощи матерям и детям, проводимым на федеральном и 
региональном уровнях, регистрируется ежегодное снижение материнской, перинатальной 
и младенческой смертности. В 2010 году показатель младенческой смертности на 1 
тыс. родившихся живыми составил 5,4 против 6,7 в 2009 году (РФ – 7,5, ПФО – 6,8).  В 
рейтинге регионов ПФО Чувашская Республика занимает 1 место и входит в десятку 
регионов страны по самому низкому уровню младенческой смертности.
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В результате реализации мероприятий по иммунизации населения в целом по Чуваш-
ской Республике в 2010 году по сравнению с аналогичным периодом  2005 года отмечена 
положительная динамика по ряду показателей заболеваемости населения инфекционны-
ми заболеваниями: так, снизились показатели заболеваемости острым вирусным гепати-
том В в 8,7 раза, заболеваемости хроническим вирусным гепатитом В в 1,5 раза. С 1986 
года в республике не регистрируется заболеваемость полиомиелитом, с 1991 года – забо-
леваемость столбняком, с 2008 года не зарегистрированы случаи заболевания дифтерией 
и корью, сведена «на нет» заболеваемость краснухой (с 444,4 в 2005 г. до 0 в 2010 г.), пол-
ностью ликвидированы случаи синдрома врожденной краснухи.

В рамках начатой в 2009 году Программы по формированию у населения приоритетов 
здорового образа жизни в республике функционируют 6 Центров здоровья, из них в 2010 
году организовано 3 центра, в том числе 2 детских и дополнительный муниципальный Центр 
здоровья в г. Новочебоксарск.

В 2010 году Центры здоровья посетило 57365 жителей республики (в том числе 5421 ре-
бенок), из них повторно обратившихся - 6,8% от общего числа посетивших Центры.

Работа Центров здоровья, реализация республиканской целевой программы «Форми-

рование здорового образа жизни у населения Чувашской Республики в 2010–2012 годах» 
позволили продолжить внедрение современных профилактических технологий, обеспечить 
комплексный подход к здоровью человека, основанный на разработке индивидуальных ре-
комендаций по ведению здорового образа жизни, профилактике нерациональных моделей 
поведения, организовать динамическое наблюдение за гражданами, которые по результа-
там диспансеризации признаны практически здоровыми. 

В 2011 г. планируется внедрение в деятельность Центров здоровья скрининг-опросников, 
направленных на раннюю диагностику зависимого поведения, как обратившихся граждан, 
так и их родственников от употребления алкоголя, табака и наркотических веществ, что мо-
тивирует граждан на раннее обращение в наркологическую службу, позволит сформиро-
вать профилактические группы ранней превенции, вовлечь зависимых в реабилитацион-
ный процесс и снизить наркологическую заболеваемость. 

На дальнейшее решение актуальных для республики проблем в состоянии здоровья 
граждан, формирование основ для обеспечения роста численности населения и повыше-
ния качества жизни, закрепление результатов деятельности отрасли здравоохранения ре-
спублики, достигнутых в ходе реализации приоритетного национального проекта «Здоро-
вье», направлена Программа модернизации здравоохранения Чувашской Республики на 
2011-2012 годы.

В 2011-2012 годах в ходе программы модернизации здравоохранения в республике 
будет выстроена единая система оказания первичной медико-санитарной помощи, кото-
рая будет состоять из трех уровней, где на третьем уровне сосредоточены все поликлини-
ки и амбулаторно-поликлинические подразделения, на втором уровне - межмуниципаль-
ные центры, оказывающие квалифицированную специализированную амбулаторную ме-
дицинскую помощь по наиболее востребованным специализированным профилям в со-
ответствии с порядками оказания специализированной медицинской помощи, на первом 
- консультативно-диагностическая специализированная помощь, которая организована в 
республиканских клиниках.

На реализацию конституциональных прав граждан в рамках Программы государствен-
ных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи гражданам в 2010 году было на-
правлено около 7 млрд. руб. (6 млрд. 844 млн.).

Фактическое подушевое финансирование медицинского обеспечения каждого жителя 
республики увеличилось в сравнении с 2009 годом на 8,5%, и составило 5 тыс. 354,0 ру-
блей, что обеспечивает гражданам гарантии бесплатного получения медицинской помощи 
соответствующего качества.

Несмотря на имеющийся финансовый дефицит ПГГ, реализация комплекса мероприя-
тий, направленных на реструктуризацию и повышение эффективности функционирования 
системы, позволила обеспечить сбалансированность объемов оказания медицинской по-
мощи путем оптимизации объемов дорогостоящей стационарной помощи путем их заме-
щения менее затратными альтернативными видами.

В результате чего в структуре расходов по видам медицинской помощи в 2010 году в 
сравнении с 2009 годом увеличилась доля расходов на амбулаторно-поликлиническую по-
мощь с 32 до 34,5%, уменьшились затраты на дорогостоящий стационарный сектор – с 58,5 
до 56,6% и службу скорой медицинской помощи – с 5,3 до 4,9%.

Активная работа по диспансеризации беременных женщин позволила увеличить пока-
затель раннего охвата беременных до 84,3% (в 2009 году – 82,9%), а улучшение качества 
диспансерного наблюдения беременных женщин способствовало увеличению в 2010 году 
доли нормальных родов до 27,4% (25,8% - в 2006 году).

Совершенствование службы охраны материнства и детства определено одним из прио-
ритетов региональной программы модернизации здравоохранения на 2011-2012 годы, доля 
средств, предусмотренных на модернизацию медицинской помощи детям и службы родов-
споможения, составляет 27,9%.

В 2010 году диспансеризацию детей первого года жизни в полном объеме завершили 
96,8% от числа детей, поступивших под наблюдение. В 2010 году заболеваемость детей 
первого года жизни снизилась на 1,7%, повысился процент раннего выявления заболева-
ний: в 2010 году, по сравнению с 2006 годом в 2,1 раза больше диагностировано врожден-
ных аномалий (пороков развития), деформаций и хромосомных нарушений.

С возрастом четко прослеживается процесс «накопления» у детей хронической пато-
логии. Так, если в возрастной группе до 14 лет под диспансерным наблюдением находится 
35,0% от общей численности детей в возрасте до 14 лет, то среди подростков 15-17 лет ко-
личество состоящих на диспансерном учете достигает 57,7%.  Таким образом, к старшему 
школьному возрасту большинство детей имеют 2 и более заболеваний, а также 2-3 функ-
циональных расстройства.

Справочно. По данным отчетов учреждений здравоохранения только 17,3% 
школьников является абсолютно здоровыми (2009 год РФ – 21,4%), 16,3% (2009 
год РФ- 21,0%) - имеют хронические, в том числе инвалидизируюшие заболевания.

В рамках мероприятий Программы модернизации здравоохранения Чувашской Респу-
блики уже начато проведение диспансеризации 14-летних детей с целью раннего выявле-
ния болезней и функциональных расстройств, что позволит не только своевременно выле-
чить заболевания, улучшить репродуктивное здоровье, но и позволит обеспечить сниже-
ние демографических потерь для общества и государства.

Одной из задач, требующих решения на современном этапе развития системы здра-
воохранения, определено развитие реабилитационных услуг для сокращения социально-
экономических потерь в связи с временной нетрудоспособностью и инвалидизацией, мак-

симально полного восстановления утраченного здоровья.
Для обеспечения этапности и повышения эффективности лечебного процесса при оказа-

нии высокотехнологичных видов медицинской помощи в республике проведена реструктури-
зация служб и организована реабилитационная система на базе лечебно-профилактических 
и санаторно-курортных учреждений, в том числе с использованием стационарзамещающих 
технологий, для организации раннего восстановительного лечения и реабилитации пациен-
тов, перенесших острые сосудистые заболевания, травмы. Это позволяет восстанавливать 
нарушенные функции органов и систем, снижая тем самым ограничения жизнедеятельности.

В рамках Программы модернизации здравоохранения для повышения эффективности 
проводимых реабилитационных мероприятий больным с сердечно-сосудистой патологией 
отделение реабилитации Республиканского кардиологического диспансера будет оснаще-
но современным физиотерапевтическим оборудованием для больных, перенесших острый 
инфаркт миокарда и операции на сердце.

Получит дальнейшее развитие система долечивания и реабилитации больных, пере-
несших острое нарушение мозгового кровообращения, черепно-мозговые травмы, в рам-
ках которой запланированы подготовка врачей восстановительной медицины, формирова-
ние выездных мультидисциплинарных бригад в поликлиниках центральных районных и го-
родских больниц.

В республике реализуется целенаправленная стратегия борьбы с сердечно-сосудистой 
патологией с учетом ее медико-социальной значимости. В 2010 году базе МУЗ «Городская 
клиническая больница №1» г. Чебоксары организовано дополнительное первичное сосу-
дистое отделение для оказания медицинской помощи больным инсультом г. Чебоксары, в 
2011 году начало функционировать межрайонной кардиологическое отделение на базе МУ 
«ЦРБ Алатырского района».

Дальнейшее развитие получили рентгенэндоваскулярные методы обследования и ле-
чения. В результате внедрения эффективных технологий послеоперационная летальность 
снизилась с 29 в 2009 г. до 8,9% в 2010 г.

Введение новой логистики оказания медицинской помощи пострадавшим при дорожно-
транспортных происшествиях позволило в 2010 году снизить число погибших на месте ДТП 
на 15,4%, увеличить число выездов на место ДТП, выполненных бригадами скорой меди-
цинской помощи в 1,2 раза, число пострадавших с сочетанной травмой, доставленных в 
травмоцентры увеличилось на 39,0%.

С 2010 года Чувашия участвует в реализации Национальной онкологической програм-
мы «Комплекс мероприятий по совершенствованию организации онкологической помощи 
населению». Произведена реконструкция диагностического корпуса и радиологического от-
деления ГУЗ «Республиканский клинический онкологический диспансер» на общую сумму 
182,000 млн. рублей. 

В соответствии с Порядком оказания медицинской помощи онкологическим больным 
определена маршрутизация онкологических больных и лиц с подозрением на онкологиче-
ские заболевания; организована работа 6 межтерриториальных диагностических центров, 
а также 29 первичных онкологических кабинетов.

В целях раннего выявления лиц из групп высокого риска и онкологических заболеваний, 
своевременного оказания специализированного противоопухолевого лечения, в Чувашской 
Республике с 2010 года проводятся скрининг – исследования на выявление рака молочной 
железы, шейки матки, кожи, кишечника. 

За 2009-2010 учебные годы подготовлено 74 специалиста по профилю хирургия, онко-
логия, рентгенология и радиология, 17 врачей первичного звена по программе «Повыше-
ние онконастороженности в общей лечебной сети», в интернатуре по специальности «Он-
кология» обучено 30 врачей для первичных онкологических кабинетов, что позволит сни-
зить дефицит врачей онкологов. 

В результате проводимых мероприятий по итогам 2010 года в сравнении с 2009 годом 
возросла доля больных, выявленных на I-II стадиях заболевания с 42,9 до 43,4%, пятилетняя 
выживаемость онкологических больных после проведенного лечения – с 56,2% до 56,4%, чис-
ло онкологических больных, выявленных при профилактических осмотрах - с 0,9% до 6,5%.

Однако сохраняются и нерешенные проблемы: в 2010 году в Чувашии у 23,1% больных 
заболевание диагностировано в IV стадии опухолевого процесса (РФ – 22,3%, ПФО – 22,3%), 
доля больных, умерших в течение первого года после установления диагноза – 36,4% (РФ 
– 28,6%, ПФО – 29,8%).
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В ходе конференции главный врач Респу-
бликанской станции переливания крови, глав-
ный специалист по трансфузиологии Минз-
дравсоцразвития Чувашии, кандидат меди-
цинских наук Любовь Яковлева проинформи-
ровала участников о развитии в республики 
Службы крови.
В настоящее время среднее число доноров 

на одну тысячу населения в России составля-
ет 14 человек, в Чувашии – 19, в странах Ев-
ропы приходится 40, а в США – 60.
Служба крови Чувашии – это базис оказа-

ния экстренной и высокотехнологичной меди-
цинской помощи в различных областях клини-

ческой медицины (кардиохирургии, травма-
тологии, эндопротезировании, родовспомо-
жении). Ведущим учреждением службы кро-
ви является Республиканская станция пере-
ливания крови.
Государственная программа развития без-

возмездного донорства, включающая в себя 
активную агитацию и пропаганду массового 
донорства с использованием всех видов 
средств массовых коммуникаций, позволила 
увеличить запас компонентов крови в Чува-
шии в 2010 году по сравнению с 2007 годом 
в 3,2 раза. 
В 2010 году заготовка плазмы методом 

плазмафереза в Чувашии составляет в сред-
нем 38%, по России – 30%. На 1 штатную кой-
ку было заготовлено 1877 мл консервирован-
ной крови (по России – 1558 мл). 
Добровольная сдача крови поддерживается 

на государственном уровне – определены га-
рантии донору по охране его здоровья и пре-
доставлении мер социальной поддержки. До-
норы, сдавшие бесплатно кровь сорок и более 
раз, награждаются нагрудным знаком «Почет-
ный донор России», таковых в Чувашии – бо-
лее 4 тысяч человек. Всего в республике – бо-

лее 23,5 тысяч доноров.
Профессиональное сообщество врачей-

трансфузиологов также обсудило вопросы 
нормативного правового обеспечения дея-
тельности Службы крови, внедрения новых 
технологий в трансфузиологии, качества про-
водимых лабораторных исследований и др.

14 июня, во Всемирный день донора крови, 
мобильная станция переливания крови ра-
ботала на Площади республики. Активными 
участниками акции стали Председатель 
Кабинета Министров Олег Витальевич Мака-
ров, министр здравоохранения и социального 
развития Чувашской Республики Венера 
Петровна Муллина,  глава  города Чебоксары 
Черкесов Леонид Ильич, глава администрации 
г. Чебоксары Ладыков Алексей Олегович, ди-
ректор Федерального центра травматологии, 
ортопедии и эндопротезирования Николаев 
Николай Станиславович. Также мобильная 
станция переливания крови работала в МУЗ 
«Городская клиническая больница № 1», г. 
Канаш; д. Нискакасы Моргаушского района, 
Яльчикской ЦРБ; г. Новочебоксарске, д. Б. 
Буяново Шемуршинского района.  Всего со-
вершено 657 донаций.

В торжественной обстановке доброволь-
ных доноров поздравили заместитель мини-
стра здравоохранения и социального разви-
тия Чувашской республики Алексей Вячесла-
вович Федоров, главный врач Республикан-
ской станции переливания крови Любовь Ми-
хайловна Яковлева. Официальные лица вру-
чили донорам, сдавшим бесплатно кровь со-
рок и более раз или плазму шестьдесят и бо-
лее раз, нагрудный знак «Почетный донор 
России» и памятные подарки. 
За организацию и регулярность проведения 

Дней донора и за активную и плодотворную 
работу в области развития добровольного 
безвозмездного донорства крови и ее ком-
понентов, направленного на обеспечение 
безопасной, качественной и эффективной  
трансфузиологической помощи населению 
Чувашии, благодарности от  Общественного 
со вета по донорству и службы крови Чувашии 
удостоены коллективы ОАО «Химпром», ЗАО 
«Ренова Оргсинтез», ОАО «Чебоксарский 
хлебозавод №2», ОАО «АБС ЗЭиМ Автома-
тизация», ГОУ «Чебоксарский медицинский 
колледж», МУЗ «Яльчикская ЦРБ», МУЗ «Мор-
гаушская ЦРБ», МУЗ «Комсомольская ЦРБ».

СПАСИБО, ДОНОР!

Þáèëåé

10-11 июня в Республиканской клинической 
офтальмологической больнице состоялась на учно-
практическая конференция, посвященная юбилей-
ной дате. 
В приветственном слове министр здравоохране-

ния и социального развития Чувашской Республики 
Венера Муллина отметила, что при всей важности 
финансовой поддержки, ма териально-технической, 
научной базы успех Ре спубликанской клинической 
офтальмологи ческой больницы определяют спе-
циалисты: «Имен но ваши глубокие знания, высо-
кая квалификация определяют конечные резуль-
таты. Особенно тёплых слов признательности 
за служивают ветераны офтальмологической слу-
жбы. Вы стояли у истоков её становления, многое 
сделали для создания материально-технической и 
научно-методической базы оказания высокотехно-
логичной медицинской помощи жителям Чувашии». 
Почетными гостями праздничного мероприятия 

стали директор Фонда обязательного медицинского 
страхования Чувашской Республики Вячеслав Ра-
финов, главный врач Федерального центра травма-
тологии, ортопедии и эндопротезирования Николай 
Николаев и директор МНТК «Микрохирургия глаза» 
им. академика С.Н. Федорова Николай Паштаев. Го-
сти поздравили коллектив больницы с юбилеем и 
выразили искреннюю признательность за плодот-
ворное сотрудничество. 
На конференции впервые в Республиканской кли-

нической офтальмологической больнице были про-
ведены три операции в формате «живой хирур-
гии». Главный врач Республиканской клинической 
офтальмологической больницы Дмитрий Арсютов 
совместно с коллегами,  к.м.н. Санкт-Петербургского 
филиала МНТК «Микрохирургия глаза» Ярославом 
Байбородовым и д.м.н. профессором Казанского 
государственного медицинского университета Але-
ксандром Самойловым - провел операции пациен-
там с центральным фиброзом сетчатки и макуляр-
ным разрывом, представляющие собой сложную па-
тологию, ведущую к потере зрения. Участники кон-

ференции получили возможность не только наблю-
дать за напряженной работой хирургов в режиме 
on-line с помощью подачи видео-трансляции из опе-
рационной, но и задавать интересующие вопросы.
Я. Байбородов специализируется на витриорети-

нальной хирургии и считает, что офтальмология за 
последние годы шагнула далеко вперед благодаря 
появлению сверх тонких инструментов: «Несколько 
лет назад мы оперировали инструментами, толщи-
на которых была около 1 мм. Сейчас современным 
стандартом витриоретинальной хирургии являют-
ся инструменты толщиной 0,5 мм. В нашей клинике 
уже есть инструменты, которые имеют диаметр 0,2 
мм. Такие тонкие разрезы позволяют очень нежно и 
деликатно обращаться с глазом, уменьшают после-
операционные травмы и значительно сокращают 
время проведения операции. Раньше при патологии 
макулы почти всегда удаляли стекловидное тело, а 
это один из самых крупных элементов глаза. Сейчас 
при помощи тонких инструментов мы можем прони-
кать в стекловидное тело, практически не изменяя 
его структуру, и удалять только мембраны макулы».
Во второй части конференции с докладами по 

самым передовым методикам и опытом в хирур-
гическом лечении патологий глаз выступили спе-
циалисты Минздравсоцразвития Чувашии, Санкт-
Петербургского филиала МНТК «Микрохирургия 
глаза», Кировской клинической офтальмологиче-
ской больницы, Казанского государственного меди-
цинского университета и Дорожного центра «Микро-
хирургия глаза» ГЖД. 
Д.м.н., профессор Александр Чупров (Кировская 

клиническая офтальмологическая больница) пред-
ставил доклад о микроинвазивной хирургии патоло-
гии заднего отрезка глаза калибром 25 Ga и комби-
нацией калибров. В своем выступлении он отметил: 
«Чувашская Республика – офтальмологическая сто-
лица Приволжского федерального округа. Здесь на-
ходятся два очень известных офтальмологических 
центра, в доброй конкуренции которых офтальмоло-
гия республики развивается довольно интенсивно».

Â ðàìêàõ âòîðîé Âñåðîññèéñêîé èíôîðìàöèîííîé àêöèè «Ñïàñèáî, äîíîð» (13-19 èþíÿ), 
ïðèóðî÷åííîé ê Âñåìèðíîìó äíþ äîíîðà êðîâè (14 èþíÿ), â ×óâàøèè áûëà îðãàíèçîâàíà 
ðàáîòà ìîáèëüíîé ñòàíöèè ïåðåëèâàíèÿ êðîâè. Âñåãî â àêöèè ïðèíÿëè ó÷àñòèå 1164 æè-
òåëÿ ðåñïóáëèêè, èç íèõ äîíîðàìè ñòàëè 904 ÷åëîâåêà. Êðîìå òîãî, â ðàìêàõ Âñåìèðíîãî 
äíÿ äîíîðà ñîñòîÿëàñü ðåñïóáëèêàíñêàÿ êîíôåðåíöèÿ âðà÷åé-òðàíñôóçèîëîãîâ. 

Ïðîôåññîð Àëåêñàíäð ×ÓÏÐÎÂ: 
ÐÅÑÏÓÁËÈÊÀÍÑÊÎÉ ÊËÈÍÈ×ÅÑÊÎÉ ÎÔÒÀËÜÌÎËÎÃÈ×ÅÑÊÎÉ ÁÎËÜÍÈÖÅ – 30 ËÅÒ

Открытие клиники состоялось в 
1981 году. Больница рассчитана на 

200 коек, поликлиническое отделение 
рассчитано на 150 посещений в смену. 
Сегодня в 5 отделениях стационара, 
поликлинике, донно-лазерном от де ле, 
рентген- и физиокабинете, об ще кли-
ни ческой лаборатории и кабинете кон-
тактной коррекции зрения трудятся 29 
врачей и 75 медицинских сестер, более 
половины из которых име ют высшую 
квалификационную ка тегорию. 
В Республиканской клинической 

офтальмологической больнице вы-
полняются практически все опера-
ции на глазах, которые существуют 
в мире и делается это по стандар-
там современной офтальмологии. 
Более 90% операций по удалению 
катаракты проводится при помощи 
ультразвука, когда величина микро-
прокола в глазу не превышает 2-3 
мм. 4 ультразвуковых факоэмуль-
сификатора ежедневно готовы к 
работе, в неделю делается более 
70 операций по поводу катаракты, а 
за год их проводится около 4000. В 
больнице – единственный в респу-
блике офтальмотравма тологический 
центр, где помощь оказывается 
круглосуточно, отделение глазного 
травматизма, где пациент получа-
ет помощь как сразу после травмы, 
так и в отдаленном периоде. Ква-
лифицированные хирурги владеют 
методами пластической хирургии на 

глазу, зачастую восстанавливая 

очень серьезные дефекты после 
травм, внедрена микроинвазивная 
непроникающая хирургия глаукомы с 
величиной разреза не превышающей 
2 мм и многое-многое другое.
За последний год значительно рас-

ширен перечень диагностического 
оборудования – это современный уль-
тразвуковой сканер, пневмотонометр, 
тонограф – все это помогает в диагно-
стике таких распространенных забо-
леваний как катаракта, глаукома, па-
тология стекловидного тела, сетчатки, 
сосудистой оболочки глаза. В опера-
ционной появился новый микроскоп, 
мощный лазерный  коагулятор, микро-
хирургический комбайн последнего 
поколения, помогающий пациентам с 
тяжелыми заболеваниями переднего 
и заднего сегмента глаза, ранее счи-
тающимися неоперабельными - это 
отслойка, разрывы и фиброз сетчатки, 
кровоизлияния в стекловидное тело, 
изменения при диабете, осложненные 
формы катаракты. Эта высокотехно-
логичная помощь сегодня доступна 
всем жителям Чувашии.
В 2011  году в клинику поступят 

еще несколько новых микроскопов, 
оптический ко  ге рентный томограф, 
способный видеть проблемы на 
ультратонких срезах сетчатки и 
зрительного нерва, 2 современных 
лазера последнего поколения, обо-
рудование для реанимационного и 
детского отделения, медицинская 
мебель. 

Справка «Медицинского вестника» 

«Чувашия – офтальмологическая столица 
Приволжского федерального округа»
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Здоровые органы пищеварения – 
   ЗАЛОГ ДОЛГОЛЕТИЯ

Êîíòðîëü

Ïî ïðîãíîçàì ýêñïåðòîâ Âñå-
ìèðíîé îðãàíèçàöèè çäðàâî-
îõðàíåíèÿ, â XXI âåêå ðàñïðî-
ñòðàíåííîñòü ïàòîëîãèè îðãàíîâ 
ïèùåâàðåíèÿ çàéìåò âåäóùåå 
ìåñòî íàðàâíå ñ ñåðäå÷íî-
ñîñóäèñòûìè çàáîëåâàíèÿìè. 
Ýòî îáóñëîâëåíî, â ïåðâóþ î÷å-
ðåäü, îòñóòñòâèåì ó íàñåëåíèÿ 
ïðèâåðæåííîñòè ê ñîõðàíåíèþ 
ñâîåãî çäîðîâüÿ, ê ñâîåâðå-
ìåííîé ïðîôèëàêòèêå, â ñîñòàâ 
êîòîðîé âõîäèò ïîëíîöåííîå è 
ñáàëàíñèðîâàííîå ïèòàíèå. 
В Чувашии вопросам профилактики, диа-

гностики и лечения заболеваний органов пи-
щеварения уделяется повышенное внимание. 
Снижение роста кислотозависимой патологии 
желудка и двенадцатиперстной кишки связа-
но, в первую очередь, с активной пропагандой 
сбалансированного питания среди данной 
группы больных, проводимой в республике в 
течение последних 3-х лет, использованием 
современных схем эрадикационной терапии 
при язвенной болезни, ассоциированной с 
пилорическим хеликобактериозом, а также 
внедрением в работу ЛПУ Республики со-
временных методик электрометрического 
измерения кислотности внутри желудка (су-
точная внутрижелудочная рН-метрия), одно-
моментной и суточной электрогастрографии, 
видеоэндоскопической диагностики пищево-
да и желудка, определение уровня маркеров 
атрофических и предраковых изменений сли-
зистой желудка (пепсиноген I, пепсиноген II, 
гастрин – 17), что позволяет диагностировать 
заболевании на стадии предболезни и своев-
ременно применять современные методики 
консервативного лечения. 

    В 2010 г. специалисты Республиканско-
го гастроэнтерологического центра  приняли 
участие в многоцентровом исследовании 
«ВИА АПИА» - восстановление качества жиз-
ни больных с ГЭРБ, проводимом под эгидой 
НИИГ г. Москвы наряду с ведущими клиника-
ми Рязани, Твери, Казани и Саранска. Резуль-
таты легли в основу Стандартов диагностики 
и лечения кислотозависимых заболеваний 
(4-e Московское соглашение, принятые X 
съездом НОГР 5 марта 2010 г.).
В структуре распространенности органов 

пищеварения в 2008-2010 гг. отмечается еже-
годное снижение показателей основных за-
болеваний органов пищеварения: язвенной 
болезни желудка двенадцатиперстной кишки 
– в среднем на 3%, болезней желчного пузыря 
и желчевыводящих путей – на 5,6% и 2,2% со-
ответственно по годам
Вопросам современной диагностики, ле-

чения и профилактики заболеваний пище-
вода, желудка и поджелудочной железы 
была посвящена  межрегиональная научно-
практическая конференция «Кислотозависи-
мые заболевания – диагностические и лечеб-
ные подходы, диктуемые временем» которая 
состоялась 3 июня 2011 года на базе Респу-
бликанской клинической больницы. 
В конференции приняли участие гастроэн-

терологи, эндоскописты, терапевты и врачи 
общей (семейной) практики из Чувашии, Та-
тарстана, Ульяновской области и республики 
Марий Эл, всего более 190 человек. 
С приветственным словом к участникам 

конференции обратился заместитель мини-
стра здравоохранения и социального разви-
тия Чувашской Республики Алексей Федоров: 
«Такие конференции создают единое ин-
формационное пространство, позволяющее 
врачам-специалистам обмениваться самой 
последней информацией по наиболее акту-
альным вопросам». Алексей Вячеславович 
также отметил, что в рамках региональной 
программы модернизации здравоохранения 
на 2011-2012 годы для повышения качества 
медицинской помощи пациентам с заболе-
ваниями органов пищеварения предусмотре-
но овершенствование специализированной 
гастроэнтерологической помощи, поскольку 
острые и хронические заболевания органов 
пищеварения также являются значимыми 
причинами смертности и заболеваемости 
населения Чувашской Республики. Заплани-
ровано дальнейшее развитие республикан-
ского гастроэнтерологического центра на базе 
Республиканской клинической больницы и 
формирование сети амбулаторных гастроэн-
терологических кабинетов.
С докладами о современных методах диа-

гностики и лечения панкреатита, гастроэзофа-
геальной рефлюксной и язвенной болезней 
выступили врач-эндоскопист эндоскопическо-
го отделения Ярославской областной клини-

ческой онкологической больницы Роман Кува-
ев, заведующий кафедрой терапии Казанская 
государственная медицинская академия 
Федерального агентства по здравоохране-
нию и социальному развитию, д.м.н., профес-
сор Рафик Сайфутдинов, д.м.н., профессор 
Центрального научно-исследовательского 
института гастроэнтерологии Департамента 
здравоохранения г. Москва, д.м.н. Дмитрий 
Бордин. 
Д.м.н., профессор Центрального научно-

исследовательского института гастроэнте-
рологии Департамента здравоохранения г. 
Москва Антонина Машарова представила 
вниманию участников конференции доклад 
о современных принципах терапии язвенной 
болезни. Антонина Александровна отмети-
ла, что в целом и в России, и во всем мире 
наблюдается тенденция к снижению заболе-
ваемости язвенной болезнью. Однако число 
осложнений язвенной болезни не уменьша-
ется. С применением современных мощных 
антисекреторных препаратов люди очень 
быстро прекращают лечение: «Два, три дня 
пролечились, боль ушла, стало лучше, и они 
бросают лечение. Как следствие попадают 
с кровотечением или другим осложнением 
к хирургу. Это очень тревожно. Поэтому, не 
смотря на снижение заболеваемости язвен-
ной болезнью, мы должны продолжать про-
паганду своевременного и курсового лече-
ния». В первую очередь человек обращается 
к терапевту. Поэтому обучение и повышение 
настороженности терапевтов, считает доктор 
А. Машарова, тоже задача гастроэнтероло-
гов: «Проблема желудочно-кишечного тракта, 
особенно эрозивно-язвенные поражения за-
нимают третье место во всей структуре га-
строэнтерологической патологии. Терапевты 
должны об этом знать и вовремя направлять 
к специалисту. Редко какое заболевание мож-
но излечить полностью, а язвенная болезнь 
вполне излечима, если она впервые выявле-
на и ассоциирована конкретно с Helicobacter 
pylori.
Я, как главный гастроэнтеролог Минздрав-

соцразвития Чувашии, к.м.н., заведующая 
республиканским гастроэнтерологическим 
центром, выступила с докладом об оценке 
влияния особенностей питания и микроэле-
ментного статуса жителей Чувашии на тече-

ние кислотозависимых заболеваний органов 
пищеварения. В частности, я подчеркнула, 
что требуется повышать популяризацию здо-
рового питания у населения.
Здоровое (рациональное) питание — одна 

из главных составляющих здорового образа 
жизни, один из основных факторов продления 
периода активной жизнедеятельности орга-
низма. В настоящее время в Чувашии про-
исходит значительное изменение отношения 
людей, в первую очередь социально активных 
слоев населения, к собственному здоровью: 
исчезают старые представления о том, что 
здоровье ничего не стоит, затраты на него не 
дают никакой отдачи и им можно пренебречь. 
Становится все более понятным, что именно 
здоровье — самое ценное достояние челове-
ка, так как определяет его работоспособность 
в современном обществе и, соответственно, 
уровень жизни и благополучия. Результаты 
проведенного в г. Чебоксары социологиче-
ского опроса показали, что 28,7% жителей 
считают, что первым по значимости условием 
здоровья является правильное питание.
Необходимо отметить, что реализация кон-

цепции государственной политики в области 
здорового питания населения Чувашии при-
вела к снижению в 2010 году показателей рас-
пространенности и заболеваемости болезней 
пищеварительной системы среди населения 
Чувашии на 14,3% и 24,4% соответственно по 
сравнению с 2008 годом.

Л. В. ТАРАСОВА, 
главный гастроэнтеролог Мин-

здрав соцразвития ЧР, за  ве дую щая 
республиканским гастроэнтероло-
гическим центром Минздравсоц-

развития Чувашии.

Основными проблемами 
гра ждан пожилого возраста 
ча ще всего становятся не-
удовлетворительное состо-
яние здоровья, низкий уро-
вень качества оказываемых 
медицинских и социальных 
услуг, тяжелое материаль-
ное положение, равнодуш-
ное отношение окружающих.
Управление Рос здрав-

надзо ра по Чувашской Рес-
пу блике осуществляет ко  н т -
ро льно над зорную деятель-
ность, направлен ную на объ-
ективную и все стороннюю 
оценку ситуации в области 
здравоохранения и социаль-
ного развития. 
Реализуя свои полномо-

чия на всех этапах оказания 
медико-социальных услуг, 
Уп ра вление Росздравнадзо-
ра по Чувашской Республи-
ке осуществляет контроль и 
надзор за медицинским, ле-
карственным и социальным 
обеспечением пожилых лю-
дей.
С целью достижения 

ма кси мально возможно-
го уро вня физического, 
психи че  ского и социально-
го бла  гополучия граждан по-
жилого возраста организаци-
ями системы здравоохране-
ния и социального развития 
ока зывается медицинская 
помощь, уход и социально 

ориентированная персона-
льная помощь гражданам 
как на дому, так и в специа-
лизированных учреждениях. 
В рамках исполнения го-

сударственной функции по 
контролю и надзору за со-
блюдением государствен-
ных стандартов социально-
го обслуживания должност-
ными лицами Управления 
особое внимание уделяется 
условиям проживания и пи-
тания, соблюдению прав и 
законных интересов граждан 
пожилого возраста, инвали-
дов, гуманному отношению 
со стороны персонала в уч-
реждениях социального об-
служивания. По результатам 
проверок выявляются как по-
ложительные тенденции, так 
и существенные недостатки.
В настоящее время все 

учреждения системы соци-
а льного обслуживания, осу-
ществляющие медицинскую 
деятельность, имеют спе-
циальное разрешение (ли-
цензию) на осуществле-
ние медицинской деятель-
ности. При этом в процес-
се лицензирования учреж-
дениями бы  ли приведены в 
соответ ствие правоустанав-
ливающие документы на по-
мещения, оснащение меди-
цинских кабинетов необхо-
димым обо рудованием, обе-

спечено по вышение квали-
фикации ме дицинских ра-
ботников и др.
Вместе с тем отмечает-

ся низкая укомплектован-
ность квалифицированны-
ми кадрами врачей, специа-
листов по социальной рабо-
те. В нарушение требований 
национальных стандартов 
штатные нормативы не обе-
спечивают в полном объеме 
организацию работы по ока-
занию социальной помощи 
гражданам пожилого возрас-
та и инвалидам в соответ-
ствии с современными тре-
бованиями, что снижает ка-
чество обслуживания граж-
дан пожилого возраста.
По результатам кон тро  ль-

но-надзорных ме роприятий 
отмече но, что требования 
Государственного ста н дарта 
Чувашской Республики вне-
дрены в организацию дея-

тельности учреждений со-
циальной сферы не в пол-
ном объеме, принятых мер 
по формированию системы 
качества учреждений, недо-
статочно.
Помимо этого не обе спе-

че но соответст вие ма те-
ри аль но-техни че ской базы 
учреждений требованиями 
государственных стандартов 
со циального обслуживания и 
методических рекомендаций 
Минздравсоцразвития Рос-
сии. Так в ходе мероприятий 
по контролю отмечается не-
достаточная обеспеченность 
большинства про веренных 
учреждений автотранспор-
том. Кабинеты специалистов 
не оснащены в достаточ-
ном количестве средства-
ми коммунально-бытового 
обслуживания, телефонной 
связью, мебелью. Проверка-
ми выявлена необходимость 

проведения ремонтных ра-
бот и расширения пло щадей 
учреждений системы соци-
ального обслуживания. 
Как показали результа-

ты контрольно-на дзо рных 
мероприятий во многих ме-
дицинских организациях и 
учреждениях социальной за-
щиты остается нерешенным 
вопрос создания безбарьер-
ной среды проживания граж-
дан пожилого возраста и ин-
валидов: отсутствуют панду-
сы, поручни и др. 
Кроме того в центрах со-

циального обслуживания в 
нарушение требований но-
рмативно-правовых актов 
работа по оказанию содей-
ствия инвалидам в прове-
дении медико-социальной 
экспертизы, необходи-
мых реабилитационных 
меро приятий социально-
медицинского характера, 
предусмотренных в индиви-
дуальных програм мах реа-
билитации, ор га ни зована на 
недостаточном уровне и тре-
бует оптимизации.
При оценке качества пре-

доставляемых социально-
меди цинских услуг выявле-
но, что в нарушение требо-
ваний национальных стан-
дартов учреждениями соци-
альной защиты не обеспечи-
вается уход за гражданами 

пожилого возраста и инвали-
дами с учетом состояния их 
здоровья. 
Имеются нарушения в ра-

бо те по лекарственному обе-
спечению граждан, пожива-
ющих в социальных учреж-
дениях, в том числе связан-
ные с недостатками в обе-
спечении льготных катего-
рий граждан и нарушения-
ми условий хранения лекар-
ственных средств.
В сложившейся ситуации 

улучшение социального об-
служивания граждан пожи-
лого возраста и инвалидов, 
их социальной защиты, удо-
влетворения в полной мере 
их потребностей является 
одной из первостепенных за-
дач.
Проводимая целенап рав-

лен ная и системная дея-
тельность Управления Росз-
дравнадзора по Чувашской 
Республике по контролю и 
надзору за медицинским, ле-
карственным и социальным 
обеспечением пожилых лю-
дей способствует повыше-
нию объема и улучшению ка-
чества предоставляемой по-
мощи пожилым гражданам.

Информация Управления 
Росздравназора 

по Чувашской Республике. 

“ÍÅ ÒÎËÜÊÎ ÃÐÓÑÒÜ ÌÎÈ ÃÎÄÀ...”
Одной из задач демографической полити-
ки России является повышение рождае-
мости и увеличение продолжительности 
жизни. Стареющее общество диктует не-
обходимость конструктивного подхода 
к проблемам пожилых людей. Главная за-
дача государства – сделать процесс ста-
рения населения не фактором торможе-
ния, а фактором социального развития 
общества.
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От всего сердца благодарю Министерство здравоохранения ЧР за хорошо ор-
ганизованную работу в сфере оказания медицинской помощи населению, а имен-
но коллектив больницы скорой медицинской помощи, главного врача Республи-
канской больницы, сотрудников реанимационного отделения кардиологии и кар-
диологического отделения для инфарктных больных за оказанную высоко квали-
фицированную помощь, а так же за чуткое, внимательное и добросовестное от-
ношение к больным!

Желаю дальнейших творческих успехов в вашей работе. Счастья  и благопо-
лучия! Поздравляю с Днем медицинского работника!

А. А. Ипатьева, г. Чебоксары.

Моя жена состоит на учете в Республиканской психиатрической больнице. 
После консультации и лечения, назначенного врачом Калининой Еленой Валерьев-
ной и заместителем главного врача по поликлинике, состояние жены значитель-
но улучшилось. Елена Валерьевна - грамотный специалист и в своей работе де-
лает все, чтобы помочь больным.

Уважаемая Елена Валерьевна! Поздравляю Вас с Днем медицинского работни-
ка и желаю больших успехов в работе. Здоровья Вам, благополучия в жизни, тер-
пения и исполнения всех сокровенных желаний. 

Я. Л. Леонтьев, г. Чебоксары.

Выражаю сердечную благодарность заведующей III женским отделением Респу-
бликанской психиатрической больницы Филимоновой Анне Григорьевне, сестре хо-
зяйке Любовь Макаровне и всему медицинскому персоналу за чуткое и вниматель-
ное отношение к больным. От души поздравляю с Днем медицинского работника! 
Желаю крепкого здоровья, счастья на долгие годы. 

Отдельно хочу поблагодарить главного врача больницы Макарову Марину Ни-
колаевну за то, что под ее началом трудятся талантливые, молодые специали-
сты. Марине Николаевне особый почет за это!

Еще хочу поздравить Русову Александру Владимировну, Калинину Елену Вале-
рьевну, Корнилову Людмилу Александровну и лично своего «эпилептолога» Ники-
тину Елену Валерьевну с участковой медицинской сестрой Мариной Николаевной. 
Пусть для них будет всегда жизнь прекрасна. Спасибо им за добро и понимание!

Молодая, талантливая специалистка Марина Николаевна Макарова руково-
дит замечательными, прекрасными врачами. Огромное ей спасибо за справедли-
вость и требовательность в работе. Дай вам Бог здоровья!

Е. Алексеева, г. Чебоксары.

Я инвалид по зрению, проживаю в Кугесьском доме-интернате для инвалидов 
и престарелых. Много лет я не могла решить жизненно важную для меня пробле-
му: во всех документах моя фамилия была по мужу, а в справке ВТЭК – девичья. 
Из-за этого у меня возникали большие проблемы. Решить этот вопрос мне по-
могли врачи Прокопьева А.А., Земская А.Е. Также большую помощь оказали зам. 
директора по общим вопросам Пигилова М.З., специалист по соцработе Алексан-
дрова Н.И., водитель Гордеев А.А. Также большое сердечное спасибо работникам 
ВТЭК за понимание данной ситуации и разрешение моей проблемы. Поздравляю 
всех работников дома-интерната с Днем социального работника, а весь медицин-
ский персонал - с Днем медицинского работника!

Желаю всем здоровья, благополучия. 
Особую благодарность выражаю директору Бабаеву Юрию Алексеевичу за то, 

что под его руководством работает такой прекрасный коллектив. 
Г.В. Капитонова.

Уважаемая Венера Петровна! 
В День медицинского работника  нам очень хочется выразить благодарность 

врачам и медработникам МУЗ «Городская детская больница № 3». Благодаря их 
профессионализму и умелым рукам наш внук Матвей после падения с 6-го этажа 
снова бегает и улыбается. Слава Богу, что у нас есть такие врачи, как заведую-
щий реанимационным отделением Николай Михайлович Арсентьев, заведующий 
операционным блоком Владимир Сергеевич Канаков, заведующий травматологи-
ческим отделением Игорь Витальевич Ластухин. Особую признательность хо-
тим выразить нашим спасателям, дежурившим 11 июня – Евгению Николаевичу 
Ярыгину, Ирине Николаевне Лакомкиной, врачу, сделавшему ультразвуковую ди-
агностику и другим медработникам, имена которых мы не знаем. От всей души 
мы выражаем глубокую признательность за внимательное и доброе отношение 
к нашему маленькому мальчику бригады скорой помощи – врачу Андрею Борисови-
чу Маслову, фельдшеру Александру Геннадьевичу Сверчкову и водителю Алексею 
Сергеевичу Петрову. Низкий поклон главному врачу Андрею Георгиевичу Малову. 
Примите искреннюю благодарность за ваш благородный, почитаемый и ответ-
ственный труд, доброту, чуткость и сострадание, стремление поддержать и по-
мочь тем, кто в этом нуждается. Желаем каждому из вас крепкого здоровья, сча-
стья и долголетия, успехов в нелегком служении на благо жителей нашего города.

 Зинаида Николаевна Анчикова. 

Поздравляем с профессиональным праздником — Днем медицинского работ-
ника — заведующую первым терапевтическим отделением городской поликлини-
ки г. Новочебоксарска Маргариту Васильевну Вечканову! Это большой души чело-
век. Спасибо ей за чуткость, душевное отношение и квалифицированный прием.   

В.В. Котрини, В.И. Белева,
г. Новочебоксарск.

Благодарим Республиканский кожно-венерологический диспансер, в частно-
сти, стационар для детей, во главе с Сенниковой Татьяной Николаевной за ду-
шевное отношение и оказание квалифицированной медицинской помощи, а так же 
поздравляем врачей с профессиональным праздником - Днем медицинского работ-
ника. Спасибо Вам за Ваш труд! 

Татьяна Петровна Уткина. 

Хочу выразить огромную благодарность работникам хирургического отделе-
ния  больницы скорой медицинской помощи за их душевное отношение и оказание 
квалифицированной медицинской помощи, а именно врачам: Кольцову В.М., Нико-
лаеву А.В., Ильичеву А.Г., Воробьеву Г.И.; старшей медсестре Елене Геннадьев-
не; медсестрам: Илиной Е.И., Павловой М.И., Красновой С.М., Толстовой З.Н., Ми-
хайловой О.В.; сестре хозяйке Яковлевой Н.Н.; санитаркам: Андреевой Р.М., Гри-
горьевой Г.Н., Ивановой Т.В. 

Отдельное спасибо заведующему отделением Ванюкову Валерию Петрови-
чу за его грамотный и профессиональный подбор кадров. В честь Дня медицин-
ского работника хочется пожелать им всем здоровья, всех благ и такого же от-
ношения и к другим больным. Учитывая то, что я сама проработала в сфере ме-
дицины более 35 лет хочется, чтобы Минздравсоцразвития  отблагодарило вы-
шеназванных работников. 

Раиса Ивановна Воронова.
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Издана книга о медиках Чувашии 
в Великой Отечественной войне 
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ГУЗ «Республиканская клиниче-

ская больница» с глубоким прискор-
бием сообщает, что 10 июня 2011 
года на 58 году жизни скончался 
главный хирург Министерства здра-
воохранения и социального разви-
тия Чувашской Республики, канди-
дат медицинских наук, член Прав-
ления научного хирургического об-
щества республики, Заслуженный 
врач Чувашской Республики Дер-
бенев Александр Георгиевич.

Ушел из жизни Дербенев Алек-
сандр Георгиевич – видный ученый, 
врач, педагог, человек, которым по 
праву может гордиться  здравоох-
ранение Чувашии.

 Всю свою жизнь до последнего 
дня он посвятил людям и выбранно-
му по зову сердца делу – делу вра-
чевания и просвещения.

Дербенев Александр Георгие-
вич родился в 1953 г. в Чебоксарах. 
В 1979 г. окончил медицинский фа-
культет Чувашского государствен-
ного университета. Прошел путь 
от клинического ординатора Минзе-
линской ЦРБ Республики Татарстан 
до главного хирурга Минздравсоц-
развития Чувашии. Александр Геор-
гиевич внес весомый вклад в разви-
тие хирургической службы Чуваш-
ской Республики, проводил много-
плановую работу по подготовке хи-
рургических кадров, организации и 
обеспечению плановой и экстрен-
ной хирургической помощи населе-

нию республики.  Им впервые вы-
полнены ряд высокотехнологичных 
операций при портальной гипертен-
зии, заболеваниях поджелудочной 
железы и печени. Он является ав-
тором более 50 печатных работ и 
статей, редактором сборников на-
учных работ,  руководств для вра-
чей, изобретений, авторских свиде-
тельств и  патентов, рационализа-
торских предложений. 

 А.Г. Дербенева всегда отли-
чала активная жизненная пози-
ция. С 2000 года он являлся глав-
ным хирургом  министерства здра-
воохранения и социального раз-
вития Чувашской Республики,  
вел большую образовательную и 
организационно-методическую, 
практическую работу. Весь свой 
научный и организационный потен-
циал, все силы и опыт он отдавал 
делу интеграции медицинских сил 
хирургии Республики. 

 А. Г.Дербенев – опытный врач, 
высокопрофессиональный хирург, 
лучший представитель  школы 
клиницистов-хирургов. Его врачеб-
ное искусство вселяло надежду на 
выздоровление, возвращало к жиз-
ни многих пациентов, которых по-
стиг недуг. В 2003 году ему было 
присвоено Почетное звание «За-
служенный врач Чувашской Респу-
блики», в 2002г. награжден нагруд-
ным знаком «Отличник здравоох-
ранения». 

 До последнего мгновения жиз-
ни Александр Георгиевич был пре-
исполнен творческих планов, свя-
занных с новыми Программами 
развития хирургической службы  
республики, внедрял новые мето-
ды операций.

Мы потеряли замечательного 
коллегу, учителя, друга, единомыш-
ленника. Яркая творческая жизнь, 
прерванная в расцвете новых идей 
и творческих замыслов...

Светлая память о замечатель-
ном ЧЕЛОВЕКЕ, УЧЕНОМ, ПЕДА-
ГОГЕ, ВРАЧЕ навсегда сохранит-
ся в сердцах его пациентов, кол-
лег, учеников. 
Коллектив ГУЗ «Республикан-
ская клиническая больница».

«Медики Чувашии в Великой От-
ечественной войне 1941-1945 гг.» 
- так называется книга доктора ме-
дицинских наук, профессора Гри-
гория Алексеевича Алексеева, 

посвященная бывшим медикам-
фронтовикам и работникам эвако-
госпиталей Чувашии. Это уже вто-
рое, дополненное издание, выпу-
щенное тиражом 500 экземпляров. 
Первая ее часть посвящена 
истории организации военно-
санитарной службы на территории 
Чувашской Республики в годы Ве-
ликой Отечественной воны, вто-
рая часть о медиках-фронтовиках. 
Григорию Алексееву удалось со-
брать информацию о 1046 участ-
никах войны: 291 враче, 236 фель-
дшерах, 286 медицинских сестрах, 
164 санитарных инструкторах, 34 
фармацевтах и провизорах, 35 
санитарах-носильщиках. В одной 
книге собраны сотни разных судеб 
военных медиков. Они оказыва-
ли медицинскую помощь на поле 
боя, работали в прифронтовых 
медсанбатах и специализирован-

ных госпиталях, в эвакогоспита-
лях и военно-санитарных поездах, 
в санитарно-эпидемиологических 
отрядах. За годы войны Чувашия 
направила на военно-санитарную 
службу Красной Армии более 1000 
медиков, половину из которых со-
ставили женщины. 
Автор пишет, что медицинская 
служба страны в годы Великой 
Отечественной войны добилась 
высоких количественных и каче-
ственных показателей лечения ра-
неных и больных воинов Красной 
Армии. 
В книгу включен список медицин-
ских работников Чувашии, кото-
рые погибли и без вести пропали 
в годы Великой Отечественной во-
йны. Только в нашей республике 
в борьбе с фашизмом погибло 55, 
пропало без вести 17 медиков.
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