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Татьяна КАЙНОВА
Поможет ли фитотерапия 
уберечься от простуды, и чем 
лечить первые признаки бо-
лезни, расскажет кандидат 
биологических наук, доцент 
кафедры ботаники и фарма-
когнозии Уральской государ-
ственной медицинской ака-
демии, научный сотрудник 
Ботанического сада УрО РАН 
Ольга КИСЕЛЁВА.— Фитотерапия — часть комплекса мер борьбы с высо-кой заболеваемостью ОРВИ, — отмечает Ольга Киселёва. — Она актуальна и для тех, кто уже заболел, и для тех, кто вы-здоравливает, и для тех, кто бо-леть не намеревается.

— Термин ОРВИ охваты-
вает большое количество за-
болеваний, во многом похо-
жих друг на друга. Надо ли 
различать эти вирусы при ле-
чении фитотерапией?— В группу острых респи-

раторных вирусных инфекций включают аденовирусную, ри-новирусную, респираторно-синцитиальную, микоплазмен-ную и гриппозную инфекции. Несмотря на разнообразный набор инфекционных агентов, направления лечения схожи. Эффективность при лечении и профилактике ОРВИ доказали ароматерапия, применение рас-тений с противовирусным, про-тивовоспалительным, жаропо-нижающим и иммунопротек-торным действием.
— Что применять при пер-

вых признаках простуды?— Острое недомогание, с которого часто начинаются ОРВИ, требует немедленной ре-акции и корректировки. Сре-ди средств фитотерапии, имею-щихся под рукой практически в каждом доме, наиболее эффек-тивны зелёный чай с мёдом, можно травяные чаи — на осно-ве ромашки, имбиря, василька, мяты, мелиссы, липы; тёплые морсы на основе малины, смо-

родины, брусники, клюквы, ка-лины, а также перетёртых с ко-журой лимонов или других ци-трусовых. Обязательны поло-скания, закапывания, ороше-ния носа и горла препаратами с календулой, шалфеем, эвкалип-том, арникой. Помогает точеч-ный массаж биологически ак-тивных точек по ходу слёзно-носового канала с применени-ем эфирных масел. 
— Какие уральские рас-

тения подходят для лечения 
простуды?— Например, цветки и тра-ва лабазника вязолистного, плоды шиповника майского и коричного, трава душицы, ча-бреца, спорыша, листья подо-рожника, мать-и-мачехи, кора ивы, цветки бузины. Часто ис-пользование свежих растений более эффективно по сравне-нию с высушенным сырьём.

— Могут ли быть у фито-
терапии побочные эффекты? 
Например, аллергия?

— Как и другие методы ле-чения, фитотерапия небезопас-на. Особенную осторожность следует соблюдать при лечении грудных детей, беременных, а также — вы правы — лиц, склонных к аллергии. Главны-ми принципами фитотерапии в таких случаях являются приме-нение малокомпонентных сбо-ров, монопрепаратов, точная дозировка, постепенное нара-щивание доз и ограничение об-ласти применения фитосредств при наружных процедурах.
— С какого возраста мож-

но применять фитотерапию у 
детей?— Применение лекарствен-ных растений в педиатрии с це-лью лечения ОРВИ должно на-значаться врачом. Бесконтроль-ная инициатива может нанести вред, особенно маленьким де-тям. Разработаны фитопрепа-раты, которые назначаются со-вместно с фармакотерапией с трёхмесячного возраста.

Ромашка против ОРВИ
Клиника микрохирургии глаза 
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ЗАБОЛЕВАНИЯ ГЛАЗ 
(ОФТАЛЬМОЛОГИЯ)
ПРИЁМ ВЕДУТ СПЕЦИАЛИСТЫ 

ОФТАЛЬМОЛОГИ И ГЛАЗНЫЕ ХИРУРГИ
 близорукость
 катаракта
 дегенерация сетчатки 
 косоглазие
 опущение век
 заболевания глаз у детей

ИМЕЮТСЯ ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ. НЕОБХОДИМА КОНСУЛЬТАЦИЯ ОФТАЛЬМОЛОГА

Главный офтальмолог УрФО, 
заслуженный врач России, 

научный консультант клиники, 
д.м.н., проф. Коротких С.А.

ФИТОТЕРАПИЯ

Алёна ХАЗИНУРОВА
Грядущая новогодняя ночь 
и долгие праздничные дни 
у многих ассоциируются со 
столом, ломящимся от раз-
личных блюд, с тазиком са-
лата оливье, мешками кон-
фет и литрами алкоголя. 
Но организм от такого де-
сятидневного «зажора» не 
в восторге. К чему приво-
дят долгие застолья и как 
обезопасить себя от их не-
гативных последствий, рас-
сказал «ОГ» главный га-
строэнтеролог Министер-
ства здравоохранения РФ 
в Уральском федеральном 
округе Игорь ХЛЫНОВ.

— Игорь Борисович, ска-
жите, чем могут быть опас-
ны для здоровья новогод-
ние праздники?— Новогодние канику-лы в рамках тех традиций, которые сейчас существу-ют,  чаще всего наносят боль-ше вреда здоровью, чем поль-зы. Многие используют эти десять дней в качестве «пи-щевого марафона», а пере-едание всегда негативно ска-зывается на здоровье. Желу-дочно-кишечный тракт, как и мышечная система, приспо-соблен к определённому рит-му и характеру питания. Ес-ли человек в течение года не занимался гимнастикой и не бегал, а потом думает, что за десять дней станет чемпио-ном мира, то он заблуждает-ся. Точно так же гиперпита-ние в праздничные дни при-водит к огромному количе-ству проблем. Например, есть риск развития острых хирур-гических заболеваний. В пе-риод каникул резко увели-чивается количество паци-ентов с острым панкреати-том, потому что поджелудоч-ная железа не выносит боль-ших пищевых нагрузок. А па-циенты с желчнокаменной болезнью остро реагируют на приём жирной и жареной пи-

щи, что составляет ряд блюд в праздники. Наблюдается и обострение хронических за-болеваний — поджелудочной железы, печени, желудка, ки-шечника, сердца, органов ды-хания и почек.
— Для новогоднего сто-

ла многие готовят какие-то 
необычные блюда. Безопас-
но ли это?— Из-за смешения раз-личных продуктов и блюд нередко происходит всплеск пищевых аллергических ре-акций. За праздничным сто-лом часто хочется попробо-вать что-то новое, люди упо-требляют нетипичные для них продукты, на которые их организм по-разному реаги-рует. Кроме того, многие по-падают в больницу в канику-лы с острыми кишечными ин-фекциями. Это связано с тем, что плохо соблюдаются нор-мы хранения продуктов — в новогоднюю ночь на столе забывают салат, за ночь в нём формируются токсины, ми-кробы и инфекция,  а утром его доедают, не выбрасывать 

же. В итоге — отравление. Чтобы этого избежать, сала-ты надо хранить в холодиль-нике не больше суток, при-чём заправлять их только пе-ред употреблением.
— Праздники редко 

обходятся без алкоголя. 
Сколько можно себе позво-
лить выпить без вреда для 
здоровья?— Суточная доза, кото-рая не наносит ощутимого вреда — это 40 граммов эта-нола для мужчин и 20 грам-мов для женщин. Это всего лишь около 100 миллили-тров крепкого спиртного на-питка для мужчин и 50 для женщин. Люди, которые уз-нают эти цифры, всегда де-лают большие глаза и спра-шивают, а какой тогда вооб-ще смысл пить? Но решать здесь вам. Организм может вынести и несколько боль-ше, но в таком случае это со-провождается побочными эффектами и отражается на тех или иных органах. Алко-голь очень бьёт по сердечно-сосудистой и нервной систе-

мам, по почкам, поджелудоч-ной железе и по печени.
— Что посоветуете, что-

бы сохранить здоровье в 
праздники?— Два главных совета — умеренность и аккуратность. Принципы питания в празд-ники должны быть теми же, что и в будни — кушать часто и понемногу, лучше несколь-ко раз съесть небольшие пор-ции еды, чем устраивать этот марафон. Желательно отда-вать предпочтение продук-там в натуральном виде, от-варным и приготовленным на пару. Лучше есть простую пищу — овощи, фрукты, ка-ши, отварную рыбу и птицу, сложные блюда типа суши не являются элементами здоро-вого питания. Строго пропи-санных несовместимых про-дуктов не существует. Есть версии, что нельзя есть мясо с картошкой или жиры с чем-то, но это всё фантазии, ко-торые далеки от медицины. Желудочно-кишечный тракт — это система, которая спо-собна переваривать и белки, 

и жиры, и углеводы. Однако рациональный баланс между ними должен всегда соблю-даться.Люди иногда думают, что с помощью лекарственных средств они смогут снизить риск развития осложнений, но это заблуждение. Мож-но снизить плохую перено-симость, но предотвратить обострение или развитие за-болевания, к сожалению, не-возможно. Не существует та-ких таблеток, которые могли бы позволить человеку есть всё, что он хочет, в любых ко-личествах и при этом не по-страдать.
— Как защитить здоро-

вье детей в каникулы? Ведь 
в школе или садике строгий 
режим дня, питание по ча-
сам, а дома ритм сбивается.— Ребёнок и в праздники должен соблюдать привыч-ный режим питания. Если ро-дителям лень готовить здо-ровую пищу, то они должны быть готовы к тому, что это может сказаться на здоровье ребёнка. У детей, конечно, меньше риск развития ряда заболеваний по сравнению со взрослыми, потому что у них более адаптивная пищевари-тельная система, меньше на-коплены риски. Однако в по-следнее время врачи конста-тируют омоложение заболе-ваний, у детей проявляются болезни, которые раньше мы видели достаточно редко.

— Самый популярный 
новогодний подарок — это 
сладости. Как огромное ко-
личество конфет влияет на 
организм? — Сладости и газирован-ные напитки дают так назы-ваемые лёгкие углеводы, ко-торые очень быстро способ-ствуют прибавке веса. Резуль-таты мы уже видим — педи-атры наблюдают резкое уве-личение числа детей с избы-точной массой тела и ожире-

нием. Вообще, пирамида здо-рового питания говорит о том, что сладкие продукты — конфеты, печенье, пирож-ные — относятся к тем, упо-требление которых надо ми-нимизировать или вообще отказаться от них. Контро-лировать это должны роди-тели. Значительно полезней съесть яблоко, чем выпить стакан газировки. Когда это одна конфетка — это не так драматично, но когда употре-бление сладкого становится традицией питания — это ка-тастрофа. Человеческий ор-ганизм по своей природе не приспособлен к нагрузкам из конфет, это всё неизбежно приводит к огромному коли-честву проблем со здоровьем — к тем или иным нарушени-ям обмена веществ, избыточ-ной массе тела. Коварство в том, что эти изменения про-исходят в течение многих лет и могут сначала никак не про-являться. А имея проблемы со здоровьем лет в 30–40, че-ловек может и не вспомнить о том, что он с детства ест мно-го сладкого.
— Что делать, если в 

праздники кому-то всё же 
стало плохо?— Установить диагноз, не имея медицинских знаний, практически невозможно. Поэтому при любых неком-фортных ощущениях надо обратиться к медицинско-му работнику. Только в слу-чае постановки правильного диагноза риски пострадать будут сведены к минимуму или исключены полностью. Когда у человека происходит обострение заболевания, до-статочно сложно вычленить, какой именно продукт, ал-коголь, стресс или физиче-ские нагрузки повлияли, по-этому нельзя декларировать какие-то таблетки, которые надо выпить в первую оче-редь.

Есть или не есть?Финалом «пищевого марафона» может стать больничная койка

А
Н

Н
А

 О
С

И
П

О
В

А

Лариса ХАЙДАРШИНА
В этом году в Свердлов-
ской области завершается 
оптимизация детской ме-
дицинской помощи. Глав-
ный педиатр министер-
ства здравоохранения 
Свердловской области 
Любовь МАЛЯМОВА рас-
сказала «ОГ, как проходит 
этот непростой процесс.

— По федеральным СМИ 
прогремела история о том, 
как сокращение больниц 
в Нижегородской области 
привело к тому, что теперь 
там приходится лечить де-
тей первого года жизни в 
одном отделении со взрос-
лыми пациентами — ба-
бушками и дедушками. Нет 
ли подобного у нас в регио-
не?— Свердловская область выгодно отличается от дру-гих тем, что мы, оптимизи-руя медицинскую помощь, не 

закрыли, не прекратили ра-боту ни в одном помещении, где лечили детей. Мы очень вдумчиво подходим к реше-нию этих вопросов и детские больницы не закрываем.Обычно оптимизация проходит путём слияния уч-реждений друг с другом — так, мы объединили детские больницы Каменска-Ураль-ского. Они остались рабо-тать и принимать детей в тех же зданиях, но теперь пред-ставляют собой единое уч-реждение. Объединяем дет-ские больницы в одну в Ниж-нем Тагиле. Сейчас юные жи-тели Горноуральского окру-га, где большое количество фельдшерско-акушерских пунктов и общих врачебных практик, смогут недалеко от дома получать высококвали-фицированную помощь узких специалистов — таких, как гастроэнтеролог или неф-ролог. До конца этого года мы закончим реорганизацию 

детских больниц в Перво-уральске, объединив их под эгидой одного учреждения. 
— Но у нас так же, как и 

в других регионах, присое-
диняются детские больни-
цы к взрослым? — Да, но пациенты от та-кого слияния не страдают, а только выигрывают. Напри-мер, объединились детская и взрослая больницы в Крас-нотурьинске. Здесь точно так же учреждения остались на своих местах, отделения ра-ботают в штатном режиме. Но прежде детская больни-ца не располагала всем спек-тром специалистов, а теперь взрослые кардиологи, отола-рингологи, гастроэнтероло-ги могут принимать и детей. К примеру, профилактиче-ский медицинский осмотр де-тей прежде приходилось про-водить с большими органи-зационными трудностями, а теперь это стало проще. Дру-

гой пример. В Серове детская больница не располагала реа-нимационным отделением. В этой территории был крайне необходим межмуниципаль-ный центр для маленьких па-циентов, но открыть его мы не могли из-за отсутствия ре-анимации. Сейчас, после при-соединения к взрослой боль-нице, детей можно будет госпитализировать в реани-мационное отделение. 
— Сокращается ли коеч-

ный фонд в детских боль-
ницах?— Недостатка в коечном фонде в детских отделени-ях области нет. Стационар-ная помощь оказывается в больницах второго уровня. При угрозе жизни, когда по-являются симптомы, утяже-ляющие состояние пациен-та, требующие реанимацион-ных действий, больного пе-реводят в учреждение тре-тьего уровня — в Областную 

детскую клиническую боль-ницу № 1, Детскую город-скую больницу № 9 Екате-ринбурга, больницу восста-новительного лечения Науч-но-практический центр «Бо-нум», а также в межмуници-пальные центры. Эти учреж-дения располагают диагно-стической и лечебной базой не хуже, чем в федеральных центрах. 
— Сегодня активно ис-

пользуются формы дневно-
го стационара. Ребёнок на-
ходится в больнице лишь 
днём — проходит диагно-
стику, получает лечение, а 
вечером и на ночь отправ-
ляется домой. Как мама 
скажу: такая форма лече-
ния нравится больше, чем 
круглосуточное нахожде-
ние в больнице…— По эффективности дневные стационары ничуть не уступают круглосуточным, при этом берегут психику ре-

бёнка. Дети в них не получа-ют того стресса, который не-избежен при отрывании от семьи. Медицина научилась так лечить заболевание, что во многих случаях госпита-лизация и вовсе не требует-ся. Если лет 20 назад язвен-ную болезнь желудка мы ле-чили только в круглосуточ-ном стационаре, то теперь это заболевание успешно из-лечивается в домашних ус-ловиях. Прежде дорогие пре-параты больные могли полу-чать, лишь находясь в стаци-онаре. Но министерство здра-воохранения области вместе с Территориальным фондом обязательного медицинского страхования разработало та-кие схемы лечения, что сегод-ня пациенты получают соот-ветствующие препараты для лечения дома. Так что днев-ные стационары уже замени-ли круглосуточные во многих территориях.

Детские больницы не закрывают, а объединяют

Д
О

ГО
В

О
Р

 №
 8

6
8

Автор «Антитравматина» 

получил всероссийскую 

награду

Студенты и преподаватели Свердловского 
областного медколледжа получили награды 
на Всероссийском молодёжном форуме по 
проблемам культурного наследия, экологии и 
безопасности жизнедеятельности 
«ЮНЭКО-2015».

В медосмотры 

предлагают включить 

тестирование на ВИЧ

Главный врач Свердловского областного цен-
тра по профилактике и борьбе со СПИДом и 
инфекционными заболеваниями Анжелика 
Падымова выступила в панельной дискуссии, 
посвящённой проблематике ВИЧ и СПИДа, на 
прошедшей в Москве конференции «Безопас-
ность и охрана труда».

Число ВИЧ-инфицированных в России 
увеличивается. Чтобы предотвратить эпиде-
мию, некоторые регионы включились в рабо-
ту по организации профилактики на предпри-
ятиях, в их числе Средний Урал. У нас работа 
по профилактике ВИЧ-инфекции в сфере тру-
да регламентирована распоряжениями регио-
нального правительства, межведомственны-
ми приказами и соглашениями органов гос-
власти. Профилактические программы вне-
дрены почти на 400 предприятиях области.

— Только за последние два года экс-
пресс-тестирование прошли более 3,5 тыся-
чи работающих на 98 предприятиях, выявля-
емость составила полтора процента, — со-
общила Анжелика Падымова. Она предложи-
ла включить в 2016 году тестирование на ВИЧ 
в медицинские осмотры и диспансеризацию 
взрослого населения.

Елена АБРАМОВА

Теоретические 
выводы нашли 

применение 
на практике — 

летом этого 
года Евгений 

Еговцев (на 
снимке – слева) 
с сокурсниками 

объединились 
в бригаду 

«Антитравматин» 
(см. «ОГ» за 
17.09.2015). 

Ребята 
несколько раз 

разворачивали 
свой мобильный 

учебный центр 
на массовых 

мероприятиях

Победителем в секции «Медицина и био-
логия» стал студент четвёртого курса сверд-
ловского медколледжа Евгений Еговцев. Его 
работу «Детский травматизм как медико-со-
циальная проблема» признали лучшей сре-
ди 23 работ-финалистов со всей России, про-
шедших первый отборочный тур. Евгений до-
казал необходимость повысить грамотность 
молодых родителей в отношении профилак-
тики детского травматизма и адекватности 
оказания первой медицинской помощи.

— Проектом «Антитравматин» очень за-
интересовались все члены комиссии, они 
дали нам пару хороших советов, которые мы 
планируем применить на практике. Например, 
увеличим целевую аудиторию проекта. Рань-
ше в неё входили только молодые родители, 
а сейчас мы включим и детей из детских са-
дов, школьников, а также студентов, — рас-
сказал «ОГ» автор работы.

Евгений получил диплом «За победу» и 
серебряный знак отличия «ЮНЭКО». Науч-
ный руководитель работы Елена Серёгина на-
граждена дипломом конкурса «За творческий 
вклад в дело восполнения и сохранения ин-
теллектуального потенциала России» и золо-
тым знаком отличия «ЮНЭКО». Диплом побе-
дителя получила также студентка СОМКа Кри-
стина Нагиева за работу «Медико-социальное 
значение профилактики инсульта», выполнен-
ную под руководством Ирины Курбатовой.

Алёна ХАЗИНУРОВА
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Злоупотребление сладостями (даже только в праздники) приводит к нарушениям обмена 
веществ и лишнему весу


