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АМБУЛАТОРНЫЙ ЦЕНТР
Карта маршрутизации пациента

ЕСЛИ ВОЗНИКЛИ ПРОБЛЕМЫ...
Уважаемые жители! Если у Вас при обращении 
за медицинской помощью возникли какие-либо 
трудности, конфликтные ситуации или вопросы, вы 
можете: 

 Позвонить на «горячую ли-
нию»: 8-499-734-11-91 (круглосу-
точно).

 Прийти на прием к руко-
водителю ГКУ дирекции по обе-
спечению деятельности государ-
ственных учреждений здраво-
охранения ЗелАО Ивану Яковле-
вичу Голоусикову. График при-
ема: понедельник: 15:00 – 18:00. 
Адрес: г. Зеленоград, Каштановая 
аллея д. 2, стр. 1. Предваритель-
ная запись по телефону: 8-499-
735-64-29.

 Прийти на прием к заместителю директора ГКУ ДЗ ЗелАО Людмиле Геннади-
евне Каншиной. График приема: понедельник: 15:00 – 20:00. Адрес: г. Зеленоград, 
Каштановая аллея, д. 6, стр. 1, тел. 8-499-735-54-49.

 Прийти на прием к главному врачу или заведующему филиалом любого ле-
чебного учреждения. 

Главный врач ГБУЗ «ГП № 201 ДЗМ» Павел Николаевич Михайличенко ведет 
прием по графику: понедельник: 15:00 – 20:00, среда: 10:00 – 13:00, 1-ая суббота ме-
сяца: 10:00 – 12:00. Телефон: 8-499-731-32-90.

Заведующая ГБУЗ «ГП № 201 ДЗМ» филиал 1 (бывшая поликлиника №152) Елена 
Владимировна Маркина ведет прием по графику: понедельник: 15:00 – 20:00, сре-
да: 10:00 – 13:00. Телефон: 8- 499-735-55-80.

Заведующий ГБУЗ «ГП № 201 ДЗМ» филиал 2 (бывшая поликлиника №230) Сергей 
Владимирович Крылов ведет прием по графику: понедельник: 15:00 – 20:00, сре-
да: 10:00 – 13:00. Телефон: 8-499-717-02-55.

 Написать на электронный адрес: 5344769@mail.ru в пресс-службу ГКУ ДЗ
ЗелАО.

ТЕЛЕФОН ДОВЕРИЯ 
В психоневрологическом диспансере №22 (корп. 1460) работает отделение «Теле-

фон доверия». Позвонить по телефону доверия может любой житель Зеленограда, 
попавший в сложную жизненную ситуацию или пострадавший в чрезвычайной 
ситуации. На звонки отвечает врач — дежурный по отделению. Тайна беседы сохра-
няется. «Телефон доверия» работает ежедневно, круглосуточно и бесплатно. Телефо-
ны доверия: 8-499-738-57-27, 8-499-729-30-62.

ЕСТЬ ВОПРОСЫ? ЗВОНИТЕ! КОНКУРС

– Ирина Юрьевна, откуда в Зелено-
граде появилась корь?

- По данным проведенного анализа, 
корь в Зеленоград завезли иногородние 
жители. Все началось в феврале. Сначала 
заболела девочка в возрасте до 1 года, ког-
да прививки еще не положено делать по 
возрасту. Корь вакцинируется в возрасте 
от 12 месяцев. Ее отец, гражданин Таджи-
кистана заболел корью, и, вероятно, за-
разил своего ребенка, а дальше все стало 
развиваться быстрыми темпами.  

–  Как передается эта инфекция? 
– Инфекция передается воздушно-

капельным путем, источником возбуди-
теля инфекции является больной чело-
век. Вирус проникает через слизистую 
оболочку верхних дыхательных путей, а 
затем попадает в кровь и разносится по 

всему организму. Наибольшая опасность 
заражения отмечается в начальном пе-
риоде и первый день появления сыпи. 
С 5-го дня от начала высыпания больной 
не заразен. 

От момента инфицирования до нача-
ла заболевания чаще всего проходит 9-11 
дней. Начальный период заболевания ха-
рактеризуется повышением температу-
ры тела до 38 - 40°, общим недомогани-
ем, разбитостью, понижением аппетита, 
головной болью. Появляются насморк, 
грубый «лающий» кашель, конъюнкти-
вит, светобоязнь.  На слизистой оболоч-
ке мягкого и твердого нёба появляет-
ся сыпь в виде мелких красных пятен, 
а на слизистых щек мелкие белесоватые 

пятнышки (пятна Бельского-Филатова-
Коплика). На 4-5-й день болезни сыпь по-
является на коже, но поэтапно. В первый 
день – на лице и шее. На второй день – на 
туловище, верхних конечностях, бёдрах. 
На третий – на голенях и стопах. Через 
3-4 дня элементы сыпи бледнеют, на их 
месте появляется пигментация, а затем 
отрубевидное шелушение (на лице и ту-
ловище).

– Чем опасно это заболевание, ка-
кие могут возникнуть осложнения?

– Наиболее частым осложнением яв-
ляются бронхит и  пневмония, керато-
конъюнктивит. Также могут осложнять 
течение кори миокардит, гепатит, гломе-
рулонефрит. К наиболее опасным ослож-

ВНИМАНИЕ, В ГОРОДЕ КОРЬ!ВНИМАНИЕ, В ГОРОДЕ КОРЬ!
В Москве значительно выросла заболеваемость корью. В 2010 году
в городе было зафиксировано всего 16 таких случаев. В 2011 году – уже 
138, в 2012 –м корью заболели порядка 250 человек. На сегодняшний день 
эпидемическая ситуация по кори в Москве и Зеленограде расценивается 
главным государственным санитарным врачом Москвы Е.Е. Андреевой, как 
неблагополучная, и продолжает осложняться.

В России действует Национальная 
программа по борьбе с корью, це-
лью которой является полное уни-
чтожение этой болезни на терри-
тории страны. Вакцинация от кори 
входит в календарь обязательных 
прививок. Это – дети и взрослые 
до 35 лет, не болевшие, не приви-
тые против кори или привитые од-
нократно. В очагах кори подлежат 
вакцинации без ограничения воз-
раста все непривитые, привитые 
однократно и не болевшие корью 
(кроме детей до 3-х лет и беремен-
ных женщин). Им рекомендовано 
введение иммуноглобулина.

Сегодня в Зеленограде болеют приви-
тые и ранее переболевшие корью, всего за-
болевших 35 человек, из которых взрослых 
больше, чем детей. Эта ситуация возникла 
из-за отсутствия иммунизации взросло-
го населения. Основной причиной ослож-
нения эпидемической ситуации является 
отказ от профилактических прививок, – 
считает заместитель главного врача город-
ской больницы № 3, главный специалист-
эпидемиолог Ирина Юрьевна Грачева. 

нениям относятся поражения централь-
ной нервной системы – энцефалит, ме-
нингоэнцефалит, нередко приводящие к 
летальному исходу.

– Как защитить себя и своих близ-
ких от  кори?

– Наиболее надёжным средством за-
щиты является вакцинация, прививка 
обеспечивает защитный эффект в тече-
ние 10-15 лет и более. Прививку можно 
сделать бесплатно в поликлиниках по 
месту жительства.  

В конкурсе приняли участие 26 человек, кото-
рым было предложено решить 50 заданий в те-
стовой форме, составленных в соответствии с 
квалификационными требованиями по их спе-
циальности.

Победительницами первого этапа стали: в но-
минации «Лучшая педиатрическая медсе-
стра» - Варвара Канаева (филиал №2 ГБУЗ ДГП 
№105 ДЗМ),  в номинации «Лучшая  операци-
онная сестра» - Наталья Дмитриева (ГБ №3), 

в номинации «Лучшая медицинская сестра 
амбулаторно-поликлинического учрежде-
ния» - Екатерина Белова (ГБУЗ ГП №201 ДЗМ), в 
номинации «Лучшая медицинская сестра от-
делений анестезиологии и реанимации» - 
Евгения Нозина (ГБ №3), в номинации «Лучшая 
медицинская сестра стационара» - Анастасия 
Макшанова (ГБ №3).

Поздравляем победительниц! 

12 мая отмечается Всемирный день медицинской сестры.
В актовом зале медицинского колледжа № 8 состоялся 1-й этап 
профессионального конкурса «Лучшая медицинская сестра
2013 года» лечебно-профилактических учреждений Зеленограда. 

ЛУЧШИЕ МЕДСЕСТРЫЛУЧШИЕ МЕДСЕСТРЫ
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БУДЬ ЗДОРОВ, ЗЕЛЕНОГРАД!2

На протяжении долгих лет необходимость в проведении вакцинации не 
вызывала особенных разногласий. Сегодня же эта дилемма встает перед 
многими родителями. Министерство здравоохранения позволяет родителям 
самим принимать решение о целесообразности проведения вакцинации 
своему ребенку. И часто подобное решение дается очень непросто. 
Разобраться в этом  зеленоградцам поможет заместитель директора ГКУ 
ДЗ ЗелАО по организации медицинской помощи детям и матерям Ирина 
Борисовна Дулепова.

ПРИВИВКИ:ПРИВИВКИ:
ДЕЛАТЬ ИЛИ НЕТ?ДЕЛАТЬ ИЛИ НЕТ?

- Ирина Борисовна, так ли необходима вак-
цинация?

- С точки зрения официальной медицины, 
прививки необходимы, поскольку все инфекции, 
от которых они делаются, несут напрямую угрозу 
жизни и здоровью. Плановая иммунизация еже-
годно спасает жизни примерно более 3 миллио-
нам человек во всем мире. Кроме того, она избав-
ляет множество людей от страданий, связанных с 
изнурительными болезнями и пожизненной ин-
валидностью, обеспечивает благополучие и каче-
ство жизни. Стоит отказаться от прививок, и ин-
фекции, считавшиеся побежденными, обязатель-
но вернутся. 

Например, полиомиелит грозит стойким по-
жизненным параличом, дифтерия - параличом 
и миокардитом, эпидемический паротит - бес-
плодием и сахарным диабетом, гепатит В - цир-
розом и раком печени, краснуха во время бере-
менности - врожденными органическими пора-
жениями плода. Отсутствие прививки от столб-
няка может привести к смерти взрослых и детей 
даже при незначительной травме. У непривитых 
против туберкулезной инфекции в десятки раз 
повышается риск заболевания туберкулезом в тя-
желой форме с многочисленными осложнения-
ми, приводящими к инвалидности.

- Если ребенка не прививать, чем это мо-
жет обернуться?

- Он обязательно переболеет корью и будет под-
вергаться 1% риску умереть от нее и гораздо боль-

шему – перенести тяжелое осложнение, вплоть до 
поражения центральной нервной системы в виде 
энцефалита. Будет мучительно кашлять в течение 
1-2 месяцев при заболевании коклюшем и, не ис-
ключено, перенесет коклюшный энцефалит. Мо-
жет заболеть дифтерией (вероятность 10-20%), от 
которой умирает каждый десятый. Рискует уме-
реть или остаться на всю жизнь калекой после пе-
ренесенного полиомиелита. Не будет защищен от 
туберкулеза, не знающего различий между бед-
ными и богатыми. Перенесет эпидемический па-
ротит (свинку) и если это мальчик, то есть пер-
спектива стать бесплодным.

Может заразиться краснухой, которая при от-
носительно легком течении у детей, в подрост-

ковом и более старшем возрасте может вызвать 
поражение суставов, а у беременных женщин -
стать причиной внутриутробного поражения 
плода. Может заразиться гепатитом В с высокой 
вероятностью развития в последующем хрониче-
ского гепатита, цирроза или рака печени.

Будет вынужден при каждой травме получать 
противостолбнячную сыворотку, что чревато 
развитием анафилактического шока или других 
анафилактических реакций.

- Как часто возникают осложнения после 
вакцинации?

- Современные вакцины дают минимум реак-
ций и практически не вызывают осложнений: 
согласно статистике за год в России регистриру-
ется около 300 всех осложнений, в большинстве 
случаев нетяжелых. Например, частота такого 
осложнения, как энцефалит на коревую вакцину, 
составляет 1 на 5-10 миллионов прививок, генера-
лизованная БЦЖ – инфекция, возникающая при 
неправильном введении БЦЖ – 1 на 1 миллион 
прививок, вакциноассоциированный полиоми-
елит – 1 на 1-1,5 миллионов введенных доз осла-
бленной полиомиелитной вакцины. При самих 
инфекциях, от которых защищают прививки, 

эти же осложнения встречаются с гораздо боль-
шей частотой. Поэтому даже на фоне небольшой 
заболеваемости надо проводить систематиче-
скую вакцинацию 95% детей. Это тот критиче-
ский уровень, который позволяет обеспечивать 
безопасность каждого взрослого и каждого ре-
бенка.

- Какие нужно соблюдать меры предосто-
рожности, чтобы избежать серьезных по-
следствий?

- Перед проведением вакцинации необходи-
мио убедиться, здоров ли ребенок. Поэтому обя-
зательно необходимо провести осмотр врача на-
личие признаков заболевания. Все эти меры пре-
досторожности крайне необходимы, чтобы избе-
жать серьезных последствий. Поинтересуйтесь у 
врача о противопоказаниях и возможных послед-
ствиях, а также сроком годности и наличием сер-
тификата на предлагаемую вакцину. 

После прививки необходимо в течение 10-15 
минут оставаться в медицинском учреждении, 
где доступна экстренная помощь.  При возникно-
вении тяжелых или нетипичных побочных явле-
ний сразу обращайтесь к врачу. 

Каждый родитель сам решает для 
себя, делать ребенку прививки или 
нет. И любое решение имеет право 
на существование и будет являться 
законным. Но стоит подумать, а поче-
му врачи, хранители нашего с вами 
здоровья, так настоятельно рекомен-
дуют делать все профилактические 
прививки детям? Наверное, потому 
что они полностью отдают себе отчет 
в том, что несделанная прививка мо-
жет послужить причиной тяжелей-
ших серьезных последствий.

Ситуации, когда прививки просто необходимы:
 Если у ребенка был контакт с заболевшим
 Если в вашем регионе объявлена эпидемия опасного заболевания
 Если женщина планирует беременность, но не болела краснухой и не была привита против нее
 Если в семье есть больные с онкологическими заболеваниями, а также страдающие иммуно-

дефицитом
 При травмах необходима профилактика против столбняка
 При укусе или контакте с животным, у которого подозревается бешенство

СПАСИБО НАШИМ 
ДОКТОРАМ!

Хочу поблагодарить главного врача городской боль-
ницы №3 И.Я. Голоусикова. В больнице сделан ремонт, 
чистота, порядок, дисциплина! Низкий поклон заве-
дующему 1-м хирургическим отделением А. Н. Канши-
ну — хирургу от Бога, анестезиологам, медсестрам отде-
ления, которые очень внимательны к послеоперацион-
ным больным. 

Т.И. Шамбурская

Приношу глубокую благодарность коллективу 3-го 
хирургического отделения городской больницы №3,  и, 
в частности, моему лечащему врачу Н. И. Воронину, де-
журным врачам И.В. Морозову, А.А.Авасяну, медсестрам 
А.В. Колеговой, А.В. Тонких, Т.С. Бабенко. Спасибо вам за 
бережное и заботливое отношение к больным людям!

С.В. Межова

В кабинете УЗИ филиала №1 (ГБУЗ ГП №201 ДЗМ) я по-
пала на прием к доктору О.В. Волосковой - удивитель-
ному человеку и прекрасному специалисту. Она прово-
дила осмотр с такой тщательностью, с таким терпени-
ем! Обычно к нам – старым и больным, относятся, мягко 
говоря, «легко». Здесь же я встретила уважение к старо-
сти, понимание и сочуствие. Спасибо Вам большое, Оль-
га Викторовна!

А.А. Горохова 

- Почему мне не выдают на руки 
медицинскую карту? Имеют ли на 
это право сотрудники лечебных 
учреждений?

Е. Колосова
- В соответствии с приказом Мини-

стерства здравоохранения и социаль-

ного развития РФ от 22.11.2004 г. № 255, 
поскольку медицинская карта амбула-
торного больного является юридиче-
ским документом, она хранится в ре-
гистратуре. Хранение медкарт на ру-
ках у пациента противоречит п. 6 ст. 
30, чч. 3, 4 и 5 ст. 31, ч. 1 ст. 61 Основ 
законодательства РФ об охране здоро-
вья граждан (ОЗ РФ). Если вы перехо-
дите на медобслуживание в другое ле-
чебное учреждение, то оттуда долж-
ны сделать запрос на вашу медкарту.
Все необходимые выписки из медкар-

ты больного делает врач- терапевт. 
Если вам отказываются давать вы-
писку, ссылайтесь на ст. 31 ОЗ РФ, где 
прописано, что человек имеет право 
на информацию о состоянии своего 
здоровья. В любой момент вам обяза-
ны выдать карту на руки, чтобы вы 
могли на месте ознакомиться с до-
кументом. Кстати, выдача медкарты 
на руки пациенту возможна только 
с разрешения главного врача по лич-
ному заявлению с последующим воз-
вратом карты в лечебное учреждение 

ОБРАТНАЯ СВЯЗЬ

ОТ ВСЕЙ ДУШИ

ЭТО ИНТЕРЕСНО

СПРАШИВАЙТЕ – 
ОТВЕЧАЕМ!

Уважаемые жители! Присылайте свои вопросы на электронный адрес 
5344769@mail.ru. Сотрудники дирекции здравоохранения, главные врачи
и врачи-специалисты помогут решить ваши проблемы. Через нашу газету вы 
также можете выразить благодарность медицинским работникам. 

На вопросы отвечает начальник 
отдела по организации медицин-
ской помощи взрослому населению 
ГКУ ДЗ ЗелАО Н.И. Германович.

КАРДИОЛОГИ 
РЕКОМЕНДУЮТ 
ЗАМЕНИТЬ БЕГ ХОДЬБОЙ 

Если вы следите за состоянием сердца, но 
по какой-то причине не можете бегать, не 
расстраивайтесь! Доказано, что даже не очень 
быстрые пешие прогулки заставляют организм 
тратить столько же энергии, что и интенсивный 
бег. 

Кроме того, прогулки снижают давление, 
холестерин и уменьшают риск возникновения 
диабета. Этот вывод сделан на основе анализа 
состояния 33060 бегунов и 15045 человек, 
любящих ходить пешком. Оказалось, что 
жизненные показатели в этих двух группах почти 
не отличались, сердечно-сосудистая система 
получала достаточную нагрузку, что позволяло 
уменьшить вероятность развития ишемической 
болезни сердца. Суть данной закономерности 
заключается в том, что во время ходьбы и бега 
задействованы одинаковые группы мышц. Это 
одна и та же деятельность, только отличающаяся 
интенсивностью. Чем больше человек ходил или 
бегал, тем лучше были его показатели. Поэтому 
в целом нет никакой разницы, будете ли вы 
участвовать в марафонском забеге, или выберете 
прогулку в среднем темпе в лесопарке.

и только тому человеку, чьё имя ука-
зано в карте.

- Старый роддом давно не работа-
ет. Читал в газете, что его планиру-
ют ремонтировать. Там будет еще 
один роддом?

А. Радионов
- Здание бывшего родильного дома 

будет капитально отремонтировано. 
На ремонт разрабатывается проектно-
сметная документация. После ремонта 
в здание планируется перевести всю  
кардиологическую службу больницы. 

- Почему врач отказывает мне в 
выписке льготных лекарств в необ-
ходимом объёме? Говорит: вот три 
рецепта, и всё. Выбирайте сами, ка-
кие из них для Вас важнее...

А. Кузнецова
- По Приказу Минздравсоцразви-

тия РФ ОТ 12.02.2007г. № 110 ( ред. от 
20.01.2011г.) «О порядке назначения и 
выписывания лекарственных препа-

ратов, изделий медицинского назна-
чения и специализированных про-
дуктов лечебного питания», в соот-
ветствии с п. 3.1,3-2 раздела III При-
ложения 12 вышеуказанного приказа 
любые лекарственные препараты на-
значает и выписывает непосредствен-
но лечащий врач после осмотра паци-
ента, исходя из тяжести и характера 
заболевания. Назначение лекарствен-
ных препаратов в случаях нетипич-
ного течения болезни, при наличии 
осложнений основного заболевания, 
при назначении опасных комбинаций 
лекарственных средств, а также при 
индивидуальной непереносимо сти 
осуществляется только по решению 
врачебной комиссии медицинской ор-
ганизации. При этом комиссия при-
нимает решение о необходимом коли-
честве выписки лекарственных пре-
паратов. Также, согласно этого прика-
за, возможна выписка лекарственных 
препаратов на 3 месяца, по решению 
врачебной комиссии.
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Современная стоматология давно из-
бавила своих пациентов от малейших 
болевых ощущений при лечении, им-
плантации, отбеливании зубов и про-
ведении всех остальных процедур. 

За очень короткий срок была проде-
лана колоссальная работа по переосна-
щению стоматологической поликлини-
ки №31, сейчас прием пациентов про-
ходит в качественно обновленных по-
мещениях, переоборудованных по по-
следнему слову современной техники. 
При этом потоки пациентов разделены 
по страховой медицине (по полису обя-
зательного медицинского страхования) 
и платным услугам.

Философия стоматологической поли-
клиники №31 - качество лечения, вы-
сокий уровень сервиса, широкий на-
бор услуг, профессионализм и добро-
желательная манера общения медпер-
сонала с пациентами. Но главное – это 

надежность, уверенность и расширен-
ная гарантия на лечение всем, кто об-
ращается за помощью. В поликлинике 
собраны воедино такие специалисты, 
как хирург, ортопед, имплантолог, па-
родонтолог, работает кабинет рентгено-
диагностики, есть собственная зуботех-
ническая лаборатория. Предоставление 
расширенного спектра услуг особенно 
актуально в условиях большого города, 
где переезды утомительны и занимают 
значительное количество времени. 

Врачи-специалисты стоматологичес-
кой поликлиники №31 непрерывно по-
вышают свой профессионализм, пред-
лагают своим пациентам самые совре-
менные подходы для решения любых 
проблем. Наши доктора - это не просто 
профессионалы, а люди, живущие сто-
матологией и влюбленные в свою ра-
боту, готовые помочь всем, независи-
мо от возраста и социального статуса. 
В настоящее время для любого челове-

ка красивая ослепительная улыбка яв-
ляется визитной карточкой.  Благодаря 
качественно проведенному лечению, у 
пациентов появляется возможность ра-
доваться жизни и общаться с людьми, 
не пряча улыбки. Сотрудничество с ми-
ровыми лидерами по производству ме-
дицинского оборудования и материа-
лов позволяют применять в работе кли-
ник последние достижения в области 
стоматологии. 

В стоматологической поликлинике 
№31 нет определенной целевой ауди-
тории, услуги оказываются всем кате-
гориям населения. Здесь нет понятий, 
характерных для некоторых других 
медицинских учреждений: «массовый 
потребитель», «клиент со средним до-
статком», «VIP-клиент». Конечно, сто-
матология - это традиционно не самая 
дешевая сфера медицины, такова сло-
жившаяся мировая практика. Но в ар-
сенале стоматологической поликлини-

ки №31 имеются как доступные, так и 
дорогостоящие услуги. Все люди, обра-
тившиеся в это лечебное учреждение, 
могут быть уверены, что здесь они по-
лучат достойный сервис, качественное 
лечение и внимание со стороны меди-
цинского персонала.

Хотите проверить? Тогда 
приходите и убедитесь сами.

 ВЫБОР ЗА ВАМИ!

КАЧЕСТВЕННО –КАЧЕСТВЕННО –
НЕ ЗНАЧИТ НЕ ЗНАЧИТ 
ДОРОГО!ДОРОГО!
Не секрет, что в сознании большинства наших сограждан 
мысль о пребывании в стоматологическом кресле стойко 
ассоциируется с чувством страха и дискомфорта. Но, к 
счастью, времена очередей, ощущение того, что ты - часть 
«конвейера, где всем лечат зубы», обстановка нервозности 
в кресле врача и боль в процессе лечения ушли в прошлое.

Режим работы поликлиники: 
Пн.-пт. с 8-00 до 20-00, сб.-вс. с 

9-00 до 18-00.
Телефон единой справочной 

службы: 8-499-735-53-33.
Телефон отделения платных 

услуг: 8-499-735-09-97.
Адрес поликлиники: г. Зелено-

град, Каштановая аллея, д. 2,стр. 8

Врач-офтальмолог
В.М. Золочевская:

- Мелкая вибрация текста и мерцание 
экрана перегружает мышцы глаз, а это 
приводит к постепенному снижению 
остроты зрения. При работе с ПК частота 
моргания снижается примерно втрое, 
из-за чего возникает частичное высы-
хание пленки слезной жидкости, явля-
ющееся причиной развития синдрома 
сухого глаза. Симптомы этого заболева-
ния – усталость, светобоязнь, резь, ощу-
щение соринки в глазу. Высыхание 
слезной пленки снижает остроту зре-
ния примерно на 0,5 диоптрий. У взрос-
лых из-за перенапряжения глаз чаще 
всего развивается спазм аккомода-
ции — ложная близорукость, а у детей 
«общение» с монитором приводит к ис-
тинной близорукости, которая с возрас-
том прогрессирует.

Рекомендации
Если вы пользуетесь старым монито-

ром, смените его на современный. Раз-
верните его на 90 градусов к окну (что-
бы не было бликов). Смотреть на экран 
нужно с расстояния вытянутой руки, 
а его верхняя треть должн а находить-
ся на уровне глаз. Каждый час делайте 
перерывы. Не пренебрегайте простей-
шей гимнастикой для глаз: сначала 15 
секунд смотрите на близкий предмет, 
затем 15 секунд - на удалённый.

Врач- невролог Л.Н. Рассказова:

- Работая за компьютером, вы дли-
тельное время сидите в одной позе. 
Это приводит к постоянной нагрузке 
на одни группы мышц. Отсутствие на-

грузки на мышцы спины приводит к 
их деградации, в итоге возникает осте-
охондроз. В положении «сидя», нагруз-
ка на межпозвонковые диски намного 
больше, чем в положении «стоя» или 
«лёжа». Все эти негативные факторы 
могут вызвать появление грыжи меж-
позвонкового диска, далее - боли в голо-
ве, конечностях и внутренних органах, 
в зависимости от локализации грыжи. 
Постоянное нахождение за компьюте-
ром может привести к искривлению 
позвоночника.

Рекомендации
 Организуйте максимально эргоно-

мично рабочее место. Как можно чаще 
меняйте позу или вставайте из-за сто-
ла, делайте гимнастику, развивайте 
мышцы спины. 

Врач- невролог Н.Х. Логинова:

-Покалывание, онемение, дрожь в 
пальцах рук, боль в запястье правой 
руки, управлявшей мышкой, все это — 
симптомы так называемого туннельно-
го синдрома запястья. Длительные од-
нообразные движения кистями и паль-
цами рук, их неправильное положе-
ние во время работы приводят к посто-
янному возникновению микротравм 
сосудисто-нервного пучка и окружаю-
щих тканей, что вызывает сдавлива-
ние нерва. При работе за компьютером 
нагрузка приходится не на всю руку, а 
на определенные мышцы, которые сна-
чала гипертрофируются, а потом зажи-
мают нерв. Нерв оказывается в ловуш-
ке  – внутри него ухудшается кровоо-
бращение, что препятствует нормаль-
ному проведению нервных импульсов.

Рекомендации
У сидящего в кресле человека ноги 

должны касаться пола и образовы-
вать с туловищем угол в 90 градусов,
руки – согнуты в локтевых суставах, 
и угол сустава составлять примерно 
90 градусов. В этом случае нагрузка на 
мышцы различных групп распределя-
ется равномерно.

Клавиатуру следует располагать на 
высоте 65-75 см от пола, при этом руки 
не должны быть согнуты более чем на 
80 градусов в локтевых суставах, ина-
че происходит ухудшение кровообра-
щения в мышцах. Клавиатура не долж-
на быть слишком высокой и с крутым 
подъемом. Расстояние от поверхности 
стола до ряда А-Э в стандартной рас-
кладке не может превышать 30 мм. До-
пустимый угол подъема клавиатуры по 
отношению к рабочей поверхности сто-
ла – от 2 до 15 градусов. Именно такой 
диапазон позволяет достичь оптималь-
ного положения кистей рук.

Недопустима непрерывная работа, 
во время перерывов (5-7 минут через 
каждые 40-50 минут) необходимо вы-
полнять комплекс упражнений для ки-
стей рук: сжать и разжать кулаки – 5-6 
раз в течение 1-2 минут, выполнить 
вращательные движения кисти в одну 
и в другую сторону 1-2 минуты, затем 
выпрямить руки перед собой и поше-
велить пальцами в течение 1-2 минут. 
Упражнения повторить. 

Врач-ортопед А.В. Кузнецов:

- Отсутствие двигательной активно-
сти мышц, окружающих кости, при-
водит к нарушению обмена веществ в 
костной ткани и потере их прочности, а 
это отражается на здоровье внутренних 

органов и приводит к появлению боле-
вых ощущений, создает условия для об-
разования воспалительных процессов. 
Нарушается слаженность в работе мы-
шечного аппарата и внутренних орга-
нов. Изменяется структура скелетных 
мышц и миокарда. 

При долгом сидении на стуле возни-
кает тепловой эффект между сиденьем 
и телом человека, который приводит к 
застою крови в органах, находящихся в 
области таза, что негативно влияет на 
мочеполовую систему. Распространен-
ной проблемой является геморрой.

Рекомендации
 Достаточно ежедневно делать обыч-

ную гимнастику, совершать пешие про-
гулки не менее часа в день.  

Заведующая детского центра 
здоровья О.Н. Кузнецова:

- Если у вас ощущение эйфории, уве-
личение количества времени, проводи-
мого за компьютером; пренебрежение 
семьей и друзьями; ощущения пусто-
ты, депрессии, раздражения, когда вы 
не за компьютером; вы лжете работо-
дателям или членам семьи о своей де-
ятельности; проблемы с работой или 
учебой, навязчивое стремление посто-
янно проверять электронную почту; 
предвкушение следующего сеанса он-
лайн и т.п., - все  это - опасные сигналы 
влияния компьютера на вашу психику.

Рекомендации
От компьютера надо отдыхать. Поча-

ще выходите в реальный мир. Устраи-
вайте разгрузочные дни без компьюте-
ра, телевизора. 

АКТУАЛЬНО

В наше время компьютеры так глубоко проникли во все сферы нашей жизни, что 
представить свой дом или работу без этого чуда техники довольно сложно. Однако 
многих волнует влияние компьютера на здоровье. Вред компьютер приносит в том 
случае, когда мы не соблюдаем простые правила, предназначенные для того, чтобы 
свести к минимуму его негативное влияние на здоровье. Итак, рассмотрим с помощью 
врачей-специалистов филиала №1 ГБУЗ №105 ДЗМ все факторы негативного влияния 
компьютера на человека и узнаем способы борьбы с ними.

КОМПЬЮТЕР БЕЗ ВРЕДА? 
ЭТО – РЕАЛЬНО!

ДИАГНОСТИКА

ВАС ЭТО КАСАЕТСЯ

ВОПРОС – ОТВЕТ

НОВАЯ 
МЕТОДИКА 

Стоматологическая поликлиника 
№ 35 предлагает современную ме-
тодику ПЦР-диагностики заболева-
ний пародонта. Пародонт - это ком-
плекс тканей, окружающих и фик-
сирующих зуб в челюстных костях, 
в который входят: прилегающая к 
зубу десна, мышечные связки, удер-
живающие зуб в кости челюсти, 
сама костная ткань вокруг зуба. По 
данным ВОЗ, заболеваниями паро-
донта страдают до 80-95% взрослого 
населения земного шара.

Мы предлагаем способ иденти-
фикации пяти основных видов па-
родонтопатогенов Porphyromonas 
gingivalis, Actinobacillum actinomy-
cetemcomitans, Bacteroides forsythus, 
Treponema denticola, трех видов ви-
русов и грибкового возбудителя 
Candida albicans. Данный метод об-
ладает самой высокой чувствитель-
ностью, специфичностью и относи-
тельно недорог.

Обследование на один вид возбу-
дителя стоит 250-300 рублей. Сроки 
исполнения анализа 2-3 дня. Опре-
делив вид бактерий, врач может на-
значить соответствующее индиви-
дуальное антибактериальное лече-
ние. Стоматологическая поликли-
ника № 35 расположена в корп. 1638, 
тел.: 8-499-733-33-18.

ДЕЖУРНЫЙ 
КАБИНЕТ
Закрыли ночной 
стоматологический кабинет 
в поликлинике №35. Что 
делать гражданам, если 
ночью cильно разболелся 
зуб? 

Режим работы дежурного кабине-
та в стоматологической поликлини-
ке №35 определен приказом Депар-
тамента здравоохранения г.Москвы 
от 27.06.2011г. № 583 «О порядке ока-
зания неотложной амбулаторной 
стоматологической помощи насе-
лению города Москвы». В соответ-
ствии с указанным документом, с 
01.09.2011г. изменен режим работы 
дежурного кабинета СП № 35 в вы-
ходные и праздничные дни.

Неотложная стоматологическая 
помощь взрослым по субботам ока-
зывается с 9.00 до 18.00, а в воскре-
сенье и праздничные дни с 8.00 до 
20.00. В Москве в ночное время (с 
20.00 до 9.00) неотложная стомато-
логическая помощь взрослым граж-
данам оказывается только в стома-
тологической поликлинике № 50 (ул. 
Верхняя Красносельская, д.19).

ЦЕНТР ЗДОРОВЬЯ

Дорогие зеленоградцы!
Вы можете пройти: обследование, 

консультирование по вопросам со-
хранения и укрепления здоровья, 
включая рекомендации по коррек-
ции питания, двигательной актив-
ности, занятиям физической куль-
турой и спортом, режиму сна, усло-
виям быта, труда (учебы) и отдыха. 
Разработка индивидуальной про-
граммы по ведению здорового обра-
за жизни.

Адрес: ГБУЗ «ГП № 201 ДЗМ» 
(корп. 911). Часы работы: с 08:00 
до 20:00. Запись на прием: лично 
на 1-м этаже или по телефону: 8-499-
732-18-08.

(взрослое отделение)
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П О М О Щ Ь  Н А С Е Л Е Н И Ю

ДЕТСКИЙ
АМБУЛАТОРНЫЙ ЦЕНТР

С 1 января 2013 года на базе детской городской поликлиники №105 образован
детский амбулаторно-медицинский центр. Детские поликлиники №№54, 84, 90 
вошли в состав центра в качестве филиалов – это лечебные учреждения первого 
уровня, которые оказывают первичную доврачебную и врачебную медико-
санитарную помощь по территориальному принципу. Кроме того, первичную 
специализированную помощь здесь можно получить по направлениям:
педиатрия, офтальмология, отоларингология, неврология, ортопедия, 
физиотерапия, ультразвуковая диагностика, ЭКГ, клиническая лаборатория.

НА ЗАМЕТКУАКТУАЛЬНО

Контакты: e-mail: 5344769@mail.ru, www.zelao-zdrav.ru Материалы подготовлены пресс-службой ГКУ ДЗ ЗелАО г. Москвы

При филиале №1 (бывшая детская 
городская поликлиника №54) работает 
Центр здоровья, а также детский трав-
матологический пункт окружного зна-
чения. При филиале №2 (бывшая дет-
ская городская поликлиника №84) ра-
ботает отделение круглосуточной не-
отложной помощи. При филиале №3 
(бывшая детская городская поликли-
ника №90) – окружное отделение вос-
становительного лечения, дневной 
стационар на 25 коек.

Детский амбулаторный центр (быв-
шая детская поликлиника №105) – 
это амбулаторно-поликлиническое 
учреждение второго уровня. Адрес 
центра: Зеленоград, корп. 805, стр. 
1.  Телефоны: 8-499-731-70-49, 8-499-
731-74-41.

ДЕТСКИЕ ПОЛИКЛИНИКИ ОКАЗЫВАЮТ ПЕРВИЧНУЮ 
ДОВРАЧЕБНУЮ, ВРАЧЕБНУЮ ПОМОЩЬ И НЕКОТОРЫЕ ВИДЫ 

ПЕРВИЧНОЙ СПЕЦИАЛИЗИРОВАННОЙ МЕДИКО-САНИТАРНОЙ 
ПОМОЩИ

ДЕТСКИЕ АМБУЛАТОРНЫЕ ЦЕНТРЫ ОКАЗЫВАЮТ ПЕРВИЧНУЮ 
ДОВРАЧЕБНУЮ, ВРАЧЕБНУЮ ПОМОЩЬ И ПЕРВИЧНУЮ 

СПЕЦИАЛИЗИРОВАННУЮ МЕДИКО-САНИТАРНУЮ ПОМОЩЬ

КОНСУЛЬТАТИВНО-ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ЦЕНТРЫ, ОТДЕЛЕНИЯ 
ДЕТСКИХ СТАЦИОНАРОВ И НАУЧНО-ПРАКТИЧЕСКИХ ЦЕНТРОВ 

ОКАЗЫВАЮТ КОНСУЛЬТАТИВНУЮ И ДИАГНОСТИЧЕСКУЮ ПОМОЩЬ 
В АМБУЛАТОРНОМ ПОРЯДКЕ НА ДОГОСПИТАЛЬНОМ ЭТАПЕ И ПОСЛЕ 

ВЫПИСКИ БОЛЬНЫХ ИЗ СТАЦИОНАРА

I уровень

I I уровень

I I I уровень

СИСТЕМА ОКАЗАНИЯ АМБУЛАТОРНОЙ 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ДЕТЯМ

ЦЗ ДЛЯ ДЕТЕЙ ОКАЗЫВАЕТ МЕДИЦИНСКИЕ УСЛУГИ:

ДЕТЯМ С 7 ЛЕТ И ПОДРОСТКАМ 15-18 ЛЕТ И ДЕТЯМ, У КОТОРЫХ РЕШЕНИЕ 
О ПОСЕЩЕНИИ ЦЗД ПРИНЯТО РОДИТЕЛЯМИ (ИЛИ ДРУГИМ ЗАКОННЫМ 

ПРЕДСТАВИТЕЛЕМ)

НАПРАВЛЕННЫМ ЛПУ 
ПО МЕСТУ ПРИКРЕПЛЕНИЯ

НАПРАВЛЕННЫМ  МЕДРАБОТНИКАМИ 
ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ

КОНТИНГЕНТЫ ГРАЖДАН, ПОЛУЧАЮЩИХ 
МЕДИЦИНСКИЕ УСЛУГИ В ЦЗД

АМБУЛАТОРНО-ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЕ  
УЧРЕЖДЕНИЕ II УРОВНЯ

ДЕТСКИЙ АМБУЛАТОРНЫЙ ЦЕНТР ДГП №105

УЧРЕЖДЕНИЯ III УРОВНЯ

КОНСУЛЬТАТИВНО-ДИАГНОСТИЧЕСКИЙ ЦЕНТР, 
ДИСПАНСЕРЫ, НАУЧНО-ПРАКТИЧЕСКИЕ ЦЕНТРЫ

АМБУЛАТОРНО-
ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЕ 
ОТДЕЛЕНИЕ I УРОВНЯ

ФИЛИАЛ 1
(БЫВШАЯ ДЕТСКАЯ 

ПОЛИКЛИНИКА)

АМБУЛАТОРНО-
ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЕ 
ОТДЕЛЕНИЕ I УРОВНЯ

ФИЛИАЛ 2
(БЫВШАЯ ДЕТСКАЯ 

ПОЛИКЛИНИКА)

АМБУЛАТОРНО-
ПОЛИКЛИНИЧЕСКОЕ 
ОТДЕЛЕНИЕ I УРОВНЯ

ФИЛИАЛ 3
(БЫВШАЯ ДЕТСКАЯ 

ПОЛИКЛИНИКА)

СТРУКТУРА АМБУЛАТОРНОЙ ПОМОЩИ 
ДЕТСКОМУ НАСЕЛЕНИЮ

КАРТА МАРШРУТИЗАЦИИ ПАЦИЕНТА ПЕДИАТРИЧЕСКОГО ПРОФИЛЯ
В ГБУЗ ДГП №105

ПАЦИЕНТ

ЛАБОРАТОРНО-ИНСТРУМЕНТАЛЬНЫЕ 
ИССЛЕДОВАНИЯ УЧРЕЖДЕНИЯ I УРОВНЯ

ПРИЕМ ВРАЧА-ПЕДИАТРА УЧАСТКОВОГО
УЧРЕЖДЕНИЯ I УРОВНЯ

ВРАЧИ-СПЕЦИАЛИСТЫ УЧРЕЖДЕНИЙ
I УРОВНЯ, ДОСТУПНЫЕ ДЛЯ САМОЗАПИСИ

ВРАЧИ-СПЕЦИАЛИСТЫ I УРОВНЯ, ДОСТУПНЫЕ 
ПО НАПРАВЛЕНИЯМ ВРАЧЕЙ-ПЕДИАТРОВ И ДРУГИХ 

ВРАЧЕЙ-СПЕЦИАЛИСТОВ

ВРАЧИ-СПЕЦИАЛИСТЫ УЧРЕЖДЕНИЙ II УРОВНЯ (ПЕРВИЧНАЯ СПЕЦИАЛИЗИРОВАННАЯ МЕДИКО-
САНИТАРНАЯ ПОМОЩЬ, КОНСУЛЬТАТИВНО-ДИАГНОСТИЧЕСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ЛАБОРАТОРНО-

ИНСТРУМЕНТАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ (МРТ, КТ, АППАРАТУРА ЭКСПЕРТНОГО КЛАССА) УЧРЕЖДЕНИЯ II УРОВНЯ

ПЛАНОВОЕ ОБСЛЕДОВАНИЕ И ЛЕЧЕНИЕ В УСЛОВИЯХ УЧРЕЖДЕНИЙ III УРОВНЯ

ЧЕРЕЗ ИНФОМАТЫ ЧЕРЕЗ ПОРТАЛ 
ГОСУСЛУГ WWW.PGU.MOS.RU

ПО ТЕЛЕФОНУ
8-495-539-30-00

ЧЕРЕЗ РЕГИСТРАТУРУ
8-499-731-09-77

ПОВТОРНЫЙ ПРИЕМ ПОВТОРНЫЙ ПРИЕМ

НЕОТЛОЖНАЯ ПОМОЩЬ
Отделение предназначено для оказания ме-

дицинской помощи детям до 15 лет и детям от 
15 до 18 лет, оставленным под наблюдением 
детских поликлиник  при состояниях непо-
средственно не угрожающих жизни больного, 
для выполнения вызовов, поступающих после 
прекращения приема их в детских поликли-
никах. Отделение размещено на базе филиала 
№ 2 ГБУЗ «ДГП № 105 ДЗМ» (бывшая детская 
поликлиника №84). Телефон: 8-499-735-09-70 
(круглосуточно).

ЕСЛИ РЕБЕНОК ПОЛУЧИЛ 
ТРАВМУ

Травматологическое отделение ГБУЗ «ДГП 
№ 105 ДЗМ» филиал 1 (бывшая детская поли-
клиника №54) работает ежедневно с 8.00 до 
20.00. Телефон: 8-499-729-90-10. В ночные 
часы (в экстренных случаях) можно обратить-
ся в травматологическое отделение на базе по-
ликлинического отделения ГБУЗ «Городская 
больница № 3 ДЗМ». Телефон: 8-499-734-14-41.

ЦЕНТР ЗДОРОВЬЯ 
На базе ГБУЗ «ДГП №105 ДЗМ» филиал

№ 1 (бывшая детская поликлиника №54) от-
крыт Центр здоровья для детей и подростков 
от 7 до 18 лет. Обследование рассчитано на па-
циентов I и II групп здоровья. В ЦЗД работает 
кабинет профилактики табакокурения, куда 
могут обращаться дети, подростки и их роди-

тели. Центр работает по будням с 8.00 до 20.00, 
запись по телефону: 8-499-717-84-23. 

ШКОЛЫ МАТЕРЕЙ
Рождение ребенка для каждой женщины – 

одно из самых важных, главных и, вместе с 
тем, сложных событий в жизни. Чем лучше 
женщина подготовлена к родам, тем богаче ее 
эмоциональные переживания, спокойнее по-
ведение новорожденного и радостнее воссое-
динение мамы и малыша.  Школы матерей в 
Зеленограде ждут будущих мам по адресам:

ГБУЗ «ГП № 201 ДЗМ»,
корп. 911. Телефон: 8-499-731-64-39.
ГБУЗ «ГП № 201 ДЗМ» филиал 2,
корп. 1460. Телефон: 8-499-717-03-89.

РЕАНИМАЦИЯ 
НОВОРОЖДЕННЫХ

В родильном доме при городской больни-
це №3 работает отделение реанимации ново-
рожденных. В отделение поступают недоно-
шенные новорожденные с экстремально низ-
кой массой тела – меньше одного килограмма 
(от 500 граммов), а также младенцы с различ-
ной перинатальной патологией, которым тре-
буется проведение искусственной вентиля-
ции легких, инфузионной терапии, а также 
парентерального питания, восстановление и 
коррекция жизненно важных функций орга-
низма. 

В родильном доме есть все для выхажива-
ния малышей – от диагностической и лечеб-
ной аппаратуры до реанимационных кувезов 
американского и японского производства. Те-
лефон отделения: 8-499-729-20-71.

СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ 
ПОМОЩЬ 

детям оказывается в ГБУЗ «Стоматоло-
гическая поликлиника № 35 ДЗМ» (корп. 
1638). Телефон: 8-499-733-92-93. По суббо-
там и в праздничные дни  принимают де-
журные врачи детского отделения поликли-
ники с 9.00 до 15.00. В ночное время (с 20.00 
до 9.00) неотложная стоматологическая по-
мощь оказывается в детской стоматологиче-
ской поликлинике № 28 (ул. Генерала Ермо-
лова, д. 12).

ЕСЛИ ВОЗНИКЛИ 
ПРОБЛЕМЫ...
Уважаемые жители! Если у Вас при обращении 
за медицинской помощью в детские 
лечебные учреждения возникли какие-
либо трудности, конфликтные ситуации или 
вопросы, вы можете: 

 позвонить по телефону «горячей линии» 8-499-734-
11-91 (круглосуточно);

 обратиться к заместителю директора ГКУ ДЗ  ЗелАО 
по организации медицинской помощи детям и матерям 
Ирине Борисовне Дулеповой. График приема: четверг с 
14.00 до 17.00. Телефон: 8-499-734-75-84;

 обратиться к главному врачу ГБУЗ «ДГП № 105 ДЗМ» 
Галине Дмитриевне Рачковой. График приема: поне-
дельник с 15-00 до 20-00. Телефон: 8-499-731-29-09;

 обратиться к заведующей филиалом №1 АМЦ ГБУЗ 
«ДГП № 105ДЗМ» (бывшая детская поликлиника №54) 
Лилии Фазиловне Агамалиевой. График приема: поне-
дельник с 15-00 до 20-00. Телефон: 8-499-717-52-02;

 обратиться к заведующей филиалом №2 АМЦ ГБУЗ 
«ДГП № 105ДЗМ» (бывшая детская поликлиника №84) 
Ольге Николаевне Кузнецовой. График приема: поне-
дельник с 15-00 до 20-00. Телефон: 8-499-735-27-79;

 обратиться к заведующей филиалом №3 АМЦ ГБУЗ 
«ДГП № 105ДЗМ» (бывшая детская поликлиника №90) Га-
лине Ивановне Учелькиной. График приема: понедель-
ник с 15-00 до 20-00. Телефон: 8-499-735-85-49.


