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1 октября – Международный день пожилых людей
В 1990 году Генеральная Ассамблея 

ООН постановила считать 1 октября 
Международным днем пожилых лю-
дей и отмечать его ежегодно.

Этот праздник начали отмечать в Ев-
ропе, затем в Америке, в конце 90-х годов 
во всем мире. Отмечается он в России, 
Азербайджане, Латвии, Молдове, Укра-
ине. В Беларуси День пожилых людей 
отмечается с 1992 года.

Целью проведения Дня по-
жилых людей является привле-
чение внимания мировой об-
щественности к проблемам и 
нуждам людей пожилого возрас-
та, поддержанию у них чувства 
нужности обществу, повышение 
степени информированности 
общественности о проблеме 
демографического старения об-
щества. Старение населения 
– объективный общемировой процесс 
и этот факт для мирового сообщества 
явился веским основанием для фор-
мирования особой системы взглядов 
на данное социальное, экономическое 
и культурное явление. В 1991 году Ге-
неральная Ассамблея ООН приняла пять 
основополагающих принципов в отно-
шении пожилых людей: обеспечение не-
зависимости; участие в жизни общества; 
обеспечение ухода и защиты со стороны 
семьи и общества; реализация внутрен-
него потенциала; обеспечение достоин-
ства.

Республика Беларусь, активно уча-
ствуя в развитии международного со-
трудничества в социальной области, в 
частности по решению проблем пожи-
лых людей, поддержала указанные прин-
ципы ООН. Защита прав и законных 
интересов граждан старшего поколения, 
поддержание их социального статуса и 

обеспечение активного долголетия яв-
ляются важнейшими составляющими 
государственной социальной политики 
Республики Беларусь.

Согласно принятой в геронтологии 
классификации, к числу пожилых от-
носят людей в возрасте с 60 до 75 лет, 
начиная с 75 лет – это люди старческо-
го возраста, с 90 лет – долгожители. 

Кроме того, во всем мире официальное 
понятие «пожилой человек» связано, в 
основном, с началом выплаты пенсион-
ного пособия. 

В соответствии с Конституцией Ре-
спублики Беларусь пожилым людям 
гарантируются равные со всеми граж-
данами республики социальные права и 
свободы. Это – общие нормы, входящие 
в систему социальных прав пожилых лю-
дей: право на социальное обеспечение 
по возрасту, в случае болезни, инвалид-
ности, на охрану здоровья и бесплатную 
медицинскую помощь, право на доступ 
к культурно-образовательным ценно-
стям, на квалифицированную правовую 
помощь, право на обращение в государ-
ственные органы и органы местного са-
моуправления. Стержнем национальной 
системы социальной защиты является 
пенсионная система. В стране около 26 % 
населения получают те или иные пенсии.

В целях усиления социальной защиты 
пожилых людей, принятия дополнитель-
ных мер в Беларуси приняты и реали-
зуются Комплексная программа по со-
вершенствованию системы социальной 
работы с одинокими гражданами пожи-
лого возраста в Республике Беларусь и 
Республиканская комплексная програм-
ма социальной поддержки пожилых лю-
дей, ветеранов и лиц, пострадавших от 
последствий войн. В республике посто-
янно проводится работа по обследова-
нию условий жизни ветеранов Великой 
Отечественной войны, членов семей по-
гибших в годы войны военнослужащих, 
одиноких пожилых граждан и порядку 
предоставления им соответствующих 
льгот. В ходе этой работы выявляются 
проблемы, нужды и запросы указанных 
категорий граждан и принимаются опе-
ративные меры по их разрешению. 

Пожилые люди – это наша гор-
дость, наше достояние. В свое время 
они воспитали нас, работали на пользу 
своей страны и общества, во имя детей и 
внуков, оставили в наследство поколени-
ям богатый опыт и мудрость.

Этот день мы отмечаем наряду со 
многими праздниками и памятными да-
тами, что свидетельствует об уважении 
ко всем пожилым людям — членам на-
шего общества, признание их заслуг и 
значимости их труда.

День пожилых людей – это напоми-
нание о том, что нужно с пониманием 
и уважением относиться к старшему 
поколению.

Помощник врача-эпидемиолога
Анна Хадыш

ВсеМирный день хосписной и паллиатиВной поМощи
Всемирный день хосписной и пал-

лиативной помощи (World Hospice 
and Palliative Care Day) отмечается 
во вторую субботу октября. Иници-

атором его проведения является Все-
мирный альянс паллиативной помощи 
(The Worldwide Palliative Care Alliance, 
WPCA). В Альянс входят националь-

ные и региональные организации, кото-
рые поддерживают развитие хосписной 
и паллиативной помощи во всем мире.

Для улучшения ситуации с хоспи-
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сами во всем мире и было предло-
жено проведение Всемирного дня 
хосписов и паллиативной помощи.

Целью праздника является обраще-
ние внимания общественности к про-
блеме хосписов. Если общество считаем 

себя цивилизованным, то непременно 
обязано позаботиться о том, чтобы неизле-
чимые больные получали должный уход. 
Качественная паллиативная помощь не 
является чисто медицинской проблемой, 
она скорее нравственная, политическая 
и экономическая. Если государство не 
будет принимать должного участия в ее 
развитии, то дело не сдвинется с места. 

Паллиативная медицинская помощь 
может потребоваться при многих других 
нарушениях, в том числе почечной недо-
статочности, хронических заболеваниях 
печени, рассеянном склерозе, болезни 
Паркинсона, ревматоидном артрите, не-
врологических заболеваниях, деменции, 
врожденных нарушениях и туберкулезе 
с лекарственной устойчивостью, страда-
ющих уносящими жизнь заболеваниями 
(онкологические болезни, СПИД и т.д.).

Паллиативная медицинская помощь 
особенно эффективна, когда к ней об-
ращаются на раннем этапе болезни. 
Ее раннее оказание не только улучша-
ет качество жизни пациентов, но и со-
кращает ненужную госпитализацию 
и использование медицинских служб.

По мнению ВОЗ, все население, 

независимо от уровня доходов, ха-
рактера заболевания или возраста, 
должно иметь доступ к основным ме-
дицинским услугам, включая пал-
лиативную медицинскую помощь.

Паллиативная медицинская помощь, 
оказываемая как 
взрослым, так и детям, 
в соответствии с за-
коном «представляет 
собой комплекс меро-
приятий, включающих 
медицинские вмеша-
тельства, мероприя-
тия психологического 
характера и уход, осу-
ществляемые в целях 
улучшения качества 
жизни неизлечимо 
больных граждан и 

направленные на облегчение боли, дру-
гих тяжелых проявлений заболевания».

Паллиативная медицинская помощь 
оказывается в амбулаторных условиях, в 
том числе на дому, и в условиях дневного 
стационара, стационарных условиях ме-
дицинскими работниками, прошедшими 
обучение по оказанию такой помощи. 
Медицинские организации, оказываю-
щие паллиативную медицинскую по-
мощь, осуществляют взаимодействие с 
родственниками и иными членами семьи 
пациента или законным представителем 
пациента, лицами, осуществляющими 
уход за пациентом, добровольцами (во-
лонтерами), а также организациями со-
циального обслуживания, религиозны-
ми организациями в том числе в целях 
предоставления такому пациенту со-
циальных услуг, мер социальной за-
щиты (поддержки), мер психологиче-
ской поддержки и духовной помощи.

Паллиативная помощь – это сим-
птоматическая терапия, направлен-
ная на облегчение состояния больно-
го, но не приводящая к излечению. По 
определению Всемирной организации 
здравоохранения (ВОЗ), паллиативная 

помощь является подходом, улучша-
ющим качество жизни пациентов и их 
семей, столкнувшихся с опасной для 
жизни болезнью, путем облегчения 
боли и управления другими симптома-
ми, причиняющими страдания и под-
рывающими силы. Паллиативную по-
мощь надлежит оказывать с момента 
постановки диагноза опасной для жиз-
ни болезни и на всем ее протяжении.

Хоспис является одной из форм 
паллиативной помощи, это специали-
зированное медицинское учреждение 
для ухода за неизлечимо больными 
людьми в конце жизни. Там им оказыва-
ют паллиативную медицинскую помощь 
и адекватный уход, максимально прибли-
женный к «домашнему». Целями хоспис-
ной и паллиативной помощи является 
оказание наилучшей возможной помощи 
людям, страдающим неизлечимыми за-
болеваниями, а также предупреждение 
и облегчение страданий и боли посред-
ством оказания практической помощи, 
эмоциональной и духовной поддержки.

Следует помнить, что в хосписе мо-
жет оказаться любой из нас. Необходи-
мо приложить максимум усилий, чтобы 
с общей помощью и активным участи-
ем государства терминальные больные 
смогли получать качественную, а главное 
бесплатную помощь и надлежащий уход.

Хосписная и паллиативная помощь 
- это не «помощь человеку умереть», а 
наоборот помощь каждому больному, 
страдающему от неизлечимого заболе-
вания, прожить оставшееся время в наи-
более возможных комфортных условиях. 

Хосписная и паллиативная по-
мощь оказывается в хосписах, на 
дому у больных, в больницах и дру-
гих учреждениях, способствуя тем 
самым улучшению качества жиз-
ни пациентов с неизлечимыми за-
болеваниями и членов их семей.

Врач-лаборант
Галина Белоус

10 ОКТЯБРЯ - ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ ПСИХИЧЕСКОГО ЗДОРОВЬЯ
Всемирный день психического здо-

ровья отмечается по инициативе Все-
мирной Организации Здравоохранения 
с 1992 года в целях повышения осведом-
ленности населения в отношении про-
блем психического здоровья.

Здоровье человека определяется ком-
плексом биологических (наследственных 
и приобретённых) и социальных факто-
ров; последние имеют столь важное зна-
чение в поддержании состояния здоровья 
или в возникновении и развитии болез-
ни, что в преамбуле устава Всемирной 

организации здравоохранения записано: 
«Здоровье - это состояние полного фи-
зического, духовного и социального 
благополучия, а не только отсутствие 
болезней и физических дефектов».

К факторам, определяющим здоровье 
населения, относятся и такие факторы 
как величина реальной заработной пла-
ты, продолжительность рабочего дня, 
степень интенсивности и условия труда, 
наличие профессиональных вредностей, 
уровень и характер питания, жилищные 
условия, образ жизни, состояние здра-

воохранения и санитарного состояния 
страны.

За последнее время произошло значи-
тельное улучшение социальной обеспе-
ченности населения, что позитивно ска-
залось на средней продолжительности 
жизни. Однако с увеличением средней 
продолжительности жизни увеличилась 
и заболеваемость психическими забо-
леваниями, такими как депрессия, де-
менция, шизофрения и другими хрони-
ческими психическими заболеваниями. 
Параллельно экономическому развитию 
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наблюдается заметный подъем распро-
страненности алкоголизма и злоупотре-
бления психоактивными веществами, 
повышается частота самоубийств. Со-
гласно данным Всемирной организации 
здравоохранения в наши дни на планете 
существует более 450 миллионов людей, 
страдающих психическими заболевания-
ми.

Следует отметить, что каждый период 
жизни несет опасность начала тех или 
иных психических расстройств. Так, в 
первый период жизни, проявляется ум-
ственная отсталость и детский аутизм, 
в детстве часто возникает эпилепсия, в 
юношестве - расстройства личности и 
нервная анорексия, в молодости и ранней 
взрослости – шизофрения, панические и 
обсессивно-компульсивные расстрой-
ства, алкоголизм и другие формы зависи-
мостей, в середине жизни – расстройства 
настроения, в период старения – болезнь 
Альцгеймера и различные формы старче-
ского слабоумия.

С поправкой на возраст и коморбид-
ность выходит, что в Европе психиче-
скими заболеваниями страдают 164,8 
млн человек, т.е. больше, чем болеющих 
кардиоваскулярными и онкологическими 
заболеваниями вместе взятыми.

Наиболее распространенными в Ев-
ропе являются тревожные состояния 
(14%), инсомния (7%), большая депрес-
сия (6,9%), соматоформные расстройства 

(6,3%), алкогольная и лекарственная за-
висимость (более 4%), СДВГ – синдром 
дефицита внимания и гиперактивности 
(5% у детей) и деменция (от 1 до 30% в 
зависимости от возраста).

Психические расстройства и заболе-

вания мозга приводят к потере трудоспо-
собности у 26,6% населения Европы, что 
значительно выше, чем на других конти-
нентах. Следует отметить, что на долю 
всех психических расстройств приходит-

ся 40% всех хронических расстройств, 
они являются важнейшей причиной 
утраты здоровых лет жизни в связи с ин-
валидностью. Во многих странах до 35-
45% случаев невыхода на работу связаны 
с проблемами психического здоровья.

Учитывая тот факт, что со-
стояние психического здоровья 
населения является важней-
шим фактором благополучия 
и успешного функционирова-
нию любого государства, не-
обходимо признать, что ответ-
ственность за формирование 
психического здоровья обще-
ства должна лежать не только 
на медицинских учреждениях, 
но и на социальных службах, 
учреждениях системы образо-
вания, общественных органи-
зациях. Проблема сохранения 
и укрепления психического 
здоровья общества требует 
комплексных целенаправ-
ленных действий и объеди-
нения усилий специалистов 
различных ведомств и служб, 
а не только врачей психиа-
тров-наркологов и врачей 

психотерапевтов.

Помощник врача-гигиениста 
Елена Зверко

12 октября во многих странах отме-
чается Всемирный день борьбы с ар-
тритом (World Arthritis Day), который 
проводится ежегодно по инициативе 
Всемирной организации здравоохра-
нения (ВОЗ) с 1996 года.

Основные цели этого Дня – привлече-
ние внимания широкой общественности 
по всему миру к проблеме ревматологи-
ческих заболеваний, повышение инфор-
мированности об артритах во всех его 
формах, объединение усилий врачей, 
пациентов и общественности в направ-
лении решения вопросов профилакти-
ки, ранней диагностики, медицинской и 
социальной реабилитации больных дан-
ным недугом.

Артрит – серьезное воспалительное 
заболевание сустава или нескольких су-
ставов, которое при отсутствии ле-
чения приводит не только к болевым 
ощущениям и ограничении движения, 
но и к инвалидности и утрате трудо-
способности. Причины появления бо-
лезни различны – нередко артрит возни-
кает при повторяющихся легких травмах, 
открытых или закрытых повреждениях 

суставов, при частом физическом пере-
напряжении или при генетической пред-
расположенности. Кроме того, развитие 
артрита провоцируют вирусные и бак-
териальные инфекции, переохлаждение, 
физическая и психическая перегрузка и 
даже чрезмерное курение. В ряде случа-
ев факторы возникновения и механизмы 
развития болезни выяснены не до конца. 
Воспалительный процесс вызывает на-
рушение структуры и функции суставов, 
что ведет к возникновению боли, туго-
подвижности, отечности, что в конеч-
ном итоге влечет за 
собой необратимую 
деструкцию и инва-
лидизацию пациента. 

Самое опасное, 
что в группу риска 
развития данного 
заболевания может 
попасть любой чело-
век – от младенца до 
старика. Но наиболее 
часто тяжелые ревма-
тические заболевания 
суставов, связанные с 

быстрым развитием артрита, поражают 
работоспособных жителей планеты – в 
возрасте от 30 до 50 лет. 

Кстати, женщины страдают этим за-
болеванием в 5 раз чаще мужчин. При-
чем не всегда болезни суставов можно 
распознать сразу из-за их «скрытости» 
и «маскировки», а в последующем они 
нуждаются в длительном и постоянном 
медицинском наблюдении и лечении, а 
пациенты – в реабилитации и социаль-
ной адаптации. Поэтому недооценка 
важности проблемы, связанной с болью 

ВсеМирный день артрита
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Начиная с 2004 года, благодаря 
инициативе Международной федера-
ции ассоциаций псориаза (IFPA) во 
всем мире 29 октября отмечают Все-
мирный день псориаза.

Псориаз, или чешуйчатый лишай, 
относится к числу наиболее распростра-
ненных хронических воспалительных 
заболеваний кожи. Псориаз может воз-
никнуть в любом возрасте, в том числе 
и у ребенка, но чаще всего начало забо-
левания приходится на 16–25 лет. Для 
него характерно хроническое течение 
с периодами обострения и ремиссии. В 
патогенезе основную роль играет на-
следственность, нарушения иммунной 
системы, а также разные провоцирую-
щие факторы. Характеризуется псориаз 
нарушением регенерации клеток кожи, 
они размножаются настолько усиленно, 
что не успевают отмирать, вследствие 
чего на коже появляются шелушащиеся 
папулезные высыпания. Генетическая 
предрасположенность псориаза давно 
научно отслежена. 

Кроме генетической предрасполо-
женности на проявления псориаза вли-
яют еще и внешние провоцирующие 
факторы:

• рентгеновское и солнечное об-
лучение,

• воспалительные болезни 
кожи,

• влияние химических веществ,
• гормональные нарушения.
Иногда псориаз может всю жизнь 

существовать в виде «дежурных» бля-
шек на коже волосистой части головы, 
разгибательной поверхности локтевых, 
коленных суставов и не требовать ак-
тивного лечения.

Люди, страдающие от проявлений 
псориаза, кроме специализированной 
терапии часто нуждаются в социальной 
адаптации, так как страдают от ком-
плекса неполноценности. Течение забо-
левания протекает сменой рецидивов и 
ремиссий, обострение обычно проявля-

ется сезонно, чаще осенью.
Прогноз течения псориаза остается 

непредсказуемым и сугубо индивидуа-
лен в каждом отдельном случае. Посему, 
и подход к лечению тоже должен быть 
индивидуальным. 

Стоит отметить, что при пра-
вильном подходе к 
проблеме псориаза, 
устранении воз-
можных провоци-
рующих факторов 
и установлении ис-
тиной формы забо-
левания появляется 
возможность значи-
тельного облегчения 
течения болезни.

В рамках прове-
дения Международ-
ного дня псориаза инициативные ме-
дицинские работники, ученые, а также 
пациенты, в анамнезе которых отмечен 
псориаз, делают все возможное, чтобы 
привлечь внимание общественности к 
проблеме псориаза. Нет чужого горя, 
только объединившись, мы сможем ока-
зать посильную помощь людям, кото-
рые страдают от проявлений псориаза.

Псориаз – неинфекционное забо-
левание, которое проявляется в виде 
хронического воспаления кожи. Харак-
терным признаком псориаза является 
возникновение чётко отграниченных от 
здоровой кожи красных шелушащих-
ся узелков округлой формы, склонных 
к периферическому росту и достигаю-
щих значительных размеров с локали-
зацией поражений преимущественно 
на коже локтевых и коленных суставов, 
рук, ступней и волосистой части голо-
вы, в редких случаях может поражаться 
весь кожный покров. Высыпания могут 
сопровождаться раздражением, зудом, 
жжением, болью.

Приблизительно у 10% людей, стра-
дающих псориазом, развивается артрит, 
поражающий суставы рук, ступней, за-

пястий, голеностопные суставы, а также 
шейный и пояснично-крестцовый отде-
лы позвоночника, в некоторых случаях 
происходит деформация суставов, что 
может привести к инвалидности. Не-
редко отмечается поражение ногтевых 
пластинок.

Распространенность псориаза в мире 
весьма широка. Как правило, болезнь 
протекает как хроническое заболевание 
с чередующимися периодами ремиссий 
и обострений. Возможны периоды пол-
ной ремиссии, достигающие пяти и бо-
лее лет. Мужчины и женщины болеют 
одинаково часто.

Для диагностики псориаза не требу-
ется проведения никаких специальных 
исследований. 

Лечение псориаза - это долгосроч-
ный процесс, направленный на кон-
троль заболевания и улучшения каче-
ства жизни пациента. На сегодняшний 
день не существует ни одного метода ле-
чения, который бы позволил полностью 
избавиться от болезни.

 Псориаз это хроническое неинфек-
ционное заболевание кожи, которое не 
передается от человека человеку и не 
мигрирует с одной части тела на дру-
гую.

Помощник вроча-эпидемиолога
Анна Высоцкая

29 ОКТЯБРЯ - ВСЕМИРНЫЙ ДЕНЬ БОРЬБЫ С ПСОРИАЗОМ

в суставах и позвоночнике, приводит к 
поздней обращаемости пациентов к вра-
чам и, как следствие, снижает шансы па-
циентов на выздоровление или достиже-
ние ремиссии, повышает риск развития 
инвалидности.

Лучшее средство от артрита – это 
профилактика. И хотя причины разви-
тия артритов разнообразны, врачи едины 
во мнении, что лучшее средство от ар-

трита – это профилактика. Снизить риск 
развития данных болезней можно, следуя 
нескольким простым советам:

• чаще бывать на свежем воздухе,
• отказаться от вредных привы-

чек,
• вести здоровый образ жизни,
• не пренебрегать физическими 

упражнениями и правильным питанием.
И всё это – не зависимо от возраста 

и рода занятий человека. Ведь давно не 
секрет, что от общего физического состо-
яния и душевного равновесия зависит 
способность организма сопротивляться 
болезням.

Врач-гигиенист
Анна Сухолет


