 









Приложение 4

Текст экспертного опроса главного акушера-гинеколога

Управления здравоохранения города Набережные Челны Тедеевой А.И.

Записано 14 ноября 2002 года. Управление здравоохранения г.Набережные Челны

- Анна Ивановна, демографы и социологи говорят о катастрофическом снижении рождаемости в стране, как обстоят дела с рождаемостью в Челнах?

- В городе Набережные Челны отображается та же ситуация с рождаемостью как во  всём государстве, как и в Республике Татарстан. Единственное, что здесь первоначально была искусственно создана популяция молодых людей  - строителей КамАЗа, объявленного всесоюзной  комсомольско-молодёжной стройкой. За счёт этого рождаемость выше смертности, но она снижается. 

- В чем причина этого процесса?

- Причина процесса снижения рождаемости в стране, республике, в нашем городе, возможно, социальная нестабильность. Сегодня это материальное и социальное неблагополучие, когда семья не защищена ни в материальном, ни в социальном плане. Это рост безработицы, это и отсутствие доступности жилья, учёбы, получении профессии, поэтому рождаемость снижается.

- Что, по Вашему, что нужно предпринять, чтобы повысить рождаемость?

- Чтобы рождаемость повышалась, нужна защита семьи. Государство должно создать условия, чтобы перевести негативные стороны в положительные: защитить семью, чтоб молодая семья была и в материальном плане обеспечена, и имела нормальное жильё, чтобы созданная семья могла нормально питаться, нормально жить, не висел над ней меч того, что завтра кто то из членов семьи станет безработным. Всё от трудоустройства до  нормальной зарплаты может заинтересовать семью в повышении рождаемости, хорошие пособия для детей. Сегодня женщина должна получать пособие на воспитание ребёнка, как в развитых государствах Европы.

- По статистике, Российская Федерация в 10-12 раз превышает Европейские страны по уровню младенческой смертности. Актуальна ли эта проблема для Челнов?

- Да, проблема актуальна, потому что Челны, это всего лишь отражение общего процесса, который происходит в государстве и республике. Статистика младенческой смертности в нашем городе, конечно, ниже, чем в Российской Федерации. Но это за счёт того, что педиатры пытаются оздоравливать молодёжь, чтобы беременность, когда юная девушка подрастёт, станет взрослой, создаст семью, и семья пойдёт на рождение ребёнка, чтобы зачатие ребёнка, будущего человека, происходило при хороших показателях здоровья женщины. Это за счёт профилактических мероприятий, профилактики инфекций передающихся половым путём, профилактики анемии, профилактики невынашивания как со стороны женщины, так и со стороны мужчины. С этими вопросами в городе работает акушерско-гинекологическая служба, гинекологи и акушеры находят места для госпитализации женщины, если у неё имеются какие- то проблемы с вынашивание беременности, препараты лекарственные, методы обследования, если всё это семье доступно и плюс лечение, вот тогда у нас получается хороший результат.

 - Как часто женщины и несовершеннолетние девушки прерывают беременность путём аборта?

-Аборт является одним из методов планирования семьи. Высокий показатель абортов говорит о низком уровне культуры, потому что с абортом связаны такие негативные стороны здоровья женщины, как невынашивание будущей беременности, когда она захочет рожать, это риск для её жизни. Сегодня  существует много альтернативных методов планирования семьи - это различные методы контрацепции. Но вот как часто в нашем государстве прибегает женщина к абортам? Аборт высчитывается на 1000 женщин детородного возраста. Наш городской показатель 58 за 2001 год. 58 абортов на 1000 женщин детородного возраста, это высокий показатель, это показатель выше чем показатель в республике и в РФ. Но здесь возможна та же самая модель, то что у нас молодёжный город и безответственное сексуальное поведение как со стороны женщин, так и со стороны мужчин, потому что мужчина должен так же участвовать в планировании семьи, нести такую же ответственность, как и женщина. 

Как часто молодёжь прибегает к этому методу планирования семьи? Каждый 10 аборт  – молодёжный, подростковый. Это тоже плохой показатель будущего здоровья и низкого уровня культуры секса.

- Какие причины заставляют женщин и девушек идти на аборт?

- Прежде всего это добрачные половые связи, юный возраст. Когда женщина молодого возраста не защищена брачным контрактом, она не имеет возможности обеспечить своего ребёнка его правами. Каждый  ребёнок по правам семейной организации здравоохранения, ещё не рождённый ребёнок, имеет право на физическое здоровье и материальное благополучие. Семья должна создать ребёнку всё это. Если девочка – подросток, то есть это до 18 лет, что она может дать ему? Она не имеет своей профессии, она не имеет материального вознаграждения за свой труд, а значит, не имея мужа, зарегистрированного брака, она ничего не может дать ребёнку. Естественно она зависит от поддержки своей семьи. Если она не получает эту поддержку, то она вынуждена идти на прерывание беременности. И молодой человек так же должен относиться ответственно к своему сексуальному поведению.

- Противники абортов ссылаются на Декларацию и национальные Конституции, где записано право на жизнь. Они говорят, что никто не имеет права лишать жизни зародыш человека, т.к. это уже человек. Врачей, делающих аборты – эти люди называют  убийцами. Каково ваше мнение по этому сложному вопросу? 

- Каждый человек, ещё не родившийся, с момента зачатия имеет право на жизнь. Другое дело – врачи, они не решают вопроса морального, только женщина имеет право решить вопрос: будет она вынашивать ребёнка или она будет прерывать беременность.  Имеет значение возраст, если она юная, (только с 20 лет считаются роды физиологически допустимыми, до 20 лет они физиологической незрелости), здесь рождается очень слабый ребёнок, много осложнений у женщины, вплоть до угрозы её жизни, потому что организм ещё не сформировался сам по себе. 

Врачи – заложники, они просто выполняют свои функциональные обязанности по приказам, которые регламентируют их работу. Есть приказ, который допускает социальные показания для прерывания беременности, есть приказ о медицинских показаниях (это врождённое уродство, или заболевание организма  женщины). Если врач, выполняющий свои функциональные обязанности, в силу своих моральных убеждений не может прервать женщине беременность, он может об этом заявить заведующему отделением и будет заменён другим врачом.
- Какие шаги можно реально предпринять, чтобы абортов стало меньше?

- Прежде всего - это воспитывать молодёжь, не должно быть добрачных сексуальных контактов. Сексуальный бум, который привёл к разрушению морали на Западе, привёл к разрушению морали в России. Все народы РФ имели определённые моральные требования к женщине, выходящей замуж, к её поведению. Это не просто так говорилось и делалось, а потому что именно женщина вынашивает ребёнка, и её организм должен быть крепким, здоровым, чистым. Всё то, что было разрушено, то, что создавалось каждым народом, его традициями, вековая культура народов, сегодня опять восстанавливается. Сегодня везде добрачные половые связи осуждаются, и единственное, что может снизить аборт, это отсутствие этих самых добрачных связей. А  в браке каждая семья должна предохраняться различными методами. Сегодня методов  много, они высокоэффективны, чтобы не допустить нежелательной беременности. Врачи не могут запретить людям жить половой жизнью, но они просвещают народ, они преподают различные навыки по контрацепции. Сегодня со стороны населения должно быть желание, каждый человек должен отвечать за своё поведение и не должен перекладывать оплошности в своём поведении на плечи медицинских работников.

Считаете ли вы достаточными средства, выделяемые государством  для помощи службе охраны материнства и детства? 

- Средств таких, как и во всей медицине, сегодня недостаточно. Сегодня они очень высокозатратные средства, из-за того, что люди живут половой жизнью, меняют партнёров, есть инфекции передающиеся половым путём. Даже чтобы диагностировать, чтобы лечить эти инфекции, а они очень сильно влияют на здоровье женщины и будущего потомства, особенно вирусные инфекции, требуются  дорогостоящие методы. Сегодня этого недостаточно. Аппаратура должна быть современная, ультразвуковая. То, что государство выделяет сегодня, явно недостаточно. Обо всех проблемах и недостатках знают в государстве, каждый уровень руководства в городе, в республике, в стране пытается создать приоритетное финансирование службе охраны материнства и детства.

- Куда бы Вы в первую очередь направили эти средства?

- На оснащение роддомов и женских консультаций аппаратурой и медикаментами, которые помогут женщине нормально выносить и родить здорового ребёнка. Каждый новорождённый должен быть здоровым, он имеет право на физическое здоровье.

- Достаточно ли в городе медицинских учреждений и врачей для помощи женщинам и детям?

- Учреждений в нашем городе достаточно, стационары у нас полностью укомплектованы врачебными кадрами. Амбулаторная сеть - это женские консультации, не совсем полностью. Подростково-детскими гинекологами и педиатрами недостаточно служба оснащена. Все эти службы снабжены средствами бесплатной контрацепции, в городе достаточно средств контрацепции, население  должно само проявлять желание получать их бесплатно. Государство на это идёт. Всё медицинские работники у нас учатся через определённый промежуток времени, то есть они достаточно высоко квалифицированные сотрудники, чтобы в полном объёме оказать помощь, как беременной, так и гинекологической больной.

- Как работает служба планирования семьи?

- Служба планирования семьи в нашем городе представлена поликлиникой перинатального центра, в которой имеется отделение планирования семьи, осуществляющее организационно-методическую работу с кабинетами планирования семьи, которые находятся при 6 женских консультациях. При пяти детских поликлиниках имеются службы планирования семьи, соответствующие средства бесплатной контрацепции. Ведётся приём детскими гинекологами, которые проводят консультирование подростков, нуждающихся в этой службе. Практически во всех местах, где имеется большое скопление людей: в поликлинике профилактических осмотров, наркологическом диспансере, то есть там, где имеется группа риска, имеются уголки службы планирования семьи, в которых освещены все методы контрацепции, которыми можно пользоваться населению, чтобы вести безопасный секс. 
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