                     Чудеса? Бывают. Вдеваем нитку в ушко иголочки в 100 лет.

Глаза единственный «живой» орган на лице. Они находятся в беспрерывном движении – моргают, «бегают» от встречного взгляда, прыгают вверх, вниз. Способность видеть исключительно важна для человека. В жизни бывают моменты, когда никакими другими методами, ни художественными, ни поэзией, ни прозой, невозможно отобразить то, что видишь. В таких случаях говорят – это надо видеть! Всего этого лишён незрячий человек.

Поэтому в строении лица и зрительной системы человека предусмотрены меры защиты глаза. Брови отводят пот, ресницы оберегают от пыли, а веко от травм. Оно моргает и смыкается за пятую часть секунды при угрозе попадания в глаз постороннего предмета.

Интересно: человек моргает от 10 до 40 тысяч раз в сутки, в среднем 20 раз в минуту.

К сожалению глаза, так же как и всё живое на вечны и подвержены старению, когда острота зрения снижается. У кого-то в плюс – дальнозоркие, у кого-то в минус - близорукие. Приходится использовать искусственную корректировку зрения, носить очки.

Причин ухудшения зрения можно перечислять сколько угодно, однако из них можно выделить несколько основных.

Для многих это явится откровением, тем не менее, одна из главных причин – болезни человека. Особенно инфекционного характера с поражением нервной системы и как следствие нарушением центров отвечающих за зрение.

Другая причина – повреждения позвоночника. Искривление, смещение и так далее.

Последствия проблем при родах.

Переутомление, вредные привычки – алкоголь, курение и даже не полноценное питание.

И наконец влияние технического прогресса – компьютер, различного рода излучения, освещение как слабое, так и сильное, косметические средства.

С причинами разобрались. Что делать?

Не создавать проблему. Не доводить себя до такого состояния, когда необходимо вмешательство офтальмолога, до операции.

Выработать в себе привычку, автоматом, ежедневно проделывать 

не сложные, простые упражнения на глаза. Это называется профилактика. Методы их исполнения известны всем, а вот упорства, желания не хватает никому. Почему это происходит? Потому что нам хочется получить и видеть результаты сразу, а эффективность профилактических упражнений проявляется со временем, зачастую в длительный период времени. Медленно, но основательно. В случае с глазами делать их надо всю жизнь, уделяя этому 5 – 6 минут времени, через каждые, хотя бы два часа. Процесс этот можно сравнить с тренировкой. Опять же простая, известная всем истина – любой орган без тренировки со временем атрофируется. Рекорды спортсменов достигаются только за счёт ежедневной тренировки.

Поэтому не откладывайте на завтра, будет поздно, приступайте немедленно.

Для тренировки позвоночника достаточно – наклоны тела вперёд, назад, влево, вправо, вращательные движения.

Для глаз – повороты и вращение головы во все стороны. Глаза вверх, вниз, влево, вправо, вращение глазного яблока в разных направлениях.

Через каждый час работы, 5 минут отдыха с разминкой.

И последнее. Научитесь отдыхать, дать покой организму. Старайтесь сбалансировать полноценное питание с включением в рацион фруктов и овощей.

Не трудно. Просто не поддавайтесь лени. Результат? Нитку в ушко иголки будете вдевать в 100 лет.

                Ампутация – колоссальный стресс для человека и значение                  

                       массажа культи в связи с этим трудно переоценить.

Очевидно, что профессиональный врач должен, помимо мастерски выполненной операции, с приданием культе правильной, привлекательной формы, сохранить те её функции, которые в послеоперационный период позволят соблюсти требования, предъявляемые медицинскими показаниями к подготовке ампутированной конечности (культи) к протезированию. 

В комплекс пост операционного лечения входят следующие основные составляющие:

Снятие боли, в том числе так называемой «фантомной», уход за кожей и раной, создание благовидной формы культи, физические упражнения.

Современные приёмы и методы лечения предусматривают длительный, не менее полугода, период реабилитации и подготовки культи к использованию протеза и не последняя роль, а может быть и решающая здесь отводится квалифицированному массажу.

Назначение массажа при этом – устранить отёчность, укрепить мышечную и костную ткани с целью создания крепкой опоры на механический протез.

Сеансы массажа, длительностью 5 – 10 минут, с последующим увеличением времени до 15 – 20 минут проводятся только после заживления и снятия швов.

Приёмы и методы массажа общеизвестны: поглаживание, растирание, разминание, поколачивание. Движения ладоней при этом должны охватывать всю поверхность конечности. Однако жизненно важную, ключевую роль здесь имеет качество массажа, от которого зависит и его эффективность.   

Именно поэтому, особенно в начальный период, массаж должен делать опытный специалист. Через определённый временной период, когда врач убедится, что форма культи приняла устойчивый, практически необратимый характер, можно включить и сеансы самостоятельного массажа

Для достижения положительных результатов, в комплексе с массажем необходимо, с целью выработки подвижности суставов, выносливости, навыков сохранения равновесия при движении, заниматься физическими упражнениями и лечебной гимнастикой.

Например, чтобы минимизировать болезненные ощущения при надавливании на опорную поверхность протеза, культю надо тренировать. Для этого надо упираться концом культи в специально сконструированные подушечки, заполненные ватой, войлоком, песком, с определённой степенью жёсткости, а также на деревянные подставки.

Переносить нагрузки при ходьбе, при подъёме и спуске по лестнице помогут упражнения на развитие брюшного пресса, мышц спины и рук.

Массаж рекомендуется делать по 3 -5 раз ежедневно. При этом не обходить вниманием и массировать необходимо и здоровые руки и ноги. Курс рассчитан на 10 – 12 сеансов. 

Уход за кожей сводится к ежедневному выполнению гигиенических процедур. Культю надо мыть с мылом. Во избежание травмирования  

кожи пользоваться полотенцем с мягким ворсом.

Для того чтобы приучить нервную систему к отсутствию части органа (ноги, руки) надо проводить лёгкий массаж кожной поверхности. Заодно это будет стимулировать кровообращение и питание кожных тканей.

                                Анальгин – обратная сторона медали.

Немного истории.

Метамизол натрия – в российской интерпретации анальгин, практикуется, как обезболивающий лекарственный препарат на протяжении уже 95 лет.

С 1920 года (год его создания) и в последующий довольно длительный определённый период, в течении которого препарат был подвергнут всестороннему изучению и были сделаны научно обоснованные выводы о его действительных свойствах, анальгин приобрёл небывалую, по сравнению с другими аналогичными препаратами популярность.

Да, анальгин реально избавлял от боли. 

Да, он действительно понижал температуру.

Да, он обладал и определённым противовоспалительным эффектом.

Кроме того, его массовому распространению способствовало то, что он был доступен по цене и не имел рецептурных ограничений. Для российского потребителя эта таблетка оказалась палочкой - выручалочкой. Зуб болит – анальгин. Позвоночник – анальгин. Голова – опять он. Температура – тоже анальгин.

Но всему, как известно, приходит конец.
С развитием методов исследования на более высоком уровне, было обнаружено, что анальгин, как лечебное средство совершенно бесполезное. Воздействие его на организм – чисто симптоматическое. В переводе с медицинского это действие, когда препарат блокирует сигнал от больного органа к мозгу, который думает, что причин для тревоги нет. То есть тут налицо воздействие препарата на психику человека.

Кроме того, выяснилось, что приём анальгина оказывает отрицательное побочное действие на почки, печень, сердце и другие органы. Более того длительное его применение вызывает агранулоцитоз - болезнь сопровождающуюся уменьшением количества лейкоцитов (белых кровяных телец) главными элементами иммунной системы. А снижение иммунитета это открытые двери болезнетворным микробам и различного рода инфекций.

И наконец прозвучал последний, тревожный сигнал, как набат колокола, ставший достоянием общества. Была озвучена информация о случаях летального исхода при употреблении анальгина. Ни мало ни много – 7%. При более чем 7 миллиардов населении земли цифра, подвигнувшая учёных к мысли, что надо принимать срочные меры.

И меры были приняты.

Сегодня в 40 странах мира анальгин запрещён. В зону «запретных» стран вошли как высокоразвитые – США, Япония, Австралия, страны Евросоюза, так и некоторые страны третьего мира – Пакистан, Перу, Филиппины.

А как у нас?

В России официального запрета пока нет. Однако врачи уже пришли к осознанию того, что при явных нарушениях, например, почек, печени принимать анальгин опасно. Не рекомендую его и детям до 18 лет.

Это уже обнадёживает. Возможно, в недалёком будущем, Россия присоединится к «запретным» странам.

А что дальше?!

Анальгин ведь не единственное средство, содержащее вредный метамизол.

Многие, не запрещённые анальгетики, имеют в своём составе определённый процент, а в некоторых и преобладающий, этого опасного соединения.

Очевидно, что при отсутствии альтернативы, хотя и с оглядкой, мы пока вынуждены пользоваться ими.

А лучше найти всё-таки время и обратиться со своими болячками к врачам

         Не хотите быть больным и горбатым – берегите позвоночник.

Человек, как и все живые организмы, при ходьбе, в лежачем или в сидячем положении, с целью удержания равновесия, всегда опирается на что-либо. В то же время всем органам человека также нужна опора. Эту функцию выполняет опорно-двигательная система, скелет и мышцы и ключевая, роль здесь принадлежит позвоночнику.

К позвоночнику, как к центральному, осевому столбу крепятся все части нашего скелета – более 200 костей, образующих, в том числе, грудную клетку, череп, верхние и нижние конечности, тазовый отдел, мышцы, жизненно важные органы, формируя в комплексе корпус человека.

Строение позвоночника, благодаря его конструкции, состоящей из 33 – 34 сочленённых между собой позвонков, позволяет выполнять не только опорные функции, но и функции движения – повороты и наклоны тела. 

Более того, позвоночник это не груда твёрдых костей.

Внутри костей имеется красный костный мозг, нервы, кровеносные сосуды, костная ткань насыщенная различными элементами (кальций, фосфор) участвует в обмене веществ. 

Это обстоятельство является причиной того, что любая травма позвоночника, отрицательно сказывается на неразрывно связанные с ним органы.

Великий Гиппократ был уверен, что все болезни возникают из-за нарушений в каком либо отделе позвоночника.

Позвоночник, скажем так, каркас скелета человека, постоянно, в горизонтальном или вертикальном положении он находится, испытывает разного рода нагрузки. К весу прикреплённых к нему органов прибавляется избыточный, дополнительный груз обусловленный потребностями человека – сумки, чемоданы, перетаскивание мебели и т.п.

Выдержать все эти тяжести помогает волнообразная форма позвоночника, усиливающая его амортизирующие свойства.

Нормальное состояние позвоночника, кроме всех прочих факторов, зависит от осанки человека, его выправки.

Хорошая осанка не только привлекает внимание, но и положительно действует на психику, стимулируя уверенность личности в себе. Наконец это отличительный признак здоровья человека 

К сожалению, технический прогресс, загнавший человека в офисы, где приходится длительно находиться в основном в сидячем или в наклонном положении провоцирует разные нарушения позвоночника – искривление, горбатость, сутулость, в результате чего развиваются такие болезни как сколиоз, остеохондроз.

Серьёзность проблемы видна из того, что она стала предметом исследования таких разделов науки как физиология, биомеханика, медицина, педагогика и других областей знаний

Поэтому медики рекомендуют ещё в юном возрасте заниматься упражнениями, формирующими целесообразную осанку.

Беспечность в этом случае может привести к тяжёлым деформациям позвоночника, а с возрастом к остеопорозу, последствием которого может стать перелом позвоночника с образованием, так называемого «вдовьего горба».

Что делать, какие первичные меры можно предпринять при травме позвоночника.

В первую очередь надо усвоить незыблемое правило – не двигать и не менять положение травмированного человека до прибытия скорой помощи. Потому что смещение, какого либо органа может привести к защемлению нерва и наступлению вследствие этого паралича, вплоть до остановки дыхания и кровообращения.

В случае крайней необходимости, когда это продиктовано угрозой его смерти, можно переложить его на твёрдую подставку лицом вверх и перенести в безопасное место. При этом его надо перевязать, чтобы он не двигался.

                 Золотой стандарт диагностики. Впечатляет. Так ли это.

На протяжении веков учёные медики, практикующие врачи и даже народные целители, прежде чем приступать к лечению, старались разобраться в причинах болезни – установить диагноз.

Диагностика, от греческого – способность распознавать.

Без диагностики ни один врач не может принять решение о методах лечения, сделать правильное назначение приёма лекарственных препаратов.

В жизни много примеров, когда в результате ошибочной диагностики, больному назначались препараты и лечение, которые в лучшем случае не принесли ему ощутимого вреда.

За историю медицины разработано множество методик диагностики как научно обоснованных, так и опирающихся на профессиональный опыт врача, однако качество их оставляет желать лучшего. В большинстве случаев они основаны на симптомах, высказанных пациентом в процессе осмотра.

Однако известно, что большинство симптомов характерно и одинаково проявляют себя по целому ряду болезней.

Как в этом случае избежать ошибки, выявить причины и принять решение, полагаясь не только на жалобы пациента, хотя и это важный момент.

В числе других над этой проблемой работала и кибернетическая медицина. И вот результат – золотой стандарт диагностики.

Стандарт основан на комплексном обследовании больного, независимо от его болезни с целью максимального сбора информации о состоянии здоровья пациента. 

Полученная, в результате обследования, всесторонняя информация клинической картины заболевания позволяет врачу сделать анализ данных, на основе которого он составляет схему лечения с учётом всех факторов и индивидуального подхода к каждому больному.

Золотой стандарт – это 16 видов обследования охватывающих практически все жизненно важные органы. Их можно разделить на три этапа.

Первый этап, и никакая методика этого не отвергает, визуальный осмотр. Здесь всё зависит от опыта врача, его, скажем так интуиции.

Редкое качество, которым обладают врачи, как говорит народная мудрость, от бога. Попасть к такому врачу исключительное везенье.

Второй этап – инструментальная диагностика с применением современной аппаратуры – УЗИ, компьютерная томография, электрокардиограмма и так далее.

Третий этап – лабораторная диагностика. Это различные виды анализа крови и мочи.

Несмотря на сравнительно большое количество исследований, полный цикл обследования проводится за три, три с половиной часа.

Обработка информации и выдача письменных результатов занимает 10 дней. В итоге врач, после консультации и беседы с пациентом, в зависимости от тяжести и серьёзности заболевания, выдаёт ему либо назначения и рекомендации амбулаторного лечения, либо в стационаре.

Выводы.

Конечно золотой стандарт диагностики не панацея.

Медицина, хотя и достигла высокого уровня диагностики и лечения, очень сложная наука. Человеческий организм и процессы, происходящие в нём, всё ещё имеют много белых пятен, которые предстоит открыть и изучить.

С этих позиций золотой стандарт можно рассматривать, как одну из попыток, причём довольно эффективной, минимизировать ошибки диагностики, с минимальным ущербом для здоровья, согласно принципу Гиппократа – не навреди.

