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количество их почти в 5 раз по сравнению с нормой, за норму приняли показатель контрольных здоровых. Вы-

воды: Из 36 больных с эхинококкозом печени у 21 больных наблюдался нагноившийся эхинококкоз (осложнен-
ный). Всем больным с целью определения изменения функции печени определяли общий, прямой и не-
прямой билирубин, тимоловую пробу, алонинотрансаминазы (АЛФ) и аспартотрансаминазы (АСТ). Возраст 
больных варьировал от 55 до 73 лет. Мужчин-13, женщин-23. Большинство эхинококковых кист распо-лагалось 
в правой доли печени. Общий, прямой, непрямой билирубин при кистах небольших размеров и не 
нагноившихся колебался соответственно: от 6,84 до 18,81 мкмоль/л до 8,55 мкмоль/л; до 15,68 мкмоль/л. При 
эхинококкозе, осложненном пециломикозом наблюдалось увеличение общего, прямого и непрямого билиру-
бина, снижение общего белка, нарушение аминокислотного обмена, щелочная фосфатаза была повышенной. 

 

АКТУАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ ГЕРИАТРИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ В ЧЕРНОВИЦКОЙ ОБЛАСТИ 
 

М.З. Вацык 
 

Буковинский государственный медицинский университет, Черновцы, Украина 
 

Введение: Мировая медицинская наука прогнозирует в будущем увеличение медицинского обслужива-ния 

и длительного наблюдения за населением преклонного возраста, что неминуемо приведет к увеличению затрат на 

здравоохранение. Поэтому реальными мерами предупреждения могут быть акцентирование усилий на 

профилактику заболеваний, информационно-просветительской работе о здоровом способе жизни и приори-тетном 

обеспечении реабилитационного лечения хронических заболеваний. Эти меры позволят замедлить уве-личение 

затрат на медицинскую помощь людям пожилого возраста благодаря снижению возникновения забо-леваний. Цель 

исследования: Целью нашей работы было исследование современного состояния обеспечения гериатрической 

помощью населения и выявить пути реанимирования имеющегося опыта в обеспечении ме-дико-социальной 

помощи пожилым людям, но и усовершенствования в условиях реформирования медицин-ской, социальной 

помощи указанным лицам и инвалидности. Современный уровень медицинского обеспече-ния, социальной помощи 

населению, этой категории не отвечает реальным нуждам, имея высокую социально-демографическую стоимость из-

за высокой заболеваемости и смертности. Материал и методы исследования: Методический аппарат использовался 

на принципе системного подхода на современном уровне научного по-знания. Результаты: Согласно официальным 

данным комплексные медицинские осмотры у лиц пожилого воз-раста превышают показатели распространенности 

заболеваний в Украине, особенно среди сельского населения  
у лиц старше 70 лет в 6,4 раза. Лица старше трудоспособного возраста (41,8% городских и 45% сельских жителей) 

нуждаются в медицинских осмотрах и проведению реабилитационных действий; 40,7% - активного медицин-ского 

наблюдения и реабилитации; 9,7% - интенсивного стационарного лечения с последующей медикосоци-альной 

реабилитацией; 6,5% - постоянной ежедневной медицинской и социально-бытовой помощи в полном объеме. Среди 

же лиц старше 70 лет ещѐ больше – 18,3% нуждаются в ежедневной социальнобытовой помощи и 82% постоянного 

лекарственного лечения, а среди 80 и старше лиц – 20% нуждаются в специализированной пси-хиатрической 

помощи; на 47% этой категории населения нуждаются в амбулаторной, терапевтической и специ-ализированной 

консультативной помощи не удовлетворяются, на 81% - поликлинической реабилитационной помощи, на 71% - 

только организации домашних стационаров, на 32,5% - скорой медицинской помощи, на 26,2% - стационарном 

лечении. Аналогичное состояние и у лиц пожилого возраста на Буковине. Медикосоциальную помощь эта категория 

населения в Черновицкой области получает системой заведений здравоохранения, ча-стично обществом Красного 

креста и стационарными учреждениями Министерства труда и социальной поли-тики в Черновицкой области. На 

первичном уровне амбулаторно поликлиническую помощь пожилым людям обеспечивает участковый врач-терапевт 

или семейный врач/врач общей практики. Специализированых гереат-рических отделений в области нет, есть 60 

коечное отделение в областной психиатрической больнице для лече-ния нарушений психики у лиц пожилого 

возраста. В системе Министерства социальной политики и труда Укра-ины в Черновицкой области есть 5 отделений 

для постоянного пребывания лиц с хроническими нарушениями психики. Если в 2001 году в этих домах-интернатах 

числилось 846 мест, причем 770 для граждан пожилого воз-раста, то в последующие годы их количество не 

увеличивалось. Согласно данным управления соцобеспечения области в 2001 году насчитывалось 40203, а в 

последующие годы их значительно возросло. Кроме того, имеется 30 коечное отделение для стационарного, 

реабилитационного лечения лиц пожилого возраста в Краснокрестов-ской больнице. Значительную часть 

медицинской помощи на амбулаторно поликлиническом уровне лица по-жилого возраста, инвалиды войны 

получают в дневных стационарах лечебно-профилактических учреждений области. В г. Черновцы (в областном 

центре) функционирует территориальный центр социального обслужива-ния пенсионеров «Турбота». Тем не менее, 

состояние получаемой медико-социальной помощи лицами пожи-лого возраста обусловлено социально 

экономическими факторами, организационно кадровой неготовностью учреждений к работе именно с 

гериатрическими пациентами. В последние годы в Украине практически уни-чтожена система подготовки и 

функционирования кадров, в некоторых областях даже отсутствует областной гериатр. Выводы: Многочисленные 

потребности медицинского, социального, психологического характера, воз-никающие у лиц пожилого возраста, 

определяют необходимость разработки и внедрения государственной си-стемы медико-социальной помощи лицам 

пожилого возраста на всех этапах структурной перестройки здраво-охранения Украины с одной стороны, а с другой 

стороны – создание единой скоординированной системы гери-атрической помощи населению, особенно на местном 

уровне.   
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