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В апреле 2016 года в городской клинической 
больнице № 3 был открыт региональный 
сосудистый центр. Изначально основной 
задачей было лечение инфарктов миокарда, 
но, по инициативе главного врача 
О.В. Гриднева, на базе центра стали активно 
развивать смежные направления, одно из 
которых  – аритмология. Сейчас оснащенность 

больницы и подготовка врачей-специалистов 
позволяют заниматься имплантацией 
кардиостимуляторов. Основная функция этого 
прибора – предотвращение внезапной смерти 
сердца. За последние 4 месяца имплантировано 
более 40 кардиостимуляторов. Много это 
или мало? Подобная оценка в данном случае 
невозможна, поскольку речь идет 
о человеческих жизнях.

больницы и подготовка врачей-специалистов

ИМПЛАНТИРОВАНО УЖЕ БОЛЕЕ ИМПЛАНТИРОВАНО УЖЕ БОЛЕЕ 
40 КАРДИОСТИМУЛЯТОРОВ!40 КАРДИОСТИМУЛЯТОРОВ!

Интервью с заведующим отделением реанимации и интен-Интервью с заведующим отделением реанимации и интен-
сивной терапии для больных кардиологического профиля сивной терапии для больных кардиологического профиля 

А.М. Грицанчуком читайте на стр. 3А.М. Грицанчуком читайте на стр. 3

ШКОЛА ЗДОРОВЬЯ

ДЛЯ ВАС, ЗЕЛЕНОГРАДЦЫ!

СТАЦИОНАР

УЗНАЙТЕ ВСЁ 
О САХАРНОМ ДИАБЕТЕ!
21 сентября в 14.00 приглашаем 
всех желающих в «Школу 
здоровья» ГКБ № 3 на семинар 
по профилактике сахарного 
диабета. Речь пойдет о факторах 
риска, клинических проявлениях 
этого заболевания, о методах 
диагностики и профилактики. 
Ведущие специалисты стационара объяснят, 

чем грозит не выявленный вовремя диабет, отве-
тят на все вопросы слушателей. В программе се-
минара, помимо теории, будет практическое за-
нятие: гости смогут научиться пользоваться пор-
тативным глюкометром. Кроме того, всем при-
сутствующим измерят уровень сахара в крови и 
раздадут информационные буклеты о здоровом 
питании. После занятия можно будет записаться 
на индивидуальную консультацию к специали-
стам клиники, которые дадут рекомендации по 
дальнейшему обследованию и лечению.

Ждем всех желающих в конференц-зале ГКБ 
№ 3 (на 1-м этаже главного корпуса). При себе 
необходимо иметь паспорт и полис ОМС.

Р
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КОНСУЛЬТАЦИИ 
АКУШЕРОВ-ГИНЕКОЛОГОВ
Лучшие акушеры-гинекологи филиала «Родильный дом» 

ГКБ № 3 ведут консультативный прием всех желающих, не-
зависимо от места регистрации и прикрепления, без направ-
ления лечащего врача. 

Заключить договор и оплатить услугу можно в кабинетах 
№ 170-172 (акушерский корпус родильного дома). За под-
робной информацией обращайтесь в отделение по развитию 
платных услуг по телефону 8 (499) 729-30-31 (по будням, 
с 8.30 до 17.00).

ОТ ВСЕЙ ДУШИ!

ВНИМАНИЕ! ПРИГЛАШАЕМ! НА ЗАМЕТКУ

ПЛАТНЫЕ УСЛУГИ

Специальность Ф.И.О. 
специалиста Дни и часы приема Кабинет

Нейрохирургия Сериков В. М. Пн., 13.00 – 15.00 435
Травматология Макеев В. Н. Пн., пт., 13.00 – 15.00 339

Общая хирургия Каншин А. Н. Пт., 13.00 – 15.00 435
Урология Цыганов С. В. Пн., ср., 13.00 – 15.00 311

Общая хирургия Германович Ч. С. Вт., 13.00 – 15.00 339

Гнойная хирургия Тушнов А. И. Вт., 13.00 – 15.00
Отпуск до 10 октября 311

Проктология Воронин Н. И. Пт., 10.00 – 12.00 311
Сосудистая 
хирургия Козорин М. Г. Пн., 11.00 – 13.00 339

Кардиология Грицанчук А. М. Вт., чт., 12.00 – 14.00 436
Кардиология Рахматуллов А. Ф. Вт., чт., 14.00 – 16.00 436
Кардиология Стахина В. В. Ср., пт., 12.00 – 14.00 438

Пульмонология Козлова Х. Ю. Вт., чт., 14.00 – 16.00 438
Эндокринология Жугина Т. В. Ср., 15.00 – 16.00 340

Терапия Владимирова Н. Н. Вт., 10.00 – 12.00 435
Неврология Козлов В. И. Чт., 14.00 – 16.00 435

Гастроэнтерология Беляева О. О. Чт., 8.00 – 10.00 435
Кардиохирургия Ситько И. Г. Вт., 12.00 – 15.00 339

Онкология Лысенко М. В. Чт., 13.00 – 15.00
Отпуск до 21 сентября 142

Неврология Владимирова Е. Е. Пн., 14.00 – 16.00
Вт., 14.00 – 16.00

436 
435

Специальность Ф.И.О.
консультанта Часы приема № каб.

Акушерство 
и гинекология

Пузырькова
Инесса Альбертовна

Пн., пт., 10.00 – 12.00
Вт., 13.00 – 15.00 31

Акушерство 
и гинекология

Быковщенко
Анна Николаевна Пн., ср., 14.00 – 16.00 6

Акушерство 
и гинекология

Мосина
Елена Евгеньевна Вт., чт., 14:00 – 16:00 6

Маммология Быков
Алексей Николаевич

Ср., 11.00 – 13.00
Отпуск до 30 сентября 16

Специализация  Ф.И.О.
консультанта Часы приема

Акушерство 
и гинекология

Гончарова
Тамара Федоровна Понедельник, 15.00 – 16.00

Акушерство 
и гинекология

Мартынова 
Ирина Викторовна Четверг, 15.00 – 16.00

Акушерство 
и гинекология

Борисова Маргарита 
Яковлевна Среда, 15.00 – 16.00

Акушерство 
и гинекология

Артеменко Геннадий 
Яковлевич

Пятница, 14.00 – 15.00
Отпуск с 19 по 30 сентября

Акушерство 
и гинекология

Качановская
Марина Михайловна

Понедельник – пятница,
с 8.00 до 16.00

Отпуск с 26 по 30 сентября
Акушерство 

и гинекология
Кабанова

Ольга Михайловна
Понедельник – пятница,

с 8.00 до 16.00

Акушерство 
и гинекология 

(эндокринология)
Никитенко

Инна Викторовна

с 19 по 26 сентября:
будни: с 14.00 до 20.00,

с 26 сентября по 7 октября:
четные дни: с 14.00 до 20.00,
нечетные дни: с 8.00 до 14.00,

с 7 по 17 октября:
будни: с 14.00 до 20.00,

отпуск с 17 по 30 октября
Акушерство 

и гинекология 
(лечение 

бесплодия)

Ананьева
Ирина Александровна

Четные дни: с 8.00 до 14.00,
нечетные дни: с 14.00 до 20.00

Акушерство 
и гинекология 

(невынашивание 
беременности)

Сыдыкова
Ирина Толомушевна

Четные дни:  с 14.00 до 20.00,
нечетные дни: с 8.00 до 14.00

Отпуск с 26 сентября по 
7 октября

Акушерство 
и гинекология 

(патология шейки 
матки)

Колосова
Елена Викторовна

Четные дни:  с 8.00 до 14.00,
нечетные дни: с 14.00 до 20.00

Отпуск с 10 по 14 октября

День недели Ф.И.О.
консультанта Часы приема

Понедельник
Новикова В. В. 13.00 – 15.00
Шашина Л. Ф. 16.00 – 17.30

Вторник
Процкая О. В. 16.00 – 17.30

Красоткин Ю. А. 16.00 – 17.30

Среда

Златорунская М. А. 16.00 – 17.30

Борисова М. Я. 16.00 – 17.30

Серых А. И. 16.00 – 17.30

Четверг
Липатов А. Ю.

16.00 – 17.30
Отпуск 

до 25 сентября
Мартынова И. В. 16.30 – 17.30

Пятница Артеменко Г. Я.
15.00 – 16.30

Отпуск с 19 по 
30 сентября

Лучшие врачи-
специалисты ГКБ № 3 
ведут прием в КДО 
поликлинического 
отделения стационара 
и родильного дома. 
Вы можете уточнить диагноз, получить 

квалифицированную и точную расшиф-
ровку результатов обследования, скор-
ректировать ход дальнейшего лечения, 
составить индивидуальную схему ком-
плексной терапии, а также, при необхо-
димости, решить вопрос дальнейшей го-
спитализации. 

Основными принципами работы явля-
ются завершенная диагностика по основ-
ному заболеванию, активное выявление со-
путствующей патологии в условиях КДО и 
продолжение диагностического и лечебного 
процессов в стационарах ГКБ № 3.

Попасть на бесплатную консультацию мо-
гут пациенты любых поликлиник г. Москвы 
по направлению лечащего врача. При себе 
необходимо иметь направление, результаты 
исследований, паспорт и полис ОМС. 

ЗАПИСАТЬСЯ НА ПРИЕМ МОЖНО:
• в поликлиническом отделении по теле-

фонам: 8 (499) 734-14-41, 8 (499) 734-
14-62;

• в женской консультации по телефонам: 
8 (499) 735-43-83, 8 (499)735-82-49;

• в родильном доме по телефону 8 (499) 
729-27-90.

В случае если у вас нет направления вра-
ча или полиса ОМС, или вам хочется по-
пасть на прием без записи, вне очереди, 
консультацию можно получить на плат-
ной основе. Для этого обращайтесь в отде-
ления по развитию платных услуг по теле-
фонам: 8 (499) 734-31-01 (поликлиника), 
8 (499) 735-82-89 (женская консульта-
ция), 8 (499) 729-30-31 (родильный дом).

ГРАФИК ПРИЕМА В КДО РОДДОМА

ГРАФИК ПРИЕМА В ЖЕНСКОЙ КОНСУЛЬТАЦИИ

ГРАФИК ПРИЕМА В КДО ПОЛИКЛИНИКИ

НА ПРИЕМ К ВЕДУЩИМ СПЕЦИАЛИСТАМ

СПАСИБО НАШИМ 
ДОКТОРАМ!
В  регистратуре поликлинического отделе-

ния ГКБ № 3 спросила, к какому врачу мне луч-
ше записаться?  Посоветовали к Хлебниковой.  
С тех пор хожу к этому терапевту. Столь-
ко тёплых слов я услышала от пациентов об 
Э. В. Хлебниковой и ее медицинской сестре 
О. В. Жуковой! Благодарю за приветливость и 
внимание Эллу Викторовну и Ольгу Валерьевну, 
за то, что они способны спокойно объяснить всё 
что нужно, приветливо глядя в глаза пациенту. 
Это для нас очень важно.

И.П. Кнох

Лежал в 1-й неврологии ГКБ № 3. Привезли 
из реанимации. Питание великолепное. Отно-
шение изумительное. Большое спасибо админи-
страции!

Б. И. Локшин

Находилась на лечении в терапевтическом от-
делении ГКБ № 3. Осталась очень довольна меди-
цинским обслуживанием. Благодарю врача-эндо-
кринолога Т. В. Жугину. Грамотный и очень вни-
мательный врач. Также хочу отметить процедур-
ную сестру Т. А. Кашникову; медицинских сестер 
А. И. Ткаченко, С. Карамшук; санитарку 
Т. А. Шестакову, которая очень любит свою работу, 
порядок и чистоту; очень внимательную и добро-
желательную О. Кухтину; замечательную и добрую 
Е. А. Михалкину; буфетчицу В. А. Фетисову. Всем 
желаю доброго здоровья!

А. М. Верещагина

В связи с плохим самочувствием мне пришлось 
обратиться в поликлиническое отделение ГКБ 
№ 3. Признаться, был удивлен добросовестной 
работой и вниманием заведующего терапевти-
ческим отделением  К. А. Мальцева. Сразу вид-
но, что это – знаток своего дела и пришел реаль-
но работать, а не «отбывать время». На таких 
людях держится наше здравоохранение! Кроме 
того, хотелось бы поблагодарить за оказанное 
внимание врача-методиста А. Ю. Магомедову. 
Она – Врач с большой буквы!

И.Б. Арсамаков

Благодарим детского хирурга филиала № 3 
ГБУЗ «Детская городская поликлиника № 105 
ДЗМ» Романа Ивановича Сушко за высокий 
профессионализм, отзывчивость, доброту. Это 
самый лучший хирург Зеленограда!

Семья Зининых

Выражаю благодарность коллективу филиала 
№ 2 ГБУЗ «ДГП № 105 ДЗМ» за четкую работу, 
внимательное отношение к пациентам со сторо-
ны дежурных администраторов и врачей. Желаю 
всем им успехов и здоровья. В дальнейшем – так 
держать!

Х.А. Айнетдиков

Выражаю огромную благодарность заведую-
щему 2-м неврологическим отделением ГКБ № 3 
В.И. Козлову за профессионально организован-
ную работу в отделении, за возможность полу-
чить качественное обследование и лечение. 

И.А. Киршевская

КАБИНЕТ ПРОФИЛАКТИКИ 
ТРОМБОЗОВ
В поликлиническом отделении ГКБ № 3 
открыт кабинет профилактики 
тромбоэмболических осложнений (ТЭО), 
главная задача которого – наблюдение 
за пациентами при проведении 
антикоагулянтной терапии и осуществление 
постоянного контроля показателей 
свертываемости крови (МНО).

Чаще всего пациенты принима-
ют антикоагулянтные препараты 
совершенно бесконтрольно. Если 
и проходят обследование, то бес-
системно. К тому же, грамотно ин-
терпретировать результаты ана-
лизов и назначать необходимое 
лечение может только специалист. 

Теперь, попав на прием в кабинет профилактики тромбоэмболи-
ческих осложнений, можно в короткие сроки проверить уровень 
МНО и сразу же определиться с дозировкой лекарственных пре-
паратов и дальнейшим ходом терапии.

Первичный прием в дневном стационаре ГКБ № 3 ведет врач-
терапевт Ольга Дмитриевна Слесарева. Врач назначает обследо-
вание и корректирует лечение, дает рекомендации по правилам 
приема лекарств, всю необходимую информацию по поводу осо-
бенностей действия антикоагулянтных препаратов и возможно-
сти побочных явлений, объясняет необходимость соблюдения 
определенной диеты во время лечения. 

Обследование, которое назначается в кабинете профилактики 
тромбоэмболических осложнений, может производиться клас-
сическим способом (забор крови из вены), а также методом экс-
пресс-диагностики, при этом результат вы можете узнать сразу. 

Портативный аппарат для тестирования позволяет быстро и точ-
но получать результаты анализа, что очень важно для пациентов 
группы риска, нуждающихся в регулярном контроле показателей 
гемостаза (принимающих антикоагулянтные препараты – напри-
мер, варфарин). Это необходимо для оценки эффективности лече-
ния, подбора адекватной дозы средств и коррекции дальнейшей те-
рапии. Только так пациента можно уберечь от передозировки, пре-
дотвратив развитие соответствующих осложнений на этом фоне. 

Данные пациентов заносят в специальный регистр. Это позво-
ляет постоянно контролировать дозу антикоагулянтной терапии 
и дает возможность, при необходимости, своевременно вызы-
вать пациентов на консультацию и обследование.

С момента открытия кабинета профилактики ТЭО было взято 
на учет 183 пациента. Многие из них только начинали антикоа-
гулянтную терапию и находились в процессе подбора адекватной 
дозы препарата (варфарина). Регулярное и своевременное об-
следование, наблюдение у врача помогло достичь большинству 
пациентов нормальных показателей МНО.

Прийти на бесплатный прием в кабинете профилактики 
тромбоэмболических осложнений могут пациенты поли-
клинического отделения ГКБ № 3 и других поликлиник 
строго по направлению лечащего врача. 

Остальные жители могут пройти экспресс-тестирование и по-
лучить консультацию врача на платной основе.

Телефон отделения по развитию платных услуг 8 (499) 734-
31-01 (с 9.00 до 16.00).

!

НЕ ВЕРЬТЕ СЛУХАМ!
Слухи об огромной очереди на 
плановую госпитализацию 
в гинекологическое отделение 
городской клинической 
больницы № 3 не соответствуют 
действительности! 
Женщин намеренно дезинформируют, при-

влекая на лечение в коммерческие медицин-
ские центры. При полной готовности пациен-
та, установленной на предварительном обсле-
довании, срок ожидания малой операции со-
ставляет 2-3 дня, большой – 7-14 дней. Пред-
варительная запись ведется на консульта-
тивном приеме в женской консультации ГКБ 
№ 3. Более подробно об этом читайте в интер-
вью с заведующей гинекологическим отделе-
нием стационара А.Н. Быковщенко в октябрь-
ском номере нашей газеты.
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СТАЦИОНАР

ВАКЦИНАЦИЯ

Необходимо исключить на пери-
од вакцинации острые заболевания 
и хронические – в стадии обостре-
ния, а также возможность аллер-
гических реакций. В прививочном 
кабинете вам измерят температуру 
тела, произведут осмотр и профес-
сионально сделают прививку вак-
циной «Совигрипп». Женщины, на-
блюдающиеся в женской консуль-
тации по беременности, могут сде-
лать прививку специальной вак-
циной «Гриппол». При себе нужно 
иметь справку о беременности.

Также иммунизацию могут прой-
ти коллективы организаций и пред-
приятий, работающих на террито-
рии, которую обслуживает поли-
клиническое отделение ГКБ № 3. 

По предварительному запросу бу-
дет организован выезд медицинской 
бригады (терапевт, медсестра) на 
рабочие места. Для этого работода-
телям необходимо заблаговремен-
но подать заявку и список сотрудни-
ков (ФИО, год рождения, адрес про-
живания сотрудника, номер полиса 
ОМС), подготовить помещение для 
проведения вакцинации.

ПОКАЗАНИЯ 
К ВАКЦИНАЦИИ 

Осуществлять ежегодную вакци-
нацию от гриппа особенно рекомен-
дуется детям старше 6 месяцев, так 
как они подвержены риску тяжело-
го течения гриппа в силу своего воз-
раста, а также пожилым людям и тем, 

кто имеет хронические заболевания.

Показаниями к обязательной 
вакцинации являются хронические 
заболевания легких, печени, серд-
ца, почек и вирусные инфекции 
дыхательных путей. Также вакци-

нация показана людям с сахарным 
диабетом, онкологическими забо-
леваниями и больным с иммуноде-
фицитом. Взрослым рекомендуется 
делать прививку с целью миними-
зации возможных осложнений.

Людям, страдающим аллергиче-
скими заболеваниями, перед вак-
цинацией необходимо проконсуль-
тироваться с врачом. Остаточные 
явления после ОРЗ (кашель, на-
сморк) не являются поводом отка-
за от прививки или переноса даты 
вакцинации.

КОГДА НУЖНО 
ДЕЛАТЬ ПРИВИВКУ?

Основной период вакцинации – 
сентябрь-октябрь. Защита от грип-
па развивается в течение 2 недель 
после введения вакцины и действу-
ет около года. Поэтому делать при-
вивку имеет смысл осенью до на-
ступления холодов. Но даже если 
вы не успели поставить прививку 
заранее, то сделать это можно и в 
течение сезона гриппа. 

Вакцинация проводится в ка-
бинете № 133 по будням, 

с 8.00 до 15.00, по адресу: Каштано-
вая аллея, д. 2, стр. 7. Контактный 
телефон 8 (499) 735-44-30.

ЧЕМ ОПАСЕН ВИРУС ГРИППА?
В поликлиническом отделении ГКБ № 3 стартовала 
прививочная кампания от гриппа. Если вы 
хотите обезопасить себя и своих близких в сезон 
обострения вирусных заболеваний, вы можете 
сделать прививку абсолютно бесплатно. Для этого 
нужно с паспортом и полисом ОМС обратиться 
в регистратуру поликлинического отделения 
(бывшая поликлиника № 65) за направлением. 

Грипп опасен разви-
тием серьезных ослож-
нений. У детей чаще 
всего случаются бакте-
риальная или вирусная 
пневмония, средний 
отит, круп и фебриль-
ные судороги. У пожи-
лых людей и больных, 
имеющих хронические 
заболевания, самым ча-
стым осложнением бы-
вает пневмония. У де-
тей и взрослых грипп 
может приводить к та-
ким осложнениям, как 
миокардит, обострение 
легочных заболеваний 
(бронхит), менингит 
или энцефалит.

!

ИМПЛАНТИРОВАНО УЖЕ БОЛЕЕ ИМПЛАНТИРОВАНО УЖЕ БОЛЕЕ 
40 КАРДИОСТИМУЛЯТОРОВ!40 КАРДИОСТИМУЛЯТОРОВ!

ВАКАНСИИ

ПРИГЛАШАЕМ 
НА РАБОТУ!
Городская клиническая больница № 3 объ-

являет открытыми следующие вакансии:

• врач-педиатр;

• врач-кардиолог;

• врач-уролог.

Если вас заинтересовала одна из перечислен-
ных вакансий, обращайтесь в отдел кадров по те-
лефону 8 (499) 735-73-23. 

E-mail: gb3@zdrav.mos.ru.

Адрес: Каштановая аллея, д. 2, стр. 1.

Начало на стр. 1.
– Сердечно-сосудистые патоло-

гии занимают первые позиции в спи-
ске причин смерти. Раньше при вы-
явленных показаниях к имплантации 
кардиостимуляторов мы вынужде-
ны были отправлять пациентов в спе-
циализированные московские кли-
ники, – рассказывает руководитель 
Регионального сосудистого центра 
ГКБ № 3, заведующий отделением ре-
анимации и интенсивной терапии для 
больных кардиологического профиля 
Александр Грицанчук. – Сегодня ос-
нащенность больницы и подготовка 
врачей-специалистов позволяют за-
ниматься имплантацией кардиости-
муляторов в Зеленограде. Операции 
выполняет замечательный хирург, 
имеющий богатый опыт работы в во-
енных госпиталях и лучших клини-
ках Москвы - Михаил Владимирович 
Емельяненко.

– Александр Михайлович, в Реги-
ональном сосудистом центре про-
оперировано более 40 пациентов. 
Каков их возраст, какими заболева-
ниями они страдали?

– Самой пожилой пациентке 
94 года. Ее доставила в больницу 
«скорая». Буквально через пару ча-
сов, собрав всю необходимую дока-
зательную базу и исключив возмож-
ные противопоказания, ей поставили 
электрокардиостимулятор. У нее была 
полная атриовентрикулярная блокада 
3-й степени – самая тяжелая патоло-
гия проводящей системы сердца. По-
сле операции женщина неделю на-
блюдалась в отделении, после чего ее 
выписали. Самому молодому проопе-
рированному пациенту 61 год. В анам-
незе у пациентов были самые разные 
заболевания: перенесенные инфар-
кты, сахарный диабет, гипертониче-
ская болезнь, нарушения ритма серд-
ца, врожденные пороки сердца, коро-
нарные проблемы. 

но. Мы ищем причины проблем с про-
водящей системой сердца, оцениваем 
противопоказания. Например, причи-
ной низкого пульса может быть пере-
дозировка лекарственных препаратов. 
В таком случае мы выдерживаем время 
(период выведения препаратов из орга-
низма). Если ритм сердца восстанавли-
вается, то, естественно, установка сти-
мулятора не нужна. Низкий пульс бы-
вает при ряде заболеваний – проблемах 
со щитовидной железой, лейкоцитозе, 
воспалительных заболеваниях сердца. 
Также надо учитывать физиологиче-
ские особенности. Для кого-то пульс 35 
ударов в минуту – норма, для кого-то – 
патология. Если низкий пульс сопрово-
ждают слабость, головокружение, поте-
ря сознания, надо исключать инсульты, 
кисты головного мозга и т.д. Врач дол-
жен думать и искать. 

– Сколько времени занимает опе-
рация?

– От 40 минут до 2 часов, в зависимо-
сти от технических сложностей во время 
операции. Надо ввести анестезию, уста-
новить интродьюсер, пройти электро-
дом в полость сердца, закрепить элек-
трод непосредственно в полости желу-
дочка или предсердия. Далее мы под-
ключаем специальное оборудование и 
программируем, настраиваем стимуля-
тор – устанавливаем базовую частоту 
сердечных сокращений. Настройка ино-
гда занимает больше времени, чем опе-
рация, она осуществляется индивиду-
ально, с учетом потребностей пациента, 
возможностей прибора и клинической 
ситуации. После операции пациент обя-
зательно наблюдается у нас. Всегда мож-
но прийти на прием к аритмологу, созво-
ниться с оперировавшим врачом, чтобы 
записаться на проверку стимулятора. 

– Каков порядок поступления на 
операцию?

– Экстренным пациентам, посту-
пившим к нам на «скорой», при нали-

цинской помощи. Когда речь не идет об 
угрожающей жизни ситуации, опера-
цию можно планировать.

Мы находимся в процессе получения 
такой квоты и можем ставить стимуля-
торы в плановом порядке пока только 
на платной основе. Однако стоимость 
операций у нас гораздо ниже, чем в мо-
сковских центрах.

– Какие ограничения действуют 
в жизни людей с кардиостимулято-
рами?

– Прежде всего, это исключение воз-
действия магнитных волн. Классиче-
ский пример – нельзя находиться возле 
металлодетекторов, проходить магнит-
но-резонансное обследование. В пла-
не физической активности почти ника-

– Сколько лет работает стимуля-
тор?

– Срок действия кардиостимулято-
ра определяется емкостью батарейки. 
Она может быть рассчитана на 7, 10, 15 
лет эксплуатации. Прибор может ра-
ботать постоянно или включаться по 
требованию. С помощью программа-
тора считывается информация – как 
работал стимулятор, как жил пациент, 
были ли нарушения ритма. По сути, 
это «вживленный холтер», который 
круглосуточно контролирует работу 
сердца, это очень умная машинка. По-
сле истечения срока работы батарейки 
меняют.

– Какие у вас планы на ближай-
шее будущее?

задать врачам любые вопросы. Мы пла-
нируем развивать это направление.

В планах ближайшего будущего – 
проведение эндокардиального элект-
рофизиологического исследования и 
радиочастотной абляции. На данный 
момент эндоЭФИ и РЧА являются са-
мыми современными и эффективными 
методами диагностики и лечения арит-
мий. Радиочастотная абляция – это ма-
лоинвазивный метод лечения наруше-
ний ритмов сердца. Никаких швов и 
шрамов. Пациенты после такой опера-
ции зачастую не нуждаются в дальней-
шем лечении. Оборудование сейчас на-
ходится в стадии закупки. Так что скоро 
будем оперировать очаг аритмии в Зе-
ленограде.

– На базе больницы создана новая 
информационная система – образова-
тельная программа «Школа здоровья». 
Прийти может любой желающий. В ав-
густе встреча жителей Зеленограда с ве-
дущими специалистами больницы была 
посвящена инфарктам. 15 сентября про-
шел урок, посвященный сложным нару-
шениям ритма и проводимости сердца. 
Это не просто ликбез. Есть возможность 

ких ограничений нет. Конечно, пациент 
знает свое основное заболевание и дол-
жен следовать рекомендациям лечаще-
го врача – в частности, принимать пре-
параты, которые ему назначены после 
выписки из больницы. Связь с пациен-
том не должна обрываться после опера-
ции – если не выполнять послеопера-
ционные рекомендации, возможны ос-
ложнения. 

чии показаний к имплантации мы уста-
навливаем кардиостимуляторы за счет 
средств фонда обязательного медицин-
ского страхования. Если пациент на-
ходится на плановом лечении в наших 
кардиологических отделениях, и ему 
показана установка ЭКС, он может по-
лучить направление в московскую кли-
нику и сделать операцию по квоте на 
оказание высокотехнологичной меди-

– Какие показания к установке 
стимулятора? 

– Есть абсолютные показания к та-
кой операции – например, «полная» 
сердечная блокада – несовпадение рит-
мов предсердий и желудочков, тяжелая 
степень сердечной недостаточности. 
Но в каждом случае решение об опера-
ции принимается строго индивидуаль-
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ДЕНЬ ОТКРЫТЫХ ДВЕРЕЙ

НА ЗАМЕТКУ

Р

Экскурсионные группы в сопро-
вождении сотрудников роддома 
курсировали по маршруту: акушер-
ское приемное отделение – родовой 
блок – послеродовое отделение. 

Родовое отделение во многом 
определяет качество работы всего 
акушерского стационара, влияя на 
основные качественные показате-
ли его деятельности и, прежде все-
го, на уровень материнской и пери-
натальной заболеваемости и смерт-
ности. Родильный дом ГКБ № 3 
давно держит первенство по Мо-
скве по такому важнейшему пока-
зателю, как перинатальная смерт-
ность – 0,47%. Это самый низкий 
показатель. Случаев гибели жен-
щин при родах здесь нет на протя-
жении вот уже 7 лет. 

Акушерское отделение име-
ет 10 индивидуальных бок-
сов и 6 двухместных предро-
довых палат. В чередующем-
ся режиме работают 5 боксов и 
3 палаты. Заведующий родовым от-

делением Ю.А. Красоткин встречал 
посетителей в одном из боксов. Го-
сти осмотрели современное обору-
дование, которое используется для 
обеспечения безопасности мамы и 
малыша, узнали о том, как прохо-
дят роды. 

Приняла эстафету заведующая 
акушерским физиологическим от-
делением М.Я. Борисова, она рас-
сказала гостям об особенностях по-
слеродового периода. Посетители 
оценили удобство и комфортабель-
ность двухместных и индивидуаль-
ных палат.

Завершающим этапом экскурси-
онного маршрута стало новое кон-
сультативно-диагностическое от-
деление роддома. Гости смогли по-
знакомиться и лично побеседовать 
с ведущими акушерами-гинеколо-
гами. Все желающие прошли УЗИ, 
всего было проведено 254 консуль-
тации, 63 ультразвуковых исследо-
вания.

Заместитель главного врача ГКБ 
№ 3 по акушерству и гинекологии 
Э.А. Вартанян подробно рассказа-
ла о работе родильного дома и пер-
спективах его развития. Планиру-
ется, что вскоре здесь будет полно-
ценный перинатальный центр, вто-
рой этап выхаживания переведут 
сюда из детского отделения кли-
ники с Каштановой аллеи. Больни-
цей получена лицензия на оказание 
высокотехнологичной медицин-
ской помощи новорожденным. Это 
крайне важно для зеленоградского 
роддома, который специализирует-
ся на преждевременных родах. Те-
перь не нужно будет при опреде-
ленных показаниях переводить не-
доношенных деток в другие стаци-
онары Москвы. Родители получат 
возможность быть вместе со свои-
ми малышами до момента выписки. 

На базе консультативно-диагно-
стического отделения родильно-
го дома открыт кабинет педиатра. 
Прием ведут врачи-неонатологи – 
заведующий педиатрическим со-
матическим отделением ГКБ № 3 
И.И. Попов и врач О.Е. Воро-
нецкая, детский врач-невролог 
– специалист высшей категории 
Н.В. Вишневская.

Заключен договор о сотрудниче-
стве с кафедрой акушерства и ги-
некологии ПМГМУ им. И. М. Се-
ченова под руководством доктора 
медицинских наук, профессора 
С.А. Левакова. На базе родильного 
дома будет вестись научно-иссле-
довательская работа. Организация 
консультативного приема пациен-
тов силами профессорского и пре-
подавательского состава вуза, кон-
ференций, лекториев, занятий для 
родителей позволят поднять на бо-
лее высокий уровень оказание аку-

шерско-гинекологической помощи 
в округе.

Заведующий филиалом «Родиль-
ный дом» ГКБ № 3 Г.Я. Артеменко 
ответил на все вопросы гостей. Бу-
дущих родителей интересовало, су-
ществуют ли ограничения при по-
ступлении на роды – например, от-
сутствие постоянной регистрации в 
Зеленограде, направление в другой 
родильный дом и другие? Генна-
дий Яковлевич заверил, что «при-
мет» всех желающих, где бы они ни 
были прописаны, куда бы их ни на-
правлял на роды участковый аку-
шер-гинеколог и вне зависимости 
от того, каким путем они добра-
лись до зеленоградского роддома: 
на «скорой», в такси или «своим 
ходом».

В ходе беседы обсудили еще одну 
важнейшую тему. Заместитель на-
чальника окружного отдела Управ-
ления Роспотребнадзора г. Москвы 
В.В. Тихонова объяснила будущим 
родителям, насколько важна вакци-
нация новорожденных детей от та-
ких опасных заболеваний, как ту-
беркулез и гепатит В. При отсут-
ствии противопоказаний привив-
ки делают в родильном доме в пер-
вые и третьи сутки жизни ребенка с 
письменного согласия мамы.

Уважаемые зеленоградцы! 
Если у вас есть какие-ли-

бо вопросы, вы можете прийти на 
прием в консультативно-диагно-
стическое отделение. Записаться 
можно по телефону 8 (499) 729-
27-90 (с 8.00 до 20.00) или позво-
нить в приемное акушерское отде-
ление по телефону 8 (499) 729-
25-10 (круглосуточно), в отделе-
ние по развитию платных услуг по 
телефону 8 (499) 729-30-31 (по 
будням, с 8.30 до 17.00).

3 сентября в рамках 
празднования Дня 
города родильный 
дом вновь открыл 
свои двери для 
будущих родителей. 
Более 520 человек 
воспользовались 
возможностью увидеть 
всё своими глазами 
и получить ответы 
на интересующие 
вопросы. Программа 
была насыщенной: 
экскурсии, УЗ-
обследование, 
консультативный 
прием, лекции, 
презентации, беседы 
с врачами.

Дорогие читатели! Те-
перь всё самое важное, по-
лезное и интересное о го-
родской клинической боль-
нице № 3 вы можете узнать 
не только на официальном 
сайте http://gb3zelao.ru, 
но и в социальных сетях:

• «ВКонтакте» (https://vk.com/gkb_3zelao),

• Facebook (https://www.facebook.com/gkb3zelenograd),

• Twitter (https://twitter.com/gkb3zelao),

• Instagram (https://www.instagram.com/gkb3zelao/), здесь регистрация происходит только 
с мобильного телефона,

• «Одноклассники» (https://ok.ru/group/58017917239350).

Заходите, регистрируйтесь, присоединяйтесь – и вы будете в курсе всех важных событий, измене-
ний в работе стационара и его филиалов.

ГОРБОЛЬНИЦА В СОЦИАЛЬНЫХ СЕТЯХ

ЭКСКУРСИЯ ПО РОДИЛЬНОМУ ДОМУ
ПОЗДРАВЛЯЕМ!

БЛАГОДАРНОСТЬ

С ЮБИЛЕЕМ!
Поздравляем с юбилеем врача-хирурга 

ГКБ № 3 Жанну Николаевну Кравчук. С 1995 
года Жанна Николаевна работает в стациона-
ре, это замечательный специалист, професси-
онал своего дела. Вместе с коллективом до-
стойно пережила сложные времена «пере-
стройки» и активно включилась в процесс 
развития и обновления. Всегда была и оста-
ется ответственным сотрудником, надежным 
товарищем, верным другом. 

Жанна Николаевна, примите наши самые 
искренние поздравления! Желаем Вам креп-
кого здоровья, долгих лет, воплощения всех 
Ваших планов в жизнь, счастья и благополу-
чия Вам и Вашим близким!

Коллектив ГБУЗ «ГКБ № 3 ДЗМ»

С ДНЕМ РОЖДЕНИЯ!
От всей души поздравляем Фаину Рашитов-

ну Валееву с 55-летием! Более 30 лет Фаина 
Рашитовна работала участковой медицинской 
сестрой в детской городской поликлинике № 
90. Имеет высшую квалификационную кате-
горию по специальности, является професси-
оналом своего дела, с душой и энтузиазмом 
относится к работе, пользуется уважением 
коллег и огромной любовью пациентов. 

Дорогая Фаина Рашитовна! Выражаем Вам 
искреннюю признательность за высокий про-
фессионализм, за добросовестный труд. От 
всего сердца желаем Вам крепкого здоровья, 
бодрости и сил, радости, большого личного 
счастья, огромных успехов в профессиональ-
ной деятельности.

Коллектив филиала № 3 ГБУЗ 
«ДГП № 105 ДЗМ»

НИЗКИЙ ВАМ ПОКЛОН!
Нашу 80-летнюю бабушку увезли в реанима-

цию с сильной одышкой. Положили в реани-
мационное терапевтическое отделение, через 
5 дней перевели в кардиологию для больных 
с инфарктом миокарда. Когда мы ее увидели, 
были в шоке и панике. Бабушка с трудом разго-
варивала. Ничего не ела. Плохо понимала, что 
вокруг нее происходит. Не могла ходить и си-
деть. Единственное, что мы поняли, она очень 
хотела уехать куда-нибудь из «этого страшного 
места». Лечащий врач убедил нас оставить ее в 
отделении. Положительная динамика прояви-
лась уже через двое суток. Через 4 дня бабуля 
была уже полностью адекватной. Выписыва-
лись мы уже на своих ногах. Бабушка вернулась 
в свое обычное состояние до приступа.  

Первый раз в своей жизни я наблюдала та-
кой поразительный эффект от нашей медици-
ны. Большое спасибо нашему лечащему врачу 
Е. А. Беликову. Его знания вернули мне мою 
любимую мамочку. Особенно хочется отме-
тить такт и выдержку, с которой он погасил 
нашу панику и смог поменять настроение на-
шей бабули. Отдельное спасибо заведующему 
отделением кардиологии для больных с ин-
фарктом миокарда А. Ф. Рахматуллову. За вре-
мя нашей госпитализации мы смогли оценить 
общую организацию работы отделения: вни-
мательные и заботливые нянечки и медсестры, 
общий доброжелательный настрой. Я прекрас-
но осознаю, насколько беспокойные мы были 
родственники больной: нас много, все на нер-
вах, хочется найти виноватых в ее состоянии. 
Огромное спасибо всем за их знание, терпение 
и выдержку.

А. Панормова
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Жизнь после 50 одними людь-
ми воспринимается как наступление 
старости, другие же в этот период 
чувствуют себя лучше, чем в молодо-
сти, их жизнь обретает массу допол-
нительных плюсов. 

ЕЛЕНА Р., 53 ГОДА:
– После 50 лет моя жизнь замет-

но переменилась в лучшую сторону – 
в первую очередь благодаря тому, 
что я не стала бороться за молодость. 
С годами становится очевидным: нет 
никакого смысла скрывать, сколько 
тебе лет, свой возраст нужно просто 
принять. Здоровье и умение радо-

ваться жизни не зависят от возрас-
та. Ухоженный человек с довольным 
выражением лица всегда приятен для 
окружающих. Мне зрелый возраст 
нравится даже больше. У меня уже 
нет комплексов, которые так порти-
ли мне жизнь в молодости, я обре-
ла уверенность в себе, хорошо раз-
бираюсь в людях, что позволяет мне 
легко находить с ними общий язык. 
Сейчас я точно знаю, что хочу, у меня 
выстроен свой микромир, в котором 
мне вполне уютно. Мне не бывает 
скучно наедине с самой собой. Состо-
яние здоровья неплохое, потому что 
я уже научилась заботиться о себе и 
поддерживать свой организм, не воз-
лагая всю ответственность за свое со-
стояние на врачей. 

АЛЕКСЕЙ С., 54 ГОДА:
– В октябре мне будет 55. Помню, 

что меня даже в молодости корежи-
ло, когда про 50-летних людей гово-
рили «им уже поздно». Было обидно, 
что мои ровесники в этом возрасте 

уже выглядели стариками и чувство-
вали себя так же. И не только пото-
му, что так себя вели их родители, но 
и потому, что вся окружающая нас 
культура поклоняется молодости и 
красоте. В этом не было бы ничего 
дурного, если бы все остальные че-
ловеческие экземпляры не считались 
при этом людьми второго сорта. 

К пятидесяти годам я понял, что 
в моей жизни есть еще масса не сде-
ланного. Но ничего душераздираю-
щего (чего обычно хочется людям, 
испуганным приближающимся кон-
цом) мне уже не надо, потому что всё, 

что надо, я получил до 50, а теперь 
нужно всего-навсего обрести гармо-
нию с собой.  

АЛИСА П., 57 ЛЕТ:
Я всегда откладывала изменение 

образа жизни, творчество и удоволь-
ствие от жизни на потом. Но в какой-
то момент я поняла, что это «потом» 
никогда не наступает, поэтому ре-
шила, что ничего откладывать боль-
ше не буду. Я начала жить в полной 
мере, наслаждаясь всем, что предо-
ставляет мне судьба. Стала занимать-
ся тем, что мне по-настоящему ин-
тересно, общаться только с прият-
ными мне людьми. Есть известный 
афоризм: «Выкуренная сигарета со-
кращает жизнь на 2 часа, а рабочий 
день – на 8 часов». Я ушла с работы, 
которая не доставляла мне радости и 
максимально упростила свою жизнь.  
Избавилась от всех жизненных драм 
и людей, их создающих, освободила 
свой дом от ненужных вещей, гар-
дероб – от одежды, которую я года-

ми не ношу. Из моей жизни ушло всё 
фиктивное, ненужное, и это значи-
тельно улучшило ее качество. 

Очень важен, на мой взгляд, пол-
ноценный сон, перезарядка. Второе 
– внутреннее состояние. Если жи-
вешь спокойно – настроение всег-
да хорошее, все органы работают 
в спокойном режиме, и организм 
сам справляется с возникающими 
проблемами без всяких таблеток.  
И еще... В жизни не должно быть за-
стоя, всё время нужно стараться раз-
виваться, идти вперед, быть в инте-
ресе, в драйве. Тогда не будет ощуще-

ния неудовлетворенности, депрес-
сии. 

РОМАН В., 58 ЛЕТ:
– Зрелый возраст и болезни – во-

все не синонимы. Состояние здо-
ровья зависит не от количества лет, 
а от отношения человека к себе, от 
выстроенного годами образа жизни.  
Перейдя 50-летний рубеж, в какой-
то момент я серьезно задумался над 
своей жизнью. Этому способство-
вала преждевременная смерть мое-
го друга. Я понял, что жизнь может 
оборваться в любой 
момент, а мы 
все по инер-
ции влачим 
какое-то ту-
склое, вялое 
суще с тв ов ание, 
изо дня в день переживая «день 
сурка». Я тогда серьезно задумался: 
а как живу я? В каком я обычно на-
строении? С кем я общаюсь и зачем? 
Счастлив ли я? Проанализировав си-

туацию, я решил все изменить. Каж-
дый день я открываю нового себя, 
пробую, экспериментирую, меняю 
свою жизнь, и это так здорово! 

АРТЕМ С., 62 ГОДА:
– Когда я вступил в пору зрелости, 

мой организм стал мне намекать сво-
ими болевыми сигналами, что пора 
бы им заняться. Передо мной встал 
выбор: провести оставшуюся часть 
своей жизни, скитаясь по поликли-
никам (а я терпеть не могу ходить 
по врачам) или, потратив некото-
рые усилия, самостоятельно приве-
сти себя в порядок. Я выбрал второе. 

Тем более, что у меня есть дети и 
внуки, и я хочу, чтобы они видели 
перед собой энергичную личность, 
которая живет полноценной жиз-
нью, а не вечно недомогающее дрях-
лое существо. Мне не хотелось бы 
лечь на плечи своих близких тяж-
ким бременем из-за собственной 
лени и распущенности. Я разрабо-
тал целый план по восстановлению 
своего здоровья и стал постепенно 
его реализовывать. Скажу вам, что 
это очень увлекательный процесс! 

Я изучил, как нужно питать-
ся, стал тщатель-

но выбирать 
п р о д у к т ы 
в магазине, 

взял абоне-
мент в бассейн, 

ввел обязательные ве-
черние прогулки, благо лес рядом. 
Сейчас я себя чувствую гораздо луч-
ше. Но главное – мои дети смотрят на 
меня с уважением. 

ОБРАЗ ЖИЗНИ

ФИТНЕС КЛУБ ОБРАТНАЯ СВЯЗЬ

ЖИЗНЬ ПОСЛЕ 50ЖИЗНЬ ПОСЛЕ 50
В одном из крупнейших 
университетов было проведено 
любопытное исследование: 
оказывается, процесс старения 
организма начинается с того 
момента, когда человек сам решает 
для себя, что уже достиг пожилого 
возраста, то есть наше тело 
послушно принимает установку 
разума. Всё, что мы допускаем для 
себя в уме как неопровержимую 
истину, со временем становится 
нашей реальностью.

Вы «еще достаточно 
молоды» или вам «всё уже поздно»? 

От этой позиции зависит всё.

ПРИТЧИ

ИМЕННО ТА ПОГОДА
Путешественник спросил пастуха:

– Какая сегодня будет погода?

На что пастух ответил:

– Такая, какая мне нравится.

– Откуда ты знаешь, что погода будет имен-
но такая, какая тебе нравится?

– Осознав, что невозможно всегда получать 
то, что тебе нравится, я научился любить то, 
что будет. Поэтому я абсолютно уверен, что 
будет именно та погода, какая мне нравится…

МОРСКИЕ ЗВЕЗДЫ
Однажды человек шел по берегу, на кото-

рый приливом выбросило тысячи морских 
звёзд. Пытаясь ступать между ними, он при-
близился к мальчику, который поднимал звез-
ду и с размаху выбрасывал ее в море.

– Зачем ты делаешь это, мальчик? – спро-
сил человек.

– Выбрасываю в море звёзды, иначе они ум-
рут, когда взойдет солнце.

Человек горько рассмеялся и сказал:

– Но их здесь тысячи! Сотни тысяч! Твои 
старания ничего не изменят!

– Нет, – сказал мальчик, поднимая еще одну, 
– мои старания изменят всё – для этой звезды. 

ПУСТАЯ ЛОДКА
Учитель рассказывал своему ученику: 

– В молодости я часто уходил в одиночестве 
на озеро и размышлял. У меня была неболь-
шая лодка, и я часами мог плавать и думать. 
Однажды на рассвете я сидел, углубившись 
внутрь себя, с закрытыми глазами... Внезап-
но чья-то лодка резко ударилась о мою и на-
рушила всю эту утреннюю гармонию. Как же 
меня это разозлило! Я хотел уже было обру-
гать хозяина лодки, но, открыв глаза, увидел, 
что лодка пуста. Мне не на кого было выплес-
нуть свою злость. Поэтому я просто закрыл 
глаза и попытался снова обрести гармонию в 
себе. Эта пустая лодка стала моим учителем. 
С тех пор, если кто-то пытается задеть или 
обидеть меня, я просто говорю себе: «И эта 
лодка тоже пуста».

КТО ЧЕМ БОГАТ...
Купил человек себе новый дом – большой, 

красивый – и сад с фруктовыми деревьями 
возле дома. А рядом в стареньком домике жил 
завистливый сосед, который постоянно пы-
тался испортить ему настроение: то мусор под 
ворота подбросит, то еще какую гадость на-
творит.

Однажды проснулся человек в хорошем на-
строении, вышел на крыльцо, а там – ведро 
с помоями. Человек взял ведро, помои вылил, 
ведро вычистил до блеска, насобирал в него 
самых больших, спелых и вкусных яблок и по-
шел к соседу. Сосед, услышав стук в дверь, зло-
радно подумал: «Наконец-то я достал его!». 
Открывает дверь в надежде на скандал, а че-
ловек протянул ему ведро с яблоками и сказал:

– Кто чем богат, тот тем и делится! 

Хочу жить долго. Что 
нужно делать, чтобы 
продлить жизнь?

Если вы выбираете долгую 
жизнь, то она должна быть 
плодотворной, нужно по-
стоянно духовно развивать-
ся, учиться, эволюциониро-
вать. Невозможно продлить 
жизнь, если существование 
не наполнено смыслом, если 
человек стоит на месте. Пре-
жде всего, примите четкое, 
осознанное решение – жить 
долго. И старайтесь делать 
всё, что от вас зависит, для 
осуществления желаемо-
го: заботиться о теле, предо-
ставляя ему качественную 
пищу и необходимый объем 
движения, возможность ды-
шать хорошим воздухом и 
пить чистую воду и т.д. Но за-
ботиться о своем состоянии 
нужно не от случая к случаю, 
а ежедневно. Если даже вам 

иногда кажется, что вы де-
лаете шаг вперед и два шага 
назад – не отчаивайтесь и не 
останавливайтесь. Где дви-
жение – там жизнь, там ее 
продление.

Если уходят любимые 
– как быть? Как изба-
виться от тоски, в чем 
найти новое счастье?

Поблагодарите тех, 
кто был рядом с вами, – по-
благодарите и отпустите. 
У всего в жизни есть свой 
смысл. Они были рядом, 
пока это было уместно, и 
они ушли, когда пришел для 
этого срок. Ни одна разлу-
ка не происходит без того, 
чтобы не оставить Дар. В 
чем он заключался для вас? 
Найдите ответ на этот во-
прос. Разлука несет в себе 
не только потерю. Она не-
сет в себе то, что иным пу-

тем не могло бы прийти в 
вашу жизнь. Найдите ту 
драгоценность, то приоб-
ретение, что стало возмож-
ным ценою этой разлуки. 
И вы поймете, что всё не на-
прасно. Всё имеет смысл, и, 
в конечном итоге, всё идет 
вам во благо. Поблагодари-
те ушедшего за Дар, который 
он оставил вам. Поблагода-
рив, вы отпустите его. 

Отпустив, вы вновь откро-
ете свое сердце для любви. 
Мы созданы по Образу и По-
добию Бога, а Бог есть Лю-
бовь. И вы сами есть Любовь. 
Попробуйте стать источни-
ком любви для людей. Каж-
дый из нас нуждается в люб-
ви и внимании, в добром сло-
ве. Несите любовь всюду, где 
вы бываете. Если ваше сердце 
открыто, если вы готовы де-
литься любовью, если вы вы-
ражаете намерение встретить 
любимых и близких людей – 
так и будет. Вы сами творите 
свою жизнь. 

?

?

КАК БЫТЬ, ЕСЛИ....
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ДИАГНОСТИКА

КИНЕЗИТЕРАПИЯ

В комплекс суставной гимнастики вхо-
дят упражнения для основных групп 
мышц спины, пресса, ног, рук и упражне-
ния на растягивание, которые улучшают 
кровообращение, способствуют развитию 
гибкости, силы, выносливости, коорди-
нации. Проводится гимнастика на коври-
ках и с использованием гимнастического 

мяча (фитбола), скакалок и другого гим-
настического инвентаря. Главное достоин-
ство партерной гимнастики – она подхо-
дит для всех! Нет никаких ограничений по 
возрасту, полу, уровню физической подго-
товки. Ведь все упражнения выполняются 
лёжа или сидя, поэтому нет излишней на-
грузки на суставы и кровеносную систему 
(в частности, варикозное заболевание вен 
отнюдь не является препятствием для за-
нятий). 

ОТКРЫТ НАБОР В ГРУППЫ!
ГИМНАСТИКА «ДЛЯ ТЕХ, 

КОМУ ЗА …» 

Это специально разработанный ком-
плекс упражнений, рассчитанный на людей 
пожилого возраста, позволяющий улуч-
шить самочувствие, избавиться от слабо-

сти мышц и отсрочить наступление старо-
сти. Это гимнастика для людей, желающих 
жить активной полноценной жизнью.

ГИМНАСТИКА 
«ДЛЯ НАЧИНАЮЩИХ»

Комплекс упражнений рассчитан на 
ослабленных людей и со слабой физиче-
ской подготовкой.

ГИМНАСТИКА ДЛЯ ДЕТЕЙ
Это неотъемлемая часть физиче-

ского воспитания. Гимнастика спо-

собствует развитию всех органов и 
систем организма ребенка, правиль-
ному формированию скелета и мышц. 
В детском возрасте формируется ор-
ганизм, в нем закладывается за-
пас прочности на всю последующую 
жизнь. 

ГИМНАСТИКА ДЛЯ ЛЮДЕЙ 
С ИЗБЫТОЧНЫМ ВЕСОМ 

Укрепляет мышцы всего тела, разви-
вает координацию движений, помогает 
в борьбе с лишним весом, подтягивает 
кожу, уменьшает целлюлит.

ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЗАНЯТИЙ
Помимо укрепления мышц, разработ-

ки суставов и развития координации, су-
ставная гимнастика способствует улуч-
шению работы: 

• сердечно-сосудистой системы,
•  дыхательной системы,
•  обмена веществ,
• желудочно-кишечного тракта,
•  мочеполовой системы,
•  вегетососудистой системы.

С ЦЕЛЬЮ ПРОФИЛАКТИКИ
Позаниматься в профилактической 

группе будет очень полезно и тем, кто 
не страдает заболеваниями опорно-
двигательного аппарата, так как сво-
им телом необходимо заниматься по-
стоянно, чтобы опорно-двигательный 
аппарат обслуживал вас безболезнен-
но. Если же за этой системой не уха-
живать должным образом каждо-
дневно, она начинает давать сбои. Мы 
ведь зубы чистим постоянно, ходим 
на профилактику к дантистам и счи-
таем это вполне естественным. Поче-
му бы не относиться так же и к своему 
костно-мышечному каркасу, который 
позволяет нам двигаться?  

Если вы записались в Центре Кине-
зитерапии в группу профилактики, то 
после прохождения курса вы можете 
выбрать: заниматься и дальше в Цен-
тре (время работы групп очень гибкое, 
вы можете выбрать наиболее удобное, 
цены тоже очень умеренные и доступ-
ны даже пенсионерам) или, освоив 
курс, потом делать упражнения дома. 
Главное – заниматься постоянно! Тог-

да вы долгие годы  не будете испыты-
вать дискомфорта ни в позвоночнике, 
ни в суставах. Кроме того, человек по-
лучает физическое восстановление и 
чпсихологический комфорт, связан-
ный с выработкой эндорфинов – гор-
монов радости. И в дальнейшем ему 
уже не страшны ни работа на дачном 
участке, ни поднятие тяжестей, пото-
му что он знает все правила профилак-
тики.

КАК СТАТЬ 
ПАЦИЕНТОМ ЦЕНТРА?

Достаточно позвонить по телефо-
ну 8 (499) 736-66-91 и записать-
ся на прием. Партерная гимнастика 
является необходимой структурной 
составляющей восстановительного 
курса. Прежде чем начать занимать-
ся, вы можете проконсультировать-
ся в Центре Кинезитерапии у специ-
алиста, чтобы узнать: надо уже ле-
читься, или заболевание еще можно 
предотвратить, и достаточно ли бу-
дет занятий в группе суставной гим-
настики. 

Что такое партерная 
гимнастика? Под этим 
странным названием 
скрывается невероятно 
полезная вещь. 
В обычной жизни 
человек совершает 
ограниченное количество 
однообразных движений, 
поэтому очень важно 2-3 
раза в неделю выполнять 
комплекс упражнений, 
направленный на 
развитие всех без 
исключения групп мышц. 

ПАРТЕРНАЯ ГИМНАСТИКА – НОВЫЙ СЕЗОН
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РЕКОМЕНДУЕМ!
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В Зеленограде такое обследование 
можно пройти в Диагностическом цен-
тре магнитно-резонансной томографии, 
который входит в крупную сеть диа-
гностических центров «ТОМОГРАД», 
функционирующих на всей территории 
России. В Центре установлен россий-
ский современный магнитно-резонанс-
ный томограф открытого типа АЗ-300 
(2013 года), который вобрал в себя луч-
шие качества ранее разработанных ап-
паратов. 

Сразу же после исследования вы мо-
жете получить консультацию врача-не-
вролога. Дело в том, что боли в спине мо-
гут быть вызваны самыми различными 
причинами, и иногда даже профессиона-
лу трудно сразу определить их источник. 
Невролог сможет правильно оценить всё 
многообразие клинических проявлений 
вашего заболевания и дать полезные ре-
комендации. 

ЭФФЕКТИВНОСТЬ 
МЕТОДА

В ходе диагностики МРТ можно оце-
нить не только состояние костной ткани 
позвонков, но и хрящей межпозвонко-
вых дисков, а также близлежащих тка-
ней – мышц, связок, кровеносных со-

судов, лимфоузлов. Практическая цен-
ность МРТ заключается и в том, что, 
в отличие от остальных диагностиче-
ских методов, она позволяет выявить 
воспалительные и дегенеративные из-
менения спинного мозга и спинномозго-
вых оболочек.

С помощью МРТ-исследования вы 
можете диагностировать такие патоло-
гические состояния, как:

•остеохондроз позвоночника;

•самое частое осложнение остеохон-
дроза – грыжи межпозвонковых дисков;

•позвоночные и спинномозговые 
травмы;

•позвоночные и спинномозговые 
опухоли;

•изменения конфигурации позво-
ночника – сколиоз, патологический лор-
доз и кифоз;

•воспалительные, инфекционные 
и дегенеративные заболевания, спин-
номозговые нарушения – рассеянный 
склероз, миелиты различной природы, 
в том числе и бактериальные, грибко-
вые, вирусные;

•ущемление 
и воспаление 
спинномозго-
вых нервов;

•патология сосу-
дов, ведущая к нарушению 
спинномозгового кровообращения;

•врожденные аномалии строения 
позвоночника.

КАК ПРОИСХОДИТ 
ПРОЦЕДУРА?

Какая-либо специальная подготовка 
пациента не требуется, и это еще одно 
достоинство данного метода. Перед про-
ведением процедуры снимаются все ме-
таллические предметы – часы, драго-
ценности, заколки, слуховые аппараты, 
очки. Все эти предметы могут изменить 
характеристики магнитного поля и ис-
казить результат. 

Томограф открытого типа – это ку-
шетка, на которую укладывают пациен-
та. Сверху и снизу находятся магнитные 
катушки, создающие магнитное поле. 
Особенностью МРТ открытого типа яв-
ляется доступ к пациенту во время ис-

следования на 270 градусов. В течение 
всего сеанса, который длится в среднем 
15-20 минут, пациент остается под по-
стоянным наблюдением специалистов. 
Подобная конструкция прибора позво-
ляет кому-либо из родственников не 
только находиться рядом с больным, 
но и держать его за руку, разговаривать, 
что актуально для психически нездоро-
вых людей и особенно важно для детей. 
По окончании исследования пациенту 
на руки выдают снимки и заключение 
врача, а при необходимости – диск или 
флэшку. 

В ЦЕЛЯХ 
ПРОФИЛАКТИКИ

Полезно проводить обследования на 
МРТ и с профилактической точки зре-
ния. Это прекрасная возможность пред-
упредить болезнь или начать лечение на 
начальной стадии заболевания, не до-

пуская осложнений. Отсутствие лучевой 
нагрузки дает возможность проводить 
несколько исследований подряд.

Этот метод отличается безвредностью 
и высокой точностью, а открытость диа-
гностической системы и не слишком вы-
сокая напряженность магнитного поля 
сводят к минимуму количество проти-
вопоказаний и ограничений для прове-
дения МРТ-исследования (в отличие от 
высокопольных аппаратов закрытого 
типа, установленных в большинстве ле-
чебных учреждений). После обследова-
ния в центре «ТОМОГРАД» пациент уже 
знает, как надо действовать дальше, к ка-
кому врачу обращаться и что лечить. 

Записаться на обследование можно 
по телефонам: 8 (499) 645-53-52, 

8 (495) 722-14-85. Адрес: Озерная ал-
лея, д. 4, стр. 5 (территория Индустри-
ального парка ОАО «ЭЛМА»). 
Сайт центра: www.tomograd.ru.

ДИАГНОСТИКА

КЛИНИЧЕСКИЙ СЛУЧАЙ

МРТ ПОЗВОНОЧНИКА: 
ЗАЧЕМ ПРОВОДЯТ ЭТО ОБСЛЕДОВАНИЕ?

Существует целый набор инструментальных 
исследований, позволяющих диагностировать 
позвоночную патологию. Самые распространенные 
– рентгенография и УЗИ. Но, к сожалению, эти 
методы позволяют обнаружить лишь грубую костную 
патологию, выраженные структурные изменения 
позвоночного столба. А состояние мягких тканей, 
сосудов, мозговых оболочек, едва начавшиеся 
структурные нарушения в позвоночнике можно 
увидеть только с помощью МРТ.

Только в сентябре! 
Акция «ЗДОРОВАЯ СПИНА» – 
МРТ ВСЕГО ПОЗВОНОЧНИКА 

ЗА 9500 РУБ.!

Конечно, многие из нас 
слышали о такой болезни, как 
атеросклероз. Это заболевание 
характеризуется уплотнением 
стенок артерий из-за отложения 
на них холестериновых бляшек, 
сужением просвета сосудов 
и ухудшением кровоснабжения 
органов. Коварство атеросклероза 
в том, что он развивается 
незаметно для человека. Поэтому 
особую важность приобретает 
профилактика.
В неврологическом медицинском центре «Ди-

настия» для лечения атеросклероза используют 
патентованную методику доктора Плетнева. Рас-
смотрим на примере одного клинического случая 
результаты лечения этого заболевания. Больная 
прошла 4 курса по данной методике.

ПАЦИЕНТКА Т., 74 ГОДА. 
Анамнез. Температура тела 36,6° С. Дыхание 

жесткое, хрипов нет, частота: 17 дыхательных 
движений в минуту. Тоны сердца приглушены, 
ритм правильный, частота: 58 ударов в минуту. 
Артериальное давление: 150/80 мм рт. ст. Пульс: 
60 ударов в минуту. Живот мягкий, безболезнен-
ный. Печень, селезенка не пальпируются. Дизури-
ческих явлений нет. Отеков нет.

ИНСТРУМЕНТАЛЬНЫЕ 
ИССЛЕДОВАНИЯ

На серии ЭКГ в октябре 2013 года: ритм сину-
совый. Электрокардиостимулятор. Электриче-
ская ось сердца отклонена влево. Блокада левой 
передней ветви пучка Гиса. Рубцовые изменения 
передней стенки. Выраженные изменения мио-
карда.

На серии ЭКГ в декабре 2013 года: ритм синусо-
вый. Электрокардиостимулятор. Электрическая 
ось сердца отклонена влево. Рубцовые изменения 
перегородочной области. Выраженные измене-
ния миокарда. Без острых очаговых изменений. 
Без отрицательной динамики. 

Рентгенография органов грудной клетки в пря-
мой проекции от 17 октября 2013 года: на фоне 
диффузного пневмосклероза видимых очаго-
вых инфильтративных теней не выявлено. Корни 
легких структурны. Тень средостения не смеще-
на. Дуга аорты уплотнена. Тень сердца расшире-
на за счет левых отделов. Диафрагма расположе-
на обычно. Плевральные синусы свободны. Тень 
ЗКС слева. 

Заключение: диффузный пневмосклероз.
Рентгенография органов грудной клетки в пря-

мой проекции от 27 ноября 2014 года: на фоне 

диффузного пневмосклероза видимых очаговых 
и инфильтративных теней не выявлено. Корни 
легких структурны. Тень средостения не смеще-
на. Дуга аорты уплотнена. Тень сердца расшире-
на за счет левых отделов. Диафрагма расположе-
на обычно. Плевральные синусы свободны. Тень 
ЗКС слева. 

Заключение: диффузный пневмосклероз.
ЭхоКГ от 16 октября 2013 года: аорта – 3,5 см; 

аортальный клапан – 1,7 см; левое предсердие – 

4,8 см; межжелудочковая перегородка – 1,1 см; за-
дняя стенка левого желудочка – 1,0 см; конечно-
диастолический размер – 6,3 см; конечно-систо-
лический размер – 4,7 см; индекс массы миокар-
да левого желудочка – 156 г/м2; конечно-диасто-
лический объем – 132 мл; КСО – 6,6 см; фракция 
выброса – 50 %. 

Заключение: незначительная дилатация пред-
сердий, нарушение локальной и глобальной со-
кратимости миокарда левого желудочка. Локаль-
ное нарушение диастолической функции миокар-
да левого желудочка по 1-му типу. Кальциноз аор-

тального и митрального клапанов. Значительная 
легочная гипертензия.

ЭхоКГ от 3 декабря 2014 года: аорта – 3,6 см; 
аортальный клапан – 2,0 см; левое предсердие – 
4,6 см; межжелудочковая перегородка – 1,0 см; за-
дняя стенка левого желудочка – 1,1 см; конечно-
диастолический размер – 5,7 см; конечно-систо-
лический размер – 4,4 см; индекс массы миокар-

да левого желудочка – 123 г/м2; конечно-диасто-

лический объем – 131 мл; КСО – 5,7 см; фракция 
выброса – 55 %.

 Заключение: умеренная дилатация левого 
предсердия, незначительная гипертрофия мио-
карда левого желудочка, нарушение локальной и 
глобальной сократимости миокарда левого желу-
дочка. Нарушение диастолической функции мио-
карда левого желудочка по 1-му типу. Кальциноз 
аортального и митрального клапанов. Умеренная 
легочная гипертензия.

УЗИ щитовидной железы от 21 октября 2013 
года: с обеих сторон узловые образования диаме-
тром 3-5 мм. 

Заключение: диффузно-узловые изменения 
щитовидной железы.

УЗИ щитовидной железы от 4 декабря 2014 
года: узлы справа диаметром 4 мм, слева диаме-
тром 5 мм. 

Заключение: диффузно-узловые изменения 
щитовидной железы.

После проведения третьего курса лечения 
(3 декабря 2014 года): больная отмечает улуч-
шение самочувствия. Сохраняются жалобы на 
периодические приступы сердцебиений, одышку 
при подъеме на 5-й этаж, головные боли при из-
менении метеоусловий. Передвигается на боль-
шие расстояния, свободно перемещается на об-
щественном транспорте. Переносит продукты из 
магазина домой весом до 6-8 кг. Температура тела 
36,6° С. Над легкими дыхание жесткое, хрипов 
нет, частота: 18 дыхательных движений в мину-
ту. Тоны сердца приглушены, ритм правильный, 
частота: 65 ударов в минуту. Артериальное дав-
ление: 140/85 мм рт. ст. Пульс: 65 ударов в мину-
ту. Живот мягкий, безболезненный. Печень, се-
лезенка не пальпируются. Дизурических явлений 
нет. Отеков нет.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Пациентке было проведено 4 курса лечения 

по авторской методике доктора Плетнева с поло-
жительным эффектом. Рекомендована терапия 
в прежнем объеме. Находится на динамическом 
наблюдении.

Записаться в медицинский центр «Династия» 
можно по телефонам: 8 (499) 735-03-73, 

8 (495) 227-75-05. Центр располагается по адре-
су: ул. Николая Злобина, корпус 109а. Сайт клини-
ки: www.meddin.ru.

ЛЕЧЕНИЕ АТЕРОСКЛЕРОЗА
ПО МЕТОДИКЕ ДОКТОРА ПЛЕТНЕВА
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ИННОВАЦИИ

РЕАЛЬНАЯ ИСТОРИЯ

– Сосудистый медицинский Центр 
– это клиника флебологии и сосуди-
стой хирургии, где имеются все диа-
гностические и врачебные возможно-
сти по лечению заболеваний от вари-
козной болезни до гангрены, – рас-
сказывает хирург высшей категории 

по сердечно-сосудистым заболевани-
ям, флеболог Александр Анатольевич 
Матвиенко. – Прием в сосудистом ме-
дицинском Центре ведут те же квали-
фицированные специалисты, что и в 
московском отделении флебологии, 
врачи Центра являются членами Ас-
социации флебологов России. Но 
преимуществом лечения в Зеленогра-
де является сравнительно невысокая 
стоимость инновационных методов 
лечения варикозной болезни. Лече-
ние здесь выполняется с соблюдени-
ем всех правил безопасности и пред-
упреждением осложнений от прово-
димой процедуры. Проводится абсо-
лютный контроль качества выполне-
ния оперативного вмешательства с 
УЗИ-сопровождением. 

Безрецидивное течение варикозной 
болезни наблюдается в 98-100% слу-
чаев у пациентов, которые выполняют 
все рекомендации лечащего врача. Со-
блюдение режима послеоперационно-
го периода требует только прилежно-
сти, пациент должен носить  до 1 меся-
ца лечебный трикотаж и приходить на 

контрольные осмотры. Через 2-6 меся-
цев после операции не остается следов, 
как будто ранее не было проблем, че-
ловек остается социально активным и 
уже на следующий день после вмеша-
тельства может выйти на работу. Ла-
зерное лечение варикозной болезни 

является доступным для большинства 
пациентов и не имеет абсолютных про-
тивопоказаний даже у пожилых людей.

Отдельным блоком стоит лечение 
венозных трофических язв. Метод эн-
довенозной лазерной коагуляции яв-
ляется единственным способом реше-
ния проблемы трофических язв у па-
циентов, от которых отказались врачи 
в силу безуспешного лечения или из-за 
отсутствия необходимой аппаратуры.

Также в Центре можно устранить 
эстетические недостатки, связанные с 
расширением вен на ногах. Немало па-
циентов стесняются носить юбку, шор-
ты или купальник из-за наличия на но-
гах телеангиоэктазий и ретикулярных 
вен (сосудистых звездочек). Причиной 
их появления может быть варикоз или 
заболевания глубоких вен, но, в боль-
шинстве случаев, это лишь косметиче-
ская и вполне устранимая проблема. 
Методом микросклеротерапии и чрез-
кожной лазерной коагуляции «звездо-
чек» возможно добиться оптимально-
го эстетического результата.

НАПРАВЛЕНИЯ 
ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 
СОСУДИСТОГО ЦЕНТРА

•Инновационная флебология – 
лазерные методы лечения варикозной 
болезни и венозных трофических язв.

•Эстетическая флебология – ле-
чение сосудистых сеток и «звездочек»

• Диагностика и лечение атеро-
склероза, гангрены. Ангиохирурги 
Центра применяют уникальные ми-
крохирургические методы операций, 
позволяющие сохранить ногу.

•Профилактика инсульта – ле-
чение заболеваний сонных и позво-
ночных артерий.

•Ультразвуковая диагностика 
сердца и сосудов экспертного каче-
ства опытными специалистами на со-
временных сканерах.

•Кардиология и функцио-
нальная диагностика – опытные 
врачи-кардиологи и весь спектр 
электрофизиологической диагно-
стики сердца.

•Дерматология — лечение тро-
фических язв.

Сосудистый медицинский Центр имеет 
полностью оснащенный операционный 
блок с немецкими хирургическими ин-
струментами, что позволяет выполнять 
полный объем амбулаторной хирургиче-
ской помощи. Лазерные вмешательства, 
в том числе и устранение «сосудистых 
звездочек», проводятся на оборудовании 
немецкой фирмы «Biolitec» и радиоча-
стотной аппаратуре американской фир-
мы «Covidien». 

Обследование можно пройти сразу же 
после консультации специалиста. Если 
пациентам с серьезной сосудистой па-
тологией требуется госпитализация, то 
в Центре налажено сотрудничество с за-
городным отделением Инновационной 
хирургии и Кремлевской больницей, где 
можно пройти необходимое лечение.

Предварительная запись на при-
ем по телефонам: 8(495) 638-05-08 
(многоканальный); 8(499) 738-03-
77 (корпус 1639). 

Сайт: www.varicozu.net

«ЗЕЛЕНОГРАДСКИЙ 
МЕДИЦИНСКИЙ 
ЦЕНТР-2»
Это клиника высочайшего 

уровня, в которой работают вы-
сококвалифицированные врачи, 
кандидаты медицинских наук. Со-
лидная исследовательская база и 
техническая оснащенность, про-
фессионализм врачей центра обе-
спечивают диагностику и лече-
ние многих заболеваний на самом 
высоком уровне в соответствии 
с мировыми стандартами. Наря-
ду с приемом специалистов (те-
рапевта, хирурга, кардиолога, 
уролога, гинеколога и др.), про-
ведением анализов, здесь можно 
пройти необходимые медицин-
ские обследования: УЗИ-диагно-
стику, ЭХО-КГ, ЭКГ, ЭЭГ, суточ-
ное холтеровское мониторирова-
ние ЭКГ и артериального давле-
ния и др. Работает массажный ка-
бинет, где можно сделать класси-
ческий, медовый массаж и массаж 
горячими камнями. В Центре так-
же можно сдать все необходимые 
анализы, оформить листок вре-
менной нетрудоспособности. 

Записаться на прием мож-
но по телефонам: 8 (495) 

589-96-76 (корп. 531 МЖК), 
8 (499) 738-59-55, 8 (499) 738-
81-11 (корпус 1640).

УНИКАЛЬНАЯ КЛИНИКА ФЛЕБОЛОГИИ

С появлением в медицинской практике высоких 
инновационных технологий проблема варикозной 
болезни, которой страдает более половины 
населения земного шара, стала легко разрешимой. 
Зеленоградский сосудистый медицинский Центр 
является одним из лидеров в использовании 
эндовенозной лазерной коагуляции (ЭВЛК) при 
лечении варикоза.

Врач-хирург высшей 
категории по 
сердечно- сосудистым 
заболеваниям, 
флеболог 
А. А. Матвиенко

Несколько раз в жизни напивал-
ся до беспамятства, и до сих пор, 
вспоминая эти эпизоды, мне за себя 
стыдно. Со временем я вычислил 
«свою дозу» и на вечеринках стал 
ее придерживаться. Думаю, что-то 
аналогичное происходит со всеми. 
Но периодически случались срывы, 
а потом – утренняя головная боль, 
отсутствие сил, четкое осознание 
ухудшения своего здоровья и стыд...

А АДЕКВАТНЫ ЛИ 
НАШИ НОРМЫ?

Хочу вспомнить своего двоюрод-
ного брата, который в один момент 
прекратил употреблять алкоголь. 
Думаю, что к этому его подтолкну-
ли какие-то личные обстоятельства. 
Но тогда я думал о нем то же самое, 
что многие сейчас думают обо мне, 
читая эти строки. Я даже помню 
свои ощущения – смесь удивления и 
снисхождения: дескать, больной че-
ловек, бывает… Я тогда думал: «Как 
это, совсем не пить? А как же на Но-
вый год без бокала шампанского?! 
Что, и в день рождения никак? Ну-
ууу, это странно… ненормально это 
как-то».

С детства нас учат быть нормаль-
ными, быть, как все. И абсолют-
ное большинство дальше идут уже с 
этой нормой, как зашоренные лоша-
ди. Очень мало кто задумывается об 
адекватности этих норм. Мы травим 
свой организм, подвергаем опасно-
сти себя и окружающих, мучим сво-
их самых родных людей, причиняя 
им огромные страдания, что это 
за норма такая? Если в сегодняш-
нем обществе такие нормы, то луч-
ше уж быть ненормальным, в хоро-
шем смысле этого слова! Выйдите на 
улицу в новогоднюю ночь, и вы уви-
дите толпы пьяных людей с красны-
ми, перекошенными лицами, пере-
двигающихся зигзагами, а рядом с 
ними их детей – у нас это считается 
нормальным. 

ЖИЗНЬ ПОСЫЛАЕТ 
НАМ СИГНАЛЫ

Мой брат в юности стал первым 
«звоночком». Если мы вниматель-
но понаблюдаем, то жизнь перио-
дически посылает нам такие «зво-
ночки»… Как-то я был трезвым и 
случайно встретился с изрядно вы-
пившим приятелем. Меня порази-
ло, насколько сдвинулись рамки его 
поведения, сразу вылезли наружу 
все его неприглядные черты - эго-
изм, наглость, пошлость, комплек-
сы. К этому времени у меня уже на-
копился приличный перечень дру-

зей и знакомых, которых больше 
нет с нами, и практически во всех 
случаях алкоголь сыграл свою роль. 
Я вдруг четко осознал, что не хочу 
больше зависеть от алкоголя. Мне 
он не нужен ни в каких количествах. 
Совсем.

Больше трех лет я не употребляю 
алкоголь и очень этому рад, хотя ка-
жется, что уже лет 10 прошло, на-
столько это стало привычно, нор-
мально. Моя жизнь становится всё 
более активной, осознанной и цель-
ной. Нет больше никакого раздвое-
ния личности. А именно это и про-
исходит с пьющими людьми, они 
в трезвом и пьяном виде – как два 
разных человека – не знаешь, чего 
от них и ждать. Именно поэтому 
многие ждут пятницы, чтобы стать 
«немного другими», снять напря-
жение, позволить себе что-то такое, 
что трезвыми не могут. 

«КАК ТУТ НЕ ПИТЬ, 
КОГДА ВСЕ ПЬЮТ?»

Многие ссылаются на жизнен-
ные трудности, да и просто: «Как тут 
не пить, когда все в нашей тусовке 
пьют? Нет, меня никто не поймет!» 
Но всё, что мы имеем в жизни – это 
результат нашего выбора (друзья, 
тусовка, работа, отношения с род-
ственниками). Самое простое – вы-
пивать и расслабляться, вместо того, 
чтобы выстраивать жизнь так, чтобы 
она самому тебе нравилась.   Совер-
шенно непонятно расхожее мнение, 
что алкоголь – самый лучший спо-
соб расслабления… Спиртное наобо-
рот изматывает и истощает нас так, 
что после такого «отдыха» тело оста-
ется разбитым, а мозг просит «про-
должения банкета». 

Многие выпивают регулярно по 
чуть-чуть, и считают себя не пьющи-
ми людьми. Но я скажу, что вы про-

сто медленнее, незаметнее разруша-
ете себя, в мозгу гибнет не огромное 
количество клеток, а по чуть-чуть… 
Но они всё равно гибнут и выво-
дятся из организма вместе с мочой. 
Грустно осознавать, но пьющий че-
ловек просто сливает в унитаз свой 
мозг. Если вы понаблюдаете за таки-
ми людьми с разным «стажем» упо-
требления, то четко это заметите по 
умению строить свою речь, доносить 
до собеседника свои мысли, по при-
меняемому лексикону. 

НА ЧАШЕ ВЕСОВ
Если мы обходились без алкого-

ля в детстве, то что мешает жить без 
него сейчас? Думаю, ничто, это только 
в наших головах сидит какое-то стес-
нение, блоки, не дающие нам быть са-
мими собой. Надо просто это осознать 
и сознательно научиться радовать-
ся жизни без «допинга». Прежде все-
го, откажитесь от того круга общения, 
который держится на совместном упо-
треблении горячительных напитков. 
Не думайте, что, начав трезвую жизнь, 
однажды в выходной вы сядете на ди-
ван и начнете чесать в затылке: «Чем 
бы сегодня заняться?» Это бывает 
только первое время, потом у вас по-
явится столько интересов и здоровых 
желаний, что самое трудное будет – 
найти на них время. 

Чтобы принять окончательное 
решение — просто объективно всё 
взвесьте. На одну чашу весов по-
ставьте – жизнь без спиртного, а 
это - здоровье и качество жизни ва-
ших самых родных людей, успеш-
ная карьера, возможность путеше-
ствовать, иметь семью, здоровых 
детей, физическое здоровье, энер-
гия, привлекательность, адекват-
ная самооценка, а на другую – вре-
менный «кайф» в кругу «друзей», за 
который рано или поздно придется 
расплатиться по полной программе. 
Выбор за вами.

Андрей Данилов

ß ÂÛÁÐÀË ÆÈÇÍÜ ÁÅÇ ÀËÊÎÃÎËß...
В детстве я не знал, что 
такое алкоголь, но это 
не мешало мне жить 
активной интересной 
жизнью, много двигаться 
и веселиться, общаться с 
друзьями. Помню, когда 
выпил в первый раз, был 
не в восторге: горько, 
невкусно, организм явно 
противится, надо было 
буквально заставлять 
себя заглотнуть это. 
Но взрослые пьют – 
значит, нам тоже надо, 
всем мальчишкам 
так хочется поскорее 
стать взрослыми! Вот 
примерно так все мы и 
начинаем…
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КОНСУЛЬТАЦИЯ СПЕЦИАЛИСТА

Существует несколько видов выпа-
дения волос. Наиболее часто к врачу 
обращаются пациенты с такими вида-
ми алопеции, как телогеновая, андро-
генетическая и очаговая. 

ТЕЛОГЕНОВАЯ 
АЛОПЕЦИЯ

При этом виде алопеции большая 
часть волос переходит из фазы роста 
(анагена) в фазу выпадения (телоге-
на). Выпадение волос начинается че-

рез 2-4 месяца после воздействия та-
ких неблагоприятных факторов, как 
эмоциональное перенапряжение, 
инфекционные заболевания, прием 
ряда лекарственных препаратов, не-
которые хронические заболевания, 
дефицит витаминов, микроэлементов 
и других веществ в организме. 

При телогеновой алопеции волосы 
выпадают ежедневно и обильно, осо-
бенно это заметно при мытье или рас-
чесывании. Данный вид алопеции обра-

тим: когда причина себя исчерпала, во-
лосы перестают выпадать. Однако зача-
стую процесс приобретает хронический 
характер. Поэтому надо как можно бы-
стрее обратиться к специалисту, кото-
рый на основании анамнеза и резуль-
татов обследования установит причину 
алопеции и подберет курс терапии. 

Лечение включает в себя назна-
чение препаратов для внутреннего 
и наружного применения. Кроме того, 
в данном случае эффективна мезоте-
рапия – обкалывание волосистой ча-
сти головы специальными препара-
тами, содержащими витамины, ми-
неральные элементы, аминокисло-
ты, вещества, улучшающие кровоток 
и т.д. Применяется также аутоплаз-
менная терапия (плазмолифтинг) – 
внутрикожное введение плазмы кро-
ви человека, богатой форменными 
элементами – тромбоцитами, кото-
рые содержат особые факторы ро-
ста и белки, а также аминокислота-
ми, микроэлементами, витаминами 
и другими полезными веществами. 

Для достижения оптимального 
эффекта требуется курс процедур с 
определенными интервалами. 

АНДРОГЕНЕТИЧЕСКАЯ 
АЛОПЕЦИЯ

Это самая частая причина выпа-
дения волос – как у мужчин, так и 
у женщин. Волосы выпадают мед-
ленно, постепенно и в течение дли-
тельного времени. Причина выпаде-
ния может заключаться в повыше-
нии уровня андрогенов – мужских 
половых гормонов, что для мужчин 
вполне естественно. Однако у жен-
щин это нередко является следстви-
ем эндокринных заболеваний. В та-
ких случаях лечение проводит эндо-
кринолог.

Но чаще всего андрогенетическая 
алопеция наблюдается при повыше-
нии чувствительности рецепторов 
(специальных клеток) на волосяных 
фолликулах к андрогенам, что посте-
пенно приводит к замедлению роста 
и истончению волос. Это может на-
блюдаться у лиц обоего пола, имею-
щих генетическую предрасположен-
ность к данному процессу. 

В настоящее время существуют 
специальные препараты (для приема 
внутрь и наружного применения), 
способные остановить прогрессиро-

вание этого вида облысения. В ле-
чении андрогенетической алопеции, 
особенно запущенных случаев, так-
же применяется мезотерапия и ауто-
плазменная терапия.

ГНЕЗДНАЯ АЛОПЕЦИЯ
Этот вид облысения связан с им-

мунными нарушениями и возникает 
как у мужчин, так и у женщин, начи-
ная с детского возраста. Могут обра-
зовываться единичные или множе-
ственные очаги алопеции, вплоть до 

Проблема выпадения волос 
беспокоила людей во все 
времена. Термин «алопеция», 
обозначающий утрату волосяного 
покрова, был введен еще 
Аристотелем, но продолжает 
использоваться и в современной медицинской практике. 
О формах и причинах этого заболевания рассказывает 
врач-трихолог, косметолог филиала «Зеленоградский» 
МНПЦДК ДЗМ Евгения Владимировна Андреева. 

ЕСЛИ ВЫПАДАЮТ 
ВОЛОСЫ?

ЧТО ДЕЛАТЬ ? ? ?

ЯБРЬ 2016

едицинской практике. 
ания рассказывает 

а «Зеленоградский» 
на Андреева. 

полного выпадения волос на голове 
и всем теле. Нередко гнездная ало-
пеция сочетается с внутренними за-
болеваниями, а также с поражением 
ногтей, гладкой кожи. 

Восстановить волосы в такой си-
туации можно. Очень важно прове-
сти обследование пациента для вы-
явления сопутствующей патологии. 
Комплексное лечение включает при-
ем медикаментов, обкалывание оча-
гов препаратами (в основном, на ос-
нове гормонов). 

Лечение выпадения волос – до-
статочно длительный процесс, тре-
бующий большого терпения – как от 
врача, так и от пациента. Главное – 
вовремя обратиться к специалисту 
для определения вида облысения, 
его причины и грамотного подбо-
ра терапии. Самолечение зачастую 
приводит к прогрессированию про-
цесса и переходу его в хроническую 
стадию. 

В филиале «Зеленоградский» 
МНПЦДК прием ведет врач-

трихолог, записаться на консульта-
цию можно по телефону 8-499-731-
01-39. Адрес филиала: корп. 910. 

ПРОВЕРЬТЕ СЕБЯ! АФИША

ВОПРОСЫ ТЕСТА:
� Я часто чувствую, что 

виноват(а) перед кем-нибудь.

� Мне очень неприятно, 
когда на меня кричат.

� Я чув-
ствую себя 
с к о в а н н о , 
когда нуж-
но выступать 
перед аудито-
рией.

� Терпеть 
не могу, ког-
да в комнате 
беспорядок.

� Меня 
никто не любит, как же это пло-
хо!

� Мне неприятно, когда 
меня критикуют.

� Измена партнера – самое 
страшное, что может произой-
ти в моей жизни.

� Терпеть не могу, когда 
мне врут!

� Я часто колеблюсь с вы-
бором, потому что боюсь вы-
брать неверный вариант.

�. Одиночество у меня вы-
зывает ощущение тоски.

� Когда мне отказывают в 
просьбе, это вызывает у меня 
раздражение.

� Мне часто бывает жалко 
себя.

� Мне зна-
комо чувство 
тревоги.

� Часто 
случается так, 
что я что-то 
сделаю, а по-
том жалею.

� Измене-
ния вызыва-
ют у меня на-
пряжение.

� Почти каждый день слу-
чается что-то, что меня сильно 
раздражает.

� Когда кто-то что-то де-
лает некачественно, у меня это 
вызывает раздражение.

� Я стесняюсь раздевать-
ся на пляже, мне неловко нахо-
диться в таком виде.

НЕГАТИВНЫЕ ЭМОЦИИ – 
НАСКОЛЬКО ВЫ ИМ ПОДВЕРЖЕНЫ?

К сожалению, в нашей жизни немало негатива. Насколько сильно 
негативные эмоции подавляют нас? Для того чтобы ответить на этот 
вопрос, пройдите тест и посмотрите на его результаты. 
Оцените утверждения следующим образом: 0 баллов, если вы 
абсолютно не согласны с утверждением; 10 баллов, если полностью 
согласны; если же какое-либо из утверждений не вызывает 
определенной (негативной или позитивной) реакции, то оцените его 
на 5 баллов.

РЕЗУЛЬТАТЫ ТЕСТА

0-20 баллов
Вы достаточно спокойный 

и внутренне свободный чело-
век. Однако вам не помеша-
ет развитие позитивных эмо-
ций, чтобы довести состояние 
внутренней гармонии до со-
вершенства.

20-100 баллов
В вашей жизни негатива 

больше, чем могло бы быть, 
и он портит вам жизнь, ставя 
под угрозу здоровье, отноше-
ния с людьми и успех в делах.

Больше 100 баллов
Вы в опасности! Организ-

му трудно справляться с та-
ким количеством негатива, 
это может вылиться в заболе-
вания почек, сердца, желудка, 
гипертонию и даже в онколо-
гические заболевания.
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КОНСУЛЬТАЦИЯ ПСИХОЛОГА

БУДЬТЕ БДИТЕЛЬНЫ! ЗДОРОВЬЕ ДУШИ

Деньги, деньги, деньги… В по-
следнее время только об этом 
и слышишь со всех сторон. Как 
будто на деньгах свет клином 
сошёлся! Почему сейчас такое 
огромное значение придаётся 
финансовому благополучию? 

– Многие люди убеждены, что вме-
сте с появлением финансового достатка 
все проблемы в их жизни исчезнут сами 
собой. Вместе с тем, научные исследо-
вания уверяют как раз в обратном: ока-
зывается, что число несчастных людей, 
страдающих от психологических про-
блем и комплексов, среди состоятель-
ной публики ничуть не меньше, а зача-
стую даже и больше, чем в любой дру-
гой социальной группе. У бедного чело-
века, по крайней мере, остается иллю-
зия, что когда-нибудь, заработав мно-
го денег, он наладит свою жизнь. Перед 
ним стоит вполне понятная задача: как 
достать деньги. И он этим занят, пере-
живает, мучается, прикладывает усилия 
и кое-как их достает – а куда деваться? 
И здесь всё логично: есть проблема, есть 
пути ее решения, есть тяготы этого пути 
и есть некий эффект.

Представим себе, что у нас появи-
лись деньги, причём большое количе-
ство. Мы уже не думаем о том, как их 
достать, и у нас нет проблемы, куда и 
как их потратить. Что, теперь наступи-
ло счастье? Вовсе нет! Если мозг не за-
нят поиском, как добыть деньги, он по-
рывается решать другие задачи. При-
чем с той же силой внутреннего недо-
вольства собственным бытием, потому 
что интенсивность ощущения неудо-
вольствия от жизни – величина ста-
бильная. Какие это будут проблемы? 
Ну, например, человек теперь озада-
чивается: есть ли смысл в моей жизни? 
Таков ли мой брак, каким бы я хотел 
его видеть? Любят ли меня те, от кого 
я этого жду? А если любят, то за что? 
Не за деньги ли? Такие и другие вопро-
сы начинают одолевать его с немысли-
мой силой. А как же? Ведь мозг осво-
бодился!

На самом деле качество жизни опре-
деляется не тем, как вы живете, а тем, 
как вы себя чувствуете. Счастье – это то, 
что внутри, а деньги – это то, что сна-
ружи. Если у человека сформировалась 
привычка тревожиться, то появление 
финансовой стабильности не только не 
снимет этой проблемы, но, напротив, 
сделает ее явной, ведь теперь уже нельзя 
сослаться на недостаточность средств. 

Когда у меня нет денег, я чув-
ствую себя неуверенно, мне ка-
жется, что я ничего собой не 
представляю, отказываюсь от 
встреч с девушками, в результа-
те – напряжение и досада... По-
чему люди видят в деньгах чуть 
ли не главную опору?

– Вы знаете, здесь меня так и подмы-
вает задать вопрос: «Значит, с деньгами 
вы из себя что-то представляете, а без 
денег – ровным счетом ничего? Ины-
ми словами: с деньгами вы – личность, 
а без денег – ноль?» Мне кажется, подоб-
ный тезис не может устроить ни одного 
уважающего себя человека. Его позиция: 
«Я – это я, а мои деньги – это мои день-
ги! У меня может быть много денег, но 
я – это всё равно я, у меня может и не 
быть денег, но я всё равно остаюсь самим 
собой». В противном случае мы должны 

были бы согласиться с тем, что, напри-
мер, какой-нибудь директор рынка зна-
чительно ценнее хорошего учителя. 

Если мы, действительно, хотим быть 
успешными и состоятельными, то начи-
нать строительство собственного благопо-
лучия следует не с кровли, а с фундамента. 
А фундамент – это мы, без денег, деньги же 
к нам только прилагаются. Все психологи-
ческие проблемы, связанные с деньгами, 
происходят от непонимания слова «доста-
точно». Как только человек осознает, что 
ему достаточно имеющихся денег, то при-
бавку в несколько тысяч рублей к зарпла-
те он будет воспринимать как праздник 
и получать удовольствие от этих денег. 
В противном случае всё, что к вам при-
ходит, воспринимается не как прибыль, 
а как возмещение чего-то недостающего. 

Почему я, как ни стараюсь, 
всё время ограничен в сред-
ствах? А к моему приятелю, ко-
торый особенно не напрягается, 
изобилие течет непрерывным 
потоком — только успевай при-
нимать! Как он добился этого? 

–  Установки человека оказывают ко-
лоссальное влияние на его жизнь и фор-
мируют ее. Существует прямая связь меж-
ду финансовым положением и уровнем 
нашего сознания. Относительная бед-

ность зачастую связана с высоким уров-
нем личностной тревожности — человек 
боится риска, ответственности, ситуаций, 
где он не всё может проконтролировать. 
Или боится показаться бездарным, несо-
стоятельным. У некоторых людей доста-
точно низкий уровень психической ак-
тивности — вот он и сидит всё время на 
одном месте, а так денег не заработать. 
Кто-то верит в случай, везение, но упорно 
отказывается верить в собственные силы. 

Успех не зависит от того, чем вы за-
нимаетесь. Главное — это перестать за-
даваться вопросом: «Что делать?» и на-
чать задаваться вопросом: «Каким 
быть?»  Видимо, ваш знакомый излуча-
ет что-то особенное, исключительное. 
Возможно, приносит с собой  радость, 
любовь, сострадание, мудрость, юмор. 
И он — единственный в своём роде. 

Если вы действительно хотите ощу-
тить изобилие, от души поделитесь с 
людьми тем, что у вас есть. Начните ще-
дро раздавать это, делитесь своим  хо-
рошим настроением, юмором, говорите 
людям хорошие слова. Станьте источни-
ком изобилия для всех, с кем вы сопри-
касаетесь. Пусть это будет вашей исход-
ной позицией. Если хотите больше чу-
дес в своей жизни – принесите с собой в 
это пространство больше чудес. Чего бы 
вы ни хотели иметь больше — принцип 
один.  Это работает! Как бы мало вы ни 
имели, вы всегда можете найти кого-ни-
будь, у кого меньше, чем у вас. И тогда 
неожиданно в вашей жизни начнут про-
являться самые невероятные вещи. И вы 
не только найдете истинный достаток, 
вы создадите себе настоящую жизнь, 
вместо унылого существования.

?

?

?

Выяснилось, что эту «иорданскую воду» полу-
чить всё же непросто. Предварительно нужно по-
звонить по указанному телефону и обязатель-
но сообщить свои ФИО и номер телефона, яко-
бы для того, чтобы знать общее число желающих. 
А, как стало известно от работников этой «церкви», 
сколько бы человек ни пришло, воды всё равно хва-
тит. Складывается впечатление, что или в этой ор-
ганизации запасы неисчерпаемые, или река течет 
из Истринского района по водопроводу. Тогда для 
чего организаторам понадобились личные данные 
зеленоградцев? 

На этот вопрос отвечает клирик Николь-
ской церкви, иерей Андрей Смирнов.

– Необходимо с большой осторожностью отно-
ситься и к передаче своих личных данных. Люди чув-
ствуют себя неуютно, когда непонятно зачем их 
просят предоставить свой номер телефона, адрес 
и прочее. За акцией этой новоиспеченной «церкви» 
может быть скрыта вербовка ее адептов. Будьте 
осторожнее, чтобы не попасть в сети деструктив-
ной секты.

В Православной церкви принято освящать воду в 
день Богоявления на источниках или в течение все-
го года на водосвятных молебнах в храме. Вода ос-
вящается священнослужителем с молитвенным об-
ращением к Господу Иисусу Христу, Божией Мате-
ри и святым. Всякие прочие действия, имитирующие 
святыню, попадают в разряд святотатства и яв-
ляются греховными. Настоящую Иорданскую воду 
лучше привезти самим как память о посещении Свя-
той Земли.

ЛЬЮТ ВОДУ...ЛЬЮТ ВОДУ...
Недавно в зеленоградских СМИ 
появилось весьма необычное 
объявление о свободной раздаче 
воды из реки Иордан. Указано 
место и время, где это будет 
происходить. За акцией стоит так 
называемая Всемирная церковь 
«Царство Божие», основанная в 
Бразилии менее 40 лет тому назад. 

Все мы иногда пребываем 
в замешательстве: как 
лучше поступить в той или 
иной жизненной ситуации? 
Сегодня на вопросы читателей 
отвечает протоиерей Дмитрий 
СМИРНОВ.

Некто сказал, что в Царствие Небесное 
ведет узкий коридор со множеством дверей, 
и каждую дверь надо открыть. Как это пра-
вильно понимать?

Двери – это те люди, которые нам встречаются в 
нашей жизни, и мы или застрянем на этом человеке, 
или пройдем с любовью через него. Нужно понять, 
что нам мешает любить ближнего нашего? Прежде 
всего, превозношение. Мы ведь себя считаем лучше 
другого, умнее; мы лучше знаем, как надо, мы жела-
ем спорить, доказывать свою мнимую правоту. Но 
какая может быть правота, справедливость, если ис-
тинная справедливость есть любовь? Сами-то мы 
легко нарушаем заповеди и прощаем себе эти нару-
шения: мол, ну а что было делать? А когда с ближ-
ним сталкиваемся, то до драки готовы отстаивать 
именно свое. Какая же это справедливость? 

Истинная правда – это ради любви уступить, а 
не спорить из-за ерунды. В себе нужно обязатель-
но исправлять: всякую гневливость, всякие чув-
ственные ощущения, всякое смотрение на другого 
с желанием его как-то использовать для себя, для 
своих целей. Наоборот, надо стараться смотреть на 
другого так, что как бы ему послужить, как ему по-
мочь или как его оградить. Потому что бывают люди, 
которые требуют от нас греха. И вот как нам быть, 
чтобы не уступить им? Потому что если мы уступим 
им в грехе, значит, мы человекоугодие совершим, 
а любовь к Богу должна быть больше, чем к челове-
ку. Но как это сделать так, чтобы человека не оби-
деть, где найти эту золотую середину? Вот этому 
надо учиться. Всю жизнь мы должны учиться у Хри-
ста, у апостолов, у учеников Христовых, у святых от-
цов. И если мы будем усердны, то научимся, потому 
что Господь, видя наше стремление, нам поможет.

Господь сказал: «Кто любит Меня, тот со-
блюдет слово Мое». Но некоторые запове-
ди кажутся довольно тяжелыми, особенно 
трудно воспринимается «молитесь за оби-
жающих вас»... 

Обычно, если нас обидели, мы готовы этого 
человека обругать, или нажаловаться, или раз-
нести по всей земле, какой он нехороший. А Го-
сподь не хочет этого. И если бы мы исполняли 
скрупулезно Его заповедь: вот обидел нас чело-

век, а мы за него помолились; другой обидел, и 
опять за него молились, – тогда бы мы и серд-
ца этих людей изменили, потому что Господь по 
нашей молитве на них бы призрел. Потому что 
если человек молится, исполняя заповедь Бо-
жию, Господь тут как тут, Он слышит его, Он ра-
дуется, что вот человек, раб Божий в своей ком-
натке, утирая слезы от обиды, всё-таки вста-
ет на молитву, просит: «Господи, прости его, не 
наказывай ради меня, пошли, Господи, доброе 
здоровье его деточкам, чтобы они были хоро-
шие, добрые, здоровые, послушные, всячески 
его облагодетельствуй, умягчи его сердце, по-

тому что оно ожесточилось, и вот он мне оби-
ду нанес». 

Вот если бы каждый так молился, то и сердце 
обидчика умягчилось бы, и распря бы дальше 
не пошла, и любовь воцарилась между нами. 
А мы – нет, как будто заповедь Божия не суще-
ствует, как будто это к нам не относится. Бу-
дем дуться и ждать, пока он первый не сделает 
шаг к примирению, или начнем опять тягаться, 
рядиться: ты такая – сама такая. И это беско-

нечная история. Ну, о какой тогда любви к Богу 
можно говорить, если уже мать и дитя, которые 
друг друга по инстинкту должны любить, так 
поступают: она на него раздражается, орет, а 
он тоже на нее рукой машет? Поэтому если мы 
хотим действительно достичь любви Божией, а 
через нее святости, надо нам стараться обяза-
тельно в себе зло побеждать, не давать ему в 
нас действовать, всё время с ним бороться, всё 
время заповеди Божии исполнять. А чтобы их 
исполнять, нужно их знать, нужно всё время 
читать Евангелие,  знать его наизусть, тогда мы 
и достигнем.

 ЧТО НАМ МЕШАЕТ ЛЮБИТЬ БЛИЖНЕГО?
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