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Сколько 
мандаринов 
можно съесть

Гимнастика 
от падений 
в гололёд

10

«Я каждое утро 
встаю на весы»
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БЕРИАШВИЛИ:
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ГОРОСКОП КАК И В ЧЁМ ВСТРЕЧАТЬ 
НОВЫЙ ГОД 
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Голландец Уим Хоф 
по прозвищу Настоя-
щий мистер Фриз – 
автор метода дыха-
тельной гимнастики, 
позволяющей конт-
ролировать выносли-
вость. В 2007 году 
Уим провёл почти 
2 часа во льду, попав 
в Книгу рекордов 
Гиннесса. Прославил-
ся он и тем, что под-
нимался на вершины 
самых высоких гор 
без кислорода.

Комментирует научный сотрудник лаборатории лазерно-
го молекулярного имиджинга и машинного обучения ТГУ 
Анастасия Князькова:

– Обученная компьютерная модель не только выявляет на-
личие раковых клеток, но и проводит оценку степени злокачес-

твенности опухоли, что крайне важно для выбора метода лечения 
и прогноза течения болезни. При диагностике 
как рака простаты, так и меланомы точность 
оценки, проведённой ИИ, составила 100%. 
При наличии базы данных ИИ можно обучить 
выявлять новообразования разных локализа-
ций. В настоящее время мы работаем над фор-
мированием библиотеки с образцами тканей 
глиомы – одной из наиболее агрессивных опу-
холей головного мозга.

№ 23, 2023 г. Новости

Искусственный интеллект не оставит раку шансов
Учёные Томского государственного университета и НИИ онкологии ТНИМЦ 
создали компьютерную модель, которая со 100%-ной точностью диагностирует 
меланому и определяет степень злокачественности заболевания.

В качестве инструмента используется терагерцевая спектроскопия. Опти-
ческие методы распознают спектральные образы, которые в здоровых тканях 
и в тканях злокачественной опухоли значимо отличаются. Далее на собран-
ной базе данных компьютерная модель тренируется отличать норму от па-
тологии и распознавать изменения, характерные для отдельного типа опу-
холи. Новый подход сократит время на диагностику заболеваний в сотни 
раз – с нескольких дней до нескольких минут. Обученный на тысячах образ-
цов искусственный интеллект не заменит врачей-клиницистов, но поможет 
им в повышении точности диагностики и в выборе тактики дальнейшего 
лечения.

33%	В последний год 

28%	Никогда не проходил

18%	В течение последних трёх лет

18%	4–5 лет назад и более

3%	 Затрудняюсь ответить

Когда вы в последний раз 
проходили диспансеризацию?

Во всероссийском интернет-опросе 
«ВЦИОМ-онлайн» участвовали  

1708 россиян старше 18 лет.

Сон менее  
5 часов в день 

повышает 
риск появления 

депрессии  
в 2,5 раза.

    По данным     
       Министерства 
здравоохранения РФ.
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Современная кардиохирур-
гия способна вылечить паци-
ентов от многих заболеваний 
сердца, причём на всю жизнь. 
Изменились и сами техноло-
гии. Теперь операции перено-
сятся гораздо легче.

Наш эксперт – кардио-
хирург, директор клиники 
сердечно-сосудистой 
хирургии Сеченовского 
университета Минздрава 
РФ, доктор медицинских 
наук, профессор 
Роман Комаров.

Без права 
на ошибку

? Роман Николаевич, пациен-
тов с какими заболеваниями 

вы с коллегами оперируете?
– Практически со всем спектром сер-
дечно-сосудистых заболеваний. Мы вы-
полняем операции любого уровня слож-
ности – от коронарного шунтирования 
до вмешательств, требующих выполне-
ния высокопрецизионных реконструк-
тивных операций, включая аутотранс-
плантацию сердца (орган вынимают из 
грудной клетки и после реконструк-
ции клапанов пришивают обрат-
но). Много операций проводится 
по поводу коронарной болезни. 
Мы одни из немногих в России, 
кто рутинно делает операции на 
грудной аорте – самом крупном 
сосуде человеческого организ-
ма. В год проводим 150–200 та-
ких вмешательств. Это внуши-
тельные цифры!

? Чем кардиохирургия от-
личается от других хи-

рургических направлений?
– Прежде всего очень точным расчё-
том. Кардиохирургия не прощает даже 
мелких ошибок. Если при наложении 
анастомоза на полом органе, напри-
мер на кишечнике, ещё можно допус-
тить погрешность, скажем, в 0,5 см, то в 
коронарном анастомозе ошибка в до-
ли миллиметра может стоить пациенту 
жизни. Наша специальность наиболее 
трудоёмкая и энергозатратная область 

хирургии, 
требующая от 

врача полной самоотдачи. Зато, опери-
руя пациента с пороком сердца, мы точ-
но знаем, что это вмешательство про-
длит ему жизнь на 10, 20 лет или даже 
поможет радикально вылечиться. Так, 
прооперированный в раннем детстве 
ребёнок с врождённым пороком станет 
совершенно здоров.

? В каком направлении разви-
вается сердечно-сосудистая 

хирургия? 
– Если раньше говорили: «Большой хи-
рург – большой разрез», то теперь всё 
изменилось кардинально. Квалифи-
кация хирурга сегодня во многом оп-
ределяется его способностью достичь 
нужного результата при минимальной 
хирургической травме. Малоинвазив-
ные вмешательства на сердце, которые 
делаются фактически без разреза, – уже 
реальность. Кардиохирургия постепен-
но двигается в сторону малой инвазии. 

Когда проколы 
допустимы

? Какие недостатки есть 
у традиционных операций 

на сердце? Все ли вмешательст-

ва можно делать малоинвазив-
ным способом?
– Например, при аортокоронарном 
шунтировании (АКШ) грудная клетка 
открывается большим разрезом, пол-
ностью распиливается грудина. Для па-
циента это серьёзная хирургическая 
травма. Лишь в единичных цент рах, 
включая нашу клинику, подобные опе-
рации проводят малоинвазивно. К со-
жалению, доля кар диохирургов, опе-
рирующих таким способом, в нашей 
стране пока очень мала. Сегодня 
95–99% АКШ проводится традиционно.

Конечно, иногда альтернативы от-
крытым операциям нет. К тому же при 
мини-инвазии операционные риски 
возрастают, так как увеличиваются вре-
мя и сложность хирургического вмеша-
тельства. Поэтому традиционные мето-
дики по-прежнему составляют бóльшую 
часть кардиохирургического лечения. 
Тем не менее 10–15% из них могут 
и должны составлять малоинвазивные 
вмешательства (в реальности их сейчас 
менее 5%). 

? Почему щадящая хирургия 
так мало распространена? 

– Малая инвазия в кардиологии в бли-
жайшее время не встанет на поток, так 
как эта методика требует длительного 
обучения специа листов, высокотехно-
логичного оборудования. Такая опера-
ция более трудоёмкая и менее комфорт-
ная для хирурга. Приходится работать 
в маленьком узком пространстве, где 
нужно делать всё то же, что и при опе-
рации через большой разрез. Да и само 

сердце нахо-
дится далеко, 
хирург видит 
его только че-
рез проколы. 

Не оставить следов

? Какие инновационные вме-
шательства вы проводите? 

– Мы внедрили протезирование аор-
тального клапана аутоперикардом. Эта 
операция позволяет радикально (с по-
жизненным эффектом) решить про-
блему с клапаном аорты. После такого 
вмешательства необходимость в приёме 
антикоагулянтов отпадает навсегда. 

Недавно в Москве мы впервые про-
вели лапароскопическое протезирова-
ние брюшного отдела аорты всего через 
пять небольших проколов. Через аорту 
проходит значительный объём крови, 
поэтому подобные операции  крайне 
сложны и выполняются не каждый 
день. Но такое вмешательство позволя-
ет пациенту выписаться в максимально 
короткие сроки и в дальнейшем сущест-
венно улучшить качество жизни.

? Ну и традиционный вопрос 
о ваших планах.

– Мы продолжаем развивать малоинва-
зивную хирургию и активно заниматься 
реконструктивными операциями. Наша 
ближайшая цель – внедрить роботичес-
кую кардиохирургию. Многое уже сде-
лано в этом направлении. 

Елена НЕЧАЕНКО

Кардиохирург Роман Комаров:

«Чем больше хирург, 
тем меньше разрез» 

Для пациента 
операция «че-
рез замочную 
щель» означает 
минимальный 
риск осложне-
ний и быструю 
реабилитацию – 
через 3–5 дней 
человек уже го-
тов к выписке. 

Применение в кардиохирургии 
робота da Vinci очень трудозат-
ратно, но всё равно оправдан-
но. Действительно, проведение 
такого вмешательства требует 
от хирурга больше усилий, зна-
ний, квалификации, опыта. Но 
если при малой инвазии ос-
таётся хотя бы небольшой раз-
рез, то после роботической 
операции следов нет совсем, 
так как вмешательство прово-
дится через крошечные проко-
лы. При этом пациент уже на 
следующий день может быть 
выписан домой.

ВАЖНО!
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Традиционные 
майонезные 

салаты – завсегдатаи 
праздника. Но пользы 
в них мало. Термически 
обработанные овощи 
бедны витаминами, 
зато имеют высокий 
гликемический индекс, а 
майонез делает их ещё 
более вредными.

Новый год уже за дверью! 
Праздничные дни – всегда 
напряжённое время для вра-
чей из-за большого наплы-
ва пациентов. Не стоит до-
бавлять гастроэнтерологам 
работы. Чтобы сохранить 
хорошее самочувствие и на-
строение, начнём готовиться 
прямо сейчас.

Наш эксперт – врач-
гаст роэнтеролог Верони-
ка Корнилова.

ОБЫЧНО подготов-
ка заключается в том, 
чтобы сначала поху-

деть (дабы влезть в нарядное платье), 
а затем, накупив горы деликатесов, 
после боя курантов все их съесть, вер-
нув с таким трудом сброшенные ки-
лограммы. Подобный квест не нужен 
ни фигуре, ни здоровью.

Не испортить 
праздник
Не стоит, оказавшись за празднич-
ным столом, резко заканчивать диету, 
особенно строгую, – организм будет 
не готов к внезапной смене питания. 
Чтобы легче перенести застолье, на-
чинайте расширять рацион не позд-
нее чем за 1–2 недели до заветного 
мероприятия.

Не садитесь за стол голодными – 
велика вероятность переедания. Кро-
ме того, алкоголь на пустой желудок 
будет всасываться слишком быст-
ро, усиливая опьянение. Небольшие 
и не слишком калорийные перекусы 
в течение вечера спасут ситуацию.

За столом ешьте медленно, не за-
бывая тщательно пережёвывать пи-
щу. Это важно не только для этикета. 

Измельчая во рту каждый кусочек, 
можно снизить нагрузку на органы 
пищеварения. Еду лучше не запи-
вать – лишняя жидкость разбавляет 
желудочный сок, ухудшая качество 
пищеварения.

Кстати, о напитках. Конечно, сов-
сем отказаться от алкоголя в Новый 
год трудно, но лучше минимизиро-
вать его потребление – для настро-
ения вполне достаточно 1–2 бока-
лов вина или пары рюмок крепкого 
напитка.

А вот традиционное игристое мож-
но пить далеко не всем. Любой гази-
рованный алкоголь (включая пиво) 
всасывается быстрее и очень нега-
тивно влияет на слизистую пище-
варительного тракта при некоторых 
заболевания ЖКТ, например при 
ГЭРБ – рефлюксной болезни.

Окажут 
поддержку
Новогоднее застолье – суровое ис-
пытание даже для здорового пищева-
рения. Медикаментозная поддержка 
снизит нагрузку на органы ЖКТ. 

Ферменты. Примите их во вре-
мя еды, чтобы не переедать. Наибо-
лее эффективны те, которые состоят 
из минимикросфер или микротаб-
леток (креон, эрмиталь, микразим 
и др.). Разовая доза при погрешностях 
в диете обычно 25 000 единиц. 

Препараты группы итомеда. 
Помогут предупредить чувство тяжес-
ти. Они нормализуют скорость эва-
куации пищи из желудка, уменьшают 
риск её обратного заброса. Особенно 
важны для людей с рефлюксной бо-
лезнью. Препараты нужно принять 
до банкета.

Сорбенты (активированный уголь 
по таблетке на каждые 10 кг веса, по-
лисорб и т. д.). Снизят токсичность 
алкогольных напитков (особенно 
важно для людей с заболеваниями 
печени). Выпить их надо перед празд-
ником.

Антациды (алмагель, маалокс и др.). 
Выручат при изжоге. Они обволакива-
ют пищевод и нейтрализуют избыток 
кислоты. После их приёма нельзя есть 
и пить в течение часа. А чтобы избе-
жать изжоги, после обильной еды ни в 
коем случае не ложитесь на диван как 
минимум час.

Препараты на основе урсоде-
зоксихолевой кислоты (урсо-
сан, урсодез и др.). Если застой жел-
чи в желч ном пузыре раньше уже 
имел место (это покажет УЗИ орга-
нов брюшной полости), следует зара-
нее обсудить с врачом возможность 
приёма препаратов, улучшающих 
желчеотток.

Пока не пробило полночьПока не пробило полночь
Как оздоровить новогоднее застольеКак оздоровить новогоднее застолье

Вредными могут быть 
не только сами продукты, 
но и их сочетания. Не надо 
совмещать разные виды бел-
ковой пищи, например рыбу 
с кисломолочными продук-
тами, морепродукты и сыр. 
Разнообразие блюд даёт из-
лишнюю нагрузку на пище-
варение, поэтому пробовать 
стоит лишь 3–4 блюда за ве-
чер. Отдельно стоит отметить 
совместимость блюд по тем-
пературе. Сочетание горяче-
го и холодного вредно. По-
этому после горячего и перед 
мороженым делайте паузу.

ВАЖНО!
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НАКРЫВАЕМ НА СТОЛ
1

Тяжёлые 
мясные 

блюда.
Тугоплавкие 
жиры (баранина, 
свинина, гусь, утка, 
жирная говядина) 
плохо влияют 
на липидный обмен 
и повышают риск 
желчнокаменной 
болезни.

Жаренные 
на гриле или 

на сковороде 
блюда.
Еда с корочкой 
особенно опасна 
для пациентов 
с гастритами, 
язвенной болезнью.

Соленья.
Слишком острые или 

чрезмерно солёные, а также 
содержащие уксус закуски 
при проблемном ЖКТ не луч-
ший вариант. Да и пациен-
ты с гипертонией должны 
отказаться от них, потому 
что соль задерживает воду, 
а значит, повышает давле-
ние. Чем меньше соли в про-
дукте, тем он безопаснее.

Десерты. 
За новогодним 

столом они явно 
лишние. После 
обильной трапезы 
торты и пирожные, 
изобилующие жирами 
и углеводами, 
однозначно вредны.

Лёгкие сала-
ты, такие как 

«Греческий», «Це-
зарь» и прочие. 
По пробуйте новые вку-
сы, возможно, более 
полезные закуски ста-
нут семейной новогод-
ней классикой.

Более постное 
мясо, рыба.

Они легче и быстрее 
усваиваются. Отлично 
подойдут постная говя-
дина, телятина, кролик, 
курица, индейка, а так-
же рыба и морепродук-
ты. Только не забудьте 
снять с птицы кожу 
перед приготовлением.

Закуски 
умеренного 

посола и не слиш-
ком острые.
Предпочтение стоит 
отдавать не промыш-
ленным, а домашним 
консервам, лучше тем, 
в которых нет уксуса. 
Но даже их желательно 
употреблять в меру.

Небольшое 
количест во 

фруктов.
Но будьте аккуратны 
с цитрусовыми 
и экзотическими 
плодами, чтобы 
не спровоцировать 
аллергию. 

2

3

4

5

Чем заменить. Елена АМАНОВА

Отварные, 
тушёные, 

запечённые блюда, 
а также приготов-
ленные в мультивар-
ке или пароварке.
Еда, которая готовится 
без масла, менее 
калорийная и жирная. 
В ней также отсутствуют 
канцерогены.
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Какой Новый год без 
мандаринов? Кажется, 
их можно есть беско-
нечно. Но врачи преду-
преждают: большое 
количество цитрусо-
вых может вызвать ал-
лергическую реакцию 
и навредить желудоч-
но-кишечному тракту. 

Наш эксперт – 
нутрициолог, 
клинический 
психолог-дие-
толог, член сою-
за Националь-
ной ассоциации 

клинического питания Анна 
Ивашкевич.

МАНДАРИНЫ представля-
ют собой «витаминную бом-
бу»: витамины А, С, D, K, PP, 
группы B (В₁, В₂, В₆). В составе 
цитруса есть калий, фосфор, 
натрий, железо, кальций, маг-
ний, пищевые волокна и по-
лезные сахара. 

От вкуса 
до запаха
Главных полезных веществ 
в мандаринах меньше, чем 
в других цитрусовых. Чемпи-
оны в этом списке – апельси-
ны: витамина С и фолиевой 

кислоты в них в два раза боль-
ше. Даже грейпфруты богаче 
витаминами, чем мандарины.

Однако это не повод отка-
зываться от мандаринов, в них 
всё равно приличные дозы 
полезных веществ. И не толь-
ко витамина С. Мандарины 
содержат немало важных для 
организма пищевых волокон, 
70% из которых составляют 
пектины. Доказано, что они 
защищают от рака, снижают 
холестерин, выводят из ор-
ганизма вредные вещества 
и помогают полезным бакте-
риям, обитающим в кишеч-
нике. Пектинов в мандари-
нах почти столько же, сколько 
в апельсинах, и больше, чем 
в грейпфрутах. 

Другая важная роль пекти-
нов и пищевых волокон – тор-
мозить всасывание сахаров, 
препятствуя развитию сахар-
ного диабета и ожирения.

В мандаринах полезен даже 
запах – эфирные масла, содер-
жащиеся в их кожуре, благо-
творно влияют на нервную 
систему и настроение, помога-
ют выровнять нестабильный 
эмоциональный фон, который 
часто возникает зимой.

Не только 
польза
Но нужно помнить: хотя 
фрукты – источники анти-
оксидантов и клетчатки, это 

также углеводистые продук-
ты, богатые простыми саха-
рами. Диетологи рекоменду-
ют съедать в день 1–2 порции 
фруктов (1 порция – примерно 
160 г): одно большое яблоко, 
одна груша, один банан, одна 
горсть ягод. В эту норму вклю-
чены свежие, замороженные, 
консервированные фрукты, 
сухофрукты и соки.

Не стоит увлекаться и ман-
даринами. Они, как и все цит-
русовые, – сильные аллер-
гены. Если съесть более 1 кг 
мандаринов, аллергия начнёт-
ся даже у того, кто ею не стра-
дает. При лёгком аллергичес-
ком проявлении у человека 
может слегка покраснеть об-
ласть кожи вокруг рта. В более 
серьёзных случаях возможны 
отёки, крапивница, проблемы 
с дыханием или даже анафи-
лактический шок. При этом 
крапивница может быть лока-
лизованной либо генерализо-
ванной, когда высыпания воз-
никают по всему телу и даже 
на волосистой части головы.

Кроме того, мандарины 
влияют и на работу желудоч-
но-кишечного тракта – по-
вышают уровень кислотно сти 
желудочного сока. Тем, у кого 
есть хронические заболева-
ния ЖКТ, например панкреа-
тит, стоит вообще отказаться 
от мандаринов. Всем осталь-
ным можно употреблять мак-
симум 5 мандаринов в день 
(за один раз не более 2 штук). 

Время рыжихВремя рыжих
Сколько мандаринов можно съесть за один разСколько мандаринов можно съесть за один раз
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ТОП-5 СОРТОВ МАНДАРИНОВ

Сладкий, сочный, 
ароматный
Самый вкусный из гибридов
Лидер по содержанию 
витамина С

Небольшой плод 
с множеством мелких косточек 
и плотными перегородками 

Менее сочный, но сладкий

Плод с красноватой 
мякотью и легко отделяемой 
кожурой. Обычно без 
косточек, но переопылённые 
сорта могут быть очень 
«костлявыми»

Некрупный, без косточек, 
с рыхлой бугристой кожурой, 
грубой мякотью, дольки часто 
разного размера. Обычно 
весит до 30 г

Шаровидный плод, приплю-
снутый у основания, немного 
бугристый, весит 70–100 г. 
Кожура ярко-оранжевая, 
легко отделяется. Косточек нет. 

Ингредиенты: 3 мандарина, 
3 яйца, 1 стакан сахара, 
1 стакан муки, 1/2 ч. л. разрых-
лителя, 1 ст. л. сахарной пудры.
Способ приготовления: 
1. Мандарины очистите, 
разберите на дольки и снимите 
с сегментов плёнки. 
2. Яйца взбейте с сахаром 
в пышную пену. Добавьте 

просеянную муку, разрых-
литель и перемешайте. 
3. Разогрейте духовку 
до 180°С. Выложите тесто 
в силиконовую форму, 
сверху разложите дольки 
мандаринов и выпекайте 
шарлотку 30 минут.
4. Немного остудите, затем 
посыпьте сахарной пудрой.

Рецепты

Ингредиенты: 50 мл 
белого сухого вина, 100 мл 
мандаринового сока, 20 мл 
коньяка, 1 ч. л. жидкого мёда, 
1 палочка корицы, 2 звёздочки 
бадьяна, 2 гвоздички, 
1 мандарин.
Способ приготовления:
1. Поместите все 
ингредиенты, кроме 
мандарина, в сотейник 
и нагревайте, помешивая, 
до 80°С.
2. Процедите напиток 
в подогретую чашку 
и добавьте нарезанный 
кружочками мандарин.

ШАРЛОТКА С МАНДАРИНАМИ

МАНДАРИНОВЫЙ ГЛИНТВЕЙН

250–350 руб. за 1 кг

Выращивают в Марокко, 
Испании, Италии и Алжире
Плод ярко-оранжевого 
цвета, немного сплющенный

От 460 руб. за 1 кг

Ноябрь – февраль

Появился в Бразилии и Перу

Около 400 руб. за 1 кг

Созревает летом, в продаже 
появляется раньше других

Марокко

Не очень сладкий

200–250 руб. за 1 кг

Ноябрь – декабрь
Кислый или кисло-сладкий

Появился в Японии. 
Выращивают в Турции 
и Китае

250–350 руб. за 1 кг

С середины декабря

Абхазия

Самый сочный сорт, сладкая 
мякоть с кислинкой

Страна Вид Вкус Когда продают в РФ Цена (руб./кг)Сорт

Мария ТИХМЕНЕВА

Клементин Муркотт Надоркотт Сатсума (сацума) Уншиу

5

Время рыжихВремя рыжих
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Семь «Я»
Дракон любит роскошь и богат-
ство, очень ценит креативность. 

Обязательно сделайте какой-ни-
будь новогодний аксессуар сво-

ими руками. Ещё лучше, ес-
ли новогоднюю композицию 

вы придумаете всей семьёй. 
В этом случае энергия домо-

чадцев аккумулируется 
и усилится, привлекая в дом 

положительные перемены. 

Негатив 
не пройдёт

Вход в дом во мно-
гих мировых уче-

ниях считается свое-
образной связующей 

линией между энергиями 
внешнего мира и внутрен-
него пространства. Чтобы 
в дом не «заходила» нега-
тивная энергия, следует на 
пороге положить огражда-
ющий предмет. Это может 
быть обычный придверный 
коврик. Но в канун празд-
ника обязательно нужно ку-
пить новый. Хорошо, если он 
будет зелёного или красного 
цвета. 

Энергия дерева
Стихия наступающего 
2024 года – дерево. Поэтому 
важно, чтобы среди аксессу-
аров, украшающих жилище, 
были деревянные фигурки. 
Лучше всего, если их сделали 
или хотя бы раскрасили хозя-
ева дома, – от этого положи-
тельная энергия стихии года 
увеличивается.

Да сао чу
Первое и самое главное, что 
необходимо сделать в до-
ме, – провести генеральную 
уборку. Оосодзи в Японии, 
Да сао чу в Китае – важные 
атрибуты подготовки к Но-
вому году и обязательный 
ритуал. Чтобы впустить 
в жизнь радость, счастье, 
новую благоприятную энер-
гию, нужно освободить для 
них пространство. 

Дракон – существо яркое, не-
ординарное. А значит, и к ук-
рашению дома надо подойти 
с выдумкой, фантазией. 

Предлагаем вам эксклю-
зивные советы профес-
сионального практикую-
щего астропсихолога 
Ланы Бабичевой, которые 
помогут привлечь 
удачу в новом году.

Праздник, заходи!
Как украсить дом к волшебной ночиКак украсить дом к волшебной ночи
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Праздник 
при свечах
Дракон – существо огнеды-
шащее, поэтому не стоит за-
бывать про свечи. Их можно 
расставить в углах помещения 
(здесь скапливается больше 
всего негатива, а пламя свечи 
сжигает отрицательную энер-
гетику), поставить на празд-
ничный стол. В угоду хозяину 
года хотя бы одна из свечей 
должна быть зелёного цвета. 

Запах счастья
Один из самых мощ-
ных активаторов по-

ложительной энергии 
дома – аромат. Дракон 

любит древесные за-
пахи с нотками цит-

руса. Наполните в но-
вогоднюю ночь свой 

дом ароматами лесного 
ореха, мяты, апельсина, 

грейпфрута, мха, хвои, 
душицы или ромаш-

ки. Для этого капните 
в аромалампу несколько 

капель эфирного мас-
ла и пройдите по всей 

квартире, окуривая по-
мещение благоприят-

ным ароматом.

В северном 
направлении

Центр новогоднего 
празд ника – ёлка. Счи-
тается, что именно она 
активизирует энергию 

наступающего года. Яр-
кие шары, гирлянды 

и особенно огни привле-
кают в дом удачу. Важ-

но, чтобы ёлка распола-
галась в благоприятном 
направлении. Каждый 

год эти направления из-
меняются. В 2024 году это 

север, северо-запад и за-
пад. Если есть возмож-
ность, по ставьте ново-

годнее дерево в это место. 
Не получится – ничего 

страшного. Но, устанав-
ливая ёлку в другой части 

дома, нежелательно за-
жигать на ней мигающие 
гирлянды и вешать шары 

красного цвета.

Бумажный амулет
Считается благоприятным зна-
ком, если на окнах есть украшения 
из бумаги. На Востоке их называют 
празд ничными амулетами, кото-
рые защищают дом от недоброже-
лателей. Можно вырезать фигуру 
дракона (трафарет есть на многих 
сайтах) или обычные снежинки 
из салфетки и украсить ими самое 
большое окно в доме.

Да будет свет!
Дракон обожает блеск. 
Обязательно украсьте 

комнаты и дверные про-
ёмы мишурой, яркими 

гирляндами, большими 
стеклянными шарами 

и зажгите подсветку. Чем 
больше света в новогод-

нюю ночь, тем светлее будет ваша 
дорога в наступающем году.
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Аксессуары

Дракон – существо яркое, замет-
ное. В новогоднюю ночь и аксес-
суары стоит выбирать под стать 
этому мифическому созданию – 
крупные, привлекающие вни-
мание, золотые или серебряные. 
По легенде, один из Драконов 
хранит несметные богатства в не-
драх Земли. Так что украшения 
с натуральными камнями будут 
очень кстати. Однако аксессуаров 
не должно быть слишком много, 
чтобы не перегружать образ. 

НАСТУПАЮЩИЙ 2024-й – год 
Зелёного Деревянного Дракона. 
Его цвет олицетворяет обновле-
ние, гармонию, надежду. Хорошо, 
если хотя бы один элемент ваше-
го наряда будет зелёного оттен-
ка. Это может быть как глубокий 
изумрудный, так и размытый са-
латовый. Выбирайте доступные 
и подходящие варианты. Кроме 
того, для представителей разных 
стихий есть более конкретные 
рекомендации.

Макияж
Блеск не только модный тренд но-
вогоднего макияжа, но и обяза-
тельная составляющая образа Дра-
кона. Используйте хайлайтеры, 
глиттер, блёстки – всё, что заста-
вит вас сиять. Это создаст вокруг 
вас особую энергетику удачи, ра-
дости и везения, которую приносит 
Дракон. 

Фасон
Дракон, несмотря на свою 
мощь и размеры, существо 
лёгкое на подъём. Он может 
быть с крыльями или без, это 
не мешает ему подниматься 
высоко-высоко. Поэтому фа-
сон вашего наряда не должен 
быть слишком строгим и ско-
вывающим движения. Очень 
хорошо, если в наряде будут 
присутст вовать струящиеся, 
лёгкие элементы. Развеваю-
щаяся юбка, блуза с прозрач-
ными рукавами или воздуш-
ное платье – всё это придётся 
по душе хозяину года. 

Добавьте своему наря-
ду лёгкости. Подберите ле-
тящий палантин или шарф, 
изящную обувь, в которой 
комфортно передвигаться. 
Важно, чтобы вы не чувс-
твовали скованности, ина-
че в будущем году придётся 
столк нуться с ограничениями 
и препятствиями.

ВОДНАЯ 
СТИХИЯ
Рак, Скорпион, Рыбы
Отдайте предпочтение пастель-
ным оттенкам. Не так важно, 
какой цвет вы выберете, глав-
ное, чтобы он не резал глаз, 
а тон был размытым. Идеаль-
но, если это будет цвет года – 
пастельный зелёный. Мягкие, 
нежные полутона принесут 
в вашу жизнь в будущем го-
ду положительные события 
и счастье в любви.

ЗЕМНАЯ СТИХИЯ
Телец, Дева, Козерог

Обратите внимание на песочные и золотистые 
оттенки – начиная от цвета мокрого песка и за-
канчивая приглушёнными тонами кремового 
кофе. Яркие, акцентные аксес суары золотого 
цвета (символа власти) сделают вас решитель-
нее и удачливее.

ОГНЕННАЯ 
СТИХИЯ
Овен, Лев, Стрелец

Обратите внимание на одеж-
ду ярко-красных оттенков. Чем 
ярче будет цвет, тем более ак-
тивным окажется год. А вот ро-
зового стоит избегать – он мо-
жет привлечь к вам несерьёзных 
и ветреных партнёров.

Чтобы сделать Дракона 
союзником, обрести его 
энергию, мудрость и силу, нужно 
привлечь внимание покровителя 
года. Наш эксклюзив 
от астропсихолога о том, 
как правильно подобрать 
новогодний наряд.

Лана БАБИЧЕВА

ВОЗДУШНАЯ 
СТИХИЯ
Близнецы, Весы, 
Водолей
Выбирайте наряды всех 
оттенков серого и бело-
го. Хорошо, если они бу-
дут с градиентом – пос-
тепенным переходом от 
более тёмного к более 
светлому. Чем нежнее 
получится образ, тем 
легче и спокойнее 
сложится наступа-
ющий год.
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Если для российского 
горожанина полис 
добровольного меди-
цинского страхования 
(ДМС) уже много лет 
является своего ро-
да пропуском в мир 
платного здравоохра-
нения, то для провин-
ции он пока остаётся 
экзотикой.

Воспользоваться преиму-
ществами ДМС в глубинке не 
получается из-за ограниченных 
возможностей сети платных 
клиник. И страховщики пыта-
ются адаптировать свои про-
граммы с учётом реалий име-
ющейся в стране медицинской 
инфраструктуры.

Как им это 
удаётся, расска-
зывает Ольга 
Купцова, замес-
титель директо-
ра департамента 
по методологии 
и андеррайтингу 

личного страхования компании 
«Росгосстрах» – одного из ли-
деров в сфере ДМС.

Одна большая 
очередь

? Агента вашей компа-
нии можно встре-

тить даже в довольно 
глухих уголках страны. 
А где живёт среднеста-
тистический клиент 
с полисом ДМС?

– Клиенты живут везде – 
и в городах, и в деревнях. Дру-
гое дело, что развитие инфра-
структуры как обязательного 
медстрахования, так и ДМС ло-
кализуется в основном в круп-
ных городах. Если мы говорим 
про Москву и Санкт-Петер-
бург, про другие города-мил-
лионники, то здесь все вопро-
сы с оказанием медицинской 
помощи решаются достаточ-
но эффективно. Мы даже не-
давно – и, кстати, первыми 
на рынке – запустили в нашем 
мобильном приложении сервис 
отслеживания передвижения 
кареты скорой помощи.

Но в провинции далеко 
не везде человек может вы-
звать частную скорую помощь, 
которая, как правило, вхо-
дит в стандартные программы 
ДМС. Не везде есть и платная 
помощь на дому. В некоторых 

городах даже элементарно нет 
поликлиник, которые могут 
оказывать платные медицин-
ские услуги. Фактически су-
ществует одна очередь для всех 
в поликлинику по ОМС.

Со стационарами аналогич-
ная ситуация. Поэтому бы-
ло бы лукавством предлагать 
с программами ДМС экстрен-
ную госпитализацию, пони-
мая, что она всё равно будет 
идти по ОМС. Если говорить 
о небольших сёлах, деревнях, 
то там существует оказание ме-
дицинской помощи на уров-
не фельдшерско-акушерских 
пунктов, и никакой программы 
ДМС мы реально организовать 
не можем.

? А спрос-то на ДМС 
там есть?

– Во-первых, бывают круп-
ные предприятия с договорами 
ДМС, сотрудники которых жи-
вут в том числе и в небольших 
населённых пунктах. Напри-
мер, у нас есть клиент – компа-
ния, у которой офисы располо-
жены в разных малых городах 
и посёлках. Там организовать 
ДМС практически невозмож-
но. Но при этом соцпакет пред-
приятия предполагает единый 
стандарт предоставления ме-
дицинской помощи для всех 
сотрудников…

Во-вторых, труднодоступ-
ность многих услуг по про-
граммам ОМС в глубинке то-
же не всех устраивает. Люди 
часто сталкиваются с больши-
ми очередями на диагностику, 

плановое лечение, посещение 
узких специалистов. Иногда 
требуется даже ехать куда-то 
далеко, в районный или об-
ластной центр, чтобы попасть 
на приём к нужному врачу. 
И есть желающие заплатить за 
то, чтобы их проблемы были 
решены.

Но необходимых программ 
ДМС в их местности просто 
нет. Мы своими платными ус-
лугами туда не дотягиваемся, 
у нас там элементарно нет до-
говорной базы. Не с кем за-
ключать договоры! Конечно, 
частные клиники, особенно 
сетевые, стараются расширять 
географию своего присутс-
твия. Но пока в каких-то реги-
онах платной медицины прос-
то нет. Или она существует, 
но по очень небольшому спек-
тру услуг.

Транспортная 
составляющая

? И что же делать? 
Ждать, пока частная 

медицина придёт 
в глубинку?

– Применительно к здоро-
вью ожидание – не выход. Как 
известно, зачастую именно 
своевременно начатое лечение 
является залогом его успеха. 
Поэтому мы решили адапти-
ровать нашу программу ДМС 
для жителей таких населён-
ных пунктов. Не вводить лю-
дей в заблуждение, предлагая 
продукт, в котором указано 

мелким шрифтом, что услуга 
предоставляется «при нали-
чии». Мы хотим предложить 
честный продукт, обеспечивая 
то, что клиенту дей ствительно 
нужно. И для этого включа-
ем в него «транспортную» 
составляющую.

Если у человека возникают 
любые затруднения по полу-
чению медицинской помощи 
по ОМС, будь то диагностика, 
плановая операция или кон-
сультация узкого специалис-
та, – «Росгосстрах» оплатит 
не только оказание медицин-
ской помощи, но ещё и дорогу 
к месту её получения и обрат-
но, например в ближайший 
федеральный медицинский 
центр. Ведь расходы на транс-
порт сегодня достаточно ощу-
тимы для личного бюджета.

? Это планы на буду-
щее или у вас есть 

уже такие программы?
– Да, есть новый продукт. 

В нём вполне стандартный на-
бор: телемедицина, лаборатор-
ная и инструментальная диа-
гностика с оплатой проезда при 
наличии назначения от врача. 
Также туда входит плановая 
госпитализация.

Важная его особенность 
в том, что для направления 
на диагностику достаточно 
и рекомендации нашего врача 
телемедицины. Как извест-
но, правовые возможности 
телемедицины ограниченны, 
на «удалённой» консульта-
ции врач ничего назначить не 

может. Но с учётом анамне-
за может рекомендовать диа-
гностику. На основании этих 
рекомендаций мы смотрим, 
насколько диагностика соот-
ветствует медицинским стан-
дартам, и организовываем её. 
При этом застрахованному 
не надо идти в поликлинику 
и подтверждать назначение 
у терапевта.

В корпоративном сегменте 
такие программы уже работа-
ют и показали свою эффек-
тивность. В розницу, для ин-
дивидуально заключаемых 
договоров, я думаю, мы за-
пустим проект к концу этого 
года. Так как у нас федераль-
ная компания и мы работа-
ем в каждом уголке России, 
этот продукт будет доступен 
на всей территории страны.

Без затратных 
статей

? А будет ли он досту-
пен по цене?

– В покрытии этого продук-
та нет таких затратных статей 
услуг, как физиотерапия или 
очный приём врачей, и потому 
стоимость будет существенно 
дешевле «классического» поли-
са ДМС. Плюс надо учитывать, 
что, скажем, платная диагнос-
тика – МРТ или КТ – без по-
лиса обойдётся дороже.

? Но ведь полностью 
заменить полис ОМС 

ваш продукт не сможет?
– А у нас и нет цели подме-

нять ОМС, так как мы видим 
развитие этой очень важной 
для российского здравоох-
ранения системы. Но хотим 
сделать медицинскую по-
мощь более доступной в лю-
бом регионе. Помочь людям 
не становиться заложниками 
ОМС – например, в таких си-
туациях, когда врач говорит, 
что ждёт пациента через не-
делю с результатами компью-
терной томографии, а очередь 
на КТ расписана на два меся-
ца. Смысл нашего продукта 
как раз в том, чтобы имен-
но в такие моменты подклю-
чалась страховая компания 
и обеспечивала оператив-
ную диагностику в платной 
клинике.

На наш взгляд, такая синер-
гия обязательного и добро-
вольного медстрахования будет 
определять развитие медицин-
ского обслуживания населения 
в будущем.

Мария БЕЛЯЕВА

Билет в здоровую жизньБилет в здоровую жизнь
ДМС делает доступнее качественную медпомощь для жителей глубинкиДМС делает доступнее качественную медпомощь для жителей глубинкиДМС делает доступнее качественную медпомощь для жителей глубинки
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Во Всемирный день борьбы 
с диабетом в редакции «АиФ» 
прошёл «круглый стол» 
«Лишний вес и диабет: пути 
снижения рисков». Уже сейчас 
в России около 10 млн человек 
страдают диабетом.

Первые сигналы

«85% больных диабетом второго 
типа имеют избыточную массу тела 
или ожирение.– говорит д.м.н., про-

фессор, завкафедрой 
эндокринологии Рос-
сийской медицинской 
академии непрерывно-
го профессионально-
го образования Мин-
здрава РФ Александр 
Аметов.

«Если начался процесс накопле-
ния жира – это первая сигнальная 
точка. А второй сигнал – когда от-
мечаете, что появляются повышен-
ные концентрации глюкозы в кро-

ви», – считает доктор 
медицинских наук, 
профессор, завкафед-
рой эндокринологии 
лечебного факультета 
РНИМУ им. Пирогова 
Татьяна Демидова.
При лишнем весе не-

обходимо увеличить физическую 
активность, пересмотреть питание. 
«Не дает результата, нужно начинать 

активные медикаментозные дейс-
твия», – подчёркивает Демидова.

«Мы сейчас видим большое ко-
личество сахарного диабета второго 
типа даже у детей», – отмечает руко-
водитель отделения нейроэндокрин-

ных заболеваний отдела 
общей эндокринологии, 
профессор курса част-
ной эндокринологии при 
кафедре эндокриноло-
гии факультета усовер-
шенствования врачей 
Ирэна Иловайская.

Русская формула
 

Сегодня есть немало препаратов, ко-
торые помогают пациентам с диабе-
том и избыточным весом. Например, 
«Метформин». Но есть препараты 
нового поколения, которые являют-
ся аналогами естественного челове-
ческого гормона – глюкагоноподоб-
ного пептида, такие как лираглутид, 
который входит в состав отечествен-
ного лекарственного средства «Эн-
лигрия». Это российский препарат, 
произведенный по принципиаль-
но иной собственной технологии. 

В производстве иностранных ле-
карств, таких как Саксенда, исполь-
зуется метод микробиологического 
синтеза. Производство по технологии 
микробиологического синтеза несет 
в себе некоторые риски, в конечном 
итоге это может повлиять на качест-
во препарата.

Субстанция, то есть действующее 
вещество для российского препарата, 
производится с использованием дру-
гой технологии – метода химическо-
го синтеза. Так как химические реак-
ции четко запрограммированы, это 
исключает ошибки в финальной фор-
муле, а отсутствие участия микро-
организмов гарантирует отсутствие 
примесей и снижает возможность не-
желательных реакций Качество пре-
парата проверяют с использованием 
современных аналитических мето-
дов. Производство отечественного 
лираглутида осуществляется полно-
стью на территории РФ и не зависит 
от западных поставок. Проведённые 
медицинские исследования под-
твердили эффективность и безопас-
ность препарата в отношении сниже-
ния веса, что важно для дальнейшей 
профилактики развития сахарного 

диабета и сердечно-сосудистых 
заболеваний.

«У нас уже есть российские инсу-
лины высокого качества, есть россий-
ские препараты для снижения веса, 
доказавшие свое качество в исследо-
ваниях с участием сотен тысяч людей. 
Сейчас появился в аптеках отечест-
венный лираглутид – «Энлигрия», ко-
торый не только является препаратом 
для лечения ожирения, но и способс-
твует обратному развитию предиа-
бета, – говорит д.м.н., профессор ка-

федры эндокринологии 
и диабетологии МГМСУ 
им. А. Евдокимова, зав 
эндокринологическим 
отделением московской 
больницы № 52 Татьяна 
Маркова. Это не просто 
аналог импортного ли-

раглутида, это новый препарат с но-
выми технологиями. Я могу сказать 
однозначно: да, мы доверяем отечест-
венным препаратам, потому что есть 
высокая доказательная база, и мы ра-
ды тому, что в Российской Федерации 
эти препараты есть»

Юлия БоРта

Продлить здоровье
Врачи – о том, какие препараты помогут снизить сахар и вес
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Гендерных заболеваний стоп 
не существует, но боль в пе-
реднем отделе стопы в 10 
раз чаще настигает слабый 
пол. И hallux valgus (шишка, 
или косточка на ноге) доми-
нирует у дам. Дело не только 
в обуви на высоком каблуке, 
ведущей к перегрузке попе-
речного свода стопы и паль-
цев. Важны также различия в 
строении соединительной 
ткани, крайне чувствитель-
ной к гормональным изме-
нениям, которые женщины 
переживают в течение всей 
жизни – от  пубертата до ме-
нопаузы. 

КСТАТИ

С годами ноги держат чело-
века хуже. Да и координация 
движений уже не та. Что по-
может предотвратить риск 
падений?

Наши эксперты:

– профессор кафедры 
спортивной медицины 
и медицинской 
реабилитации 
Сеченовского 

университета, доктор медицинских 
наук, доктор остеопатии, академик 
АМТН РФ, академик РАЕН, главный 
редактор научно-практического 
журнала «Подиатрия» Владимир 
Фролов;

– директор Ассоциации 
медицинских центров 
и врачей «Лига 
подиатрии» Ольга 
Чижевская.

НАРУШЕНИЯ 
координации, изменение походки 
и ухудшение равновесия – серьёзная 
возрастная проблема. К 60 годам более 
10% людей страдают постуральными 
расстрой ствами, а среди 80-летних их 
уже более 60%.

Придать себе 
устойчивость
Эти проблемы могут иметь фатальные 
последствия для пожилых людей. 
По данным ВОЗ, каждый год в мире 
в результате падений умирает 
более полумиллиона человек! 
Именно возрастные изменения, 
такие как дегенерация и потеря 
мышечной массы (саркопения), 
нарушения в вестибулярном 
аппарате, деформации стопы, делают 
пожилых людей подверженными 
падениям. Конечно, при проблемах 
с равновесием обязательно нужно 
обращаться к неврологам и подиатрам, 
регулярно выполнять упражнения 
на баланс. Не менее важен для возраст-
ных пациентов и выбор правильной 
обуви. Вот её основные параметры.

Держим равновесие
Для выполнения упражнений на баланс понадобятся специальные приспособления:

Елена ГЛАДКОВА

Просто стойте на балан-
сировочной подушке, раз-
ведя руки в стороны. Ка-
жется, что это просто, но, 
находясь в неустой-
чивом положении, мы 
вынуждены активи-
ровать разные группы 
мышц.

Выполняя приседания регу-
лярно, можно усилить мыш-
цы и улучшить координа-
цию. Чтобы уменьшить риск 
травм при потере равнове-
сия, в самом начале падения 
рекомендуется быстро при-
сесть. Поэтому прокачивать 
навык приседаний, доведя 
его до автоматизма, лучше 
заранее. И тогда можно счи-
тать, что к зиме вы готовы 
и гололёд вам не страшен!

БАЛАНСИРОВОЧНАЯ
ПОДУШКА

(резиновый диск, наполненный возду-
хом): её рифлёная поверхность оказыва-
ет дополнительную стимуляцию стоп 
во время упражнений босиком;

БАЛАНСИРОВОЧНЫЙ 
СТЕППЕР

(полезный домашний трена-
жёр), который позволяет тре-
нировать мышцы и вестибу-
лярный аппарат.

Усовершенствовать любую 
пару обуви помогут инди-
видуально подобранные 
ортопедические стельки 
(ортезы) полного контак-
та. Они нужны всем по-
жилым людям, посколь-
ку с возрастом изменения 
в стопе значимо меняют её 
архитектуру: высоту сво-
да, ширину, угол отклоне-
ния большого пальца. Всё 
это снижает устойчивость 
и безопасность передви-
жения. Индивидуальные 
ортезы обеспечат пра-
вильное положение стопы 
и равномерное распреде-
ление нагрузки, снизят бо-
левые ощущения, улучшат 
механику движений при 
ходьбе и координацию, 
а значит, уменьшат риск 
падений.

Для этого нужна надёжная поддержка стопы и го-
леностопа во время ходьбы. Идеальная пара обуви 
имеет формоустойчивый задник, который удер-
живает пятку, нескользящую подошву, устойчи-
вый каблук (например, каблук Томаса) и широ-
кий нос, который не будет давить на пальцы.

Они обеспечат нормальную терморегу-
ляцию в любое время года.

Обувь должна легко сниматься и наде-
ваться, быть комфортной в носке. Удоб-
ны модели на липучках или на регулиру-
емых застёжках.

Стопы (так же, как нос и уши) растут 
всю жизнь. Стало быть, и размер обуви 
с возрастом меняется. Не стоит про-
должать покупать те же по размеру бо-
тинки, что и 10–30 лет назад.

БЕЗОПАСНОЕ ПЕРЕДВИЖЕНИЕ

УДОБНАЯ ПОСАДКА

НАТУРАЛЬНЫЕ МАТЕРИАЛЫ

ПОДХОДЯЩИЙ РАЗМЕР

ОСОБАЯ ПОДДЕРЖКА

БАЗОВОЕ

Упражнение, знако-
мое всем с дет ства. 
Но если удастся вы-
полнить его, стоя 
на балансировочной 
подушке, – это будет 
высший пилотаж.

ХОДЬБА НА ПОЛУПАЛЬЦАХ

Чтобы не скучать во время 
такой гимнастики, можно 
даже не отвлекаться от про-
смотра сериалов. Регулярная 
практика улучшает равно-
весие и способствует ук-
реплению ног. После ходь-
бы рекомендуется постоять 
на носочках, вытянув руки 
вверх и закрыв глаза. Все-
го несколько минут ходьбы 
с использованием степпера – 
и мышцы-стабилизаторы ног 
получат нужную нагрузку.

ПРИСЕДАНИЯ НА БАЛАНСИРОВОЧНОЙ ПОДУШКЕ  

«ЛАСТОЧКА»

Усложнённый вариант: 
стоя на подушке од-
ной ногой, поднимите 
другую параллельно 
полу. Руки вытянуты 
вперёд. Задача – удер-
жаться в этой позе как 
можно дольше, в идеа-
ле 5 минут.
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Крепко стоять Крепко стоять Крепко стоять Крепко стоять Крепко стоять 
на ногах 
Как избежать паденийКак избежать падений
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Лёд приглушит 
зубную боль
Лёд считают природным обезболива-
ющим, ведь, сужая сосуды, он снижа-
ет чувствительность нервных оконча-
ний, вызывающих болевой синдром. 

Если ночью разболелся зуб, по-
ложите в рот кубик льда или завер-
ните пакет со льдом в полотенце 
и приложите к болезненной зоне 
на 15–20 минут. Конечно, ледяной 
компресс зуб не вылечит, но даст 
возможность продержаться до утра, 
чтобы пойти к врачу.

Кстати, лёд поможет и в том слу-
чае, если вам трудно проглотить 
горькую пилюлю. Холод снизит 
чувствительность вкусовых рецеп-
торов, и выпить препарат будет го-
раздо легче. Особенно хорош этот 
лайфхак, если «невкусную» таблетку 
надо дать ребёнку.

А ЗНАЕТЕ ЛИ ВЫ?

Вы не помните, болели ли 
в детстве ветрянкой или ко-
рью, делали ли прививку? 
Какие вакцины рекоменду-
ются людям после 30 лет? 

Наш эксперт – главный 
внештатный врач – 
аллерголог-иммунолог 
Московской обла сти, 
доктор медицинских 
наук, профессор 
Андрей Продеус.

БОЛЕЗНЬ во взрослом возрасте за-
частую протекает значительно тяже-
лее. Лучше это предотвратить.

Давно это было...

Конечно, вспомнить, делали ли вам 
прививку много-много лет назад, 
проблематично. Поэтому лучше сдать 
анализ крови – он покажет, к чему 
у вас есть иммунитет. Например, ес-
ли вы переболели в детстве ветрян-
кой, в организме должны остаться 
антитела. 

Однако тем, кому за тридцать, сто-
ит привиться от столбняка, гепатита, 

кори и краснухи. Даже если вы де-
лали эти прививки в детстве. Ведь 
у большинства вакцин к взрослому 
возрасту снижается эффективность, 
и после 30 лет их желательно повто-
рить. Кстати, вакцина от кори пере-
носится очень хорошо, зато защита 
от этой опасной во взрослом возрасте 
болезни у вас точно будет. 

Злой Зостер 

В России зарегистрировали вакцину от 
опоясывающего лишая (вызывается ви-
русом герпеса Зостер). У людей старше-
го возраста, даже переболевших ветрян-
кой, есть риск получить опоясывающий 
лишай. Это заболевание с серьёзным 
болевым синдромом, которое 
плохо лечится. Но хуже все-
го, что оно увеличивает риски 
болезни Альцгеймера и де-
менции. Поэтому эту вак-
цину называют «прививкой 
от слабоумия». Её рекомен-
довано делать после 50 лет. 
В случае высоких рисков – 
после 40. Она защитит и от 
ветрянки, и от опоясываю-
щего герпеса.

Юлия БОРТА

Вакцина от слабоумия
Какие прививки надо сделать после 30 летКакие прививки надо сделать после 30 лет

Холодная пора – время 
активизации вирусов 
и увеличения случаев ОРЗ.

О том, что делать при первых 
признаках простуды, беседуем 
с д. м. н., профессором кафедры 
инфекционных болезней и ка-
федры детских инфекционных 
болезней Российской медицин-
ской академии непрерывного 

профессиональ-
ного образова-
ния Минздрава 
РФ Татьяной 
Чеботарёвой.

Обязательные 
правила

? Татьяна Александ-
ровна, казалось бы, 

все должны знать, как 
лечиться при респира-
торных заболеваниях, 
ведь болеем ими регуляр-
но. И тем не менее мно-
гие, увидев высокие значе-
ния на термометре, ока-
зываются в растеряннос-
ти. Перечислите несколь-
ко самых важных правил, 
которых следует придер-
живаться, если заболел.
– Для начала необходимо со-
хранять спокойствие. В пе-
риод заболевания организм 

человека ослаблен, поэтому 
крайне важно соблюдать пос-
тельный режим, употреблять 
большой объём жидкости 
и принимать соответствую-
щую терапию – это противо-
вирусные препараты, а также 
препараты для купирования 
кашлевого синдрома, который 
часто сопровождает заболева-
ния респираторного тракта.

? Довольно часто мы 
упускаем начало за-

болевания и принимаем 

меры, когда симптомы 
уже стали ярко выра-
женными. Инфекция 
из верхних дыхательных 
путей опускается ниже, 
появляется мучительный 
кашель, с которым очень 
трудно бороться. Что 
делать в такой ситуа-
ции, какие средства 
использовать?
– Кашель – изматывающий 
симптом, значительно ухуд-
шающий качество жизни па-
циента. Но есть целый ряд 

препаратов, которые способ-
ны снижать его выраженность 
и сокращать длительность. 
В том случае, если кашель 
уже перешёл в продуктивный, 
для облегчения отхождения 
мокроты обычно назначаются 
мукоактивные препараты.

При непродуктивном, или 
сухом, кашле воспалительный 
процесс ограничивается верх-
ними дыхательными путями. 
Тогда можно применять такие 
противокашлевые средства, 
как Бутамират, Либексин или 
Ренгалин.

Впрочем, есть комплексные 
лекарственные средства, кото-
рые могут применяться и при 
сухом, и при влажном кашле, 
а также устранять отёчность 
и воспаление в дыхательных 
путях, например, уже упомя-
нутый Ренгалин.

Лечиться надо!

? Многие любят шутку 
о том, что простуда, 

как именуют в быту 
ОРЗ, если её не лечить, 
длится неделю, а если 
лечит ь, то 7 дней. Име-
ет ли она отношение 

к реальности и чем чрева-
то пренебрежение 
лечением?
– Шутки – это хорошо, 
но не в случае с заболеваниями. 
Конечно, болезнь может прой-
ти за 7 дней, но далеко не всег-
да. Пренебрегая лечением, 
больной подвергает себя риску 
развития серьёзных осложне-
ний, таких, как острая дыха-
тельная и сердечно-сосудистая 
недостаточность, поражение 
центральной нерв ной систе-
мы и многих других. Лечение 
столь тяжёлых состояний будет 
требовать уже более глубокого 
врачебного вмешательства.

Особое внимание необходи-
мо уделить заболевшим детям, 
людям преклонного возрас-
та и пациентам с сопутствую-
щими заболеваниями, так как 
именно они в первую очередь 
подвержены тяжёлой форме 
течения болезни и вероятным 
последующим осложнениям. 
Однако и у здоровых людей 
в настоящее время отмечает-
ся рост развития осложнений. 
Именно поэтому крайне важно 
серьёзно относиться к любым 
клиническим проявлениям 
острого респираторного забо-
левания и своевременно пред-
принимать необходимые меры.

Ольга ЗАХАРОВА

Про болезнь не шутят

Пренебрегая лечением, боль-
ной подвергает себя риску 
развития осложнений
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Нестись стрелой на конь-
ках по льду, лететь с кру-
той снежной горки, валяться 
в сугробе и кидаться снеж-
ками – за всё это наши де-
ти любят холодную зиму 
не меньше, чем вольное 
и тёплое лето. Одно плохо: 
все эти забавы чреваты трав-
мами. Что делать, если ребё-
нок принёс зубы в кармане?

Наш эксперт – хирург-
имплантолог, ортопед, 
пародонтолог, главный 
врач стоматологической 
клиники кандидат меди-
цинских наук Магомед 
Дахкильгов.

ТРАВМЫ зубов бывают разными, 
но сегодня поговорим о повреждениях, 
которые возникают у детей из-за паде-
ния или удара.

Боли может 
не быть
Среди стоматологических травм могут 
быть трещины, ушибы, переломы ко-
ронки, а также корня зуба, его вывихи 
и повреждения зачатков постоянных 
зубов (если зубы у малыша молоч-
ные). Среди симптомов – зубная боль 
(не всегда острая и сильная, иногда ту-
пая и ноющая), изменение формы зуба, 
его аномальная подвижность.

Заметили что-то подобное – сразу 
ведите ребёнка к детскому стоматоло-
гу, даже если внешне зуб вроде не по-
страдал, ведь скрытые травмы могут 
быть более серьёзными. Так, частич-
ное или полное разрушение твёрдых 
тканей, смещение зуба в челюсти со-
провождаются повреждением окру-
жающих его связок и мягких тканей. 
Предотвратить инфицирование или 
потерю зуба в результате травмы смо-
жет только стоматолог.

Случай на каткеСлучай на каткеСлучай на каткеСлучай на каткеСлучай на катке

При неполном вывихе (или 
подвывихе) зуб начинает ша-
таться. Такие зубы, как прави-
ло, шинируют – привязывают 
специальной лавсановой ни-
тью к соседним зубам. Со вре-
менем зуб закрепляется. 
Правда, встречаются ситуа-
ции, когда травмированный 
зуб воспаляется, что стано-
вится поводом для его удале-
ния. При подвывихе зуба че-
ловек чувствует ноющую 
боль, замечает подвижность 
зуба и изменение его поло-
жения. Нередко появляются 
проблемы с жеванием.

ВАЖНО!
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Что делать при травме зуба

Самая фатальная

 Выбитый постоянный зуб.  Од-
нако во многих случаях потерю можно 
возместить. Самое важное – отыскать 
выбитый зуб, поместить его в холод-
ную воду или молоко (но не мыть!) 
и бегом к стоматологу.

Если обратиться к врачу в тече-
ние пары часов, есть шанс, что 

стоматолог сможет вернуть зуб на мес-
то и зафиксировать его специальными 
шинами или лигатурами. И зуб при-
живётся в лунке! Чем моложе пациент, 
чем быстрее его зуб оказался в руках 
врача – тем выше шансы. Если же зуб 
потерян навсегда, доктор остановит 
кровотечение, устранит повреждение 
мягких и твёрдых тканей, предотвра-
тит воспаление и рассмотрит вариант 
протезирования.

Даже при утрате молочного зуба 
нужно протезирование, чтобы 

сохранить в целости зачаток постоян-
ного зуба. От этого не пострадают же-
вательные функции и красота улыбки, 
это поможет предотвратить дефек-
ты прикуса и речи, а также проблемы 
с ЖКТ. Но, поскольку проводить им-
плантацию до 18–20 лет нельзя, дет-
ские протезы, как правило, являются 
съёмными.

Самая 
устрашающая

 Перелом зуба  у ребён-
ка производит сильный 
эмоциональный эффект 
на родителей. При перело-
ме зуба может произойти 
скол эмали до ден тина или 
всей коронковой (видимой) 
части зуба. Есть переломы 
горизонтальные и верти-
кальные. В первом случае 
зуб раскалывается вдоль 
десны, во втором – от же-
вательной поверхности 
до корня. Самое печальное, 
что может случиться, – пе-
релом корня. При такой 
травме чаще гарантировано 
удаление. Хотя иногда зуб 
можно сохранить.

В ряде случаев 
можно обойтись 

установкой пломбы ли-
бо специальной детской 
коронки. Но при гибели 
пульпы и сильном трав-
мировании окружающих 
мягких тканей необходи-
мо будет эндодонтичес-
кое лечение. Скорейший 
визит к стоматологу не-
обходим и для предотвра-
щения инфицирования и 
развития воспалительных 
заболеваний.

Впрочем, даже малень-
кий скол может причинять 
дискомфорт – сильно ца-
рапать губу или щеку, что 
тоже чревато инфициро-
ванием. Эту проблему сто-
матолог решит путём вос-
становления формы зуба 
с помощью пломбировоч-
ного материала.

Зуб неминуемо раз-
рушится, даже если 

скол был незначительный.

Самая частая 

 Вывих.  Он же травматическая дистопия зуба. 
Причиной может быть, например, сильный удар 
лицом о лёд. Зуб от такого воздействия смещает-
ся вверх, вбок или даже вниз, погружаясь в десну 
(вколоченный вывих).

Изменение положения зуба, боль, 
кровь, отёк губ и дёсен, подвижность 

зуба.

Он может применить две методи-
ки: репозицию или иммобилизацию. 
Первое – возвращение зуба на пре-

жнее место, второе – фиксация зуба про-
волочными лигатурами, металлическими 
шинами-скобами, шинами из быстротвер-
деющей пластмассы или пломбировочного 
материала. Если зуб приживётся на старом 
месте, то будет функционировать, как рань-
ше. Если же произошла гибель пульпы, на-
чался периодонтит или периостит, понадо-
бится эндодонтическое лечение, а в худшем 
случае – удаление.

Не только потерей зуба, но и разви-
тием воспалительного процесса с не-

предсказуемыми последствиями. Ни в коем 
случае не пытайтесь вправить зуб самосто-
ятельно! Вы только ухудшите ситуацию или 
занесёте инфекцию. Кроме того, при вывихе 
часто разрываются периодонтальные связ-
ки, а корень зуба при смещении травмирует 
стенки лунки.

Самая безобидная

 Ушиб зуба.  Он возникает из-за резкого 
механического воздействия, не настолько 
сильного, чтобы выбить зуб, однако впол-
не достаточного, чтобы вызвать кровоиз-
лияние в пульпу, где находится нер вно-
сосудистый пучок зуба.

Небольшая боль при накусыва-
нии, иногда некоторая подвиж-

ность зуба.

Проведёт электроодонтодиа-
гностику (ЭОД), чтобы выяс-

нить, в каком состоянии находится 

пульпа. Если показатели ЭОД высокие, 
значит, кровоизлияние после ушиба 
привело к её гибели. В этом случае по-
надобится эндодонтическое лечение: 
удаление нервов и пломбирование ка-
налов. Если же с пульпой всё в порядке, 
врач порекомендует пациенту не же-
вать на пострадавшей стороне, 2 недели 
есть мягкую пищу, при необходимости 
принимать противовоспалительные 
средства.

Возрастёт риск развития пост-
травматического перио донтита, 

ретикулярной кисты или иных серьёз-
ных заболеваний полости рта.

Рейтинг травм

Алиса МИХАЙЛОВАЧем грозит бездействие.              Что сделает стоматолог.           Симптомы.
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В университете Валентина 
избрали старостой курса, так 

как очень ему доверяли.

Профессор медицины, зна-
менитый хирург и учёный, 
лауреат Сталинской премии. 
Заключённый, 11 лет провед-
ший в лагерях. Священник, 
архиепископ, великомуче-
ник. Это всё один человек. 
В миру – Валентин Феликсо-
вич Войно-Ясенецкий, в веч-
ности – святитель Лука.

«ФИЛОНЬ и халат – вот мои два кры-
ла. Такая судьба мне от Бога дана. Свя-
щенник и врач, я крещу и лечу, и душу, 
и тело спасти я хочу». Эти слова о ве-
ликом враче и одном из самых почита-
емых святых на Руси.

Библия 
для хирурга
Молодой врач, блестяще окончивший 
Киевский университет, был одним 
из лучших хирургов своего вре-
мени. На Русско-японской вой-
не Войно-Ясенецкий нашёл 
свой главный научный ин-
терес – гнойную хирургию. 
Поскольку антибиотиков 
в те годы ещё не было, он 
решил бороться с воспа-
лением с помощью скаль-
пеля. Результаты своих 
исследований врач из-
ложил в книге «Очерки 
гнойной хирургии», кото-
рая по сей день считает-
ся библией для хирургов. 
Писать её Войно-Ясе-
нецкий начал, ещё будучи 
земским врачом, продол-
жил – священником, а позд-
нее – заключённым и ссыль-
ным. За этот труд в 1946 году он 
получил Сталинскую премию.

Эксперт программы «Сражать-
ся за жизнь» телеканала «Доктор», на-

чальник НМИЦ ВМТ 
им. А. В. Вишнев ского, ге-
нерал-майор медицин ской 
службы, заслуженный 
врач РФ, доктор медицин-
ских наук Александр Еси-
пов говорит, что эта кни-
га стала настольной для 

каждого хирурга. 
В ней не толь-

ко описаны кли-
нические случаи, 

но и рассказано про 
ошибки, допущенные при 

операциях. Автор предостерегал кол-
лег от неправильных дейст вий, способ-
ных навредить пациентам.

Времени вопреки

Однажды глава Ташкентского ВЧК 
Яков Петерс пригласил В. Ф. Войно- 
Ясенецкого в качестве эксперта по уго-
ловному делу, фигурантами которого 
были коллеги доктора, и спросил его: 
«А как это: вы профессор – и верите 
в Бога? Разве вы видели его?» Доктор 
ответил: «Бога я не видел. Но я много 
оперировал на мозге и, открывая че-
репную коробку, никогда там не ви-
дел также и ума. Совести там тоже 
не находил».

Сан священника В. Ф. Ясенецкий 
принял в 1921 году в Ташкенте, куда 
переехал с заболевшей туберкулёзом 
женой. К сожалению, жаркий климат 
ей не помог, и доктор остался вдов-
цом с четырьмя детьми. После этого 
он и решил принять сан архиерея, хо-
тя уже был доктором медицинских на-
ук, главным хирургом Ташкентской 
городской больницы и главой кафед-
ры оперативной хирургии Туркестан-
ского государственного университета. 

Суровые 20-е годы XX века были в Рос-
сии страшным временем для церк-
ви, и Валентин Феликсович отлично 
осо знавал, что его ждёт. Через неделю 
после принятия сана он был арестован.

Позже под именем Лука Войно-Ясе-
нецкий будет пострижен в монахи, 
станет епископом, потом – архиепис-
копом. Но до этого не раз будет аресто-
ван, 11 лет проведёт в ссылках.

«В тюрьме ему пришлось пройти все 
круги ада: узнать, что та-
кое конвейерные допро-
сы, карцер», – рассказы-
вает эксперт программы 
«Сражаться за жизнь» 
телеканала «Доктор», 
биограф святителя Луки 

Екатерина Каликинская. Войно-Ясе-
нецкому не давали спать, обливали 

холодной водой. При этом он сохра-
нил чувство собственного достоинс-
тва и, продолжая молиться за врагов 
своих, помогал им чем мог. При первом 
же своём аресте написал начальнику 
тюрьмы, что не привык бездействовать 
и просит разрешить ему лечить боль-
ных без различия их статуса.

Любимый святой

Во время Великой Отечественной вой-
ны святитель Лука находился в ссылке 
в Красноярске. Там он написал обра-
щение с просьбой помогать раненым, 
и ему разрешили. Он оперировал в гос-
питале пациентов с самыми тяжёлы-
ми ранениями. Как рассказал эксперт 
программы «Сражаться за жизнь» теле-

канала «Доктор», насто-
ятель храма Казанской 
иконы Божией Матери 
села Заречье, полковник 
медицинской службы, за-
служенный врач РФ, кан-
дидат медицинских наук 

Сергей Шестопалов, процент смерт-
ности пациентов доктора был на по-
рядок ниже, чем у других врачей (0,4–
0,5% против 4–5%). Когда архиепископ 
Лука получал Сталинскую премию, 
вручавший награду выразил надежду, 
что профессор и впредь будет делить-
ся своим опытом с медиками города. 
На что Лука ответил: «Я вернул жизнь 
и здоровье сот ням, может быть, тыся-
чам раненых и наверняка помог бы ещё 
многим, если бы вы не таскали меня по 
острогам и ссылкам 11 лет».

После войны Войно-Ясенецкий 
стал Симферопольским и Крымским 
архие пископом, много проповедовал, 
но оперировал уже меньше. Позже из-
за доносов «доброжелателей» его вовсе 
отлучили от медицины. И он бесплат-
но лечил пациентов дома.

Врач Валентин Войно-Ясенец-
кий, архиепископ Лука Крымский, 
скончался 11 июня 1961 года в возрас-
те 84 лет. В 1995 году Лука был при-
числен к лику святых как местноч-
тимый святой в Крыму, а в 2000-м 
на Архиерей ском соборе был прослав-
лен как святой Русской православной 
церкви.

Елена АМАНОВА

Спасая тела и душиСпасая тела и душиСпасая тела и души
Жизнь и судьба святителя Луки КрымскогоЖизнь и судьба святителя Луки КрымскогоЖизнь и судьба святителя Луки КрымскогоЖизнь и судьба святителя Луки КрымскогоЖизнь и судьба святителя Луки Крымского

Однажды в Таганской тюрьме 
все сокамерники Войно-Ясе-
нецкого (политзаключённые) 
получили тулупчики от жены 
писателя Максима Горького. 
Как-то, проходя по тюремно-
му коридору, доктор увидел 
через решётку одиночной ка-
меры дрожащего от холода 
полуголого заключённого-
уголовника. Ему он и отдал 
свой полушубок. Этот посту-
пок так поразил пожилого 
предводителя шпаны, что он 
с того момента стал его ува-
жительно приветствовать 
и называть батюшкой.

ИНТЕРЕСНО

Реклама 12+

С одинаковым уважением и теплотой 
доктор В. Ф. Войно-Ясенецкий относился 

ко всем людям, в том числе к ворам 
и бандитам, сидевшим с ним в тюрьме.

14 № 23, 2023 г. Машина времени



Читайте 
в следующем номере:

Российская и грузинская пе-
вица Этери Бериашвили 
покорила тысячи зрите-
лей своим бархатным 
голосом и харизмой. 
Об участии в популяр-
ном проекте, о своём пре-
ображении и о воспитании 
дочки звезда рассказала 
в интервью «АиФ. Здоровье».

Диагноз – джаз

? Этери, вы участвуете в шоу 
«Дуэты» на телеканале 

«Россия». Чем оно вас привлекло?
– Это шоу интересно тем, что один 
из артистов в дуэте скрыт от глаз зри-
телей. Когда год назад мне предложи-
ли в нём участвовать, я ни секунды 
не раздумывала. Меня манила та та-
инственность, которой окутано это 
действо. В прошлом году моей виза-
ви стала Лариса Долина. Я вычислила 
её по характерным фразам, которые 
знаю наизусть, потому что училась 
на джазовых импровизациях Ларисы 
Александровны.

? А с кем из молодых артистов 
вы бы спели в этом проекте?

– Совсем недавно завершился пятый 
сезон шоу «Ну-ка, все вместе!». Я бы 
с радостью спела со всеми финалиста-
ми. Их голоса ещё не так известны, по-
этому для меня было бы неким экзаме-
ном – угадать их манеру исполнения.

? Почему поп-исполнителям 
на российской сцене пробить-

ся легче, чем джазовым? 
– Джаз – сложная интеллектуальная 
музыка, для того чтобы её понимать, 
нужно многое знать. Но поклонни-
ки джаза в России точно есть. Об этом 
говорит число джазовых фестива-
лей в разных регионах страны. Да, это 
не массовый жанр. Джаз нужно слу-
шать, думать и получать удовольствие 
от процесса.

? У вас ведь медицинское обра-
зование. Не жалеете, что 

прервали врачебную практику?
– По первому образованию я тера-
певт-фтизиопульмонолог. Но ни ра-
зу не пожалела, что посвятила свою 
жизнь служению музыке. Именно так 
я это называю. Я пою на 19 языках! 
Хороший врач должен быть фанатом 
своей работы. У меня так не получи-
лось. Останься я в медицине, страда-
ла бы.

? Помните себя в начале ка-
рьеры? Кто-то вам помо-

гал, давал ценные советы?

– Конечно! Я помню день и год, когда 
впервые выступила на сцене арт-клу-
ба Nostalgie – пафосного ресторана вы-
сокой французской кухни на Чисто-
прудном бульваре, где постоянно 
собирались известные артисты. Од-
нажды я даже пела для Алена Делона. 
Вы можете себе представить? Так вот, 
10 декабря 1996 года я впервые вышла 

на сцену Nostalgie. Начинала 
с зарплаты 30 долларов в не-
делю. Тогда я познакомилась 

с певцом и известным педаго-
гом Андреем Солодом, ко-

торый меня очень поддер-
живал. И вот уже 27 лет 

мы дружим.

Лучшая 
версия себя

? За последний 
год вы очень из-

менились, преобразились. Как 
решились на похудение?
– Во-первых, меня не устраивало 
моё отражение в зеркале, во-вторых, 
я влюбилась в человека, который мно-
го моложе. Я начала активно работать 
над собой, и тот результат, который 
я получила, – минус 23 килограмма – 
это победа. Похудение отразилось 
не только на моём теле, но и на лице. 
Мне нравится, как я выгляжу.

? А с тем мужчиной всё 
сложилось? 

– Это была платоническая любовь, 
безответная. Я никого не могу заста-
вить себя любить. Зато те бонусы, 
которые я приобрела, ещё раз убеж-
дают меня, что в мире нет ничего 
невозможного.

? Сейчас вы продолжаете пра-
вильно питаться? 

– Мой хороший друг, спортсмен и за-
мечательный артист Торнике Квитати-
ани помог мне в вопросах питания. Уже 

больше года я заказываю себе готовую 
полезную еду. Я не перекусываю фаст-
фудом или сладостями – их я исклю-
чила. Да, в зимний период есть хочется 
больше, но надо учиться себя сдержи-
вать. Я каждое утро встаю на весы. Если 
понимаю, что вес пошёл вверх, анали-
зирую, почему так произошло, и при-
нимаю меры.

В поисках баланса

? Что ещё помогло вам 
в преображении?

– Так совпало, что с переходом на пра-
вильное питание я стала чаще ходить 
к косметологу. Мне 51 год, у меня уже 
есть возрастные изменения, но мы с мо-
им специалистом их тормозим благода-
ря ресурсным возможностям организ-
ма, которые активируются с помощью 
определённых препаратов.

? Вы воспитываете дочь Со-
фико. Быстро ли удалось 

найти баланс между работой 
и материнством?

– Найти баланс всегда сложно, осо-
бенно если ты фанатично предан ра-
боте. Но я понимаю, что Господь на-
градил меня чудесным ребёнком. 
Когда пересматриваю её детские фо-
тографии, очень жалею, что оставля-
ла дочь с нянями. Сейчас всеми сила-
ми стараюсь наверстать: каждое утро 
сама отвожу дочь в школу. Это наше 
любимое время, когда мы можем по-
общаться, поделиться впечатления-
ми. Мне нравится узнавать Софико 
как личность. Разумеется, я стараюсь 
мягко что-то корректировать, потому 
что помню, как моя мама жёстко пре-
секала любые мои попытки быть са-
мостоятельной. Для меня дочь – луч-
шая подруга.

? Близится Новый год. Уже 
решили, как его отметите?

– Честно скажу: жду рабочих предло-
жений. Я люблю работать в Новый год. 
На 7 января у меня уже намечен кон-
церт с Александром Лосевым, на кото-
ром мы будем исполнять нашу музыку. 
Ничего сложного в праздники я обыч-
но не готовлю. Для меня идеальное 
блюдо – то, которое быстро готовит-
ся и не оставляет ощущения тяжести. 
С дочкой, у которой определённо есть 
кулинарный талант, накрошим оливье 
и придумаем что-нибудь ещё.

Анна АНИСИМОВА
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Гость номера

Этери Бериашвили:

 ■  Врач или робот? Биоинженерия, регенера-
тивная медицина, клеточная терапия – 
что ждёт нас завтра?

 ■  Веселью – ночь, детоксу – время: очища-
емся после праздников.

 ■  Отойти от стола: психологические 
игры в Новый год.

 ■  Не надо «кхе-кхе»: гимнастика 
от кашля.
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ОТВЕТЫ НА СКАНВОРД
ПО ГОРИЗОНТАЛИ: Картина – 
Луковица – Агэмаку – Наркомат – 
Удар – Сани – Кчуч – Окно – Май – 
Крым – Пиаф – Рабат – Верлан – 
Кейн – Масштаб – Ляпсус – Цинар – 
Прадо – Пюре – Вальс – Гранит – 
Книга.

ПО ВЕРТИКАЛИ: Акваланг – 
Чарльстон – Анучкин – Септ – 
Компромисс – Пек – Шар – 
Налёт – Уасо – Рубцова – Нота – 
Алани – Блин – Антихрист – 
Хоккей – Пик – Мани – Антисфен. В ПРОДАЖЕ C 
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«Я каждое утро 
встаю на весы»

НАША СПРАВКА

ЭТЕРИ БЕРИАШВИЛИ родилась 
19 апреля 1972 года в городе Кварели, 
Грузин ская ССР.

Окончила Московскую медицинскую 
академию им. И. М. Сеченова, затем 
вокальное отделение Государственного 
музыкального училища эстрадно- 
джазового искусства.

В начале нулевых организовала собс-
твенный коллектив A’Cappella ExpreSSS. 

В 2012 году была приглашена в мю-
зикл Mamma Mia!

Принимает активное участие 
в  ТВ-проектах.

Дважды была замужем. Воспитывает 
12-летнюю дочь Софико.
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cканворд
Заполните пустые клетки цифрами от 1 до 9 так, 

чтобы в любой строке по горизонтали  
и по вертикали и в каждом из девяти блоков, 
отделённых жирными линиями, не было двух 

одинаковых цифр. Мы предлагаем вам два вари-
анта – простой и чуть посложнее. Желаем удачи!

cудоку

Используйте  
от 3 до 10 цветов

Ваша антИстресс-раскраска
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