
ЮБИЛЕИ 
1 декабря исполнилось 
25 лет 
нейрохирургическому 
отделению 
объединенной 
м е д с а н ч а с т и — 
единственному 
не только на весь город, 
но и близлежащие 
р а й о н ы : Натайбакский, 
Агаповский , 
Верхнеуральский, 
Кизильский... 
О р а б о т е 
специализированного 
подразделения 
р а с с к а з ы в а е т его 
руководитель 
Леонид Давидович САК. 

— Основателями нейрохирур
гического отделения стали врач 
Станислав Николаевич Кудрин , 
нейрохируг, врач высшей катего
рии Николай Федорович Терешкин, 
невропатолог, заслуженный врач 
РФ Ираида Александровна Бров
кина, анестезиолог Валерий Кон
стантинович Посядо. С открытия 
здесь работают перевязочная се
стра Вера Ивановна Золотухина, 
процедурные сестры Нонна Пав
ловна Ляхова и Галина Александ
ровна Помилуйко, сестра-хозяйка 
Алла Алексеевна Синичкина... 

Сегодня это - современнейшее 
по уровню оснащенности и подго
товке врачей подразделение на 50 
коек, его обслуживает коллектив 
медработников в 30 человек. У нас 
четыре врача высшей категории, 
один специалист первой категории 
и один доктор имеет звание «Зас
луженный врач РФ». По всем ста
тьям мы «тянем» на уровень хоро
шей областной больницы. Квали
фикация хирургов позволяет обхо
диться без консультативной помо
щи областных специалистов, хотя 
у нас с ними прекрасные взаимо
отношения. Отделение в области 
на хорошем счету. 

Наше подразделение специали
зируется на оперативном лечении 
центральной и периферической 
нервной системы. Операции свя
заны с черепно-мозговыми трав
мами, заболеваниями головного и 

спинно го моз га . С г о р д о с т ь ю 
могу сказать: благодаря оснаще
нию современным оборудованием 
и применению новейших техноло
гий наши специалисты произво
дят эндоскопические операции 
на позвоночнике. В России, кро
ме нас, это не делает никто. Са
мых тяжелых больных выхажива
ем в нейрореанимационном отде
лении под руководством доктора 
Виталия Бориславовича Покровс
кого, без которого мы не могли бы 
существовать. 

Говорят: хирургия не профес
сия, а образ жизни. И это еже
часно п о д т в е р ж д а ю т наши со
трудники. Сложился боевой и тру
д о с п о с о б н ы й коллектив о п т и 
мального возрастного уровня , 
когда и опыт уже наработан, и сил 
достаточно. Нагрузки здесь вы
сокие, работа не из легких. Но 
если надо, приходим в выходные, 
задерживаемся после смены. Это 
при невысокой зарплате даже 
квалифицированнейших специа
листов. А что говорить о сестрич
ках или нянечках? Где найти эн
тузиастов, способных выполнять 
самую грязную работу почти да

ром? Но все трудятся самоотвер
женно, честно. Без любви к делу 
это было бы невозможно. 

Медицина переживает не луч
шие времена. Не ценят в стране 
тех, кто заботится о здоровье и 
спасает людям жизнь. Мне при
ходится ездить по России — есть 
с чем сравнивать. В подавляющем 
большинстве больницы в ужаса
ющем состоянии. Тем приятнее 
сознавать, что больница на Набе
режной на общем фоне выглядит 
достойно. Огромной благодарно
сти з а с л у ж и в а ю т металлурги : 
благодаря их поддержке и пони
манию вторая городская больни
ца в целом и нейрохирургическое 
отделение в частности оснащены 
современным оборудованием, ин
струментарием, лекарственными 
препаратами. Немалая заслуга в 
этом главврача М. В. Шеметовой, 
проводящей, считаю, разумную 
политику. Марина Викторовна об
ладает умением контактировать с 
руководством ММК, находить под
держку в горздравотделе, вне
дрять новое, повышать квалифика
цию персонала... К примеру, в на
чале нынешнего года я и врач 

Е. X. Зубаиров прошли обучение в 
Австрии... 

Леонид Давыдович Сак охотно 
говорит о коллективе, но не о себе 
лично. Но и того, что удалось уз
нать, уже немало для характерис
тики человека и руководителя. За
кончил Челябинский медицинский 
институт, в медсанчасти ММК с 
1976 года, более десяти лет заве
дует нейрохирургическим отделе
нием, врач высшей категории, кан
дидат медицинских наук. 

В кабинете нейрохирурга обра
щают на себя внимание странные, 
на первый взгляд, предметы: вме
сто шикарной мебели — спортив
ные тренажеры. Леонид Давыдо
вич объяснил: «Железки» хорошо 

снимают напряжение. Несколько 
минут занятий.— и ты вновь в фор
ме». На стене — сертификаты, 
подтверждающие обучение со
трудников отделения в междуна
родных и российских медицинс
ких центрах повышения квалифи_ 
кации. Рядом — фотографии сы
новей, для которых отец, судя по 
всему, высокий авторитет. Стар
ший — студент IV курса Челябин
ского медицинского института, 
младший пока мечтает об этом. 

Н. Б А Р И Н О В А . 
На с н и м к а х В. МАКАРЕНКО: 

коллектив смены отделения; за
ведующий отделением Л. Сак; 
в операционной. 

— ОБСТАНОВКА ТРЕВОЖНАЯ. 
ПРЕЖДЕ ВСЕГО - ПО СОЦИАЛЬНЫМ ИНФЕКЦИЯМ... 

Впрочем, эпидемиологи 
утверждают, что стабильной 
она не бывает никогда — на смену 
старым инфекциям приходят 
новые, возвращаются давно 
забытые. Чем сегодня вызвано 
нездоровье города, что делается 
для профилактики заболеваний 
и как каждый из нас может помочь 
себе сам — об этом беседа 
с заведующим 
эпидемиологическим отделом 
городского центра 
санэпиднадзора 
Д.А.ЗАЛОЖКОВЫМ. 

— Дмитрий А л е к с а н д р о в и ч , какова се
г о д н я обстановка в М а г н и т о г о р с к е с т о ч 
ки зрения э п и д е м и о л о г о в ? 

— Мы расцениваем эпидемиологическую 
обстановку в городе как тревожную по целому 
ряду инфекций. Прежде всего — по соци
альным, к которым относят вирусные гепатиты 
В и С, туберкулез, венерические заболевания 
и ВИЧ-инфекцию. 

Челябинская область занимает десятое ме
сто в России по количеству ВИЧ-инфицирован
ных — их у нас насчитывается более 160. Наш 
город печально лидирует в области: по данным 
на 1 декабря зарегистрировано 111 человек, 
положительно реагирующих на ВИЧ, из них 87 
— городские жители, остальные — граждане, 
пребывающие в следственном изоляторе. 

— Чем о б ъ я с н и т ь такое стремительное 
распространение ВИЧ-инфекции в нашем 
г о р о д е ? И каков контингент заболевших? 

— Практически все заразились при внутри
венном введении наркотика, только двое — 
половым путем, а у одного путь передачи не 
установлен. Почти 70 процентов — молодежь 
от 17 до 29 лет. 

В Челябинске выявлено восемь инфициро
ванных, из них только двое — наркоманы, хотя 
город большой, наркоманов достаточно. Беда 
в том, что у нас, как, например, в Калининграде 
и на Украине, в среду наркоманов попал вирус 
иммунодефицита —отсюда и массовость зара
жения. Кроме того, «наши» наркоманы исполь
зуют самый дешевый и грязный наркотик — 
«ханку», потребляют его группами, меняют 
группы. Так по цепочке идет распространение 
инфекции. Правда, по данным наркодиспансе
ра, около половины местных наркоманов уже 
переходят на героин. 

Сегодня нас беспокоит, что пока остался 

непроверенным целый пласт населения — 
люди, употребляющие наркотики нерегуляр
но, то есть не состоящие на учете. И мы про
сим их для своей же безопасности пройти об
следование в Центре СПИДа на базе горболь-
ницы N* 1, где при необходимости будет ока
зана консультация квалифицированных специ
алистов. 

— Правда л и , что в э т о м г о д у наблюда
ется снижение заболеваемости сифилисом 
и вирусным гепатитом? 

— По сравнению с прошлым годом мы имеем 
в полтора раза меньше заболевших сифилисом. 
И все же цифра впечатляет: за 11 месяцев вы
явлено 1353 больных — это самый высокий 
показатель по области, один из высоких по 
Уральскому региону. Болеют в основном люди 
молодого возраста, ведущие беспорядочную 
половую жизнь, немало частных предпринима
телей. 

Несколько снизилась, но еще очень высока 
заболеваемость вирусным гепатитом В и С — 
зарегистрировано 325 случаев. Более трети 
заболевших гепатитом В и половина больных 
гепатитом С —наркоманы. 

— М о г у т л и п р и в и в к и решить проблему 
вирусного гепатита? 

— После августовского обвала резко под
скочила цена на прививки против гепатита В — 
со 190 до 400 с лишним рублей. Такие деньги 
людям находить сложно. Но в текущем году 
введен в действие закон РФ «Об иммунопро
филактике инфекционных болезней», где ука
зано, что прививка против гепатита В являет
ся обязательной. Правда, средства для прове
дения иммунизации должны выделяться толь
ко с 1999 года. Если мы будем централизован
но получать вакцину, то сможем влиять на уро
вень заболеваемости гепатитом В. 

— С 1991 г о д а в России растет заболе
ваемость туберкулезом. В СМИ п р и в о д я т 
ся страшные ц и ф р ы : заболеваемость по 
нашей стране д о с т и г л а в среднем 90 слу
чаев на сто т ы с я ч населения... А как в Маг
нитогорске? 

— Наш .город — не исключение. С начала 
года выявлено 195 больных, из них 177 — с 
легочным туберкулезом. Треть больных явля
ется бацилловыделителями и представляет 
опасность для окружающих. Причем болеют 
не только бомжи и заключенные. Заболевае
мость выросла за счет пенсионеров, инвали
дов и работников промпредприятий. 

— А как в нынешних условиях населе
ние может уберечься от заражения тубер
кулезом? 

— Это воздушно-капельная инфекция, и 
заразиться, вроде бы, очень просто. Но надо 
учитывать, что всем новорожденным делает
ся противотуберкулезная прививка, поэтому 
в дальнейшем при нормальном питании и здо
ровом образе жизни взрослый организм ос
тается устойчивым к этой инфекции. Если 
иммунитет подтачивается горячительными 
напитками, резкой переутомляемостью, час
тыми переохлаждениями, нервными стресса
ми, тогда риск повышается. Поэтому в ны
нешней ситуации самое главное — своевре
менно поставить диагноз и как можно рань
ше начать лечение. Тем более, что сейчас во 
всем мире и в Магнитогорске появилось мно
го устойчивых к антибактериальным сред
ствам форм туберкулеза. 

К сожалению, у нас несерьезно относят
ся к прохождению профосмотров, флюорог
рафическому обследованию — даже среди 
заболевших работников промпредприятий в 
ряде случаев недуг можно было выявить го
раздо раньше. 

Хочу обратиться и к той категории населе
ния, которая сейчас предоставлена самой 
себе —к пенсионерам и неработающим: обя
зательно раз в год проходите флюорографи
ческое обследование. И вообще, каждый че
ловек должен понять, что забота о здоровье 
—его личная обязанность. Государство лишь 
может как-то повлиять на определенные си
туации в помощь ему. 

— В последнее время с п е ц и а л и с т ы 
ЦСЭН ведут среди населения усиленную 
пропаганду мер п р о т и в з а р а ж е н и я ВИЧ-
инфекцией. Насколько с п о с о б н ы с е г о д 
ня л е к ц и и в л и я т ь на сознание л ю д е й ? 

— Мы делаем все, что в наших силах, но 
достучаться до каждого человека, наверное, 
невозможно. Ситуация по России остается 
сложной еще и потому, что болезнь «моло
деет». Не хочу никого пугать, но представь
те себе, до чего доходит наше общество: в 
начале года в Москве обнаружена инфициро
ванная девочка, шестилетняя наркоманка, 
которая сама вводила себе наркотики. 

У нас в городе ВИЧ-инфекция зарегистри
рована у четырех беременных. Появился на 
свет ребенок, который положительно реаги
рует на ВИЧ. Диагноз матери поставили слиш
ком поздно, и прервать беременность было 
невозможно. Но диагноз этому малышу уста
новят только по истечении 18 месяцев после 
рождения: бывает, что за этот период ре
зультат анализа переходит в «отрицатель
ный» — значит, поначалу, после родов, у ре

бенка просто фиксировалась реакция материн
ских антител. В целом по области — трое де
тей, родившихся от матерей-носителей ВИЧ, 
причем одному —двухлетнему ребенку — д и 
агноз уже выставлен. И в нашем городе есть 
12-летний наркоман с диагнозом ВИЧ-инфек
ция. 

— Но в е д ь есть еще и « м е д и ц и н с к и й » 
п у т ь з а р а ж е н и я , е с т ь риСк в тех ж е па
рикмахерских салонах.. . 

— Такой путь в принципе не исключен, но 
меры против СПИДа, проведенные управле
нием здравоохранения, центром санэпиднад
зора, городским координационным советом, 
позволяют говорить, что такой риск практи
чески сведен к нулю. Все городские лечеб
ные учреждения худо-бедно, но обеспечены 
стерилизующим и дезинфицирующим обору
дованием, стерильными материалами, сред
ствами защиты. Все частные стоматологичес
кие фирмы, маникюрные и педикюрные сало
ны, парикмахерские и даже татуировочные — 
под контролем. Вся кровь, проходящая через 
станцию или отделение переливания, тести
руется современными качественными тест-
системами на ВИЧ. Программа по профилакти
ке ВИЧ-инфекции работает. Единственное — 
периодически возникают проблемы с ее фи
нансированием... И все же совсем недавно 
областные специалисты дали высокую оценку 
проводимой в городе профилактике СПИДа, а 
лаборатория диагностики ВИЧ-инфекции на 
станции переливания крови по оснащению 
названа лучшей в Уральском регионе. 

— С у щ е с т в у ю т л и д р у г и е программы 
по профилактике и н ф е к ц и о н н ы х заболе
ваний? 

— Есть программа по профилактике вирус
ного гепатита В, утвержденная главой горо
да. Подготовлена на утверждение в городс
ком Собрании перспективная программа по 
борьбе с туберкулезом, рассчитанная до 2002 
года. 

Сейчас центр СЭН и управление здравоох
ранения разрабатывают обширную програм
му по предупреждению завоза в Магнитогорск 
и распространения на его территории холе
ры, по профилактике особо опасных инфек
ций: сибирской язвы, бруцеллеза, бешенства, 
сыпного тифа. В ее выполнении будут задей
ствованы многие подразделения — о т лечеб
ных учреждений до парикмахерских, бань, ве
теринарной службы. 

Б е с е д о в а л а 
М. АЛЕКСАНДРОВА. 
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