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Константин КОСТЮКОВ,
25 лет, музыкант:

� В моем понимании типичный
представитель нашего времени �
это человек среднего возраста,
занимающийся офисной или про�
изводственной работой и получа�
ющий за это среднюю заработ�
ную плату. Его доход не позволяет
ему жить на широкую ногу, и из
развлечений он может позволить
себе раз в три�четыре месяца по�
сетить театр или кинотеатр. Он
интересуется мировыми новостя�
ми, но воспринимает их отстра�
ненно, не привязывая к себе. Жи�
вет, в основном, своими бытовыми
проблемами и заботами, его
больше интересует  хлеб насущ�
ный, чем эпидемия Эболы в Ли�
берии, ведь Либерия так далеко.
Он  надеется, что жизнь в России
улучшится, и ему в какой�то мо�
мент станет жить легче, и есть
люди, например, в правительстве,
которые это делают для него. Как�
то так. Есть, конечно, другие про�
слойки общества, но это уже, я
считаю, не типичные представи�
тели современности.

Евгений КРИВЕНЦОВ,
44 года, предприниматель:

� Если говорить о собиратель�
ном образе, то типичный предста�
витель современной России, или
герой нашего времени � человек,
не сидящий без дела. И даже не
важно, имеет ли он какое�то выс�
шее образование или умеет что�
либо делать своими руками. Глав�
ное, что он старается заработать
деньги. Я не говорю о каких�то
баснословных суммах, позволяю�
щих жить в роскоши. Для подав�
ляющего большинства россиян
это недоступно. Я имею в виду
стремление жить чуточку лучше. А
для этого надо постоянно быть в
движении, общаться с новыми
людьми, держать нос по ветру.
Каждый находит свой путь. В пос�
ледние годы стало модным идти в
политику. Еще один представи�
тель нашего времени � молодой
"чинуша" в галстуке, стремящий�
ся к политическим высотам. Эти
люди не вызывают у меня уваже�
ния, но они есть, и с каждым го�
дом их все больше. Где их только
выращивают?

Алена БОЯРКИНА, 36 лет,
служащая:

� Я все чаще стала замечать, что
наша молодежь проявляет больше
вежливости и порядочности, чем
представители, скажем, моего поко�
ления. Поэтому для меня типичный
современный россиянин � это мо�
лодой человек 18�22 лет, образован�
ный и разносторонний, интересую�
щийся тем, что происходит в мире,
имеющий на все свою точку зрения.
Я уверена, что когда наступит их вре�
мя руководить страной, ее экономи�
кой и социальной сферой, у нас все
наладится. Ставшее популярным
понятие толерантности соответству�
ет современной молодежи. Они, мне
кажется, терпимо и лояльно отно�
сятся к любому мнению каждого че�
ловека и не стараются доказать
"свою" истину. Если раньше у нас
был один идеал, и мы готовы были
за него "глотки грызть", то сегодня
каждая позиция имеет право на су�
ществование. И это лучше всех по�
нимают молодые люди, только�
только начинающие
самостоятельный жизненный путь.

Евгений ЗАКРЕПА, начальник
отдела транспорта и связи
администрации АГО:

� Несмотря на мое двоякое от�
ношение к нашему президенту, я
назвал бы его героем нашего вре�
мени. Я не согласен с его ведени�
ем внутренней политики. Но что
касается внешней, то здесь он со�
вершенно прав. Сегодня мы нахо�
димся на грани третьей мировой
войны. И образ президента боль�
шой страны, как человека, отстаи�
вающего ее интересы, � актуален
и вызывает уважение. Его даль�
новидность, твердость позиции и
уверенность передаются и наро�
ду. В такие минуты возникает гор�
дость за страну. Думаю, что толь�
ко благодаря президенту  над
нашей головой мирное небо. И ему
стоит больших усилий этот шат�
кий мир сохранять. То есть, для
меня образ современного полити�
ка, руководителя на сегодняшний
день � это образ президента Рос�
сии.

Подготовила
Валентина СЕРЕБРЯКОВА.

Оксана ЛИСОВАЯ,
50 лет, продавец1
консультант:

� Для меня современный пред�
ставитель моей страны � образ со�
бирательный. Как бы ни старалась,
не могу описать его определенно.
Возможно, это как раз влияние на�
шего времени: каждый волен вы�
бирать свои идеалы и свою линию
поведения и жить или не жить в
ладу со своей совестью. С одной
стороны я вижу поколение людей,
которые многим интересуются, во
многом разбираются. Они уверены
в себе, но при этом не навязывают
никому своего мнения. Они амби�
циозны, но им нет нужды идти по
головам, потому что они образован�
ны, сообразительны, и все им да�
ется легко. Они создают свой биз�
нес и успешно его ведут или
занимаются наукой, или обще�
ственной  работой. С другой сторо�
ны � их полная противоположность:
инфантильные и малообразован�
ные люди, плывущие по течению и
не ставящие для себя каких�то оп�
ределенных целей.

� Денис Вячеславович, позна�
комьте со своим коллективом.

� Основных врачей осталось
мало: вместе со мной � шесть. Ос�
тальные � совместители. Но у всех
большой багаж знаний и опыта,
высшие или первые категории. Это
Светлана Анатольевна Гордиенко,
Игорь Томович Бутаков, Дмитрий
Валерьевич Малюнов, Валерий Ген�
надьевич Животягин, Игорь Викто�
рович Нагорнов. Нельзя не упомя�
нуть имя Владимира
Александровича Шаманина, у него
самый большой анестезиологичес�
кий стаж в Артемовском городском
округе. Он перешел на совмести�
тельство в силу возраста. Похожая
ситуация и с кадрами медицинских
сестер. Хотя в последнее время си�
туация начала выравниваться. Не�
давно был юбилей у Галины Васи�
льевны Нагайцевой. Она отметила
50 лет профессиональной деятель�
ности. И большую часть из них отда�
ла анестезиологии и продолжает
трудиться в отделении. Ей 72 года.

� Профессиональные кадры
стареют, молодежь на смену не
торопится. На Ваш взгляд, поче�
му это происходит?

� Основной мотив � это высокая
ответственность, постоянный
стресс, тяжелая работа, при этом и
небольшая зарплата. В 2000�х годах
появилась такая статистика: в Ве�
ликобритании проводили опрос па�
циентов госпиталей � кто такой ане�
стезиолог? Больше половины
респондентов сказали, что это ка�
кой�то техник,  который что�то дела�

ет с трубами,  либо помощник вра�
ча. Сейчас  население знает о нас
больше. Но, как говорится, на пере�
довой остается хирург, хотя успех
операции зависит от обоих. В обя�
занности анестезиолога входит
обеспечение защиты пациента от
операционного стресса и создание
условий для комфортной работы
хирурга. Возможно, эта "теневая"
сторона нашей деятельности тоже
влияет на популярность профессии.

� Можно сказать, что анесте�
зиолог �  неудавшийся хирург?

� Ни в коем случае. Во всех разви�
тых странах, в том числе и Юго�Вос�
точной Азии, где развита медицина,
� Сингапуре, Южной Корее, на Запа�
де �  в Германии,  Великобритании,
Франции, США специальность ане�
стезиолога самая котируемая и са�
мая высокооплачиваемая среди ме�

дицинских работников. И предпола�
гает одну из напряженных и длитель�
ных подготовок после получения дип�
лома. Если у нас в ординатуре учатся
2 года, то там � до 5 лет.

� Что Вас лично привлекло в
профессию?

� Мне было интересно всегда. К
концу 4�го курса уже знал, что буду
анестезиологом. Еще в студенчестве
начал работать медбратом. В
2009�м окончил Владивостокский
медицинский университет. В том же
году поступил в клиническую орди�
натуру по анестезиологии и реани�
мации в том же университете. Че�
рез два года пришел сюда на
должность врача. В декабре 2011�
го меня назначили исполняющим
обязанности заведующего отделе�
нием, в июне 2012�го переведен на
постоянную должность.

� Что удерживает на рабочих
местах тех, кто отдал  своему
делу не один десяток лет, при�
вычка?

� Они видят итог своих усилий
сразу. Реанимация � это передовое
отделение в любом стационаре.
Если правильно выбрать стратегию
и тактику лечения больного, то ре�
зультат  станет очевиден в ближай�
шие дни или недели. И это радует.

� Ничто так не ослабляет жиз�
ненные силы и дух человека, как
боль, � говорил французский хи�
рург Амбруаз Паре. Какова се�
годня практика обезболивания?

� Анестезиология в Приморском
крае за последнее десятилетие шаг�
нула далеко вперед. Появилось мно�
го современных анестетиков � ле�
карственных средств, обладающих
способностью вызывать анестезию.
Пересмотрены протоколы проведе�
ния анестезии, реанимации и ин�
тенсивной терапии. Раньше какая
стояла проблема? Хирурги были
технически готовы делать большие
радикальные операции. Но труд�
ность состояла в том, как добиться,
чтобы пациент не только хорошо пе�
ренес операцию, но и прошел  без
осложнений и послеоперационный

период. Благодаря этим требовани�
ям и начала развиваться анестези�
ология. В связи с этим у хирургов
расширился диапазон сложных
операций на сердце, сосудах, голов�
ном мозге. Уже делается и пересад�
ка печени. Если не ошибаюсь, в про�
шлом году в Германии специалисты
провели пересадку лица человека.
Успешное развитие анестезиологии
и реанимации дало возможность
повысить операционную активность
и в нашей больнице. Здесь стали
проводить те операции, которые ра�
нее не выполнялись. И даже мало где
в крае. Прежде всего, это нейрохи�
рургические, урологические, лор�
операции.

� А что нового появилось в обо�
рудовании?

� С 2012 года мы постепенно что�
нибудь получаем. Прежде всего, со�
временные наркозно�дыхательные
аппараты, аппараты искусственной
вентиляции легких, мониторы на�
блюдения, которые позволяют сле�
дить за дыханием, пульсом, рабо�
той сердца больного. Конечно, мы
не оборудованы, как федеральные
центры, но материально�техничес�
кая база позволяет нам принимать
основной поток пациентов и обеспе�
чивать их анестезиологическими и
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В ИХ РУКАХ - ЖИЗНЬ ЧЕЛОВЕКА
Говорят, что впервые термин "анестезия" применил
греческий философ Диоскорид ещё в 1 веке до нашей эры,
наблюдая наркотикоподобное действие мандрагоры.
Потом, чтобы уменьшить боль человеку, ввести его в
состояние "лишения чувств", врачеватели использовали
опийный мак, алкоголь, кровопускание, удар по голове
тяжелым предметом. Чем сегодня "вооружены" врачи1
анестезиологи? Чтобы ответить на этот и другие вопросы,
надеваю бахилы и халат, и меня пускают в отделение
анестезиологии и реанимации городской больницы №1.
Заведует отделением Денис Ем.

реанимационными услугами.
� Каков главный показатель

работы отделения?
� Стала лучше выживаемость

среди пациентов с тяжелой сочетан�
ной травмой.

� Считается, анестезиолог
должен владеть не одной, а ком�
плексом дисциплин.

 � Да, это та специальность, где
нужно быть "семи пядей во лбу":
очень хорошо знать клиническую
физиологию, фармакологию, азы
хирургии, внутренние болезни. В
нашей профессии, как мне говори�
ли учителя в ординатуре, важна еще
и интуиция. То есть не можешь
объяснить, почему, но знаешь, что в
этот момент нужный препарат ты
должен ввести. Эта совокупность
"надо" и приводит к благоприятным
результатам.

� Что пожелаете своим колле�
гам накануне праздника?

� Здоровья, поскольку работа свя�
зана с напряженной эмоциональной
обстановкой. Все пациенты � тяже�
лые. А также семейного и матери�
ального благополучия. Не унывать,
надеяться на лучшее.

Людмила КОСТЮКОВА,
фото автора.

Медицинские сестры
Татьяна Широкова

и Дарья Понамарчук


