
В рамках проведения Все-
мирного дня здоровья, с 
целью широкого информи-
рования населения о необ-
ходимости регулярного про-
хождения диспансеризации 
и правилах здоровьесбере-
гающего поведения врач-
методист Республиканского 
центра общественного здо-
ровья и медицинской про-
филактики Лариса Лебедева 
приняла участие в интервью 
на «Радио России» с прямой 
трансляцией на телеканал 
«Россия 24».

Лариса Лебедева ответила 
на различные вопросы кор-
респондентов. От эксперта 
радиослушатели узнали о 
важности диспансеризации 
и профилактических меди-

Ведущий психолог Ре-
спубликанского центра 
общественного здоровья 
и медицинской профи-
лактики Данилина Дарья 
провела лекцию с пре-
зентацией и наглядными 
материалами для уча-
щихся старших классов 
Изыхской средней шко-
лы на тему: «Электрон-
ные сигареты и курение». 
Специалист рассказала 
о влиянии на здоровье 
курения как обычных си-

гарет, так и электронных, 
а также о возможных по-
следствиях этой опасной 
зависимости.

После лекции психо-
лог ответила на вопро-
сы подростков о форми-
ровании зависимости и 
трудностях избавления 
от нее. 

Ребятам были проде-
монстрированы нагляд-
ные пособия, включая 
«ротовую полость ку-
рильщика».
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НАШИ БУДНИ:НАШИ БУДНИ: НИКОГДА НЕ ПРОБУЙТЕ НАРКОТИК!НИКОГДА НЕ ПРОБУЙТЕ НАРКОТИК!

ОБ ОПАСНОСТИ 
ЭЛЕКТРОННЫХ СИГАРЕТ

ДЛЯ ПОДРОСТКОВ

РАЦИОНАЛЬНОЕ 
ПИТАНИЕ ДЛЯ УЧЕНИКОВ 

НАЧАЛЬНОГО ЗВЕНА 
«СОЛНЕЧНОЙ СРЕДНЕЙ 

ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ 
ШКОЛЫ»

ЗАБОТА О СВОЕМ ЗДОРОВЬЕ –
РЕГУЛЯРНАЯ ДИСПАНСЕРИЗАЦИЯ

В настоящее время одной из самых актуаль-
ных проблем является проблема злоупотребле-
ния психоактивными веществами (ПАВ) подрост-
ками и молодёжью. Среди основных тенденций, 
характеризующих наркологическую ситуацию в 
России, наибольшую тревогу вызывает неуклон-

ное омоложение потребителей психоактивных 
веществ. В связи с этим ведущий психолог ГКУЗ 
РХ «Республиканский центр общественного здо-
ровья и медицинской профилактики» Екатерина 
Палкина провела профилактическое мероприя-
тие для учащихся 9-х классов МБОУ «СОШ № 2». 

Цель данного мероприятия - повышение уров-
ня осведомленности обучающихся в вопросах 
механизма действия наркотиков. Ребята узнали 
о том, в чем заключается коварство наркотиков: 
как вырабатывается физическая и психическая 
зависимость. Обучающиеся были проинформи-
рованы о последствиях употребления наркоти-
ков, о возможности потерять в результате нарко-
тизации здоровье, молодость, друзей, хорошее 
самочувствие, умение думать, а в конце концов 
потерять и самое ценное - жизнь. Психолог резю-
мировал: единственный способ не стать нарко-
маном - вообще никогда не пробовать наркотик.

Врач по медицинской профилактике в 
рамках Недели подсчета калорий про-
вела интерактивное занятие на тему: 
«Рациональное питание школьника».

Участники мероприятия узнали, что 
такое пирамида питания, сбаланси-
рованное и рациональное питание, в 
каких продуктах наибольшее содержа-
ние витаминов и микроэлементов, так 
необходимых растущему организму. 
Особый акцент на наглядном примере 
был сделан на вредном воздействии 
фастфуда на детский организм.

Никогда не пробуйте наркотик!  с. 1Никогда не пробуйте наркотик!  с. 1

О здоровом образе жизни в рамках проекта О здоровом образе жизни в рамках проекта 
«Дошкольник»  с. 1 «Дошкольник»  с. 1 
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Рациональное питание для учеников начального Рациональное питание для учеников начального 
звена «Солнечной средней общеобразовательной звена «Солнечной средней общеобразовательной 
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Об опасности электронных сигаретОб опасности электронных сигарет
для подростков  с. 1для подростков  с. 1

Всемирный день борьбы с астмой  с. 2Всемирный день борьбы с астмой  с. 2
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Всемирный день борьбы с меланомой  с. 2Всемирный день борьбы с меланомой  с. 2
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Всемирный день щитовидной железы  с. 2Всемирный день щитовидной железы  с. 2
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Международный день семьи с. 3Международный день семьи с. 3
Как поддержать стабильность и благополучие в семьеКак поддержать стабильность и благополучие в семье

НаркоманияНаркомания
Причины приобщения ребенка к наркотикамПричины приобщения ребенка к наркотикам  с. 3  с. 3

Всемирный день борьбы с гипертонией  с. 3Всемирный день борьбы с гипертонией  с. 3
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Приглашаем на диспансеризацию  с. 3Приглашаем на диспансеризацию  с. 3
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Инфекции, передающиеся половым путем  с. 4Инфекции, передающиеся половым путем  с. 4
В чем опасностьВ чем опасность

Всемирный день памяти умерших от ВИЧ и СПИДа   с. 4 Всемирный день памяти умерших от ВИЧ и СПИДа   с. 4 
Вакцины для профилактики ВИЧ-инфекции не существуетВакцины для профилактики ВИЧ-инфекции не существует

Всемирный день без табачного дыма  с. 4Всемирный день без табачного дыма  с. 4
Последствия воздействия табака на здоровьеПоследствия воздействия табака на здоровье

«Эликсир счастья» по выходным  с. 4«Эликсир счастья» по выходным  с. 4
Насколько это опасно для здоровьяНасколько это опасно для здоровья

СЕГОДНЯ В НОМЕРЕ:

цинских осмотров, получили 
информацию об изменениях 
в порядке диспансеризации, 
о способах записи на диспан-
серизацию и рекомендации 
по здоровому образу жизни.

Завершая радиоинтервью 
Лариса Лебедева ещё раз 
подчеркнула, что на сегод-
няшний день очень важно 
сознательное отношение 
каждого к своему здоровью. 
Даже если у человека нет 
жалоб, проходить диспансе-
ризацию регулярно необхо-
димо. Именно профилактиче-
ская направленность сможет 
обеспечить успехи системы 
здравоохранения в борьбе с 
болезнями и высокой смер-
тностью населения.

О ЗДОРОВОМ ОБРАЗЕ ЖИЗНИ В РАМКАХ 
ПРОЕКТА «ДОШКОЛЬНИК»

В МБОУ Детский сад «Берёз-
ка» врач-методист Республи-
канского центра общественного 
здоровья и медицинской профи-
лактики Тамара Крылысова про-
водила мероприятия в рамках 
проекта «Дошкольник» по фор-
мированию у детей дошкольного 
возраста (5-7 лет) навыков веде-
ния здорового образа жизни. Ме-
роприятия проводились по раз-
личным тематикам: основные 
аспекты здоровья; гигиена, в том 
числе гигиена полости рта; пра-

вильное питание; профилактика 
нарушения зрения; физическая 
активность (правильная осанка 
– это важно); режим дня; профи-
лактика опасных ситуаций.

Занятия проводились в игро-
вом формате с использованием 
познавательного материала, 
соответственно возрастным 
особенностям детей в сочета-
нии с практическими заданиями 
(оздоровительными минутками, 
упражнениями для осанки и др.), 
необходимыми для развития на-

выков ребенка, которые закре-
пляются в повседневной жизни.



2 www.zdorovye.khakassia.ru Выпуск № 5

Факторы, влияющие на развитие заболевания

Признаки заболевания

На что обратить внимание3 МАЯ – ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ БОРЬБЫ С АСТМОЙ
25 МАЯ – ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ 

ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕЗЫ

8 МАЯ – ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ БОРЬБЫ 
С МЕЛАНОМОЙ

Бронхиальная астма (БА) – за-
болевание, характеризующееся 
хроническим воспалением дыха-
тельных путей, наличием респи-
раторных симптомов (свистящие 
хрипы, одышка, заложенность в 
груди и кашель, которые варьиру-
ют по времени и интенсивности).

К факторам, влияющим на раз-
витие бронхиальной астмы отно-
сят: генетическую предрасполо-
женность, пол (в детском возрасте 
чаще развивается у мальчиков, в 
подростковом и взрослом – у жен-
щин), ожирение, табачный дым, 
инфекционных агентов (преиму-
щественно вирусные), клещей до-
машней пыли, аллергены домаш-
них животных, тараканов, пыльцу 

растений, профессиональный 
фактор. Респираторные вирус-
ные инфекции, в частности, грипп 
может приводить к острым тяже-
лым обострениям бронхиальной 
астмы. Кроме этого, пациенты с 
БА, особенно дети и пожилые, 
имеют высокий риск пневмокок-
ковых заболеваний. Поэтому ре-
комендуется регулярно получать 
противогриппозную вакцинацию и 
вакцинацию против пневмококко-
вой инфекции.  

Медикаментозное лечение 
больных с подтвержденной брон-
хиальной астмой является вы-
сокоэффективным методом кон-
троля симптомов и улучшения 
качества жизни. Однако необхо-
димо при любой возможности при-
нимать профилактические меры. 

Против клещей домашней пыли 
- использование противоаллер-
генных чехлов непроницаемых 
для пылевых клещей, на подуш-
ки, одеяла и матрасы, стирка по-
стельных принадлежностей при 
высокой температуре (55– 60°С), 

замена ковровых покрытий на-
стилкой полов, уменьшение коли-
чества предметов, способных со-
бирать пыль, устранение мягких 
игрушек или их замораживание/
стирка при высокой температуре. 

Против аллергенов домашних 
животных: удаление кошки/собаки 
из дома с последующей неодно-
кратной генеральной уборкой по-
мещения, использование очисти-
телей воздуха с HEPA-фильтром. 

Ранняя диагностика и своевре-
менное лечение аллергического 
ринита, являющегося важнейшим 
фактором риска возникновения 
астмы, в том числе методом ал-
лерген-специфической иммуно-
терапии, является эффективным 
методом профилактики атопиче-
ской бронхиальной астмы.

25 мая Всемирный день 
щитовидной железы, кото-
рый отмечается ежегодно.

Заболевания щито-
видной железы встреча-
ются часто! Различными 
заболеваниями щитовид-
ной железы страдает не 
менее 1/3 населения Зем-
ного шара. 

На сегодняшний день 
подавляющее большин-
ство заболеваний щи-
товидной железы изле-
чимо, а в части случаев 
- предотвратимо!

Щитовидная железа – 
один из самых важных и 
больших органов эндо-
кринной системы. Она 
располагается на перед-
ней поверхности шеи и 
синтезирует ряд важных 
гормонов (тиреоидные 
гормоны). Гормоны щито-
видной железы регулиру-
ют обмен веществ в орга-
низме, влияющие на рост 
и развитие организма. 
Кроме этого, гормоны щи-
товидной железы способ-
ствуют регулированию 
потребления кислорода 
тканями организма, отве-
чают за нормальную ра-
боту иммунной системы 
(стимулируют её клетки). 
Следовательно, щито-
видная железа оказывает 
влияние на все стороны 
жизни человека, в том 
числе даже на его настро-
ение и внешний вид.

Преимущественно все 
патологии щитовидной 
железы начинаются не-
заметно и долгое время 
протекают без всяких 
симптомов и часто ма-
скируются под симпто-
мы заболевания других 
органов. В результате 
человек отправляется за 
помощью не к эндокри-
нологу, а к другим специ-
алистам.

Пониженная выработ-
ка гормонов щитовид-
ной железы проявляет-
ся в увеличении веса и 
повышении содержания 
холестерина, слабости, 
сонливости, повышенной 
утомляемости, отеках 
лица и конечностей, де-
прессивных состояниях, 
нарушении сна, менстру-
ального цикла, снижении 
потенции (мужчины). Су-
хость кожи, ломкость ног-
тей и волос, запоры, сла-
бая пульсация, ухудшение 
памяти и внимания могут 
быть признаками наруше-
ний функционирования 
щитовидной железы.

При повышенной вы-
работке гормонов щи-
товидной железы воз-
никают жалобы на общую 
слабость, недомогание, 
бессонницу и раздражи-
тельность. Отмечаются 

повышение артери-
ального давления, 
дрожь в конечно-
стях или всем теле, 
снижение веса даже 
при условии полно-
ценного питания, 
нарушение мен-
струального цикла 

(женщины) и снижение 
потенции (мужчины). Кро-
ме того, наблюдаются 
повышенная потливость, 
непереносимость жары, 
жидкий стул, нарушения 
в работе сердца, тахи-
кардия. Возможны на-
рушения зрения, прояв-
ляющиеся в неприятных 
ощущениях в глазах, дво-
ении, выпячивании глаз-
ных яблок.

Конечно, появление од-
ного из этих симптомов не 
может означать заболева-
ния щитовидной железы. 
Но, если заметите у себя 
несколько симптомов из 
перечисленных выше, об-
ратитесь к эндокринологу.

Для здоровой функции 
щитовидной железы не-
обходимо наличие йода в 
организме.

Дефицит йода – при-
чина 90% всех заболе-
ваний щитовидной же-
лезы. Предупредить их 
довольно просто: нужно 
обеспечить человеку 
ежедневное поступление 
в организм необходимого 
количества йода (пример-
но 150-200 мкг в сутки).

Для профилактики за-
болеваний щитовидной 
железы рекомендуется 
постоянно употреблять 
вместо обычной соли йо-
дированную и минимум 
трижды в неделю есть мо-
репродукты: морская ка-
пуста, кальмары, печень 
трески, морская рыба, 
креветки.

Из растительных про-
дуктов можно назвать 
чернослив, финики, хур-
му, баклажаны, шпинат, 
помидоры.

Но все хорошо в меру, 
питание должно быть 
рациональным, и кро-
ме йода необходимы 
кобальт, медь, железо, 
марганец (содержатся в 
шиповнике, крыжовнике, 
чернике, орехах грецких 
и лесных, кунжуте и др.), 
а также другие микро-
элементы (селен, цинк, 
магний) и обязательно 
белок.

Кроме достаточного 
потребления йода здо-
ровье щитовидной желе-
зы можно поддержать и 
другими приемами. Надо 
отказаться от курения, на-
учиться справляться со 
стрессами. Все это помо-
жет снизить вероятность 
заболеваний щитовидной 
железы.

Врач-методист ГКУЗ РХ
«Республиканский центр
общественного здоровья 

и медицинской
профилактики» 

Тамара Крылысова

Меланома – редкий, но самый 
опасный вид рака кожи. Развивает-
ся в меланоцитах, находящихся в 
эпидермисе (поверхностный слой 
кожи). Они определяют цвет кожи 
и отвечают за защиту от ультрафи-
олетового излучения. Чаще встре-
чается у женщин, чем у мужчин.

Меланома может проявлять 
себя разнообразно, но чаще все-
го она появляется из приобре-
тенных в течение жизни невусов 
(родинок), которые, претерпев 
изменения, становятся диспла-
стическими невусами. Мелано-
ма может развиваться и на фоне 
беспигментных образований, в 
том числе на слизистых оболоч-
ках или на сосудистой оболочке 
глаза, хотя встречается это отно-
сительно редко.

Точные причины возникновения 
меланомы неизвестны, но веро-
ятность ее развития повышает-
ся при чрезмерном воздействии 
естественного (солнце) и искус-
ственного (солярий) ультрафио-
летового излучения.

Факторы риска: светлая кожа 
и глаза; светлые и рыжие воло-
сы; чрезмерное пребывание на 
солнце, в солярии; возраст 35–65 
лет; семейная история заболева-
ния – случаи меланомы в семье, 
генетическая предрасположен-
ность; большое количество роди-
нок (более 50), диспластических 
невусов; наличие меланомы, рака 
кожи в анамнезе.

Признаки меланомы: измене-
ние ранее существующего пиг-
ментного образования (родинки) 
– увеличение, болезненность, 
кровоточивость, изъязвление, 
появление более темных участ-
ков или обесцвечивание ранее 
темных участков; появление «не-

обычной» (не такой как 
все остальные) родин-
ки; появление возле по-
дозрительной родинки 
небольших похожих об-
разований; появление 
увеличенных лимфа-
тических узлов в зоне 
близкой к «необычной» 
или изменившейся ро-

динки (шейные, надключичные, 
подмышечные, паховые); измене-
ние окраски радужки глаза — по-
явление и увеличение зоны ко-
ричневого или темно-коричневого 
цвета.

Для выявления ранних форм 
рака кожи, в том числе мелано-
мы, может быть рекомендованы: 
ежегодные профилактические 
медицинские осмотры и периоди-
ческое (один раз в месяц) самооб-
следование кожи.

Для этого была разработана 
специальная система самодиаг-
ностики, названная АККОРД ме-
ланомы. Название представляет 
собой аббревиатуру, составлен-
ную из первых букв пунктов си-
стемы:

А - асимметрия. Здоровый не-
вус - это симметричное образова-
ние. Если вы видите, что размер 
родинки меняется, одна половина 
обретает ярко выраженные не-
равномерные края, стоит неза-
медлительно обратиться к специ-
алисту.

К - край. Форма здорового ро-
димого пятна должны быть ров-
ной и округлой. Наличие неров-
ностей, зубцов, расплывающиеся 
контуры невуса - все это повод 
проконсультироваться с врачом.

К - кровоточивость. Если ро-
димое пятно начинает кровоточить 
самопроизвольно, не под влияни-
ем механического воздействия, 
это также повод для беспокойства. 
В случае травмирования невуса 
тоже стоит незамедлительно об-
ратиться к онкологу-дерматологу.

О - окрас. Изменение цвета ро-
димого пятна, вкрапление других 
оттенков - повод для консульта-
ции со специалистом.

Р - размер. Увеличение роди-
мого пятна, особенно быстрое, 
также является признаком пере-
рождения невуса.

Д - динамика. Быстрое изме-
нение структуры невуса, наличие 
корочки на родимом пятне, его 
покраснение, уплотнение, а также 
зуд, шелушение, жжение и пока-
лывание тоже являются неблаго-
приятными симптомами.

При выявлении подозритель-
ных пигментных образований 
нужно обратиться к онкологу, 
дерматоонкологу или дермато-
логу. Чтобы исключить мелано-
му, врачу достаточно провести 
общий осмотр с помощью дерма-
тоскопа. При наличии подозре-
ний может быть рекомендовано 
удаление образования для про-
ведения гистологического иссле-
дования.

Снизить риск развития мелано-
мы и других видов рака кожи можно 
с помощью своевременной и пра-
вильной защиты от воздействия 
ультрафиолетового излучения.

Избегайте солнечных ожогов. 
В солнечную погоду, особенно 
на отдыхе, надевайте одежду с 
длинными рукавами, головной 
убор и солнцезащитные очки. На-
носите солнцезащитный крем на 
открытые участки кожи каждые 
2 часа (или чаще, если плаваете 
или обильно потеете). Рекомен-
дуется использовать водостойкий 
солнцезащитный крем с SPF не 
менее 30.

Откажитесь от посещения со-
лярия.

Старайтесь меньше загорать, 
идеально не загорать вообще. 
Для достижения необходимого 
уровня витамина Д достаточно 
обычного нахождения на улице. 
Особенно вредно загорать в пе-
риод максимальной активности 
солнца – с 12 до 16 часов.

Регулярно проводите само-
обследование, обращайте вни-
мание на родинки и веснушки, 
изменившие размер, цвет и/или 
форму, не игнорируйте появление 
кожных новообразований.

Врач по медицинской 
профилактике

ГКУЗ РХ «Республиканский 
центр общественного  здоровья и 

медицинской профилактики» 
Софья Колячкина
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Как поддержать стабильность
и благополучие в семье

Причины приобщения ребенка к наркотикам

Кто может ее пройти?

О смертельной опасности повышенного артериального давления

15 МАЯ – МЕЖДУНАРОДНЫЙ 
ДЕНЬ СЕМЬИ

НАРКОМАНИЯ
ПРИГЛАШАЕМ НА ДИСПАНСЕРИЗАЦИЮ

17 МАЯ – ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ БОРЬБЫ С ГИПЕРТОНИЕЙ

Половина жителей нашей 
страны умирает от болезней 
сердца и сосудов. И главный 
фактор риска, предшествую-
щий несчастью, – повышенное 
артериальное давление. За-
помните цифры – 120 на 80. 
Это тот предел, после которого 
человек пополняет гигантские 
ряды гипертоников. Длитель-
но текущее повышенное арте-
риальное давление   -  это не 
просто реакция организма на 
стресс или нагрузку, а признак 
хронического заболевания 
— гипертонической болезни.  
Многие недооценивают опас-
ность повышенного давления, 
считая его просто состоянием, 
вызывающим временный дис-
комфорт. Однако гипертония 
смертельно опасна, так как 
именно она становится причи-
ной сердечно-сосудистых за-
болеваний, в том числе таких 
серьезных, как инфаркты и ин-
сульты. Эта болезнь в течение 
долгого времени может оста-
ваться незамеченной паци-
ентом и прогрессировать, вы-
зывая серьезные изменения в 
организме. Повышение давле-
ния не всегда сопровождается 
неприятными симптомами — 
головокружением, слабостью, 
головными болями. Нередко 
его можно заметить только при 
измерении показателей тоно-
метром.

Нарушения в работе сердца 
и сосудов — не единственное 
последствие неконтролируе-
мой гипертонии. У тех, кто не 
получает лечение, нередко 
развиваются когнитивные на-
рушения, проблемы с почками.

Гипертония – штука верная. 
Если уж она у вас есть, – не от-
станет до конца дней. Чтобы ее 
нейтрализовать, существуют 
современные лекарства, подо-
брать которые помогут врачи. 

Но доктора и таблетки – толь-
ко половина успеха в контроле 
давления. Есть еще вы и ваш 
нездоровый образ жизни. Обя-
зательным элементом терапии 
при гипертонии является изме-
нение образа жизни. Обычно 
необходимо скорректировать 
питание, наладить режим сна 
и бодрствования, нормализо-
вать вес и увеличить уровень 
физической активности.

Лечение гипертонической 
болезни немедикаментозны-
ми способами включает в 
себя следующие рекоменда-
ции:

Следите за потреблени-
ем соли. Соль – один из глав-
ных союзников гипертонии. 
Набор продуктов с зашкали-
вающим содержанием этой 
приправы хорошо известен – 
консервы, сосиски-колбаски, 
соусы-кетчупы, сухарики, чип-
сы и даже тортики, если в них 
добавляли разрыхлитель. Но 
начинать следить за потребле-
нием соли нужно не с тех про-
дуктов, в которых ее много, а с 
тех, что мы часто едим. Хлеб – 
как раз такой продукт.

Соблюдайте гипохоле-
стериновую диету. В рам-
ках гипохолестериновой диеты 
дома нужно ограничить потре-
бление продуктов с насыщен-
ными жирами, например, крас-
ного мяса, различных колбас и  
жирных сыров. Сосредоточьте 
внимание на нежирных продук-
тах, в том числе на белом мясе 
(мясо индейки, кролика), де-
лайте акцент на цельнозерно-
вые продукты и обезжиренную 
молочную пищу. Гипохолесте-
риновая диета — это не отказ 
от жиров. Включайте в рацион 
полезные жиры, которые со-
держатся в авокадо, оливковом 
масле, орехах, а также в лосо-
се, скумбрии, сельди. Забудьте 
про обработанные продукты 
и полуфабрикаты — в них со-
держатся вредные трансжиры, 
которые портят не только фи-
гуру, но и здоровье. Пациентам 
с гипертонической болезнью 
в меню обязательно вводятся 
морепродукты, речная рыба, 
свежие овощи и фрукты, а 
также продукты, содержащие 
кальций, магний и калий.

Снижайте избыточный 
вес: избыточный вес повыша-
ет риск развития ИБС и дру-
гих заболеваний, связанных с 
атеросклерозом. Обращает на 
себя внимание тот факт, что 15 
% населения вообще не знает 
своего веса, а распространен-
ность избыточной массы тела 
увеличивается с возрастом. 
Лишние килограммы мешают 
стабилизации давления.

Увеличивайте физиче-
скую активность. Пока тоно-
метр ведет себя смирно, купите 
велосипед, ролики, заведите 
собаку – найдите любой повод, 
чтобы оторваться от любимого 
кухонного табурета. От физ-
культуры эластичными стано-
вятся все мышцы, в том числе 
стенки сосудов. И когда нужно, 
они растянутся, а не разорвут-
ся, пропуская кровь. Для нор-
мального функционирования 
организма взрослому человеку 
нужно заниматься физкульту-
рой не менее 150 минут в неде-
лю. Очень полезно проходить 
10 тысяч шагов в сутки.

Ограничивайте приём 
алкоголя. А сигарету придет-
ся бросить совсем, чтобы уже 
ставшая непрочной стенка со-
судов не разрушилась оконча-
тельно под высоким давлением.

А вот тонометр – вещь 
первой необходимости в лю-
бом доме. Если у вас часто ста-
ла появляться слабость, кру-
жится и болит голова, начните 
измерять давление и именно 
по утрам.

Регулярные эпизоды по-
вышения давления должны 
насторожить Вас. В этом слу-
чае следует незамедлитель-
но обратиться к врачу и сдать 
анализы, а ещё необходимо 
регулярно проходить диспан-
серизацию, чтобы держать вы-
сокое артериальное давление 
под строгим контролем!

Диагноз «гипертоническая 
болезнь» ставит только врач, и 
нужное лечение выбирает он, а 
вот регулярный контроль за ар-
териальным давлением — это 
уже задача не только медицин-
ских работников, но каждого 
человека.

Семья — это крепость и 
наш тыл в любых жизненных 
ситуациях. Семья — место 
физического и духовного рож-
дения человека. В каждой 
семье должно быть интерес-
но! Дом должен давать пищу 
детскому воображению и чув-
ствам. Ведь дети по своей 
природе чрезвычайно жадны 
до впечатлений, им всегда хо-
чется участвовать в каких-то 
делах, праздниках, радостных 
волнениях.

Выработанные с годами в 
семье привычки, традиции, 
образ жизни, отношение к 
своему здоровью и здоровью 
окружающих переносятся ре-
бенком во взрослую жизнь и 
во вновь созданную семью. 
Если взрослые научат детей 
с самого раннего возраста це-
нить, беречь и укреплять свое 
здоровье, если они будут лич-
ным примером демонстриро-
вать здоровый образ жизни, 
то только в этом случае можно 
надеяться, что будущие поко-
ления будут более здоровы и 
развиты не только личностно, 
интеллектуально, духовно, но 
и физически.

Как поддержать стабиль-
ность и благополучие в се-
мье?

Слушайте друг друга, да-
вайте понять, что вас интере-
сует содержание разговора, и 

вы понимаете партнера. Спо-
собность слышать другого 
является более ценной спо-
собностью, нежели умение 
говорить. Стремитесь узнать 
друг друга как можно лучше: 
интересуйтесь увлечениями 
партнера, его мнением, им 
самим. Те, кто занят исклю-
чительно собой и своими про-
блемами, не могут полноцен-
но контактировать с другими 
людьми. Хвалите друг друга. 
Большинство людей всег-
да высказывают неудовлет-
ворение, когда им что-то не 
нравится. Однако немногие 
помнят о том, что нужно и по-
хвалить партнера.

Для поддержания благо-
приятного микроклимата в 
семье важно уважать членов 
своей семьи, они – попутчики 
на вашем пути!

Родители должны вести 
здоровый образ жизни, отка-
заться от вредных привычек, 
постоянно совершенствовать 
свое образование, важен при-
мер, а не просто поучения!

Ведущий психолог ГКУЗ РХ
 «Республиканский центр 

общественного 
здоровья и медицинской

профилактики» 
Екатерина Палкина

Что может защитить ре-
бенка от наркомании?

Сильнее и надежнее всего 
– семья, где его любят. Одна-
ко, часто именно домашняя 
атмосфера подталкивает де-
тей к попаданию в неблаго-
получное окружение, где они 
«за компанию» приобретают 
различные зависимости.

Чем больше дисгармония в 
семейных взаимоотношени-
ях, тем выше степень риска 
приобщения подростка к нар-
котикам. Можно выделить три 
формы нарушенных внутри-
семейных отношений, спо-
собствующих приобщению 
подростка к зависимостям.

Первая форма – жесто-
кость в общении с ребенком. 
Агрессия проявляется через 
физическое насилие, словес-
ные оскорбления и унижения, 
через воспитание подростка 
в «ежовых рукавицах».

Вторая форма – непони-
мание родителями возраст-
ных особенностей ребенка. 
Самосознание подростка не-
редко формируется в проти-

воречиях и, в попытках снять 
возникающую из-за этого 
тревожность, он может обра-
титься к наркотикам. 

Третья форма – низкий ав-
торитет родителей у подрост-
ка. Если в сознании подрост-
ка не сформирован контакт 
с родителями и доверитель-
ные отношения с ними, то их 
взгляд на «неправильность 
поведения» не будет воспри-
ниматься подростком как ав-
торитетное мнение. 

Первая форма семейного 
неблагополучия может быть 
прямой причиной приобще-
ния подростка к наркотикам, 
вторая – может «способство-
вать» этому косвенно, а при 
третьей ребенок имеет сни-
женную социально-психоло-
гическую устойчивость в от-
ношении наркотиков.

Ведущий психолог 
ГКУЗ РХ «Республикан-

ский центр общественного 
здоровья и медицинской 

профилактики»
 Дарья Данилина

Под диспансеризацию в 2023 
году попадают следующие 
года рождения:

1984, 1987, 1990, 1993, 1996, 
1999, 2002, 2005, а также все 
граждане старше 40 лет.

В ближайшие 2 года плани-
руется провести диспансери-
зацию и профилактический 
осмотр всех россиян, после 
чего для каждого жителя будет 
определена группа здоровья. 
Если будет выявлено хрони-
ческое заболевание и такому 
человеку будет нужен посто-
янный контроль врача, то его 
поместят под диспансерное 

наблюдение. Такие пациенты 
будут проходить регулярное 
медобследование. Причём, 
если такой пациент забудет об 
обследовании, то ему об этом 
напомнят работники медуч-
реждения, а также предста-
вители страховой компании, 
выдавшей полис ОМС. Поми-
мо этого, если у пациента воз-
никнут сомнения в качестве 
проведенного обследования и 
лечения, страховые предста-
вители должны будут назна-
чить экспертизу полученного 
лечения.

Ежегодная диспансериза-
ция полагается:

инвалидам ВОВ и инвали-
дам боевых действий, а также 
участникам ВОВ, ставшим ин-
валидами вследствие общего 
заболевания, трудового увечья 
или других причин;

лицам, награжденным зна-
ком «Жителю блокадного Ле-
нинграда» и признанным ин-
валидами вследствие общего 
заболевания, трудового увечья 
и других причин;

бывшим несовершеннолет-
ним узникам концлагерей, гетто, 
других мест принудительного 
содержания, созданных фаши-
стами и их союзниками в период 
второй мировой войны, признан-
ным инвалидами вследствие 
общего заболевания, трудового 
увечья и других причин;

гражданам старше 40 лет.  
Чтобы пройти диспансери-

зацию, необходимо
Иметь полис ОМС.
Быть прикрепленным к меди-

цинской организации - туда не-
обходимо обратиться для про-
хождения диспансеризации.

 Подходить по возрасту. Дис-
пансеризация проводится 1 
раз в 3 года (для граждан от 18 
до 39 лет, а после 40 лет про-
ходить диспансеризацию необ-
ходимо ежегодно).

Статьи подготовила врач-
методист ГКУЗ РХ 

«Республиканский центр 
общественного здоровья 

и медицинской профилактики» 
Лариса Лебедева
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Инфекции, 
передаваемые 
половым пу-
тем (ИППП) – 
заболевания, 
которые пере-
даются пре-
имущественно 
при половом 
контакте от 
больного че-
ловека к здо-

ровому человеку. На сегодняшний день 
известно около тридцати заболеваний, 
которые могут передаваться половым 
путем (сифилис, гонорея, хламидиоз, 
трихомониаз, герпетическая инфек-
ция половых органов). Кроме того, при 
половых контактах передается ВИЧ-
инфекция, вирусный гепатит В, а также 
некоторые другие заболевания (чесот-
ка, лобковые вши).

По оценкам Всемирной организации 
здравоохранения (ВОЗ) ежегодно во 
всем мире более 300 миллионов муж-
чин и женщин в возрасте 15-49 лет ин-

фицируются ИППП. Наличие таковых 
могут приводить к бесплодию как у муж-
чин, так и у женщин, сексуальным рас-
стройствам, неблагоприятным исходам 
беременности (выкидышам, преждевре-
менным родам, мертворождению, ано-
малиям развития плода и т.д.).

За последние 5 лет в Республике 
Хакасия наблюдается тенденция к сни-
жению заболеваемости ИППП (всего 
впервые выявленных случаев ИППП 
в 2018 году – 588, в 2022 году – 384). 
Это обусловлено повышением каче-
ства диагностики, функционированием 
кабинетов анонимного обследования, 
серологическим обследованием групп 
риска, доноров, беременных; пациен-
тов, находящихся на стационарном ле-
чении в учреждениях здравоохранения, 
внедрением международных принципов 
первичной профилактики ИППП. 

На сегодняшний день большинство 
заболеваний при проведении лечения 
имеют благоприятный исход, тем не ме-
нее риск передачи инфекции через по-
ловой контакт существенно высокий. 

ВИЧ-инфекция передается при по-
ловых контактах, от матери к буду-
щему ребенку и при использовании 
нестерильных инструментов как в 
медицинских целях, так и для вве-
дения наркотиков. Кроме клеток им-
мунной системы ВИЧ-инфекция по-
ражает и другие клетки организма: 
клетки нервной системы, кишечник и 
пр. Особенность вируса сохраняться 
в организме на протяжении многих 
лет делает болезнь хронически неиз-
лечимой. Инфицированный человек 
чувствует себя и выглядит вполне 
здоровым и часто даже не догадыва-
ется о своей проблеме, являясь при 
этом источником инфицирования для 
других людей (своих половых партне-
ров, партнеров по «игле», если упо-
требляет наркотики).

Прохождение тестирования на ВИЧ 
позволяет узнать свой ВИЧ-статус, 
обезопасить себя и своего партнера, 
вовремя начать лечение при положи-
тельном ВИЧ-статусе.

Без лечения средняя продолжитель-
ность жизни человека после инфици-
рования ВИЧ оценивается в 11 лет. 
Сегодня ВИЧ-инфицированный чело-
век при правильном приеме лекарств 
может прожить столько же, сколько в 
среднем живет человек без ВИЧ.

Для того, чтобы обезопасить себя 
от заражения данным заболеванием,  
следует сохранять верность партнеру 
и не допускать случайных половых 
контактов, использовать барьерные 
способы контрацепции (презерва-
тивы). Отказаться от употребления 
инъекционных наркотиков. Не нано-
сить татуировки, пирсинг вне специ-
ализированных учреждений. Регу-
лярно проходить тестирование на 
ВИЧ-инфекцию. Использовать только 
индивидуальные предметы личной 
гигиены (бритвы, маникюрные при-
надлежности, лезвия).

ВИЧ не передается при рукопожатии, 
дружеских поцелуях, в транспорте, в 
бассейне, при укусах насекомых, через 
воздух, пищу, воду, при кашле и чихании.

ВИЧ не передается через дружбу!

«ЭЛИКСИР СЧАСТЬЯ» ПО ВЫХОДНЫМ
Насколько это опасно для здоровья?

Люди, каждый вечер пятницы спе-
шащие в алкомаркет, во время встре-
чи с друзьями не выпускающие из рук 
бутылку пива и обязательно выпиваю-
щие по праздникам, едва ли считают 
себя алкоголиками. Но так ли это на 
самом деле?

Существует понятие бытового пьян-
ства – это когда человек стабильно 
употребляет спиртное по выходным, 
праздничным и торжественным дням, 
при этом не впадая в запои и не теряя 
своих социальных функций. Безуслов-
но, такое пьянство нельзя приравни-
вать к алкоголизму, однако это не от-
меняет того, что первое с легкостью 
перетекает во второе. Появление по-
всеместного бытового пьянства впол-
не объяснимо: множество жизненных 
трудностей, обилие повседневных 
обязанностей, сложности в отношени-
ях с близкими, тревоги и переживания, 
избыток информации, поступающей 
ежедневно, – все это свойственно 
большинству взрослого работающего 
населения. Желание временно «от-
ключиться» от всего и ненадолго за-
быть обо всех заботах кажется вполне 
закономерным, от чего вечер за парой 
бокалов и несколько стопок на празд-
ник представляются логичным реше-
нием проблемы.

Прибегающие к бытовому пьянству 
зачастую считают, что такое количе-
ство спиртного им не навредит, зато 
поможет расслабиться. Все это лишь 
большое заблуждение – безопасных 
для организма доз алкоголя не суще-
ствует. И даже если от алкоголя еще 
нет зависимости, а только факт его ча-
стого употребления в быту, уже можно 
говорить о непоправимом вреде, ко-
торый человек наносит собственному 
здоровью.

Например, даже однократное упо-
требление крепкого спиртного напитка 
приводит к ожогу пищеварительного 
тракта. А регулярная выпивка даже 

в виде рюмки «для аппетита» – к по-
стоянным ожогам, в результате чего 
клетки органа теряют способность 
нормально восстанавливаться и по-
являются раковые клетки и даже опу-
холи. Употребляемый в быту и в не-
больших дозах алкоголь постепенно 
приводит к нарушению тонуса сосудов, 
что становится причиной образования 
тромбов и, соответственно, возникно-
вению инсультов и инфарктов. Потре-
бление пива, которое многими считает-
ся достаточно безопасным, вдобавок 
приводит к избыточному весу.

О переходе от бытового пьянства к 
алкоголизму говорят следующие при-
знаки: увеличение количества спирт-
ного в «привычных» ситуациях (пара 
банок пива в вечер пятницы превра-
щается в пару литров), утеря контроля 
над количеством (постоянная ходьба 
в магазин «за добавкой», сложности с 
тем, чтобы остановиться), появление 
агрессии после употребления спирт-
ного (например, подозрительности 
или вспыльчивости), желание опохме-
литься для избавления дискомфорта 
наутро после принятого накануне ал-
коголя (это и вовсе является полной 
гарантией наличия алкоголизма).

Даже редкие попытки расслабиться 
дома при помощи спиртного наносят 
серьезный вред здоровью и способ-
ны привести к развитию алкоголизма. 
Необходимо учиться расслабляться 
самостоятельно – регулярная двига-
тельная активность снижает уровень 
стресса, а налаженные отношения с 
близкими людьми помогают справ-
ляться с проблемами. Уход в вечера с 
алкоголем – не решение проблемы, а 
лишь ее маскировка.

Ведущий психолог ГКУЗ РХ
 «Республиканский центр
общественного здоровья

и медицинской профилактики»
 Дарья Данилина

ИНФЕКЦИИ, ПЕРЕДАЮЩИЕСЯ 
ПОЛОВЫМ ПУТЕМ

В чем опасность?

Опросы среди населения показы-
вают, две трети курильщиков оши-
бочно полагают, что курение оказы-
вает небольшой вред или вообще не 
оказывает его. 

Особое внимание хотелось бы 
уделить многообразию негативных 
последствий воздействия таба-
ка для здоровья человека во всем 
мире.

К ним относятся:
Рак легких. Табакокурение явля-

ется ведущей причиной развития 
рака легких, и на его долю приходит-
ся более двух третей случаев смер-
ти от этой болезни в мире. Воздей-
ствие вторичного табачного дыма в 
домашней обстановке и на работе 
также повышает риск рака легких.

Хронические респираторные 
заболевания. Курение табака яв-
ляется ведущей причиной хрониче-
ской обструктивной болезни легких 
(ХОБЛ) — заболевания, при котором 
накопление гнойной слизи в легких 
вызывает болезненный кашель и 
мучительное затруднение дыхания.  
Риск развития ХОБЛ особенно вы-
сок среди лиц, начинающих курить 
в молодом возрасте, поскольку та-
бачный дым значительно замедляет 
развитие легких.

Последствия на различных этапах 
жизни. У младенцев, подвергшихся 
внутриутробному воздействию ток-
синов табачного дыма в результате 
курения матери или ее контакта со 
вторичным табачным дымом, неред-
ко наблюдается замедление роста и 
функционального развития легких.

Загрязнение воздуха. Табачный 
дым представляет собой крайне 
опасную форму загрязнения возду-

ха: в нем содержится более 7 000 
химических веществ, из которых 69 
веществ входят в число известных 
канцерогенов.

Вейп – проблема в современном 
обществе. К сожалению, новый 
«модный» недуг затронул и россий-
ских школьников, которые и сегодня 
продолжают парить, несмотря на 
все запреты (11 апреля 2023 года 
Депутаты Госдумы РФ одобрили за-
конопроект, который направлен на 
защиту здоровья российских детей. 
Документ запрещает продажу несо-
вершеннолетним как вейпов, так и 
любых жидкостей, в том числе без 
содержания никотина, и расходни-
ков к электронным сигаретам).

Сейчас 40% школьников в России 
периодически или постоянно поль-
зуются электронными сигаретами и 
парят вейпы, даже не подозревая, 
какие последствия для их еще не-
сформировавшегося организма мо-
гут быть. Самое распространенное 
– это повреждение структуры легких 
и нарушение движения воздуха в 
них (дыхательная недостаточность, 
одышка, удушье, боли в груди). Уве-
личивается риск возникновения 
болезней сердца и сосудов. От ни-
котина страдает центральная нерв-
ная система. Желудочно-кишечный 
тракт курильщика подвергается осо-
бым нагрузкам в процессе курения 
– человек сглатывет слюну, запол-
ненную ядовитым никотином. Всем 
известным результатом курения яв-
ляется онкология.

Не нужно искать повод, чтобы от-
казаться от этой вредной привычки и 
сохранить здоровье. Запланируйте 
или сделайте это уже сегодня!

Ведущий психолог ГКУЗ РХ
 «Республиканский центр
общественного здоровья

и медицинской профилактики»
Екатерина Палкина

31 МАЯ – ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ
БЕЗ ТАБАЧНОГО ДЫМА

Последствия воздействия табака на здоровье

Всемирный день памяти
умерших от СПИДа

Статьи подготовила врач по 
медицинской профилактике

 ГКУЗ РХ «Республиканский центр 
общественного здоровья

и медицинской профилактики»
Софья Колячкина


