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При участии Санкт- Петербургско-
го диабетического общества во всех 
районах города прошли социальные 
акции, направленные на повышение 
информированности населения о 
причинах, симптомах, осложнениях 
и лечении сахарного диабета.

В рамках мероприятий для детей и 

взрослых с диабетом, их друзей и род-
ственников были запланированы раз-
личные мастер-классы, открытые лекции 
с участием врачей- эндокринологов и 
психологов по актуальным темам.

О проведении 
Всемирного дня диабета 

читайте на стр. 4, 6.

Зампред правительства РФ Ольга 
Голодец предложила организовы-
вать специализированные уроки 
для школьников об основах меди-
цинских знаний, в том числе для 
того, чтобы увеличивать инфор-
мированность о диабете. 

Вместе с заместителем министра 
здравоохранения Сергеем Краевым, 
вице-губернатором Санкт-Петербурга 
Анной Митяниной она посетила 
научно-исследовательский центр 
«Герофарм» в особой экономической 
зоне в Стрельне.

Участники встречи обсудили вопро-
сы своевременной диагностики сахар-
ного диабета I типа у детей, обеспечения 
детей необходимыми расходными 
материалами, повышения информи-
рованности о симптомах заболевания 
и мерах первой помощи при развитии 
жизнеугрожающих состояний.

«Чрезвычайно важно предпри-
нимать меры по увеличению ин-
формированности о заболевании 
– проводить обучающие курсы для 
работников сферы образования, со-
вершенствовать стандарты оказания 
медицинской помощи для своевре-
менной постановки диагноза, ор-
ганизовывать специализированные 
уроки для школьников об основах 
медицинских знаний», – цитируют в 
пресс-службе слова Голодец.

«Проблема обеспечения детей с са-
харным диабетом всем необходимым 
сегодня просто не должна существо-
вать. Мы обязаны все предусмотреть, 
чтобы максимально защитить ребят, а 
также проконтролировать, чтобы все 
регионы обеспечивали их необхо-
димыми расходными материалами и 
помпами», – подчеркнула она.

Читайте стр. 2

А пока в большинстве учебных за-
ведений нет специального меню 
и нет сотрудников, которые могут 
помочь ребенку сделать инъек-
цию инсулина или распознать 
ухудшение состояния.

Ведомство формирует план меро-
приятий, направленных на решение 
проблем обучения детей с ограничен-
ными возможностями здоровья. Уже 
разрабатываются информационные 
материалы для педагогов о том, как 
работать с детьми, страдающими са-
харным диабетом. Об этом сообщил 
директор департамента государ-
ственной политики в сфере защиты 
прав детей Минобрнауки РФ Евгений 
Сильянов. 

«Педагогу необходимо получить 
четкие информационные материалы, 
в первую очередь, мы будем эту работу 
проводить с министерством здраво-
охранения», – сказал Евгений Силья-
нов. Также, по его словам, отдельным 
пунктом стоит разработка программы 
подготовки педагогов по вопросам 
оказания первой помощи детям с 
инвалидностью. «И мы проговарива-
ли, что как отдельная тематика будет 
направление и для детей с сахарным 
диабетом», – добавил представитель 
Минобрнауки.

По данным ВОЗ, сахарным диа-
бетом страдает каждый 500-й ребенок 
и каждый 200-й подросток. Учитывая 
широкое распространение, тенден-
цию к «омоложению» патологии и 
тяжесть осложнений, проблема сахар-
ного диабета у детей требует междис-

циплинарного и межведомственного 
подхода с участием работников ме-
дицинских и образовательных орга-
низаций, психологов, общественных 
организаций. 

Но пока школы и детсады не при-
способлены для таких детей. Это по-
казал опрос Совета при правительстве 
РФ по вопросам попечительства в 
социальной сфере, на который ссы-
лаются СМИ. 

Так, 84% родителей утверждают, 
что в школах не предусмотрено 
специальное питание. Многие дети 
вынуждены делать инъекции инсу-
лина в туалете или дожидаться на-
чала урока, чтобы ввести препарат 
в пустом коридоре. В медицинские 
кабинеты их обычно не пускают. 
Большинство участников опроса 
(82%) также сообщили, что в их учеб-
ных заведениях нет сотрудника (или 
они не знают о его существовании), 
способного распознать симптомы 
ухудшения состояния ребенка с 
диабетом и оказать ему первую по-
мощь. 26% сталкивались с отказами 
брать ребенка в школу или детский 
сад, а также жаловались на давление 
со стороны учебных заведений: им 
рекомендовали перевести больных 
детей на домашнее обучение или 
в другое учебное заведение. Пятая 
часть опрошенных (20%) заявила, 
что дети с диабетом чувствовали 
негативное отношение учителей и 
администрации школ.

Материал 
«Это мы не проходили...» 

читайте на стр. 3

Ежегодно с 1991 года 14 ноября 
более чем в 140 странах мира от-
мечается Всемирный день борь-
бы с диабетом. 

Этот день призван обратить вни-
мание общественности на проблему 
сахарного диабета, информировать 
население о профилактике заболе-
вания..

Беспрецедентны темпы распро-
странения этого заболевания. По 
прогнозам специалистов, к 2030 году 
каждый 15-20-й житель планеты будет 
иметь сахарный диабет.

Сегодня в России, по официаль-
ным данным, сахарным диабетом 
больны 3% населения страны. Если 
этих людей поселить в один город, то 
это был бы второй по величине город 
России – больше, чем Петербург. 

Даже по данным официальной 
статистики с 2000 года, за каких-то 
15-16 лет, число больных в Санкт-
Петербурге увеличилось более чем 
в 2 раза. Сейчас на учете с диа-
гнозом «сахарный диабет» состоят 
почти 143 тысячи горожан. Реально 
же число заболевших в 2-2,5 раза 
больше.

Этот день в ноябре

Знать и уметь 

Минобрнауки научит педагогов 
работать с детьми с диабетом

В театре, поликлинике и на катке
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18 ноября делегация в составе 
заместителя Председателя Пра-
вительства Российской Федера-
ции Ольги Голодец, заместителя 
министра здравоохранения 
Российской Федерации Сергея 
Краевого и вице-губернатора 
Санкт-Петербурга Анны Ми-
тяниной посетили научно-
исследовательский центр «ГЕРО-
ФАРМ» в особой экономической 
зоне в Стрельне, где осуществля-
ется полный цикл разработки 
современных препаратов ин-
сулина.

Специалисты компании работают 
над созданием линейки биоаналогов ин-
сулина различной продолжительности 
действия. Разработка осуществляется 
в соответствии с требованиями ЕАЭС 

В Госпитале для ветеранов войн 
после капитального ремонта 
открылось отделение гнойной 
хирургии. 

Здесь оказывают медицинскую по-
мощь пациентам с критической ише-
мией ног, с гнойно-некротическими 
заболеваниями, цереброваскулярной 
патологией, ишемической болезнью 
сердца, а также пациентам, страдаю-
щим венозной недостаточностью с 
проявлением сопутствующих патоло-
гий и инфекционными осложнениями 

в ногах.
Кроме того, планируется сделать 

акцент на пациентов сосудистого 
профиля, чтобы иметь возможность 
сохранять им ноги. Уже сейчас спе-
циалисты отделения работают вместе 
со специалистами смежных специаль-
ностей, в том числе, с ангиохирургами 
и сосудистыми хирургами. 

В новом отделении – 30 коек. В 
палатах, рассчитанных на четыре па-
циента, установлены новые кровати. 
Каждая палата оборудована отдель-
ным санузлом.

16 ноября в Городской больнице 
Святого Великомученика Георгия 
при участии вице-губернатора 
Санкт-Петербурга Анны Митя-
ниной состоялось открытие двух 
кардиологических отделений.

Капитальный ремонт отделений 
позволил совершить качественный ры-
вок в уровне оказания медицинской по-
мощи населению. В лечении больных 
с мерцательной аритмией, которая яв-
ляется одной из самых частых причин 
госпитализации в мире, используются 
современные разработки. Пациентам с 
аритмией проводится чреспищеводное 
ультразвуковое исследование сердца 
для исключения тромбоза с последую-
щим немедленным восстановлением 
ритма (кардиоверсия), что позволит 
снизить инвалидизацию и летальность. 
В кардиологической реанимации 

Совет при правительстве РФ 
по вопросам попечительства в 
социальной сфере планирует 
обратиться в Минтруд с предло-
жением устанавливать детям с 
диабетом инвалидность до 18 лет 
без необходимости ежегодного 
подтверждения. Об этом на пресс-
конференции в ТАСС, посвящен-
ной проблемам детей с диабетом, 
рассказал член совета, руководи-
тель секции «Медицина и фарма-
цевтика» Петр Родионов.

«Необходимо, чтобы давали ста-
тус инвалидности до 18 лет, чтобы 
не было постоянной необходимости 
переподтверждения, что ребенок все 
еще болеет сахарным диабетом, что 
никуда он не делся. И мы с таким об-
ращением по результатам круглого 
стола в Министерство труда обратим-
ся», – отметил он.

Инвалидность ребенка с диабетом 
снимается в 14 лет. По словам экспер-
тов, самый низкий уровень контроля 
за заболеванием наблюдается именно у 
подростков и молодых людей в возрасте 
от 14 до 25 лет. Самые высокие уровни 
контроля характерны для младших до-
школьников, так как их контролируют 
родители, и для людей старше 40 лет. 

Оформленная инвалидность необходи-
ма также для возможности получения 
социальных выплат, на которые семьи, 
как правило, приобретают недостаю-
щие расходные материалы, преимуще-
ственно тест-полоски.

Были представлены данные ис-
следования, проведенного советом по 
попечительству и благотворительным 
фондом помощи инсулинозависимым 
детям и беременным женщинам «Быть 
вместе». В опросе приняли участие 
957 человек. Основными проблема-
ми, с которыми сталкиваются семьи, 
родители называют несвоевременную 
постановку диагноза (от первого об-
ращения может пройти до одного 
года), нехватку расходных материалов 
и отсутствие инклюзивной среды для 
детей.

Эксперты в ходе круглого стола так-
же отметили, что необходим дифферен-
цированный подход к числу выдаваемых 
тест-полосок для контроля сахара. Для 
детей младшего возраста, считают ро-
дители и эксперты, необходимо гораздо 
больше четырех полосок в день. Петр 
Родионов отметил, что обращение от со-
вета при правительстве также поступит 
в Минздрав, чтобы обеспечить детей в 
регионах расходными материалами для 
контроля сахарного диабета.

Детей с диабетом 
могут избавить 
от необходимости ежегодно 
подтверждать инвалидность

Открыты 
два отделения кардиологии

применяются современные методы 
лечения тромбоэмболии легочной 
артерии – выполняется экстренный 
тромболизис.

Реорганизован операционнный 
блок и создана современная интегри-
рованная операционная. Введение в 
эксплуатацию такой операционной 
обеспечивает хирургической бригаде 
максимально комфортные условия 
работы при любых хирургических 
вмешательствах, дает возможность 
обеспечить безопасность пациента, 
детальный контроль его состояния на 
всех этапах операции. В операцион-
ном зале применены самые прогрес-
сивные технологии – телемедицина, 
эндовидеохирургия, электрохирур-
гия. Именно здесь проводятся самые 
технологически сложные операции, 
в том числе операции по лечению 
ожирения.

Новое отделение открылось в 
Госпитале для ветеранов войн

В Санкт-Петербурге завершены 
клинические исследования 
биоаналогов инсулина

опирется на передовой международный 
опыт.

Усилия научно-исследовательского 
центра направлены на создание техно-
логий, имеющих высокую социальную 
значимость и способствующих укреп
лению лекарственной безопасности 
страны.

В настоящее время клинические 
исследования двух препаратов успешно 
завершены, а результаты переданы в 
Минздрав. После регистрации их произ-
водство будет налажено на новом заводе 
«ГЕРОФАРМ» в Пушкине. 

П рои з вод ст ве нн а я м ощ но ст ь 
линии по выпуску инсулинов (генно-
инженерных и биоаналогов) составит 
1000 кг субстанции в год. Это по-
зволит полностью обеспечить по-
требности страны в инсулине (около 
800 кг в год). 
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В Городском центре медицин-
ской профилактики состоялась 
пресс-конференция «Сахарный 
диабет и ребенок. Проблемы, ко-
торые надо решать», посвящен-
ная Всемирному дню борьбы с 
сахарным диабетом.

Организаторами пресс- конфе-
ренции стали Санкт- Петербургское 
диабетическое общество инвалидов и 
Городской центр медицинской про-
филактики.

Открыл встречу Владимир Жо-
лобов, директор Городского центра 
медицинской профилактики. Он под-
черкнул, что диабет является социально 
значимым заболеванием, и призвал 
журналистов уделять внимание этой 
теме в своих публикациях.

Тревожные цифры
Их журналисты услышали сразу. 

Озвучила их Елена Башнина, главный 
детский специалист-эндокринолог 
Комитета по здравоохранению, про-
фессор кафедры эндокринологии 
Северо-Западного государственного 
медицинского университета им. И.И. 
Мечникова, доктор медицинских наук. 
Если 16 лет назад, когда Елена Башнина 
начинала свою работу главным детским 
эндокринологом, в Санкт-Петербурге 
наблюдалось около 600 детей в воз-
расте до 18 лет с диабетом 1 типа, то 
сегодня зарегистрировано 1620 детей 
с диабетом. Хотя детей в нашем го-
роде вообще становится больше, но 
всё равно тенденция роста заболевае-
мости очевидна: за последние 11 лет 
количество маленьких петербуржцев, 
которым поставили этот диагноз, вы-
росло втрое. И эти цифры вызывают 
всеобщее беспокойство.

Причины возникновения сахарно-
го диабета 1 типа неизвестны. Суще-
ствуют только предположения о том, 
что это аутоиммунное заболевание, при 
котором в организме вырабатываются 
собственные антитела по отношению 
к бета-клеткам поджелудочной железы, 
и результатом аутоиммунной агрес-
сии становится то, что количество 

Это мы не проходили...
вырабатываемого инсулина 
снижается. 

Елена Борисовна подчер-
кнула, что необходимо вовре-
мя начать адекватную заме-
стительную терапию. Сегодня 
существует много препаратов 
инсулинотерапии. Но всё не 
так просто: у каждого ребенка 
своя потребность в инсулине, 
и эта потребность меняется с 
возрастом. У каждого свои пси-
хологические особенности, и 
когда оказывается, что ребенку 
требуются инъекции инсули-
на, по-разному реагируют и 
родители, и сами дети.

Достижение медицины – 
создание инсулиновой помпы. 
Раньше ребенку необходимо 
было делать инъекции четыре-
пять раз в сутки, а при помо-
щи помпы достаточно одной 
инъекции за три дня. 

Все лучшее – детям
Наверное, этот когда-то очень по-

пулярный лозунг должен быть в обяза-
тельном порядке применим к малышам, 
жизнь которых в буквальном смысле 
слова висит на кончике иглы.

Маленькие пациенты с диабетом, 
проживающие в нашем городе, обеспе-
чиваются за счет бюджета инсулином и 
тест-полосками. И независимо от нали-
чия статуса инвалида все они получают 
необходимую медицинскую помощь и 
заместительную терапию. 

Полное обеспечение ребенка всем 
необходимым для того, чтобы он 
управлял своим заболеванием, являет-
ся безусловным достижением Санкт-
Петербурга, так как такая ситуация 
существует не во всех регионах. 

В городе создана и действует си-
стема помощи пациентам с диабетом. 
Есть поликлиники и стационары, где 
врачи-эндокринологи выявляют и со-
провождают детей с диабетом, и где 
детей обучают особому образу жизни. 
Здесь проходят индивидуальные бе-
седы с родителями, а ребят в игровой 
форме обучают навыкам самоконтроля, 

проводят тренинги по расчету хлебных 
единиц, рассказывают, как вести «днев-
ник диабета».

Городской эндокринологический 
центр при детской городской больнице 
№ 19 им. К.А. Раухфуса – именно сюда 
первым делом приходят дети, которым 
поставлен диагноз «сахарный диабет». 
Есть стационарное отделение, прово-
дятся консультации. В Центре работа-
ют школы диабета и для детей, и для 
родителей детей. Отдельно проходят 
занятия для тех, кто получает инсулин 
с помощью инсулиновой помпы. 

Татьяна Дубинина, эндокринолог 
детской городской больницы № 19 
им. К.А. Раухфуса, руководитель Город-
ского эндокринологического центра, 
считает, что особенно важно помочь 
пациенту в переломные моменты жиз-
ни. К примеру, родители должны знать, 
как подготовить ребенка, который идет 
в первый класс, к тому, чтобы, находясь 
в школе, он правильно компенсировал 
диабет. А поступивший в колледж или 
в лицей подросток должен понимать, 
как следить за своим самочувствием и 
самому нести ответственность за своё 
здоровье на пороге взрослой жизни. 

Представитель «районного звена» 
Ирина Швыдкая – эндокринолог 
детского поликлинического отделения 
№ 16 городской поликлиники № 114 
Приморского района, главный детский 
эндокринолог Приморского района – 
очень тепло сказала, что именно район-
ный детский эндокринолог становится 
для ребенка «второй мамой». 

Малышей здесь не только лечат, 
но и учат – в том числе и правильному 
питанию. Эндокринологи обеспечены 
наглядными материалами, занятия с деть-
ми проходят в игровой форме. Так, дети 
видят на тарелке продукты и считают, 
сколько в них хлебных единиц и сколько 
нужно ввести инсулина, если эти продук-
ты съел. Правильный ответ – на обратной 
стороне тарелки. Качество жизни детей 
с диабетом должно быть высоким, убеж-
дена Ирина Валерьевна. Можно иногда 
и мороженое съесть, но надо знать, как 
справиться с гипергликемией. 

Не только семья …
О поддержке родителей детей с 

диабетом, защите прав больных детей 
и их социальной адаптации говорили 
многие участники конференции. 

Начальник социального отдела 
аппарата Уполномоченного по правам 
ребенка в Санкт-Петербурге Светлана 
Раковская говорила об обращениях, 
которые поступают в адрес уполномо-
ченного от родителей детей с диабетом. 
В основном – о том, что кто-то из де-
тей вовремя не получил тест-полоски 

или же о том, что ребенку отказали в 
получении инвалидности после 14-
ти лет. Таких жалоб немного. Однако 
общение с семьями, где растет ребенок 
с диабетом, показывает: гораздо чаще 
родителям и детям нужна психологи-
ческая и моральная поддержка. 

Дети в пять-шесть лет адаптиру-
ются к своему заболеванию легче, чем 
ребята, узнавшие новость «я заболел» 
в подростковом возрасте. Хотелось 
бы, добавляет Светлана Илларионов-
на, уделять таким подросткам больше 
внимания. 

Для малышей с диабетом в детских 
садах Санкт-Петербурга открыты три 
специализированных группы. Во всех 
дошкольных учреждениях преду
смотрена замена обычных продуктов 
питания на продукты, рекомендуемые 
ребенку с диабетом, и обеспечено ме-
дицинское сопровождение.

Но в школах – ситуация сложнее. Не 
в каждом образовательном учреждении 
есть врач. Не везде можно организовать 
диетическое питание. Да и педагоги 
зачастую не знают, как оказать первую 
медицинскую помощь ребенку с диа-
бетом. Поэтому порой единственным 
видом помощи остается «звонок роди-
телям» либо присутствие мам и пап за 
дверью класса, пока идет урок.

Именно о взаимодействии учреж-
дений образования и здравоохране-
ния говорила Марина Шипулина, 
председатель Санкт-Петербургского 
диабетического общества. А еще о 
том, что Межведомственная комиссия 
по сахарному диабету, созданная при 
Правительстве Санкт-Петербурга для 
координации деятельности исполни-
тельных органов власти при решении 
задач, направленных на снижение уров-
ня заболеваемости сахарным диабетом 
и профилактику развития тяжелых 
осложнений, – должна работать более 
активно.

А для того, чтобы педагоги школ, 
воспитатели детских садов были более 
информированы, Санкт-Петербургское 
диабетическое общество уже несколько 
лет издает методические пособия на 
тему «сахарный диабет и ребенок» и 
распространяет их во всех учрежде-
ниях образования.

…После пресс-конференции жур-
налисты побывали на фотовыставке 
«Диабет в лицах. Дети». Представленные 
фотографии эмоционально дополнили 
впечатление о проблеме ответствен-
ности взрослых перед детьми, которым 
предстоит жить с этим диагнозом.

Татьяна ПРОСОЧКИНА,
фото авиора

Людмила Косткина, по-
мощник Председателя Сове-
та Межпарламентской Ассам-
блеи государств – участников 
Содружества Независимых Го-
сударств, председатель  комис-
сии  по  качеству жизни,  социаль-
ной  политике, делам  ветеранов, 
здравоохранению и трудовым от-
ношениям Общественной палаты 
Санкт-Петербурга: 

– Недавно состоялось заседание 
комиссии, посвященное социальному 
питанию детей в детских садах и шко-
лах с диабетом, целиакией и другими 
заболеваниями. Прошло оно по ини-
циативе общественных организаций 
родителей, столкнувшихся с этой 
проблемой. Присутствовали предста-
вители девяти общественных органи-
заций, в том числе, Марина Шипулина, 
председатель  Санкт-Петербургской 
общественной организации «Санкт–
Петербургское диабетическое обще-
ство инвалидов». 

То, что предлагали родители, фак-
тически сделано. По поручению Прави-
тельства Санкт-Петербурга Управлени-
ем социального питания разработаны 
диетические меню разных типов, и, 
варьируя продукты, можно составить 
необходимый набор для горячего 

Прямая речь

питания в любой школе города. А про-
контролировать, ест ли ребенок то, что 
ему рекомендовано, родителям легко с 
помощью школьной карты питания. 

Пример успешного нововведения 
– Петроградский район. За три меся-
ца все школы Петроградского района 
перешли на эти карты. Общественный 
совет обратился к Губернатору Санкт-
Петербурга с просьбой ввести карты 
питания во всех школах города в те-
чение 2018 года. 

Фото Юрия Заозерского,
Городской центр 

медицинской профилактики
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Кировский район
Встреча в концертном зале Центра 

культуры и досуга «Кировец» прошла в 
форме беседы членов общественных 
организации района, объединяющих 
лиц с сахарным диабетом, пред-
ставителей Пенсионного фонда и 
Комплексного центра социального 
обслуживания населения Кировского 
района Санкт-Петербурга, врача-
эндокринолога межрайонного диа-
бетологического центра, представи-
телей фирм, предлагающих новейшие 
разработки в области диагностики и 
лечения сахарного диабета, с жителя-
ми Кировского района.

Девиз вечера: «Диабет - это не при-
говор, с ним можно прожить долгую 
и счастливую жизнь, если соблюдать 
рекомендации врача, заниматься фи-
зической активностью».

Творческие коллективы Центра 
культуры и досуга «Кировец» выступи-
ли перед гостями встречи со своими 
лучшими номерами.

Красногвардейский район
В библиотеке «Пороховская» со-

стоялся районный День Диабета.
С лекцией о профилактике и уходу 

за диабетической стопой выступала 
сотрудник научно- производствен-
ного объединения – производителя 
средств по уходу за ногами Светлана 
Ивановна Гаспарян. 

Гостей порадовал 
концерт Бориса Мареш-
кина, лауреата всесоюз-
ных и международных 
конкурсов. По оконча-
нии встречи участники 
получили справочные 
пособия и обучающую 
литературу.

Адмиралтейский 
район

Здесь прошел День 
открытых дверей рай-
онного Центра здоровья 
и Диабетологического 

Один день борьбы 
В Петербурге прошли мероприятия Всемирного дня диабета

центра при городской поликлинике 
№24.

Посетители поликлиники смогли 
бесплатно и без предварительной 
записи получить консультации врача-
эндокринолога и специальную лите-
ратуру, узнать уровень глюкозы крови, 
замерить артериальное давление и 
состояние глазного дна. Участниками 
мероприятия стали 52 человека. 

С будущего года дни открытых 
дверей районного Диабет-центра бу-
дут проводиться ежемесячно, так что 
у всех адмиралтейцев будет возмож-
ность следить за своим здоровьем и 
получать вовремя помощь и консуль-
тации специалиста.

Василеостровский район
М е р о п р и я т и е  п р о ш л о  в 

Социально-досуговом отделении 
граждан пожилого возраста. На встре-
чу с жителями района пришли пред-
ставители Санкт-Петербургского диа-
бетического общества, заместитель 
начальника Управления Пенсионного 
фонда в Василеостровском районе, 
руководители отдела социальной 
защиты населения; отдела здравоох-
ранения Администрации Василео-
стровского района, Территориального 
фонда обязательного медицинского 
страхования и главный эндокринолог 
района.

О пенсионном обеспечении инва-
лидов и мерах социальной поддержки 
федеральных льготников, оформле-
нии федеральных льгот, праве на бес-
платное получение лекарств, сроках 
подачи заявления об отказе (возоб-
новлении) набора социальных услуг, 
а также о том, что  планируется ин-
дексация по пенсии и ЕДВ рассказала 
заместитель начальника Управления 
Пенсионного фонда в Василеостров-
ском районе Екатерина Валерьевна 
Козлова.

П р е д с т а в и т е л ь 
отдела социальной 
защиты населения 
рассказала о задачах, 
которые реализуют 
сотрудники отделов 
Администрации со-
вместно с сотрудни-
ками Пенсионного 
фонда.

Завершили встре-
чу вопросы, которые 
все желающие смогли 
задать и получить всю 
интересующую их 
информацию.

Колпинский район
В гериатрическом отделении по-

ликлиники № 95 г. Колпино прове-
дено оздоровительное мероприятие, 
посвященное Дню диабета. Больным 
сахарным диабетом было рассказано о 
важности своевременной диагности-
ки и правильного лечения сахарного 
диабета.

Психотерапевт М.А. Палагнюк про-
читала лекцию о пользе скандинавской 
ходьбы для профилактики и лечения 
этой болезни. Проведён мастер-класс 
по скандинавской ходьбе, в которой 
участвовало более 20 человек. Все 
охотно взяли палочки и учились пра-
вильной технике   ходьбы. О пользе 
скандинавской ходьбы написано 
много научных работ. Доказано, что 
при регулярной ходьбе с палочками 
(30-45-60 минут) 5 – 6 раз в неделю 

у больных снижается уровень сахара 
в крови. В связи с укреплением му-
скулатуры и улучшением циркуляции 
крови лучше усваивается глюкоза, по-
вышается чувствительность к инсулину 
и снижается потребность в сахаросни-
жающих препаратах. Скандинавская 
ходьба должна стать частью лечения 
сахарного диабета. Об этом должны 
помнить врач и пациент. Ходьба долж-
на использоваться как дополнительная 
сахароснижающая терапия. Больной  

должен в это верить так же как доверяет 
лекарствам, которые назначает врач.

Скандинавскую ходьбу можно 
освоить с помощью опытного ин-
структора  в «Школе финской ходьбы 
с Азбукой здоровья» в гериатрическом 
отделении городской поликлинике 
№ 95, г. Колпино.  

Во время скандинавской ходьбы 
работает 90% мышц, тратится на 45% 
больше калорий, что очень важно в 
снижении избыточного веса. Это при-
водит к повышению чувствительности 
к инсулину, повышению плотности 
костной ткани, снижаются вредный 
холестерин и вязкость крови, улуч-
шается работа сердечнососудистой 
системы, повышаются работоспособ-
ность и уровень стрессоустойчивости, 
предупреждается риск серьёзных 
осложнений.

В театре им. Н.П. Акимова в очередной раз про-
вели городской День борьбы с диабетом. 

Всех собравшихся в зале приветствовали за-
меститель главы администрации Центрального 
района Елена Кузина, депутат Законодательного 
Собрания Надежда Тихонова, начальник отдела 
здравоохранения  Центрального района  Сергей 
Беженар, директор Городского центра медицинской 
профилактики Владимир Жолобов.

А девизом встречи стала тема Всемирного Дня 
диабета этого года: «Сахарный диабет и женщина. 
Наше право на будущее». 

Неутешительные цифры: в настоящее время в 
мире – 199,5 млн женщин, страдающих сахарным 
диабетом. К 2030 году эта цифра может вырасти до 
313,3 миллионов. Две из пяти женщин с диабетом 
находятся в  репродуктивном возрасте, это более 
60  миллионов женщин во  всем мире. Женщины 
с  сахарным диабетом 2  типа почти в  10  раз чаще 
страдают ишемической болезнью сердца. Суще-
ствует также гестационный диабет, который может 
развиваться у беременных женщин.

О важности профилактики диабета говорили на 
встрече главный эндокринолог Санкт-Петербурга 
Ирина Карпова и Ольга Загребельная – главный 
эндокринолог Центрального района, заведующая 
Диабетологическим центром городской поликли-
ники №37.

А со сцены звучали удивительные истории жен-
щин, которые еще раз доказывают, что диабетом 

можно управлять. С ним можно полноценно жить, 
соблюдая диету и не забывая про физические на-
грузки. Достигать успехов в разных сферах жизни. 
Растить детей. И радоваться каждому дню.

Ирина Шарлай, узнав о своем заболевании, 
беспокоилась, сможет ли стать мамой. За беремен-
ностью следили врачи, подбирали инсулинотера-
пию. Роды были сложными, но на свет появился 
абсолютно здоровый малыш. 

У Марии Мокрушиной трое детей. Сахарный 
диабет ей диагностировали в юности, когда она уеха-
ла учиться в другой город. Было тяжело, но Мария 
победила уныние. Продолжала 
учиться. Вышла замуж. Мария 
призналась, что она благодарна 
своему диабету: за то, никогда 
не курила, за то, что умеет на-
слаждаться вкусом чая без са-
хара, научилась преодолевать 
трудности, ценить жизнь. 

О том, что диабет – не пре-
пятствие для занятий спортом, 
рассказали Юлия Байгузо-
ва, студентка Университета 
им. П.Ф. Лесгафта, мастер спор-
та по триатлону, чемпионка 
Европы и Ева Куус, студентка 
Политехнического универси-
тета, кафедры медицинской 
физики, она с детствазанима-
ется конным спортом. 

Немного солнца холодным днем Поэтесса и филолог Алина Павлова прочла 
своё стихотворение «Как поймать лето» – и словно 
солнце согрело холодный осенний день!

Марина Шипулина сказала о том, что во время 
проведения детских образовательных программ в 
загородном лагере «Зеленый огонёк» для детей с 
диабетом ребятам присваивали звания в разных 
номинациях.

Героиням сегодняшнего вечера мы тоже можем 
присвоить звания Мисс Вдохновение, Мисс Духов-
ность, Мисс Творчество. 

А когда эти женщины с цветами и подарками 
– улыбающиеся, красивые, сильные и успешные – 
вышли на сцену для общей фотографии, возникло 
ощущение настоящего весеннего праздника.
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– С 1 января 2018 года изменяется порядок 
прохождения детского медосмотра. В частности, 
в детских образовательных учреждениях отме-
няются исследования уровня глюкозы в крови. Не 
отразится ли это на программе профилактики 
диабета?

Сегодня ожирение, пожалуй, – одна 
из наиболее острых проблем для 
всего мира. Согласно результатам 
исследования ВОЗ, каждый второй 
из десяти европейских подростков 
страдает от избыточного веса, при-
чем среди них подавляющее боль-
шинство – мальчики, отметил доктор 
Жоао Бреда, глава Европейского 
офиса ВОЗ по профилактике неин-
фекционных заболеваний и борьбе с 
ними. Это связано в первую очередь 
с избытком в рационе сладостей 
и подслащенных напитков, недо-
статком свежих овощей и фруктов, 
малоподвижным образом жизни, 
стрессами и недостатком сна.

Всемирной организации здравоохра-
нения представлен доклад по проблеме 
подросткового ожирения и связанному с 
ним поведению.

Доклад основан на данных междуна-
родного исследования «Поведение детей 
школьного возраста в отношении здоро-
вья» (HBSC). Более 25 лет это исследование 
является источником информации о со-
стоянии здоровья и социальных условиях 
подростков из 44 стран.

В докладе проанализированы по-
следние тенденции, связанные с подрост-
ковым ожирением, отмечено влияние на 
ожирение пищевых привычек и уровня 
активности. Исследование проводилось в 
странах Европы и Северной Америки, где 
было опрошено 219 тысяч 
подростков в возрасте 11, 
13 и 15 лет.

В ходе исследования 
выяснилось, что количе-
ство подростков, которые 
страдают от избыточного 
веса, увеличилось в по-
ловине стран Европы, и 
сегодня наблюдаются тен-
денции к увеличению числа молодых 
людей, страдающих от ожирения.

Ситуация в России
Согласно докладу Всемирной органи-

зации здравоохранения, по показателям 
ожирения среди молодых людей Россия 
находится в середине перечня стран. 
Однако по сравнению с постсоветскими 
республиками Россия лидирует по числу 
подростков, страдающих ожирением в воз-
расте 11, 13 и 15 лет. Около 13% девочек и 

Вопрос– ответ

Всемирное подростковое ожирение: 
тенденции и методы борьбы

26% мальчиков страдают от избыточного 
веса и ожирения.

По словам Анны Маточкиной, веду-
щего исследователя HBSC в России и на-
учного сотрудника Санкт-Петербургского 
научно-исследовательского института 
физической культуры, в последние годы 
число подростков, страдающих от избы-
точного веса, достигло 30% среди мальчи-
ков в возрасте 11 лет.

В целом, за последние годы России 
удалось добиться неплохих результатов в 
сокращении заболеваний и смертности от 
неинфекционных болезней, увеличении 
средней продолжительности жизни, от-
метил директор отдела неинфекционных 
заболеваний и укрепления здоровья на 
всех этапах жизни Европейского регио-
нального бюро ВОЗ Годен Галеа.

Согласно исследованиям ВОЗ, не-
смотря на некоторые положительные из-
менения, ожирение по-прежнему является 
острой проблемой как в России, так и в 
других странах, и представляет несомнен-
ную угрозу для здоровья населения. Поэто-
му, по словам доктора Годена Галеа, миру 
необходимы эффективные меры повыше-
ния физической активности, пропаганда 
здорового образа жизни и качественного 
питания среди населения.

Красочная обертка – не более
Исследователи Всемирной органи-

зации здравоохранения утверждают: 
главными пищевыми врагами подростков 

являются подслащен-
ные напитки, сладости, 
чрезмерное употребле-
ние мучных изделий и 
полуфабрикатов. Дело 
в том, что подростки, 
наблюдая красочную ре-
кламу на телевидении, в 
интернете, на рекламных 
плакатах и прилавках ма-

газинов, инстинктивно хотят попробовать 
что-то новое, хотят скорее развернуть 
красочную обертку и насладиться «хими-
ческим» вкусом.

Но, кроме химии, огромного количе-
ства вредных углеводов, сахара, красите-
лей и добавок, в этих напитках и сладостях 
ничего нет. Например, одна маленькая 
баночка кока-колы, излюбленного напитка 
большинства людей, содержит около 40 
граммов сахара, что превышает дневную 
норму потребления сладкого в два раза.

Исходя из принципов заботы о здо-
ровье, исследователи ВОЗ предлагают 
ограничить или даже запретить рекламу 
напитков с повышенным содержанием 
сахара, что должно способствовать со-
кращению случаев ожирения среди под-
ростков.

Доктор Жоао Бреда также утверждает, 
что миру необходимы радикальные поли-
тические меры, способствующие улучше-
нию питания и повышению физической 
активности подростков. Несомненно, 
улучшение качества здоровья подростков 
сегодня приведет к улучшению здоровья 
будущих поколений.

Организму нужен отдых
Еще одним важным фактором, кото-

рый способствует возникновению ожи-
рения, является недостаток сна. Доктор 
Жоао Бреда заявил, что недостаток сна 
способствует накоплению лишнего жира в 

организме и развитию ожирения. Он также 
отметил, что для профилактики развития 
ожирения молодым людям необходимо 
спать более 8-9 часов.

В здоровом теле – 
здоровый дух

Существует несколько путей борьбы 
с массовым ожирением. Мелита Вуйно-
вич предлагает вести пропаганду спорта, 
правильного питания и здорового образа 
жизни среди молодых людей в семьях, 
школах и сообществах. Например, во 
многих европейских школах существуют 
так называемые активные перемены, во 
время которых дети выполняют физичес
кие упражнения, играют в игры, выходят 
на улицу, что благоприятно влияет на их 
организм, помогает отвлечься от учебы и 
сжечь лишние калории.

Если школьник имеет какие-либо 
проблемы со здоровьем (повышенный 
уровень холестерина или сахара в крови, 

избыточный вес и другие нарушения), 
врач объясняет причины и последствия 
таких нарушений в организме и дает 
специальную памятку для ребенка и роди-
телей, в которой написаны рекомендации 
по питанию, физическим нагрузкам и 
профилактике заболеваний.

Продвижение в массы
В век информационного общества 

основным развлечением для подростков 
стал интернет, который сегодня играет 
огромную роль в формировании лич
ности, привычек, интересов и потребно-
стей индивида.

Согласно данным исследования ВОЗ, 
более 60% времени молодые люди про-
водят за компьютером или гаджетами. 
Поэтому интернет, социальные сети и 
гаджеты могут послужить отличными 
проводниками для подростков в мир здо-
рового образа жизни. Например, сегодня 

уже существует довольно большое 
количество различных игр и при-
ложений спортивной тематики, 
блогов, посвященных здоровому 
образу жизни, правильному пита-
нию и тренировкам, например ша-
гомер и калоризатор, приложения 
и блоги с тренировками и многие 
другие.

Мелита Вуйнович считает, что 
интернет и СМИ также могут послу-
жить отличными проводниками для 

подростков в мир здорового образа жизни. 
Необходимо постоянно напоминать моло-
дым людям об их здоровье, рекламировать 
спорт и правильное питание, объяснять, 
почему так важно быть здоровым.

Радикальные меры
Сегодня в России ведется активная 

политика в области здравоохранения: 
например, введенный запрет рекламы 
алкоголя, табака и табачных изделий спо-
собствует уменьшению числа заболеваний 
раком, сердечно-сосудистыми и другими 
болезнями.

Мелита Вуйнович также отметила, что 
повышение налога на спиртные напитки 
и сигареты ведет к сокращению произ-
водства данной продукции, уменьшению 
доступности, а следовательно, к общему 
снижению потребления, что, несомнен-
но, оказывает благоприятное влияние на 
здоровье.

РИА-Новости

Ожирение и избыточный 
вес являются основными 
причинами возникновения 
неинфекционных заболе-
ваний, таких как диабет, 
рак, болезни легких, аст-
ма, сердечно-сосудистые 
заболевания.

По словам специального представите-
ля ВОЗ в России, частое употребление 
сладкого и подслащенных напитков 
вызывает привыкание, которое в свою 
очередь способствует накоплению 
жировых отложений и последующе-
му ожирению, что может вызвать 
многочисленные проблемы со здоровьем: 
сердечно-сосудистые заболевания, диа-
бет, проблемы с с пищеварением.

Новые возможнсти
Мероприятие, посвященное Все-
мирному дню борьбы с диабетом, 
прошло в поликлинике №48. 

На встречу были приглашены пациен-
ты с сахарным диабетом и их родствен-
ники, а также жители района, входящие 
в группу риска.

О современных методах лечения 
диабета 2 типа,  который угрожает 
людям с лишним весом, повышенным 
артериальным давлением и всем, кому 
больше 45 лет, рассказала главный 
эндокринолог Московского района 
Виктория Сомова. Виктория Михай-
ловна подготовила презентацию «Тера-

пия сахарного диабета 2  типа. Новый 
маршрут». 

Речь шла и об осложнениях сахарного 
диабета, а также о сахароснижающих пре-
паратах нового поколения, которые позво-
ляют добиваться хороших результатов за 
счет того, что уменьшают резистентность 
тканей к инсулину.

Выступили представители аптеки 
№145, где есть льготный отдел, магазина 
по продаже товаров медицинского на-
значения, фармацевтического научно-
производственного предприятия, которое 
производит препараты для профилактики и 
лечения синдрома диабетической стопы.

Собравшимся было интересно узнать 
о возможностях Центра социальной реа-
билитации инвалидов и детей-инвалидов 

Московский район

Московского района на пр. Космо-
навтов, д. 31. Специалисты Центра 
проводят процедуры восстанови-
тельной медицины, социально-
трудовую и психологическую 
реабилитацию. Здесь есть соляная 
пещера, организованы занятия, 
в швейной, гончарной, художе-
ственной мастерских. По ини-
циативе Диабетического общества 
и при поддержке руководителя 
ЦСРИДИ Владимира Герболинско-
го в Центре социальной реабили-
тации будут организованы группы 
для пациентов с диабетом. 

Встреча проходила в конференц- зале 
поликлиники. Здесь же по вторникам с 
15.00 до 17.00 ведет прием Татьяна Васи-
льевна Гуляевская – представитель Санкт-
Петербургского диабетического общества 
в Московском районе. 

Все пришедшие на встречу смогли из-
мерить уровень сахара в крови и оценить, 
угрожает ли им заболевание, которое спе-
циалисты называют эпидемией ХХI века.

Татьяна ПРОСОЧКИНА

– Эти изменения не будут иметь какого-либо влия-
ния на программу профилактики диабета, поскольку она 
строится на основании изучения факторов риска развития 
заболевания и углубленного медицинского обследования 
среди детей из группы повышенного риска (семьи, в ко-
торых есть больные с диабетом I типа).

Разовое определение уровня глюкозы в крови у детей 
малоперспективно, учитывая быструю скорость развития 

клинических проявлений диабета.
Вторичная профилактика развития осложнений сре-

ди детей, уже больных диабетом, которая чрезвычайно 
важна и является одним из наиболее приоритетных на-
правлений детской диабетологии, также не пострадает. 
Она не является частью диспансеризации здорового 
населения, а проводится детскими эндокринологами в 
рамках работы с больными детьми.
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Специалисты городской поли-
клиники №38 пригласили на 
аллеи сада всех, кто хочет быть 
здоровым и кто желает знать, как 
этого добиться.

Пешие прогулки не требуют специ-
альной физической подготовки и под-
ходят для улучшения самочувствия даже 
тем людям, у кого уже есть хронические 
заболевания.

Проект «Прогулка с врачом» давно 
зарекомендовал себя в мире. Уже более 

10 лет еженедельно на прогулку с врачом 
выходят жители Канады, Индии, США, 
Австралии и других стран.

С 2012 года по инициативе глав-
ного научного сотрудника Центра 
им.  А.Н.Бакулева, кардиолога, профес-
сора, доктора медицинских наук Лео 
Бокерия и при поддержке Общерос-
сийской общественной организации 
«Лига здоровья нации» проект начал 
развиваться в России.

Ходьба является самым доступ-
ным видом физической деятельности, 
который обладает оздоравливающим 
эффектом и является единственным 

универсальным средством профилак-
тики многих заболеваний. Регулярная 
длительная ходьба позволяет снизить 
риск инфаркта, инсульта, гипертонии, 
аритмии, сахарного диабета, болезней 
костно-мышечной системы. Ежеднев-
ные получасовые прогулки снижают 
риск развития сердечно-сосудистых 
заболеваний в 7 раз, а риск смерти от 
них в 3 раза.

В Центральном районе первая «Про-
гулка с врачом» состоялась 17 ноября 2014 
года. По тропе здоровья в «1000 шагов» в 
Таврическом парке в этот день прошли 
более 60 первых участников, в числе 

которых были руководители отдела здра-
воохранения и поликлиник района.

«Прогулки с врачом» в Центральном 
районе – это регулярное мероприятие, 
которое проводится один раз в неделю, 
в любую погоду. Темы таких прогулок 
разнообразны и заранее планируются 
врачами с участниками. Завершается 
прогулка комплексом физических 
упражнений под руководством врачей 
отделения лечебной физкультуры по-
ликлиники № 38. Упражнения на свежем 
воздухе заряжают участников бодро-
стью и желанием совершать дальнейшие 
«шаги» к активному долголетию.

Жаворонкова 
Наталья Васильевна, 

врач-эндокоринолог

Торбан 
Наум Овсеевич, 

врач-эндокоринолог

Физические нагрузки входят 
в стандарт лечения сахарного 
диабета наряду с диетой и ле-
карственными препаратами. 
Все рекомендации по терапии 
диабета начинаются с фразы «мо-
дификация образа жизни», что 
подразумевает прежде всего уси-
ление физической активности. 
Поводов для этого утверждения 
несколько. 

Во-первых, работающие мышцы 
активно поглощают из крови глюкозу, 
за счет чего ее уровень снижается.

 Во-вторых, при физической на-
грузке увеличивается расход энергии, 
и если нагрузка достаточно регулярная 
и интенсивная, то расходуется энергия, 
сконцентрированная в жировых депо; 
в этом случае вероятность снижения 
массы тела увеличивается. Как известно, 
снижение веса – залог эффективного 
лечения для большинства пациентов.

В-третьих, физическая нагрузка на-
прямую улучшает чувствительность 
тканей к инсулину и таким образом 
воздействует на основной механизм 
развития диабета 2 типа.

И это еще не все. Благотворное воз-
действие дозированных физических на-
грузок на сердечно-сосудистую систему 
известно давно. Значит, активный образ 
жизни поможет не только стабилизиро-
вать глюкозу, но и предотвратить острые 
состояния (инфаркт и инсульт). Кроме 
того, физические нагрузки помогут в 
профилактике и лечении артериальной 
гипертонии, которая является суще-
ственным фактором риска. 

 К сожалению, большинство людей 
ведут малоподвижный образ жизни, 

объясняя это занятостью и желанием 
отдохнуть после работы. Отвергать по-
добные доводы бессмысленно, но стоит 
только начать с элементарных прогулок, 
с легкой зарядки и довольно скоро без 
них будет уже не обойтись. То, что мы 
предлагаем, называется регулярными 
нагрузками, их может выполнить лю-
бой человек, независимо от состояния 
здоровья. 

1. Физические упражнения легкой, 
а затем умеренной интенсивности. 
Если человек начинает с «нуля», их 
продолжительность должна постепен-
но возрастать с 5-10 до 45-60 минут. 
Самой доступной практически всем 
является ходьба (прогулки в комфорт-
ном темпе) продолжительностью 45-60 
минут. Очень полезна и так называемая 
«Скандинавская ходьба» со специаль-
ными палками. Вы можете убедиться в 
популярности этого вида ходьбы, зайдя 
в парк в любое время года.

2. Важно соблюдение регулярности 
физических нагрузок, не менее трех раз 
в неделю. Только в этом случае можно 
рассчитывать на их положительное 
влияние. Польза физических нагрузок 
быстро иссякает в случае длительных 
пауз.

3. Следует обратить внимание тем, 
кто нерегулярно в обычное время за-
нимается физическими упражнениями: 
разовые значительные нагрузки вроде 
большой домашней уборки, ремонта, 
работы на даче переносятся хуже и к ним 
необходимо адаптироваться, стараясь 
постепенно увеличивать время, выде-
ленное для этих необходимых дел.

4. В период физических нагрузок 
необходим регулярный самоконтроль 
уровня глюкозы крови. Чем интенсивней 

Сахар
(ммоль/л)

Рекомендации
Инсулин Питание

Короткие физические занятия

4,5 Дозу не изменяйте
Скушайте 1-4 ХЕ до нагрузки и по 1 ХЕ 

– каждый час физ. занятий

5-9 Дозу не изменяйте
Скушайте 1-2 ХЕ до нагрузки и по 1 ХЕ 

– каждый час физ. занятий
10-15 Дозу не изменяйте Ничего есть не надо

Более 15 Физ. Нагрузка запрещена
Длительные физические занятия

4,5

Необходимо уменьшить 
дозу вводимого инсулина 
на 20-50% от суммарной 

суточной

Скушайте 4-6 ХЕ до нагрузки и про-
верьте сахар через час. Длительная 

нагрузка при сахаре 4,5 не рекоменду-
ется

5-9 То же самое
Скушайте 2-4 ХЕ до нагрузки и по 2 ХЕ 

каждый час физ. занятий

10-15 То же самое
Есть только по 1 ХЕ каждый час на-

грузки
Более 15 Физическая нагрузка запрещена

Комплекс упражнений рекомен-
дуется выполнять в промежутке 
между 4 и 7 часами вечера. С 
последнего употребления пищи 
должно пройти не менее одно-
го часа. В целях безопасности 
упражнения выполняют при со-
блюдении следующих условий: 

Перед тренировкой рядом с местом 
занятий кладут небольшое количество 
еды из сложных углеводов, чтобы при не-
обходимости можно было быстро ликви-
дировать симптомы гипогликемии.

Если в процессе занятий возникают 
болезненные симптомы, то игнориро-
вать их нельзя. Независимо от того, в 
каком месте сконцентрировалась боль, 
занятия прекращают.

В процессе выполнения физических 
упражнений необходимо пить воду, не 

допуская приступов жажды.
Нельзя проводить занятие, находясь 

дома в одиночестве.
Особое внимание уделяют одежде 

для тренингов: обувь не должна натирать; 
носки должны быть со слабой резинкой 
и по размеру; одежда – легкая, хлопковая, 
способная впитывать лишнюю влагу и не 
затрудняющая обмен воздуха.

Также необходим ежедневный 
осмотр ног на предмет возникновения 
потертостей, ссадин и язв на коже. За-
нятия следует отменить, если проявятся 
подобные болезненные изменения.

Если физические нагрузки прово-
дятся на свежем воздухе, следует избе-
гать риска обморожения.

При несоблюдении техники безопас-
ности возможен резкий скачок инсулина 
и потеря сознания, поэтому не следует 
пренебрегать данными правилами. 

В Таврическом саду прошла юбилейная «Прогулка с врачом»
Центральный район

Движение – жизнь!
О физических нагрузках при сахарном диабете

нагрузка, тем больше риск гипоглике-
мии (снижение глюкозы); физическая 
активность при существенно повышен-
ном уровне глюкозы нежелательна из-за 
риска развития кетоза (состояние, при 
котором образуется ацетон в крови). 
Обычная активность, как правило, по-
добных проблем не вызывает.

Суммируя сказанное, можно сделать 
следующие выводы:

• регулярные физические нагрузки 
оказывают положительное влияние на 
уровень гликемии и другие важные по-

казатели и могут быть рекомендованы 
любому человеку с сахарным диабетом 
2 типа;

• интенсивность двигательной 
активности определяется индивидуаль-
ными возможностями человека, напри-
мер, выраженностью сопутствующих 
заболеваний; 

• физические нагрузки должны со-
провождаться дополнительным конт
ролем показателей гликемии, а в ряде 
случаев уменьшением дозы лекарствен-
ных препаратов.

Правила безопасности при выполнении 
физических упражнений

Планирование физической нагрузки 
при сахарном диабете 1 типа

Основные правила при занятиях физкультурой
При любой повышенной физической нагрузке (танцы, плаванье) нужно 

каждые 30 мин. дополнительно потреблять по 1 ХЕ. (яблоко, ломтик хлеба)
При очень напряженной физической нагрузке (работы на даче, турпоход) 

следует снизить дозу инсулина на 20-50%.
При возникновении гипогликемии необходимо компенсировать ее за счет 

углеводов, которые легко усваиваются в организме (сок, сладкий напиток).
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Мы, группа энтузиастов, ежегод-
но летом в Кировском районе 
Ленинградской области вот уже 
десять лет проводим большой 
футбольный любительский тур-
нир – Кубок Садоводств. В нем 
участвуют более 70 команд, более 
700 участников.

Кирилл, сейчас ему 18 лет, участву-
ет в нашем турнире с 2010 года. Лидер 
и капитан команды, один из лучших 
бомбардиров турнира за все годы. 

Диагноз «диабет» Кириллу был 
поставлен в раннем детстве. Контро-
лировать уровень сахара в крови его 
мама и Кирилл научились не сразу. 
Однажды уровень сахара показал 0,6, 
и это состояние Кирилл запомнил на 
всю жизнь, а причина была в том, что 
Кирилл позагорал на солнце. Сегод-
ня диабет не мешает Кириллу жить 
полноценной жизнью, учиться в вузе, 
играть в свой любимый футбол.

А следит за футболистами весь 
игровой день наш доктор – Роальд 
Александрович. В сентябре ему ис-
полнилось 85 лет. С диабетом I типа 
живет многие годы. Еще в довоенном 

Ленинграде был чемпионом города 
по академической гребле. Хирургом 
спас тысячи человеческих жизней. И 
сейчас водит машину, бодр, подтянут. 
В солнце и в дождь, с 10 до 20-ти, он 
на своем врачебном посту – ведь без 
доктора игры проводить нельзя.

Не уверен, что Роальд Алексан-
дрович знает футболиста Пера Зет-
терберга. А по жизни им было бы о 
чем побеседовать. В 19 лет Перу по-
ставили диагноз «сахарный диабет I 
типа». «Я все время хотел пить, терял 
вес и не мог себя контролировать», 
– вспоминал о том периоде Зет-
терберг. Футболист получил режим 
четырехразовой инсулинотерапии 
для стабилизации уровня сахара в 
крови. Футбольная карьера Пера была 
спасена. Он становился лучшим фут-
болистом Швеции и дважды, выступая 
за бельгийский «Андерлехт», лучшим 
игроком Бельгии. Шестикратный 
чемпион Бельгии, трехкратный 
чемпион Греции, где выступал за 
«Олимпиакос». Провел 30 матчей за 
сборную Швеции.

Пер Зеттерберг играл на профес-
сиональном уровне почти до 36 лет. 

Сейчас, в свои 47, он придерживается 
тот же привычной схемы инсулино-
терапии, которую начал в 19, однако 
дозы могут отличаться. Он не скры-
вает, что у него диабет. Считает, что 
может быть примером для тех, у кого 
диагностировали это заболевание, 
но кто любит спорт и хотел бы в нем 
оставаться. Даже находит в этом по-
вороте своей судьбы позитив: «Я стал 
известным спортсменом благодаря 
моему диабету. Вместо того, чтобы 
мешать, диабет стимулировал меня».

Гари Мэббатту , многолетнему ка-
питану одной из лучших английских 
команд «Тоттенхем Хотспур», диагноз 
«сахарный диабет I типа» тоже поста-
вили в 17 лет. Было это уже в далеком 
1978 году. 

«В больнице мне сказали, что я 
должен буду колоть себе инсулин и со-
блюдать диету, – рассказывал Мэббатт. 
– Потом мы стали подбирать диету, ко-
торая необходима при занятиях спор-
том. Через месяц я вернулся на поле. 
Первые полгода обо мне говорили как 
«о футболисте с диабетом», но потом 
для журналистов и болельщиков я стал 
просто футболистом».

Российские футболисты снялись 
в социальном ролике, посвящен-
ном Всемирному дню борьбы с 
диабетом.

Добиться исполнения мечты 20 лет Гари играл в футбол на выс-
шем уровне, провел более 600 матчей, 
сегодня включен в Зал футбольной 
славы Тоттенхема. А еще – посол Фут-
больной Ассоциации Англии и пред-
седатель Английской Диабетической 
Ассоциации.

И еще об одном футболисте, кото-
рому в 17 лет был поставлен диагноз 
«диабет», сказать просто необходимо. 
В тот же год он стал чемпионом мира 
по футболу. Он – единственный в 
мире трехкратный чемпион мира по 
футболу. За профессиональную ка-
рьеру сыграл 1363 матча и забил 1281 
гол. Он признан лучшим спортсме-
ном ХХ столетия. Посетил около 90 
стран. Является послом Доброй воли 
Организации Объединенных Наций. 
У него четверо детей, он успешный 
бизнесмен. Это Эдсон Арантес де На-
сименто известный всему миру как 
Пеле. Сегодня ему 77 лет.

Каждый из тех, о ком мы сегодня 
рассказали, о людях известных и не 
очень, не сдались, услышав о своем 
диагнозе. Они сумели не просто жить с 
диабетом, но и не отказаться от своей 
мечты. Более того, добиться исполне-
ния этой мечты.

Андрей Корнеев

Матч может подождать, а прием инсулина нет
Футболисты сборной России поддержали детей с сахарным диабетом

Дети с сахарным диабетом часто 
сталкиваются с нетерпимостью со 
стороны сверстников, родственников, 
учителей. Нередко дети с сахарным 

диабетом подвергаются гонениям, 
изоляции и вынуждены выслушивать в 
свой адрес насмешки от одноклассни-
ков, а учителя и тренеры спортивных 
секций зачастую отказываются прини-
мать их на занятия. Ролик направлен 
на то, чтобы привлечь внимание к 
этим проблемам.

Полузащитник «Спартака» Алек-
сандр Самедов, игроки «Локомотива» 
братья Алексей и Антон Миранчуки, 
и другие игроки сборной России 
призвали проявить понимание, тер-
пение и уважение к детям, которым 
был поставлен диагноз «сахарный 
диабет».

«Мы как взрослые люди отвечаем 
за будущее наших детей. Мы должны 
объяснять своим детям, как проявлять 
понимание и уважение к ребенку 
с диагнозом «сахарный диабет». И 
мы же обязаны обеспечить им воз-
можность для реализации себя в тех 

видах спорта, которые им нравятся, к 
которым у них лежит душа, тем более 
что противопоказаний для этого нет», 
– сказал Александр Самедов.

Георгий Джикия, российский 
футболист:

«Дети с сахарным диабетом – это 
такие же дети, как и все остальные: 
они хотят играть с друзьями, трени-
роваться и участвовать во всех сорев-
нованиях. И мы можем помочь сделать 
их жизнь радостной и полноценной, 
чтобы они достигали своих высот».

Роман Зобнин, российский фут-
болист:

«Каждый человек имеет право на 
воплощение своей мечты, на самореа-
лизацию, и дети с диагнозом сахарный 
диабет не должны быть исключением. 
Наша ответственность заключает-
ся в том, чтобы предоставить им 
такую возможность».

Датские ученые из научно-
исследовательского центра Ко-
пенгагена провели исследование, 
которое показало, что игра в 
футбол не только улучшает здоро-
вье, но и снижает риск развития 
сердечно-сосудистых заболева-
ний и диабета.

Ученые наблюдали группу по-
жилых мужчин в возрасте от 63 до 75 
лет, которые систематически начали 
заниматься любительским футболом. 
Причем ранее регулярным спортом они 
не занимались.

Физическая форма наблюдаемых и их 
здоровье значительно улучшились, сни-

зился вес, повысилось общее самочувствие, 
изменился психологический настрой. 
А дело в том, что после определенного 
возраста люди, как правило, начинают 
терять мышечную массу, что сказывается 
на жизненной активности и возникно-
вении заболеваний. Тонус мышц можно 
поддерживать силовыми тренировками, 

но для пожилых людей они не только 
проблематичны, но зачастую и опасны. А 
любимый всеми с детства футбол является 
превосходной заменой таким трениров-
кам. Не противопоказан он и большинству 
пожилых людей. Так что почувствуйте себя 
Зиданом или Марадонной, и одновремен-
но простимулируйте свой организм!

Футбол не только вид досуга, но и реальный помощник здоровью

В этом году традиционный 
детский День диабета в Санкт-
Петербурге прошел в новом 
формате – на катке. Подобные 
спортивные праздники уже про-
водились в Вологде и в Калуге.

От Новой Ижоры до Санкт- Петер-
бурга – ребята и их родители со всех 
районов города были приглашены на 
крытый каток развлекательного ком-
плекса «Таврический сад». На два часа 
им были обеспечены активный отдых и 
масса положительных впечатлений.

Катание получилось действитель-
но массовым. На лед вышли все – кто 

хорошо стоит на коньках и кто только 
держится на льду, и даже те,  кто совсем 
не умеет кататься. 

На ледовой арене всем помогали 
опытные инструкторы, а со скамеек 
запасных и зрительской трибуны их 
поддерживали представитель органи-
заторов мероприятия Станислав Гри-
горьев, председатель Диабетического 
общества Марина Шипулина и главный 
детский эндокринолог города Елена 
Башнина.

Впереди зима, а значит ребята 
смогут проводить время на открытых 
катках и бороться с диабетом по-
спортивному.

Спорт и отдых
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