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– Мы продолжаем развивать первичное звено здравоохранения по всей нашей области по национальному проекту 
«Продолжительная и активная жизнь», чтобы у селян было больше возможностей для диагностики заболеваний и их оперативного 
лечения, – открыл торжество губернатор Томской области Владимир Мазур. 
Днем позже символическая красная ленточка была перерезана перед входом в ФАП в деревне Воронино. До конца года также 
начнется прием пациентов в новом ФАПе в селе Гынгазово Шегарского района, а в Кафтанчиково, что в окрестностях областного 
центра, и Могочино Молчановского района будут запущены в работу врачебные амбулатории. – С. 3.

В ЭТОМ ГОДУ ДЕРЕВНЕ НЕЛЮБИНО ТОМСКОГО РАЙОНА ИСПОЛНИЛОСЬ 380 ЛЕТ. ЖИТЕЛИ ПРИЗНАЮТСЯ, ЧТО ОТКРЫТИЕ 
НОВОГО ЗДАНИЯ ФЕЛЬДШЕРСКО-АКУШЕРСКОГО ПУНКТА СТАЛО ГЛАВНЫМ ПОДАРКОМ. 

СИСТЕМНОЕ РАЗВИТИЕСИСТЕМНОЕ РАЗВИТИЕ
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АКТУАЛЬНОАКТУАЛЬНО

ВАКЦИНАЦИЯ 
СТАРТОВАЛА!
В регион поступила новая 
партия трёхвалентной вакцины 
«Совигрипп». Медучреждения 
получат 85 тысяч доз для 
иммунизации взрослых, 37,6 тыс. 
– для детей. Ранее в регион уже 
поступило 76 тыс. доз трёхвалентных 
вакцин «Совигрипп» и «Флю-М», а 
также четырёхвалентной вакцины 
«Ультрикс Квадри». Таким образом, 
всего на данный момент получено 
198 600 доз вакцины от гриппа. 

С
остав вакцин на предстоящий 
эпидемический сезон полностью 
обновился и включает штаммы 
свиного гриппа (H1N1) pdm09, 

гонконгского гриппа (H3N2) и гриппа B/
Victoria. 

- Бесплатная прививочная кампания 
против гриппа для взрослого и детского 
населения стартовала 21 сентября. Им-
мунизация – самый эффективный спо-
соб профилактики в преддверии сезон-
ного роста заболеваемости. Следующая 
партия вакцины от гриппа ожидается в 
октябре, – отметил и.о. начальника де-
партамента здравоохранения Юрий 
Воробьёв. 

В рамках национального календаря 
профилактических прививок планиру-
ется привить 378 170 жителей Томской 
области, из них 101 090 детей и 277 080 
взрослых. Такие меры профилактики 
помогут создать иммунную прослойку, 
позволяющую сдержать рост заболева-
емости в эпидсезон. В первую очередь 
вакцинация рекомендуется детям с ше-
сти месяцев, школьникам, студентам, 
беременным женщинам, пожилым, лю-
дям с хроническими заболеваниями. 
Также прививку следует сделать тем, 
кто работает в коммунальной и соци-
альной сферах: медицинским работни-
кам, педагогам, работникам транспорта 
и торговли. Сделать прививку от гриппа 
можно в поликлинике по месту прикре-
пления. 

Ещё больше о вакцинации и профи-
лактике гриппа можно узнать по теле-
фону горячей линии департамента здра-
воохранения Томской области: 8 (3822) 
516-616, 8-800-350-88-50 или 122 (3).

С начала года 
диспансеризацию и 
профилактические 
осмотры прошли 401 011 
жителей Томской области, 
среди них 118 204 
ребёнка. Обследования 
проводятся бесплатно по 
национальному проекту 
«Продолжительная 
и активная жизнь», 
инициированному 
президентом России 
Владимиром Путиным.

С
реди обследованных 
взрослых – 39,2 про-
цента мужчин и 60,8 
процента женщин. Ста-

тистика показывает, что ак-
тивнее всего за своим здоро-
вьем следят жители региона в 
возрасте от 40 до 54 лет (24,2 
процента обследованных), с 
65 до 74 лет (20,2 процента), 
от 18 до 34 лет (19,4 процента). 
Второй этап диспансеризации 
прошли 51  620 граждан. До-

полнительные обследования, 
не входящие в базовый объём, 
потребовались 8  828 жителям 
региона. На получение специ-
ализированной медицинской 
помощи, в том числе высоко-
технологичной, врачи напра-
вили 591 человека, ещё 446 
рекомендовали санаторно-ку-
рортное лечение.

– С начала года врачи впер-
вые выявили у взрослых жи-
телей региона почти 15 тысяч 
заболеваний. Большинство из 
них протекали бессимптомно 
и в будущем могли стать при-
чиной серьёзных проблем со 
здоровьем. Дис пансеризация 
и профосмотры – не фор-
мальность. Это уникальная 
возможность проверить ор-
ганизм, получить консульта-
цию специалистов и вовремя 
начать лечение. Когда дело 
касается онкологий или сер-
дечно-сосудистых катастроф, 
время играет первостепенное 
значение, – подчеркнул и.о. 

начальника депар-
тамента здравоох-
ранения Томской 
области Юрий Во-
робьёв.

По результатам 
диспансеризации 
и профосмотров в 
2026 году у взрослых 
жителей региона впервые 
выявили 14  929 заболеваний. 
Лидирующее место занимают 
болезни системы кровообра-
щения – 22,2 процента от всех 
выявленных патологий: врачи 
диагностировали 2 556 случа-
ев артериальной гипертензии 
и 380 случаев ишемической 
болезни сердца. Также среди 
впервые выявленных заболе-
ваний 120 случаев злокачест-
венных новообразований, 574 
случая сахарного диабета и 
один случай туберкулёза.

Медики также обратили 
внимание пациентов на фак-
торы риска, которые могут 
привести к развитию хрони-

ческих заболеваний. 
Самыми распро-

странёнными стали 
нерациональное 
питание (встреча-
ется у 30,2 процента 
пациентов), низкая 

физическая актив-
ность (21,9 процента), 

гиперхолестеринемия 
(17,2 процента), избыточная 
масса тела (12,4 процента) и 
ожирение (11,9 процента).

У детского населения врачи 
впервые выявили 32 184 забо-
левания. Наиболее распро-
странёнными стали болезни 
органов пищеварения (26,8 
процента), эндокринной си-
стемы (20,1 процента), кост-
но-мышечной системы (15,4 
процента), органов зрения 
(14,6 процента) и органов ды-
хания (3,9 процента).

Медицинская помощь и 
бесплатный скрининг здоро-
вья доступны всем жителям 
региона, как в областном 

центре, так и в районах. Сре-
ди прошедших обследование 
с начала года 79 388 человек 
проживают в сельской мест-
ности. Помимо 33 городских 
и районных больниц  пройти 
диспансеризацию можно на 
базе пяти ФАПов и двух вра-
чебных амбулаторий. Так-
же в проведении скринин-
гов участвуют 12 мобильных 
медицинских бригад и пять 
передвижных медицинских 
комплексов Межвузовской 
поликлиники и районных 
больниц – Асиновской, Ко-
жевниковской, Шегарской и 
Чаинской.

Записаться на обследо-
вание можно по телефону 
регистратуры, с помощью 
личного кабинета на портале 
«Гос услуги», а также через чат-
бот «Диспансеризация Том-
ской области» в мессенджере 
МАХ. Получить консультацию 
по вопросам диспансериза-
ции жители региона могут на 
горячей линии регионального 
департамента здравоохране-
ния по телефонам: 8 (3822) 
516-616, 8-800-350-88-50 или 
122 (добавочный 3).

ДЕСЯТЬ НОВЫХ 
АППАРАТОВ УЗИ 
Медицинские учреждения региона 
получили партию современного 
диагностического оборудования на общую 
сумму 45,44 млн рублей. УЗИ-аппараты 
приобретены по национальному проекту 
«Продолжительная и активная жизнь».

Н
овое оборудование уже работает в по-
ликлинике № 4, межвузовской поликли-
нике, детской больнице № 1, Томской и 
Бакчарской районных больницах, Мо-

ряковской участковой больнице им. В.С. Демь-
янова. Городская клиническая больница № 3 
им. Б.И. Альперовича и Кривошеинская район-
ная больница получили по два УЗИ-аппарата.

– Мы закупили для томских и районных 
больниц десять УЗИ-систем высокого класса. 
Они позволяют проводить широкий спектр 
исследований: УЗИ сердца, органов брюшной 
полости и малого таза, молочных и щитовид-
ной желёз, суставов, сосудов. Новое оборудо-
вание существенно сократит время ожидания 
исследований и повысит качество диагностики 
для пациентов всех возрастов. Все аппараты 
уже запущены в работу, врачи обучены, – про-
комментировал и.о. начальника департамен-
та здравоохранения Томской области Юрий 
Воробьёв.

Новые УЗИ-системы позволяют строить де-
тальные объёмные модели органов в покое 
(3D) и в реальном времени (4D). А интеллекту-
альный режим 5D работает как ассистент: он 
автоматически находит необходимые струк-
туры, проводит расчёты и помогает избежать 
неточностей.

Кроме того, оборудование оснащено це-
лым набором специализированных функций, 
например, для глубокого исследования сер-
дечно-сосудистой системы (в том числе с 
подключением ЭКГ), для ранней диагности-
ки дисплазии суставов у младенцев, а также 
функ цией компрессионной эластографии, 
которая незаменима при обнаружении новоо-
бразований в тканях.

ОБОРУДОВАНИЕ 
ДЛЯ ЗДОРОВЬЯ 
НОВОРОЖДЁННЫХ
Областной перинатальный центр продолжает получать 
современное оборудование по национальному 
проекту «Семья». Новая партия техники охватывает все 
этапы родовспоможения – от диагностики патологий 
беременности и состояния плода до хирургических 
вмешательств и выхаживания новорождённых. 

С
реди поступившего оборудования – шесть новых реа-
нимационных систем для выхаживания ослабленных и 
недоношенных детей. Только в 2026 году врачи пери-
натального центра выходили 216 малышей, родивших-

ся раньше срока. Новые инкубаторы обеспечивают малышам 
максимально бережный уход и помогают скорее окрепнуть. 

В отделение ультразвуковой и лучевой диагностики посту-
пили три новых аппарата УЗИ. Они дают чёткое изображение, 
автоматически просчитывают фетометрию и биометрию пло-
да, позволяют увидеть лицо и тело ребёнка в объёме, оценить 
кровоток и детально рассмотреть сосудистые структуры. С 
таким оборудованием врачи могут проводить исследования 
гораздо точнее и информативнее. 

Для операционного блока закуплены два новых электрохи-
рургических аппарата. С их помощью хирург может выполнять 
точные разрезы и останавливать кровотечение из тканей и со-
судов. Аппарат автоматически подстраивает мощность под 
плотность и тип ткани, что снижает риск повреждения здоро-
вых участков и облегчает работу хирурга. Использование ап-
парата в сложных операциях заметно сокращает время вме-
шательства, снижает кровопотерю и ускоряет заживление. 

Государство уделяет огромное внимание поддержке се-
мей, и современная, доступная медицинская помощь буду-
щим и молодым мамочкам очень важна.

ПЕРВЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ ДИСПАНСЕРИЗАЦИИ
Более 400 тысяч жителей Томской области бесплатно проверили здоровье
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Начало на стр.1

– У нас с мужем на двоих семеро де-
тей,  мы стараемся не болеть, но очень 
рады, что в селе появилось здание но-
вого ФАПа –  светлое, современное, и 
место для него выбрано удобное – как 
раз в центре села, – делится житель-
ница деревни Нелюбино Валентина 
Максимова. 

Вместе с дочкой Вероникой – одной 
из трехлетних тройняшек в этой се-
мье – Валентина Григорьевна пришла 

на торжественное открытие лечебного 
учреждения. Ее, как и других нелюбин-
цев, доброжелательно встречал фель-
дшер Денис Белых. Здесь все знакомы, 
и как не поздравить друг друга с таким 
примечательным событием: комфорт-
ные условия созданы и для пациентов, 
и для медицинских работников. 

– Первичное звено здравоохране-
ния играет большую роль, чрезвычайно 
важно, что можно обратиться к спе-
циалисту и быстро получить необхо-
димую помощь, – сказал губернатор 

Владимир Мазур. – Качество модер-
низации первичного звена стало воз-
можным благодаря национальному 
проекту «Продолжительная и активная 
жизнь», который инициировал и лич-
но конт ролирует президент Владимир 
Владимирович Путин. 

Приветственную речь губернатор 
иногда прерывал из-за шума тракто-
ров. Идет уборочная кампания.  Влади-
мир Мазур, сам родом из села, подчер-
кнул, что хорошо понимает важность 
момента: фермерские хозяйства явля-
ются точками роста. 

Он также обратил внимание на храм, 
что строится через дорогу от ФАПа. 

– Там, где есть храм, школа и здра-
воохранение, там есть жизнь!

О необходимости сохранения здо-
ровья напомнили артисты в ролях Не-
знайки и доктора Пилюлькина. Они 
пришли на праздник с мандаринами. 
А дети прочли стихи и вместе с губер-
натором и главным врачом Томской 
районной больницы под аплодисменты 
участвовали в торжественном перере-
зании красной ленточки.

Во время небольшой экскурсии по 
лечебному учреждению губернатор 
Владимир Мазур внимательно осмо-
трел помещение, поинтересовался, 
есть ли комната для медперсонала, 

потрогал таблички со шрифтом Брай-
ля, предназначенные для пациентов, 
которые лишены зрения. Фельдшер, 
правда, уточнил, что таковых среди 
1230 местных жителей, из которых 282 
ребёнка, к счастью, нет. Новые мо-
дульные ФАПы строятся и оснащаются 
по стандарту.  А он предусматривает 
комфортную среду для всех категорий 
пациентов. Здание площадью почти 130 
квадратных метров приспособлено и 
для маломобильных граждан.  В про-
цедурном кабинете детям и взрослым 
ставят прививки, как календарные, так 
и сезонные. Отдельное помещение 
предусмотрено для хранения медика-
ментов.

Главный врач Томской районной 
больницы Николай Зенкин также до-
волен результатом. Он подчеркнул, 
что выездную бригаду специалистов 
сформировали по запросу самих жите-
лей.  Фельдшер Денис Сергеевич с по-
недельника по субботу принимает как 
взрослых, так и детей, но раз в неделю 
в определенные дни приезжают врач-
педиатр из Томской районной больни-
цы и врач-акушер-гинеколог.  Женский 
кабинет в Нелюбино, кстати, оборудо-
ван даже кольпоскопом, что пока не 
самое рядовое явление в лечебных уч-
реждениях. 

Важность первичной медицинской 
помощи в сельской местности харак-
теризует случай, о котором рассказал 
фельдшер. 

Сарафанное радио быстро принесло 
весть, что недалеко полыхает пожар и 
человеку стало плохо с сердцем. Де-
нис Сергеевич вызвал скорую и оказал 
первичную помощь при подозрении на 
инфаркт.

Еще один новый ФАП с сентября на-
чал прием пациентов в селе Воронино 
Томского района. Он обеспечит меди-
цинской помощью 1034 жителя села, 
из них 276 — дети.  Это здание также 
оснащено всем необходимым для ока-
зания первичной помощи. Здесь ком-
фортно пациентам всех возрастов – от 
новорождённых до пожилых людей. 

– Здравоохранение развиваем си-
стемно по всей области, – подчерки-
вает губернатор. – Только за последние 
пять лет мы построили 33 фельдшер-
ско-акушерских пункта, около 10 поли-
клиник и амбулаторий. 

АВТОРИТЕТНОАВТОРИТЕТНО

Н
овое медицинское уч-
реждение рассчита-
но на 350 посещений 
в смену и построено 

по национальному проекту 
«Продолжительная и активная 
жизнь». Сейчас объект пере-
даётся медикам для лицен-
зирования. После получения 
лицензии на осуществление 

медицинской деятельности 
поликлиника будет открыта 
для жителей. 

Это уже второй крупный 
объект здравоохранения, по-
строенный для людей в этом 
году: начало положила поли-
клиника в Южных Воротах, ко-
торая уже успешно принимает 
пациентов.

ПОЛИКЛИНИКА В ЗЕЛЕНЫХ ГОРКАХ ПОСТРОЕНАПОЛИКЛИНИКА В ЗЕЛЕНЫХ ГОРКАХ ПОСТРОЕНА
Строительство поликлиники в Зелёных Горках завершено. 
Новая современная поликлиника в одном из самых крупных 
и развивающихся жилых районов получила после итоговой 
проверки заключение о соответствии – официальный 
документ Госстройнадзора. Это означает, что здание 
соответствует утверждённой проектной документации и 
требованиям технических регламентов, готово к безопасной 
эксплуатации. 

СИСТЕМНОЕ СИСТЕМНОЕ 
РАЗВИТИЕРАЗВИТИЕ
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Бригады скорой меди-
цинской помощи в Томс-
ке за сутки обслуживают 
500-600 вызовов. Большая 
востребованность, а значит, 
повышенная эксплуатация 
машин требует постоянно 
поддерживаемого в рабо-
чем состоянии парка авто-
мобилей и его своевремен-
ного обновления. 

В 
сентябре в Томскую об-
ласть поступило две-
надцать автомобилей 
скорой медицинской 

помощи класса B. Ключи от них 
вручил губернатор Томской 
области Владимир Мазур. 

Новенькие машины на пло-
щади перед автоцентром 
«Томскавто»  ГАЗ были выстро-
ены в ряд, который можно 
было бы сравнить с парадной 
линейкой, но содержание ра-
боты, скорее, сигналит о бое-
вой готовности.

Обновление транспорта 
стало возможным благодаря 
решению правительства Рос-
сийской Федерации выделить 
более одного миллиарда ру-
блей на закупку техники для 18 

регионов страны, в том числе 
Томской области.

Губернатор региона лично 
проверил оснащённость новых 
машин. Провести реанимаци-
онные действия, сделать тром-
болизис при угрозе инсульта, 
прямо в машине принять роды 
– к этим и многим другим ме-
дицинским действиям готовы 
сотрудники скорой помощи. 
Главный врач ССМП Николай 
Родионов показал, что в ав-
томобилях есть практически 
все необходимое для работы 
прямо в пути: дефибрилля-
торы, электрокардиографы, 
аппараты ИВЛ, кислородные 
редукторы-ингаляторы, пуль-
соксиметры, небулайзеры, ре-
анимационные и акушерские 
наборы.

– Автомобили класса B – 
наши рабочие лошадки, – под-
черкнул главный врач.

Владимир Мазур напомнил, 
что за последние пять лет ав-
топарк областных учреждений 
здравоохранения пополнился 
на 209 автомобилей, из них 
63 – машины скорой медицин-
ской помощи. 

– Новый автомобиль – это 
возможность быстрее прие-
хать к пациенту, своевременно 
оказать необходимую помощь, 
оперативно и с комфортом до-
ставить человека в больницу 
для лечения, – отметил губер-
натор. – Для скорой помощи 
время имеет принципиальное 
значение. Для жизни порой 
время значит всё. Автомобили 
служат средством доставки 
людям срочной медицинской 
помощи, за каждой машиной 
очевиден ежедневный труд 
врачей, фельдшеров, водите-
лей, диспетчеров, работников 
техобслуживания. Сотрудник 
скорой – человек, рожден-
ный с миссией помогать, и это 
дано не каждому. 

Из полученных новых ав-
томобилей пять пополнили 
автопарк Станции скорой ме-
дицинской помощи Томска и 
Томского района. Остальные 
машины отправились в Стре-
жевскую городскую больницу 
и шесть районных больниц – 
Кожевниковскую, Молчанов-
скую, Каргасокскую, Чаинскую, 
Асиновскую, Шегарскую.

С начала 2026 года по 
нацио нальному проекту «Про-
должительная и активная 
жизнь» медицинские органи-
зации Томской области уже 
получили четырнадцать новых 
санитарных автомобилей. До 
конца года в регион поступят 
еще два мобильных медицин-
ских комплекса повышенной 
проходимости. 

НОВЫЙ ВЗГЛЯДНОВЫЙ ВЗГЛЯД

ЛАПАРОСКОПИЯ В ЧАИНСКОМ РАЙОНЕ
Теперь пациентам Чаинского и 
близлежащих районов за щадя-
щей оперативной помощью не 
придется ехать в город. Чаинские 
хирурги впервые провели эндо-
скопическую тотальную экстра-
перитонеальную пластику. ЕTAP 
– современный эндоскопический 
метод лечения грыж передней 
брюшной стенки. Такие операции 
проводят в крупных стационарах 
Томска. 

-Р
аньше подобные операции 
часто требовали больших 
разрезов и более длитель-
ного восстановления, а при 

еTAP вмешательство выполняется 
через несколько небольших проко-
лов, – поясняет главный врач Чаин-
ской районной больницы Максим 
Ким. – При этом сетчатый имплант 
устанавливается в ретромускулярное 
пространство без входа в брюшную 
полость. 

Грыжи передней брюшной стенки 
– распространённая проблема. Гры-
жи могут быть пупочными, паховыми 
и послеоперационными. Освоенная 
хирургами Чаинской районной боль-
ницы методика eTAP для пациента оз-
начает меньшую травматичность опе-
рации, менее выраженный болевой 
синдром, более быстрое восстанов-
ление и короткий срок госпитализа-
ции. В среднем выписка возможна уже 
на второй-третий день после опера-
ции. Конкретные сроки, конечно, за-
висят от состояния пациента и объёма 
вмешательства. 

Чтобы освоить современные мето-
ды хирургического лечения, чаинские 
специалисты прошли обучение по ла-
пароскопической хирургии в ведущих 
клиниках страны. 

– Для нашей команды это важный 
шаг в развитии хирургической помо-
щи в Чаинском районе, – подчерки-
вает Максим Петрович. – Отдельно 
хочу поблагодарить команду хирур-

гов, анестезиологов и медицинских 
сестёр, благодаря которым эта опе-
рация стала возможной. Спасибо за 

профессионализм и стремление раз-
вивать современные методы хирурги-
ческой помощи в нашей больнице.

КЛЮЧИ ПОМОЩИ
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ЮБИЛЕЙЮБИЛЕЙ

Торжественным и одновре-
менно душевным получи-
лось празднование, посвя-
щенное 95-летию со дня 
основания Станции скорой 
медицинской помощи, 
которая обслуживает на-
селение Томска и Томского 
района. Тон настроению за-
дали главный врач Николай 
Родионов и главный фель-
дшер Надежда Мясникова. 
С улыбками руководители 
лично встречали каждо-
го гостя на входе в МКЦ 
ТПУ, обнимали, говорили 
добрые слова. Коллеги, 
ветераны, главные врачи 
сразу ощутили искренность 
службы, которая и в день и 
в ночь спешит на помощь, 
невзирая на график без 
сна, непогоду, высокие 
этажи и отсутствие лифтов, 
загороженные шлагбау-
мами и сугробами въезды. 
Сотрудники ССМП полно-
стью отдают свои навыки и 
энергию. Недаром практи-
чески каждый выступаю-
щий на сцене подчеркивал, 
что скорая – не служба, а 
служение. 

История в кадрах 
От повозки до современно-

го учреждения – почти вековая 
история оперативно отрази-
лась в слайд-фильме с обозна-
ченными этапами роста. 

Станция скорой медицин-
ской помощи как самосто-
ятельное учреждение была 
создана 15 сентября 1931 года. 
Дежурство обеспечивали 
один врач, лекарский помощ-
ник, санитар, сиделка и кучер. 
Они выезжали на 3-4 вызова в 
сутки. Архивные данные со-
хранили статистику, насчи-
тавшую 631 выезд за 1934 год. 
Организатор и главный врач 
ССМП в Томске Иосиф Аро-
нович Мощницкий добился в 
1935 году первого автомобиля. 
К 1941 году автопарк состоял 
уже из пяти машин с красным 
крестом, но вскоре они были 
переданы на военные нужды. 
Многие сотрудники скорой 
ушли на фронт. Врачу и сани-
тару приходилось лично до-
ставлять тяжелых пациентов на 
саночках. После Великой По-
беды восстанавливаются по-
мощь пациентам и материаль-
но-техническая база станции: 
в 1950 году уже принято более 
30 тысяч вызовов скорой.

С каждым десятилетием 
работа службы прирастает 
не только количеством со-
трудников и автомобилями. 
Началось развитие специали-
зированной помощи населе-
нию. Сначала создается пе-
диатрическая бригада, позже 
травматологическая. В связи с 
ростом вызовов к больным с 
острыми заболеваниями сер-
дечно-сосудистой системы в 
1967 году организуются малые 
кардиологические бригады, а 
в 1987 году – кардиологическая 
служба в составе одной кар-
диобригады и пяти бригад ин-
тенсивной терапии. На смену 
травматологической пришли 
две бригады анестезиологии-
реанимации для оказания по-
мощи взрослому и детскому 
населению. В 90-е годы была 
создана третья бригада – спе-
циализированная токсико-ре-
анимационная. В 2006 году из 
психиатрической больницы на 

ССМП переведена психиатри-
ческая бригада. В 2004 году 
был внедрен программный 
комплекс автоматизации дис-
петчерской службы «АДИС», 
что позволило качественно 
улучшить работу оперативного 
отдела по приему и передаче 
вызовов выездным бригадам 
и в оперативном режиме осу-
ществлять контроль на линии. 
В 2013 года станция переехала 
в реконструированное здание 
на улице Говорова, 25, где рас-
полагается и поныне.

Сейчас в состав ССМП вхо-
дят десять подстанций в Том-
ске и Томском районе, опе-
ративный отдел и гаражный 
комплекс. На линии ежеднев-
но дежурят до 52 бригад. Они 
совершают до 600 выездов в 
сутки, в год на станцию посту-
пает порядка 300 тыс. вызовов.

Особыми аплодисментами 
зал приветствовал фотографии 
главных врачей, каждый на 
своем этапе вложил свои силы 

в текущую работу и развитие 
ССМП. Слышать их наверняка 
было приятно Николаю Зен-
кину и Вячеславу Талалину, 
которые лично присутствовали 
в зале среди почетных гостей.

Заслуженные 
награды 

Более семидесяти сотруд-
ников в этот день поднима-
лись на сцену, чтобы получить 
награды за добросовестный 
труд. 

– Врачи, фельдшеры, во-
дители, диспетчеры обеспе-
чивают бесперебойную ра-
боту столь важной службы, 
еже дневно показывая стой-
кость и готовность прийти на 
помощь тем, кому она нуж-
на, – сказала в поздравлении 
заместитель председателя 
правительства Томской об-
ласти Светлана Грузных. – 
Пусть каждый день приносит 
радость от спасенных жизней, 

пусть служба скорой меди-
цинской помощи и дальше 
крепнет благодаря новым иде-
ям и мудрому наставничеству.

Светлана Николаевна от-
метила, что ССМП сегодня 
является одним из лучших уч-
реждений области, где орга-
низовано наставничество, в 
чем немалая заслуга главного 
фельдшера Станции скорой 
медицинской помощи На-
дежды Мясниковой. 

Отметим, что Надежда Ан-
дреевна – кавалер ордена 
Дружбы и на праздник пришла 
с этой почетной наградой на 
лацкане. В юбилейный день 
ей была вручена медаль Мин-
здрава России «За наставниче-
ство в здравоохранении». Врач 
Вера Копысова награждена 
медалью губернатора Том-
ской области «За достижения», 
фельдшер Ирина Земцова – 
памятным серебряным знаком 
«Герб Томской области».

Почетные грамоты и бла-
годарности губернатора, За-
конодательной Думы Томской 
области, мэра Томска и де-
партамента здравоохранения 
региона получили многие со-
трудники скорой помощи. 

Заместитель начальника 
департамента здравоохране-
ния Мария Макарова напом-
нила, что станция теперь об-
служивает не только жителей 
Томска, но и Томского района. 
Укомплектованность кадрами 
составляет более 90 процен-
тов, что свидетельствует как 
об эффективной работе руко-
водства, так и о готовности и 
желании здесь работать. 

Всего в службе скорой се-
годня трудится почти 900 чело-
век. Каждый из них вкладывает 
свою лепту в бесперебойную 
помощь пациентам, труд каж-
дого чрезвычайно важен. Глав-
ный врач ССМП Николай Роди-
онов вручил почетную грамоту 
заведующему гаражом Гри-
горию Арманчеву, гладиль-
щице Вере Марочкиной, 
вахтеру Константину Рева и 
многим другим. 

От поколения 
к поколению

Значимость общего дела и 
добрые отношения в коллек-

тиве – заслуга самого глав-
ного врача, о чем напомнил 
главврач Томской областной 
психиатрической больницы 
Сергей Андреев. Он признал-
ся, что всегда переживает за 
сотрудников скорой, если они 
попадают в ДТП, к сожалению, 
такое тоже случается. Подарив 
коллективу настенные часы, 
Сергей Михайлович пожелал, 
чтобы они отсчитывали исклю-
чительно счастливое время. 

Многие руководители ле-
чебных учреждений прошли 
школу скорой помощи и очень 
ей благодарны. Главный врач 
Томского онкологического 
диспансера Максим Грищен-
ко в юности отработал фель-
дшером, более того, чуть было 
не стал врачом скорой. Воз-
можно, кто-то из нового по-
коления фельдшеров в даль-
нейшем тоже сделает такую 
карьеру. 

– Мы можем много гово-
рить об образовательных про-
граммах, оборудовании, тех-
нологиях и стандартах. Все это 
необходимо. Но специалиста 
в конечном счете формируют 
люди. И я особенно хорошо 
вижу это на примере нашего 
многолетнего сотрудничест-
ва со Станцией скорой меди-
цинской помощи, – сказала 
директор Томского базового 
медицинского колледжа Та-
тьяна Ложкина. – Студент ря-
дом с врачами и фельдшерами 
начинает по-настоящему по-
нимать профессию. Одно дело 
знать алгоритм оказания по-
мощи, и совсем другое – уви-
деть, как специалист действу-
ет, когда счет идет на минуты, 
разговаривает с пациентом, 
принимает решение и берет 
на себя ответственность. Это-
му невозможно научить только 
в учебной аудитории.

Минуты, когда на сцену под-
нялись сотрудники ССМП, что 
после своей основной работы 
несут знания подрастающей 
смене, были проникнуты ува-
жением к их важному и нуж-
ному делу. Впрочем, сердце 
отзывалось практически на 
каждую часть душевного ве-
чера. Между выступлениями и 
речами гости в зале смотрели 
талантливо созданные фотог-
рафические сюжеты о пере-
житой пандемии, когда скорая 
отважно работала на передо-
вой, и о смелых сотрудниках, 
которые находятся на СВО 
в наши дни. Особый отклик 
вызвали черно-белые фото-
графии. Ветераны узнавали на 
них себя. При показе веселых 
слайдов о субботниках, празд-
нованиях Нового года и Дня 
медика и участии в спортивных 
спартакиадах все улыбались, 
тем более на фото было много 
детей сотрудников. Возможно, 
когда-нибудь они тоже придут 
на скорую. Заметим, что отец 
главного врача Валерий Ми-
хайлович Родионов отработал 
с 1971 по 2018 год врачом кар-
диологической бригады. 

Выдержка, самоотдача, 
стойкость – не красивые сло-
ва в юбилейную дату. Они 
отражают истинное содержа-
ние работы на скорой, тре-
бующей крепкого здоровья, в 
том числе чтобы, как сказал в 
завершение вечера Николай 
Валерьевич, обязательно всем 
вместе отметить через пять 
лет столетие службы скорой 
помощи.

ПОЧТИ ВЕКОВОЕ
СЛУЖЕНИЕ
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ПРОФЕССИЯПРОФЕССИЯ

Календарь с этим утверждением 
украшает кабинет заведующей вто-
рым терапевтическим отделением 
первого филиала городской поли-
клиники №10 Ларисы Клиновицкой. 
И это не единственный подарок 
от пациентов. «Народный доктор» 
– почетное звание, которое Лари-
са Борисовна получила по итогам 
голосования в конкурсе «Спасибо 
доктору». 

Медсестринское дело
Лариса Клиновицкая работает в по-

ликлинике №10 с 2000 года и пришла 
сразу после получения диплома Сиб-
ГМУ. Ее путь к нему начался с фарма-
цевтического училища, которое она 
окончила с отличием, и работы мед-
сестрой операционно-перевязочного 
блока горбольницы №3. 

– Я сама выбрала оперблок, потому 
что люблю живое дело и делать что-то 
руками, – поясняет Лариса Борисовна.

Она работала и параллельно учи-
лась на очном отделении медунивер-
ситета. Возможно, тогда и научилась 
делать одновременно сразу несколько 
дел и быстро решать вопросы. 

– Я с благодарностью вспоминаю 
свой медсестринский период, потому 
что получила навыки и знания, которые 
пригодились в работе врачом-терапев-
том.

Судьбоносным также стало знаком-
ство со своим будущим мужем. Врач-
хирург отделения хирургии ТОКБ 
Игорь Юрьевич Клиновицкий тоже 
работал медбратом. 

– Я выбрала для себя терапию, пото-
му что два врача-хирурга в одной семье 
– перебор, – шутит Лариса Борисовна.

Терапия – это очень 
интересно

Так утверждает сама док-
тор. Каждый день врач-те-
рапевт разгадывает загад-
ки, заданные сигналами 
организма о заболевании. 
Например, пациент жа-
луется на головную боль. 
Причин тому может быть 
множество: от шейного 
остеохондроза до опухоли. 
Соответственно нужны обшир-
ные знания, база которых дается в 
медуниверситете, но всю жизнь про-
должает пополняться чтением специ-
альной литературы и прохождением 
образовательных модулей. Лариса Бо-
рисовна не скрывает, что при верной 
постановке диагноза испытывает про-
фессиональную гордость. В то же вре-
мя считает терапевтический кабинет 
своего рода сортировочным центром. 
Ее главное дело – найти причину забо-
левания и выписать направление к уз-
кому специалисту. 

Так у молодой девушки, которая 
обратилась с жалобами на кашель, 
доктор обнаружила первую опухоль, а 
врачи-онкологи потом нашли еще две. 
К счастью, заболевание было выявлено 
на ранней стадии. 

Кашель вообще не так прост. Он мо-
жет возникать как при рядовых сезон-
ных ОРВИ и ОРЗ, так и при таком слож-
ном для диагностики заболевании, как 
саркоидоз легких. Его симптомы то 
появляются, то внезапно исчезают, и 
выставить сразу диагноз редко пред-
ставляется возможным, процесс нужно 
смотреть в динамике после нескольких 
КТ. 

– Главное, не дать саркоидозу легких 
развиться, впрочем, любое хрониче-
ское заболевание может прогрессиро-
вать без контроля и поддержки лечени-
ем.

Среди пациентов доктора Клино-
вицкой – единственный в городе чело-
век с пересаженными легкими. Долгие 
годы он жил с сочетанием астмы и тя-
желого ХОБЛ.

– Мы меняли 
ему терапию, он 

неоднократно ле-
чился в стационаре, 

на какой-то промежуток 
времени становилось по-

легче, но потом все возобновлялось, – 
рассказывает Лариса Борисовна. 

Два года назад, когда ингалято-
ры практически перестали помогать, 
мужчина нашел возможность сделать 
транс плантацию в Москве, а врач-те-
рапевт готовила для операции все не-
обходимые документы.

Сейчас он чувствует себя хорошо, 
сам удивляется, что исчезла необ-
ходимость в ингаляторах, постоянно 
приходит на плановые обследования и 
контроль. 

– Этот пациент сам большой моло-
дец! – говорит доктор.

Нужно быть психологом
Работа с людьми требует подхода. 

Лариса Борисовна – очень приятный в 
общении человек, ее лицо, глаза, вся 
мимика – полная эмпатия к людям. Но 
сами пациенты далеко не все привер-
жены, или, как говорят медики, комп-
лаентны к назначениям, что снижает 
эффективность терапии. 

– Вы пили лекарство, которое я вам 
выписала? – спрашивает специалист.

– Я принимал таблетки три дня, ста-
ло лучше, поэтому бросил.

И в результате недолечившийся па-
циент в лучшем случае снова приходит 
к доктору. Пышным цветом расцветают 
осложнения. Лариса Клиновицкая под-
тверждает, что врач-терапевт обязан 
быть хорошим психологом. Одних па-
циентов необходимо морально под-

держать, другим подробно, как детям, 
разъяснить, третьим профессионально 
доказать, прорисовав всю цепочку по-
следующих действий в организме.

В этот момент иногда пациенты 
спрашивают: откуда знаете, что будет 
через пять лет, если я не буду прини-
мать профилактические препараты? 

– Опыт! – смеется доктор. 
Бывает, что люди ищут у себя болез-

ни, которых нет, маниакально утвер-
ждают, что ему выдали чужие результа-
ты анализов.

– В нашей поликлинике ра-
ботают психолог и психо-
терапевт, они оказывают 
огромную помощь, – рас-
сказывает заведующая те-
рапевтическим отделени-
ем. – Например, человеку 
трудно принять себя после 
инсульта или пережить по-
терю близкого, которая от-
разилась и на собственном его 
здоровье. Задача терапевта – плав-
но направить пациента к ним на прием, 
мы можем сами его записать на удоб-
ное время, предложить выбрать, с кем 
удобнее говорить, в частности, участ-
ники СВО предпочитают обращаться к 
специалисту мужчине.

Наставничество
Выдержка и терпение требуются и 

в административной работе. Вот уже 
пять лет Лариса Клиновицкая заведу-
ет терапевтическим отделением. В ее 
подчинении четырнадцать участков, к 
которым прикреплены 25 тысяч чело-
век. Докторов, к сожалению, не хватает, 
поэтому в критических ситуациях она 
лично помогает, принимая пациентов. 

На плечах заведующей вся отчет-
ность. В ее функции также входит со-
здание врачебной комиссии для ди-
агностики пациентов со сложными 
заболеваниями, организация работы 
по диспансеризации, Дня маломо-
бильных пациентов, когда люди на ко-
лясках могут комплексно получить всю 
необходимую медицинскую помощь. 
И это лишь малая часть повседневных 
задач, которые решает Лариса Клино-
вицкая. Но она умеет очень быстро ре-
агировать, в чем мы лично убедились 
во время интервью.

Дежурный врач звонит с адреса: 
никто не открывает дверь. Заведующая 
находит по базе дополнительный но-
мер телефона и закрывает проблему. 
Затем заходит сотрудник и уточняет, 
можно ли выписывать препараты па-
циенту с пропиской в районе области, 
который прикрепился к их поликлини-
ке. Молодой доктор спросила код за-
болевания, Лариса Борисовна тут же 
дала ответ по памяти.

– Из-за изменений в образователь-
ной программе сейчас молодежи го-
раздо труднее, – поясняет заведую-
щая. – В свое время мы плавно входили 
в профессию благодаря интернатуре 
и ординатуре, а новое поколение вы-
пускников начинает работу сразу по-
сле вуза. 

Передача опыта и наставничество 
всегда были миссией опытных врачей. 
Теперь эта часть их профессиональной 
жизни закреплена программно.

– Летом все заведующие отделе-
ниями проучились на наставников по 
программе, в которой получили ре-
комендации, как принимать молодых 
специалистов, как составлять планы 
на их обучение, как потом контроли-
ровать.

В терапевтическом отделении в 
этом году четыре новых доктора. Зав-
отделением проводит с ними «уроки» 
каждую неделю, разъясняя как общие 
вопросы, так и логистику пациентов 
или правила выписки направлений в 
тот или иной стационар, с которыми 
взаимодействует поликлиника. 

Конечно, она помогает и в конкрет-
ных случаях. Молодой врач-терапевт 
приходит на адрес, а там хирургиче-
ский случай. Послав для подстрахов-
ки фотографию и посоветовавшись с 
наставницей, врач отправил дедушку 
по скорой с подозрением на влажную 
гангрену нижней конечности.

Доброжелательность и внимание к 
коллегам – еще одна черта завотде-
лением. Все пять лет они работают в 
паре со старшей медицинской се-
строй отделения Еленой Юрьевной 
Дегтяренко. 

– С Еленой Юрьевной очень 
комфортно, она хорошо от-

носится к людям, это мой 
первый помощник в ор-
ганизационных вопросах 
и с медсестрами, и с 
врачами, без нее было 
бы тяжело работать, – 
отмечает Лариса Клино-

вицкая.
А в подтверждение по-

казывает инициативу старшей 
медсестры – красивый конверт 

на стене, куда все пишут добрые слова 
в дни рождения. 

Немало теплых поздравлений полу-
чила и сама Лариса Борисовна, когда 
жители Каштака дружно проголосова-
ли за нее. Звонки, сообщения и даже 
видео, снятые с телевизора, она полу-
чала не менее полутора месяцев. 

Статуэтка «Народный доктор» – в 
рабочем кабинете. По признанию Ла-
рисы Клиновицкой, ей понравились 
все многочисленные подарки, осо-
бенно фитопродукция томской фирмы 
«Солагифт» с заживляющим действи-
ем и тонизирующий бальзам «Биоли-
та». Отдых в санатории «Синий Утес» 
пока еще только в планах. Очень мно-
го работы…

ЛУЧШИЕ ЛЮДИ
РАБОТАЮТ ЗДЕСЬ!
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В этом году томичи впер-
вые приняли участие в 
«Онкологическом брейн-
ринге» – интеллектуальном 
соревновании онкологов с 
вопросами по специально-
сти и клиническим ситу-
ациям. Интрига держала 
в напряжении до самого 
последнего вопроса. Ко-
манда Томска со счётом 
10:9 обыграла организато-
ров брейн-ринга – команду 
НМИЦ онкологии имени 
Н.Н. Блохина! 

Отборочный этап 
Томские онкологи впервые 

приняли участие в профессио-
нальной игре. Получив в апре-
ле из центра им. Н.Н. Блохина 
приглашение, главный врач 
Томского онкологического 
диспансера Максим Грищен-
ко пригласил к себе коллег. 
Посовещались, приняли реше-
ние попробовать свои силы, но 
обязательно представить Том-
скую область двумя профиль-
ными лечебными учрежде-
ниями. На отборочный этап в 
Красноярск от томского он-
кодиспансера поехали д.м.н., 
заведующий отделением аб-
доминальной и торакальной 
онкологии Евгений Дроздов, 
к.м.н., заведующая отделе-
нием противоопухолевой 
лекарственной терапии Люд-
мила  Дунаева и врач-радио-
терапевт отделения радио-
терапии Алексей Поляков. 
От НИИ онкологии ТНИМЦ   в 
команду вошли д.м.н., стар-
ший научный сотрудник от-
деления торакальной он-
кологии Евгений Родионов, 
к.м.н., старший научный со-
трудник отделения абдоми-
нальной онкологии Дмитрий 
Костромицкий и к.м.н., врач-
патологоанатом отделения 
общей и молекулярной пато-
логии Дмитрий Лоос.

Команда подбиралась из 
компетентных в своих облас-
тях специалистов, чтобы мак-
симально перекрыть разные 
разделы онкологии. Два док-
тора и три кандидата наук, 
заведующие отделениями и 
старшие научные сотрудни-
ки – состав мощный, что, по 
словам капитана команды Ев-
гения Дроздова, не гарантия, 
а дополнительная ответствен-
ность. 

Томские онкологи подтвер-
дили на красноярском этапе 
высокий уровень профессио-
нальных знаний, став первы-
ми среди десяти сибирских 
команд. Основные вопросы 
касались профессиональных 

компетенций: тактики лече-
ния, назначения препаратов, а 
также истории медицины и на 
общую эрудицию, например, 
нужно было угадать произве-
дение по зачитанному отрыв-
ку. Томичи первыми ответи-
ли, что это «Раковый корпус» 
А. Солженицына. 

– Отборочный тур прово-
дился в Красноярском онко-
логическом диспансере, но, 
приехав в субботу, мы даже не 
успели пообщаться с колле-
гами, потому что нужно было 
сразу в обратную дорогу, что-
бы в понедельник выйти на ра-
боту, – рассказывает Евгений 
Сергеевич. 

Однако суть брейн-рингов 
– в их объединяющей силе. 
Всего по стране проходило 
пять отборочных этапов, в них 
приняли участие 45 команд из 
разных регионов. География 

оказалась широкой: от Южно-
Сахалинска до Санкт-Петер-
бурга. В Москву на четверть-
финал приехали двенадцать 
команд. Кроме Томска в за-
ключительном турнире Си-
бирь представили также Кеме-
рово, Красноярск и Тюмень.

Драйв знаний 
и игры 

Основная игра стала ве-
черней составляющей кон-
ференции «Инновационная 
онкология», которая прохо-
дила со 2 по 4 сентября. По-
сле заслушанных докладов 
специалисты-онкологи из 
разных регионов приступили 
к интеллектуальным состяза-
ниям. Четвертьфинал завер-
шился жарко. Тюмень и Томск 
набрали одинаковое количест-
во баллов. Организаторы объ-

явили стыковой блиц за право 
участвовать в полуфинале.

– Конечно, подсознательно 
цель есть всегда, но хорошим 
результатом для себя мы пер-
воначально считали хотя бы 
один пройденный этап, – де-
лится капитан команды. – Од-
нако во время соревнования 
появились азарт и драйв.

Видимо, эти чувства и помо-
гли обыграть тюменских кол-
лег. 

В полуфинал вышли Томск, 
Липецк, Санкт-Петербург и 
Москва, и они уже сражались 
за право на финальную игру. 
Первыми соревновались меж-
ду собой специалисты Липец-
кого онкологического диспан-
сера и команда НИИ им. Н.Н. 
Блохина. Будущие наши со-
перники – москвичи закончи-
ли игру со счетом 7:3. Победа 
томских онкологов оказалась 
очевидной, они «вынесли» пи-
терцев 7:1. 

Похоже, верным стало из-
начальное решение собрать 
команду из разных областей 
онкологических знаний. На-
пример, вопрос-аукцион по 
перечислению видов опера-
ций на печени блестяще выиг-
рал Дмитрий Костромицкий, 
чья докторская диссертация 
посвящена метастазам коло-
ректального рака, которые 
большей частью образуются 
именно в этом органе. Врач-
радиолог Алексей Поляков, 
к сожалению, не смог участ-
вовать в московском турни-
ре. На три вопроса по ра-
диологии профессионально 
отвечал врач-радиолог отде-
ления радиотерапии Томско-
го онкологического диспан-
сера  Александр Талецкий, 
который вошел в команду, 
заменив коллегу. Один из во-
просов предполагал перечи-
сление шести видов лучевой 
терапии по способу введения 
дозы.

Понятно, что самым острым 
по ощущениям стал финаль-
ный раунд. Организаторы со-
ставили вопросы на логику 
и общие знания. Например, 
предложили игру-крокодил 
из десяти слов, связанных с 
онкологической темой, в ко-
торой один из членов коман-
ды должен объяснить колле-
гам, не называя этого слова. 
Конечно, состоялся и конкурс 
капитанов. Евгений Дроздов 
его выиграл! Он вспоминает, 
что скорость ответов была су-
масшедшей, все они касались 
исключительно общей эруди-
ции, поскольку лечащий врач 
должен найти общий язык с 
разными пациентами. 

Игра была замечательно яр-
кой и с антуражем: нарядные 
ведущие, большая сцена, со-
фиты, гонг и кнопка, нажатием 
которой нужно было стреми-
тельно обгонять соперников. 

– Сначала мы убедительно 
оторвались, но при счете 7:3 
они стали нас преследовать, 
и к заключительному вопросу 
счет стал равным 9:9.

Он звучал следующим 
образом: «Именно так назы-
валось древнее кельтское и 
римское поселение, на месте 
которого возник современный 
Париж, а мы теперь этим же 
именем называем химический 
элемент, изотоп которого ис-
пользуется для лечения неко-
торых злокачественных опухо-
лей».

И вдруг… капитан москов-
ской команды нажимает на 
кнопку раньше удара в гонг. 
Фальстарт подарил томичам 
дополнительную минуту на 
обсуждение. Впрочем, как 
рассказывает Евгений Дроз-
дов, они знали ответы на все 
вопросы. «Лютеций» поставил 
точку в борьбе нервов. 

Участники команды получи-
ли кубок победителей, грамо-
ты и медали, а главное, сер-
тификаты на образовательные 
курсы в НМИЦ онкологии име-
ни Н.Н. Блохина с оплаченным 
проживанием в Москве. 

– Раз вы победили органи-
заторов, пригласят ли они вас 
в будущем году? – шутя, задаю 
вопрос заведующему отделе-
нием.

– Мы решили, что в следую-
щий раз поедет другой состав, 
эта игра не только интересная, 
но и чрезвычайно полезная, – 
ответил Евгений Сергеевич. 

– Такие встречи дают он-
кологам возможность хотя бы 
ненадолго выйти из привыч-
ного рабочего ритма. В нашей 
профессии много напряжения 
и эмоциональной нагрузки. 
А здесь можно встретиться с 
коллегами, посмеяться, по-
спорить, почувствовать коман-
ду и просто получить удоволь-
ствие от того, что мы делаем 
что-то вместе.  Спасибо орга-
низаторам за такую возмож-
ность. Поздравляю наших 
коллег! Очень горжусь онко-
логической службой Томской 
области и нашей командой, 
– говорит главный врач ТООД 
Максим Грищенко. – А самое 
хорошее в таких соревнова-
ниях то, что после финального 
счёта 10:9 все вернулись к сво-
ей общей работе. А в ней у нас 
одна цель – помогать пациен-
там и делать онкологическую 
помощь лучше.

НАШИ 

ТОМСКИЙ ОПЫТТОМСКИЙ ОПЫТ

НАШИ 
ПОБЕДИЛИ!
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Клетчатка (пищевые 
волокна) – это компоненты 
растительной пищи, 
которые не расщепляются 
пищеварительными 
ферментами человека в 
тонком кишечнике. Они 
проходят через желудок 
и тонкий кишечник 
практически в неизменном 
виде, достигая толстой 
кишки, где некоторые 
виды пищевых волокон 
используются кишечными 
микроорганизмами. 
Именно в этом ее ценность.

К
летчатка содержится в 
овощах, фруктах, ягодах, 
бобовых, цельнозерно-
вых продуктах, орехах 

и семенах. При этом продук-
ты животного происхождения 
(мясо, рыба, яйца и молочные 
продукты) не являются источ-
никами пищевых волокон.

За последние десятилетия 
потребление клетчатки сни-
зилось в большинстве стран 
мира – люди все чаще выби-
рают продукты глубокой пе-
реработки, которые почти не 
содержат пищевых волокон. 
Белый хлеб вместо цельнозер-
нового, очищенный рис вместо 
бурого, соки вместо цельных 
фруктов. Пищевая промыш-
ленность предлагает удоб-
ство, но вместе с ним мы теря-
ем именно то, что делает еду 
по-настоящему полезной.

Почему клетчатка 
необходима 
организму?

По способности раство-
ряться в воде пищевые волокна 
условно подразделяют на рас-
творимые и нерастворимые. 

Растворимые пищевые во-
локна при взаимодействии с 
водой могут образовывать вяз-
кую гелеобразную массу. Они 
содержатся, например, в ов-

сянке, ячмене, бобовых, ябло-
ках и цитрусовых. Некоторые из 
них способствуют замедлению 
всасывания углеводов и сниже-
нию уровня холестерина.

Нерастворимые пищевые 
волокна способствуют увели-
чению объема кишечного со-
держимого и могут ускорять 
его продвижение по кишечни-

ку. К их источникам относят-
ся цельнозерновые продук-
ты, овощи, кожура овощей и 
фруктов, орехи и семена.

В толстой кишке живут 
триллионы бактерий. Для них 
клетчатка – это основная еда. 
Когда бактерии перерабатыва-
ют клетчатку, они производят 
короткоцепочечные жирные 

кислоты. Например, бутират, 
который обеспечивает энер-
гией клетки слизистой оболоч-
ки толстой кишки и укрепляет 
ее стенку, чтобы вредные ве-
щества не проникали в кровь.

Сколько клетчатки 
необходимо 
употреблять?

Для большинства взрослых 
людей ориентиром служит 
потребление не менее 25-30 г 
пищевых волокон в сутки.

Количество пищевых во-
локон зависит от сорта про-
дукта, размера порции и спо-
соба приготовления. Многие 
продукты содержат одновре-
менно несколько видов пи-
щевых волокон, поэтому для 
полноценного питания важно 
разнообразие растительных 
продуктов, а не употребление 
какого-либо одного источника 
клетчатки. 

Как увеличить 
количество 
клетчатки 
в рационе?

Если раньше в рационе было 
мало пищевых волокон, увели-
чивать их количество следует 
постепенно. Резкое измене-
ние питания может привести к 
вздутию живота, газообразо-
ванию и дискомфорту.

Чтобы обогатить рацион 
клетчаткой:
• Увеличивайте постепенно, в 

течение 2-4 недель.
• Пейте достаточно воды  – 

клетчатка работает только 

при достаточном количест-
ве жидкости.

• Добавляйте по одному про-
дукту за раз, чтобы понять, 
что подходит именно вам.

• Добавьте к привычному 
рациону одну порцию бо-
бовых (полчашки чечевицы 
или фасоли) и одну порцию 
цельных злаков (овсянка, 
гречка, бурый рис) в день. 
Это уже существенный шаг 
к норме. Замените белый 
хлеб на цельнозерновой, а 
печенье на фрукт.
Рацион, богатый пищевыми 

волокнами, содержит больше 
витаминов, минералов и дру-
гих биологически активных 
веществ. Достаточное потре-
бление клетчатки в составе 
сбалансированного питания 
доказательно связано с более 
низким риском развития сер-
дечно-сосудистых заболева-
ний, сахарного диабета 2-го 
типа и колоректального рака.

Людмила Шулико,
врач по медицинской 
профилактике ОГБУЗ 

«Центр общественного 
здоровья и медицинской 

профилактики»Продукты-лидеры по содержанию клетчатки:
Продукт Порция Содержание 

клетчатки
Чечевица, вареная 1 стакан 15-16 г
Фасоль, вареная 1 стакан 12-16 г
Нут, вареный 1 стакан 12-13 г
Малина 1 стакан 8 г
Авокадо 1 плод 7 г
Брокколи, приготовленная 1 стакан  5 г
Груша с кожурой 1 средняя 5-6 г
Яблоко с кожурой 1 среднее 4-5 г
Овсяная каша 1 стакан 4 г

ПОЧЕМУ КЛЕТЧАТКА 
НЕОБХОДИМА ОРГАНИЗМУ?


