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РОЛЬ УЧАСТКОВОЙ МЕДИЦИНСКОЙ СЕСТРЫ  

В УЛУЧШЕНИИ КАЧЕСТВА ПРОВЕДЕНИЯ СКРИНИНГОВЫХ  
ОСМОТРОВ НАСЕЛЕНИЯ УЛЫТАУСКОЙ ОБЛАСТИ 

 
Аннотация. В статье рассматривается важность улучшения качества скрининговых осмотров насе-

ления для своевременного выявления заболеваний. Авторы анализируют роль участковых медицинских се-
стер в Улытауской области в организации и проведении скрининговых мероприятий и выявляют барьеры, 
которые могут влиять на их эффективность. Исследование направлено на изучение и оптимизацию роли 
участковой медсестры с учетом потребностей жителей региона. Результаты работы могут быть по-
лезны для разработки рекомендаций по улучшению скрининговых программ и повышению их доступности 
и качества. 

 
Ключевые слова: скрининговые исследования, медицинская сестра, ПМСП. 
 
лучшение качества проведения скрининго-
вых осмотров населения с целью своевре-

менного выявления заболеваний играет важ-
ную роль в общественном здравоохранении. 
Участковые медицинские сестры в Улытауской 
области выступают ключевыми участниками в 
организации и проведении скрининговых ме-
роприятий, влияя на их доступность и каче-
ство. Актуальность данной темы обусловлена 
необходимостью изучения и оптимизации 
роли участковой медицинской сестры в улуч-
шении проведения скрининговых осмотров 
населения, с учетом местных особенностей и 
потребностей жителей Улытауской области. 

Целью настоящего исследования является 
анализ и выявление влияния участковой меди-
цинской сестры на улучшение качества прове-
дения скрининговых осмотров населения в 
Улытауской области. Для достижения постав-
ленной цели необходимо решить следующие 
задачи: 

1. Изучить текущее состояние проведения 
скрининговых осмотров населения в Улыта-
уской области и выявить существующие про-
блемы и недостатки. 

2. Проанализировать роль и функции 
участковой медицинской сестры в организа-
ции и проведении скрининговых мероприя-
тий. 

3. Выявить барьеры эффективности про-
грамм скрининга и предложить рекомендации 
по их преодолению с учетом специфики улыта-
уской области. 

Исследование выходит за рамки обычной 
аналитики, поскольку обладает значительной 
практической значимостью. Результаты и вы-
воды данного исследования могут быть ис-
пользованы для оптимизации работы участко-
вых медицинских сестер в предоставлении 
скрининговых осмотров, а также для разра-
ботки рекомендаций по улучшению качества 
проведения скрининговых программ в меди-
цинских организациях Улытауской области. 

Роль участковой медицинской сестры в 
улучшении качества проведения скрининго-
вых осмотров населения Улытауской области. 

Улучшение качества проведения скринин-
говых осмотров населения – важное направле-
ние в современной медицине, особенно в кон-
тексте предупреждения и выявления 

У 
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заболеваний на ранних стадиях. Участковые 
медицинские сестры играют ключевую роль в 
этом процессе, оказывая значительное влия-
ние на организацию и проведение скрининго-
вых мероприятий в Улытауской области. 

Одной из важных функций участковой ме-
дицинской сестры является проведение скри-
нинговых осмотров населения. Эти осмотры 
направлены на выявление риска возникнове-
ния различных заболеваний, таких как онколо-
гические заболевания, сердечно-сосудистые 
заболевания, диабет и другие. Участковые ме-
дицинские сестры проводят первичную оценку 
здоровья населения, выявляют группы риска, 
проводят необходимые обследования и 
направляют людей на консультации к врачам-
специалистам при выявлении патологий. 

Решающую роль участковой медицинской 
сестры можно увидеть в обеспечении доступ-
ности скрининговых осмотров для населения. 
Благодаря своему присутствию в социальном 
окружении участковые медицинские сестры 
способны привлекать больше людей к участию 
в скрининговых программах. Они проводят 
профилактическую работу, информируют 
население о важности проведения скрининго-
вых осмотров, и помогают преодолевать воз-
можные барьеры, такие как страх перед меди-
цинскими осмотрами или недостаток инфор-
мации. 

Помимо этого, участковые медицинские 
сестры играют важную роль в образовании 
населения о значимости регулярных осмотров 
и скрининга для раннего выявления заболева-
ний. Они проводят беседы и обучающие меро-
приятия о преимуществах скрининга, о заболе-
ваниях, которые можно выявить на ранних ста-
диях, и о мерах предосторожности для сохра-
нения здоровья. 

Важным аспектом роли участковой меди-
цинской сестры также является сбор и анализ 
данных о скрининговых осмотрах. Полученная 
информация не только помогает проводить 
анализ эффективности программ скрининга, 
но и способствует выявлению основных про-
блем и барьеров, с которыми сталкивается 
население при участии в скрининговых про-
граммах. Эта информация может быть исполь-
зована для дальнейшего улучшения качества 
проведения скрининговых осмотров и разра-
ботки более эффективных стратегий привлече-
ния большего числа людей к скринингу. 

Одной из целей исследований, проводимых 
в данной области, является выявление барье-
ров эффективности программ скрининга и 
предложение рекомендаций по их 

преодолению. Участковые медицинские 
сестры, благодаря своему постоянному кон-
такту с населением, имеют уникальную воз-
можность выявлять факторы, затрудняющие 
участие людей в скрининговых программах, и 
предлагать пути их решения. Это включает в 
себя работу по устранению информационных 
барьеров, улучшению доступности программ 
скрининга, а также усилению мер по пропа-
ганде и образованию населения о важности 
скрининговых осмотров. 

В целом, роль участковой медицинской 
сестры в улучшении качества проведения скри-
нинговых осмотров в Улытауской области яв-
ляется несомненно важной и требует не только 
признания этой работы, но и поддержки со сто-
роны медицинской системы в целом. Эффек-
тивная организация и поддержка участковых 
медицинских сестер сможет привести к улуч-
шению выполнения скрининговых программ, 
что, в свою очередь, приведет к улучшению 
здоровья населения и снижению заболеваемо-
сти. 
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Аннотация. Статья рассматривает проблему острых респираторных вирусных инфекций (ОРВИ) 
среди детей в городе Жезказган и выделяет важную роль медсестер в предупреждении и контроле распро-
странения этого заболевания. Медсестры активно участвуют в образовании родителей и детей, внед-
ряют профилактические методы, предоставляют медицинскую помощь и играют ключевую роль в обна-
ружении ранних признаков ОРВИ. Результаты исследования показывают высокий уровень заболеваемо-
сти, но эффективность профилактических мероприятий, проводимых медсестрами, подтверждает их 
неоценимый вклад в обеспечение здоровья детей. Выводы статьи подчеркивают важность и поддержку 
работы медсестер для успешной борьбы с ОРВИ среди детей в городе Жезказган. 

 
Ключевые слова: ОРВИ у детей, профилактика, роль медицинской сестры. 
 
Введение 
Острые респираторные вирусные инфекции 

(ОРВИ) представляют серьезную проблему здо-
ровья детей в городе Жезказган. Медсестры иг-
рают важную роль в предупреждении и кон-
троле распространения ОРВИ среди детей. Их 
участие в образовании, внедрении профилак-
тических методов и предоставлении необходи-
мой медицинской помощи является ключевым 
элементом успешной борьбы с этой пробле-
мой. 

Роль медсестры в предупреждении ОРВИ 
Медсестры в городе Жезказган играют важ-

ную роль в образовании родителей и детей о 
профилактических мерах против ОРВИ. Они 
проводят обучающие мероприятия, объясняя о 
важности регулярного мытья рук, правильного 
кашля и чихания, а также о вакцинации как эф-
фективном методе предотвращения ОРВИ. 
Медсестры также отвечают на вопросы родите-
лей и детей относительно симптомов и профи-
лактических мер. 

Профилактические методы, предлагае-
мые медсестрами 

Медсестры активно внедряют профилакти-
ческие методы на уровне детских учреждений 
в городе. Они регулярно проводят дезинфек-
цию поверхностей, игрушек и других предме-
тов, с которыми дети могут контактировать. 
Кроме того, они проводят мероприятия по 

улучшению гигиенических навыков среди де-
тей, включая правильное мытье рук и личной 
гигиены. Медсестры также активно оказывают 
помощь при вакцинации, поощряя родителей 
прививать своих детей для защиты от распро-
странения ОРВИ. 

Предоставление медицинской помощи 
Медсестры в городе Жезказган также иг-

рают ключевую роль в обнаружении ранних 
признаков ОРВИ у детей. Они могут проводить 
предварительный осмотр и наблюдение за со-
стоянием здоровья детей в детских учрежде-
ниях. Кроме того, медсестры оказывают одина-
ково важную помощь родителям, оказывая 
поддержку и информацию о дальнейших шагах 
при обнаружении симптомов ОРВИ у их детей. 

Таким образом, исходя из нашего исследо-
вания, изучив статистику заболеваемости де-
тей дошкольного возраста оказалось, что уро-
вень заболеваемости органов дыхания у детей 
достаточно высокий, каждый из сорока четы-
рех опрошенных детей болел от двух до семи 
раз за 2023 год. Частота встречаемости ОРВИ 
оказалась 105 раз, что составило 48%, бронхи-
том, в течение года болели 45 раз, что соответ-
ствует 20% , обструктивный бронхит был за-
фиксирован 35 раз, у детей изученных групп, то 
есть у19%, ангина была обнаружена 20 раз у 8%, 
пневмония зафиксирована 10 раз, что соста-
вило 3% заболевших, бронхиальная астма 
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обнаружена 5 раз, что соответствует 2% детей. 
Что еще раз доказывает актуальность профи-
лактической работы и необходимость ее обяза-
тельного проведения в профессиональной дея-
тельности медицинской сестры дошкольных 
учреждений. 

После проведения профилактических меро-
приятий уровень заболеваемости в исследуе-
мой группе снизился: так в ноябре болело всего 
5 человек, что составило 22,7% исследуемых, в 
отличии от контрольной группы, в которой на 
пик заболеваемости в ноябре пришлось 15 че-
ловек, что составило 68,1%. В декабре в иссле-
дуемой группе заболело 6 человек что соответ-
ствует 27,2%, а в контрольной группе заболев-
ших было 11 человек, то есть 50%. В январе ко-
личество заболевших детей в группе, где про-
водилась ароматерапия и дыхательная гимна-
стика составило 3 человека, то есть 13%, а в 
контрольной группе количество заболевших 
составило10 человек, то есть 45%. Что говорит 
о результативности профилактической работы 
и необходимости ее обязательного проведения 
в дошкольных учреждениях. 

Вывод 
Роль медсестры в профилактике острых ре-

спираторных вирусных инфекций у детей в го-
роде Жезказган неоценима. Их образователь-
ная работа, внедрение профилактических ме-
тодов и предоставление медицинской под-
держки играют важную роль в снижении забо-
леваемости ОРВИ среди детей. Важно признать 
и поддерживать значимость их работы для 
обеспечения здоровья детей в городе. 
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пилепсия – это хроническое неврологиче-
ское заболевание, характеризующееся ре-

гулярными приступами, которые могут значи-
тельно повлиять на качество жизни пациентов. 
Эффективный сестринский уход при эпилеп-
сии играет важную роль в поддержании здоро-
вья и благополучия пациентов. Исследования 
показывают, что организация сестринского 
ухода при эпилепсии в городе Жезказган, бази-
рующаяся на исследованиях ТОО «Медицин-
ский центр Жезказган», имеет несомненное 
значение для улучшения результатов лечения 
этого заболевания. 

Интеграция сестринского ухода при эпилеп-
сии представляет собой сложную систему, 
включающую планирование и координацию 
ухода, образование пациентов и их семей, а 
также обеспечение доступа к необходимой ме-
дицинской помощи. В контексте исследования 
базы ТОО «Медицинский центр Жезказган» 
важно рассмотреть ключевые аспекты органи-
зации сестринского ухода при эпилепсии. 

Мониторинг состояния пациентов с эпилеп-
сией является фундаментальным элементом 
сестринского ухода. Медицинские сестры в 
ТОО «Медицинский центр Жезказган» прово-
дят тщательное наблюдение за пациентами, 
регистрируют приступы, оценивают их харак-
теристики, продолжительность и возможные 
провоцирующие факторы. Это помогает вра-
чам и сестрам определить эффективность 
назначенной терапии и корректировать план 

лечения в соответствии с индивидуальными 
потребностями каждого пациента. 

Оказание первой помощи в случае приступа 
- еще один важный аспект сестринского ухода 
при эпилепсии. Сестры в ТОО «Медицинский 
центр Жезказган» обучают пациентов и их 
близких правильно и своевременно реагиро-
вать на приступы, обеспечивая безопасность и 
минимизируя риск осложнений. Это включает 
в себя умение обеспечить свободное дыхание, 
предоставить поддержку головы для предот-
вращения травм, и убедиться, что пациент 
находится в безопасном месте. 

Для исследования нами была составлена ан-
кета для пациентов. Состоящая из 10 вопро-
сов, в которой приняли участие 9 респондентов 
с эпилепсией и были обработаны полученные 
данные опроса. 

Исходя из полученных данных анкетирова-
ния, мы получили следующее, что 6 респонден-
тов (67%) мужского пол и 3 респондента (33%) 
женского пола приняли участие в опросе. 

По результатам анкетирования, показывает 
возраст респондентов, находившихся в невро-
логическом отделении. 1 (23%) респондент в 
возрасте 20–35 лет, 5 (50%) респондентов в воз-
расте 36–45 лет, 2 (14%) респондента в возрасте 
46–55 лет, 1 (10%) респондент в возрасте 56–75 
лет. 

Исходя из данных, полученных в результате 
опроса, мы видим следующее, что у 3 респон-
дентов (33%) наблюдаются частые приступы, у 
5 респондентов (56%) приступы наблюдаются 

Э 
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раз в месяц, а у 2 респондентов (33%) отсут-
ствуют в течении года. 

Из полученных данных анализа можем сде-
лать вывод, что большая часть опрошенных 
находятся в стадии длительной ремиссии, что 
говорит о качественной работе медицинского 
персонала отделения. 

Исходя из данных опроса, сделали вывод, 
что не все пациенты получают консультации 
медицинской сестры касательно их заболева-
ния. 

По полученным из результатов опроса дан-
ных, количество респондентов по месту про-
хождения лечения, 6 респондентов (67%) про-
ходят лечение в стационаре и поликлинике, а 3 
респондента (33%) проходят лечение в платных 
учреждениях. 

Исходя из полученных данных, сделали вы-
вод, что большая часть респондентов проходят 
лечение в условиях поликлиники и стационаре, 
а меньшая часть респондентов находится на 
лечении в платных учреждениях. 

Из полученных данных анкетирования, 
стало понятно, что 3 респондента (33%) не 
имеют проблем в социальной жизни, 4 респон-
дента (45%) имеют проблемы, 1 респондент 
(11%) имеет проблемы, которые сильно не вли-
яют на его жизнь, 1 респондент (27%) не имеет 
проблемы, но возникают трудности. 

Проведя анализ, можно сделать вывод, что 
респонденты имеют проблемы в социальной 
жизни, на что следует обратить внимание и 
оказать им соответствующую помощь. Так же 3 
респондента (34%) имеют проблемы с работой, 
3 респондента (33%) не имеют проблем с рабо-
той, 2 респондента (22%) имеют весомые труд-
ности на работе, 1 респондент (11%) имеют 
трудности на работе, но характерно не влияю-
щие. 

Образование и консультирование пациен-
тов и их семей – еще один важный компонент 
сестринского ухода. Сестры в ТОО «Медицин-
ский центр Жезказган» проводят индивидуаль-
ные консультации, обучая пациентов управ-
лять эпилепсией в повседневной жизни, при-
нимать лекарства правильно и регулярно, а 
также уменьшать риск возникновения присту-
пов путем определения и избегания провоци-
рующих факторов. Это помогает пациентам 
быть более самостоятельными и уверенными в 
управлении своим состоянием. 

Следует обратить внимание на роль сестер в 
оказании эмоциональной поддержки 

пациентам и их семьям. Эпилепсия может ока-
зать значительное психологическое воздей-
ствие на пациентов, а также на их близких. Ме-
дицинские сестры в ТОО «Медицинский центр 
Жезказган» предоставляют эмоциональную 
поддержку, помогая пациентам и их семьям 
справляться с возможными трудностями, стра-
хами и тревогами, связанными с эпилепсией. 

Исследование базы ТОО «Медицинский 
центр Жезказган» демонстрирует важность 
комплексного и индивидуального подхода к 
сестринскому уходу при эпилепсии, адаптиро-
ванного к потребностям и особенностям жите-
лей города Жезказган. Эффективная организа-
ция сестринского ухода играет значительную 
роль в повышении качества жизни пациентов с 
эпилепсией и улучшении результатов лечения 
данного неврологического заболевания. 
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ак шейки матки остается одним из наибо-
лее распространенных и опасных заболева-

ний среди женщин. Однако, благодаря прове-
дению скрининга в поликлиниках, возможно-
сти своевременного выявления предраковых 
состояний и рака шейки матки значительно 
возросли. Медицинские сестры играют важную 
роль в оказании помощи женщинам с выявлен-
ным раком шейки матки после проведения 
скрининга, осуществляя поддержку, обучение 
и координацию медицинской помощи. В кон-
тексте исследования КГП «Поликлиника города 
Сатпаев» их роль становится особенно значи-
мой. 

Актуальность данного исследования обу-
словлена не только значимостью проблемы 
рака шейки матки, но и важностью определе-
ния конкретной роли медицинских сестер в 
оказании помощи женщинам с данным заболе-
ванием после проведения скрининга в усло-
виях конкретной поликлиники. Понимание и 
анализ этой роли способствует повышению эф-
фективности лечения и оказания медицинской 
помощи данной категории пациенток. 

Целью данной курсовой работы является 
анализ и описание роли медицинской сестры в 
оказании помощи женщинам с выявленным 
раком шейки матки после проведения скри-
нинга в поликлинике города Сатпаев, на основе 
исследования в КГП «Поликлиника города 

Сатпаев». 
Рак шейки матки является одним из наибо-

лее распространенных раковых заболеваний 
среди женщин. Однако раннее выявление и 
своевременное лечение данной патологии спо-
собствует повышению выживаемости и каче-
ства жизни больных. Отсюда вытекает важ-
ность роли медицинской сестры в оказании по-
мощи женщинам с выявленным раком шейки 
матки после проведения скрининга в поликли-
нике города Сатпаев. Задачей данной работы 
является рассмотрение ключевых аспектов 
оказания помощи и поддержки пациенткам в 
процессе лечения. 

Медсестра является важным звеном в си-
стеме здравоохранения и играет существенную 
роль в обеспечении качественной медицин-
ской помощи. В контексте рака шейки матки 
медицинская сестра предоставляет ценную 
поддержку как в процессе скрининга, так и на 
более поздних этапах лечения. Она является 
связующим звеном между пациентом и вра-
чом, обеспечивая не только профессиональный 
уход, но и психологическую поддержку. 

Важным аспектом роли медицинской 
сестры после выявления рака шейки матки яв-
ляется обучение пациенток основным принци-
пам ухода за собой в процессе лечения и реаби-
литации. Медсестра осуществляет обучение 

Р 
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самостоятельному проведению процедур, 
уходу за раной (в случае проведения хирурги-
ческого лечения), контролю за побочными эф-
фектами лечения. Также медицинская сестра 
играет важную роль в мотивации пациенток к 
соблюдению рекомендаций врача и придержи-
ванию необходимого режима лечения. 

Более того, медицинская сестра оказывает 
поддержку пациенткам и членам их семей со-
циально-психологического характера. Под-
держка медсестры в этом контексте заключа-
ется в оказании эмоциональной поддержки, 
доступной информации о заболевании, мето-
дах лечения, последствиях и прогнозе заболе-
вания. Она помогает пациенткам адаптиро-
ваться к новой жизненной ситуации, выстраи-
вать планы будущего, решать возникающие 
проблемы и конфликты. 

Еще одним важным аспектом роли меди-
цинской сестры является контроль за процес-
сом реабилитации пациенток после активного 
лечения. В этот период особенно важно обеспе-
чить правильный уход за пациентами, следить 
за динамикой их состояния, контролировать 
реакцию организма на проводимое лечение. 
Медсестра оказывает помощь в проведении 
медикаментозной терапии, контролирует со-
стояние ран после оперативных вмешательств, 
оказывает психологическую поддержку в про-
цессе адаптации к новым жизненным реалиям. 

Основываясь на рассмотренных аспектах, 
можно сделать вывод о том, что роль медицин-
ской сестры в оказании помощи женщинам с 
выявленным раком шейки матки после прове-
дения скрининга в поликлинике города Сат-
паев является важной и многогранной. Она 
включает в себя не только аспекты профессио-
нального ухода за пациентами, но также и пси-
хологическую поддержку, обучение, контроль 
качества жизни в процессе реабилитации. 

Для успешного выполнения данной роли 
медицинской сестре нужна соответствующая 
подготовка, знания по онкологии и навыки об-
щения с пациентами. Дальнейшее обучение и 
повышение квалификации медицинских 

сестер, особенно в области онкологического 
ухода, является важным аспектом обеспечения 
качественной помощи пациентам с раком 
шейки матки. 

Таким образом, эффективное оказание по-
мощи пациенткам с раком шейки матки явля-
ется важным фактором успешного лечения и 
реабилитации. Она требует от медицинских се-
стер не только профессионализма и компе-
тентности, но также и чуткости, внимательно-
сти и эмпатии в отношении пациентов и их 
близких. 
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реэклампсия является одной из наиболее 
опасных осложнений беременности, влия-

ющих на материнское и плодное здоровье. В 
отделениях интенсивной терапии специально 
обученные медицинские сестры играют важ-
ную роль в оказании ухода для рожениц с пре-
эклампсией. Областная многопрофильная 
больница в городе Жезказган имеет богатый 
опыт в области сестринского ухода для роже-
ниц с преэклампсией в послеродовом периоде. 
В данной статье мы исследуем особенности 
сестринского ухода в этом контексте на основе 
работы медицинского персонала в данной 
больнице. 

Целью данной статьи является исследова-
ние особенностей сестринского ухода для ро-
жениц в послеродовом периоде с диагностиро-
ванной преэклампсией в отделении интенсив-
ной терапии Областной многопрофильной 
больницы города Жезказган. 

Задачи: 
1. Проанализировать особенности сест-

ринского ухода для рожениц с преэклампсией в 
послеродовом периоде. 

2. Выявить роли медицинских сестер в 
обеспечении ухода для пациенток с преэк-
лампсией в отделении интенсивной терапии. 

3. Представить рекомендации по улучше-
нию сестринского ухода для рожениц в после-
родовом периоде с преэклампсией. 

Особенности сестринского ухода 
Сестринский уход для рожениц с преэк-

лампсией в послеродовом периоде требует 

специализированного подхода. Это включает в 
себя регулярное измерение артериального дав-
ления, мониторинг выделения мочи, контроль 
за отеками и другие клинические показатели. 
Медицинские сестры также играют ключевую 
роль в обеспечении психологической под-
держки и информировании пациенток об их 
состоянии. 

Роли медицинских сестер 
В отделении интенсивной терапии важно, 

чтобы медицинские сестры были внимательны 
к изменениям в состоянии пациенток с преэк-
лампсией. Они проводят постоянный монито-
ринг показателей, следят за возможными 
осложнениями, и обеспечивают своевремен-
ное оказание помощи врачам. 

Одной из наиболее актуальных проблем со-
временного акушерства является гестоз, зани-
мающий ведущее место в структуре материн-
ской и перинатальной заболеваемости и смерт-
ности. В последние годы возросло количество 
атипичных и сочетанных форм гестоза, для ко-
торых характерно более раннее клиническое 
проявление, тяжелое течение и резистентность 
к проводимому лечению. 

Гестоз – осложнения, возникающие у жен-
щин только при беременности, характеризую-
щиеся нарушением функций органов и систем 
в связи с развивающейся беременностью, 
осложняющих ее течение, исчезающих с окон-
чанием или прерыванием беременности. Вы-
явление факторов риска, проведение профи-
лактических мероприятий по предупреждению 

П 
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гестоза имеет важное медико-социальное зна-
чение. Предрасполагающими факторами для 
развития гестоза могут быть: 

• патологии со стороны сердечно-сосу-
дистой системы; 

• отягощенный гинекологический 
анамнез; 

• эндокринные заболевания; 
• заболевания почек; 
• заболевания ЖКТ; 
• ожирение; 
• частые стрессовые ситуации; 
• вредные привычки. 
Основными критериями ухода за пациен-

тами с гестозом первой половины беременно-
сти является: 

• лечебно-охранительный режим; 
• физический и психический покой; 
• отсутствие в палате пациентов с подоб-

ным осложнением беременности; 
• регулярное проветривание палаты для 

предотвращения в ней посторонних запахов; 
• регулярную смену постельного и 

нательного белья; 
• личную гигиену пациентки; 
• помощь при рвоте. 
При правильном уходе, профилактике и ле-

чении состояние женщины с ранними фор-
мами гестозов улучшится. В уходе за больной 
важнейшую роль играет медицинская сестра, 
ведь она выполняет все поручения врача, непо-
средственно общается с беременной, изучает 
ее состояние и помогает в улучшении общего 
состояния. Также медицинская сестра не 
должна идти у больной на поводу, не делая ни-
чего самостоятельно кроме оказания неотлож-
ной медицинской помощи. Основная цель ме-
дицинской сестры – устранить страх и непри-
ятные эмоции во время беременности и родов, 
подготовить организм к родам и кормлению 
грудью. 

Рекомендации 
На основе проведенного исследования, 

были выработаны следующие рекомендации 
для улучшения сестринского ухода для роже-
ниц в послеродовом периоде с преэклампсией: 

1. Проведение дополнительных обучаю-
щих курсов для медицинских сестер, направ-
ленных на улучшение навыков мониторинга и 
ухода за пациентками с преэклампсией. 

2. Внедрение специализированных про-
токолов ухода для пациенток с преэклампсией, 
основанных на международных рекоменда-
циях. 

3. Обеспечение систематического мони-
торинга и анализа данных по качеству сестрин-
ского ухода для рожениц с преэклампсией, с 
целью постоянного улучшения процесса ухода. 

Заключение 
Сестринский уход для рожениц в послеро-

довом периоде с преэклампсией требует согла-
сованного и специализированного подхода со 
стороны медицинского персонала. Регулярный 
мониторинг, компетентность и эмпатия меди-
цинских сестер играют важную роль в эффек-
тивной помощи этой группе пациенток. Иссле-
дование в Областной многопрофильной боль-
нице города Жезказган выявило особенности 
сестринского ухода для рожениц с преэкламп-
сией в послеродовом периоде и предложило 
рекомендации для улучшения этого процесса. 
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ПРОФИЛАКТИКА ТУБЕРКУЛЕЗА У ДЕТЕЙ.  
ОСОБЕННОСТИ ВАКЦИНАЦИЙ И РЕВАКЦИНАЦИЙ БЦЖ 

 
Аннотация. Профилактика туберкулеза у детей является важной составляющей общественного 

здравоохранения, особенно в городе Жезказган, Казахстан. Одним из ключевых инструментов борьбы с 
туберкулезом является вакцинация, а также последующая ревакцинация препаратом БЦЖ. В этой ста-
тье мы рассмотрим особенности вакцинаций и ревакцинаций БЦЖ в контексте профилактики туберку-
леза у детей в городе Жезказган. 

 
Ключевые слова: БЦЖ, профилактика туберкулеза, роль медицинской сестры. 
 
Туберкулез у детей в городе Жезказган 
Туберкулез остается серьезной проблемой 

общественного здоровья во многих регионах 
мира, включая город Жезказган. Дети, как уяз-
вимая группа населения, требуют особого вни-
мания при профилактике и лечении этого забо-
левания. Вакцинация является одним из клю-
чевых методов предотвращения туберкулеза у 
детей. 

Роль вакцинации в профилактике тубер-
кулеза у детей 

Вакцинация против туберкулеза, использу-
ющая живую аттенуированную вакцину БЦЖ 
(Bacillus Calmette-Guérin), является основным 
методом профилактики туберкулеза у детей. 
Вакцинация проводится в раннем детском воз-
расте с целью создания иммунитета к возбуди-
телю туберкулеза. 

Особенности вакцинации в городе Жез-
казган 

Осуществление программы вакцинации 
БЦЖ в городе Жезказган представляет собой 
важное звено в системе общественного здраво-
охранения. Медицинский персонал, включая 
врачей и медсестер, играет ключевую роль в 
проведении вакцинации на первичном уровне 
медицинской помощи. 

Роль медсестры в процессе вакцинации 
и ревакцинации БЦЖ 

Медсестры выполняют важную функцию в 
обеспечении доступности и проведении вакци-
нации у детей. Они не только осуществляют 
процедуру вакцинации, но и проводят работу 
по информированию родителей о важности 

вакцинации и последующей ревакцинации для 
поддержания иммунитета к туберкулезу. 

Ревакцинация БЦЖ: вторая ступень за-
щиты от туберкулеза 

Ревакцинация БЦЖ представляет собой вто-
ричную вакцинацию, проводимую в целях уси-
ления иммунного ответа и поддержания за-
щиты от туберкулеза у детей. Особенности ор-
ганизации ревакцинации в контексте города 
Жезказган важны для эффективного контроля 
распространения туберкулеза среди детского 
населения. 

Ревакцинация детей противопоказана в 
следующих случаях: 

1. Туберкулез, имевший место в прошлом, 
или инфицированность туберкулезом, а также 
сомнительные результаты (гиперемия без па-
пулы или папула 2–4 мм в диаметре) или поло-
жительная реакция Манту с 2 ТЕ; 

2. Острые заболевания, включая период 
реконвалесценции не менее 2 мес. после исчез-
новения клинических симптомов; 

3. Аллергические состояния (бронхиаль-
ная астма, тяжелые анафилактические реак-
ции, пищевая, лекарственная идиосинкразия); 

4. Заболевания кожи: дерматозы, распро-
страненные формы экссудативного диатеза; 

5. Нервные и психические заболевания; 
6. Хронические заболевания почек, 

сердца, уха, горла, носа и других органов; 
7. Заболевания эндокринной системы. 
Интервал между прививками против тубер-

кулеза и другими профилактическими привив-
ками должен быть не менее 2 мес. Осложнения 
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при проведении вакцинации и ревакцинации в 
виде язв более 10 мм в диаметре, холодных аб-
сцессов и келоидных рубцов встречаются до-
вольно редко и, как правило, связаны с наруше-
нием техники прививок или нарушением пра-
вил показаний для ревакцинации. 

Оценка результата пробы Манту произво-
дится через 48–72 ч, путем измерения инфиль-
трата прозрачной миллиметровой линейкой. 
Ребенка с положительной туберкулиновой про-
бой необходимо направить в противотуберку-
лезный диспансер к педиатру-фтизиатру, где, 
кроме туберкулинодиагностики, проводится 
тщательное клиническое, рентгенологическое, 
бактериологическое, лабораторное и другие 
исследования. Детям старшего школьного воз-
раста ввиду того, что у них могут встречаться 
вторичные формы туберкулеза, в настоящее 
время широко применяют бронхоскопию с по-
следующим исследованием промывных вод. 

Проведение вакцинации против туберку-
леза вакциной БЦЖ обязательно для всех здо-
ровых новорожденных детей с последующей 
ревакцинацией в 7, 12 и 17 лет. 

Основным центром организации всей про-
тивотуберкулезной работы является противо-
туберкулезный диспансер. Кроме вопросов 
профилактики и раннего выявления больных и 
инфицированных туберкулезом детей, диспан-
сер осуществляет наблюдение и лечение по-
следних после выписки из стационара. Со-
гласно приказу Министерства здравоохране-
ния СССР утверждены семь групп диспансер-
ного учета (с нулевой по VI). В зависимости от 
активности туберкулезного процесса дети 
определяются в ту или иную группу и получают 
соответствующее лечение, осуществляемое в 
стационаре или амбулаторно. Например, дети 
I–II групп нуждаются в длительном антибакте-
риальном лечении, которое проводится в боль-
нице или противотуберкулезном санатории. 

Дети других диспансерных групп получают, 
как правило, химио-профилактику противоту-
беркулезными средствами два раза в году (вес-
ной и осенью) курсами по 2–3 мес. до снятия 
ребенка с учета. Группа нулевая (0) – диагно-
стическая, в которой наблюдаются дети и под-
ростки, имеющие положительную туберкулез-
ную пробу (вираж туберкулиновой пробы). 
Дети обследуются и состоят на учете до 3–6 
мес. Затем они или переводятся в соответству-
ющую группу, или снимаются с учета. 

Систематическое наблюдение за детьми в 
диспансере, проведение противорецидивных 
курсов лечения, периодическое оздоровление 

детей в санаториях, тщательное обследование 
и правильный перевод в соответствующую 
группу учета – все это способствует стойкому 
выздоровлению детей, ликвидации у них тяже-
лых форм туберкулеза и постоянному сниже-
нию заболеваемости. Все мероприятия по про-
филактике и лечению туберкулеза в нашей 
стране проводятся бесплатно, обеспечиваются 
госбюджетом. 

В диагностике туберкулеза в последние 
годы появилось много новых, в том числе и ин-
струментальных методов. Однако туберкули-
нодиагностика до сих пор не утратила своего 
значения. Доказано, что человек, в организм 
которого проникли микобактерии туберкулеза, 
довольно быстро начинает реагировать на вве-
дение туберкулина (аллергическая реакция). 
На месте введения туберкулина возникает вос-
палительная реакция (припухлость и покрасне-
ние). 

Вызовы и преимущества вакцинации и 
ревакцинации БЦЖ в городе Жезказган 

Внедрение программ вакцинации и ревак-
цинации БЦЖ в городе Жезказган сталкивается 
со множеством вызовов, включая обеспечение 
доступности и информирование родителей о 
важности этих процедур. Однако, преимуще-
ства в виде снижения заболеваемости туберку-
лезом среди детей демонстрируют важность и 
актуальность данной профилактической меры. 

Заключение 
Профилактика туберкулеза у детей через 

вакцинацию и ревакцинацию БЦЖ представ-
ляет собой важную стратегию общественного 
здравоохранения в городе Жезказган. Разра-
ботка и реализация эффективных программ 
вакцинации, осведомленность медицинского 
персонала и общественность важны для успеш-
ной борьбы с туберкулезом среди детей. 
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абота медицинских сестер с детьми, имею-
щими задержку психо-речевого развития, 

играет важную роль в обеспечении адекватной 
медицинской помощи и поддержки для этих 
детей и их семей. Дети с задержкой психо-ре-
чевого развития нуждаются в особой заботе и 
внимании, и медицинские сестры являются 
ключевыми членами команды, предоставляю-
щей им соответствующие медицинские услуги. 

Задержка психо-речевого развития может 
иметь различную этиологию и проявляться в 
разном возрасте. Для медицинских сестер 
важно иметь понимание особенностей каждого 
ребенка и его потребностей. Это позволяет им 
разрабатывать индивидуализированный под-
ход к уходу за каждым ребенком. 

В работе с детьми с задержкой психо-рече-
вого развития медицинская сестра выполняет 
множество функций. Они могут быть ответ-
ственными за проведение медицинских проце-
дур, контроль за приемом лекарств, оказание 
психологической поддержки не только для ре-
бенка, но и для его родителей. Также, медицин-
ские сестры играют важную роль в обучении 
родителей уходу за ребенком дома, предостав-
ляя необходимую информацию и поддержку. 

Важным аспектом работы медицинских се-
стер с детьми с задержкой психо-речевого раз-
вития является сотрудничество с другими спе-
циалистами, такими как врачи, специалисты 
по реабилитации, логопеды и психологи. Вме-
сте они разрабатывают индивидуальные планы 
лечения и реабилитации для каждого ребенка, 

обеспечивая комплексный подход к улучше-
нию их качества жизни. 

Казахстанские медицинские сестры, рабо-
тающие с детьми с задержкой психо-речевого 
развития, также сталкиваются с собственными 
вызовами. Важно осознавать культурные и со-
циальные особенности каждой семьи, а также 
учитывать множественные аспекты детского 
развития в местной культурной среде. 

Организация образовательных программ и 
тренингов по уходу и реабилитации детей с за-
держкой психо-речевого развития для меди-
цинских сестер может значительно повысить 
их эффективность и профессиональные 
навыки. Обмен опытом с коллегами, участие в 
конференциях и семинарах также способ-
ствуют развитию компетенций в данной обла-
сти. 

Таким образом, работа медицинских сестер 
с детьми, имеющими задержку психо-речевого 
развития, требует глубокого понимания специ-
фики каждого случая, позволяет обеспечить 
максимально индивидуализированный и ком-
плексный уход, и играет ключевую роль в обес-
печении детей с задержкой развития возмож-
ностью наилучшего развития и достижения их 
полного потенциала. 

Задержка психо-речевого развития является 
одной из наиболее распространенных проблем 
среди детей. Работа с такими детьми требует 
индивидуального подхода, терпения и специа-
лизированных методик. Эффективное вмеша-
тельство и поддержка со стороны специалистов 

Р 
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позволяют детям преодолеть трудности в раз-
витии и восстановить полноценное общение и 
взаимодействие со своим окружением. 

В работе с детьми, имеющими задержку 
психо-речевого развития, важную роль играет 
множество специалистов, таких как речевые 
терапевты, педиатры, психологи, медицинские 
сестры и другие специализированные кадры. 
Они работают с детьми и их семьями, предла-
гая набор комплексных методик, нацеленных 
на поддержку речевого развития и улучшение 
коммуникативных навыков. 

Одним из ключевых ориентиров в работе с 
детьми, имеющими задержку психо-речевого 
развития, является раннее выявление проблем 
и начало реабилитационных мероприятий на 
этапе раннего детства. Ведь именно в этот пе-
риод формируются основные навыки речи и 
коммуникации. Родители и близкие играют 
важную роль в этом процессе, так как они ста-
новятся первыми наставниками и центром 
поддержки для ребенка. 

Рабочий процесс с детьми с задержкой 
психо-речевого развития может включать в 
себя различные методики, такие как занятия 
логопеда, игры для развития речи, использова-
ние специализированных учебных пособий, а 
также индивидуальные занятия с психологом. 
Развивающие игры и задания направлены на 
стимуляцию речевого процесса, расширение 
словарного запаса и улучшение коммуникатив-
ных навыков детей. 

Важно помнить, что каждый ребенок уника-
лен, и его потребности могут существенно раз-
личаться. Поэтому специалисты должны адап-
тировать методики в зависимости от индиви-
дуальных особенностей каждого ребенка. 

Поддержка родителей также играет важную 
роль в успешной реабилитации детей с задерж-
кой психо-речевого развития. Они нередко 
сталкиваются с трудностями и стрессом, свя-
занными с воспитанием ребенка с особенно-
стями развития и имеют право на профессио-
нальную поддержку и консультации. 

Работа с детьми, имеющими задержку 
психо-речевого развития, является важным ас-
пектом педиатрической практики и требует 
комплексного подхода и взаимодействия мно-
жества специалистов. Оперативное выявление 
проблем, раннее вмешательство и поддержка 
со стороны родителей и близких ребенка иг-
рают решающую роль в успешной реабилита-
ции и социализации детей с задержкой психо-
речевого развития. 

 
Литература 

1. Kazakhstan Ministry of Health. (2020). 
Guidelines for working with children with devel-
opmental delays. Nur-Sultan: Kazakhstan Ministry 
of Health Publications. 

2. Smith, J. (2018). Early Intervention Strate-
gies for Children with Speech and Language Delay. 
Journal of Pediatric Health, 12(4), С. 255-268. 

3. Zakharova, A.A. (2015). Опыт реабилита-
ции детей с задержкой психо-речевого разви-
тия в Казахстане. Вестник развития медицин-
ской науки Казахстана, 8(2), С. 45-56. 

4. Kumar, A. (2019). Speech and language 
therapy for children with developmental delays. 
New Delhi: Educational Publishers. 

5. Nazarbayev University. (2017). Research 
on language development in children with delays. 
Astana: Nazarbayev University Press. 

 
 

KELGENBAYEVA Ainur Adilbekovna 
Student, Regional Higher Medical College, Kazakhstan, Zhezkazgan 

 
BEISEKBAYEV Kuanysh Mukhametkalievich 

Teacher of Microbiology, Regional Higher Medical College, Kazakhstan, Zhezkazgan 
 

WORKING WITH CHILDREN WITH DELAYED SPEECH DEVELOPMENT 
 

Abstract. The article examines the important role of nurses in providing adequate medical care and support for 
children with speech and mental retardation and their families. The authors draw attention to various aspects of 
the work of nurses, including individualized care, medical procedures, psychological support, parental education, 
as well as cooperation with other specialists. Special emphasis is placed on cultural and social aspects in working 
with children in the context of the Kazakh cultural environment. 

 
Keywords: HRT, nurses, speech development.  



Актуальные исследования • 2024. №4 (186)  Медицина, фармация | 26 

 
 

КЕНЖЕБЕКОВА Сандугаш Кунтугановна 
студентка, Областной высший медицинский колледж, Казахстан, г. Жезказган 

 
ТУСУПБЕКОВА Айнагул Еркиновна 

преподаватель информатики, 
Областной высший медицинский колледж, Казахстан, г. Жезказган 

 
РОЛЬ МЕДИЦИНСКОЙ СЕСТРЫ В ПРОВЕДЕНИИ 

ИММУНОПРОФИЛАКТИКИ ВЗРОСЛОГО НАСЕЛЕНИЯ  
НА ПРИКРЕПЛЕННОМ УЧАСТКЕ 

 
Аннотация. Статья исследует важность роли медицинских сестер в области иммунопрофилактики 

среди взрослых. В частности, рассматривается роль медицинских сестер из поликлиники города Жезказ-
ган в организации и осуществлении иммунопрофилактических мер, оценке иммунного статуса пациентов 
и консультировании по вакцинации. Также в статье освещается проводимое в поликлинике исследование 
эффективности работы медицинских сестер. 

 
Ключевые слова: медицинские сестры, иммунопрофилактика, вакцинация. 
 
Введение 
В современном мире медицинские сестры 

играют ключевую роль в проведении иммуно-
профилактики среди взрослого населения. Од-
нако их роль часто остаётся недостаточно осве-
щенной и изученной. В данной статье мы обра-
тим внимание на важность этой роли, особенно 
на примере опыта Поликлиники города Жез-
казган. 

Роль медицинской сестры в проведении им-
мунопрофилактики взрослого населения: Ме-
дицинские сестры в Поликлинике города Жез-
казган играют важную роль в организации и 
проведении иммунопрофилактических меро-
приятий среди взрослого населения. Они осу-
ществляют оценку иммунизационного статуса 
пациентов, проводят консультации по вакци-
нации и предоставляют рекомендации по со-
блюдению графика вакцинации. Кроме того, 
медицинские сестры активно участвуют в про-
ведении кампаний по профилактике инфекци-
онных заболеваний, а также предоставляют 
информацию о важности иммунизации для 
здоровья взрослого населения. 

База исследования: Поликлиника города 
Жезказган 

В Поликлинике города Жезказган осуществ-
ляется систематическое исследование эффек-
тивности деятельности медицинских сестер в 
проведении иммунопрофилактики взрослого 
населения. Проводятся анализ качества оказы-
ваемых услуг, степень осведомленности 

населения о вакцинации, а также оценка ре-
зультатов вакцинации. Исследования также 
направлены на определение наиболее эффек-
тивных методов информационной поддержки 
и мотивации населения к профилактической 
вакцинации. 

Вакцинация и иммунизация - процессы, 
обеспечивающие активную или пассивную 
биологическую устойчивость организма к 
определенным инфекционным заболеваниям. 
«Вакцина» – это препарат, обеспечивающий 
развитие иммунитета, развитие невосприим-
чивости к возбудителю. Иммунопрофилактика 
– это проведение профилактических прививок. 

При постановке прививок используются 
разные схемы. В зависимости от инфекции 
прививки могут проводиться однократно или 
повторяться. 

Первое введение профилактических приви-
вок называется вакцинация. (V) Последующие 
прививки через отдаленный промежуток – ре-
вакцинация (обозначение – RV). 

Ревакцинация против дифтерии и столб-
няка 

Ревакцинация против дифтерии и столб-
няка проводится каждые 10 лет от момента по-
следней ревакцинации взрослым от 18 лет, без 
ограничения по возрасту. Данная прививка 
предохраняет взрослое население от заболева-
ний: дифтерией, которая проявляется, как пра-
вило тяжелым течением с высокой летально-
стью у непривитых, осложнениями со стороны 
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сердечно-сосудистой, центральной нервной 
системой и почек. А также столбняком – ин-
фекционным заболеванием с высочайшей ле-
тальностью, которым можно заразиться при 
укусах животных, при травмах с нарушением 
целостности кожных покровов. 

Иммунопрофилактика вирусного гепа-
тита В 

Вирусный гепатит «В» поражает более 2 
миллионов населения во всем мире. Перенос 
вируса осуществляется через кровь или другие 
биологические жидкости больного человека, 
попадающие непосредственно в кровь инфи-
цируемого. Вакцинация проводится взрослым 
от 18 до 55 лет, ранее не привитым. Вакцина-
ция против вирусного гепатита В проводится 
по схеме 0-1-6, то есть состоит из 3-х прививок. 
Интервал между первой и второй прививкой 1 
месяц, третья прививка через 6 месяцев после 
первой. 

Иммунопрофилактика краснухи 
Иммунизации против краснухи проводится 

девушкам от 18 до 25 лет (включительно), не 
болевшим, не привитым ранее, привитым од-
нократно, не имеющим сведений о прививках 
против краснухи. Заболевание беременной 
женщины краснухой приводит к инфицирова-
нию плода (врожденные уродства, пороки 
сердца, глухота). 

Иммунопрофилактика кори 
Против кори прививаются: 
• взрослые в возрасте до 35 лет, не болев-

шие корью, не привитые, привитые одно-
кратно, не имеющие сведений о прививках 
против кори; 

• взрослые от 36 до 55 лет (включи-
тельно), относящиеся к группам риска: (работ-
ники медицинских и образовательных органи-
заций, организаций торговли, транспорта, 
коммунальной и социальной сферы; лица, ра-
ботающие вахтовым методом, сотрудники кон-
трольных органов в пунктах пропуска через 
государственную границу), не болевшие корью, 
не привитые, привитые однократно, не имею-
щие сведений о прививках против кори. 

Клещевой энцефалит 
Вакцинация против клещевого энцефалита 

(VI, V2) – две прививки. Интервал между введе-
ниями – в зависимости от препарата. 

Первая ревакцинация против клещевого эн-
цефалита проводится через 1 год после V2 (од-
нократно). Последующие ревакцинации – 1 раз 
в 3 года по 1 прививке. 

Против клещевого энцефалита прививаются 

лица: 
• проживающие на эндемичных по кле-

щевому вирусному энцефалиту территориях; 
• лица, выезжающие на эндемичные по 

клещевому вирусному энцефалиту террито-
рии. 

А также прибывшие на эти территории 
лица, выполняющие следующие работы: 

• сельскохозяйственные, гидромелиора-
тивные, строительные, по выемке и перемеще-
нию грунта, заготовительные, промысловые, 
геологические, изыскательские, экспедицион-
ные, дератизационные дезинсекционные; 

• по лесозаготовке, расчистке и благо-
устройству леса, зон оздоровления и отдыха 
населения; 

• лица, работающие с живыми культу-
рами возбудителя клещевого энцефалита. 

Вирусный гепатит А 
Вакцинация против вирусного гепатита А 

проводится двукратно (VI, V2) с интервалом по 
схеме препарата медицинским работникам, 
воспитателям, персоналу детских дошкольных 
учреждений, школ, летне-оздоровительных 
учреждений, работникам пищеблоков ЛПУ, ра-
ботникам, обслуживающим водопроводные и 
канализационные сооружения, оборудование и 
сети. 

Вакцинация против гриппа 
Против гриппа прививаются взрослые, ра-

ботающие по отдельным профессиям и долж-
ностям (работники медицинских и образова-
тельных учреждений, транспорта, коммуналь-
ной сферы); взрослые старше 60 лет, лица с 
хроническими заболеваниями лёгких, сер-
дечно-сосудистыми заболеваниями, метаболи-
ческими нарушениями и ожирением и другие. 
Прививки проводятся ежегодно осенью (перед 
началом эпидемического сезона гриппа и ост-
рых респираторных вирусных инфекций). 

Бешенство 
Прививки против бешенства проводится ли-

цам, имеющим высокий риск заражения: вете-
ринарные работники, егеря, охотники, лес-
ники, лица, выполняющие работы по отлову и 
содержанию животных, а также проводится 
экстренно при укусах животными. 

Сибирская язва 
Против сибирской язвы прививаются лица, 

выполняющие следующие работы: 
• зооветработники и другие лица, про-

фессионально занятые предубойным содержа-
нием скота, а также убоем, снятием шкур и раз-
делкой туш; 
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• сбор, хранение, транспортировка и пер-
вичная обработка сырья животного происхож-
дения; 

• сельскохозяйственные, гидромелиора-
тивные, строительные, по выемке и перемеще-
нию грунта, заготовительные, промысловые, 
геологические, изыскательские, экспедицион-
ные на энзоотичных по сибирской язве терри-
ториях; 

• лица, работающие с материалом, подо-
зрительным на инфицирование возбудителем 
сибирской язвы. 

Профилактические прививки должны про-
водиться строго в сроки, установленные кален-
дарем профилактических прививок, совмещая 
указанные для каждого возраста вакцины. 

Заключение 
Роль медицинской сестры в проведении им-

мунопрофилактики взрослого населения на 
прикрепленном участке играет огромное зна-
чение для общественного здоровья. Опыт По-
ликлиники города Жезказган свидетельствует 
о том, что современные медицинские сестры, 
осуществляющие иммунизацию взрослого 

населения, играют центральную роль в содей-
ствии поддержанию здоровья общества и 
предотвращении распространения инфекци-
онных заболеваний. Их квалификация, профес-
сионализм и эффективность в проведении им-
мунопрофилактики имеют решающее значе-
ние для достижения высоких результатов в 
этой области. 
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ронхиальная астма остаётся одним из 
наиболее распространённых заболеваний 

дыхательной системы среди детей и взрослых. 
В городе Жезказган, как и во всем мире, стал-
киваются с высокой заболеваемостью этим за-
болеванием. Поэтому изучение сестринского 
ухода при бронхиальной астме на стационар-
ном этапе является важной задачей в совре-
менной медицинской практике. Основной ак-
цент в данном исследовании будет сделан на 
роли медицинского персонала, особенно меди-
цинских сестер, в обеспечении качественного и 
комплексного ухода за пациентами с бронхи-
альной астмой в условиях стационарного лече-
ния. 

Актуальность исследования. Бронхиальная 
астма была и остается одной из главных меди-
цинских и социальных проблем медицины 
нашего времени. За последние десять лет 
наблюдается значительное повышение воз-
никновения случаев различных аллергических 
заболеваний, и, прежде всего бронхиальной 
астмы, которая является, на данный момент, 
проблемой мирового уровня и находится в эпи-
центре внимания медицинских работников 
различных специальностей. 

Цель данного исследования заключается в 
изучении методов и принципов сестринского 
ухода за пациентами с бронхиальной астмой на 
стационарном этапе с целью повышения каче-
ства медицинской помощи и улучшения ре-
зультатов лечения. Для достижения этой цели 
необходимо решить ряд конкретных задач. 

• Первая задача исследования состоит в 

анализе особенностей клинического течения 
бронхиальной астмы у пациентов, находя-
щихся на стационарном лечении, с учетом воз-
растных и физиологических особенностей. 

• Вторая задача заключается в выявле-
нии основных принципов сестринского ухода 
при бронхиальной астме на стационарном 
этапе, включая проведение неотложных меро-
приятий и планирование дальнейшего ухода. 

• Третья задача направлена на разра-
ботку рекомендаций по улучшению оказания 
сестринского ухода при бронхиальной астме на 
стационарном этапе в городе Жезказган. 

Для решения поставленных задач были ис-
пользованы следующие методы исследования: 
научно-теоретический (исследование и анализ 
научной и методической литературы, методи-
ческих пособий); эмпирический, статистиче-
ский метод; социологический: анкетирование; 
дополнительные методы исследования: орга-
низационный (сравнительный, комплексный). 

Таким образом, главная цель исследования 
заключается в изучении и улучшении практики 
сестринского ухода при бронхиальной астме на 
стационарном этапе с целью повышения эф-
фективности медицинской помощи и качества 
жизни пациентов. 

Практическая значимость работы заключа-
ется в том, что материалы исследования могут 
быть использованы в работе медицинского 
персонала, учащихся медицинских учрежде-
ний, а также в качестве просвещения населе-
ния. 

Практическая часть исследования была 

Б 
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выполнена на базе КГП на ПХВ "Областная мно-
гопрофильная больница города Жезказган" 
управления здравоохранения области Ұлытау в 
период с 2018 по 2019 года. 

В целях решения задач исследования было 
проведено анкетирование пациентов пульмо-
нологического отделения городской больницы 
№2, с диагнозом бронхиальная астма, в резуль-
тате чего был проведен анализ анкетирования. 
Из 34 опрошенных нами лиц наиболее подвер-
жены бронхиальной астме лица мужского пола 
которые, составили 57% всех опрошенных 
нами пациентов. 

Наиболее подвержены риску возникнове-
ния приступов бронхиальной астмы, лица в 
возрасте от 40 до 60 лет, что составляет 44% от 
общего числа больных, в то время как число 
больных более 60 лет составляет 10 человек 
(29%), а на лица менее 40 лет приходится лишь 
27%. 

Подводя итоги проведенного социологиче-
ского исследования, можно сделать выводы: 

1. На основе проведенного нами исследо-
вания были систематизированы группы высо-
кого риска развития бронхиальной астмы, в ко-
торые входят лица мужского пола, в возрасте 
40–60 лет, с избыточной массой тела, с нали-
чием профессиональных вредностей в профес-
сии, с некомфортабельными условиями жилья, 
с присутствием в анамнезе аллергии; 

2. Выделены главные направления в про-
фессиональной деятельности медицинской 
сестры и основное содержание работы по про-
филактике бронхиальной астмы, включающее 
в себя: ведение здорового образа жизни, со-
блюдение элиминационного режима, меро-
приятия по предупреждению возникновения 
хронической дыхательной инфекции, трудо-
устройство без профессиональных вредностей, 
улучшение жилищных условий, правильное ве-
дение личной гигиены. 

За последние годы в Казахстане, отмечается 
устойчивая тенденция к увеличению заболева-
емости бронхиальной астмой и ее более тяже-
лому течению. 

Проведен анализ научно-теоретических ис-
точников по данной теме. 

Выявлено, что БА имеет большую распро-
страненность, а в последние годы положение 
еще более усугубилось, увеличилась частота за-
болеваний астмой и тяжесть ее протекания. В 
настоящее время астму можно хорошо 

контролировать. Это достигается благодаря ис-
пользованию комплексной программы, кото-
рая включает: обучение пациента; выявление 
факторов риска и прекращение контакта с 
ними; оценку состояния, лечение и монитори-
рование БА; лечение обострений БА. 

В результате исследования была определена 
профессиональная роль медицинской сестры в 
организации помощи пациентам с бронхиаль-
ной астмой. 

Медицинская сестра должна контролиро-
вать выполнение назначенного лечения паци-
ентами, вести разъяснительную работу, убеж-
дая пациентов проходить необходимые курсы 
лечения. Проводить беседы с пациентами и 
родственниками о его заболевании, о соблюде-
нии диеты, элиминационных мероприятиях, 
обучать методам самоконтроля, контролиро-
вать прохождение диспансеризации и посеще-
ние врача. 

Профессиональная деятельность медицин-
ской сестры заключается в своевременном вы-
явлении проблем пациента, и правильной ор-
ганизации ухода. Так же в обязанности меди-
цинской сестры входит подготовка пациента к 
дополнительным методам исследования, забор 
биологического материала для лабораторных 
исследований, оказания доврачебной неотлож-
ной помощи. 

Медицинская сестра должна информиро-
вать пациентов и их родственников путем про-
ведения индивидуальных бесед, разъяснитель-
ных работ и с помощью распространения бук-
летов. 
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едицинские сестры играют важную роль в 
профилактике железодефицитной ане-

мии у детей, особенно в городах, где доступ к 
медицинским услугам может быть ограничен. 
В городе Жезказган база исследования КГП на 
ПХВ "Областная многопрофильная больница 
города Жезказган" является ключевым местом 
для проведения мероприятий по профилак-
тике этого заболевания у детей. 

Медицинские сестры в больнице Жезказ-
гана играют важную роль в обеспечении детей 
необходимой информацией о здоровом образе 
жизни и правильном питании. Они также 
участвуют в проведении массовых мероприя-
тий, направленных на просвещение родителей 
и детей о важности употребления питательных 
продуктов, богатых железом. 

Одной из ключевых обязанностей медицин-
ских сестер является проведение скрининго-
вых тестов для выявления железодефицитной 
анемии у детей. Это включает в себя измерение 
уровня гемоглобина и анализ других биохими-
ческих показателей крови. После выявления 
детей, страдающих от железодефицитной ане-
мии, медицинские сестры осуществляют кон-
троль за лечением и предоставляют рекомен-
дации по коррекции питания и лечебным ме-
роприятиям. 

Важным аспектом работы медицинских се-
стер в профилактике железодефицитной ане-
мии у детей является проведение консульта-
ций с родителями. Они стараются объяснить 
родителям важность правильного питания и 
регулярных медицинских осмотров для выяв-
ления потенциальных проблем с железодефи-
цитной анемией в ранней стадии. 

Помимо этого, медицинские сестры участ-
вуют в организации обучающих программ для 
родителей и медицинского персонала по во-
просам профилактики и лечения железодефи-
цитной анемии. Их работа способствует повы-
шению уровня информированности общества о 
проблеме железодефицитной анемии и спо-
собствует более эффективному контролю и 
профилактике этого заболевания среди детей. 

КГП на ПХВ «Областная многопрофильная 
больница города Жезказган» также предостав-
ляет медицинским сестрам возможность при-
нимать участие в исследовательских програм-
мах и проектах, направленных на изучение 
причин и методов профилактики железодефи-
цитной анемии у детей. Результаты этих иссле-
дований могут послужить основой для разра-
ботки новых методов профилактики и лечения 
данного заболевания. 

Предполагаемыми причинами анемии 14 
(46,7%) респондентов считают неправильное и 

М 
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нерациональное питание, 8 (26,7%) – хрониче-
ские заболевания желудочно-кишечного 

тракта (ЖКТ), 3 (10%) – вегетарианство, 5 
(16,6%) считают причину другой (рис.1). 

 
Рис. 1. Распределение респондентов по предполагаемой причине заболевания 

 
Таким образом, из данных диаграммы по-

нятно, что большинство респондентов считают 
причиной ЖДА неправильное питание и на 
20% меньше – хронические заболевания желу-
дочно-кишечного тракта. 

Выясняя степень заболевания респонден-
тов, определено: легкая степень – у 21 (70%) ре-
спондентов, средняя степень – у 9 (30%) (рис. 
2). 

 
Рис. 2. Распределение респондентов по степени ЖДА 

 
Из диаграммы видно, что большинство ре-

спондентов имеют легкую степень железодефи-
цитной анемии. 

В целом, медицинские сестры играют важ-
ную роль в профилактике железодефицитной 
анемии у детей в городе Жезказган. Их участие 
в скрининге, консультировании родителей и 
организации просветительских мероприятий 
способствует раннему выявлению и эффектив-
ной профилактике этого заболевания среди де-
тей. Благодаря их усилиям уровень осведом-
лённости общества о проблеме железодефи-
цитной анемии растёт, что способствует повы-
шению качества жизни детей и их семей. 

Литература 
1. Третьекова А. Т. Совершенствование 

технологии участка медицинской сестры поли-
клиники по оказанию медицинской помощи 
больным с железодефицитной анемией, ослож-
ненной гиповитаминозом D: Автореф. дис. … 
канд. мед. наук. − Астана, 2013. − 22 с. 

2. Рациональное лекарственное лечение 
детей с железодефицитной анемией в соответ-
ствии с клиническими протоколами: методи-
ческие рекомендации / МЗ РК, УО “Казахская 
национальная медицинская академия”, 
Учебно-методический центр. – 3-е изд. – Ал-
маты: КазНМА, УМЦ, 2015. – 12 с. 

16,6% 

10% 46,7% 

26,7% 

неправильное питание 
вегетарианство 

хронические заболевания ЖКТ 
другие причины 

30% 

70% 

легкая степень средняя степень 



Актуальные исследования • 2024. №4 (186)  Медицина, фармация | 34 

3. Темиргалиева С.Н., Казикулова Г.Н., Ба-
кенов К.З. и др. Железодефицитная анемия у 
детей как медико-социальная проблема (обзор 
литературы) // Здоровье и образование в XXI 
веке. – 2016. – Т. 18. – № 5. – С. 51-54. 

4. Дигалов С., Курмангалиева С. Состоя-
ние железодефицитной анемии среди детей 

республики // Проблемы медицины и экологии. 
– 2014. – № 3. – С. 117-120. 

5. Распределение железодефицитной ане-
мии среди детей разного возраста в Южно-Ка-
захстанской области / Н.К. Чекебаев [и др.] // 
Семейная медицина. – 2017. – № 1 (53). – С. 40-
44. 

 
 
 

KOKANOVA Tuliu Abutalipovna 
Lecturer in Pharmacology, Zhezkazgan Regional Higher Medical College, 

Kazakhstan, Zhezkazgan 
 

KENZHAKHMETOVA Guldana Umurzakovna 
student, Zhezkazgan Regional Higher Medical College,  

Kazakhstan, Zhezkazgan 
 

THE ROLE OF A NURSE IN THE PREVENTION OF IRON DEFICIENCY ANEMIA 
IN CHILDREN 

 
Abstract. This scientific article discusses the important role of nurses in the prevention of iron deficiency anemia 

in children in the city of Zhezkazgan. The study was conducted on the basis of the KGP at the Regional Multidisci-
plinary Hospital of Zhezkazgan. Nurses perform a wide range of functions, including providing information to chil-
dren about a healthy lifestyle and proper nutrition, conducting screening tests, monitoring treatment, advising par-
ents and participating in training programs.  

 
Keywords: nurses, iron deficiency anemia, prevention, children, information, screening, treatment.  



Актуальные исследования • 2024. №4 (186)  Медицина, фармация | 35 

 
 

КУРМАНАЛИНА Балдырган Толепбергеновна 
студентка, Областной высший медицинский колледж, Казахстан, г. Жезказган 

 
МОЛДИНА Меруерт Айтмаганбетовна 
преподаватель специальных дисциплин, 

Областной высший медицинский колледж, Казахстан, г. Жезказган 
 

РОЛЬ МЕДСЕСТРЫ В САНИТАРНО-ПРОСВЕТИТЕЛЬСКОЙ РАБОТЕ И 
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Аннотация. В статье рассматривается важная роль медсестер в обеспечении санитарно-просвети-

тельской работы и медицинского обслуживания в дошкольных учреждениях, с акцентом на контексте го-
рода Жезказаган, Казахстан. Представляется обзор казахстанских и англоязычных источников, подчер-
кивая необходимость обширных знаний медсестер о санитарно-гигиенических нормах, принципах первой 
помощи и их роли в просветительской работе. Исследования подтверждают, что эффективная деятель-
ность медсестры в детском саду способствует улучшению общего здоровья и благополучия детей. Важ-
ность их роли проявляется в обеспечении безопасности, соблюдении гигиенических норм, обучении детей 
и родителей основам заботы о здоровье. Медсестры также играют ключевую роль в сотрудничестве с 
педагогическим персоналом, создавая здоровую среду для развития детей. 
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едсестры играют важную роль в обеспече-
нии санитарно-просветительской работы 

и медицинского обслуживания в дошкольных 
учреждениях. В Казахстане данная проблема-
тика получает все большее внимание, что под-
тверждается как местными исследованиями, 
так и международными публикациями. Ниже 
представлен обзор как казахстанских, так и ан-
глоязычных источников, рассматривающих 
указанную тему. 

Медсестры, работающие в дошкольных 
учреждениях, должны иметь обширные знания 
о санитарно-гигиенических нормах, принци-
пах первой помощи, профилактике инфекци-
онных заболеваний, а также умения проводить 
просветительскую работу с родителями и 
детьми. Исследования показывают, что эффек-
тивная деятельность медсестры в детском саду 
способствует улучшению общего здоровья и 
благополучия детей. 

Сегодня, усилия в области улучшения сани-
тарно-гигиенических условий и развития здо-
ровьесберегающих программ в дошкольных 
учреждениях становятся все более актуаль-
ными. На основе комплексного подхода, со-
трудничества медицинских сестер с педагоги-
ческим персоналом и родителями, можно до-
биться значительного продвижения в этой об-
ласти и обеспечить здоровый старт для разви-
тия детей. 

Медсестры играют важную роль в 

санитарно-просветительской работе и оказа-
нии медицинской помощи в дошкольных учре-
ждениях города Жезказаган. Их обязанности не 
только включают в себя предоставление пер-
вой помощи, но и содействие в соблюдении ги-
гиенических норм, профилактике заболеваний 
и обучении персонала и родителей основам 
здорового образа жизни. 

Важность роли медсестры в дошкольных 
учреждениях заключается в их способности 
обеспечивать безопасность и благополучие де-
тей, а также распространять информацию о 
профилактических мерах и здоровом образе 
жизни. Медсестры также играют ключевую 
роль в педагогическом процессе, обучая детей 
основам заботы о собственном здоровье. 

Важной частью их работы является соблю-
дение гигиенических норм в дошкольных учре-
ждениях. Медсестры проводят регулярные 
проверки условий гигиены и контролируют са-
нитарное состояние учреждения. Они консуль-
тируют персонал и родителей по вопросам ги-
гиены, распространяют информацию о прави-
лах личной гигиены, помогают в проведении 
профилактических мероприятий. 

Кроме того, медсестры обеспечивают меди-
цинское обслуживание детей в дошкольных 
учреждениях. Они осуществляют контроль за 
медицинской документацией, обследуют детей 
на наличие заболеваний, проводят профилак-
тические и лечебные мероприятия. В случае 

М 
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необходимости медсестры также оказывают 
первую помощь при травмах и заболеваниях. 

Медсестры ведут мониторинг здоровья де-
тей, следят за их физическим и психическим 
развитием. Они сотрудничают с родителями, 
обсуждают с ними вопросы, связанные со здо-
ровьем детей, и предоставляют родителям ре-
комендации по вопросам ухода за детьми и 
профилактике заболеваний. 

Выводящая роль медсестры в дошкольных 
учреждениях состоит также в том, что они ра-
ботают на стыке медицины, педагогики и соци-
альных служб. Их задача – создать здоровую и 
безопасную среду для развития детей, а также 
обучить детей и их родителей основам здоро-
вого образа жизни. 

Таким образом, медсестры играют важную и 
неотъемлемую роль в обеспечении здоровья и 
благополучия детей в дошкольных учрежде-
ниях города Жезказаган. Их санитарно-просве-
тительская работа и медицинское обслужива-
ние способствуют формированию здорового 
образа жизни и профилактике заболеваний 
среди детей, что важно для их гармоничного 
развития. 

Выводом становится необходимость страте-
гического планирования, регулярного обуче-
ния медицинских сестер и установления эф-
фективного партнерства между медицинскими 
и педагогическими специалистами для обеспе-
чения санитарно-просветительской работы и 
медицинского обслуживания в дошкольных 

учреждениях. 
В заключение, санитарно-просветительская 

работа и медицинское обслуживание в до-
школьных учреждениях являются ключевыми 
компонентами обеспечения здоровья и благо-
получия детей. Исследования, проведенные 
как в Казахстане, так и за рубежом, свидетель-
ствуют о важности роли медицинской сестры в 
этой области и предлагают пути улучшения 
данной деятельности для достижения наилуч-
ших результатов. 
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Введение 
Аутизм представляет собой неврологиче-

ское расстройство, воздействующее на соци-
альные навыки, коммуникацию и поведение у 
детей. Задача организации сестринского про-
цесса при уходе за детьми с аутизмом включает 
в себя уникальные аспекты, требующие специ-
ализированного подхода и знаний. Эта статья 
предлагает обзор ключевых аспектов организа-
ции сестринского ухода для детей с аутизмом. 

Диагностика и понимание аутизма 
Прежде чем приступить к обсуждению сест-

ринского ухода, важно понимать основы 
аутизма. Диагностика включает в себя обшир-
ную оценку поведения и коммуникации, а 
также медицинские и неврологические ас-
пекты. Медицинские сестры, работающие с 
детьми с аутизмом, должны быть осведомлены 
о ключевых признаках и симптомах этого рас-
стройства. 

Особенности сестринского ухода 
Дети с аутизмом могут иметь специфиче-

ские потребности, касающиеся сенсорных сти-
мулов, коммуникации, режима дня и поведе-
ния. Сестринский уход должен быть организо-
ван с учетом этих особенностей, что включает 
в себя создание стимулирующей, но предсказу-
емой среды, разработку индивидуальных пла-
нов ухода и координацию с другими специали-
стами, такими как терапевты по аутизму и пси-
хологи. 

Например, для одного из исследуемых де-
тей с глубокими аутистическими расстрой-
ствами - Максима (7 лет), разработали следую-
щие цели в программе:  

• через 10 месяцев Максим будет учиться 
собирать портфель, чтобы пойти в школу (с 
опорой на визуальное расписание) не менее, 
чем в 80% случаев; 

• через 10 месяцев Максим научится пе-
реходить дорогу, следуя правилам дорожного 
движения; 

• через 10 месяцев Максим научится го-
товить 5 простых блюд, следуя рецепту; 

• через 12 месяцев Максим сможет объ-
яснить по крайней мере три потенциальные 
причины, почему человек испытывает опреде-
ленную эмоцию, для не менее чем пяти эмо-
ций; 

• через 12 месяцев Максим сможет объ-
яснить, что следует сказать человеку, испыты-
вающему определенные эмоции, до 5 эмоций; 

• через 12 месяцев Максим сможет ини-
циировать разговор и присоединиться к разго-
вору не менее чем в 80% случаев. 

Создание индивидуальной обучающей про-
граммы может включать совместную работу 
многих специалистов.  

Например, специалист по моторному разви-
тию разработает план развития моторных 
навыков, логопед разработает цели по разви-
тию речи, дефектолог примет участие в разра-
ботке образовательного маршрута ребенка с 
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учетом дефицитов развития ребенка. В такой 
команде роль поведенческого специалиста 
(АВА специалиста-куратора программы) со-
стоит в определении начального уровня функ-
ционирования ребенка, в разработке целей 
формирования навыков и коррекции соци-
ально неприемлемого поведения. 

Коммуникация и вовлечение семьи 
Сестринский уход также требует внимания к 

коммуникации с родителями и семьей. Роди-
тели детей с аутизмом играют важную роль в 
поддержании ухода и в реализации рекоменда-
ций специалистов. Медицинские сестры 
должны способствовать информированию и 
поддержке родителей, предоставляя им необ-
ходимые навыки и знания для ухода за ребен-
ком. 

Образование и психосоциальная под-
держка 

Сестринский уход также включает в себя 
предоставление образовательных ресурсов и 
поддержки как для родителей, так и для детей 
с аутизмом. Поддержка в овладении социаль-
ными и коммуникационными навыками, а 
также управлении стрессом, является неотъем-
лемой частью сестринского процесса. 

Заключение 
Организация сестринского процесса при 

уходе за детьми с аутизмом представляет уни-
кальные вызовы, но также открывает возмож-
ности для улучшения качества жизни этих де-
тей. Медицинские сестры играют важную роль 
в создании безопасной и поддерживающей 

среды, предоставлении образовательных ре-
сурсов и содействии семьям в оказании ухода 
этим детям. 

Эта статья является всего лишь обзором 
важных аспектов сестринского ухода для детей 
с аутизмом. Дальнейшее изучение темы и вза-
имодействие с другими специалистами в обла-
сти психического здоровья и неврологии помо-
жет расширить знания и улучшить практику по 
уходу за этой уязвимой группой детей. 
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Аннотация. Статья рассматривает проблему рака молочной железы, который остается одним из 
наиболее распространенных типов злокачественных новообразований среди женщин. Особое внимание 
уделяется роли медсестер в профилактике и образовании населения, особенно в местностях с ограничен-
ным доступом к здравоохранению. 
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ак молочной железы остается одним из 
наиболее распространенных типов злока-

чественных новообразований среди женщин 
по всему миру. В свете данной проблемы акту-
альность исследований, направленных на про-
филактику данного заболевания, несомненно, 
растет. Медсестры играют ключевую роль в 
оказании медицинской помощи и образовании 
населения, особенно в районах, где доступ к 
здравоохранению ограничен. В КГКП «Боль-
ница поселка Жайрем» обслуживается немалая 
часть населения, включая женщин, столкнув-
шихся с проблемами здоровья молочной же-
лезы. 

Актуальность данного исследования за-
ключается в том, что для успешного внедрения 
в нашей стране системы, повышающей каче-
ство сестринского вмешательства для профи-
лактики рака молочной железы, необходимо 
решить целый ряд вопросов, среди которых су-
щественное значение имеют высококвалифи-
цированной деятельности медицинской, мате-
риально-технического обеспечения, организа-
ции работы, виды учетной и отчетной доку-
ментации, формирование общественного мне-
ния и заинтересованности населения в новой 
форме оказания медицинской помощи. Факти-
чески, повышение качества сестринской по-
мощи ведёт к повышению качества жизни 
населения. Учитывая, что медсестры являются 
первым звеном в обеспечении медицинской 
помощи и поддержки, их роль в проведении 
профилактических мероприятий, раннего вы-
явления заболевания и информационной 

поддержке пациентов является важной в 
борьбе с раком молочной железы. 

Целью настоящего исследования является 
анализ и выявление эффективности деятель-
ности медсестры в профилактике рака молоч-
ной железы в КГКП «Больница поселка Жай-
рем». Для достижения поставленной цели 
необходимо решить следующие задачи: 

1. Изучить предварительные знания и 
осведомленность пациентов о профилактике 
рака молочной железы. 

2. Проанализировать роль медсестры в 
проведении профилактических мероприятий, 
включая образовательные программы и раннее 
выявление заболевания. 

3. Оценить эффективность проводимых 
мероприятий по профилактике рака молочной 
железы и их влияние на здоровье пациентов. 

Проведение данного исследования пред-
ставляет важную научно-практическую значи-
мость и имеет потенциал для разработки реко-
мендаций по улучшению медицинской по-
мощи в области профилактики рака молочной 
железы в исследуемом медицинском учрежде-
нии. Рак молочной железы в Республике Казах-
стан занимает 2-е место по частоте в структуре 
смертности, уступая только сердечно-сосуди-
стым заболеванием. В большей степени резуль-
тат лечения зависят от своевременного выяв-
ления и дифференциальной диагностики обра-
зований молочной железы, обязательная дис-
пансеризация играет немалую роль в диагно-
стике онкологических заболеваний на ранних 
стадиях, что значительно увеличивает шансы 

Р 
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на излечение и повышение уровня жизни насе-
ления. Таким образом, медсестре должна быть 
отведена ключевая роль в медико-профилак-
тической помощи населению, санитарном про-
свещении, организации образовательных про-
грамм, пропаганде здорового образа жизни. 

В исследовании участвовали 20 женщин. В 
ходе исследования мы выяснили, что большая 
часть пациентов, это женщины после 60 лет. 
Далее проводился социально-психологический 
анализ Общее количество замужних женщин, 
принимавших участие в исследовании, соста-
вило 6 человек Нами было выявлено, что у не-
замужних возрастных женщин рецидив забо-
левания возникает гораздо чаще. 

Медицинская сестра в хирургическом отде-
лении №2 является одним из важнейших зве-
ньев здравоохранения. Рассмотрев теоретиче-
ские аспекты деятельности медицинской 
сестры, проведя социологическое исследова-
ние – анкетирование и анализ статистических 
данных по результатам опроса населения, 
можно сделать следующие выводы: 

1. Деятельность медицинской сестры в 
хирургическом отделении № 2 требует органи-
зации сложной системы оказания профилакти-
ческой помощи с учетом специфики, клиниче-
ских особенностей и индивидуального подхода 
к пациентам. 

2. В большинстве случаев медицинская 
сестра даёт рекомендации пациентам, хотя в 
некоторых случаях пренебрегает этим. Это же 
и касается информирования о здоровом образе 
жизни, которое происходит преимущественно 
во время прохождения диспансеризации. 

3. Большая часть респондентов – это жен-
щины в возрасте после 60 лет. 

4. У подавляющего большинства пациен-
тов нет желания отказывается от вредных при-
вычек и расставить правильно приоритеты ка-
сающиеся здоровья, а именно это может мак-
симально улучшить качество жизни. 

5. В целом, по результатам исследования, 
исходя из субъективного мнения респонден-
тов, большая часть считает, что медсестра 

справляется со своими обязанностями, что яв-
ляется хорошим результатом. 

В результате полученных выводов, были 
сформированы следующие рекомендации для 
медицинских сестер: 

1. Необходимо повышать свои коммуни-
кативные навыки для грамотного осуществле-
ния индивидуального подхода к пациентам. 

2. Активнее проводить работу по инфор-
мированию и обучению пациентов и родствен-
ников правильному выполнению реабилитаци-
онных мероприятий в каждом периоде. 

3. Иметь интерес к своей должности и 
добросовестно выполнять свои обязанности. 

4. Информировать пациентов о здоровом 
образе жизни интенсивнее, подавая личный 
пример 

5. Медицинская сестра должна иметь ин-
терес к своей должности и добросовестно вы-
полнять свои обязанности. 

Нами была изучена тема «Злокачественные 
опухоли молочных желез. Профилактика и ран-
няя диагностика». В результате изучения и 
проведенного исследования, мы выполнили 
поставленную цель, раскрыли задачи и под-
твердили гипотезу исследования. Результаты 
данного исследования могут послужить мате-
риалом для санитарно-просветительной ра-
боты. 
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естринский уход является неотъемлемой 
частью комплексного лечения пациентов в 

послеоперационном периоде с гинекологиче-
скими заболеваниями. Оказание квалифици-
рованной медицинской помощи и эффектив-
ное восстановление после операций играют ре-
шающую роль в успешном лечении пациентов. 
В данной работе рассматривается актуальная 
проблема сестринского ухода за пациентами в 
послеоперационном периоде с гинекологиче-
скими заболеваниями, что акцентирует внима-
ние на важности компетентного медицинского 
вмешательства и сестринской заботы. 

Актуальность 
Особенности сестринского ухода за пациен-

тами в послеоперационном периоде с гинеко-
логическими заболеваниями представляют 
значительную актуальность в свете постоян-
ного развития методик лечения и ухода за па-
циентами. Сложность проведения послеопера-
ционного ухода в гинекологии требует допол-
нительного изучения и определения наиболее 
эффективных сестринских подходов. Повыше-
ние квалификации медицинского персонала и 
стандартизация процедур в послеоперацион-
ном периоде играют важную роль в улучшении 
качества ухода и восстановления пациентов. 

Цель и задачи исследования 
Целью данного исследования является ана-

лиз и выявление особенностей сестринского 
ухода за пациентами в послеоперационном пе-
риоде с гинекологическими заболеваниями. 
Для достижения цели предлагается выполне-
ние следующих задач: 

1. Изучение основных методов сестрин-
ского ухода в послеоперационном периоде с 
учетом гинекологических особенностей. 

2. Оценка эффективности применяемых 
сестринских методик в послеоперационном 
периоде у женщин с гинекологическими забо-
леваниями. 

3. Исследование опыта и мнения меди-
цинского персонала и пациентов о качестве 
сестринского ухода в послеоперационном пе-
риоде и выявление основных проблемных ас-
пектов. 

База исследования 
Для проведения данного исследования ба-

зой будет служить ТОО «Медицинский центр 
Жезказган», который представляет собой важ-
ное медицинское учреждение в области гине-
кологической хирургии и послеоперационного 
ухода. Сотрудничество с медицинским цен-
тром позволит получить доступ к информации, 
медицинскому персоналу и пациентам, а также 
провести наблюдения и анкетирование для 
полноценного анализа сестринского ухода в 
послеоперационном периоде с гинекологиче-
скими заболеваниями. 

В результате анализа организации сестрин-
ского дела в акушерском отделении выявлено 
следующее: 

1. Для улучшения оснащения и организа-
ции работы в акушерском отделении необхо-
димо дополнительно приобрести: камеры для 
хранения стерильных инструментов, облуча-
тели бактерицидные закрытого типа, 

С 
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установка для ультразвуковой очистки меди-
цинских инструментов, открытая реанимаци-
онная система, кровать для родовспоможения, 
фетальные мониторы, гистероскоп, насосы ин-
фузионные. Большой процент медицинского 
оборудования в отделении устарела. Из-за 
этого качество оказываемой помощи беремен-
ным женщинам снижается. 

2. Уменьшение количества нормальных 
родов за счет увеличения оперативных родов. 
Основное количество родов в Республике Ка-
захстан происходит в перинатальном центре. 

3. Основной принцип акушерства заклю-
чается в обеспечении здоровья матери, плода и 
новорожденного, что в ряде случаев требует 
быстрого и бережного родоразрешения бере-
менной женщины. В последнее время опера-
ции кесарево сечение стало инструментом, 
позволяющим сохранить здоровье и матери, и 
ребенку, в связи с этим ежегодно увеличива-
ется количество оперативных родоразреше-
ний. Увеличение операций кесарева сечения 
произошло из-за увеличения сочетанных пока-
заний к операции со стороны матери, а также в 
целях антенатальной охраны плода (острый 
дистресс плода в родах и плацентарная недо-
статочность в стадии декомпенсации, когда от-
сутствуют условия для быстрого родоразреше-
ния женщины через естественные родовые 
пути). 

Основным показанием, как к плановым, так 
и к экстренным операциям кесарево сечение 
является рубец на матке в сочетании с другими 
факторами. Положительным моментом можно 
считать уменьшение количества преждевре-
менных родов, за счет раннего охвата беремен-
ных женщин в женской консультации при 
сроке до 12 недель беременности, своевремен-
ной профилактикой преэклампсии и акушер-
ских кровотечений во время беременности. 

Анализ по гнойно-септическим осложне-
ниям рассмотрен полностью. Причинами рез-
кого увеличения показателей по гнойно-септи-
ческим осложнениям, таких как расхождение 
швов на промежности, инфильтратов после-
операционного шва (послеоперационные 

инфильтраты швов остаются на одном уровне 
последние 2 года) являются: 

• наличие не санированной эндогенной 
инфекции у большинства женщин (наличие 
различной мочеполовой инфекции, о чем сви-
детельствуют положительные результаты по-
севов); 

• на фоне сниженного иммунитета, на 
фоне хронической анемии средней и тяжелой 
степени; 

• неправильная техника наложения швов 
на промежности во время родов, во время опе-
раций кесарево сечение; 

• неправильное введение акушерского 
пособия во время родов; 

• некачественный шовный материал, 
применяемый во время родов и операций кеса-
рево сечение. 

В настоящее время на территории Респуб-
лики Казахстан акушерско-гинекологическая 
помощь женскому населению представлена в 
полном объеме, начиная с первичной меди-
цинской помощи амбулаторно-поликлиниче-
ского звена, дневных стационаров при женских 
консультациях и круглосуточных стационаров 
и заканчивая широко развитой сетью специа-
лизированной стационарной помощи, включая 
высокотехнологичную медицинскую помощь. 
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Аннотация. В медицинской практике острый живот – это симптом, который требует немедленной 
медицинской помощи. Этот составляющий понятия набор симптомов может свидетельствовать о ши-
роком спектре заболеваний, требующих оперативного вмешательства. Таким образом, важную роль в 
обеспечении эффективной подготовки и ухода за пациентами с острым животом играют медицинские 
сестры. Данная статья посвящена анализу роли медицинской сестры в подготовке пациента к оператив-
ному вмешательству в городе Жезказган, Казахстан. 
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оль медицинской сестры в контексте 
острой боли живота начинается с момента 

приема пациента в отделение скорой меди-
цинской помощи или стационара. Важно отме-
тить, что первоочередная задача медицин-
ского персонала состоит в обеспечении ста-
бильности состояния пациента и своевремен-
ном установлении диагноза. Медицинская 
сестра выполняет важные функции по сбору 
анамнеза, измерению витальных показателей, 
проведению лабораторных и инструменталь-
ных исследований под наблюдением врача. 

Помимо клинического наблюдения, меди-
цинская сестра играет значительную роль в 
поддержании коммуникации с пациентом и 
его близкими, обеспечивая психологическую 
поддержку и информирование о предстоящем 
оперативном вмешательстве. Работа сестры 
также включает в себя подготовку пациента к 
операции, включая соблюдение всех медика-
ментозных и немедикаментозных рекоменда-
ций перед операцией, в том числе подготовку к 
хирургическому вмешательству, включая 
наблюдение за выполнением лечебно-профи-
лактических мероприятий и других медицин-
ских назначений. 

В контексте Жезказгана, как и в любом дру-
гом медицинском учреждении, медицинские 
сестры играют важную роль в пре- и постопе-
рационном уходе. После оперативного вмеша-
тельства наступает период восстановления, и 
именно здесь медицинские сестры 

продолжают оказывать поддержку пациенту, 
обеспечивая необходимое наблюдение и уход, 
следят за состоянием послеоперационных 
швов, контролируют восстановительные про-
цессы и соблюдают меры по профилактике 
осложнений. 

Острый живот – это состояние, требующее 
слаженной работы всего медицинского персо-
нала, включая медицинских сестер, которые 
имеют ключевое значение в обеспечении каче-
ственной и комплексной ухода за пациентами. 
В Жезказгане, как и в любом другом городе, ме-
дицинские сестры выполняют важную работу, 
обеспечивая безопасность и заботу о пациен-
тах с острым животом, что способствует повы-
шению эффективности лечения и общей 
уровня здравоохранения. 

С целью выведения удовлетворенности ин-
формирования и подготовки медсестрой к об-
следованию была составлена анкета. 

Анкетирование проводилось на базе КГП на 
ПХВ «Областная многопрофильная больница 
города Жезказган». 

Для того чтобы оценить качество подго-
товки пациента медсестрой для исследования 
и знания пациента о предстоящей процедуре, 
проведен опрос пациентов из отделения неот-
ложной хирургии. Анкета состоит из 7 вопро-
сов и включает данные о пациенте (пол, воз-
раст, социальный статус) и блок вопросов об 
информированности и подготовке пациентов к 
процедуре, предписанной врачом. В опросе 
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приняли участие 39 пациентов с различными 
заболеваниями органов брюшной полости. 

В результате проведения были получены 
следующие данные: 

1. Ваш возраст: 
30-40 – 11 чел. 
41-50 – 13 чел. 
51-60 – 5 чел. 
61-70 – 8 чел. 
71 и старше – 2 чел. 
2. Пол: 
Мужчины – 26 чел. (65%) 
Женщины – 13 чел. (35%) 
3. Социальное положение: 
Работающие – 12 чел. (30%) 
Пенсионеры – 17 чел. (70%) 
4. Знали Вы ранее об этом исследовании: 
«да» – 24 чел. (60%) 
«нет» – 15 чел. (40%) 
5. Проводилось ли Вам раньше такое обсле-

дование: 
да» – 15 чел. (40%) 
«нет» – 24 чел. (60%) 
6. Информировала ли Вас медсестра о дан-

ном исследовании: 
«да» – 36 чел. (90%) 
«нет» – 3 чел. (10%) 
7. Подготовила ли Вас медсестра к данной 

процедуре: 
«да» – 39 чел. (100%) 
После анализа результатов обработки во-

просников в отделении неотложной хирургии 
большинство респондентов были проинфор-
мированы и подготовлены к этому обследова-
нию. Также важно учитывать возраст пациен-
тов, поскольку пациентам разных возрастов и 
каждого возраста требуется особый подход. 

В соответствии с результатами была разра-
ботана шкала оценки удовлетворенности рабо-
той медсестры из отделения неотложной хи-
рургии. 6 и 7 вопросов взяты за основу, по-
скольку эти вопросы оценивают качество ра-
боты медсестры. Если общий процент положи-
тельных ответов составляет от 85,0% до 100,0%, 
рейтинг оценивается как «отлично», с 75,0% до 
84,0% – «хорошо», с 65,0% до 74,0% – удовле-
творительно и 64,0% – «неудовлетворительно». 

Проведенный анализ показал, что общий 
процент положительных ответов составляет 
95,0% – значит оценка «отлично». 

Полученные результаты свидетельствуют о 
полной удовлетворенности пациентов 

высокотехнологичной медицинской помощью 
в отделении неотложной хирургии, ее эффек-
тивности и качестве. Они также полностью 
удовлетворены работой медсестры, доверяют 
ее профессиональным знаниям и навыкам, 
дают положительную оценку отзывчивости, 
внимательности и вежливости медицинского 
персонала. 

Несмотря на разнообразие медицинских со-
стояний, требующих оперативного вмешатель-
ства, роль медицинской сестры остается неза-
менимой в обеспечении качественного ухода 
за пациентами с острым животом. Постоянное 
обучение, профессиональное совершенствова-
ние и развитие навыков коммуникации играют 
важную роль в формировании надежной и до-
верительной связи между медицинской сест-
рой, пациентом и его семьей, что в свою оче-
редь способствует успешному лечению и вос-
становлению. 

Таким образом, роль медицинской сестры в 
подготовке пациента к оперативному вмеша-
тельству в Жезказгане является критически 
важной для обеспечения эффективности и без-
опасности лечения. Ее функции включают в 
себя не только выполнение медицинских про-
цедур, но также обеспечение психологической 
поддержки и информационной поддержки для 
пациента и его семьи. Медицинские сестры яв-
ляются неотъемлемой частью команды здраво-
охранения, играющей ключевую роль в обеспе-
чении ухода и оказании поддержки пациентам 
с острым животом в Жезказгане. 
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едсестра в дошкольном учреждении иг-
рает важную роль в поддержании здоро-

вья и благополучия детей. В связи с тем, что 
детские сады являются местом, где дети прово-
дят большую часть своего времени, вопросы 
профилактики соматических заболеваний у до-
школьников становятся особенно важными. В 
данной статье мы рассмотрим ключевые ас-
пекты роли медсестры детского сада в профи-
лактике соматических заболеваний у дошколь-
ников в городе Жезказган. 

Одной из основных функций медсестры 
детского сада является проведение мероприя-
тий по профилактике заболеваний среди детей. 
Это включает в себя контроль за соблюдением 
гигиенических норм, рациональным пита-
нием, а также оказанием первой помощи при 
необходимости. Медсестра также занимается 
проведением профилактических мероприя-
тий, направленных на укрепление здоровья де-
тей и формирование здорового образа жизни. 

Важным аспектом работы медсестры в до-
школьном учреждении является контроль за 
санитарно-гигиеническим состоянием поме-
щений, игровой и спальной зон, а также кон-
троль за соответствием условий пребывания 
детей в дошкольном учреждении санитарным 
нормам. Это позволяет предотвращать воз-
можные заболевания, связанные с неблагопри-
ятными гигиеническими условиями. 

Медсестра также осуществляет медицин-
ский контроль за развитием детей, включая 
проведение обязательных медицинских осмот-
ров, вакцинацию и контроль за хроническими 
заболеваниями. Она взаимодействует с 

родителями детей, информируя их о необходи-
мости профилактических мероприятий, прово-
димых детским учреждением, а также органи-
зует консультации с врачами по вопросам здо-
ровья детей. 

Важной частью работы медсестры в детском 
саду является обучение персонала и родителей 
правилам гигиены, оказанию первой помощи, 
иные медицинские аспекты заботы о здоровье 
детей. 

В контексте Жезказгана особенно важно 
учитывать климатические особенности реги-
она и их влияние на здоровье детей. Медсестра 
должна уметь адаптировать профилактические 
мероприятия под условия этого региона, а 
также быть готовой реагировать на возможные 
болезни, специфичные для данного климата. 

Работа была проведена на базе КГП «Дет-
ский сад № 25». 

Приоритетной задачей дошкольного обра-
зовательного учреждения является безопас-
ность жизни и здоровья воспитанников. На ос-
новании нормативных и законодательных до-
кументов разработано «Положение об органи-
зации работы по охране труда, безопасности и 
жизнедеятельности», создана служба по охране 
труда. 

Администрация ДОУ и уполномоченный по 
охране труда прошли специальное обучение. 
Составлен перспективно-календарный план 
работы по охране труда и безопасности жизне-
деятельности, план обучения работников без-
опасным приемам работы, план мероприятий 
по пожарной безопасности, план мероприятий 
по предупреждению дорожно-транспортного 
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травматизма. 
У всех сотрудников на рабочих местах име-

ются инструкции по охране труда и пожарной 
безопасности. Служба по охране труда активно 
взаимодействует с медицинской и методиче-
ской службой, с профсоюзной организацией. 

С детьми проводятся специальные занятия 
и беседы, направленные на воспитание у них 
осознанного отношения к безопасности и сво-
ему здоровью. 

Таким образом, роль медсестры детского 
сада в профилактике соматических заболева-
ний у дошкольников в Жезказгане огромна. Ее 
работа направлена на создание благоприятной 
среды для физического и психологического 
развития детей, снижение заболеваемости и 
повышение общего уровня здоровья детей. 
Правильная организация медицинской работы 
в детском саду способствует формированию 

здорового образа жизни, что остается важным 
фактором в дальнейшей жизни ребенка. 
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features of the region and their impact on children's health. 

 
Keywords: kindergarten, prevention, nurse.  



Актуальные исследования • 2024. №4 (186)  Медицина, фармация | 50 

 
 

ТУСУПБЕКОВА Айнагул Еркиновна 
преподаватель информатики, 

Областной высший медицинский колледж, Казахстан, г. Жезказган 
 

АБИКЕНОВА Аяулым Маратовна 
студентка, Областной высший медицинский колледж, Казахстан, г. Жезказган 

 
РОЛЬ МЕДИЦИНСКОЙ СЕСТРЫ В УХОДЕ  

ЗА ДЕТЬМИ С ПНЕВМОНИЕЙ В ГОРОДЕ ЖЕЗКАЗГАН 
 

Аннотация. Пневмония остается одной из наиболее распространенных и опасных инфекционных за-
болеваний у детей, причиной которой являются бактерии, вирусы и другие микроорганизмы. В городе Жез-
казган, как и во многих других регионах, пневмония у детей остается серьезной проблемой общественного 
здоровья. В данной статье мы обсудим роль медицинской сестры в уходе за детьми при пневмонии в дан-
ном городе, а также рассмотрим актуальность данной проблемы, цель и основные задачи медицинских 
сестер в данной области. 
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ктуальность проблемы пневмонии у детей 
является неоспоримой, учитывая высокий 

уровень инфекций респираторного тракта у де-
тей в городе Жезказган. Медицинские сестры 
играют важную роль в предотвращении, диа-
гностике и уходе за детьми с пневмонией. Они 
являются неотъемлемой частью медицинской 
команды и обладают необходимыми навыками 
и знаниями для обеспечения эффективного 
ухода за маленькими пациентами. 

Целью данной работы является анализиро-
вание и выявление ключевой роли медицин-
ской сестры в уходе за детьми при пневмонии 
в городе Жезказган. Основные задачи вклю-
чают изучение эпидемиологии пневмонии 
среди детей в данном регионе, описание роли 
медицинской сестры в профилактике и диагно-
стике пневмонии, а также анализ особенностей 
ухода за детьми, включая лечебные процедуры, 
психологическую поддержку и образователь-
ные мероприятия для родителей. 

Медицинская сестра, работающая в педиат-
рическом отделении или амбулатории, явля-
ется ключевым звеном в обеспечении ухода за 
детьми с пневмонией. Ее обязанности вклю-
чают наблюдение за состоянием пациентов, 
проведение медицинских процедур, обеспече-
ние правильного приема лекарств, контроль за 
питанием, а также обеспечение комфортных 
условий для выздоровления. 

Кроме того, медицинская сестра играет важ-
ную роль в оказании психологической 

поддержки не только детям, но и их родителям. 
Объяснение хода болезни, особенностей лече-
ния и дальнейших рекомендаций является 
важной частью работы медицинской сестры. 

Одной из основных задач медицинской 
сестры является обеспечение своевременной 
диагностики заболевания и принятие неотлож-
ных мер по лечению. Важно отметить, что в 
ряде случаев пневмония у детей может имити-
ровать другие заболевания, поэтому компе-
тентность и опыт медицинской сестры играют 
важную роль в своевременном выявлении 
этого заболевания. 

Таким образом, роль медицинской сестры в 
уходе за детьми с пневмонией в городе Жезказ-
ган является незаменимой. Ее участие в профи-
лактике, диагностике и обеспечении ухода за 
детьми с пневмонией оказывает существенное 
влияние на исход лечения и общее благополу-
чие пациентов. Важно признать и поддержи-
вать роль медицинской сестры как неотъемле-
мой части медицинской системы и ценить ее 
усилия в обеспечении здоровья самых малень-
ких пациентов. 
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Abstract. Pneumonia remains one of the most common and dangerous infectious diseases in children, caused 

by bacteria, viruses and other microorganisms. In Zhezkazgan, as in many other regions, pneumonia in children 
remains a serious public health problem. In this article, we will discuss the role of a nurse in caring for children with 
pneumonia in this city, as well as consider the relevance of this problem, the purpose and main tasks of nurses in 
this area. 
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Аннотация. Артериальная гипертензия (АГ) остается одним из основных заболеваний, сопровожда-

ющихся высоким риском сердечно-сосудистых осложнений. Профилактика и своевременное выявление 
этого состояния имеют важное значение для сохранения здоровья населения. На уровне первичной медико-
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оль медсестры в профилактике артери-
альной гипертензии 

Медсестры на уровне ПМСП имеют возмож-
ность взаимодействовать с широким кругом 
населения, особенно в контексте проведения 
профилактических мероприятий. В их обязан-
ности входит проведение образовательных 
программ, направленных на просвещение па-
циентов относительно рисков артериальной 
гипертензии, включая изменения образа 
жизни, включая здоровое питание и умерен-
ные физические нагрузки. Медсестры также 
выполняют важную роль в мониторинге паци-
ентов с высоким АГ риском и оказании под-
держки при соблюдении лечебных назначений. 

Обучение и совершенствование медсе-
стер 

Для успешной реализации программ по 
профилактике артериальной гипертензии, 
необходимо специальное обучение и совер-
шенствование медсестер. Обучение может 
проводиться через специализированные 
курсы, семинары и практические тренинги, ад-
ресованные улучшению навыков общения с па-
циентами, акцентируя внимание на предупре-
ждении АГ и связанных с ней осложнений. 
Кроме того, важно обеспечить медсестрам до-
ступ к актуальной информации и методам пре-
вентивной медицины. 

Стимулирование сотрудничества 
Важным фактором в профилактике 

артериальной гипертензии является сотрудни-
чество медсестер с другими специалистами 
первичной здравоохранительной помощи, та-
кими как врачи-терапевты, фельдшеры, и дру-
гими медицинскими работниками. Это позво-
ляет создать мультидисциплинарную команду, 
которая может обеспечить более эффективное 
взаимодействие с пациентами и разработать 
индивидуализированные программы профи-
лактики, соответствующие потребностям каж-
дого конкретного случая. 

Использование информационных техно-
логий 

Современные информационные технологии 
предоставляют новые возможности для медсе-
стер в проведении профилактической работы. 
Использование информационных систем и мо-
бильных приложений позволяет медсестрам 
более эффективно отслеживать состояние па-
циентов, предоставлять им доступ к образова-
тельным материалам и поддерживать связь в 
режиме реального времени. 

Заключение 
Роль медсестры в профилактике артериаль-

ной гипертензии на уровне ПМСП в городе 
Жезказаган несомненно является ключевой в 
обеспечении качественной здравоохранитель-
ной помощи. Посредством образовательных 
программ, мониторинга пациентов и сотруд-
ничества с другими специалистами, медсестры 
способствуют повышению осведомленности 
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населения и улучшению состояния здоровья 
горожан. Однако, для эффективной реализа-
ции их роли в профилактике АГ, необходима 
поддержка со стороны медицинского сообще-
ства, общественных и управленческих органов 
в развитии соответствующих образовательных 
и информационных программ. 
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Abstract. Arterial hypertension (AH) remains one of the main diseases accompanied by a high risk of cardio-

vascular complications. Prevention and timely detection of this condition are important for the preservation of pub-
lic health. At the primary health care (PHC) level, nurses play a key role in the prevention, detection and manage-
ment of hypertension. This article discusses the importance of involving nurses in the prevention of hypertension in 
the city of Zhezkazgan and their impact on improving public health. 
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Аннотация. В статье рассматриваются различные техники и приёмы обучения чтению при подго-

товке к ОГЭ и ЕГЭ по английскому языку, даются рекомендации по подготовке обучающихся к выполнению 
заданий разного типа, касающихся раздела «Чтение». 

 
Ключевые слова: приём, принципы модульного обучения, коммуникативная компетенция. 
 
аздел «Чтение», являясь одним из разделов 
ОГЭ и ЕГЭ, требует тщательной и вдумчи-

вой подготовки от обучающихся. Анализ ре-
зультатов ОГЭ и ЕГЭ по английскому языку из 
года в год демонстрирует не очень высокий 
процент выполнения заданий данного раздела. 
Причиной этому является то, что обучающиеся 
не имеют хорошей подготовки, неверно рас-
пределяют время на задания.  

Для успешной сдачи экзамена необходимо 
научить учащихся правильно использовать ал-
горитм работы с различными видами текстов. 
На сегодняшний день понятно, что владение 
лишь лексическим материалом недостаточно 
для успешной сдачи экзамена. 

Как мы считаем, работу по обучению школь-
ников чтению нужно проводить с начальной 
школы, со второго класса. Данная работа, ко-
нечно же, должна продолжаться и в средней 
школе. Нужные умения и навыки для успешной 
сдачи экзамена по английскому языку следует 
довести до автоматизма. Для этого младший 
школьник должен стремиться на должном 
уровне овладевать новым материалом, по-
скольку с таким немалым объёмом работы про-
сто нереально управиться перед сдачей экза-
мена. 

Известно, что обучающиеся сильно пережи-
вают во время сдачи экзамена из-за того, что 
они напрочь забывают правила чтения, что 
влечёт за собой совершение как ошибок при 
чтении, так и грамматических ошибок: 

1. Чтение непроизносимых согласных 
(knick-knacks, pseudonym, muscle, fascinating, 
malign, dumb, solemn, whistle, lodger, gnostic, 
shepherd, salmon, aisle). 

2. Окончание прошедшего времени гла-
гола -ed читается тремя способами исходя из 
того, на какой зрук заканчивается основа слова 
(после звуков [t] и [d] окончание читается как 
[ɪd], после глухих звуков окончание произно-
сится как [t], и если глагол оканчивается на 
звонкий или гласный звук, то окончание про-
износится как [d]). 

3. В конечной позиции звонкие согласные 
не оглушаются (seat – seed, cap – cab, set – said, 
leaf – leave). 

4. Краткое и долгое чтение гласных букв 
(Pete – pet, ship – sheep). 

5. Ударение нередко падает на первый 
слог. Союзы, предлоги, артикли являются без-
ударными. Безударными обычно бывают при-
ставки. 

6. От типа слога часто зависит чтение 
буквы. Закрытые (заканчиваются на одну или 
несколько согласных букв) и открытые (окан-
чиваются на гласную букву) слоги. 

7. Ненаписание у сказуемого в 3 лице 
единственном числе окончания -s (He likes 
reading). 

8. Неверное чтение времён глагола (вме-
сто прочтения глагола в прошедшем времени 
обучающиеся читают его в настоящем вре-
мени). 
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9. Ошибочное чтение артикля (не читают 
его; добавляют артикль, даже если его нет; 
определённый артикль заменяют на неопреде-
лённый). 

10. Пропуск окончания множественного 
числа у имён существительных (There are many 
books on the table). 

Чтение определённых слов в английском 
языке может явно отличаться от их написания. 
В связи с этим правильное прочтение тех или 
иных слов на английском языке вызывает 
сложности для некоторых обучающихся. Ис-
пользуя разнообразные технологии, мы начи-
наем основательно работать над такими сло-
вами. Применяем на уроках рифмовки для 
того, чтобы учащиеся учились правильному 
произношению. Рифмовки интересны для ре-
бят, легко фиксируются в памяти. Они способ-
ствуют развитию дикции, слуха, дыхания, силы 
голоса и темпа речи, в результате чего речь ста-
новится эмоциональной и выразительной. 

Также рифмовки упрощают процесс заучива-
ния лексики. 

Приведём примеры а) фонетических (отра-
ботка правил произношения определённых 
звуков), б) грамматических (закрепление ис-
пользования грамматических конструкций) и 
в) тематических рифмовок (расширение и за-
крепление лексических единиц): 

а) This foolish bookish duke is too full of good 
food to move a foot. 

A big black bug 
Bit a big black bear. 
And a big black bear 
Bit a big black bug. 
б) I have a cat, his name is Pit. 
And by the fire he likes to sit. 
Each day I bring him a dish of milk.  
And smooth his coat that shines like silk. 
And on my knee he likes to sit. 
For Pit loves me and I love Pit. 

Таблица 
Тематические рифмовоки 

в) We dance on Sunday, 
We work on Monday, 
We read on Tuesday, 
We write on Wednesday, 
We count on Thursday, 
We speak on Friday, 
And we play on Saturday. 

One, two, 
Red and blue. 
Up and down, 
Yellow and brown. 
This is a queen,  
Orange and green. 
That is a kite,  
Black and white. 

 
В своей работе мы часто используем риф-

мовки, поскольку они улучшают память школь-
ников, оказывают помощь в лучшем запомина-
нии лексики, а также совершенствуют употреб-
ление грамматических навыков и навыков го-
ворения. Мы стремимся, чтобы все обучающи-
еся произносили рифмовки, что помогает им 
справиться с трудностями в произношении. 
Мы призываем учащихся составлять собствен-
ные рифмовки, скороговорки, фразы на опре-
делённые темы. Кроме готовых рифмовок, ис-
пользуем песни и стихи на английском языке 
для снятия трудностей в произношении. 

Отметим, что необходимо увеличивать 
объём читаемого материала за счёт домашнего 
чтения, поскольку это является значимым мо-
ментом совершенствования навыков и умений 
чтения. 

Что создаёт успех на устной части экзамена? 
– Правильное и грамотное чтение. Но, как нам 
известно, выполнение заданий из раздела 
«Чтение» предполагает выполнение не только 

его устной части. Существует и письменная 
часть. 

К сожалению, наши ученики читают тексты 
механически, вследствие чего не могут выпол-
нить определённые задания. И этот факт до-
вольно сильно показывает умения смыслового 
чтения, ведёт к ошибкам при выполнении за-
даний раздела «Чтение», а также неумению по-
нять, осмыслить задания других разделов экза-
менационной работы. 

Чтобы обучающиеся смогли получить высо-
кие баллы при выполнении заданий раздела 
«Чтение», необходимо уметь: 

1. Полностью понимать тему/материал; 
2. Находить необходимую информацию в 

задании; 
3. В соответствии с целью чтения выби-

рать необходимую стратегию; 
4. По контексту распознавать значение 

того или иного выражения; 
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5. Внутри и между частями текста осмыс-
лять средства выражения логических связей в 
тексте; 

6. Соответственно заданию варьировать 
скорость чтения. 

Опыт показывает, что многие обучающиеся 
не владеют приёмами чтения на английском 
языке и допускают следующие ошибки: 

1. Неверно распределяют время на зада-
ния; исходя из этого, они не могут уложиться в 
отведённое им время; 

2. Абсолютно не обращают внимания на 
неизвестное слово/фразу/конструкцию, а зна-
чит, теряя важное значение высказывания; 

3. Видя незнакомое слово, поддаются па-
нике; сразу же стараются его перевести; хотя 
можно догадаться о значении слова, используя 
контекст или языковую догадку. 

Рассмотрим, какие техники и приёмы в ор-
ганизации урока мы используем: 

1. Проблематика текстов должна быть 
разнообразной, поэтому нужно останавливать 
свой выбор на тех текстах, которые интересны 
и увлекательны обучающимся. 

2. Что касается сложности заданий, то 
надо начинать с простых текстов небольших 
объёмов, затем использовать больше новых 
лексических единиц. 

3. Для проверки понимания обучающи-
мися текстов нужно сначала задать вопросы, 
затем прочитать текст, потом снова задать во-
просы и попросить письменно ответить. 

4. Учитель или сами учащиеся могут по-
ставить оценку за задание. Оценка должна 
быть объективна и обоснована. Для оценива-
ния работ одной группе можно дать домашнее 
задание озаглавить абзацы текста, а другой 
группе нужно будет определить, какие абзацы 
текста подходят под заголовки. 

5. Чтобы научить школьников уклады-
ваться во временные рамки, необходимо вся-
кий раз время выполнения задания сокращать. 

Хотелось бы поделиться опытом использо-
вания модульной технологии для обучения 
чтению на иностранном языке. На сегодняш-
ний день наблюдается интерес к модульной 
модели построения учебного курса. Её можно 
использовать и для подготовки к разделу «Чте-
ние». Отметим, что под модулем понимается 
отдельный урок или даже весь учебный курс. 

Перейдём непосредственно к принципам 
модульного обучения и их конкретному при-
менению на уроках: 

1. Принцип междисциплинарности (воз-
можны сравнительные аналогии с другими 
предметами). 

2. Принцип динамичности, нелинейно-
сти, гибкости (ученики оценивают друг друга). 

3. Принцип модульности структурного 
содержания (учитель, заранее готовясь к уроку 
по базовому учебнику, подготавливает допол-
нительные материалы для прочтения, выби-
рает темы, упражнения в соответствии с изуча-
емой темой). 

На наш взгляд, для обучения чтению подхо-
дит именно такая модульная модель. Но необ-
ходимо так выстроить курс подготовки к раз-
делу «Чтение», чтобы рассмотреть все возмож-
ные задания. Поэтому перейдём к рекоменда-
циям по подготовке обучающихся к выполне-
нию заданий разного типа, касающихся раз-
дела «Чтение». 

Задания на подбор заголовков к текстам: 
1. Поговорить с обучающимися о том, что 

необходимо уметь находить ключевые слова 
для успешного выполнения данного задания. 

2. Следует сказать обучающимся о вре-
мени выполнения заданий. Для преодоления 
страха недостатка времени и вероятной тре-
воги обучающиеся обязательно должны при-
держиваться временных рамок. 

3. Надо разделить класс на группы и вы-
дать им задание. Задача каждой группы – по-
делить текст на абзацы (смысловые части) и со-
чинить заголовок для каждой части. Далее 
группы меняются текстами и выбирают назва-
ния к абзацам. 

Задания на установление правильного соот-
ветствия между утверждениями: 

1. Прежде чем искать ответы на вопросы в 
тексте, сначала надо установить ключевые 
слова в самих вопросах, а после искать только 
требуемые сведения, данные. 

2. Всякий раз обязательно уменьшайте 
время для чтения до тех пор, пока обучающи-
еся не приобретут умение придерживаться вре-
менных рамок. 

3. Дайте текст и по нему задайте вопрос, 
не очень относящийся к тексту. Задача обучаю-
щихся – изменить вопрос или текст таким об-
разом, чтобы они подходили друг другу. 

Задания на полное понимание смысла про-
читанного текста: 

1. Найти по ключевым словам ту часть 
текста, где есть нужная информация. 

2. Читают текст и отвечают на вопрос. 
Обязательно следует напомнить о времени 
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выполнения задания для того, чтобы ребята не 
забывали и жёстко следовали временным рам-
кам. 

3. Обучающиеся должны уметь делать 
умозаключения, истолковывать, комментиро-
вать прочитанный текст. Для этого нужно фор-
мировать умение «читать между строк». 

Творческие задание/творческое чтение по 
прочитанному. 

Автор книги «Обучение учению. Основное 
руководство по преподаванию английского 
языка» Джим Скриневер рекомендует органи-
зовывать урок следующим образом: заставка 
урока – творческое чтение – подведение ито-
гов урока. Методика Джима Скриневера наце-
лена на то, чтобы помочь педагогам выстраи-
вать урок так, чтобы он был занимательным, 
увлекательным, а также соответствовал требо-
ваниям подготовки к выпускным экзаменам. 

Рассмотрим, какие творческие задания 
можно давать учащимся на каждом этапе ра-
боты с текстом.  

Заставка урока (дотекстовые задания): 
1. Нужно темой вызвать интерес у обуча-

ющихся; перед прочтением коротко погово-
рить о проблеме, поставленной в нём; 

2. Прочитать слова, связанные общей те-
мой, предоставляя возможность предугадать, о 
чём будет говориться в тексте; 

3. Разумно, целесообразно воспользо-
ваться картинками, презентацией с ключе-
выми словами. 

Творческое чтение (задания по ходу чтения 
текста): 

1. Проверяем, поняли ли ученики, по клю-
чевым словам, о чём текст; 

2. Подбираем заголовок к тексту из пред-
ложенных; 

3. Просим 3 группы дать заглавие всем аб-
зацам; сравниваем все варианты и останавли-
ваем свой выбор на лучшем; 

4. Делим класс на 2 группы, раздаём 
утверждения; одна группа должна сказать, 
верны ли утверждения, а другой следует согла-
ситься или нет, приводя примеры; а затем 
наоборот проделать то же самое; 

5. Располагаем картинки к тексту в логи-
ческом порядке; 

6. Интересуемся, столкнулись ли ученики 
с незнакомыми словами в тексте; поняли ли 
они их значения, и как они их поняли; попро-
сить составить с этими незнакомыми словами 
предложения. 

Подведение итогов урока (послетекстовые 
задания): 

1. Узнать, что вызвало интерес, что было 
трудным; 

2. Попросить самим дома составить пред-
ложения; в обязательном порядке отработать 
данные утверждения на следующем уроке; 

3. Предложить поразмыслить, о чём ребя-
там хотелось бы почитать к следующему уроку; 
попросить принести картинки по теме. 

Делая вывод, отметим, что формирование 
коммуникативной компетенции является це-
лью номер один в обучении иностранным язы-
кам, так как язык – это средство общения. Без 
обучения чтению невозможно научить хоро-
шему общению на неродном языке. Надеемся, 
что основательное изучение и использование 
рекомендательных стратегий и систем упраж-
нений в значительной степени упростит вы-
полнение заданий в разделе «Чтение», добавит 
элементы творчества и разнообразие в процесс 
обучения, а также значительно повысит шанс 
успешной сдачи выпускных экзаменов. 
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Аннотация. Статья затрагивает тему искажения изображений Рождества Иисуса Христа на като-

лических картинках и фигурах, где представлено ложное изображение Святого Иосифа. Автор утвер-
ждает, что такие искажения направлены на сознательное внушение сомнений в рождении Иисуса Христа 
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едавно все Христиане отмечали праздник 
Рождества Иисуса Христа. Подавляющее 

большинство праздничных открыток иска-
жают суть произошедшего события. На 

открытках изображается молодой мужчина, 
якобы это Святой Иосиф, с Девой Марией и 
младенцем Иисусом. 

 
Рис. 1 

Н 
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Это ложное изображение преподносится 
для того, чтобы у людей, особенно у молодёжи, 
закрались сомнения в рождении Иисуса Христа 
от Бога Отца. Народ видит на открытке краси-
вых и молодых мужа с женой, которые ис-
кренне радуются рождению Ребёнка, и лукавый 
сеет сомнения в сознании людей, опираясь на 
их плотское естество, что Иисус рождён от 
Бога. 

Лукавые люди при этом указывают на то об-
стоятельство, что Сама Богородица называла 
Праведного Иосифа отцом ребёнка: «Чадо! что 
ты сделал с нами? Вот, отец Твой и Я с великою 
скорбью искали Тебя» (Лк. 2:48). И односель-
чане называли Его сыном Иосифа: «не плотни-
ков ли Он сын? не Его ли Мать называется Ма-
рия, и братья Его Иаков и Иосий, и Симон, и 
Иуда (Мф. 13:53). 

 

 
Рис. 2 

 
Почему было такое сказано нужны поясне-

ния. 
Дева Мария была дочерью благочестивых 

Иоакима и Анны, которые были бездетными 
всю жизнь. Когда первосвященник отказал Ио-
акиму в праве принести Богу жертву, так как он 
«не создал потомства Израилю» [1], то Иоаким 
удалился в пустыню, где постился сорок дней, а 
праведная Анна горько плакала и молилась 
дома. После чего им обоим было видение ан-
гела, который возвестил, что «Господь внял мо-
литве твоей, ты зачнёшь и родишь, и о потом-
стве твоём будут говорить во всём мире» [2]. 

После этого Анна зачала [3]. В благодарность 
за это родители дали обет посвятить свою Дочь 
Богу. По достижению Марией трех лет, роди-
тели несмотря на сильную любовь к Ребёнку, 
отдали Её в Иерусалимский храм, где Мария 
изучала Священное Писание, молилась и зани-
малась рукоделием, там же впоследствии дала 
обет безбрачия. Она хотела жить при Храме и 
посвятить себя Богу. Но оставить её в Храме по-
сле совершеннолетия (в то время этот возраст 
наступал в 14 лет) Священнослужители не 
могли, так как Она была женского пола. И вер-
нуть Её в дом родителей тоже не могли, так как 

ни родителей, ни близких родственников к 
тому времени не было в живых. Замуж Её вы-
дать также не могли, так как Дева Мария дала 
обет безбрачия. В недоумении они обратились 
к Богу с молитвой и Творец открыл им, чтобы 
они нашли Праведного Старца, который бы 
хранил Её девство и непорочность. Поэтому 
было принято решение обручить Её с одним из 
пожилых и благочестивых старцев, который 
был бы хранителем Её чистоты. Священниками 
было выбрано двенадцать старцев, каждый из 
которых положил в Храм свой посох, и на посох 
Иосифа сел белый голубь. На этом основании 
пал выбор [4] на Праведного Иосифа, который 
после овдовления жил в строгом воздержании. 

На многих картинах средневековых худож-
ников запечатлён момент обручения Иосифа с 
Девой Марией, на посохе которого сидит белый 
голубь. Пресвятая Дева была красивая, молча-
ливая и кроткая, поэтому все участники собра-
ния хотели, чтобы выбор пал на них. Накал 
страстей при этом событии изображён на кар-
тине итальянского живописца Доменико ди 
Микелино (1417 - 1491) на которой видно, что 
один из отверженных претендентов в гневе ло-
мает свою трость. 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9F%D0%B5%D1%80%D0%B2%D0%BE%D1%81%D0%B2%D1%8F%D1%89%D0%B5%D0%BD%D0%BD%D0%B8%D0%BA
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%91%D0%BE%D0%B3
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%96%D0%B5%D1%80%D1%82%D0%B2%D0%BE%D0%BF%D1%80%D0%B8%D0%BD%D0%BE%D1%88%D0%B5%D0%BD%D0%B8%D1%8F_%D0%B2_%D0%B8%D1%83%D0%B4%D0%B0%D0%B8%D0%B7%D0%BC%D0%B5
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D0%BD%D0%B3%D0%B5%D0%BB
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D0%BD%D0%B3%D0%B5%D0%BB
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A2%D0%B0%D0%BD%D0%B0%D1%85
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Праведному старцу и вдовцу Иосифу на мо-
мент обручения было 80 лет [5], он дал клятву 
беречь целомудрие Девы и охранять её чистоту 
от других мужчин. 

После обручения Иосиф узнал, что Мария 
беременна (Мф. 1:18) и сильно расстроился, что 
не уберёг девственность Марии: «(Иосиф) уда-
рил себя по лицу, и упал ниц, и плакал горько, 
говоря: как теперь буду я обращаться к Господу 
Богу моему, как буду молиться о девице этой, 
ибо я привел ее из храма девою и не сумел со-
блюсти (сохранить)?» [6]. 

Праведный Иосиф решил «тайно отпустить 
ее» (Мф. 1:19), чтобы сохранить Ей жизнь, так 
как Деве Марии грозила смерть за прелюбоде-
яние. Но как только он помыслил об этом, ему 
во сне явился архангел Гавриил и сказал: 
«Иосиф, сын Давидов! не бойся принять Ма-
рию, жену твою, ибо родившееся в Ней есть от 
Духа Святого; родит же Сына, и наречешь Ему 
имя Иисус, ибо Он спасет людей Своих от гре-
хов их» (Мф. 1: 20–21). 

Иосиф оставил Деву у себя, но лишь только 
стало визуально видно, что Она в положении, 
лживые люди стали возводить на Пречистую 
Марию клевету о прелюбодеянии. Тогда чтобы 
сберечь Пресвятую Деву от смертельного поби-
ения камнями за блуд, так как по законам тех 
времён - если кто-нибудь (посторонний) ляжет 
с обручённой девицей, то они должны быть за-
биты камнями оба (Втор. 22: 23,24), а грех зача-
тия от обручённого мужа не являлся смер-
тельно наказуемым (грех совращения девицы 
давшей обет безбрачия, наказывался матери-
альным содержанием её на всю жизнь и невоз-
можностью с ней развестись, а также обще-
ственным порицанием), Праведный Иосиф 
объявил народу, в том числе и своим детям, что 
беременность Марии произошла от него.  

Принимая во внимание, что Иосифу было 80 
лет и он жил вдовцом в строгом воздержании, 
односельчане не поверили этому объяснению, 
поэтому их обоих привлекли на суд Синедри-
она, на котором им задавали коварные во-
просы. Но, поскольку обручённые супруги от-
рицали факт прелюбодеяния Девы с каким-
либо мужчиной на стороне и не было свидете-
лей Её “осквернения”, то Священники под-
вергли Деву Марию испытанию в виде испития 
"воды обличения" (Чис. 5:11–31), выпив кото-
рую Мария осталась невредима. После суда об-
винения были сняты, но подозрения не 

развеялись. Поэтому всю оставшуюся жизнь 
Праведный Иосиф, чтобы не подвергать жизнь 
Девы Марии смертельной опасности, хранил 
тайну Её зачатия от Духа Святого. Благочести-
вый Старец перенёс много оскорблений, уни-
жений и презрительных усмешек со стороны 
соседей и родственников. Праведного Иосифа 
укоряли в том, что он не сберёг девственность 
Марии, воспользовался её зависимым положе-
нием и сам зачал Ей ребёнка. Но Святой Иосиф 
эту клевету терпел со смирением и кротостью.  

Даже дети дистанцировались от отца. 
Только старший сын Иаков помогал ему управ-
ляться с работой и делами, и который впослед-
ствии стал одним из Апостолов от 70-ти, а 
также его дочь Мария (впоследствии Клео-
пова), дружила с Богородицей как с сестрой и 
помогала Ей, и которая впоследствии сопро-
вождала Иисуса во время Его земного служе-
ния, крестных страданий и погребения.  

Также и Пресвятая Богородица из-за риска 
смертельной расправы со стороны иудеев за 
прелюбодеяние, при людях, при детях Иосифа 
и особенно при Священнослужителях называла 
Благочестивого Иосифа отцом своего Сына: 
«Чадо! что ты сделал с нами? Вот, отец Твой и Я 
с великою скорбью искали Тебя» (Лк. 2:48). 
Кроме Их двоих, только на Небесах знали ис-
тинное положение дел. Так Ангел говорит Пра-
ведному Иосифу: "встань, возьми Младенца и 
Матерь Его и иди в землю Израилеву, ибо 
умерли искавшие души Младенца" (Мф. 2:20). 
Видим, что Ангел повелел Праведному Иосифу 
взять Матерь Младенца, а не жену свою. Даже 
через более, чем тридцать лет, эта тайна не от-
крылась: «Иисус, начиная Своё служение, был 
лет тридцати, и был, как думали, Сын Иоси-
фов…» (Лк. 3:23). 

Последнее упоминание в Евангелие об Свя-
том Иосифе было когда Иисусу исполнилось 
двенадцать лет (Лк. 2: 43-51). 

Пресвятая Богородица свою жизнь остава-
лась Пречистой и Непорочной Девственницей, 
как и хотела, и поэтому никогда больше не ро-
жала детей. 

Многие художники средневековья изобра-
жали Иосифа Обручника в виде старца, убелён-
ного сединой - Жан Малуэль (1370–1415), Гвидо 
Рени (1575-1642), Микеланджело (1475–1564), 
Эль Греко (1541-1614), Хосе де Рибера (1591-
1652) и многие другие. 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D1%80%D1%85%D0%B0%D0%BD%D0%B3%D0%B5%D0%BB_%D0%93%D0%B0%D0%B2%D1%80%D0%B8%D0%B8%D0%BB
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9A%D0%BD%D0%B8%D0%B3%D0%B0_%D0%A7%D0%B8%D1%81%D0%B5%D0%BB
https://ru.wikisource.org/wiki/%D0%A7%D0%B8%D1%81%D0%BB%D0%B0#5:11
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%95%D0%B2%D0%B0%D0%BD%D0%B3%D0%B5%D0%BB%D0%B8%D0%B5_%D0%BE%D1%82_%D0%9B%D1%83%D0%BA%D0%B8
https://ru.wikisource.org/wiki/%D0%9E%D1%82_%D0%9B%D1%83%D0%BA%D0%B8_%D1%81%D0%B2%D1%8F%D1%82%D0%BE%D0%B5_%D0%B1%D0%BB%D0%B0%D0%B3%D0%BE%D0%B2%D0%B5%D1%81%D1%82%D0%B2%D0%BE%D0%B2%D0%B0%D0%BD%D0%B8%D0%B5#3:23
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Рис. 3. Гвидо Рени. Святой Иосиф с младенцем Иисусом. 1620-е гг. 

 
Впервые на картине Рафаэля, Иосиф Обруч-

ник изображен безбородым, что было немыс-
лимо с точки зрения исторической правды, од-
нако подхваченная идея широко распростра-
нилась в Католической Церкви. Изображать 
Праведного Иосифа молодым мужчиной пред-
ставляет дело в еретическом свете с далеко 
идущими последствиями. Это неправдоподоб-
ное изображение Святого Иосифа начинает по-
являться и в Православных Храмах, что должно 
быть недопустимо. 
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 мире есть такие отрасли, которые счита-
ются источником дохода беспрецедентного 

для уровня своей страны и привлекают людей 
всех стран. Одной из отраслей, развивающихся 
такими быстрыми темпами, является сфера ту-
ризма, приносящая хороший доход экономике 
страны. В Узбекистане туризм развивается на 
новом этапе, в частности, особое внимание 
уделяется вопросу привлечения иностранных 
туристов в нашу страну и популяризации внут-
реннего туризма. 

Развитие туристической сферы в нашей рес-
публике считается очень важной задачей для 
всех услуг и оказывает влияние как на потреби-
телей, так и на государственные органы, а 
также на предприятия туристической сферы, 
которые регулируют свою деятельность опре-
деленными нормативно-правовыми актами. 
Предприятия в сфере туризма имеют все необ-
ходимые условия для развития своей деятель-
ности в нашей Республике при формировании 
подходящих факторов внутренней и внешней 
среды. 

В последние годы, туристическая отрасль в 
Узбекистане развивается быстрыми темпами. 
Если обратить внимание на цифры, то количе-
ство иностранных туристов, приехавших в 
нашу Республику, за 2017-2022 годы увеличи-
лось почти вдвое. 

В 2017 году их число составило 2,7 милли-
она. В 2022 году составило 5,2 млн человек. 
Ожидается увеличение числа туристов, прибы-
вающих в Узбекистан в 2022 году, на 3,4 милли-
она больше, чем в 2021 году, увеличение соста-
вило более чем в 2,8 раза. В результате произо-
шел значительный рост экспорта 

туристических услуг. В 2017 году экспорт тури-
стических услуг составил 546,9 млн. рублей. 
Если бы это были доллары США, то в 2022 году 
этот показатель увеличится в 2,9 раза и достиг-
нет 1,6 миллиарда. За 2017-2023 годы общий 
объем экспорта услуг туристам (доля экспорта 
туристических услуг) увеличился в 1,8 раза, 
что, безусловно, является хорошим результа-
том и показателем. Учитывая, что наша страна 
имеет большой потенциал в сфере туризма, в 
целях ознакомления мировой общественности 
с отраслью, изучение туристической инфра-
структуры Узбекистана и стран с развитой ту-
ристической инфраструктурой приведет к уве-
личению потока иностранных туристов в нашу 
Республику. Если рассматривать наш регион, 
то он является одним из самых молодых реги-
онов Республики, а его центральная часть соот-
ветствует пустынному региону, но отличается 
большим количеством исторических памятни-
ков [1]. 

Объекты культурного наследия и туристи-
ческие зоны Навоийской области находятся в 
мировом поле зрения. 

Мавзолей Касима Шейха был построен в 
средние века и отличается от других историче-
ских памятников тем, что это место в свое 
время было центром знаний, здесь жил и рабо-
тал Касым Шейх Азизан [3, 4]. 

Эмир Бухары Абдулла-хан-II Касим Шейх, 
который был его наставником, построил этот 
исторический памятник в Кармане в 1558 году 
из-за своей преданности и уважения к возлюб-
ленной. Касим Шейх Азизон, оставивший неиз-
гладимый след в духовной жизни Кармана-
бека XVI века в произведениях памяти и 

В 
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творчества, участвовал в строительстве этого 
исторического памятника и спонсировал его. 
Этот исторический памятник проектировался 
и строился большинством пионеров того вре-
мени около десяти лет, о чем упоминается в ис-
торических книгах. Вместе с Касимом Шейхом 
Азизоном на территории исторического па-
мятника похоронен Амир Бузриквори Саид Аб-
дулахат Хан – отец Бухарского Эмира Амира 
Олим Хана. Сегодня этот исторический памят-
ник считается самым величественным памят-
ником региона и своей неповторимой и вели-
колепной архитектурой отражает вклад Бухар-
ского эмирата в познание мира для иностран-
ных туристов. 

Караван-сарай Работи Малик (Шах Работи) 
расположен на правой стороне трассы М37 пе-
ред международным аэропортом Навои, на 
пути из Навои в Бухару. Купеческие караваны 
указывают на то, что этот караван останавли-
вался у дворца. Этот исторический памятник 
Рабати Малик датируется XI веком. 

Был отремонтирован в первой половине XII 
в. Арслан-ханом Мухаммадом ибн Сулейманом 
(жил в 1102-1130 гг.), одним из Караханидов [2, 
3]. 

Чтобы обеспечить питьевой водой лошадей, 
верблюдов и других домашних животных, ис-
пользуемых в качестве транспорта для людей, 
приезжающих в этот караванный дворец, упо-
мянем исторический памятник скопления под-
земных вод в Сардобе, который расположен на 
солнечном берегу – сторона противоположной 
стороны этого дворца-каравана. 

Цистерна представляет собой цистерну, по-
строенную в форме купола диаметром 13 мет-
ров, которая раньше была источником воды. 
Круглая стена цистерны сделана из кирпича, 
находится на глубине 12 метров под землей, и 
в ней сохраняется ледяная вода в течение всего 
лета, даже жарким летом. 

В Узбекистане насчитывается более 7300 
объектов культурного наследия, около 200 из 
которых включены в список ЮНЕСКО и нахо-
дятся под охраной государства. Из них 5 объек-
тов культурного наследия Навоийской области 
были включены в список всемирного культур-
ного наследия ЮНЕСКО и получили государ-
ственную охрану [1]. 

Объекты культурного наследия Навоийской 
области, находящиеся под охраной государ-
ства. 

Мавзолей Мир Саида Бахрома – Могила Мир 
Саида Бахрома – один из древнейших 

исторических памятников, расположенных на 
территории Навоийской области. Археологи 
считают, что она была построена в конце VII - 
начале IX веков н.э. (когда он был построен, в 
исторических документах не упоминается), 
Абу Тахирхо. В произведении Самарканди «Са-
мария» частично упоминается Мир Саид Ба-
хром. Мавзолей «Мир Саид Бахром» построен 
из кирпичей одинакового размера со всех сто-
рон, прямоугольной формы с одним куполом. 

Инвестиции в развитие туризма в реги-
оне 

В 2022 году будет запущено 58 проектов об-
щей стоимостью 128,0 млрд сумов (9 гостиниц, 
8 общежитий, 38 семейных гостевых домов, 3 
базы отдыха), за счет них будет создано 304 но-
вых рабочих мест. 

В начале 2022 года, по итогам составленных 
на конец 2023 года, количество гостиниц и се-
мейных гостевых домов в регионе для туристов 
из зарубежных стран увеличено до 188, количе-
ство мест в них составило 5904, темп роста по 
сравнению с 2019 годом увеличился в 5 раз [1]. 

Президент нашей Республики Ш. Мирзиёев 
выступил в своем онлайн-обращении к послам 
Узбекистана, работающим в посольствах, рас-
положенных в 33 странах мира, при привлече-
нии иностранных инвестиционных туристов 
для Узбекистана ориентироваться на отправку 
10 туристов в день. По словам президента, ту-
ристы также выдвинули идею иностранных ин-
вестиций. В 2023 году общая стоимость ту-
ризма и смежных отраслей в городах (районах) 
области составит 259,4 млрд сумов (с учетом 
собственных средств предпринимателей). 

176,1 млрд сум, кредиты коммерческих бан-
ков 48,8 млрд сум, зарубежные кредитные ли-
нии 

Реализуется 51 проект на сумму 600,0 тыс. 
долларов США, иностранные инвестиции 2,0 
млн долларов США. 

Подписаны соглашения и меморандумы с 4 
(3 турецкими, 1 малайзийским) иностранными 
государственными предприятиями общей сто-
имостью 9,0 млн долларов для привлечения 
иностранных инвесторов в сфере туризма в ре-
гион на 2024-2026 годы. 

Заключение 
В заключение можно сказать, что в основе 

всех реформ, реализуемых для развития нашей 
страны, лежат интересы Родины и народа. Ре-
формы реализуются во всех сферах. Постанов-
ление Президента Республики Узбекистан о 
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развитии туристической сферы и увеличении 
потока туристов в 2022 году 

Согласно Постановлению №ПФ-60 от 28 ян-
варя «О стратегии развития нового Узбеки-
стана на 2022-2026 годы», в рамках обеспече-
ния реализации программы «Путешествие по 
Узбекистану» и специалистам хотелось бы сде-
лать следующее предложения. 

Предложения по повышению туристиче-
ского потенциала Республики: 

• широкое внедрение инфраструктуры 
безбарьерного туризма в основных туристиче-
ских городах страны; 

• разработка и принятие программы раз-
вития объектов культурного наследия и веду-
щей к ним инфраструктуры, а также эффектив-
ного использования объектов культурного 
наследия; 

• открытие новых туристических 
направлений, используя возможности уни-
кальной природы нашей страны, прекрасных 
курортов; 

• применение государственно-частного 
партнерства в сферах рекреационного туризма, 

экологического, познавательного, этнографи-
ческого, гастрономического туризма. 
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ПЕРМАНЕНТНОГО МАКИЯЖА: ТЕХНИКИ, ЭФФЕКТЫ И ДОЛГОВЕЧНОСТЬ 
 

Аннотация. Данная статья посвящена развивающейся области перманентного макияжа, уделяя осо-
бое внимание инновационной технике маскировки темных кругов под глазами. В исследовании рассмат-
ривается спрос на долговечные эстетические решения в косметической промышленности, в частности, 
проблемы подбора цвета и тонкости нанесения пигмента. Это подчеркивает связанные с этим риски, 
особенно необратимый характер этой формы татуажа, и подчеркивает важность использования каче-
ственных пигментов и надлежащей концентрации. Цель статьи - проанализировать различные аспекты 
этой методики, включая ее эффекты, основанные на опросах клиентов, и предоставить всестороннюю 
информацию о процедуре, от выбора пигмента до ухода после процедуры. Кроме того, в нем исследуется 
более широкое применение перманентного макияжа в косметической морфологии, что вносит значитель-
ный вклад в междисциплинарные исследования и инновации в этой области. 
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Введение 
В последние годы косметическая отрасль 

стала свидетелем всплеска инноваций, при 
этом особое внимание уделяется появлению 
перманентного макияжа как важной области 
интереса и применения. Эта быстро развиваю-
щаяся область отвечает современному спросу 
на долговечные эстетические решения, устра-
няющие необходимость ежедневного приме-
нения косметики.  

Перманентный макияж темных кругов – но-
вое направление в косметологии. В процессе 
выполнения такого макияжа в кожу вводится 
пигмент, который в точности повторяет ее от-
тенок. Чтобы результат получился макси-
мально естественным, нужно тщательно про-
думать выбор оттенка. Мастер должен учиты-
вать не только цвет кожи возле темных кругов, 
но и оттенок самих синяков и характер их по-
явления. Например, круги с красным отливом 

указывают на причину сосудистого происхож-
дения с повреждением мелких капилляров. Ко-
ричневые пятна указывают на усиление пиг-
ментации. 

Процедура осветление темных кругов под 
глазами с помощью перманентного макияжа – 
довольно опасная, поскольку в дальнейшем ка-
муфляж нельзя удалить лазером (лазер «не ви-
дит» светлый цвет). Поэтому очень важно ис-
пользовать качественные пигменты и пра-
вильно рассчитывать их концентрацию. 

Целью статьи является: проанализировать 
материал по камуфляжу темных кругов под 
глазами; определить особенности камуфляжа 
темных кругов под глазами, выявить техники 
перманентного макияжа; проанализировать 
результаты процедуры исходя из анкетирова-
ния клиентов салона с целью установления ре-
зультата камуфляжа темных кругов под гла-
зами.  
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На основании проведенного анализа будут 
выявлены ключевые преимущества камуфляжа 
темных кругов под глазами с помощью перма-
нентного макияжа, представлен основной уход 
после процедуры, обобщены основные особен-
ности техники, а также достигаемые эффекты.  

Обзор литературы 
Несмотря на обширный объем литературы, 

касающейся техник и социальных последствий 
перманентного макияжа, в нашем понимании 
его сложного взаимодействия с косметической 
морфологией существует заметный пробел.  

Это исследование открывает новую пер-
спективу, переплетая эстетические принципы 
перманентного макияжа с морфологическими 
сложностями, присущими человеческому об-
лику. Наша гипотеза предполагает, что адапти-
руемость методик перманентного макияжа к 
индивидуальным чертам лица повышает эсте-
тическую привлекательность при одновремен-
ном устранении и потенциально исправлении 
морфологических отклонений [1, с. 182].  

Подводя итог, можно сказать, что это иссле-
дование является существенным вкладом в су-
ществующую совокупность знаний, предлагая 
всестороннее изучение перманентного маки-
яжа, вписанного во всеобъемлющие рамки кос-
метической морфологии. Это исследование не 
только дополняет наше понимание взаимо-
связи между перманентным макияжем и кос-
метической морфологией, но и открывает но-
вые возможности для последующих междисци-
плинарных исследований и инновационных 
шагов в этой области. 

Материалы и методы 
Изучением вопросов, посвященных влия-

нию пигментов для перманентного макияжа на 
организм человека, занимались такие ученые 
как В.А. Граница, А.В. Виханская, Н.А. Папий, 
Т. Шестак, Д.И. Евтушенко и др.  

Методами исследования являются: метод 
исследования, метод теоретического и практи-
ческого анализа, метод сравнительного ана-
лиза [2, с. 121]. 

К сожалению, не все специалисты учиты-
вают эти аспекты. Однако пятна могут иметь 
разные оттенки: 

● когда появляются красноватые круги, 
речь идет о поражении мелких сосудов – ка-
пилляров; 

● образование коричневых пятен свиде-
тельствует о чрезмерной пигментации в обла-
сти нижнего века; 

● появление синего цвета говорит об ис-
тончении кожи, так как сквозь нее начинают 
просвечивать вены. 

Кроме того, к основным факторам, вызыва-
ющим образование темных кругов, относятся 
следующие: 

● стойкое недосыпание; 
● частые переутомления, стрессовые си-

туации и эмоциональные нагрузки: все эти со-
стояния являются причиной истончения под-
кожной жировой клетчатки; 

● курение вызывает сужение сосудов и 
приводит к недостатку кислорода в тканях; 

● заболевания внутренних органов. 
Если методы косметической коррекции не 

решают эти проблемы, можно сделать камуф-
ляж. 

Результаты 
Важно придерживаться следующих реко-

мендаций, и тогда результат будет хорошим: 
● не использовать сосудосуживающие 

препараты; 
● скорректировать рацион: не употреб-

лять сладкие газированные напитки, исклю-
чить употребление чая и кофе; 

● накануне косметической процедуры 
нельзя загорать; 

● употреблять натуральную и легкую 
пищу, исключить жареную пищу. 

Перманентный макияж темных кругов под 
глазами - процедура условно травматичная. 
Дает ощущение легкого пилинга с антивозраст-
ными свойствами. 

Пигмент не выделяется другим цветом кожи 
даже летом. Во время манипуляции действую-
щее вещество вводится в верхний слой дермы, 
куда не проникают солнечные лучи. Клетки, 
отвечающие за загар находятся выше, чем за-
легает пигмент. Поэтому эффекта белых кругов 
под глазами тоже не возникает. 

Продолжительность эффекта от 1 до 3-х лет. 
Когда делать коррекцию, зависит от индивиду-
альных особенностей организма и скорости об-
менных процессов. 

Примерно через 12 - 24 часа появляется не-
большая припухлость в области нижнего века и 
потемнение имеющихся синяков. Они времен-
ные и не подлежат лечению никакими косме-
тическими средствами. Окончательный ре-
зультат работы будет виден через 4-6 недель [3, 
с. 121].  

В этот период рекомендуется провести кор-
рекцию, чтобы закрепить текущий результат 
на более длительный период. 
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Опасное обращение, если его выполнит ма-
стер, неправильно подобравший красящий 
компонент. Результатом такого перманент-
ного макияжа являются пятна, не соответству-
ющие цвету лица, которые невозможно уда-
лить лазером. 

Порядок проведения профессиональной 
цветокоррекции век: 

1. Персональная консультация с масте-
ром. 

2. Индивидуальный подбор пигмента для 
маскировки. 

3. Обработка области под глазами охла-
ждающим гелем. 

4. Поверхностное нанесение пигмента 
под кожу. 

5. Домашний уход за зоной, где сделан ка-
муфляж. 

Конечный результат процедуры цветокор-
рекции век напоминает эффект пилинга. Пиг-
мент разбавляется специальным мезококтей-
лем и благодаря содержащимся в нем витамин-
ным комплексам также способствуют омоло-
жению кожи под глазами. В среднем эффект со-
храняется от 1 до 3-х лет. В зависимости от 
уровня метаболизма каждого клиента, после 
первой процедуры коррекции цвета век прово-
дится второй сеанс камуфляжа. На рис. 1 пока-
заны результаты камуфляжа темных кругов 
под глазами [4, с. 192]. 

 

 
Рис. 1. Камуфляж темных кругов – до и после 

 
Несмотря на то, что эта манипуляция счита-

ется относительно безболезненной, можно ис-
пользовать охлаждающий гель. Сила боли за-
висит от индивидуального болевого порога 
клиента. Специалист обрабатывает верхний 
слой дермы под глазами. Затем пациент ждет 
20 минут, чтобы началось действие анестетика. 
Только после этого косметолог приступает к 

нанесению пигментирующего компонента [5, 
с. 281]. 

Камуфляж следует проводить в периоды ми-
нимальной солнечной активности. В против-
ном случае эффект может ухудшиться. Количе-
ство корректировок зависит от индивидуаль-
ных особенностей организма и степени 
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запущенности ситуации. Обычно требуется не 
более 2-3 повторных сеансов. 

Обсуждение 
Перманентный макияж под глазами опыт-

ного мастера способен в короткие сроки дать 
омолаживающий результат и придать коже 
свежий и сияющий вид. Камуфляж темных кру-
гов вокруг глаз – это такой же перманентный 
макияж. Процедура такая же, но названия раз-
ные. Большинство женщин предпочитают де-
лать это после 30 лет, так как в этом возрасте 
появляются первые признаки старения. 

Перманентный макияж от темных кругов 
позволяет: 

● сделать глаза визуально более вырази-
тельными; 

● скрыть некоторые внешние дефекты; 
● придать лицу выразительный вид; 
● уменьшить количество используемой 

декоративной косметики за счет улучшения 
общего внешнего вида. 

Конечный результат напрямую зависит от 
компетентности мастера. Перед тем, как вы-
брать специалиста по камуфляжу, рекоменду-
ется изучить его портфолио и отзывы клиентов 
[6, с. 173]. 

Ведь мастера, которые в числе своих услуг 
предлагают камуфляж кругов под глазами, 
умалчивают о возможных негативных послед-
ствиях. Ведь такая процедура несет в себе до-
вольно серьезные риски (табл. 1). 

Таблица 1 
Риски и последствия камуфляжа темных кругов под глазами 

Риски  
и последствия 

Описание 

Белые пятна, неестественный эффект Довольно часто пигмент в этой области прижи-
вается неравномерно. Хотя сразу после проце-
дуры тон выглядит естественным, через время 
появляются ярко выраженные белые пятна с 
эффектом небрежного макияжа. Они остаются 
на коже долгие годы и удалить их практически 
невозможно 

Внешний вид сосудистой сети У здорового человека, не злоупотребляющего 
алкоголем, не страдающего заболеваниями пе-
чени, почек, сердца, синяками остаются только 
сосуды. Они проявляются через тонкую кожу. 
После камуфляжа темных кругов сосуды никуда 
не денутся, при этом будут менее заметны  

Сложность удаления камуфляжа темных кругов  Нежную кожу в этой области исправить крайне 
сложно. Кроме того, белые пигменты содержат 
диоксид титана, который нельзя удалить лазе-
ром. Луч света его не видит. Исправить белые 
пятна и снять камуфляж под глазами можно с 
помощью ремувера. Это достаточно долгий 
процесс. 

Несоответствие оттенка пигмента тону кожи, 
изменение цвета со временем 

Обращаться нужно только к опытному мастеру, 
иначе со временем цвет может стать серым, 
желтым. Так что вместо свежего взгляда вы мо-
жете получить болезненный вид с пятном 

 
В исследовании среди клиентов было прове-

дено анкетирование после услуги перманент-
ного макияжа для камуфляжа темных кругов 
под глазами. В опросе принимали участие 20 
женщин [7, с. 174]. Вопрос, заслуживающий 

внимания, звучал так: «Какой основной резуль-
тат вы получили после камуфляжа темных кру-
гов?» 

Результаты показаны на диаграмме. 
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Рис. 2. Результаты опроса, в % 

 
Как видно, клиентки довольны своим внеш-

ним видом, у них скрыты темные круги под 
глазами после перманентного макияжа [8, 
с. 74]. 

После процедуры важен правильный до-
машний уход. Особенности ухода представ-
лены в табл. 2. 

Таблица 2 
Особенности домашнего ухода после камуфляжа темных кругов под глазами 

Период ухода Особенности ухода 
Первые 12 часов после процедуры Снятие отека и покраснений с помощью легких кремов 
2-3 недели Избегать ультрафиолетовых лучей, распаривания 
7 дней Не использовать декоративную косметику в зоне воз-

действия 
1-3 месяца Провести 1-2 повторных процедуры 

 
Реабилитационный период практически от-

сутствует. Сразу же после процедуры можно 
продолжать социальную активность [9, с. 74].  

Заключение 
Итак, проанализированы сайты, оказываю-

щие услуги по камуфляжу темных кругов под 
глазами, литература по теме перманентного 
макияжа. Удалось установить следующее: с по-
мощью несложной процедуры можно в корот-
кие сроки придать лицу свежесть и добиться 
отличного омолаживающего эффекта. Камуф-
ляж в области глаз имеет ряд преимуществ. 
Итак, данная процедура позволяет сделать ак-
цент на глаза, спрятать недостатки кожи, тем-
ные круги под глазами, получить привлека-
тельный внешний вид [10, с. 91]. 
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а современном этапе Россия и Китай про-
должают прогрессивное развитие межго-

сударственного энергетического взаимодей-
ствия. Наряду с возможностями увеличения 
экспорта российских энергоресурсов, появля-
ются возможности для партнерства в сфере 
возобновляемой энергии. В мае 2014 года  
В. В. Путин посетил Шанхай с официальным ви-
зитом [1], в течение которого было заключено 
46 соглашений, посвященных разнообразным 
сферам российско-китайского сотрудничества, 
в том числе и энергетического взаимодей-
ствия. В числе первых было заключено согла-
шение в области возобновляемых источников 
энергии, а именно гидроэнергетики между 
ОАО «РусГидро» и «ПауэрЧайна». В 2014–2015 
годах был запущен ряд крупных общих проек-
тов, в том числе 30-летний контракт на по-
ставку отечественного газа в Китай между рос-
сийской компанией «Газпром» и китайской 
нефтегазовой корпорацией CNPC. Общий 
объем поставок, согласно контракту, состав-
ляет примерно 1,14 трлн. кубометров на 456 
млрд долларов. Строительство газотранспорт-
ной системы, названной «Сила Сибири», нача-
лось в 2014 году и оценивается в 800 млрд 

рублей. В ноябре 2014 года в рамках саммита 
АТЭС В. В. Путин провел в Пекине переговоры 
с председателем КНР Си Цзиньпином. В ходе 
переговоров было выдвинуто решение о строи-
тельстве дополнительного газопровода, – 
«Сила Сибири-2», через которую Китайская 
Народная Республика в течение 30 лет будет 
получать 30 млрд кубометров газа в год по тру-
бопроводу из Ямало-Ненецкого автономного 
округа на северо-запад страны. Чаяндинское и 
Ковыктинское месторождения станут осново-
полагающими источниками газа для маги-
стрального газопровода "Сила Сибири", по ко-
торому газ Иркутского и Якутского центров га-
зодобычи будет транспортироваться на Даль-
ний Восток и в Китай. Суммарные извлекаемые 
запасы [2, с. 255-266] Чаяндинского месторож-
дения в Якутии по категориям С1+С2 состав-
ляют около 1,45 трлн кубометров газа и 89,7 
млн тонн жидких углеводородов. 

Одновременно с трубопроводной системой 
ведутся работы по возведению и оснащению 
Амурского ГПЗ, функции которого будут пре-
имущественно направлены на снабжение Ки-
тая газом. Первые две технологические линии 
завода будут рассчитаны на производство 14 

Н 
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млрд куб. м газа в год, однако его полная про-
ектная мощность рассчитана на производство 
42 млрд куб. м и после 2021 года она может по 
идее полностью обеспечивать восточный, и ча-
стично западные маршруты. Газ на завод будет 
поступать с Чаяндинского месторождения, где 
на текущий момент работы также не прекра-
щаются, уже по данным за август здесь пробу-
рено 73 газовых скважины, а также 8 нефтяных. 
Ежегодно Чаяндинское месторождение сможет 
обеспечивать Амурский завод в размере 25 
млрд куб м, остальной объем поступит с Ко-
выктинского месторождения. В рамках разви-
тия энергетической кооперации в феврале 2017 
г. через крупнейший на российско-китайской 
границе погранпереход Маньчжурия в Китай 
отправилось 32,5 т российского сжиженного уг-
леводородного газа (СУГ) общей стоимостью 
15,1 тыс. долл. Таким образом, было положено 
официальное начало регулярным поставкам 
СУГ из РФ в КНР с перевалкой на этом погран-
переходе. Во время переговоров главы россий-
ской компании «Газпром» А. Миллера [3, с. 102] 
с членом ПК Политбюро ЦК КПК, заместителем 
премьера Госсовета КНР Чжаном Гаоли 15 фев-
раля 2017 г. было отмечено, что непрерывное 
достижение новых успехов энергетического 
взаимодействия, в том числе кооперации в об-
ласти природного газа, объективно отражает 
высокий уровень российско-китайских всесто-
ронних отношений стратегического взаимо-
действия и партнерства, и поэтому Пекин 
предлагает расширить энергетическое сотруд-
ничество в таких областях, как выработка элек-
троэнергии из природного газа, подземные 
хранилища газа, двигательное топливо, обслу-
живание нефтяных месторождений, техноло-
гическое оборудование для энергетики. Стоит 
отметить, что в сфере атомной энергетики был 
подписан Меморандум о взаимопонимании 
между Агентством по атомной энергии КНР и 
Государственной корпорацией по атомной 
энергии «Росатом» и о сотрудничестве в соору-
жении плавучих АЭС. Главные преимущества 
использования атомной энергетики заключа-
ются в её экологичности по сравнению с угле-
водородным сырьем, а также в более низких 
ценах на электроэнергию. 

Учитывая увеличивающийся спрос на элек-
троэнергию и наличие в Китае экологических 
проблем, связанных со значительной долей 
угля в энергопотреблении, курс на замещение 
угольной генерации альтернативными источ-
никами энергии, в том числе атомной, 

представляется стратегически важным и акту-
альным. Область электроэнергетики является 
третьей наиболее важной отраслью российско-
китайского энергетического взаимодействия. 
Нужно отметить, что потребность Китая в этом 
виде энергии непрерывно растет, и это может 
стать важной областью для развития энергоди-
алога России и Китая. Поскольку Китай пыта-
ется решить проблему нехватки электроэнер-
гии, страна также увеличивает импорт угля – в 
три раза больше угля из России по сравнению с 
прошлым годом, показывают таможенные дан-
ные Китая. Сообщения об отключениях элек-
троэнергии на заводах по всему Китаю усили-
лись в сентябре, поскольку местные органы 
власти изо всех сил пытались сбалансировать 
растущий спрос на электроэнергию с усилиями 
по сокращению выбросов углекислого газа. Из-
начальные данные по торговле показали, что 
экспорт угля в Китай вырос на 76% по сравне-
нию с прошлым годом в сентябре до 32,9 млн 
тонн. 

Новые таможенные данные Китая показали, 
что большая часть угля поступила из России и 
Индонезии, а не из Австралии. 

В 2019 г. на долю страны приходилось около 
38% китайского импорта [4, с. 30-37] энергети-
ческого угля, основного топлива для производ-
ства электроэнергии. Китай импортировал 
около 3,7 млн тонн энергетического угля из 
России в сентябре 2021 г., согласно таможен-
ным данным, полученным через исследование 
Wind Information. Это на 28% больше, чем в ав-
густе, и более чем на 230% больше, чем годом 
назад. Всплеск не является одиночным явле-
нием. Импорт энергетического угля из РФ в 
КНР либо удвоился, либо утроился с уровня 
2020 г. каждый месяц с мая. Ежемесячные по-
казатели в этом году также остаются значи-
тельно выше предпандемических уровней в 
2019 г. «Это показывает, что Китай все еще нуж-
дается в глобальной торговой системе, не-
смотря на его согласованные усилия по сниже-
нию зависимости от торговли», сказал С. Ол-
сон, старший научный сотрудник Фонда Хин-
риха, некоммерческой организации, которая 
занимается вопросами торговли. «Это также 
иллюстрирует экономические издержки и дис-
локации, которые могут быть образованы, ко-
гда торговые ограничения используются в ка-
честве средства геополитического давления», – 
сказал он. 

В 2020 г. в условиях пандемии коронавируса 
на мировом рынке упал спрос на 
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энергоносители. В первом квартале 2020 года 
между КНР и РФ объем торговли в сфере энер-
гетики резко вырос, импорт нефти и газа, по 
сравнению с аналогичным периодом прошлого 
года, значительно увеличился. Успешно про-
должает работу китайско-российский газопро-
вод «Восточный»: в КНР российской стороной 
было экспортировано 1,27 млрд куб. м. природ-
ного газа. Строительство объектов на террито-
рии Китая преодолело последствия эпидемии и 
прорабатываются в соответствии с планами. 
Посол КНР в Москве в эксклюзивном интервью 
независимому информационному агентству 
«Интерфакс» рассказал [5, с. 36-41], что энерге-
тическое сотрудничество является стратегиче-
ским направлением развития российско-ки-
тайских отношений. Эпидемия Covid-19 только 
закрепила уверенность в его необходимости. 
Компании обеих стран ведут переговоры о реа-
лизации новых нефтегазовых проектов, при-
чем не только в сфере транспортировки энер-
горесурсов и строительства газопроводов, но и 
в целом в нефтегазовой отрасли, в других сфе-
рах, таких как электроэнергетика, угольная 
промышленность и др. И Китай, и Россия в 2020 
г. экономически понесли ущерб от вспышки 
коронавируса, который стал действительно 
тревожным испытанием для энергетического 
сотрудничества между двумя странами. 

Однако все трудности были преодолены, 
партнерские отношения Пекина и Москвы бу-
дут и впредь углубляться, и повышаться. Между 
КНР и РФ в сфере нефтегазового сотрудниче-
ства уже образовалась надежная договорно-
правовая база, с помощью которой создается 
обновлённый формат энергодиалога «Россия – 
Китай». 

Основная его миссия заключается в обеспе-
чении развития продуктивного сотрудниче-
ства между ведомствами, организациями и 
компаниями КНР и РФ в сфере топливно-энер-
гетического комплекса, а успешность реализа-
ции зависит от проявления политической воли 
и двухстороннего доверия правительств обеих 
стран. Укрепление российско-китайского энер-
гетического сотрудничества располагает важ-
ное теоретическое и практическое значение. 
Российско-китайское сотрудничество – это 
«взаимовыгодное, взаимодополняющее и без-
опасное» сотрудничество. Это исследование 
«по пути» нового стратегического контекста 
для решения российско-китайского энергети-
ческого сотрудничества, в котором существуют 

следующие проблемы: энергетическая инфра-
структура, проблемы энергетической безопас-
ности, новые вызовы в области энергетических 
технологий, геополитическое влияние, инте-
ресы двух стран в сотрудничестве, несовер-
шенство энергетической финансовой системы, 
трудности коммуникаций с другими странами 
и т.д. Посредством анализа этих вопросов вы-
являются побуждения и причины для поиска 
решений, для продвижения российско-китай-
ского энергетического сотрудничества, – и вы-
ясняется, что данный процесс может осуществ-
ляться весьма плавно. Нужно сказать, что, 
среди прочего, обоюдное энергетическое со-
трудничество поспособствует: укреплению РФ 
и КНР на международном дискурсе; созданию 
модели регионального сотрудничества; расши-
рению стратегии международного влияния 
«Один пояс и один путь». 
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ражданская война в Сирии идет уже шесть 
лет и будет продолжаться еще много лет. 

Внутри страна представляет собой эклектич-
ную смесь многочисленных фракций и групп 
интересов. Самыми сильными среди них явля-
ются остатки баасистского режима Асада [1, с. 
86]. Различные группировки суннитских боеви-
ков продолжают удерживать разбросанные 
территории, в основном к югу от Дамаска, на 
границе с Иорданией. Постоянно меняющиеся 
названия джихадистских группировок и их сто-
ронников контролируют зоны, которые могут 
сильно различаться по размеру. Воспользовав-
шись хаосом, царившим в стране, сирийские 
курды смогли сформировать хрупкое квазиго-
сударство, будущее которого в лучшем случае 
неясно. На данный момент Ливан кажется луч-
шей моделью для Сирии, просто в более широ-
ком масштабе. В худшем случае стране грозит 
тридцать лет непрерывной войны, которая по 
своим разрушительным последствиям намного 
превзойдет балканские войны 1990-х годов. 

Сирийская гражданская война изначально 
была внутренним конфликтом, отдельным от 
кризисов в других частях региона. Однако 
война в Сирии и гражданская война в Ираке 
впоследствии стали частью одного и того же 
конфликта, не закончившегося после злопо-
лучного вторжения США в 2003 году. Это слия-
ние произошло в результате деятельности так 
называемого «Исламского государства». 
(ИГИЛ), стершее и без того условную границу 
между Сирией и Ираком. Населенные сунни-
тами районы Ирака граничат с аналогичными 
районами Сирии, которые вместе образуют об-
ширную территорию, через которую ИГИЛ и 
другие радикальные суннитские боевики могут 
перемещаться с относительной легкостью. 

Сегодня гражданская война в Сирии неотде-
лима от гражданской войны в Ираке, и наобо-
рот. 

Однако война в Сирии вышла далеко за пре-
делы страны и во многих других отношениях. 
Этот конфликт принял настолько впечатляю-
щие масштабы, что теперь вряд ли кто-то мо-
жет рассчитывать на восстановление прежней 
геополитической архитектуры Ближнего Во-
стока. Эта война будет продолжаться, и в неко-
торых случаях она уже ведется как минимум на 
пяти фронтах. 

США 
Вмешательство США в сирийский конфликт 

начинается 11 сентября 2001 года. Атаки, спон-
сируемые «Аль-Каидой», дали результаты, на 
которые надеялся Усама бен Ладен. Они 
ввергли Соединенные Штаты в безумие, кото-
рое привело к началу двух войн в мусульман-
ском мире. Первой жертвой стал Афганистан, о 
котором Россия знает не понаслышке. К этому 
времени радикальная исламистская идеология 
развивалась в мире уже несколько десятиле-
тий. Ведь сам бен Ладен происходил из саудов-
ского клана, поддерживавшего династию Аль 
Саудов. США не были готовы бороться с «Аль-
Каидой» и другими подобными группиров-
ками. В регионе наблюдался явный недостаток 
разведки, что вынуждало США полагаться на 
таких партнеров, как Саудовская Аравия, кото-
рая в первую очередь была сосредоточена на 
развитии радикальной исламистской идеоло-
гии [1, с. 86]. 

Оглядываясь назад, легко утверждать, что 
во вторжении США в Ирак в 2003 году не было 
необходимости, но в то время существовало 
опасное сочетание трех факторов: отсутствие 
достоверной информации и вероятность того, 
что режим Саддама Хусейна разработает 

Г 
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оружие массового поражения. . . , а также опа-
сения, что такое оружие может оказаться в ру-
ках таких групп, как Аль-Каида. Для борьбы с 
«Аль-Каидой» Соединенным Штатам необхо-
димо активизировать сотрудничество с такими 
странами, как Саудовская Аравия. Свержение 
Хусейна должно было показать этим странам 
серьезность намерений США. Однако проблема 
вторжения в Ирак заключалась в неспособно-
сти достичь стратегических целей, поставлен-
ных администрацией Джорджа Буша-млад-
шего. США вошли в Ирак из стратегической 
необходимости, но администрация Буша пере-
путала карты, объяснив свои действия двумя 
целями: борьбой с терроризмом и установле-
нием либеральной демократии в Багдаде. 

Проблема с первой целью заключалась в 
том, что терроризм – это тактика, призванная 
запугать или спровоцировать врага. С тактикой 
не поспоришь. Что касается внедрения либе-
ральной демократии в Ираке, проблема была 
двоякой. Во-первых, Ирак как государство был 
продуктом 20-го века, созданным в результате 
объединения трех противоборствующих групп: 
курдов, арабов-суннитов и арабов-шиитов. И 
эти группы также неоднородны: с 1994 по 1997 
год у иракских курдов была своя гражданская 
война. Во-вторых, США решили, что демокра-
тическая идея может сработать в Ираке. 

Увлечение распространением демократии 
отражало неоконсервативную позицию после 
Холодной войны. С 1991 года Запад охвачен 
беспочвенным оптимизмом, полагая, что «ко-
нец истории» Фрэнсиса Фукуямы близок и что 
мир скоро превратится в либерально-демокра-
тический рай. Ни Балканские войны, ни гено-
цид в Руанде, ни даже террористические атаки 
11 сентября 2001 года не поколебали эту веру в 
США. В результате администрация Буша счи-
тала, что в интересах США не только устранить 
угрозу радикального исламизма, но и способ-
ствовать распространению демократии в 
Ираке. Соединенные Штаты намеревались со-
здать в Ираке систему управления, совершенно 
неподходящую для управления такой разде-
ленной и внутренне ослабленной страной. Воз-
можно, единственной системой правления, ко-
торая подойдет Ираку, будет авторитарный ре-
жим с таким сильным лидером, как Саддам Ху-
сейн. В любом случае система, которую пыта-
лись навязать США, не решила проблему, а 
только усугубила ее. 

Свержение режима Хусейна в Ираке при-
вело к вакууму власти, который стал 

благодатной почвой для развития идеологии 
Аль-Каиды. Исламисты-сунниты восстали про-
тив сил США после провала политической ре-
конструкции, что привело к росту Аль-Каиды в 
Ираке, которая в конечном итоге стала Ислам-
ским государством [1, с. 86]. 

Хотя это способствовало развитию «Аль-Ка-
иды», первоначальные цели бен Ладена были 
иными. Он надеялся, что террористические 
атаки 11 сентября 2001 года и ответ США при-
ведут к волне народных революций по всему 
арабскому миру с целью свержения диктато-
ров, некоторые из которых были обязаны 
своим положением либо Советскому Союзу, 
либо Соединенным Штатам. Эти революции 
действительно произошли, но лишь несколько 
лет спустя, и произошли они совсем не так, как 
надеялось руководство Аль-Каиды. 

В 2010 году продавец овощей в Тунисе под-
жег себя в знак протеста против жестокого об-
ращения с женщиной-полицейским. Это стало 
отправной точкой для серии протестов и рево-
люций во всем арабском мире. Руководство 
Аль-Каиды сделало неправильный выбор, раз-
жигая беспорядки в арабском мире, но сделало 
правильный выбор, полагая, что арабы на 
Ближнем Востоке больше не могут терпеть их 
правление и страдают от отсутствия экономи-
ческих возможностей и полной потери веры в 
доминирующие светские, националистические 
диктатуры, режимы. Американский журнал 
Foreign Policy назвал народные восстания в 
арабских странах 2011 года «арабской весной», 
однако произошедшие восстания имели мало 
общего с «пражской весной» 1968 года, по ана-
логии с которой они были названы. 

Этот всплеск демократических движений на 
Ближнем Востоке был воспринят Западом, и, в 
частности, США, как нечто похожее на антисо-
ветские протесты в Восточной Европе, привед-
шие к попытке действовать в духе времени. 
Хотя среди протестующих в арабском мире 
были как умеренные, так и либералы, происхо-
дящее нельзя было считать возрождением ли-
беральных национальных государств, жажду-
щих политической свободы. Исламисты оказа-
лись наиболее политически организованной 
группой и воспользовались протестным дви-
жением, чтобы начать «исламское пробужде-
ние». Ислам остается единственной политиче-
ской силой, способной объединить арабский 
мир. В 2011 году исламисты восстали против 
системы, которая десятилетиями пыталась вы-
теснить ислам из общественной сферы в 
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частную [5, с. 6]. Но когда США поняли, что про-
исходит, было уже слишком поздно. Все уме-
ренные фракции, которые могли поддержать 
США, уже вышли из этого процесса. Даже если 
бы США осознали это раньше, ничего нельзя 
было бы сделать. 

После начала боевых действий в Сирии США 
оказали некоторую поддержку Свободной си-
рийской армии, но к 2013 году стало ясно, что в 
стране нет реальной оппозиции режиму Асада, 
которую США должны поддерживать. США раз-
вернули жесткую риторику в адрес режима 
Асада, которая достигла своего пика к августу 
2013 года: дело дошло до угроз разбомбить его 
вооруженные силы из-за применения этими 
силами химического оружия. К этому времени 
ИГИЛ захватило Ракку и продвигалось как в Си-
рию, так и в Ирак. США пришли к выводу, что 
падение режима Асада приведет к еще боль-
шему хаосу и дальнейшему усилению ИГИЛ. В 
июне 2014 года боевики ИГИЛ вторглись в Мо-
сул и захватили город всего за 10 дней. Не-
сколько месяцев спустя администрация Обамы 
фактически объявила войну ИГИЛ и начала 
прямые военные действия против группи-
ровки в Сирии и Ираке. 

Вмешательство США в конфликт не остано-
вило рост ИГИЛ. К 2015 году американские по-
литики действительно опасались успешного 
нападения ИГИЛ на Дамаск. США не могли себе 
позволить поддерживать режим Асада, но и не 
были готовы использовать наземные силы для 
борьбы с ИГИЛ. Ситуация казалась ужасной. 

Россия 
Россия присоединилась к сирийскому кон-

фликту в сентябре 2015 года, что было продик-
товано тремя основными целями. Первое свя-
зано с внутриполитической повесткой дня [3, с. 
24]. Путину нужно было показать российскому 
народу, что Россия не растратила свою власть 
под его правлением. Во-вторых, необходимо 
было послать сигнал международному сообще-
ству, доказав Соединенным Штатам, что Рос-
сия остается сильной державой и готова ввязы-
ваться в конфликты, в которых уже участвуют 
США. Режим Асада в Сирии был традиционным 
союзником Советского Союза, в то время как 
западные страны относились к режиму Асада с 
презрением, а различные боевики и оппозици-
онные группы, включая ИГИЛ, стремились 
свергнуть его [4, с. 32]. Однако группировок, 
противостоящих режиму Асада, было так мало, 
что даже ввода ограниченного контингента 
российских войск оказалось достаточно для 

стабилизации ситуации. Россия направила в 
Сирию авиационную группу из 70 единиц и 
около 5000 вспомогательного персонала для за-
щиты и обслуживания самолетов. Несмотря на 
довольно скромный размер группировки, этого 
было достаточно, чтобы стабилизировать ре-
жим Асада и дать ему возможность начать 
контрнаступление против своих врагов. 

Однако третий гол был самым важным. В 
своей конфронтации с режимом Асада США за-
гнали себя в угол [8, с. 120]. Сотни миллионов 
долларов, потраченные на подготовку боеви-
ков, канули в пропасть, не принеся никакого 
эффекта. Решив сотрудничать с сирийскими 
курдами, США поставили под угрозу свои отно-
шения с Турцией. Тем временем ИГИЛ укреп-
ляет свои позиции на обширных территориях 
Сирии и Ирака. Режим Асада обладал лучшими 
возможностями борьбы с терроризмом и нуж-
дался в поддержке, но, учитывая действия ре-
жима на ранних стадиях конфликта, Вашинг-
тон просто не мог ее предоставить. США нуж-
дались в помощи, и Россия была готова ее ока-
зать, но в обмен на что-то [6, с. 56]. 

Россия сделала за США грязную работу. 
Москва предотвратила падение режима Асада, 
укрепив его в борьбе с ИГИЛ. На Западе много 
пишут о том, что Россия в первую очередь бо-
рется с сирийскими повстанцами, но россий-
ские войска наносят удары по объектам ИГИЛ 
и, что более важно, открывают новый фронт 
для боевиков ИГИЛ. Без участия России и уси-
ления режима Асада силы, поддерживаемые 
США, не смогли бы освободить территорию, от-
нятую у ИГИЛ за последний год [1, с. 86]. 

Однако Кремлю не удалось добиться ожида-
емого результата. Этот маневр не стал рычагом 
давления на США с целью добиться уступок За-
пада по Украине. В то же время гражданская 
война на Украине де-факто перешла в фазу за-
мороженного конфликта, и США не впадали в 
крайности в этом вопросе. Пока это устраивает 
Россию. Учитывая возросший престиж России 
в результате сирийской кампании и стабильно 
высокую популярность Путина в России (87% 
населения России были удовлетворены дей-
ствиями Путина в июне 2017 года, согласно 
опросу Pew Research Center), Москва считает 
операцию в целом успешной. 
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емья является важнейшей ценностью чело-
веческой жизни, это первый социальный 

мир ребенка, в котором он получает опыт вза-
имодействия с окружающими людьми, навыки 
межличностного общения, в ней зарождаются 
основы нравственности и морали, формиру-
ются нормы поведения. Таким образом, 
именно в семье происходит первичная социа-
лизация ребенка. На сегодняшний день соци-
альное неблагополучие семей становится рас-
пространенным явлением нашей действитель-
ности, это тесно связано с такими проблемами 
нашего социума, как падение жизненного 
уровня, резкий поворот в ценностных ориента-
циях общества и снятие многих моральных за-
претов. 

По данным Федеральной службы государ-
ственной статистика «Росстат» в 2022 году 
17,3% детей жили в семьях, у которых средний 
доход на человека был ниже прожиточного ми-
нимума. Помимо этого, 1,8% детей в 2022 году 
были сиротами или остались без попечения ро-
дителей. В 2022 году у 2,2% детей в стране была 
установлена инвалидность. Согласно данным 
исследования, каждый третий ребенок в Рос-
сии рождается с заболеванием или заболевают 
сразу после рождения [2]. 

Специалист-социолог О. В. Плотникова при-
держивается мнения о том, что неблагополуч-
ная семья – такая семья, в которой нарушена 
структура, обесцениваются или игнорируются 

основные семейные функции, имеются явные 
или скрытые дефекты воспитания, в результате 
чего появляются «трудные дети» [1, с. 39-45]. 

Неблагополучная семья может воспроизво-
дить лишь неблагополучие, создавать дефор-
мированные, искаженные межчеловеческие 
отношения. Модели таких отношений и пове-
дения, многократно наблюдаемые индиви-
дами в детстве в родительской семье, воспри-
нимаются как норма, как нечто единственно 
возможное, и впоследствии переносятся уже в 
пространство собственной семьи, становясь 
достоянием следующих поколений. 

Следовательно, нахождение ребенка в не-
благополучной семье, недостаток родитель-
ской заботы, финансовые трудности, высокий 
уровень стресса, отрицательным образом ска-
зываются на последующем процессе социали-
зации ребенка. 

Стоит отметить, что в нашем исследовании 
причинами социального неблагополучия се-
мьи можно назвать: материальное положение, 
повторный брак родителей, психические забо-
левания родителей, многодетность, аддиктив-
ное поведение.  

Данным причинам сопутствуют такие нега-
тивные социальные явления, как массовый ал-
коголизм, наркомания, нерешенная жилищная 
проблема, увеличение количества криминаль-
ных групп, ухудшение экологии и, как след-
ствие этого, ослабление здоровья населения. В 

С 
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семьях социального неблагополучия наруша-
ются практически все ее основные функции: 
репродуктивная, экономическая, воспитатель-
ная, медицинская, психологическая. 

Раскроем причины более подробно. 
Затруднительное материальное положение. 

Недостаток средств приводит не только к тому, 
что ребенок остается без нормального пита-
ния, одежды и развлечений, но хроническое 
безденежье может стать источником ссор и 
конфликтов между родителями. Неблагополуч-
ная семья может возникнуть в результате по-
тери жилья или работы, тяжелой болезни или 
кризисной ситуации в стране. 

Повторный брак одного из родителей. В но-
вой семье не всегда присутствует дружелюбная 
по отношению к ребенку атмосфера. Кон-
фликты с отчимом, мачехой или сводными 
братьями и сестрами негативно сказываются 
на психологическом состоянии. 

Психические заболевания родителей. Несо-
блюдение своих обязанностей по отношению к 
ребенку часто является одним из проявлений 
болезни. В таком случае социальные службы 
должны выявить этот факт и изъять детей. 

Многодетность. Большое количество детей 
часто является источником проблем, родители 
не успевают уделить внимание всем. В резуль-
тате ребенок может чувствовать себя лишним. 
По этой причине многодетные семьи состоят 
на особом контроле у социальных служб. 

Пристрастие к запрещенным веществам. В 
результате злоупотребления родители не ис-
полняют своих обязанностей по отношению к 
ребенку. Социальные службы могут признать 
семью неблагополучной и лишить родитель-
ских прав. 

Таким образом, факторы, влияющие на по-
явление семейного неблагополучия – это мате-
риальная и педагогическая несостоятельность, 
отрицательный психологический климат. 

Деятельность специалиста по социальной 
работе с неблагополучными семьями состоит в 
том, чтобы помочь справиться с жизненными 
трудностями внутри семьи. Социальная работа 
с неблагополучными семьями включает раз-
личные методы и подходы, которые обычно ос-
нованы на принципе защиты и улучшения бла-
госостояния семьи и ее членов, некоторые из 
основных методов социальной работы с небла-
гополучными семьями включают в себя: 

1. Индивидуальная работа: специалисты 
по социальной работе могут проводить инди-
видуальные сессии с членами семьи для 

выявления их потребностей, проблем и целей. 
В ходе консультаций специалист помогает се-
мье разрабатывать стратегии для преодоления 
трудностей и достижения поставленных целей. 

2. Групповая работа: социальные работ-
ники могут организовывать групповые сессии, 
в которых участвуют несколько неблагополуч-
ных семей. Целью таких сессий является обмен 
опытом, взаимная поддержка и осознание ра-
венства проблем среди участников. Групповая 
работа может также помочь в развитии навы-
ков коммуникации, родительства или других 
социальных навыков. 

3. Семейная терапия: это метод, в кото-
ром социальный работник работает с семьей в 
целом, чтобы помочь ей решить проблемы и 
улучшить взаимоотношения. Целью семейной 
терапии является поддержка семьи в преодоле-
нии конфликтов, разрешении проблем и разви-
тии здоровых коммуникационных стратегий. 

4. Информационная и консультативная 
поддержка: социальные работники предостав-
ляют семье информацию, советы и рекоменда-
ции о доступных ресурсах, программах и услу-
гах, которые могут помочь им решить свои 
проблемы. Это может включать информацию о 
пособиях по безработице, медицинской по-
мощи, образовательных возможностях и дру-
гих социальных услугах. 

5. Координация услуг: социальные работ-
ники могут выполнять роль посредника между 
семьей и другими службами и организациями, 
такими как медицинское учреждение, школа, 
служба занятости и т. д. Целью является обес-
печение своевременного и согласованного 
предоставления различных услуг, чтобы семья 
получила все необходимое для избавления от 
неблагополучия. 

Для достижения наибольшей эффективно-
сти в работе с неблагополучными семьями 
необходимо решить ряд таких проблем, как: 
решить проблемы ресурсного обеспечения, ре-
гламентации действий специалистов; разрабо-
тать перспективный план действий по ликви-
дации социального неблагополучия. 

Результат социальной работы будет лишь в 
том случае положительным, если будет проис-
ходить слаженное взаимодействие усилий со-
циального работника и неблагополучной се-
мьи. 

Таким образом, организацию социальной 
работы с неблагополучной семьи можно рас-
сматривать как совокупность первоочередных 
мер, методик и технологий, позволяющих 
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оценить состояние социальной работы и вы-
явить состояние и перспективы ее развития. 

Важно отметить, что методы работы с не-
благополучными семьями могут различаться в 
зависимости от конкретных потребностей се-
мьи и контекста, в котором они находятся. 

Социальная работа неблагополучными се-
мьями должна вестись планомерно, последова-
тельно, начиная от раннего выявления про-
блем неблагополучия семей, до разрешения 
проблемных, конфликтных, кризисных ситуа-
ций в них. 
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омашнее насилие – это систематические и 
постепенно нарастающие периоды физи-

ческого, словесного, сексуального, эмоцио-
нального и экономического оскорбления с це-
лью запугивания, контроля и внушения чувства 
страха [4]. 

Домашнее насилие может оставлять дли-
тельные и разрушительные последствия для 
жертв, включая физические травмы, травмы 
психического здоровья, а также социальные и 
экономические ущербы. Часто жертвы домаш-
него насилия испытывают страх, беспомощ-
ность и изоляцию. 

Виктимное поведение – это феномен, ши-
роко изучаемый в психологии, который отно-
сится к особому образу мышления, эмоцио-
нальным реакциям и поведению, характеризу-
ющемуся чувством бессилия, беззащитности и 
беспомощности. Люди, проявляющие виктим-
ное поведение, склонны ощущать себя жерт-
вами обстоятельств и воспринимать мир во-
круг себя как враждебный и несправедли-
вый [1]. 

По данным «ООН-Женщины» и Всемирной 
организации здравоохранения, каждая третья 
женщина в мире подвергается насилию. 

Во время пандемии коронавируса – в 2020 и 
2021 годах – жертвами домашнего насилия 
стали более 70% всех убитых в России женщин. 
Такие данные Консорциум женских неправи-
тельственных объединений (НПО) получил по-
сле анализа 11 175 судебных приговоров, выне-
сенных за «убийство», «убийство в состоянии 
аффекта» и «умышленное причинение тяжкого 

вреда здоровью» [5, с. 15-18]. 2680 женщин по-
гибли от домашнего насилия в РФ за 2020 и 
2021 годы. Это составляет соответственно 
70,9% и 71,1% от всех случаев убийств женщин 
в стране. Статистику обнародовал правозащит-
ный Консорциум женских НПО (занимается 
юридическим сопровождением жертв домаш-
него насилия) [5, с. 15-18]. 

Актуальность рассмотрения вопроса до-
машнего насилия заключается в том, что это 
является глобальной проблемой, требующей 
серьёзной внимательности и усилий со сто-
роны общества, правительств и международ-
ного сообщества. Предотвращение домашнего 
насилия и защита жертв должны быть основ-
ными целями для создания безопасной и за-
ботливой общественной среды. 

Однако актуальность проблемы домашнего 
насилия также связана с усилиями по ее пре-
одолению. Многие страны разработали законы 
и программы, направленные на предотвраще-
ние домашнего насилия, оказание поддержки 
жертвам и наказание насильников. Организа-
ции и добровольческие группы также работают 
над осведомлением общественности о про-
блеме домашнего насилия и оказании помощи 
жертвам. 

Насилие в семье наносит вред физическому 
и психическому здоровью женщины и детей, 
которые становятся свидетелями издева-
тельств над матерью. Со временем, под влия-
нием любого вида супружеского насилия пси-
хика женщины претерпевает определенные 
негативные изменения: «комплекс жертвы», 

Д 
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«приобретенная беспомощность», «синдром 
избитой женщины». 

Можно выделить несколько видов домаш-
него насилия: 

• физическое – проявляется в виде угроз 
применения физической силы и пугающих же-
стов, а также применения силы - нанесения 
ударов и избиения. 

• сексуальное – совершение действий 
сексуального характера вопреки желанию жен-
щины, а также склонение партнерши к непоз-
волительным для нее приемам, способам сек-
суальных отношений, вследствие применения 
мужчиной силы или непрекращающегося с его 
стороны напора. 

• эмоционально-психологическое – обу-
словливается игнорированием психологиче-
ских потребностей женщины, постоянными 
угрозами и унижениями, изоляцией, проявля-
ется в форме холодного отношения мужа к 
своей жене. 

• экономическое – проявляется в отказе 
женщине-жертве в возможности обладания 
средствами к существованию и контроле над 
ней, а также в утаивании доходов, отказе в со-
держании детей, растрате семейных денег и 
другое [4]. 

Жертвы домашнего насилия часто пережи-
вают серьезные психологические последствия, 
которые могут затрагивать различные аспекты 
их эмоционального и психического здоровья. 
Вот некоторые из типичных психологических 
особенностей, с которыми могут столкнуться 
жертвы домашнего насилия: травматический 
стресс, низкая самооценка, трудности в отно-
шениях, чувство вины, эмоциональный дис-
тресс. Рассмотрим каждую психологическую 
особенность более детально. 

Травматический стресс: постоянная угроза 
и нарушение безопасности в домашней среде 
может привести к травматическому стрессу у 
жертв. Они могут испытывать реакции на 
стресс, такие как тревога, панические атаки, 
посттравматическое стрессовое расстройство 
(ПТСР) и депрессия. Жертва будет относиться 
наиболее чувствительно к тем действиям, ко-
торые проявлял агрессор. 

Низкая самооценка и ощущение беспомощ-
ности: ввиду постоянных унижений, само-
оценка у жертвы становится занижена. Также 
подверженнее угрозам и насилию может при-
вести к снижению самооценки, ведь женщина 
перестает себя ощущать нужной и желанной. 
Отсюда появляется чувство беспомощности и 

недостатка контроля над ситуацией, ведь 
агрессор может в любой момент проявить 
насильственные действия. 

Трудности в отношениях: жертвы домаш-
него насилия могут испытывать трудности в 
установлении и поддержании здоровых отно-
шений, потому что они не понимают, как 
должны выглядеть здоровые отношения, зача-
стую девушки из-за низкой самооценки воз-
вращаются в эти отношения или заводят новые 
отношения с другим насильником. Либо 
жертва домашнего насилия везде будет искать 
«подвох» и ко всему относиться с недоверием. 

Чувство вины: жертвы могут чувствовать 
вину за происходящее, иметь склонность к са-
мообвинению и внутренние конфликты. По-
страдавшие от насилия считают, что могли бы 
контролировать ситуацию и могли на нее по-
влиять. В действительности же, нельзя сказать, 
чем руководствовался агрессор, и могла ли его 
жертва – это предугадать и повлиять на ситуа-
цию [2, с. 110-126]. 

Эмоциональный дистресс: частые проявле-
ния фрустрации, гнева, страха, уныния и дру-
гих негативных эмоций могут быть распро-
страненными у жертв домашнего насилия. Из-
за того, что жертва всегда себя чувствует сла-
бой и незащищенной, возникает длительное, 
неконтролируемое стрессовое состояние. 

Это лишь небольшой обзор того, с чем 
жертвы домашнего насилия могут столкнуться 
на психологическом уровне. Важно понимать, 
что каждая ситуация уникальна, и психологи-
ческие последствия могут различаться у раз-
ных жертв. Предоставление поддержки жерт-
вам домашнего насилия, включая психологи-
ческую помощь и терапию, играет важную роль 
в их восстановлении и исцелении. 
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оциальные сети глубоко проникли в совре-
менное общение. Они позволяют людям со 

всех уголков земли общаться, делиться дан-
ными и сохранять связи. Но наряду с пользой, 
приносимой ими, социальные медиа также 
влияют на межличностные взаимоотношения. 
В этой статье мы изучим, как социальные ме-
диа влияют на нашу возможность строить и 
поддерживать взаимоотношения, а также обсу-
дим проблемы, которые возникают в этом кон-
тексте. 

Социальные сети имеют потенциал оказы-
вать негативное влияние на межличностные 
отношения по ряду причин: 

1. Отсутствие непосредственного кон-
такта: Социальные сети могут заменять личное 
общение и подрывать возможность для каче-
ственного взаимодействия лицом к лицу.  

2. Цифровая презентация: В социальных 
сетях мы часто представляем себя в наиболее 
благоприятном свете, ретушируем фотографии 
и выставляем только самые лучшие моменты. 
Это может создавать неестественные ожидания 
и искажать реальность, что впоследствии мо-
жет привести к разочарованию и конфликтам в 
отношениях. 

3. Зависимость и времяпровождение: По-
стоянное обновление социальных сетей может 
привести к зависимости и постепенно отни-
мать время от реальных межличностных 

отношений. Люди могут становиться менее 
присутствующими в реальной жизни и упус-
кать возможности для настоящего общения. 

4. Конфликты и негативная риторика: 
Виртуальная среда социальных сетей может со-
действовать распространению негативности, 
конфликтам и оскорблениям. Анонимность и 
удаленность могут побуждать людей к более 
агрессивному и непродуктивному поведению, 
что негативно влияет на межличностные отно-
шения. 

5. Сравнение и зависть: В социальных се-
тях легко сравниваться с другими, особенно с 
помощью идеализированных профилей. Это 
может вызывать чувство недостаточности, за-
висть и негативные эмоции в отношении дру-
гих людей, что может портить отношения и вы-
зывать конфликты. 

6. Потеря настоящего момента: Пережи-
вая моменты через объектив камеры или через 
экран смартфона для публикации в социаль-
ных сетях, мы можем потерять возможность 
наслаждаться настоящим моментом и настоя-
щей компанией людей рядом с нами. 

Социальные сети разрушают географиче-
ские и социальные преграды, позволяя нам без 
труда общаться с людьми со всех концов света 
и с разными культурами. Они увеличивают 
круг нашего общения и дают возможность 
узнать о множестве точек зрения и идей. Таким 

С 
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образом, социальные сети содействуют разви-
тию межкультурного взаимопонимания и рас-
ширяют наш кругозор. Исследование, прове-
денное Pew Research Center, показало, что 72% 
взрослых пользователей социальных сетей ис-
пользуют их для поддержания связи с друзьями 
и родственниками. 

Общение в социальных сетях разнится с 
традиционными методами общения. Оно осно-
вывается на обмене текстовыми сообщениями, 
фото- и видеоматериалами, а также на исполь-
зовании эмодзи и стикеров. Это ведет к изме-
нениям в передаче эмоций и в тоне сообщений. 
Некоторыми исследованиями установлено, что 
такой формат общения способен снижать эмо-
циональную насыщенность и точность воспри-
ятия информации, что может сказаться на ка-
честве межличностных взаимоотношений и 
эмпатии.  

Однако, следует отметить, что использова-
ние текстовых сообщений и комментариев 
также имеет свои преимущества, такие как воз-
можность тщательно сформулировать свои 
мысли, общаться с людьми на больших рассто-
яниях и иметь более гибкое расписание. Это 
может быть удобным в определенных ситуа-
циях, но важно найти баланс и не забывать о 
необходимости поддерживать личные кон-
такты и разговоры лицом к лицу для более глу-
бокого и качественного общения. 

Наряду с преимуществами социальных се-
тей, существуют проблемы, которые могут 
негативно сказаться на межличностных отно-
шениях. Бесконтрольное время, проведенное в 
социальных сетях, может ухудшить качество 
наших реальных отношений и отрицательно 
сказаться на психическом здоровье. Кроме 
того, социальные сети могут провоцировать за-
висть, заниженную самооценку и негативные 
сравнения с другими, что влияет на наши меж-
личностные отношения и самооценку. Иссле-
дование, проведенное Центром исследования 
общественного мнения в США, показало, что 
более 50% пользователей социальных сетей ис-
пытывали негативные эмоции, такие как за-
висть и неудовлетворенность своей жизнью, 
после использования социальных сетей. 

Также следует отметить, что раскрытие лич-
ной информации и взаимодействие с другими 
в социальных сетях может иметь потенциаль-
ные угрозы для нашей приватности и доверия. 
Желание создать идеальный образ в социаль-
ных сетях может привести к потере 

конфиденциальности личной информации и 
ослаблению наших реальных межличностных 
отношений. 

Для создания здоровых межличностных от-
ношений важно использовать социальные сети 
осознанно и ответственно. Например, можно 
ограничить время, проводимое в сети, и сосре-
доточиться на реальных социальных взаимо-
действиях. Будьте бдительны к контенту, кото-
рый вы потребляете в социальных сетях. Обра-
тите внимание на свои эмоции и реакции на 
этот контент, и, если замечаете негативные 
эмоции или неудовлетворенность, пересмот-
рите свою активность в социальных сетях и 
фильтруйте информацию, которая может от-
рицательно влиять на ваше самоощущение. 

В целом, социальные сети предоставляют 
множество возможностей для общения и об-
мена информацией, но также могут создавать 
проблемы для межличностных отношений. 
Важно понимать потенциальные риски и ис-
пользовать социальные сети с умом, чтобы со-
здать здоровые и полноценные отношения с 
окружающими. 

В заключение стоит сказать о том, что соци-
альные сети оказывают как положительное, так 
и отрицательное влияние на межличностные 
отношения. С одной стороны, они облегчают 
общение и обмен информацией, расширяют 
круг знакомств и способствуют межкультур-
ному пониманию. С другой стороны, неконтро-
лируемое использование социальных сетей 
может привести к ухудшению качества реаль-
ных отношений, проблемам с психическим 
здоровьем, зависти, низкой самооценке и нега-
тивному сравнению с другими. Для создания 
здоровых отношений в эпоху соцсетей важно 
использовать их сознательно и ответственно, 
соблюдая баланс между онлайн- и офлайн-об-
щением и критически относясь к информации, 
которой вы делитесь. 
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INFLUENCE OF SOCIAL NETWORKS ON INTERPERSONAL RELATIONS 
 
Abstract. The article examines the issue of the influence of social networks on interpersonal relationships. Social 

media can expand your social circle and provide new opportunities for interaction, but it can also cause problems. 
These problems include decreased quality of face-to-face communication, the creation of a false sense of intimacy, 
and negative mental health consequences. At the same time, if used responsibly, social networks can be used to 
develop quality interpersonal relationships and strengthen ties with family and friends. 
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