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66 
младенцев

появилось на свет 
в Октябрьском роддоме 

в 2017 году

Мы ее обмотали, 
чем смогли, слышим 

–  «скорая» несется к нам, вы-
рявкивает. Ребенка пересади-
ли в новую машину, а меня за-
кинули одеяльцем и в этой же 
повезли в Чадский роддом. На 
носилках занесли в родовую. На 
следующий день дочку увезли 
в Пермь, ведь родилась она не-
доношенной весом 1898 грамм. 
Через неделю вслед за дочуркой 
поехала в город и я, пришлось 
нанимать такси.

Там разговорились с женщи-
ной – она тоже рожала в маши-
не, они чуть-чуть не доехали 
до Кунгура – уже огни города 
светились. Пока мы с дочкой 
были в разных больницах, мо-
локо присохло, пришлось сме-
сью кормить. Сейчас она уже 
большая стала, вес набрала, все 
обошлось.

Кстати, после этого случая 
главврач распорядилась транс-
портировать рожениц только 
на специализированных каре-
тах скорой помощи.

едем, едем 
в соседнее село

Еще история. Оксана с Ни-
колаем жили больше десяти 
лет, а ребеночка не было. Когда 
они уже отчаялись, Оксана за-
беременела. Счастью супругов 
не было конца, тем более, что 
возраст у жены перевалил за 
35. Схватки начались ближе к 
ночи, муж завел машину и по-
вез Оксану в роддом. Сдал ее с 
рук на руки медикам  и отпра-
вился домой ждать радостного 
известия. 

Через некоторое время жена 
позвонила: меня везут в Кунгур, 
только отошли воды и вся одеж-
да мокрая, а на дворе декабрь. 
Коля схватил теплую одежду, 
нагнал машину «скорой помо-
щи» и передал вещи жене. Через 
некоторое время Оксана позво-
нила – мальчик!

Или вот. Ольга носила вто-
рого ребенка. Когда начались 
схватки, муж, к счастью, оказал-
ся не на вахте. Ночью они при-
ехали в наш роддом. Окна его не 

Изучаем проблему. Почему женщины Октябрьского района рожают на чужбине

Как василиска 
появилась на свет

светились, двери были заперты. 
«Чего стучите посреди ночи? - 
напустилась на них заспанная 
женщина. – Езжайте своим хо-
дом в Кунгур, там теперь рожа-
ют».

Впопыхах они забыли спро-
сить адрес и долго колесили по 
пустынному ночному городу, 
пока нашли перинатальный 
центр. Вскоре Оля родила еще 
одного сыночка.

случайная 
потеря

Этим историям – несть числа. 
Но все они со счастливым кон-
цом, когда в финале мытарств 
на свет появляется малыш. Од-
нако не всем так везет. В ноябре 
прошлого года из нашего род-
дома в Кунгур была отправлена 
женщина с доношенной бере-
менностью. Здесь малыш еще 
был жив, а в Кунгуре матери со-
общили, что ребенок родился 
мертвым. Родные считают, что 
произошло это по вине врачей 
и в результате транспортиров-
ки за 120 километров по плохой 
дороге. 

Как утверждают чиновники 
от здравоохранения, оптимиза-
ция сети роддомов проведена 
исключительно с благими на-
мерениями – снизить детскую 
смертность и гибель рожениц. И 
действительно, в начале 2000-х 
уровень перинатальной смерт-
ности у нас в ЦРБ зашкаливал 
– 22 промилле на тысячу ново-
рожденных. 

Тогда больница обратилась 
в Институт экопатологии, бы-
ло проведено прогнозирование 
рождаемости на ближайшие 10 
лет. Октябрьская больница раз-
работала целый ряд экстренных 
мер, который должен был посте-
пенно снизить этот показатель 
до разумных пределов. Сегод-
ня эта цифра равна 5,5 при кра-
евой – 5. Но нельзя однозначно 
сказать, что это только благода-
ря переходу на трехуровневую 
систему оказания медпомощи: 
простые роды – районная боль-
ница, осложненные – межрайон-
ный центр, с высокой степенью 

риска – краевой перинатальный 
центр.

Одна из основ благополучия  
– медицинское сопровождение 
беременных. Так вот процент 
женщин, вставших на учет в 
ранние сроки беременности, 
сегодня вырос до 93(!) Почти 
все женщины трижды за 9 ме-
сяцев проходят УЗИ, что позво-
ляет внутриутробно следить за 
развитием плода. Роддом осна-
стили оборудованием для выха-
живания недоношенных детей: 
кювезами, аппаратами искус-
ственной вентиляции легких и 
т.д. И все это дало свои результа-
ты – за прошлый год при родах у 
нас умерло два ребенка, причем 
один – у пьющей матери.

что впередИ: 
жИзнь ИлИ деньГИ

Выскажу крамольную мысль: 
наших медиков принуждают от-
правлять наших же рожениц в 
перинатальные центры в боль-
шинстве случаев  из экономиче-
ских соображений. Перинаталь-
ные центры становятся бизнес-
инкубаторами, где родовспомо-
жение поставлено на поток, а 
каждая мамочка расплачивается 
за роды – сертификатом. Больше 
рожениц – больше денег.

«Надо избавляться от мало-
мощных учреждений, тех, где 
принимают до 100 родов в год. 
Аналогично с хирургией. Если 
врачу нужно выполнить одну 
процедуру в неделю или месяц 
— происходит потеря квалифи-
кации», — высказался недав-
но министр здравоохранения 
Пермского края Дмитрий Мат-
веев. Да кто бы спорил, так дай-
те докторам сохранять квали-
фикацию. И наш роддом, кста-
ти, попадает в эту категорию. За 
прошлый год здесь появилось 
на свет лишь 66 младенцев из 
270, рожденных за год. 

В сложившейся ситуации, ког-
да межрайонные центры гото-
вы забрать всех  рожениц Ок-
тябрьского района, наши меди-
ки перестраховываются и «вы-
писывают командировочные» 
всем подряд – а зачем лишний 
раз рисковать? Роддом сегодня 
работает в режиме «пожарной 
охраны»: пожаров нет, а огне-
тушители наготове, пожарные 
спят, зарплата идет.

а палаты 
пустуют

Буквально на днях тележур-
налист Юлия Долгова сделала 
сюжет о Кунгурском перина-
тельном центре. Такая пасто-
ралька о светлых палатах, уме-
лых докторах и счастливых ма-
мочках. Насколько это правда, 
не берусь судить. Меня в этом 
сюжете задели такие слова: 

«Центр был построен 5 лет 
назад с тем учетом, что рожать 
здесь будут женщины как из го-
рода, так и из семи прилегающих 
к нему районов. Центр рассчитан 

на 105 коек, но в данный момент 
треть из них пустует. В 2016 году 
здесь было 1800 родов, в 2017 – 
1500,  на 300 родов меньше». 

И далее: «С каждого родово-
го сертификата медперсоналу 
перинатального центра идут 
начисления к заработной пла-
те. Чем меньше сертификатов 
– тем меньше прибавка. Медсе-
стра  с 30-летним стажем рабо-
ты теперь недосчитывается 2-3-х 
тысяч к зарплате».

Закон позволяет женщин с 
физиологическими родами 
оставлять в роддоме ЦРБ. Поче-
му же мы зачастую этого не де-
лаем? Оказывается, в Пермском 
крае принят закон, согласно ко-
торому любые (!) роды должен 
сопровождать врач, мастерства 
и опыта акушерочки теперь не-
достаточно. Раньше врача «вы-
званивали» в роддом в экстрен-
ных случаях, теперь он должен 
быть при каждых родах. Но на-
ши три гинеколога просто физи-
чески не могут выкроить на это 
время, разве что жить в отделе-
нии. И даже доплата за серти-
фикат их не соблазняет. Причем, 
это ограничение установлено 
только в Пермском крае.

Каждая роженица ходит по 
краю могилы – так говорили в 
старину. Сегодня они ходят по 
краю дороги Октябрьский-Кун-
гур длиною в 120 километров, а 
то и Октябрьский-Пермь – 220 
километров. Прибавьте к этому 
дорогу от села до райцентра – от 
10 до 70 километров. Что ждет 
их в конце пути, не знает никто. 
А хотелось, чтобы путь этот стал 
в разы короче и всегда заканчи-
вался счастливым плачем ново-
рожденного.

У Юлии  плановая госпитализация в краевой перинатальный центр была на 10 ноября 2017 года. Ровно в 
назначенный день она туда и прибыла. Но врачи после осмотра отправили ее домой, приедешь, говорят, 
недельки через две. Только оступилась она, упала и той же ночью оказалась сначала в Октябрьском род-
доме, а затем – Кунгурском, где и родила 12-го числа Артемку. Это уже третий сын в семье Акуловых. ФОтО 

из семейНОгО архива акулОвых.

т.в. угринова, главный врач октябрьской центральной 
районной больницы:

- Согласно приказам министерства здравоохране-
ния роды должен сопровождать врач. Учитывая, 
что Октябрьский роддом оказывает медицин-
скую помощь первого уровня, то круглосуточное 
пребывание врача акушера-гинеколога в нем не 
подразумевается, но он должен присутствовать 
при родах. В связи с этим женщины могут здесь 
рожать только с  нормально протекающей бере-
менностью и физиологическими родами.   

Я считаю, что наш роддом в состоянии принять больше родов, раз-
умеется, без патологий – это наш уровень оказания медпомощи. А 
для патологических родов у нас нет условий, так как роддом нахо-
дится в отдельно стоящем здании, а оперблок и палата интенсив-
ной терапии находится в здании хирургии. На 2018 г. количество ко-
ек роддома сохранено на прежнем уровне – 2 койки, и их вполне 
достаточно. Для того, чтобы роды заканчивались счастливым пла-
чем новорожденного, необходимо четко выполнять рекомендации 
врача  и заблаговременно обращаться за медицинской помощь. 
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