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Этот справочник был написан главным образом для тех, кто живет далеко от 
медицинских центров, в местах, где нет врача. Но даже там, где есть врачи, люди 
могут и должны ухаживать за своим здоровьем. Так что эта книга для любого 
заинтересованного человека. Она написана с уверенностью что:

1. Уход за здоровьем – это не только право, но и обязанность каждого.

2. Обучение правильному уходу за здоровьем должно быть главной целью 
любой оздоровительной программы или деятельности.

3. Обычно люди, владеющие простой и ясной информацией, могут пред-
упредить и лечить самые распросаненные болезни в домашних услови-
ях – бысее, дешевле и часто лучше, чем это могут сделать врачи.

4. Медицинские знания должны быть доступными для каждого.

5. Все люди могут использовать на практике медицинские знания.

6. Основной уход за здоровьем должен не предоставляться, а поощряться. 

Совершенно ясно, что часть тех, кто информирован об уходе за своим 
здоровьем, знает свои возможности. Поэтому руководства включают не 
только, что делать, но и когда обратиться за помощью. Книга указывает на 
те случаи, когда важно обследовать больного или получить совет работника 
здравоохранения или врача. Но поскольку врачи или работники здравоохранения 
не всегда находятся поблизости, книга также советует, что нужно делать тем 
временем – даже в очень серьезных случаях.

Эта книга написана на основе хорошего английского языка, так что люди без 
особого официального образования (или те, для кого английский не родной язык) 
могут понять ее. Язык простой, но я надеюсь, что не детский. Есть несколько 
трудных слов, которые использованы там, где они соответствуют смыслу или 
хорошо подходят. Обычно они использовались таким образом, чтобы их значение 
можно было легко угадать. Следовательно, те, кто читает эту книгу, имеют шанс 
повысить знания языка, также как и знание медицины.

Важные слова, которые читатель может не понять, объясняются в списке слов 
или в словаре в конце книги. Слово из словаря, которое всечается  первый раз, в 
главе обычно выделяется курсивом.

Книга «Там, где нет доктора» впервые была написана на испанском языке для 
фермеров в горах Мексики, где 27 лет тому назад автор помогал создавать сеть 
пунктов по охране здоровья, которая сейчас обслуживается самими сельчанами. 
Эта книга была переведена более чем на 50 языков, и используется работниками 
сельского здравоохранения более чем в 100 санах.

Первое издание на английском языке появилось в результате многочисленных 
просьб адаптировать ее для использования в санах Африки и Азии. Я получил 

ВВЕДЕНИЕ



помощь и советы от людей с большим опытом работы во многих частях света. 
Но, английское издание, кажется, потеряло много тонкостей по сравнению с 
испанским, которое было написано для определенной местности и для людей, 
которые в течение многих лет были моими соседями и друзьями. Когда книга была 
переписана, чтобы послужить людям во многих уголках мира, она в некоторых 
отношениях стала слишком общей. 

Для более полного использования книга должна быть адаптирована 
людьми, знакомыми с требованиями к здоровью, обычаями, особыми 
методами лечения и местным диалектом. 

Люди или программы, которые хотят использовать эту книгу или ее части 
для подготовки своих собственных учебников для сельчан или работников 
здравоохранения, поощряются для того, чтобы сделать это. Разрешение автора 
или издателя не обязательно – распросанять размноженные копии можно 
бесплатно или за плату – но не в целях выгоды. Было бы похвально, если бы 
вы (1) включили примечание о кредите и (2) отправили бы копию вашего выпуска 
в Фонд Геспериана, Box 16992, Palo Alta, California 94302, U.S.A.

Для местной или региональной программы здоровья, у которой нет средств 
для пересмотра этой книги или для подготовки своих собственных учебников, 
убедительно советую при использовании настоящего издания снабдить книгу 
листовками или вкладышами для обеспечения необходимой дополнительной 
информацией.

В Приложении 1 (применение, дозы, меры предосторожности для лекарств) 
оставлены пустые места, чтобы вписать основную торговую марку лекарства и 
его цену. Еще раз, местные программы или организации, распросаняющие эту 
книгу, должны составить хороший список основных или дешевых торговых марок 
и цен, которые включаются в каждую копию этой книги.

Книга была написана для каждого, кто хочет сделать что-нибудь для своего 
здоровья и здоровья других людей. Однако она широко используется как 
учебник для работников здравоохранения. По этой причине, вводная часть 
была дополнена обращением к работникам здравоохранения, разъясняющим, 
что первоочередная обязанность работника здравоохранения – делиться 
своими знаниями и помогать обучать людей.

Сегодня в развитых и слаборазвитых санах существующая система 
здравоохранения находится в кризисном состоянии. Часто потребности человека 
не удовлетворяются. Слишком мало справедливости. Слишком много находится 
в руках немногих.

Давайте надеяться на то, что более интенсивное распросанение знаний и об-
учение правильному применению лучших методов традиционного и современ-
ного исцеления, сделает людей добрее, заставит их разумнее подходить к ухо-
ду как за собственным здоровьем, так и за здоровьем других.

Д.В.



ЗАМЕЧАНИЯ О НОВОМ ИЗДАНИИ

Это исправленное издание «Здоровье для всей семьи» мы дополнили но-
вой информацией и модернизировали старую, основываясь на последних науч-
ных достижениях. Специалисты по охране здоровья из многих частей света ще-
дро давали свои советы и предложения. 

Когда это не влияло на изменение нумерации страниц, мы добавляли но-
вую информацию в основную часть книги. (Таким образом, номера страниц оста-
лись теми же, так что ссылки на страницы в наших других книгах, таких как «По-
собие Для Работников Здравоохранения», будут правильными.)

Приложение 2 – совершенно новый раздел в конце книги (с. 399) – содержит 
информацию о растущих или особо опасных проблемах здоровья: СПИД, язвы 
на половых органах, лейшманиоз, осложнения после аборта, ришта и другие. 
Здесь еще есть и новые темы, такие как измерения кровяного давления, 
злоупотребление пестицидами, склонность к наркотикам и методы ухода за 
ранними и недоношенными детьми.

Новые идеи и информацию можно найти по всей книге – медицинские зна-
ния всегда меняются! Например:

• Советы по питанию изменились. Специалисты обычно советовали матерям 
кормить детей пищей, богатой протеином. Но как сейчас стало известно, 
большинство недоедающих детей нуждается больше в энергетической пище. 
Многие дешевые энергетические продукты, особенно зерна, обеспечивают 
нужным количеством протеина, если ребенок употребляет их в достатке. 
Сейчас уделяется внимание поиску путей обеспечения достаточным 
количеством энергетической пищи вместо “4-х пищевых групп”. (см. Глава 11.)

• Совет по лечению язвы желудка сейчас совсем другой. В течение многих лет 
врачи советовали пить большое количество молока. Но согласно последним 
исследованиям, лучше употреблять больше воды, а не молока. (см. с. 129.) 

• Знания о специальных напитках при поносе (оральная регидроновая 
терапия) тоже изменились. Еще недавно специалисты считали наилучшими 
напитки с сахаром. Но сейчас мы знаем, что напитки, приготовленные 
из злаков, приносят больше пользы для предупреждения потери воды, 
уменьшения поноса и борьбы с истощением, чем напитки на основе сахара 
или “ОРС” пакеты. (см. с. 152.)

• Раздел был дополнен информацией о стерилизации оборудования. Это 
очень важно для предупреждения распространения определенных болезней 
таких, как СПИД. (см. с. 74.)

• Также были дополнены разделы по лихорадке денге (с. 187), серповидной 
анемии (с. 321) и контрацептивным имплантам (с. 293). Страница 105 
содержит дополненную информацию о лечении укусов змей.

• Смотрите с. 139 для подробностей о постройке УВВ туалетов для борьбы с мухами.



Åñëè ó âàñ åñòü ïðåäëîæåíèÿ ïî óëó÷øåíèþ ýòîé êíèãè, ïî-
æàëóéñòà, äàéòå íàì çíàòü. Âàøè èäåè î÷åíü âàæíû äëÿ íàñ!

В Приложение 1 сейчас включены дополнительные лекарства. Это потому, 
что некоторые болезни приобрели сопротивляемость к тем препаратам, 
которые использовались в прошлом. Поэтому сейчас труднее сделать простое 
медицинское назначение для таких болезней, как малярия, туберкулез, брюшной 
тиф и венерические болезни. Часто мы предлагаем несколько способов лечения. 
Но для многих инфекционных заболеваний нужен местный совет о том, 
какое лекарство доступнее и эффективнее в вашей местности.

Пересмотрев информацию по лекарствам, мы главным образом включи-
ли те, которые содержатся в Списке Важных Лекарств ВОЗ. (Однако мы так-
же обсуждаем некоторые широко используемые, но опасные лекарства, что-
бы предостеречь от их применения – см. на с. 50-52.) Пытаясь предусмотреть по-
требности здравоохранения и их изменения в разных частях света, мы пред-
ставили список лекарств более обширный, чем это требуется для одной ка-
кой-то местности. Людям, которые готовят адаптацию этой книги, мы настоятель-
но советуем сократить Приложение 1 и модифицировать его так, чтобы оно со-
ответствовало потребностям вашей саны.

В этом новом издании «Здоровье для всей семьи» мы продолжаем подчерки-
вать ценность традиционных форм лечения и дополнили его “домашними сред-
ствами лечения”. Однако поскольку многие традиционные методы лечения за-
висят от местных растений и обычаев, мы добавили только несколько наибо-
лее распространенных, таких как чеснок. Мы надеемся, что те, кто адаптиру-
ет эту книгу, дополнят домашними средствами, полезными в вашей местности.

Активности общества уделено внимание по всей книге. Например, сегод-
ня часто недостаточно объяснить матерям, что грудное питание самое луч-
шее. Общество должно организовать работу так, чтобы матери были увере-
ны, что смогут кормить грудью детей и в рабочее время. Такие проблемы, как зло-
употребления пестицидами (с. 412), употребление наркотиков (с. 416) и опас-
ные аборты (с. 414) лучше решать людьми, работающими вместе, чтобы сде-
лать их общество безопаснее, здоровее и честнее.

“Çäîðîâüå äëÿ âñåõ” ìîæåò áûòü äîñòèãíóòî òîëüêî ïðè 
îðãàíèçîâàííîì òðåáîâàíèè ëþäüìè áîëüøåãî ðàâåíñòâà 
â ðàñïðåäåëåíèè çåìëè, çàðïëàòû, óñëóã è îñíîâíûõ ïðàâ. 

Áîëüøå âëàñòè ëþäÿì! 
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СОВЕТЫ НАРОДНОМУ ВРАЧЕВАТЕЛЮ

Кто такой народный врачеватель? 
Народный врачеватель – это человек, который помогает укреплять здоро-

вье своей семье и соседям. Часто он или она выбираются односельчанами, бла-
годаря своим человеческим качествам и умению помочь им.

Некоторые работники здравоохранения получают обучение и помощь в рам-
ках организованных программ, в частности по линии Министерства здравоохране-
ния. Другие не имеют официального статуса, а являются членами сообщества, ко-
торых люди уважают, как целителей и лидеров в деле здоровья. Часто они приоб-
ретают собственный опыт, наблюдая, помогая и обучаясь сами.

В широком смысле, народный врачеватель – это тот, кто принимает уча-
стие в преобразовании своей деревни в здоровое место проживания. 

Это означает, что почти каждый может и должен быть работником здравоохра-
нения:
• Мамы и папы могут показать своим детям, как соблюдать чистоту;
• Фермеры могут работать вместе, чтобы помочь своей земле лучше плодоно-

сить;
• Учителя могут научить детей, как предупредить и лечить многие обычные 

болезни и травмы;
• Школьники могут поделиться своими 

знаниями с родителями;
• Лавочники могут разузнать о правиль-

ном использовании лекарств, кото-
рые они продают, и дать разумный со-
вет и предостережение покупателям;

• Акушерки могут дать рекоменда-
ции родителям по правильному пита-
нию во время беременности, грудно-
го вскармливания и планирования се-
мьи.

Эта книга была написана для  
работников здравоохранения в широком 
смысле этого слова. Она для каждого, 
кто хочет узнать и сделать больше для 
себя, своей семьи и для благосостояния 
людей. 

Если вы общественный  работник здравоохранения, сиделка или даже врач, за-
помните: эта книга не только для вас. Она для всех людей. Делитесь ею!

Используйте эту книгу, чтобы помочь объяснить то, что вы знаете другим. 
Возможно, вы сумеете собираться маленькими группами, чтобы вместе читать  и 
обсуждать отдельные главы. 

НАРОДНЫЙ ВРАЧЕВАТЕЛЬ ЖИВЕТ И РАБОТА-
ЕТ СРЕДИ СВОИХ ЛЮДЕЙ. ЕГО ОСНОВНАЯ ОБЯ-
ЗАННОСТЬ – ДЕЛИТЬСЯ СВОИМИ ЗНАНИЯМИ.
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Дорогой народный врачеватель!

Эта книга главным образом о требованиях к здоровью людей. Но, что-
бы помочь вашей деревне стать здоровым местом проживания, вы также долж-
ны  постоянно соприкасаться и с человеческими нуждами.  Ваше понима-
ние  и забота о людях не менее важны, чем ваши знания по медицине и сани-
тарии.

Вот несколько советов, которые могут помочь вам удовлетворить нужды 
людей так же, как и требования к здоровью.

1. БУДЬТЕ ДОБРЫМИ. Дружеское слово, 
улыбка, рука или плечо, или какой-нибудь 
другой знак заботы часто означают больше, 
чем что-либо другое, что вы можете 
делать. Обращайтесь с другими как c 
равными себе. Даже когда вы спешите 
или обеспокоены чем-то, постарайтесь не 
забывать о чувствах и нуждах других людей. 
Часто это помогает спросить самого себя: 
“Что бы я сделал, если бы это был член моей 
семьи?”

Обращайтесь с больным уважительно. 
Будьте особенно добры к тем, кто очень болен 
или умирает. И будьте добры к их семьям. Пусть 
они видят вашу заботу.

2. ДЕЛИТЕСЬ СВОИМИ 
ЗНАНИЯМИ. Как у народного 
врачевателя, ваша первая 
обязанность – обучать. Это 
значит помочь людям узнать 
больше о том, как уберечься 
от болезни. Это также значит 
помочь людям узнать, как 
распознать и справиться со 
своими болезнями – включая 
разумное использование 
домашних лекарственных 
средств и обычных таблеток.

Из того, что вы узнали, 
нет ничего такого, что при 

тщательном объяснении могло бы представлять опасность  для кого-либо. 
Некоторые врачи говорят об опасности самолечения, так как им хотелось бы, 
чтобы люди зависели от их дорогих услуг. Но на самом деле наиболее общие 
проблемы здоровья должны находиться в руках самих людей, которые 
могут решить их раньше и лучше у себя дома.

ОТНОСИТЕСЬ С СОСТРАДА-
НИЕМ. Доброта иногда помога-
ет больше, чем лекарство. Никог-
да не бойтесь показать вашу за-
боту.

ИЩИТЕ СПОСОБЫ ДЕЛИТЬСЯ ЗНАНИЯМИ.
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3. УВАЖАЙТЕ ТРАДИЦИИ И КУЛЬТУРУ СВОЕГО НАРОДА. 

То, что вы знаете что-то из современной медицины, не означает, что вы 
больше не цените обычаи и методы исцеления своего народа. Слишком часто 
человеческий контакт с искусством исцеления теряется, когда медицинская 
наука вступает в действие. Это также плохо, потому что...

Если вы можете использовать все лучшее в 
современной медицине вместе с тем,  что есть лучшего 

в традиционном лечнии, комбинация их может быть 
эффективнее, чем использование чего-то одного. 

В этом отношении вы пополните культуру вашего народа, не отнимая ничего. 

Конечно, если вы видите, что некоторые из домашних средств и привы-
чек  являются вредными, (например, прикладывание экскрементов на свеже-
обрезанную пуповину новорожденного), вам захочется изменить их. Но де-
лайте это очень тактично  по отношению к тем, кто верит в такие вещи. Ни-
когда не говорите прямо людям, что они неправы. Старайтесь помочь им по-
нять, ПОЧЕМУ они должны делать что-то по-другому. 

Люди медленно меняют свои отношения и традиции, и не без серьез-
ных оснований. Они верят в то, что считают правильным. И это мы долж-
ны принимать во внимание.

Современная медицина не может дать ответы на все вопросы. Она помо-
гает решить некоторые проблемы, однако, приводит к другим проблемам, ино-
гда даже более сложным. Люди так быстро пришли в зависимость от совре-
менной медицины и ее экспертов, от сверхиспользования таблеток, что забы-
ли о том, как лечиться самим и лечить друг друга.

Так что идите медленно – и всегда сохраняйте глубокое уважение к сво-
им людям, их традициям, и к их человеческому достоинству. Помогайте им со-
зидать на базе знаний и мастерства, которыми они обладают.

РАБОТАЙТЕ С ТРАДИЦИОННЫМИ ЦЕЛИ-
ТЕЛЯМИ И АКУШЕРКАМИ – А НЕ ПРОТИВ 
НИХ.
Учитесь у них и поощряйте  их учиться 
у вас.



c4 c5

4. ЗНАЙТЕ СВОИ ВОЗМОЖНОСТИ.
Неважно, насколько велики или малы ваши зна-

ния и умения, вы можете  делать свою работу хоро-
шо лишь в соответствии с возможностями. Это озна-
чает: делайте то, что знаете, как сделать. Не делай-
те того, чего вы не изучали или для чего у вас нет до-
статочно опыта, ибо это может быть опасным и на-
нести кому-нибудь вред.

Полагайтесь лишь на собственное мнение.

Часто от того, что вы решили делать или не де-
лать, будет зависеть, как далеко вам надо  пой-
ти, чтобы получить более квалифицированную по-
мощь. 

Например, мать только что родила и вы думаете, 
что у нее кровотечение сильнее нормального. Если вы находитесь всего лишь в 
получасе ходьбы от медицинского центра, было бы благоразумным  доставить 
ее прямо туда. Но, если у матери очень сильное кровотечение, а вы находитесь 
далеко от медицинского центра, вы можете решиться на массаж матки или 
инъекцию окситоцина, даже если вы не обучались этому. 

Избегайте ненужного риска. Но когда опасность, несомненно, увеличится, 
если вы ничего не сделаете, не бойтесь попытаться сделать то, что на ваш 
взгляд, несомненно, поможет. 

Знайте свои возможности – но используйте также и свои способно-
сти. Сделайте все от вас зависящее, чтобы  защитить больного человека луч-
ше, чем себя.

5. УЧИТЕСЬ ПОСТОЯННО. 
Используйте каждый шанс, чтобы 

узнать больше. Изучайте любые 
книги или информацию, которые 
попали в ваши руки и которые 
помогут вам стать более хорошим 
рабочим, учителем или человеком.

Всегда будьте готовы задать во-
просы     врачам, санитарным инспек-
торам, специалистам сельского хо-
зяйства и любому, у кого вы може-
те чему-то научиться.

Никогда не упускайте возможно-
сти прослушать новые курсы и полу-
чить дополнительную подготовку.

Ваше главное дело – учеба, и если вы не будете продолжать учить-
ся, то скоро вы не сможете научить ничему новому  других.

Учитесь – Никто не должен говорить вам, что 
есть вещи, которые вы не смогли бы изучить 
или  узнать.

Я знаю, что до больницы дале-
ко, но здесь мы не можем ока-
зать необходимую помощь. Я пой-
ду с Вами.

Знайте свои возможности.
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7. Работай, чтобы радоваться.
Если вы хотите, чтобы другие люди принимали участие в благоустрой-

стве своей деревни и заботились о своем здоровье, вы должны получать удо-
влетворение от этой деятельности сами. Если нет, кто захочет следовать ва-
шему примеру?

Старайтесь делать вашу общественную работу веселей. Например, огора-
живание общественного водоема, откуда люди берут воду, от животных мо-
жет быть очень трудной работой. Но если вся деревня поможет сделать эту ра-
боту, как “фестиваль тру-
да”, – возможно с угоще-
нием и музыкой – то рабо-
та будет проделана бы-
стро и весело. Дети бу-
дут работать с удоволь-
ствием,  если они смо-
гут превратить рабо-
ту в игру.

Вам могут заплатить 
или не заплатить за вашу 
работу. Но никогда не 
отказывайте  в помощи 
тем, кто беднее или не 
может заплатить.

Благодаря этому вы за-
воюете любовь и уваже-
ние  людей. Это намного ценнее денег.

6. ИСПОЛЬЗУЙТЕ НА ОПЫТЕ ТО, ЧЕМУ 
ВЫ НАУЧИЛИСЬ. 
Люди обычно больше обращают 

внимания на то, что вы делаете, чем на то, 
о чем вы говорите. Как врачевателю, вам 
следует уделять особое внимание личной 
жизни и привычкам, с тем, чтобы подавать 
хороший пример своим соседям. 

Прежде чем предлагать людям делать 
уборную,  убедите свою собственную 
семью иметь ее.

И еще, если вы помогаете организовать ра-
бочую группу – например, чтобы выкопать об-
щественную выгребную яму – вы должны ра-
ботать в поте лица также, как и все остальные.

РАБОТАЙТЕ РАДИ ЛЮДЕЙ, А НЕ РАДИ ДЕНЕГ.
               (Люди ценят это больше.)

УЧИТЕ ЛИЧНЫМ ПРИМЕРОМ    (иначе кто 
вас будет слушать?)Хорошие руководители не 

говорят людям, что делать. 
Они показывают пример.
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8. СМОТРИТЕ ВПЕРЕД И ПОМОГАЙТЕ СМОТРЕТЬ ВПЕРЕД ДРУГИМ.
Ответственный работник здравоохранения не будет ждать, пока человек за-

болеет. Он попытается остановить болезнь прежде, чем она начнется. Он убе-
дит  людей в данный момент принять меры по защите своего здоровья и бла-
гополучия в будущем.

Многие болезни можно предупредить. Тогда ваша работа – помочь лю-
дям выяснить сущность проблем со своим здоровьем и попытаться решить их.

Большинство проблем со здоровьем вызвано разнообразными причи-
нами. Чтобы уверенно справиться с проблемой, вы должны найти и устра-
нить основные причины. Вы должны добраться до сути  проблемы. 

Например, во многих деревнях понос – наиболее распространенная при-
чина детской смертности. Появление поноса вызывается недостатком чисто-
ты (плохая санитария и гигиена). Вы можете исправить  это  положение обо-
рудованием уборных и обучением основным правилам гигиены. 

Но дети, которые страдают и очень часто умирают от поноса – это 
те, которые плохо питаются. У них нет сил бороться с инфекцией. Поэтому, 
чтобы бороться со смертью от поноса, мы должны также бороться и с плохим 
питанием. 

А почему так много детей страдает от плохого питания? 

• Может  матери не понимают, какие продукты наиболее питательны (напри-
мер, грудное молоко)? 

• Может, семье не хватает денег или земли, чтобы обеспечить себя необхо-
димыми продуктами? 

• Может, в руках у нескольких  богачей находится большая часть земли и бо-
гатств? 

• Может, бедняки не наилучшим способом используют свою землю? 
• Может, родители имеют детей больше, чем могут прокормить? 
• Может, отцы теряют надежду и тратят на выпивку деньги, которых и так 

мало?
• Может, люди не смотрят вперед и не строят планы?
• Может, они не понимают, что, работая вместе и разделяя прибыль, они мо-

гут изменить условия, в которых живут и умирают?

ПОМОГИТЕ ДРУГИМ 
СМОТРЕТЬ ВПЕРЕД.

Подумайте, перед 
употреблением 
спиртного. (Потом 
это будет гораздо 
сложнее.)
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Вы можете убедиться, что многие, 
если не все, эти вещи  являются 
скрытой причиной детской смертности 
в вашей местности. Без сомнения вы 
также найдете и другие причины. Как у 
врачевателя, ваша обязанность  помочь 
людям понять эти причины и устранить 
многие из них. 

Но помните: предупреждение частой 
смертности от поноса требует не только 
обустройства уборных, чистой воды и 
специального питья (регидрон). Гораздо 
важнее для ребенка социальное 
устройство мира, который его окружает.

Причины, которые лежат в основе мно-
гих болезней и человеческого страда-
ния – это недальновидность и жад-
ность. Если вы заинтересованы в благо-
получии людей, вы должны помочь им на-
учиться делиться поровну, работать вме-
сте и смотреть в будущее.

ТО, ЧТО ПОМОГАЕТ СОХРАНИТЬ 
ЗДОРОВЬЕ. 

Мы рассмотрели те причины, кото-
рые лежат в основе поноса и плохо-
го питания. Кроме того, вы придете к за-
ключению, что продукты питания, рас-
пределение земли, образование и ме-
тод, которым люди лечатся или непра-
вильно лечат друг друга лежат в осно-
ве различных проблем здоровья.

Если вы заинтересованы в благосостоянии всего вашего общества, вы 
должны помочь людям найти ответы на многие вопросы.

Здоровье – это не только отсутствие болезни. Это благополучие: в теле, в 
уме и обществе. Люди лучше живут в здоровой среде, где они могут доверять 
друг другу, работать вместе для удовлетворения повседневных нужд, 
преодолевать временные  трудности, помогать друг другу учиться, расти, жить 
так, как каждому хотелось бы.

Делайте все для решения ежедневных проблем. Но помните, что главная ваша  
работа – помочь вашему обществу стать более здоровым и  человечным. 

Вы, как  работник здравоохранения, несете большую ответственность.

С чего вам следует начать?

ПРИЧИНЫ, ПРИВОДЯЩИЕ К СМЕРТИ 
ОТ ПОНОСА.

СМЕРТЬ

ПОНОС

РАСПРОСТРАНЕНИЕ 
ИНФЕКЦИИ

ПЛОХАЯ 
ГИГИЕНА 
И НЕДО-
СТАТОК 

ЧИСТОТЫ
ПЛОХОЕ ПИ-

ТАНИЕ

НИЗКАЯ СО-
ПРОТИВЛЯЕ-

МОСТЬ

НЕДОСТАТОК 
ВОСПИТАНИЯ

БОЛЬШИЕ СЕМЬИ (МНОГО ДЕТЕЙ)
НЕСПРАВЕДЛИВОЕ РАСПРЕДЕЛЕ-

НИЕ СОЦИАЛЬНЫХ БЛАГ

АЛЧНОСТЬ И 
НЕЖЕЛАНИЕ 
СМОТРЕТЬ В 

БУДУЩЕЕ
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ОЗНАКОМЬТЕСЬ ПОЛУЧШЕ СО СВОИМ ОБЩЕСТВОМ
Поскольку вы выросли в вашем обществе и хорошо знаете сво-

их людей, вы уже знакомы со многими проблемами здоровья. У вас есть интуи-
ция. Но чтобы увидеть картину в целом, вам следует внимательно ознакомить-
ся со своим обществом с различных точек зрения.

Как работник сельского здравоохранения, вы должны заботиться о благо-
получии всех людей – не только тех, кого вы знаете хорошо или кто прихо-
дит к вам. Ходите к своим людям. Посетите их дома, поля, места сбора, шко-
лы. Поймите их радости и заботы. Обсудите с ними их привычки, условия по-
вседневной жизни, которые способствуют хорошему здоровью или ведут к бо-
лезням или травмам. 

Прежде чем вы и ваше общество попытаетесь воплотить в жизнь какой-
либо проект, следует тщательно обдумать, что для этого потребуется и как это 
сделать. Для этого вы должны принять во внимание следующее:

1. Ощущаемые потребности – это то, что люди считают своими главны-
ми проблемами.

2. Реальные потребности – шаги, предпринимаемые людьми для реше-
ния  этих проблем  надежным способом.

3. Согласие – это готовность людей строить планы и предпринимать необ-
ходимые шаги.

4. Ресурсы – это люди, их искусство, материалы и/или деньги, нуж-
ные для выполнения запланированной работы.

В качестве примера, как можно сделать важной каждую из этих вещей, да-
вайте предположим, что курильщик приходит к вам с жалобой на кашель, кото-
рый постоянно усиливается.

1. Его ощущаемая потреб-
ность – избавиться от кашля.

2. Его реальная потребность – от-
казаться от курения.

3. Чтобы избавиться от свое-
го кашля, потребуется его го-
товность отказаться от куре-
ния. Для этого он должен по-
нять, насколько это действи-
тельно важно.

4. Один источник, который может 
помочь ему бросить курение, 
– информация о том, какой вред  
приносит курение ему и его 
семье. Другой – это поддержка со 
стороны  семьи,  друзей и вас.
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ВЫЯСНЕНИЕ ПОТРЕБНОСТЕЙ

Как работник здравоохранения, вы  в первую очередь должны выяснить 
основные проблемы здоровья людей. В получении информации, необходимой  
для выяснения основных потребностей и интересов людей, может помочь 
составление перечня вопросов.

На следующих двух страницах приводятся примеры того, о чем вам хо-
телось бы спросить у людей. Но найдите вопросы, которые важнее для ва-
шей местности. Задавайте такие вопросы, которые не только помогут полу-
чить информацию, но которые заставят задуматься других.

Не делайте ваш список вопросов слишком длинным и сложным – особенно 
список, с которым вы ходите из дома в дом. Запомните, люди – не числа 
и не хотят выглядеть как числа. Поскольку вы  собираете информацию, то 
главный ваш интерес заключается в том, чтобы выяснить, что чувствует и чего 
хочет каждый отдельный человек. Может быть даже лучше не носить с собой 
этот список вопросов. А считаясь с потребностями вашего общества, лучше 
основные вопросы держать в уме.
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Примерный список вопросов,
которые помогут определить, что полезно 
для здоровья общества, и в то же время 

заставят  людей думать.

ОЩУЩЕНИЕ ПОТРЕБНОСТЕЙ

• Что, по мнению людей в их повседневной жизни (условия жизни, образ дей-
ствия, вера и т.д.) помогает быть здоровыми?

• Как люди относятся к своим проблемам, заботам и нуждам, не  толь-
ко к тем, которые касаются их здоровья, но и в общем?

ОБЕСПЕЧЕННОСТЬ ЖИЛЬЕМ 
И САНИТАРИЯ

• Из чего сделаны различные дома? Стены? Полы? Содержатся ли дома в чи-
стоте?  Где готовится пища? Куда выходит дым? На чем спят люди? 

• Представляют ли проблему мухи, блохи, клопы, крысы и другие парази-
ты? Каким образом? Что делают люди для борьбы с ними? Что еще мож-
но сделать? 

• Защищена ли еда? Как можно было бы защитить ее лучше? 
• Каким животным (собаки, куры, свиньи и т.д.), если они есть, разрешает-

ся жить в доме? Какие проблемы они создают? 
• Какие обычные болезни у животных? Как они влияют на здоровье лю-

дей? Что надо делать с этими болезнями? 
• Откуда семьи берут воду? Безопасна ли она для питья? Какие меры предо-

сторожности приняты? 

НАСЕЛЕНИЕ

• Сколько людей живет в общине? Сколько моложе 15 лет? 
• Сколько  людей могут читать и писать? В каком состоянии находится обра-

зование? Преподают ли детям то,  что им нужно знать? Как еще дети учат-
ся? 

• Сколько детей родилось в  этом году? Сколько умерло? От чего? В ка-
ком возрасте? Можно ли было уберечь их от смерти? Как? Становится ли на-
селение (число людей) больше или меньше? Создает ли это какие-то про-
блемы? 

• Как часто болели люди в прошлом году? Сколько дней болел каждый? Ка-
кие болезни  или травмы были у каждого? Почему? Сколько людей име-
ют хронические болезни? Какие они? 

• Сколько детей в семье? Сколько детей умерло? От чего? В каком возрас-
те? Какие причины были основными? Сколько родителей заинтересова-
ны не иметь больше детей или иметь их не так много? По каким причи-
нам? (см. Планирование семьи, с. 283.)
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ПИТАНИЕ
• Сколько матерей кормят детей грудью? Как долго? Здоровее ли 

эти дети, чем те,  которых не кормят грудью? Почему? 
• Какие основные продукты употребляют? Где их достают? 

Правильно ли используют все продукты? 
• Сколько  детей недоношенных или ослабленных? Сколько  

родителей и школьников знают о требованиях к питанию? 
• Сколько людей курят? Сколько  употребляют алкоголь, как часто? Какое 

влияние оказывают алкоголь и курение на собственное здоровье людей и 
на здоровье их семей? (см. стр. 148-150.)

ЗЕМЛЯ И ПИЩА
• Достаточно ли земля обеспечивает пищей каждую 

семью? Как долго она будет давать достаточное 
количество пищи, если семья будет расти? 

• Как распределяется земля на ферме? Сколько людей 
имеют свою землю? Какие усилия прикладываются, чтобы помочь земле 
лучше плодоносить? 

• Как хранятся урожаи и продукты? Велики ли потери? Почему?

ИСЦЕЛЕНИЕ, ЗДОРОВЬЕ
• Какую роль играют местные акушерки, целители в сохране-

нии здоровья? 
• Какими  традиционными методами и медикаментами они 

пользуются? Какие более ценны?  Есть среди них вредные 
или опасные? 

• Какие медицинские услуги оказывают поблизости? Хороши ли они? Сколько 
они стоят? Как часто ими пользуются? 

• Сколько  детей были вакцинированы? Против каких болезней? 
• Иные превентивные  меры, которые были приняты? Какие еще меры можно 

принять? Насколько они важны?

САМОПОМОЩЬ
• Какие наиболее важные обстоятельства влияют на здоровье и  

благополучие людей – сейчас и в будущем?
• Какие наиболее общие проблемы здоровья люди могут 

решить сами? Могут ли они рассчитывать на помощь извне и 
медикаменты? 

• Заинтересованы ли люди, чтобы самолечение было более эффективным,  
полным и безвредным? Почему? Что они могут узнать еще? Что им 
мешает? 

• Какие права у богатых людей? У бедных? У мужчин? У женщин? У детей? 
Как лечится каждая из этих групп? Почему? Справедливо ли это? Что нужно 
изменить? Кем? Как? 

• Работают ли люди вместе, чтобы справиться с проблемами? Помогают ли 
они друг другу, когда это необходимо? 

• Что можно сделать, чтобы ваша деревня стала более здоровым местом для 
проживания? С чего нужно начинать вам и вашим людям?
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Чем больше вы 
и ваши люди могут 
сделать для себя сами, 
тем меньше вы будете 
зависеть от внешней 
помощи и снабжения, 
тем здоровее и сильнее 
будет ваше общество.

Вы можете рассчиты-
вать на местные сред-
ства не только пото-
му,  что они в нужный мо-
мент находятся под ру-
кой, но и потому, что они луч-
ше и дешевле. Напри-
мер, если вы сможете убе-
дить матерей в преиму-
ществах грудного вскарм-
ливания по сравне-
нию с искусствен-
ным, это создаст у них уве-
ренность, что грудное мо-
локо – самый доступ-
ный продукт высше-
го качества! Оно так-
же предупредит ненуж-
ные болезни и смерт-
ность у детей.

В вашей работе по сохранению здоровья всегда помните:

ИСПОЛЬЗУЙТЕ МЕСТНЫЕ РЕСУРСЫ ДЛЯ СВОИХ НУЖД
То, как вы справитесь с проблемой, будет зависеть от местных ресурсов.

Некоторые виды деятельности требуют использования внешних ресур-
сов (денег, материалов или людей). Например, программа вакцинации возмож-
на лишь тогда, когда ввозится вакцина – часто из другой страны. 

Другие виды деятельности можно выполнить с помощью мест-
ных средств. Семья или группа соседей могут сделать забор вокруг водо-
ема или построить простые уборные, используя подручные средства.

Некоторые внешние средства, такие как вакцина и другие важные  медика-
менты, могут оказать большую помощь для здоровья людей. Вам следует сде-
лать все возможное, чтобы достать их. Но, как правило, в интересах людей

 использовать местные средства, когда это возможно.

ГРУДНОЕ МОЛОКО – МЕСТНОЕ СРЕДСТВО 
ВЫСШЕГО КАЧЕСТВА – ЛУЧШЕ, ЧЕМ ЧТО-ЛИБО 

КУПЛЕННОЕ ЗА ДЕНЬГИ!

УБЕЖДАЙТЕ ЛЮДЕЙ ПРИМЕНЯТЬ МЕСТНЫЕ СРЕДСТВА.

Самый важный источник 
здоровья людей – это сами люди.

Грудное молоко -

лучше всего.
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РЕШАЙТЕ, ЧТО ДЕЛАТЬ И С ЧЕГО НАЧИНАТЬ
После тщательного анализа потребностей и средств вы и ваши люди долж-

ны решить, что важнее и что предпринять в первую очередь. Вы можете сде-
лать многое, чтобы помочь людям быть здоровыми. Одни меры надо прини-
мать немедленно, другие – помогут в будущем обеспечить благополучие от-
дельных людей и общества.

В большинстве деревень плохое питание составляет основную пробле-
му для здоровья. Люди не могут быть здоровыми, пока не будут хоро-
шо питаться. Вы не сможете решить ни одну проблему, если люди голод-
ные и дети плохо питаются; хорошее питание должно быть вашей первой за-
ботой. 

Существует множество путей для решения проблемы плохого питания, по-
скольку с этой проблемой многое связано. Вы и ваше общество должны рас-
смотреть все возможности, которые вы должны предпринять, и решить с ка-
кой из них работать. 

Вот несколько примеров того, как некоторые люди справляются с пробле-
мой улучшения питания. Одни усилия приносят быстрые плоды. Другие тре-
буют больше времени. Вы и ваши люди должны решить, что наиболее подхо-
дит для вашей местности.

ВОЗМОЖНЫЕ ПУТИ УЛУЧШЕНИЯ ПИТАНИЯ
ГОРИЗОНТАЛЬНЫЕ АРЫКИ
для предохранения почвы 
от размывания

СЕМЕЙНЫЙ ОГОРОД

СЕВООБОРОТ
В каждом сезоне высевайте культуры, которые возвращают почве плодо-

родие - бобы, горох, люцерну, арахис или другие стручковые растения (бобо-
вые).

В этом году - кукуруза. В следующем - бобы.
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БОЛЬШЕ УСИЛИЙ В РАБОТЕ ПО УЛУЧШЕНИЮ ПИТАНИЯ

ОРОШЕНИЕ ПОЧВЫ РЫБОЛОВСТВО

ПЧЕЛОВОДСТВО НАТУРАЛЬНЫЕ УДОБРЕНИЯ
          Компостная куча

ЛУЧШЕЕ ХРАНИЛИЩЕ ПРОДУКТОВ  ДЛЯ НЕБОЛЬШОЙ СЕМЬИ (с. 283)

Металлические 
рукава не про-
пускают крыс.
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ИСПЫТАНИЕ НОВОЙ ИДЕИ
Не все советы на предыдущих страницах мо-

гут подойти для вашей области. Может быть, не-
которые подойдут, если определенным обра-
зом изменить ситуацию. Чаще всего вы сможе-
те это узнать, если попытаетесь воспользовать-
ся ими, т.е. на опыте. 

Когда вы пробуете новую идею, всегда 
начинайте с малого. Если вы начнете с малого 
и что-то не удастся, вы потеряете немного. Если 
же опыт удастся и люди увидят, что это хорошо, то можно проводить работу в 
большем масштабе.

Не падайте духом, если опыт не удался. Возможно, следует повторить его 
с некоторыми изменениями. Вы должны учиться на неудачах так же, как и на 
успехах. Но начинайте с малого.

Вот пример опыта с новой идеей. 
Вы узнаете, что определенный вид бобов, такой, как соя, – прекрасный пи-

тательный продукт. Но будет ли он расти в вашей местности? А если да, бу-
дут ли люди употреблять его?

Начните с засаживания маленького участка – или 2 и 3 маленьких участков  
в  различных условиях почв и полива. Когда бобы созреют, попробуйте 
приготовить  из них разные блюда и посмотреть, понравятся ли они людям. 
Если да, попытайтесь посадить побольше бобов в тех условиях, где они росли 
лучше, но испробуйте еще другие условия на совсем маленьких участках, чтобы 
увидеть, нельзя ли получить еще больший урожай?

Может быть несколько условий, которые вы бы хотели изменить. Например, 
тип почвы, добавочные удобрения, количество воды или различные виды 
семян. Чтобы лучше понять, что помогает, а что нет, необходимо изменить 
только одно условие, а остальные оставить теми же.

Например, чтобы удостовериться в том, помогают ли животные удобрения 
(навоз) росту бобов и какое количество их надо, посади рядышком несколько 
маленьких грядок с бобами при тех же условиях полива и солнечного света,  
используя одинаковые семена. Но прежде чем посадить, внесите на каждую 
грядку различное количество навоза, примерно так:

НАЧИНАЙТЕ С МАЛОГО

4 лопаты 
навоза

без навоза 1 лопата 
навоза

5 лопат 
навоза

2 лопаты 
навоза

3 лопаты 
навоза

Этот опыт показывает, что помогает лишь определенное количество навоза, 
а большая доза может навредить растениям. Это всего лишь пример. Ваши же 
опыты могут дать другие результаты. Попробуйте сами.
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К УСТАНОВЛЕНИЮ БАЛАНСА МЕЖДУ ЛЮДЬМИ И ЗЕМЛЕЙ
Здоровье зависит от многого, но главным образом от того, имеют ли люди 

достаточно пищи. 
Большую часть продуктов нам дает земля. При хорошем использовании она 

может дать их еще больше. Работнику здравоохранения необходимо знать, как 
помочь земле накормить людей – сейчас и в будущем. Но даже наилучшим 
образом используемый участок земли может прокормить лишь ограниченное 
количество людей. А сегодня многие не имеют в своих хозяйствах достаточно 
земли, чтобы справляться со своими нуждами и оставаться здоровыми.

Во многих странах мира ситуация  ухудшается. Родители часто заводят много 
детей, поэтому год от года растет количество ртов, которое нужно прокормить 
на  ограниченной доле земли, находящейся в пользовании бедняков. 

Многие программы здоровья пытаются установить баланс между людь-
ми и землей через “планирование семьи” или, помогая людям, заводить толь-
ко то количество детей, которое они захотят. По этим соображениям, чем мень-
ше семьи, тем больше земли и пищи вокруг. Но планирование семьи дает не-
большой эффект. Пока люди бедны, они хотят иметь много детей. Дети бес-
платно помогают им в работе, а когда они подрастут, то даже смогут прино-
сить в дом немного денег. Когда родители состарятся, кто-то из детей или вну-
ков позаботится о них.

Для развивающейся страны многодетные семьи представляют эконо-
мическое бедствие. Но для бедной семьи большое количество детей ча-
сто оказывается экономической необходимостью, особенно, когда многие уми-
рают молодыми. В современном мире для большинства людей многодет-
ность является наиболее надежной формой  социальной защиты, на ко-
торую они могут рассчитывать.

Некоторые группы и программы используют другой подход. Они осознают, что 
голод существует не потому, что слишком мало земли, чтобы всех прокормить, 
а потому, что большая часть земли принадлежит небольшому количеству 
людей. Поэтому они стараются достичь баланса путем более справедливого 
распределения земли и богатства, пытаются помочь людям взять в свои руки 
контроль над своим здоровьем, землей и жизнью.

Доказано, что там, где земля  и богатство распределены более справед-
ливо, а люди добились большей экономической защищенности, они обыч-
но предпочитают небольшие семьи. Планирование семьи помогает, если у лю-
дей правильный выбор. Равновесия между людьми и землей можно скорее до-
стичь через честное распределение и социальную справедливость, чем че-
рез планирование семьи. 

Говорят, что социальное значение слова любовь – это справедливость. Ра-
ботник здравоохранения, который любит своих людей, должен помочь им вы-
рабатывать баланс, основанный на более справедливом распределении зем-
ли и богатства.

У С Т О Й Ч И В Ы Й 
БАЛАНС МЕЖДУ 
ЛЮДЬМИ И ЗЕМЛЕЙ 
О С Н О В Ы В А Е Т С Я 
НА СПРАВЕДЛИВОМ 
РАСПРЕДЕЛЕНИИ.

ОГРАНИЧЕН-
НЫЙ УЧАСТОК 
ЗЕМЛИ МОЖЕТ 
ПРОКОРМИТЬ 
ЛИШЬ ОГРА-
Н И Ч Е Н Н О Е 
ЧИСЛО ЛЮДЕЙ
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УСТАНОВЛЕНИЕ
БАЛАНСА МЕЖДУ

Баланс между лечением и профилактикой часто сводится к равновесию 
между безотлагательными нуждами и долгосрочными потребностями. 

Как работник здравоохранения, вы должны заходить к своим лю-
дям, быть с ними в хороших отношениях и помогать в разрешении их про-
блем. Главная забота людей – найти облегчение от болезни и страданий. По-
этому одной из ваших главных забот должна быть помощь в исцелении.

Но смотрите вперед. Пока вы заботитесь о безотлагательных нуждах лю-
дей, вам следует помочь им заглянуть в будущее. Помогите им понять, что мно-
гие болезни и страдания можно предупредить и что люди сами могут прини-
мать профилактические меры.

Однако, будьте осторожны! Иногда работники здравоохранения в своем 
желании предупредить будущие болезни заходят так далеко, что забывают о 
существующих болезнях и страданиях. Не сумев уделить внимание насущным 
нуждам людей, они могут потерпеть неудачу в попытке наладить кооперацию 
с людьми. А тогда они не смогут добиться успеха в своей профилактической 
деятельности. 

Лечение и предупреждение идут рука об руку. Раннее лечение ча-
сто предупреждает переход легких болезней в серьезные. Если вы поможе-
те людям узнать многие из наиболее общих проблем здоровья и начать лече-
ние на ранней стадии дома, многие ненужные страдания можно предупредить.

Если вы хотите взаимодействовать с людьми, беритесь за работу вме-
сте с ними. Устанавливайте равновесие между предупреждением и лечени-
ем – это приемлемо для всех. Такой баланс будет во многом определяться от-
ношением людей к болезни, исцелению и здоровью. По тому, как далеко вы по-
можете им заглянуть вперед, как изменится их отношение и насколько боль-
ше болезней окажется под контролем, вы сможете определить, что равнове-
сие естественным образом сдвигается в пользу предупреждения.

Вы не сможете убедить мать, ребенок которой болен, что профилактика 
важнее лечения, даже если захотите выслушать ее. Но вы сможете убедить 
ее, что профилактика очень важна, пока будете помогать ей ухаживать за 
ребенком.

Используйте лечение, как дверь в профилактику. Самое лучшее – говорить 
людям о профилактике, когда они приходят лечиться. Например, если мать 
приносит ребенка с глистами, обязательно объясните ей, как избавиться 
от них. Но найдите также время объяснить и матери, и ребенку, как глисты 
распространяются и что можно сделать, чтобы предупредить заражение 
глистами (см. Главу 12). Проведывайте людей время от времени, но не ищите 
виновных, а просто помогите более эффективно лечиться самим.

Раннее лечение – это форма превентивной медицины.

Работайте в пользу профилактики, но не навязывайте ее.

Используйте лечение, как шанс научить профилактике.

Предупреждением и Лечением



c18 c19

РАЗУМНОЕ И ОГРАНИЧЕННОЕ ПРИМЕНЕНИЕ ЛЕКАРСТВ
Одна из самых важных и трудных проблем профилактики – это приучить лю-

дей к разумному и ограниченному применению лекарств. Немногие современ-
ные лекарства действительно очень важны и могут спасти жизнь. Но для ле-
чения большинства болезней лекарства не нужны. Организм, как прави-
ло, сам может справиться с болезнью при помощи отдыха, хорошей еды, боль-
шого количества питья и самых простых домашних средств. 

Люди могут приходить к вам за лекарствами, хотя они им совсем не нуж-
ны. Вас могут уговорить, и просто, чтобы сделать людям приятное,  вы дади-
те какие-нибудь таблетки. Но если вы сделаете это, то когда им станет луч-
ше, они будут думать, что вы и лекарство вылечили их. На самом же деле ор-
ганизм сам вылечился. 

Вместо того чтобы приучать людей к лекарствам, в которых они не нужда-
ются, найдите время и объясните, почему их не стоит употреблять. Объясни-
те также, что люди смогут сделать сами, чтобы чувствовать себя лучше.

Таким образом, вы помогаете людям опираться на местные ресур-
сы (на себя) больше, чем на внешние средства (лекарства). Кроме того, вы за-
щищаете их здоровье, поскольку не существует такого лекарства, исполь-
зовать которое можно было бы без всякого риска.

Существуют три наиболее распространенных случая, когда люди чаще все-
го обращаются за лекарствами, которые им не нужны: (1) обычная просту-
да, (2) небольшой кашель и (3) понос.

Обычная простуда лучше всего лечится отдыхом, обильным питьем и при-
емом аспирина. Пенициллин, тетрациклин и другие антибиотики не помога-
ют вообще (см. с. 163).

От небольшого кашля или даже более сильного кашля с густой сли-
зью, или мокротой, поможет обильное питье, которое избавит от слизи и об-
легчит кашель быстрее, чем сироп от кашля. Ингаляция парами воды прине-
сет даже большее облегчение (см. с. 168). Не заставляйте людей быть зависи-
мыми от сиропа от кашля или других лекарств, которые им не нужны.

Большинству детей, страдающих от поноса, лекарства вообще не помогают. 
Многие из обычно применяемых лекарств (неомицин, стрептомицин, каолин-
пектин, Ломотил, хлорамфеникол) могут даже нанести вред. Самое главное, 
что нужно в это время ребенку: много жидкости и достаточное количество 
пищи (с. 155 и 156). Ключ к выздоровлению ребенка – его мама, а не 
лекарство. Если вы сможете помочь мамам понять это и научить их, что делать, 
многие детские жизни можно спасти.

ПОМНИТЕ: ЛЕКАРСТВА МОГУТ УБИТЬ
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Часто и врачи, и обычные люди употребляют слишком много ле-
карств. Это, к сожалению, вредно по многим причинам:
• Это расточительно. Большую часть денег, потраченных на лекарства, лучше 

было бы потратить на питание.
• Это заставляет людей зависеть от того, что им не нужно (и часто не по 

карману).
• Применение каждого лекарства имеет определенную долю риска. Всегда 

существует шанс, что ненужное лекарство может нанести вред человеку. 
• Еще хуже, когда некоторые лекарства употребляют слишком часто для 

малых проблем, так что они теряют свою силу в борьбе с более опасными 
болезнями. 
Примером такого лекарства, теряющего свою силу при ча-

стом употреблении, является хлорамфеникол ( левомицетин ) Крайнее зло-
употребление этим важным, но рискованным антибиотиком, в случаях лег-
ких инфекций, привело к тому, что в некоторых частях света хлорамфени-
кол уже не помогает при брюшном тифе – очень опасном инфекционном за-
болевании. Частое употребление хлорамфеникола ( левомицетина ) повыси-
ло устойчивость брюшного тифа против этого лекарства (см. с. 58).

Из-за всех вышеперечисленных причин, употребление лекарств следу-
ет ограничить.

Но как? Ни жесткие правила и ограничения, ни разрешение только высоко-
профессиональных лиц на использование лекарств не воспрепятствуют злоу-
потреблению ими. Только тогда, когда люди сами достаточно хорошо будут ин-
формированы, более ограниченное и осторожное употребление лекарств ста-
нет обычным явлением.

Обучение людей разумному и ограниченному 
употреблению лекарств – одна из самых важных 

обязанностей работника здравоохранения.

Это особенно верно для тех областей, где современные лекарства уже наш-
ли широкое применение.

КОГДА ЛЕКАРСТВА НЕ НУЖНЫ, ОБЪЯСНИТЕ ПОЧЕМУ.

Информация об употреблении и злоупотреблении лекарствами содержится 
в Главе 6, с. 49. О применении инъекций и злоупотреблении ими смотрите Главу 
9, с. 65. О разумном употреблении домашних средств прочтите Главу 1.

КАК ВЫ ДУМА-
ЕТЕ, ЕМУ НУ-
ЖЕН УКОЛ?

НЕТ! У НЕГО ОБЫЧ-
НАЯ ПРОСТУДА. СКО-
РО ЕМУ СТАНЕТ ЛУЧ-
ШЕ. ДАЙТЕ ЕМУ ПО-
БОЛЬШЕ ЕДЫ И ЖИДКО-
СТИ. СИЛЬНЫЕ ЛЕКАР-
СТВА МОГУТ ДАЖЕ НА-
ВРЕДИТЬ ЕМУ.
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ПОНИМАНИЕ ТОГО, ЧТО СДЕЛАЛ ПРОГРЕСС (ОЦЕНКА)
Время от времени в вашей работе по здравоохранению вам поможет 

проверка того, чего и как много достигли вы и ваши люди. Какие перемены, 
если они есть, произошли в деле улучшения здоровья и благополучия вашего 
общества?

Может быть, вы захотите составлять ежемесячные и ежегодные отче-
ты об итогах деятельности в сфере здравоохранения. Например: 
• Сколько семей стали пользоваться туалетом?
• Сколько фермеров приняли активное участие в улучшении плодородия 

почвы и повышения урожайности?
• Сколько матерей и детей приняли участие в Дошкольной Программе 

(регулярные обследования и обучение)? 

Такой тип опроса поможет вам оценить предпринятые меры. Но чтобы 
убедиться в результативности и влиянии этих мер на состояние здоровья, вам 
нужно будет ответить на такие вопросы: 
• Сколько детей страдали от поноса или глистов в прошлом меся-

це  или  году – сравнить с тем, что было до появления уборных?
• Какой был урожай в этом сезоне (зерна, бобов или других культур) – сравнить 

с тем, что было до использования усовершенствованных методов? 
• Сколько детей показали нормальный вес и прирост веса по их Детским 

Картам Здоровья (см. с. 297) – сравнить с тем, что было до начала 
Дошкольной Программы?  

• Меньше ли сейчас стало умирать детей,  чем раньше?

Чтобы правильно оценить успех любой деятельности, вам нужно собрать 
надежную информацию до и после вашей работы. Например, если вы хотите 
убедить матерей в важности грудного вскармливания для их детей, сначала 
посчитайте, сколько матерей делают это. Затем начинайте программу обучения 
и ежегодно делайте аналогичные подсчеты. Таким образом, вы получите 
хорошее представление о том, насколько эффективно ваше обучение.

Вы захотите поставить перед собой определенные цели. Например, вы и Ко-
митет по здравоохранению можете надеяться, что 80 % семей построят убор-
ные к концу года. Каждый месяц делайте подсчет. Если к концу полугодия толь-
ко одна треть семей построит уборные, то вы будете знать, что для достиже-
ния поставленной перед собой цели вам надо трудиться более усердно.

Чтобы оценить результаты вашей работы по здравоохранению, полезно ве-
сти подсчеты и измерения до, во время и после определенных процессов.

Поставленные цели помогают людям работать 
усерднее и достигать большего.

Но помните: Самую важную часть вашей работы по здравоохранению 
нельзя измерить. Ее необходимо делать, учитывая, как вы и ваши люди 
относятся друг к другу, как люди учатся и работают вместе, как растут доброта, 
ответственность, участие и надежда. Успех вашей работы зависит от растущей 
силы и сплоченности людей в деле защиты своих основных прав. Вы не можете 
измерить эти вещи. Но взвесьте их хорошо, когда будете рассматривать, какие 
произошли изменения.
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ПРЕПОДАВАНИЕ И СОВМЕСТНАЯ УЧЕБА.
РАБОТНИК ЗДРАВООХРАНЕНИЯ КАК ПЕДАГОГ.

Если вы представляете, сколько факторов влияет на здоровье, то може-
те понять, какую огромную работу должен проделать работник здравоохра-
нения. И действительно, вы никогда не сделаете так много, если попытае-
тесь взвалить все заботы по охране здоровья на себя.

Только тогда, когда люди сами повысят 
ответственность за свое здоровье и        

здоровье своего общества, смогут произойти 
важные изменения.

Благополучие вашего общества зависит от трудностей не одного чело-
века, а почти всех. Чтобы этого достичь, ответственность и знание долж-
ны быть разделены на всех.                  

Вот почему ваша первая забота как работника здравоохранения – это об-
учение: обучать детей, родителей, фермеров, школьных учителей и других ра-
ботников здравоохранения – всех, кого можно. 

Искусство обучения – самое важное искусство для преподавателя. Обучать 
– это помогать другим расти и самому расти с ними. Хороший учитель – это не 
тот,  кто вкладывает идеи в головы других людей, а тот, кто помогает другим 
воплотить свои идеи, сделать для себя новые открытия.

Обучение и изучение не должны ограничиваться школой или пунктами здра-
воохранения. Они могут проводиться в домах, на полях, на дорогах. Как у ра-
ботника здравоохранения, наилучший шанс для обучения у вас будет тогда, ког-
да вы лечите больного. Но вы должны искать любую возможность для того, что-
бы обмениваться мыслями, убеждать людей и помогать им думать и рабо-
тать вместе.

По этому поводу на нескольких последующих страницах представлены 
кое-какие соображения, которые могут вам помочь в этом деле. Это только 
предложения. У вас должно появиться много других собственных идей.

ДВА ПОДХОДА К ЗАБОТЕ О ЗДОРОВЬЕ

ЗЕМЛЯ ЗНАНИЙ

Принимай по 2 
пилюли 4 раза в 
день и не задавай 
вопросов.

Спасибо, о, 
Великий.

ПОДЗЕМЕЛЬЕ 
НЕВЕЖЕСТВА

Лучше помоги 
мне вытащить 
тебя наверх.

Спасибо, 
друг.

ПРИНИМАЯ НА СЕБЯ ЗАБОТУ ДРУГИХ, 
ЛИШАЕШЬ ИХ НЕЗАВИСИМОСТИ И 
СВОБОДЫ.

ОБУЧАЯ ДРУГИХ САМОПОЩИ, 
ВСЕЛЯЕШЬ ИМ ОЩУЩЕНИЕ 
УВЕРЕННОСТИ В СВОИХ СИЛАХ.
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СРЕДСТВА ОБУЧЕНИЯ
Фланелеграфы очень хороши для бе-

сед с разными группами, потому что вы мо-
жете сохранять все новые картинки. На-
кройте квадратную доску или кусок кар-
тона лоскутом фланели. Вы можете раз-
мещать на нем разные вырезанные ри-
сунки или фотографии. Полоски наждач-
ной бумаги или фланели, приклеен-
ные к обратной стороне вырезок, помо-
гут им прилипнуть к фланелевой доске. 

Плакаты и выставки. “Картина стоит 
тысячи слов”. Простые рисунки с или без 
нескольких слов информации должны 
вывешиваться в пунктах здравоохранения 
или там, где люди могут посмотреть на них. 
Вы можете скопировать некоторые рисунки 
из этой книги.

Если у вас затруднения с правиль-
ным воспроизведением размеров или фор-
мы, нанесите легонько карандашом ква-
драты на картинку, которую вы хотите ско-
пировать. 

Теперь начертите слабыми линиями 
такое же количество квадратов большего 
размера на плакате или на картоне. 
Копируйте рисунок квадрат в квадрат. 

Если можно, попросите сельских 
художников перерисовать и раскрасить 
плакаты. Или пусть дети сделают плакаты 
на разных предметах. 

Модели и демонстрации помогают 
представлять ваши идеи. Например, если 
вы хотите побеседовать с матерями и 
акушерками о предосторожностях при 
обрезании пуповины у новорожденного, 
вы можете сделать куклу вместо 
ребенка. Приколите шнур к ее животу. 
Опытные акушерки могут наглядно 
продемонстрировать это другим. 

Цветные слайды и кинопленки на 
различные темы о здоровье доступны во 
многих частях света. Некоторые приходят 
в комплектах, которые составляют целые 
рассказы. Простые фильмоскопы и 
проекторы на батареях также доступны.

Список адресов, куда вы можете по-
слать за обучающими материалами,  ко-
торые будете использовать для просвеще-
ния по здравоохранению в вашей дерев-
не, можно найти на с. 429-432.
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ДРУГИЕ МЕТОДЫ НАГЛЯДНОГО ПРЕДСТАВЛЕНИЯ ИДЕЙ
Рассказы. Когда вам трудно что-то объяснить, рассказ, особенно правди-

вый, поможет сделать это. 

Например, если я скажу вам, что иногда сельский работник может луч-
ше поставить диагноз, чем врач, вы можете не поверить мне. Но если я расска-
жу вам о сельском работнике здравоохранения по имени Ирена, которая ру-
ководит маленьким центром питания в Центральной Америке, вы можете со-
гласиться.

Однажды маленький больной ребенок прибыл в центр питания. Его при-
слал врач из ближайшего центра здоровья, поскольку ребенок был сильно ис-
тощен от недоедания. У ребенка еще был кашель и доктор прописал таблет-
ки от кашля. Ирена волновалась за ребенка. Она знала, что он из очень бед-
ной семьи и что его старший брат умер несколько недель тому назад. Она наве-
стила эту семью и узнала, что старший брат болел долго и кашлял кровью. Ире-
на пошла в центр здоровья и сказала врачу, что она подозревает у ребенка ту-
беркулез. Были сделаны анализы и оказалось, что Ирена права... Как вы ви-
дите, работник здравоохранения определила реальную проблему раньше вра-
ча, поскольку хорошо знала своих людей и посещала их дома. 

Такие рассказы делают обучение интенсивнее. Это помогает, если работ-
ник здравоохранения хороший рассказчик.

Игровые сценки. Рассказы, 
которые сами по себе делают 
большое дело, становятся еще 
более доходчивыми, если их 
разыграть. Может быть вы, 
учитель или кто-нибудь из 
комитета здоровья сумеете 
разыграть коротенькую пьеску 
или скетч со школьниками.

Например, чтобы показать, как 
защитить пищу от мух, которые 
способствуют распространению 
поноса, нарядите нескольких 
маленьких ребят в костюмы мух 
и пусть они жужжат вокруг еды. 
Мухи пачкают открытую пищу. 
Затем дети едят эту пищу и 
заболевают. Но мухи не могут 
добраться к пище в коробке с 
плотной проволочной крышкой. 
Поэтому дети, которые  едят 
защищенную пищу, остаются 
здоровыми.

Чем больше способов вы  используете для представления 
своих идей, тем лучше люди поймут и запомнят.
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РАБОТАТЬ И УЧИТЬСЯ ВМЕСТЕ ДЛЯ ОБЩЕГО БЛАГА
Существует много способов заинтересовать и вовлечь людей в совмест-

ную работу по преодолению общих трудностей. Вот несколько предложений:

1. Сельский комитет здоровья. Жители деревни выбирают небольшую 
группу деятельных и заинтересованных людей, чтобы помочь спланировать 
и проводить работу, связанную с благосостоянием общества – например, 
копать выгребные ямы или туалеты. Работник здравоохранения может и 
должен нести большую часть ответственности по сравнению с другими 
людьми. 

2.  Групповые дискуссии. Мамы, папы, школьники, молодые люди, народные 
целители или другие группы могут обсуждать те нужды и проблемы, которые 
влияют на здоровье. Основная цель этих дискуссий – обсудить предложения 
и пути воплощения в жизнь того, что люди уже знают.

3. Праздники труда. Общественные работы по 
пуску системы водоснабжения  или по уборке 
деревни пройдут быстрее и веселее, если все 
жители деревни примут в них участие. Игры, гонки, 
освежающие напитки, простые призы помогают 
превратить работу в игру. Используйте свое 
воображение.

4. Кооперативы. Люди могут сдержать рост цен, если поделятся инструмента-
ми, запасами, а, может быть, и землей. Групповая кооперация может иметь боль-
шое влияние на благосостояние людей.

5. Посещение занятий. Работайте с сельскими учителями для поддержания 
здравоохранительной деятельности путем демонстраций и игры на сцене. 
Приглашайте также маленькие группы учащихся в центр здоровья. Дети не 
только учатся быстрее, но могут быстрее найти выход из затруднительных 
ситуаций. Если вы предоставите детям такую возможность, они с радостью 
станут ценными помощниками.

6.  Встречи с матерями и детьми. Очень важно, чтобы беременные женщины 
и матери маленьких детей (до 5 лет) были хорошо информированы о 
требованиях к своему здоровью и здоровью своих детей. Регулярные визиты 
в пункты здоровья – это возможность обследования и обучения как матерей, 
так и детей. Матери должны вести записи о состоянии здоровья детей 
и ежемесячно заносить их в регистрационные карточки роста детей (см. 
Карта Здоровья Ребенка, с. 297). Мамы, которые понимают эту карту, часто 
гордятся тем, что их  дети хорошо питаются и растут. Они могут научиться 
понимать эти карты, даже если не умеют читать. Возможно, вам удастся 
научить заинтересованных мам организовать и вести эту работу. 

7.  Визиты на дом. Наносите дружеские визиты людям, особенно тем семьям, 
которые имеют особые проблемы, редко посещают пункты здоровья или 
не принимают участия в общей работе. Но храните людские тайны. В том 
случае, когда ваш визит не может быть дружеским, не делайте его, если 
только дети или беззащитные люди не находятся в опасности.

Дети мог делать поразительную ра-
боту, если превратить ее в игру.
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СПОСОБЫ УЧАСТИЯ И ОБМЕНА ИДЕЯМИ В ГРУППЕ 
Как работник здравоохранения, вы убедитесь, что успех, достигнутый в 

деле улучшения здоровья ваших людей, намного больше зависит от вашего 
таланта преподавателя, чем от ваших медицинских или технических познаний. 
Только тогда, когда все сообщество подключается и работает вместе, можно 
преодолеть большие проблемы.

Только слушая, что им говорят, люди многому не научатся. Они учатся на 
том, что сами думают, чувствуют, обсуждают, видят и делают вместе. 

Поэтому хороший учитель не сидит за столом и не говорит для людей. Он 
разговаривает и работает с ними. Он помогает своим людям ясно представлять 
свои трудности и находить подходящие пути для их преодоления. Он ищет 
любую возможность для того, чтобы открыто и по-дружески поделиться своими 
мыслями.

Возможно, самое важное, что вам необходимо сделать как работнику здра-
воохранения, пробудить у людей их собственные способности, помочь им при-
обрести уверенность в себе. Иногда сельчане не меняют то, что им не нравит-
ся, потому что и не пытаются это сделать. Часто они даже думают о себе как о не-
вежественных и безвольных людях. Но это не так. Большинство сельчан, вклю-
чая тех, кто не может читать или писать, обладают удивительными таланта-
ми и знаниями. Они уже сделали огромные изменения в своем окружении с по-
мощью используемых инструментов, обработанной земли, строений. Они мо-
гут делать то, чего не могут сделать люди, более образованные.

Если вы поможете людям понять, как много они уже знают и как мно-
го сделали, чтобы изменить свое окружение, они сами поймут, что надо учить-
ся и делать еще больше. Работая вместе, они в меру своих сил смогут улуч-
шить свое здоровье и благополучие.

Только как рассказать людям обо всем этом?

Часто вы не в состоянии это сделать! Но вы можете помочь лю-
дям самим понять многое, собирая их вместе для дискуссий. Сами говори-
те немного, а начните дискуссию, задавая определенные вопросы. Могут по-
мочь вам и простые картинки, напоминающие рисунок на следующей страни-
це, где изображена крестьянская семья в Центральной Америке. Вам сле-
дует нарисовать свою собственную картинку с людьми, домами, животны-
ми и различными плодами так, чтобы она была как можно ближе к тому, что бы-
вает в вашей местности.

Говори с людьми,,, а не для них.
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ИСПОЛЬЗУЙТЕ КАРТИНКИ, ЧТОБЫ ЛЮДИ ОБСУЖДАЛИ И ДУМАЛИ ВМЕСТЕ

Покажите группе людей рисунок, похожий на этот, и попросите их обсудить 
его. Задавайте такие вопросы, чтобы дать людям возможность говорить о том, 
что они знают и могут делать. Вот несколько таких простых вопросов:

• Кто эти люди на рисунке и как они живут?

• Какой была эта земля до того, как пришли люди?

• Каким образом они изменили окружающую среду?

• Как эти изменения повлияли на здоровье и благосостояние?

• Какие другие преобразования могут сделать эти люди? Что они еще могли 
бы научиться делать? Что их останавливает? Как их учить дальше?

• Как они  научились фермерству? Кто обучил их?

• Если врач или юрист приедет на эту землю, имея не больше денег или 
инструментов, чем эти люди, сможет ли он тоже быть фермером? Почему 
да,  почему нет? 

• Чем эти люди похожи на нас? 
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Такой вид групповой дискуссии поможет вселить в людей уверенность в сво-
их силах и в возможности преобразований. Это также заставит их почувство-
вать себя более тесно связанными со своим обществом. 

Сперва вам может показаться, что люди медленно высказываются о 
том, что они думают. Но со временем они начинают говорить свободнее и 
задавать важные вопросы. Поощряйте каждого высказывать то, что он или она 
чувствуют,  и говорить без страха. Попросите тех, кто говорит  больше всех, 
дать возможность сказать тем, кто делает это медленнее. 

Вы можете придумать множество других рисунков и вопросов для нача-
ла дискуссии, которая помогла бы людям взглянуть более трезво на пробле-
мы, их причины и возможные решения. 

Какие вопросы смогли бы вы задать людям, чтобы заставить их поду-
мать о том, что привело ребенка на картинке в такое состояние?

Постарайтесь придумать такие вопросы, которые приведут к  другим и за-
ставят людей задавать их самим. Будут ли ваши люди думать о том, какие при-
чины вызывают смерть от поноса, когда станут обсуждать картинку, подоб-
ную этой?
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КАК ЛУЧШЕ ПОЛЬЗОВАТЬСЯ ЭТОЙ КНИГОЙ
Любой, кто умеет читать, может пользоваться этой 

книгой у себя дома. Даже те, кто не умеют читать, могут 
обучаться по картинкам. Но чтобы эта книга полнее 
и лучше использовалась, людям необходимо дать 
некоторые инструкции. Это можно сделать несколькими 
способами.

Работник здравоохранения или любой, кто распространяет эту книгу, должен 
быть уверен в том, что люди понимают, как пользоваться списком Содержания, 
Индексом, Приложениями и Словарем. Обращайте особое внимание на то, 
чтобы дать примеры, как правильно находить нужные вещи. Убедите 
каждого внимательно читать разделы книги, которые помогут понять, что 
может быть полезным, что может быть вредным и опасным и когда важно 
получить помощь (см. особенно Главы 1,2,6 и 8, а также ПРИЗНАКИ ОПАСНОЙ 
БОЛЕЗНИ, с. 42). Подчеркните, как важно предупредить болезнь прежде, 
чем она начнется. Заставьте людей обратить особое внимание на Главы 11 
и 12, которые посвящены правильному питанию (питание) и поддержанию 
чистоты (гигиена и санитария). 

И еще покажите и отметьте страницы, которые рассказывают о самых об-
щих проблемах в вашей местности. Например, вы можете отметить страни-
цы о поносе и быть уверенными, что матери маленьких детей поймут “спе-
циальный напиток” (регидрон, с. 152). Многие проблемы и затруднения мож-
но объяснить кратко. Чем дольше вы пробудете с людьми, обсуждая, как поль-
зоваться книгой, или читая и пользуясь ею одновременно, тем больше каж-
дый получит от нее.

Вы, как работник здравоохранения, должны убедить людей собирать-
ся небольшими группами, чтобы читать книгу, обсуждая по одной гла-
ве каждый раз. Обратите внимание на основные проблемы в вашей местно-
сти: как справиться с уже существующими проблемами здоровья и как преду-
предить подобные им в дальнейшем. Заставляйте людей смотреть в будущее. 

Возможно, заинтересованные люди смогут организовать краткие курсы, ис-
пользуя эту книгу (или другие). Члены такой группы могли бы обсудить, как рас-
познать, вылечить и предупредить разные болезни. Они могли бы по очере-
ди обучать и объяснять некоторые вещи друг другу.

Чтобы помочь сделать занятия на таких курсах более интересны-
ми, вы можете разыграть ситуацию. Например, кто-нибудь представит-
ся больным и начнет объяснять, что он чувствует. Другие задают ему вопро-
сы и экзаменуют его (Глава 3). Используйте книгу, чтобы отыскать его про-
блему и ее решение. Группа не должна забывать включать “больного” в про-
цесс изучения его болезни и закончить обсуждение с ним тем, как предупре-
дить болезнь в будущем. Все это можно разыграть на курсах. 

Интересные и эффективные методы изучения здоровья представле-
ны в книге «Пособие Для Работников Здравоохранения» из фонда Геспери-
она.

Как работник здравоохранения, вы можете наилучшим способом помочь 
людям правильно пользоваться этой книгой: Когда люди приходят к вам на 
лечение, заставьте их найти свою собственную или детскую болезнь в книге 
и узнать, как ее лечить. Это требует больше времени, но помогает намного 
лучше, чем, если вы бы сделали это за них. Только когда кто-то ошибается или 
пропускает что-то важное, тогда вы подсказываете, как нужно сделать лучше. 
Таким образом, даже болезнь дает шанс помочь людям учиться.
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Эта книга сздана, чтобы помочь людям самим справляться 
с большинством болезней. Но в ней нет ответов на все 
вопросы. В случае опасной болезни, или когда Вы не можете 
определить причин происходящего, обратитесь к работнику 
здравоохранения, как только появиться такая возможность.
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ДОМАШНЕЕ ЛЕЧЕНИЕ
И ПОПУЛЯРНОЕ МНЕНИЕ О НЕМ

ДОМАШНИЕ СРЕДСТВА, КОТОРЫЕ 
ПОМОГАЮТ

Испытанные домашние средства от многих бо-
лезней помогают также хорошо, как и современ-
ные лекарства – иногда даже лучше. Они чаще бы-
вают дешевле. А в некоторых случаях они без-
опаснее. 

Например, многие виды травяного чая, кото-
рыми люди пользуются для  домашнего лече-
ния от кашля и простуды, действуют лучше и вы-
зывают меньше проблем, чем микстуры от каш-
ля и сильные таблетки, предписанные врачами.

И еще, “рисовая вода”, чаи или подслащен-
ные напитки, которые многие матери дают младен-
цам от поноса, часто безопаснее и полезнее, чем лю-
бое современное лекарство. И что самое важ-
ное – так это то, что ребенок с поносом должен по-
лучать огромное количество жидкости (см. с. 15).

ОГРАНИЧЕНИЯ ДЛЯ ДОМАШНИХ ЛЕКАРСТВ

При некоторых болезнях помогают домашние лекарства. Другие болезни лучше ле-
чить современными медикаментами. Это относится к большинству серьезных инфек-
ций. Такие болезни, как пневмония, брюшной тиф, туберкулез, аппендицит, венери-
ческие заболевания, передаваемые половым путем, и послеродовую горячку, нуж-
но лечить современными лекарствами, и как можно быстрее. При лечении этих болез-
ней нельзя терять время, пытаясь использовать сначала только домашние средства.

    Иногда трудно быть уверенным в том, какие домашние лекарства действуют хо-
рошо, а какие нет. Нужно более тщательно изучать их. Поэтому:

ГЛАВА

1
Повсюду на земле люди пользуются домашними методами лечения. В некото-

рых местах старые, или традиционные, методы лечения передаются из поколе-
ния в поколение в течение сотен лет.

Одни домашние средства имеют большую ценность. Другие меньшую. А примене-
ние некоторых может быть опасным или вредным. Домашние средства, как и совре-
менные лекарства, можно использовать с определенными предосторожностями. 

Пытайтесь не причинять вреда. 
Употребляйте домашние средства только тогда, когда 
вы уверены, что они безопасны, и знаете точно, как 

пользоваться ими.

ОТ КАШЛЯ, ПРОСТУДЫ И ОБЫЧНО-
ГО ПОНОСА ЧАЙ ИЗ ТРАВ ЛУЧШЕ, 
ДЕШЕВЛЕ И БЕЗОПАСНЕЕ, ЧЕМ СО-
ВРЕМЕННЫЕ СРЕДСТВА

Часто безопаснее лечить очень серьезные болезни 
современными лекарствами, следуя совету работника 

здравоохранения, если это возможно.
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СТАРЫЕ И НОВЫЕ МЕТОДЫ

Некоторые современные методы лечения помогают более хоро-
шо, чем старые. Но иногда старые, традиционные, способы лучше. Напри-
мер, традиционные методы ухода за детьми или стариками чаще добрее и по-
могают лучше, чем некоторые новые, менее индивидуальные методы. 

Не так давно каждый считал, что материнское молоко – наилуч-
шая пища для младенца. Они были правы! Затем крупные компании, кото-
рые производили консервированное и искусственное молоко, начали убеж-
дать матерей, что бутылочное кормление лучше. Это неправда, но мно-
гие матери поверили им и перешли на искусственное вскармливание сво-
их детей. В результате тысячи младенцев пострадали и умерли от инфек-
ций или голода. Поэтому кормление грудью — самое лучшее, см. с. 271.

Уважайте традиции своего народа и следуйте им.

Для дополнительных представлений о применении местных обычаев смо-
три “Пособие Для Работников Здравоохранения”, Глава 7.

ВЕРА, ПРИНОСЯЩАЯ ЛЮДЯМ ДОБРО
Некоторые домашние лекарства оказывают непосредственное воздей-

ствие на тело. Другие, по-видимому, помогают лишь потому, что люди в них ве-
рят. Вера в силу исцеления может быть очень сильной.

Например, я однажды видел 
человека, который страдал от 
сильной головной боли. Чтобы 
вылечить его, женщина дала ему 
маленький кусочек батата, или 
сладкого картофеля. Она сказала, 
что это сильное болеутоляющее. 
Мужчина поверил ей, и боль 
быстро прошла. 

Это была вера в ее лечение, 
а не сам батат, который заставил 
мужчину почувствовать себя 
лучше.

Многие домашние средства 
действуют аналогичным образом. 
Они помогают многим потому, 

что люди верят в них. По этой причине они особенно полезны для лечения 
придуманных самим человеком болезней или тех болезней, что 
вызываются самовнушением больного, беспокойством или страхом.

В эту группу включены следующие болезни: колдовство или магия, беспричин-
ный или истерический страх, неопределенные “боли и страхи” (особенно у людей, ко-
торые перенесли стрессовое состояние, как например, девочки-подростки или старе-
ющие женщины), беспокойство или нервные срывы. Сюда также входят и еще не-
которые болезни: астма, икота, несварение, язва желудка, головная боль при мигре-
ни и даже бородавки. 

Для всех этих проблем действия или “прикосновения” целителя мо-
гут быть очень важными. Ваше внимание, забота, помощь больному человеку ча-
сто помогают поверить, что ему будет хорошо, или просто помогут ему расслабиться.
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Иногда личная вера в домашнее средство может помочь в решении про-
блем, которые вызваны полностью физическими причинами. 

Например, сельские жители Мексики применяют следующие домаш-
ние средства от укуса ядовитой змеи:

В других странах у людей имеются свои собственные лекарства от уку-
сов змей – часто самые различные. Насколько мы знаем, ни одно из этих до-
машних средств не является эффективным при укусе змеи. Человека, ко-
торый утверждает, что домашнее лекарство не дало возможности яду змеи на-
нести вред, может быть укусила совсем не ядовитая змея.

И все-таки любое из этих домашних лекарств может оказать помощь, если че-
ловек верит в него. Если это заставляет его меньше бояться, то его пульс за-
медляется, он спокойнее двигается и меньше дрожит, и в результате яд мед-
леннее распространяется у него по организму. Итак, опасность меньше! 

Но польза от этих домашних лекарств при укусе змеи ограничена. Несмо-
тря на их обычное употребление, люди могут сильно заболеть или уме-
реть. Насколько нам известно:

Домашнее лечение от ядовитых укусов (будут ли это змеи, 
скорпионы, пауки или другие ядовитые животные) не более 

эффективно, чем исцеляющая сила веры.

При укусах змеи обычно лучше использовать современное лечение. Будь-
те готовы: приобретите “антитоксин” или “сыворотку” от ядовитых укусов преж-
де, чем они понадобятся вам (см. с. 105) Не ждите, пока будет слишком поздно.

Использовать
листья “гваяко”

1. Укусить змею2. Применить табак3.

Приложить шкуру
ядовитой ящерицы

4. Намазать на укус 
змеиную желчь  

5.
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ВЕРА, КОТОРАЯ ДЕЛАЕТ ЛЮДЕЙ БОЛЬНЫМИ
Сила веры может помочь исцелять людей. Но она же может и нане-

сти вред им. Если человек верит достаточно сильно, что что-то причиня-
ет ему боль, его страхи могут сделать его больным. Например:

Однажды меня позвали осмотреть женщину, у которой только что про-
изошел выкидыш и началось небольшое кровотечение. Около ее дома рос-
ло апельсиновое дерево. Поэтому я предложил больной выпить стакан апель-
синового сока. (Апельсины содержат витамин С, который помогает укре-
плению кровеносных сосудов). Она выпила его, хотя  и боялась, что это мо-
жет ей навредить.

Ее страх был настолько ве-
лик, что вскоре она сильно  разболе-
лась. Я обследовал ее, но не смог най-
ти никаких физических отклоне-
ний. Я попытался успокоить ее, ска-
зав, что она вне опасности. Но она твер-
дила, что умирает. Наконец, я сде-
лал ей укол дистиллированной воды (аб-
солютно чистой). Дистиллирован-
ная вода не дает никакого медицинско-
го эффекта. Но поскольку вера женщи-
ны в уколы была очень сильной, она вско-
ре почувствовала себя лучше.

На самом деле сок не причинил ей вре-
да. Что ей навредило, так это убежде-
ние в том, что от сока она могла бы за-
болеть. А вылечила ее вера в уколы.

Многие люди все-таки продолжают верить выдуманным идеям о кол-
довстве, уколах, диетах, и многим другим вещам. Результат этого – ненуж-
ные страдания. 

Возможно, в некотором смысле я помог этой женщине. Но чем больше я раз-
мышлял над этим, тем все больше понимал, что тоже допустил ошибку; я за-
ставил ее поверить в то, что было неправдой. 

Я решил сказать ей правду. Спустя несколько дней, когда она со-
всем окрепла, я пошел к ней домой и извинился за то, что я сделал. Я пы-
тался помочь ей понять, что не апельсиновый сок, а страх сделал ее боль-
ной. И что не укол воды, а освобождение  от страха помогло ей почувство-
вать себя лучше.

Поняв правду об апельсине, уколе и своем обмане, возможно эта женщи-
на и ее семья освободятся от страха и будут лучше следить за своим здоро-
вьем в будущем. Для здоровья очень важно понимание и свобода от страха.

Многие вещи наносят вред только потому,
что люди считают их вредными.
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КОЛДОВСТВО – ЧЕРНАЯ МАГИЯ – ЗЛОЙ ГЛАЗ
Если человек сильно верит, что у кого-то есть сила, чтобы навре-

дить ему, он может заболеть на самом деле. Любой, кто верит в колдов-
ство или злой глаз, становится жертвой своих страхов (см. Ужас, с. 24).

“Ведьма” не имеет силы над другими людьми, за исключением своей спо-
собности заставить людей поверить в то, что у нее такая сила  есть. Поэтому:

Невозможно околдовать человека, кото-
рый не верит в колдовство.

Некоторые люди думают, что их “околдовали”, когда у них появляют-
ся незнакомые или пугающие болезни (такие, как опухоли половых орга-
нов или цирроз печени, см. с. 328). Такие болезни не имеют ничего  обще-
го с колдовством или черной магией. Их причины естественные.

Не тратьте ваши день-
ги на “магические цен-
тры”, которые утверж-
дают, что могут изба-
вить от колдовства. Не пытай-
тесь отыграться на ведь-
ме, потому что это ниче-
го не даст. Если вы се-
рьезно больны, обрати-
тесь за медицинской по-
мощью.

Если у Вас незна-
комая болезнь:

не обвиняй-
те ведьму,

не обращайтесь
в магический центр,

а попросите медицин-
скую консультацию
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ВОПРОСЫ И ОТВЕТЫ НА НЕКОТОРЫЕ НАРОДНЫЕ ПРИМЕТЫ И ДОМАШНИЕ 
СРЕДСТВА ЛЕЧЕНИЯ

Это примеры народных поверий из горных районов Мексики, обла-
стей, которые я хорошо знаю. Возможно, некоторые из этих поверий похо-
жи на ваши. Продумайте, какие из них в вашей местности приводят к улуч-
шению здоровья, а какие нет.

Часто это прав-
да. “Мягкое место” запа-
дает, когда ребенок теря-
ет слишком много жидко-
сти (см. с. 151). Если он не по-
лучит больше жидкости, он  мо-
жет умереть (см. с. 152).

НЕПРАВДА. Никто и ни-
когда еще не помог, нано-
ся вред другому человеку.

Это неправ-
да. Но дети могут родиться глу-
хими, отсталыми или уро-
дами, если мать не поль-
зуется йодированной со-
лью, если она принимает опре-
деленные лекарства или по дру-
гим причинам (см. с. 318).

Правда, мягкий свет лег-
че для глаз матери, и но-
ворожденного. Но све-
та должно быть достаточ-
но для акушерки, кото-
рой надо видеть, что де-
лать.

Правда ли, что когда “мягкое ме-
сто” на макушке головы ре-
бенка западает, то это означа-
ет, что ребенок умрет от поно-
са, пока не получит специально-
го лечения?

Когда люди дума-
ют, что кто-то околдо-
ван, правда ли, что ему бу-
дет лучше, если его род-
ственники навредят колду-
нье или убьют ее?

Правда ли, что ког-
да свет луны при затме-
нии падает на беремен-
ную, ее ребенок родит-
ся уродливым или отста-
лым?

Правда ли, что мате-
рям лучше рожать в затем-
ненной комнате?
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Правда ли, что ново-
рожденного не следу-
ет купать, пока не от-
падет пуповина?

Правда! Культя пупо-
вины должна быть су-
хой, пока не отпадет. Но ре-
бенка можно нежно проти-
рать чистой, мягкой, влаж-
ной тряпочкой.

Через сколько дней по-
сле родов мать мо-
жет искупаться?

Мать может искупать-
ся в теплой воде на сле-
дующий день после ро-
дов. Обычай не купать-
ся неделями после рожде-
ния ребенка может приво-
дить к инфекциям.

Правда ли, что груд-
ное вскармливание луч-
ше, чем “современное” корм-
ление из бутылочек?

ПРАВДА! Самое лучшее пи-
тание ─ это грудное моло-
ко, и оно помогает защи-
тить ребенка от инфекций.

Какую пищу должна избе-
гать женщина в первые не-
дели после рождения ре-
бенка?

В первые недели по-
сле рождения ребенка жен-
щина не должна избегать ни-
каких питательных продук-
тов. Наоборот, она долж-
на кушать много фрук-
тов, овощей, мяса, моло-
ка, яиц, разных круп и бо-
бов (см. с. 276).
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Хороша ли идея ис-
купать больно-
го, или это причи-
нит ему вред?

Это хорошая идея. Боль-
ного следует купать каж-
дый день в теплой воде.

Правда ли, что апель-
сины. мандари-
ны и другие фрукты вред-
ны, если у челове-
ка простуда или жар?

НЕТ! Все фрукты и соки по-
лезны, если у человека про-
студа или жар. Они не вы-
зывают застойных явле-
ний и не причиняют ника-
кого вреда.

Правда ли, что когда у че-
ловека высокая темпе-
ратура, его нужно заку-
тать, чтобы воздух не на-
вредил ему?

НЕТ! Когда у человека вы-
сокая температура, раз-
верните его и раздень-
те. Пусть воздух обвева-
ет тело. Это поможет сни-
зить жар (см. с. 76).

Правда ли, что чай из коры
ивы поможет снизить 
температуру и снять боль?

Правда. Это помога-
ет. Кора ивы содер-
жит в себе натураль-
ные препараты, подоб-
ные аспирину.
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ВПАЛЫЙ РОДНИЧОК, ИЛИ МЯГКОЕ МЕСТО
Родничок — это мягкое место на макушке головы ново-

рожденного ребенка. Здесь кости черепа еще не пол-
ностью сформировались. Обычно требуется полто-
ра года, чтобы это мягкое место полностью закры-
лось.

Матери разных стран понимают, что ког-
да мягкое место западает внутрь, их дети в опасно-
сти. У них много всевозможных поверий для объ-
яснения этого. В Латинской Америке матери счита-
ют, что мозги ребенка соскальзывают вниз. Они пы-
таются исправить положение, всасывая мягкое ме-
сто или нажимая на небо рта, или, перевернув ре-
бенка вниз головой, шлепают по ножкам. Это не по-
могает. Впалое мягкое место вызвано обезвожива-
нием организма (см. с. 151).

Это означает, что ребенок теряет гораз-
до больше жидкости, чем он выпивает. Он слишком су-
хой — обычно из-за поноса или поноса с рвотой.

Лечение:

Давайте ребенку много жидкости: регидрон (см. с. 152), грудное моло-
ко или кипяченую воду.
Обязательно следует избавиться от поноса и рвоты (см. с. 152 и 161). В боль-
шинстве случаев от поноса лекарства не требуются, они могут прине-
сти больше вреда, чем пользы.

1.

2.

ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ ВПАЛОГО МЯГКОГО МЕСТА.

Не делай-
те этого

(Магические при-
емы также не по-
могут)

Поступайте так

или так

Примечание: Если мягкое место опухло или выпирает наверх, это может быть признак ме-
нингита. Начинайте лечение сразу (см. с. 185) и обратитесь за медицинской помощью.
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МНЕНИЯ О ТОМ, ПОМОГАЕТ ИЛИ НЕТ
ДОМАШНЕЕ ЛЕЧЕБНОЕ СРЕДСТВО

Хотя многие люди применяют домашнее лечение, это еще не означает, 
что оно помогает или что оно безопасно. Часто бывает трудно узнать, какие 
лекарства полезные, а какие могут быть вредными. Перед применением их 
необходимо тщательно изучить. Вот 4 правила, которые помогут определить, 
какие лекарства, по крайней мере, работают, а какие опасные. (Примеры из 
мексиканских деревень).

ЧЕМ БОЛЬШЕ ЛЕКАРСТВ ОТ КАКОЙ-ТО БОЛЕЗНИ, ТЕМ МЕНЬШЕ ВЕРОЯТ-
НОСТЬ, ЧТО ХОТЬ ОДНО ИЗ НИХ ПОМОЖЕТ.

Например: В селах Мексики существует много домашних средств от зоба, но 
ни одно из них не является действенным. Вот некоторые из них:

1.

Привязать краба
   к зобу 

1. Потереть зоб рукой мерт-
вого ребенка 

2.

Намазать зоб мозгами гри-
фа

3. Намазать чело-
веческие фека-
лии на зоб

4.

Ни одно из этих многочисленных средств не помогает. Если бы хоть одно помо-
гало, другие были бы не нужны. Когда для лечения болезни применяется одно на-
родное средство, значит, оно наилучшее. Для предупреждения и лечения зоба поль-
зуйтесь йодированной солью (с. 130).

ГНИЛЫЕ И ОТВРАТИТЕЛЬНЫЕ ЛЕКАРСТВА ВРЯД ЛИ ПОМОГУТ, А СКО-
РЕЕ НАВРЕДЯТ.

Например:

2.

Идея о лече-
нии проказы напит-
ком из тухлых змей

1. Идея о том. что си-
филис можно выле-
чить, если съесть гри-
фа.

Эти два лекарства не помогают совсем. Первое может внести опасные ин-
фекции. Вера в подобные лекарства иногда задерживает получение необходи-
мой медицинской помощи.
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ЛЕКАРСТВА, СОДЕРЖАЩИЕ ЖИВОТНЫЕ ИЛИ ЧЕЛОВЕЧЕСКИЕ ОТ-
ХОДЫ, НЕ ПРИНОСЯТ НИЧЕГО ХОРОШЕГО, А МОГУТ ВЫЗВАТЬ ОПАС-
НЫЕ ИНФЕКЦИИ. НИКОГДА НЕ ПОЛЬЗУЙТЕСЬ ИМИ.
Примеры:

3.

Наложение человеческих фека-
лий вокруг глаза не исправит пло-
хое зрение, а может вызвать ин-
фекции

Наложение коровьего навоза на го-
лову для борьбы со стригущим мо-
жет вызвать столбняк и другие опас-
ные инфекции

2.1.

Кроме того, помет кроликов или других животных не залечивает ожо-
ги. Пользоваться ими очень опасно. Коровий навоз, зажатый в руке, не мо-
жет помочь сдерживать припадки. Чаи из фекалий человека, свиньи или дру-
гих животных не лечат ничего. От них люди только сильнее болеют. Никог-
да не накладывайте фекалии на пупок новорожденного младенца. Это мо-
жет вызвать столбняк.

ЧЕМ БОЛЬШЕ ГОВОРЯТ О СРЕДСТВЕ ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ БОЛЕЗНИ, ТЕМ ВЕ-
РОЯТНЕЕ ПОЛЬЗА ОТ СИЛЫ ВЕРЫ В НЕГО.

Связь между каждой из нижеследующих болезней и ее лечени-
ем ясна на этих примерах из Мексики.

4.

При кровотечении из носа исполь-
зуйте yesca (яркий красный гриб)

Эти средства, как и многие другие, им подобные, не имеют лечеб-
ной ценности сами по себе. Они могут принести какую-то пользу, если люди ве-
рят в них. Но в случае серьезных проблем постарайтесь, чтобы их употребле-
ние не задержало более эффективного лечения.

При глухоте положи-
те в ухо измельченные коль-
ца гремучей змеи

При укусе соба-
ки пейте чай из соба-
чьего хвоста

При укусе скорпио-
на привяжите скорпио-
на к ужаленному пальцу

Для предупреждения поноса при про-
резании зубов у ребенка наденьте оже-
релье из зубов змеи ему на шею

Для “проявле-
ния” сыпи от кори зава-
рите чай из коры капки

1. 2. 3.

4. 5. 6.
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КУКУРУЗНЫЕ РЫЛЬЦА (КИСТОЧКИ ИЛИ “ШЕЛК” У КУКУРУЗНОГО ПОЧАТКА)
Чай, заваренный из кукурузных рыльцев, ока-

зывает сильное мочегонное действие. Это мо-
жет помочь при отечности ног, особенно у бере-
менных женщин (см. с. 176 и 248).

Вскипятите большую горсть кукурузных рыль-
цев в воде и выпейте 1 или 2 стакана. Это не опас-
но.

ЧЕСНОК

Напиток сделанный из чеснока, может избавить от остриц 
и поноса.

Мелко растолочь иди порубить 4 зубчика чеснока и сме-
шать с 1 стаканом жидкости (воды, сока или молока).

Дозировка: При острицах принимать по 1 стакану еже-
дневно в течение 3 недель. При поносе пить по 1 стакану каж-
дые 2 часа, пока понос не прекратится.

Для лечения чесноком влагалищных инфекций см. с. 241 и 242.

ЛЕКАРСТВЕННЫЕ РАСТЕНИЯ
Многие растения обладают лечебными свойствами. Некоторые лучшие со-

временные лекарства производят из диких трав.

Тем не менее, не все используемые людьми “лечебные растения” име-
ют медицинскую ценность, а те, что имеют ее, не всегда используются пра-
вильно. Изучите травы вашей местности и выясните, какие из них стоит при-
менять.

ОСТОРОЖНО! Некоторые лечебные травы очень ядовиты, если их 
принимать больше рекомендуемой дозы. По этой же причине часто 
безопаснее пользоваться современными лекарствами, поскольку 
дозировку легче контролировать.

Вот несколько примеров растений, которые могут быть полезны, если ими 
правильно пользоваться:
ДУРМАН (DATURA АRBОREA)

Листья этой травы и некоторых других ви-
дов этого семейства пасленовых содержат нар-
котик, который помогает снять спазмы кишечни-
ка, успокоить боли в животе и даже боли в желч-
ном пузыре.

Размельчите 1 или 2 листа дурмана и замочи-
те их на сутки в 7 столовых ложках (100 мл) воды.

Дозировка: От 10 до 15 капель каж-
дые 4 часа (только для взрослых).

ВНИМАНИЕ: Дурман очень ядовитый, если принимать больше реко-
мендуемой дозы.
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КАКТУС ДРЕВОВИДНЫЙ (PACHYCERIUS PECTIN-ABORIGINUM)
Кактусовый сок можно использовать для очистки ран, ког-

да нет кипяченой воды и негде ее достать. Кактус также помо-
гает остановить кровотечение из раны, потому что сок закрыва-
ет поврежденные кровеносные сосуды.

Отрежьте кусок кактуса чистым ножом и наложите его пря-
мо на рану.

Когда кровотечение прекра-
тится, привяжите кусочек как-
туса к ране полоской ткани.

Через 2-3 часа снимите как-
тус и промойте рану кипяче-
ной водой с мылом. Более под-
робные инструкции о том, как об-
ращаться с раной и остано-
вить кровотечение, на с. 82-87.
АЛОЭ ВЕРА (SABILA)

Алоэ можно использовать для лечения малень-
ких ожогов и ран. Густой и липкий сок этого растения успо-
каивает боль и зуд, способствует заживлению ран и предо-
храняет от инфекций. Отрежьте кусочек растения, сни-
мите с него кожицу и наложите мякоть листа или выдави-
те сок прямо на ожог или рану.

Алоэ также помогает лечить язву желудка и га-
сит. Разрежьте губчатые листья на маленькие кусочки, залей-
те их на ночь водой, а затем пейте по 1 стакану липкой, горь-
кой жидкости каждые 2 часа.
ПАПАЙЯ

Зрелые плоды папайи богаты витаминами и помогают пищеваре-
нию. Их особенно полезно кушать слабым и пожилым людям, которые жалу-
ются на расстройство желудка, когда едят мясо, кур или яйца. Папайя помога-
ет легче усваивать эту пищу.

Папайя также помогает избавиться от кишечных 
глистов, хотя современные лекарства помогают лучше. 
Соберите 3 или 4 чайные ложки (15-20 мл) “молочка”, 
которое выделяется при надрезе зеленых фруктов или 
ствола дерева. Смешайте это с равным количеством 
сахара или меда и разведите в чашке с горячей 
водой. Если возможно, пейте вместе со слабительным 
или высушите и сотрите в порошок зерна папайи. 
Принимайте по 3 чайные ложки, смешанные со стаканом 
воды или небольшим количеством меда, 3 раза в день 
в течение 7 дней.

Папайю можно использовать также при лечении пролежней. Фрук-
ты содержат химические вещества, способствующие размягчению омертвев-
шей ткани, которую потом легче удалять. Сначала очистите и промойте про-
лежень с омертвевшей тканью. Затем смочите стерильную тряпочку или мар-
лю “молочком” из ствола или зеленого фрукта папайи и наложите такую повяз-
ку на пролежень. Очищайте пролежень и меняйте повязку 3 раза в день.
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КУСТАРНЫЕ ГИПСЫ ДЛЯ УСТАНОВКИ НА МЕСТО СЛОМАННЫХ КОСТЕЙ
В Мексике для изготовления гипсов используют несколько различ-

ных растений, таких, как tepeguaje (дерево из семейства бобовых) и sol-
da con solda (огромный древесный вьющийся аронник лилейный). Однако го-
дится любое растение, если из него можно приготовить сироп, который при вы-
сыхании станет твердым и крепким и не будет раздражать кожу. В Индии ко-
стоправы делают гипс, используя смесь яичных белков и трав вместо сиро-
па из сока растений. Но метод похожий. Испробуйте разные растения в ва-
шей местности.

Гипс из tepeguaje: 1 кг коры кипятите в 5 л воды до тех 
пор, пока не останется 2 л. Отвар процедите и кипятите до 
образования густого сиропа. Полоски из фланели или полотна 
окуните в сироп и используйте следующим образом.

Убедитесь в правильном положении костей (с. 98).
Не накладывайте гипс прямо на кожу.
Оберните ногу или руку мягкой тканью.
Затем следует слой ваты или капки.
Наконец, наложите мокрые полоски ткани, что-
бы они образовали гипс твердый, но не тугой.

Большинство докторов рекомендуют, чтобы гипс 
покрывал связки над и под переломом, предохраняя 
сломанные кости от смещения.

Это означает, что для сломанного запястья гипс 
будет покрывать почти всю руку вот так:
Оставьте кончики пальцев сво-
бодными, чтобы вы смогли уви-
деть, сохраняют ли они нормаль-
ный цвет.

Однако костоправы Китая и Латинской 
Америки используют короткий гипс при 
простом переломе руки, считая, что 
небольшая подвижность концов костей 
ускоряет лечение. Последние научные 
исследования доказали, что это правда.

Временную ножную или ручную шину можно 
сделать из картона, оберточной бумаги или из 
толстого закрученного черенка высушенных 
листьев банана или пальмы.

ОСТОРОЖНО: Даже, если гипс не очень ту-
гой, когда вы накладываете его, сломанная ко-
нечность может позже опухать. Если человек жа-
луется, что гипс слишком тугой или если его паль-
цы или конечности становятся холодными, беле-
ют или синеют, снимите гипс и наложите новый, свободнее.

Никогда не накладывайте гипс на рану или порез.

•
•
•
•
•

•

•
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КЛИЗМЫ СЛАБИТЕЛЬНЫЕ И ОЧИЩАЮЩИЕ:
КОГДА ПОЛЬЗОВАТЬСЯ ИМИ, А КОГДА НЕТ

Многие люди делают клизмы и 
принимают слабительное очень часто. 
“Срочная чистка” широко распространена 
в мире.

Клизмы и очищение — очень популярные 
домашние средства. Но они часто наносят 
вред. Многие люди верят, что температуру 
и понос можно “смыть”, применяя клизму 
(втекание воды в кишечник через анус) 
или используя очистительное или сильное 
слабительное. К сожалению, такие попытки 
промыть или очистить больное тело часто 
причиняют больше вреда уже больным 
кишкам.

Реже применяйте клизмы или слабительные, 
иногда в этом нет ничего хорошего. Часто они 

опасны ─ особенно сильные слабительные.

СЛУЧАИ, КОГДА ОПАСНО ПОЛЬЗОВАТЬСЯ КЛИЗМАМИ ИЛИ СЛАБИТЕЛЬНЫМИ

Никогда не пользуйтесь клизмой или слабительным, если у человека 
больной кишечник, признаки аппендицита или “острый живот” (см. с. 93), 
даже если проходят дни без испражнений.

Никогда не делайте клизму и не давайте слабительное человеку с пуле-
вым ранением или другим повреждением кишечника.

Никогда не давайте сильное слабительное слабому или больному чело-
веку. Это ослабит его еще больше.

Никогда не делайте клизму и очищение ребенку меньше двух лет.

Никогда не давайте слабительное или очистительное ребен-
ку с сильным жаром, при рвоте, поносе или признаках обезвожива-
ния (см. с. 151). Это может повысить обезвоживание и убить ребенка.

Не привыкайте к частому употреблению слабительного (см. За-
пор, с. 126).

ПРАВИЛЬНОЕ ИСПОЛЬЗОВАНИЕ КЛИЗМЫ
1. Простые клизмы могут помочь облегчить запор (су-

хой, твердый стул). Пользуйтесь только теплой водой или водой с малым коли-
чеством мыла.

2. Когда человек с сильной рвотой обезвожен, вы можете заменить воду, де-
лая ему клизму из регидрона очень медленно (см. с. 152).

•

•

•

•

•

•
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ОЧИСТИТЕЛЬНЫЕ И СЛАБИТЕЛЬНЫЕ СРЕДСТВА,
КОТОРЫЕ ЧАСТО ПРИМЕНЯЮТСЯ

КАСТОРОВОЕ МАСЛО
ЛИСТ СЕННЫ
КОРА ХИННОГО ДЕРЕВА (cascara sagrada)

Это раздражающие очистительные 
средства, которые часто приносят 
больше вреда, чем пользы. Лучше не 
пользоваться ими.

КАРБОНАТ КАЛЬЦИЯ
МОЛОКО МАГНЕЗИИ 
ГОРЬКАЯ СОЛЬ (сульфат магнезия)
(см. с. 383)

Это солевые очистительные средства. 
Пользуйтесь ими только в малых 
дозах, как слабительные средства, при 
запорах. Не пользуйтесь ими часто, и 
никогда при болях в животе.

МИНЕРАЛЬНОЕ МАСЛО
(см. с. 383)

Этим средством иногда пользу-
ются от запора люди с геморро-
ем, но оно подобно стремительно про-
ходящим камням. Не рекомендуется.

ПРАВИЛЬНО ПОЛЬЗУЙТЕСЬ
СЛАБИТЕЛЬНЫМИ И ОЧИСТИТЕЛЬНЫМИ СРЕДСТВАМИ

Слабительные подобны очистительным, но слабее. Все вещества, перечислен-
ные выше, являются слабительными, когда берутся в малых дозах, и очиститель-
ными, когда взяты в больших дозах. Слабительные смягчают и ускоряют опорожне-
ние кишечника, очистительные вызывают понос.

Очистительные средства: В единственном случае человек должен воспользовать-
ся сильной дозой очистительного, когда он принял яд и должен быстро от него осво-
бодиться (см. с. 105). В любых других случаях очистительное вредно.

Слабительные средства: Можно использовать молоко магнезии или другие 
соли кальция в малых дозах, как слабительные, в некоторых случаях запора. 
Люди с геморроидальными шишками (геморрой, с. 75), страдающие запором, 
могут применять минеральное масло, но это средство сделает стул скользким, 
но не размягчает его. Доза минерального масла: от 3 до 6 чайных ложек перед 
сном (никогда не во время еды, потому что масло отбирает у организма важные 
витамины, содержащиеся в пище). Это не лучший способ.

Свечи, или пулеподобные шарики, которые можно вставить в прямую кишку, 
тоже можно использовать для облегчения запора или геморроя (см. с. 175, 383 
и 392).

ЛУЧШИЙ СПОСОБ
Пища с волокнами. Самый здоровый и наиболее легкий способ иметь более мяг-

кий и частый стул — это пить много воды и есть больше пищи с натуральным во-
локном или “грубой пищи” типа капусты, свеклы или отрубей (оболочка зерен пшени-
цы) и других зерновых злаков (см. с. 126). Очень помогает обильное питание фрукта-
ми, овощами.

Люди, которые традиционно едят пищу с натуральным волокном, намно-
го реже страдают геморроем, запорами и раком кишечника, чем те, которые упо-
требляют много рафинированных “современных” продуктов. Для улучшения рабо-
ты кишечника избегайте рафинированных продуктов и кушайте еду, приготовлен-
ную из неполированного и неочищенного зерна.
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Болезни,
Которые Часто Путают

ГЛАВА

2
В ЧЕМ ПРИЧИНА БОЛЕЗНЕЙ?

Люди из разных местностей и разного проис-
хождения по-своему объясняют, что является при-
чиной болезни.

У ребенка понос. А почему?

Люди из маленьких деревень могут сказать, 
что это родители ведут себя неправильно или они 
разозлили бога или духа.

Врач может сказать, что у ребенка инфекция.

Народный целитель может сказать, что сельчане не имеют хорошей систе-
мы водоснабжения или не пользуются уборной.

Общественный деятель может сказать, что нездоровые условия, приводя-
щие к частым детским поносам, вызваны несправедливым распределением зем-
ли и богатств.

Учитель сведет вину к недостатку образования.

Люди судят о причине болезни с точки зрения собственного опыта и сво-
их взглядов на жизнь. Кто же тогда прав, говоря о причинах? Наверное, прав или ча-
стично прав каждый. Это потому, что...

Болезнь – это результат многих причин.

Каждая из причин, предложенных выше, может быть час-
тью главной причины, вызывающей у ребенка понос?

Для предупреждения и успешного лечения болезни 
необходимо как можно больше знать о типичных болезнях в 
вашей местности и о сочетании причин, которые вызывают 
их.

В этой книге обсуждаются различные болезни с точ-
ки зрения современной или научной медицины.

Чтобы лучше использовать эту книгу и безопасно применять лекарства, ко-
торые рекомендуют, вам понадобится некоторое понимание болезней и их при-
чин в соответствии с медицинской наукой. Чтение этой главы может помочь.

Почему мой ребенок?
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Болезни, которые изнуря-
ют или разрушают организм:

ревматизм
сердечный приступ
припадок эпилепсии
паралич
мигрень
катаракта
рак

Болезни, которые причиня-
ют вред и рассаивают организм:

аллергия
астма
отравления
укус змей
кашель от курения
язва желудка
алкоголизм

Болезни, вызванные ограничением по-
требностей организма:

недоедание
анемия
пеллагра
куриная слепота и ксерофтальмия
зоб и кретинизм
цирроз печени
(частично)

Врожденные болезни Болезни, связанные с психикой (психические болезни)

заячья губа
косой или с бель-
мом глаз (косогла-
зие) 
другие деформации

эпилепсия (некоторые
виды)
задержка в развитии
детей (отсталость)
родимые пятна

беспочвенный сах
(паранойя)
нервные травмы (беспокойство) 
вера в магию (колдовство) 
неконтролируемый сах

РАЗЛИЧНЫЕ БОЛЕЗНИ И ИХ ПРИЧИНЫ
При обсуждении вопроса о профилактике или лечении различных болез-

ней помогает разделение их на 2 группы: инфекционные и неинфекционные.
Инфекционные болезни — это те, которые передаются от одного челове-

ка к другому. Здоровым людям необходимо предохраняться от этих болезней.
Неинфекционные болезни не передаются от одного человека к друго-

му. Они имеют другие причины. Поэтому важно знать, какая болезнь инфекцион-
ная, а которая нет.
НЕИНФЕКЦИОННЫЕ БОЛЕЗНИ

Неинфекционные болезни имеют много различных причин. Но они никог-
да не вызываются микробами, бактериями или другими живыми организмами, ко-
торые проникают в тело человека. Они никогда не передаются от одного чело-
века к другому. Важно понять, что антибиотики, или лекарства, которые борют-
ся с микробами (см. с. 55), не помогают при лечении неинфекционных болезней.

Запомните: антибиотики нельзя использовать 
при неинфекционных заболеваниях.

ПРИМЕРЫ НЕИНФЕКЦИОННЫХ БОЛЕЗНЕЙ

ИНФЕКЦИОННЫЕ БОЛЕЗНИ

Инфекционные болезни вызываются бактериями и другими живыми организ-
мами, которые вредят человеку. Они распространяются различными способа-
ми. Вот некоторые, самые важные виды организмов, которые вызывают инфек-
цию, и примеры болезней, которые они вызывают:
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ПРИМЕРЫ ИНФЕКЦИОННЫХ БОЛЕЗНЕЙ
Организм, что 

вызывает болезнь
Название болезни Как передается или 

проникает в организм
Основные лекарства

бактерии
(микробы или бациллы)

туберкулез через воздух (кашель) различные антибиотики
от разных 
бактериальных 
инфекций

столбняк грязные раны
понос грязные пальцы, вода, 

мухи
пневмония (некоторые 
виды)

через воздух (кашель)

гонорея, хламида и 
сифилис 

половым путем 

ушная боль от простуды 
инфицированные раны контакт с грязными 

вещами
гнойные раны прямой контакт 

(прикосновение)
вирус
(микробы меньше, чем 
бактерии)

простуды, грипп, корь, 
свинка, ветрянка, 
детский паралич, 
вирусный понос

от больного через 
воздух, кашель, мухи 
и т.д.

аспирин и другие 
болеутоляющие 
(Нет лекарств, 
которые эффективно 
борются с вирусами. 
Антибиотики не 
помогают.) Вакцинация 
предупреждает
некоторые вирусные 
инфекции.

бешенство укусы животных
бородавки прикосновение

грибки микроспория
грибковое заболевание 

ног
чесотка

прикосновением или от 
одежды

серная мазь, микозолон 
бензойная, салициловая 
кислота гризеофульвин

внутренние па-разиты 
(вредные животные в 
теле человека)

В кишках:
глисты
амебы

(дизентерия)

Когда кал попадает в 
рот, недостаток чистоты 

различные особые 
лекарства
хлорохин, Делагил, 
Хингамин(или другие 
лекарства от малярии)В крови:

малярия
укусы

внешние паразиты 
(вредные животные, 
живущие в теле)

вши
блохи
клопы
чесотка

контакт с 
инфицированными 
больными или с их 
одеждой

инсектициды, линдан

Бактерии, как и многие организмы, вызывающие инфекции, настоль-
ко малы, что их нельзя увидеть без микроскопа — инструмента, который увеличи-
вает крошечные предметы. Вирусы еще меньше, чем бактерии.

Антибиотики (пенициллин, тетрациклин и др.) — лекарства, которые помога-
ют при лечении определенных болезней, вызываемых бактериями. Антибиоти-
ки не оказывают никакого эффекта при болезнях, причиной которых являются ви-
русы, такие как простуда, грипп, свинка, ветрянка и т.д. Не лечите вирусные инфек-
ции антибиотиками. Они не помогут, а навредят (см. Антибиотики, с. 57).
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БОЛЕЗНИ С ОДИНАКОВЫМИ СИМПТОМАМИ
Иногда болезни, которые имеют различные причины и требуют различно-

го подхода к лечению, выглядят очень похожими. Например:

У ребенка, который постепенно худе-
ет и чахнет, тогда как его живот все силь-
нее раздувается, одна (или несколь-
ко) следующих болезней:

недоедание (см. с. 112);
большое количество глистов (обыч-
но вместе с недоеданием) (см. с. 140);
запущенный туберкулез (см. с. 179);
хроническая, тяжелая инфекция моче-
вых путей (см. с. 234);
некоторые осложнения печени или се-
лезенки;
лейкемия (рак крови).

У пожилого человека с большой, открытой, медленно растущей ра-
ной на лодыжке может быть:

плохое кровообращение, кото-
рое является результатом ва-
рикозных вен или других при-
чин (с. 213)
диабет (см. с. 127)
инфекция костей (остеомиелит)
проказа (см. с. 131)
туберкулез кожи (см. с.212)
запущенный сифилис (см. с.237)

Медицинское лечение каж-
дой из этих болезней разное, поэтому что-
бы лечить их правильно, очень важ-
но рассматривать их по отдельности.

Многие болезни сначала кажутся похожими. Но если вы зададите правильные во-
просы и узнаете то, что требуется, вы сможете получить информацию о признаках, по-
могающих определить, какая болезнь у человека.

Эта книга описывает типичные истории и признаки многих болезней. Но будьте 
осторожны! Не всегда проявляются описанные признаки. В трудных случаях помощь 
профессионального работника или врача необходима. Иногда необходимо 
провести специальные тесты и анализы.

1.

2.

•
•

•
•

•

•

•

•
•
•
•
•

Работайте в пределах своих знаний!
Пользуясь этой книгой, помните, что легко сде-
лать ошибки. Никогда не претендуйте на то, что 

вы не можете. Если вы не совсем уверены, что за 
болезнь и как ее лечить, или если болезнь очень 

серьезная — получите медицинскую помощь.
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БОЛЕЗНИ, КОТОРЫЕ ЧАСТО ПУТАЮТ ИЛИ КОТОРЫМ ДАЛИ ОДИНАКОВОЕ 
НАЗВАНИЕ

Многие обычные названия болезней были впервые использованы людь-
ми надолго до того, как стало известно о микробах или бактериях и о лекар-
ствах для борьбы с ними. Различным болезням, которым создавали более или ме-
нее похожие проблемы — таким как “сильный жар” или “боль в боку” — часто да-
вали одинаковое название. В различных частях света этими обычными названи-
ями еще продолжают пользоваться. Городские врачи часто не знают или не ис-
пользуют эти названия. Поэтому люди иногда думают, что они относятся к “болез-
ням, которые врачи не умеют лечить”. Тогда они лечат эти домашние болезни тра-
вами или домашними средствами.

В действительности большинство из этих домашних или “народных болез-
ней” хорошо известно медицинской науке. Только они имеют другие названия.

При многих болезнях хорошо помогают домашние средства. Но некоторые бо-
лезни намного лучше лечить современными медицинскими препаратами. Это осо-
бенно справедливо для таких опасных инфекций, как пневмония, брюшной тиф, ту-
беркулез или послеродовые инфекции.

Чтобы узнать, при каких болезнях действительно необходимы современные ме-
дикаменты и решить, какие препараты применять, важно выяснить, что это за бо-
лезнь с точки зрения квалифицированных медработников и этой книги.

Если вы не сможете найти болезнь, просматривая эту 
книгу, поищите ее под другим названием или в главе, 
где рассматривается похожая проблема. Используйте 

ОГЛАВЛЕНИЕ и ПРЕДМЕТНЫЙ УКАЗАТЕЛЬ.

Если вы не уверены в том, какая это болезнь — особенно, если она кажет-
ся серьезной — постарайтесь получить медицинскую помощь.

В конце этой главы приведены примеры общих или традицион-
ных названий, которые люди используют для обозначения различных болез-
ней. Часто одно и то же название дается болезням, которые согласно медицин-
ской науке отличаются друг от друга.

Эти примеры невозможно привести для каждой саны или местности, где мо-
жет использоваться эта книга. Поэтому я привожу примеры из испанского изда-
ния этой книги с теми названиями, которыми пользуются сельские жители За-
падной Мексики. Эти названия будут не такими, какими пользуетесь вы. Одна-
ко люди во многих частях света думают и говорят о своих болезнях таким же об-
разом. Так что эти примеры помогут вам вспомнить, как люди называют болез-
ни в вашей местности.

Можете ли вы вспомнить названия, которыми пользуются люди для нижесле-
дующих “народных болезней”? Если сможете, напишите их после испанского на-
звания, где говорится.

Название в Вашей местности:
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ПРИМЕРЫ МЕСТНЫХ НАЗВАНИЙ БОЛЕЗНЕЙ
Испанское название: ЕМРАСНО (ЗАСОРЕНИЕ КИШОК)
Название в Вашей местности:

Медицинский термин етрасhо (ущемле-
ние) означает, что кишки закупорились или засо-
рились (см. с. 34) Но в мексиканских деревнях лю-
бую болезнь, вызывающую рези в животе или по-
нос, можно назвать етрасhо. Говорят, что клу-
бок волос или что-то еще блокируют часть ки-
шок. Люди сваливают вину на ведьм или злых ду-
хов и лечат магическими средствами и банка-
ми (см. рисунок). Иногда народные целители де-
лают вид, что удаляют клубок волос или колю-
чек из кишок, высасывая его из живота.

Различные болезни, которые вызывают боль 
в желудке или дискомфорт, которые иногда 
называют етрасhо, следующие:

понос или дизентерия с судорогами (с. 153)
глисты (с. 140)
опухший живот из-за недоедания (с. 112)
расстройство или язва желудка (с. 128)
и редко настоящее засорение кишок или аппендицит (с. 94)

Большинство этих болезней не поддается магическому лечению или ле-
чению банками. Для лечения етрасhо попытайтесь определить и лечить бо-
лезнь, которая является его причиной.

Испанское название: DOLOR DE IJAR (БОЛЬ В БОКУ)
Название в Вашей местности:

Этим названием пользуются для любой боли, 
которую ощущают женщины в каком-то месте живота. 
Часто боль отдается в среднюю или нижнюю часть 
спины. Возможные причины такой боли:

инфекция мочеполовой системы (поч-
ки, мочевой пузырь или соединяющие их тру-
бы, см. с. 234);
судороги или боли вследствие скопления га-
зов (см. понос, с. 153);
боли во время месячных (см. с. 245);
аппендицит (см. с. 94);
инфекция, киста или опухоль в мат-
ке или в яичниках (с. 243) или внематочная бе-
ременность (см. с. 280).

•
•
•
•
•

•

•

•
•
•
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Испанское название: LA CONGESTION (ЗАСТОЙ)
Название в Вашей местности:

Любые внезапные душевные расстройства или болезни, которые вызывают 
сильное недомогание, в мексиканских деревнях называют la congestion. Люди 
говорят о la congestion

головы, легких, желудка или всего тела.

Говорят, что la congestion поражает людей, когда они нарушают “диету” (см. с. 
123), употребляя пищу, которая запрещена, после рождения ребенка, принимая 
лекарства, или же когда они простужаются или кашляют. Хотя эти продукты обычно 
не причиняют вреда и иногда в них нуждается организм, многие люди не трогают 
их, потому, что боятся получить la congestion.

Различные болезни, которые называют иногда la congestion:
Пищевое отравление испорченными продуктами вызывает внезапную рво-
ту с последующим поносом, судорогами и слабостью (см. с. 135).
Тяжелая аллергическая реакция у людей, страдающих аллергией по-
сле употребления некоторых продуктов (устрицы, шоколад и т.д.), приня-
тия некоторых лекарств или инъекций пенициллина. Может вызвать рво-
ту, понос, холодный пот, затрудненное дыхание, зудящую сыпь и тяжелое не-
домогание (см. с. 166).
Любое внезапное расстройство желудка или кишечника: см. по-
нос (с. 153), рвота (с. 161) и “острый живот” (с. 93).
Внезапное или серьезное затруднение дыхания вызывается аст-
мой (с. 167), пневмонией (с. 171) или чем-то, застрявшим в горле (с. 79).
Болезни, которые вызывают припадки или паралич: см. припад-
ки (с. 178), столбняк (с. 182), менингит (с. 185), полиомиелит (с. 314) и пара-
лич (с. 327).
Сердечные приступы: большей частью у пожилых людей (с. 325).

Испанское название: LATIDO (ПУЛЬСАЦИЯ)
Название в Вашей местности: 

Latido - название, которым пользуются в Латинской Америке для обозначения 
пульсации или “подергивания” в подложечной ямке. Это действительно пульс 
аорты, или большого кровеносного сосуда, идущего от сердца. Этот пульс можно 
увидеть и ощутить у человека, который очень худой и голодный. Latido - это часто 
признак недоедания (с. 112) или голода! Единственное реальное лечение— 
хорошее питание (с. 110).

•

•

•

•

•

•
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Испанское название: SUSTO (ИСТЕРИЯ, СТРАХ)
Название в Вашей местности: 

Согласно мнению мексиканских сельчан susto вызывается внезапным ис-
пугом человека или колдовством, черной магией или злыми духами. Человек с su-
sto очень нервный и боязливый. Он может дрожать, странно вести себя, не мо-
жет спать, теряет в массе и даже умирает.

Возможные медицинские объяснения для susto:
1. У многих людей susto — это состояние страха или истерии, возможно вызванное 

“силой веры” (см. с. 4). Например, женщина, которая боится, что кто-то околдует 
ее, становится нервной, не ест и плохо спит. Она начинает слабеть, теряет в 
массе. Она воспринимает все это как знак того, что ее околдовали, поэтому 
становится еще более нервной и напуганной. Ее susto становится сильнее и 
сильнее.

2. У младенцев или маленьких детей susto обычно совсем другое. Плохие сны за-
ставляют детей кричать, просыпаться от испуга. Сильный жар при любой бо-
лезни может вызвать странную речь и поведение (бред). Истощенный ребе-
нок часто выглядит и действует беспокойно (с. 112). Иногда ранние призна-
ки столбняка (с. 182) или менингита (с. 185) тоже называются susto.
Лечение:
Когда susto вызвано специфической болезнью, лечите эту болезнь. Помоги-

те человеку понять ее причину. Если требуется, обратитесь за медицинской по-
мощью.

Когда susto вызвано испугом, попытайтесь успокоить человека и помочь ему 
понять, что его страх — причина его проблемы. Магическое лечение и домашние 
средства иногда помогают.

Если испуганный человек дышит тяжело и быстро, его организм получа-
ет слишком много воздуха, который и может быть частью проблемы.

СИЛЬНЫЙ ИСПУГ ИЛИ ИСТЕРИЯ С УЧАЩЕННЫМ ДЫХАНИЕМ (ГИПЕРВЕНТИ-
ЛЯЦИЯ)

Признаки:
человек сильно испуган;
дыхание частое и глубокое;
частое, сильное сердцебиение;
оцепенение или покалыва-
ние лица, рук или ног;
мышечные судороги.

Лечение:
Успокойте человека, насколь-
ко это возможно.
Опустите его лицо в бумаж-
ный пакет и заставьте медленно ды-
шать. Пусть подышит этим возду-
хом 2 или 3 минуты. Обычно это успо-
каивает.
Объясните ему, что проблема не-
опасная и ему скоро будет лучше.

•
•
•
•

•

•

•

•
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НЕДОРАЗУМЕНИЯ ИЗ-ЗА ПУТАНИЦЫ В НАЗВАНИЯХ
На этой санице показаны 2 примера недоразумений, когда такие названия, как 

“рак” и “проказа”, означают одно для медиков и другое для сельских жителей. В 
разговоре с медицинскими работниками - и при использовании этой книги:

Избегайте недоразумений — следуйте признакам и истории 
болезни человека, а не названию болезни, которое ей дали 

люди.

Испанское название: CANCER (РАК)
Название в Вашей местности: 

Мексиканские сельчане употребляют слово рак для любой тяжелой кожной 
инфекции, особенно для сильно инфицированных ран (с. 88) или гангрены (см. с. 
213).

В современной медицине рак — не инфекция, а аномальное новообразова-
ние или опухоль в любой части тела. Обычные разновидности рака, с которы-
ми сталкиваются:

Плотная, болезненная, медленно растущая опухоль в любой части тела мо-
жет быть раком. Рак опасен и нуждается в хирургическом вмешательстве.

При первых подозрениях на рак обратитесь за медицинской помощью.

Испанское название: LEPRA (ПРОКАЗА)
Название в Вашей местности:

Сельчане Мексики любую открытую растущую 
рану называют lepra. Это приводит к путанице, потому 
что медработники используют этот термин только для 
настоящей проказы (болезнь Хансена, с. 181). Раны, 
обычно называемые lepra:

импетиго и другие кожные инфекции (с. 202);
раны от укусов насекомых или чесотка (с. 199);
хронические раны или язвы кожи, вызванные 
плохим кровообращением (с. 213);
рак кожи (с. 211);
иногда проказа (с. 131) или туберкулез кожи (с. 
212).

рак кожи (см. с. 211) рак груди (см. с. 279) рак матки или яичников (с. 280)

У ребенка импетиго, а не лепра.

•
•
•

•
•
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ПУТАНИЦА МЕЖДУ РАЗЛИЧНЫМИ БОЛЕЗНЯМИ, ВЫЗЫВАЮЩИМИ ЖАР
Испанское название: LA FIEBRE (ЖАР)
Название в Вашей местности: 

Правильно выражаясь, жар — это темпера-
тура тела выше, чем нормальная. Но в Ла-
тинской Америке целый ряд серьезных болез-
ней, при которых у человека повышается тем-
пература, называют la fiebre или “лихорадка”.

Чтобы предупредить или успешно ле-
чить эти болезни, очень важно знать, как от-
личить одну от другой.

Приведем несколько острых заболеваний, 
при которых жар — основной признак. На рисунках показаны температурные 
кривые (рост и падение температуры), которые типичны для каждой из этих 
болезней. 

Малярия: (см. с. 186)
Начинается со слабости, озноба и 

жара. Жар может держаться в течение 
нескольких дней с дрожью (ознобом), 
когда температура поднимается, и 
потливостью, когда она падает. Затем 
температура может подниматься на 
несколько часов через каждые два или 
три дня. В другие дни человек может 
чувствовать себя более или менее 
хорошо.

Брюшной тиф: (см. с. 188)
Начинается как простуда, темпе-

ратура поднимается понемногу каж-
дый день. Пульс относительно медлен-
ный (спокойный). Иногда понос и обезво-
живание. Дрожь и бред (кошмары). Че-
ловек очень болен.

Сыпной тиф: (см. с. 190)
Похож на брюшной тиф. Сыпь по-

хожа на корьевую с крошечными синя-
ками.

Гепатит: (см. с. 172)
Человек теряет аппетит. Не хочется 

есть или пить. Тошнота. Глаза и кожа 
становятся желтыми; моча оранжевая 
или коричневая; стул беловатый. Печень 
увеличивается и появляется боль. 
Небольшой жар. Человек очень слабый.

МАЛЯРИЯ-ТИПИЧНАЯ ТЕМПЕРАТУРНАЯ КРИВАЯ 

дни болезни

БРЮШНОЙ ТИФ - ТИПИЧНАЯ  ТЕМ-
ПЕРАТУРНАЯ КРИВАЯ                     

дни болезни

дни болезни

жар усиливает-
ся с каждым днем

ГЕПАТИТ - ТИПИЧНАЯ  ТЕМПЕРА-
ТУРНАЯ КРИВАЯ                     

обычно неболь-
шой жар

Температура падает, когда глаза желтеют
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Пневмония: (см. с. 171)
Частое, неглубокое дыхание. Тем-

пература поднимается бысо. Ка-
шель с зеленой, желтой или крова-
вой слизью. Может быть боль в гру-
ди. Человек очень болен

дни болезни

ПНЕВМОНИЯ-ТИПИЧНАЯ ТЕМПЕРАТУРНАЯ КРИВАЯ 

вирусная  инфекция

бактериальная инфекция (не лечится)

дни болезни

Начало: внезап-
ный жар с ангиной

10 или 15 дней спустя начи-
нается жар с болью в суста-
вах и другие при-
знаки

СУСТАВНОЙ РЕВМАТИЗМ-ТИПИЧНАЯ ТЕМПЕРАТУРНАЯ КРИВАЯ 

БРУЦЕЛЛЕЗ  - ТИПИЧНАЯ  ТЕМ-
ПЕРАТУРНАЯ КРИВАЯ                     

Жар проходит волнами. Подни-
мается днем и спадает ночью

недели болезни

дни после рождения

Человеку становит-
ся хуже поднимает-
ся жар

Обычно начинает-
ся с небольшого жара

ПОСЛЕРОДОВАЯ ГОРЯЧКА -
ТИПИЧНАЯ ТЕМПЕРАТУРНАЯ КРИВАЯ

Суставной 
ревматизм: (см. с. 310)
Чаще всего бывает у детей 

и подростков. Боль в суставах. 
Высокая температура. Чаще 
появляется после ангины. 
Может быть боль в груди с 
одышкой. Неуправляемые 
движения рук и ног.

Бруцеллез (волнообраз-
ная лихорадка, мальтий-
ская лихорадка): (см. с. 188)

Н а ч и н а е т -
ся медленно с устало-
сти, головной боли и боли в ко-
стях. Жар и потливость, в основ-
ном ночью. Жар исчезает, что-
бы через несколько дней вер-
нуться снова. Это может про-
должаться месяцы или годы

Родильная горяч-
ка: (см. с. 276)

Начинается через день или бо-
лее после родов. Начинается с лег-
кого жара, который позже часто уси-
ливается. Плохо пахнущие выде-
ления из влагалища. Боль и ино-
гда кровотечение.

Все эти болезни могут быть 
опасными. В дополнение к 
вышесказанным существует много 
других болезней (особенно в 
тропических санах), которые могут 
вызывать подобные признаки и 
жар. Об этих болезнях не всегда 
легко говорить по отдельности. Большинство из них серьезные и опасные. Когда 
возможно - обратитесь за медицинской помощью.
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КАК ОСМАТРИВАТЬ БОЛЬНОГО

ГЛАВА

3
Чтобы узнать, что надо больному человеку, сначала вы должны расспро-

сить его, а затем тщательно осмотреть. Вам следует найти признаки и симпто-
мы, которые помогут сказать, насколько болен человек и что за болезнь мо-
жет быть у него.

Всегда осматривайте человека при хорошем освещении, предпочтитель-
но при солнечном свете; никогда — в темной комнате.

Есть определенные вещи, о которых надо расспросить, и най-
ти их в том, кто болен. Сюда входят ощущения больного или жалобы (симпто-
мы), а также то, что вы заметили, когда осматривали его (признаки). Эти при-
знаки могут быть особенно важны для детей и людей, которые не могут гово-
рить. В этой книге слово “признак” используется и для симптомов, и для призна-
ков.

Когда вы осматриваете больного человека, записывайте ваши выводы 
и храните их для работника здравоохранения на тот случая, если они ему 
понадобятся (см. с. 44).

ВОПРОСЫ
Начните с расспросов о болезни. Непременно спросите следующее:
Что вас беспокоит больше всего сей-
час?
Что заставляет вас чувствовать себя 
лучше или хуже?
Как и когда началась ваша болезнь?
Была ли у вас такая же болезнь преж-
де, или болел ли кто-нибудь из ва-
шей семьи или из соседей?

Продолжайте задавать другие вопро-
сы, чтобы узнать подробности о болезни.

Например, если у человека боль, спро-
сите его:

Где болит? (Попросить его показать поточнее место пальцем.)
Болит постоянно или временами?
Какая боль? (Резкая? Тупая? Жгучая?)
Можете ли вы спать с болью?

Если болеет младенец, который не может говорить, ищите признаки боли. За-
мечайте его движения и как он плачет. (Например, ребенок с ушной болью ино-
гда трется этой стороной головки или тянет за свое ухо).

•

•

•
•

•
•
•
•
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ОБЩЕЕ СОСТОЯНИЕ ЗДОРОВЬЯ
Прежде чем трогать больного человека, посмотрите на него внимательно. Понаблю-

дайте, насколько больным и слабым он выглядит, как он двигается, как он дышит, на-
сколько ясен его ум. Поищите признаки обезвоживания (см. с. 151) и шока (с. 77).

Обратите внимание на то, хорошо или плохо человек кушает. Поте-
рял ли он в весе? Когда человек теряет вес медленно в течение долгого време-
ни, у него может быть хроническое заболевание (которое долго тянется).

Еще обратите внимание на цвет кожи и глаз. Когда человек заболевает, они ино-
гда меняются. (Темная кожа может скрыть изменения цвета. Поэтому осмотрите те ча-
сти тела, где кожа бледная, такая как на ладонях рук или подошвах ног, на ногтях паль-
цев или на внутренней поверхности губ или век.)

Бледность, особенно губ и внутри век - признак анемии (с. 124). Кожа может свет-
леть в результате туберкулеза (см. с. 179) или квашиоркора (с. 113).
Потемнение кожи может быть признаком голодания (см. с. 112).
Синева кожи, особенно синева и потемнение губ и ногтей пальцев, мо-
жет быть вызвана серьезными проблемами с дыханием (с. 79, 167 и 313) или с серд-
цем (с. 325). Синевато-серый цвет у ребенка без сознания может быть призна-
ком церебральной малярии (с. 186).
Серо-белый цвет у холодной влажной кожи часто означает, что чело-
век в шоке (с. 77).
Желтый цвет (желтуха) кожи и глаз - результат болезней пече-
ни (гепатит, с. 172, или цирроз, с. 328, амебный абсцесс, с. 145) или желчного пу-
зыря (с. 329).’ Такой цвет может быть у новорожденных (с. 274) и у детей .рожден-
ных с малокровием с серповидным изменением эритроцитов (с. 321).
Посмотрите также на кожу, когда свет падает на нее с одной сторо-

ны. Это поможет обнаружить ранний признак корьевой сыпи на лице ребенка с темпе-
ратурой (с. 311).

ТЕМПЕРАТУРА
Весьма благоразумно измерить у больного человека температу-

ру, даже если ему кажется, что жара нет. Если же человек очень бо-
лен, измеряйте температуру по крайней мере 4 раза в день и записы-
вайте ее.

Если у вас нет термометра, вы можете определить темпера-
туру, положив тыльную сторону ладони одной руки на лоб боль-
ного человека, а другой — на свой лоб или на лоб любого здо-
рового человека. Если у больного человека жар, вы должны чув-
ствовать разницу.

Важно определить, когда и как жар начинается, как дол-
го держится и как падает. Это сможет помочь идентифицировать болезнь. Не вся-
кая лихорадка - малярия, хотя в некоторых санах ее лечат как малярию. Запомни-
те другие возможные причины.

Например:
Обычная простуда и другие вирусные инфекции (с. 113). Жар обычно умеренный.
Брюшной тиф вызывает жар, который поднимается постепенно в тече-
ние 5 дней. При малярии лекарства не помогают.
Туберкулез иногда является причиной умеренного жара днем. Ночью человек ча-
сто потеет и жар падает.

•

•
•

•

•

•

•

•
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КАК ПОЛЬЗОВАТЬСЯ ТЕРМОМЕТРОМ

Каждая семья должна иметь термометр. Измерять температуру больно-
го 4 раза в день и всегда записывать ее.

Как прочесть показания термометра (используется стоградусная шкала — оС)

Поворачивайте термометр,
пока не увидите серебряный столбик высокая

очень высокая

нормальная

Точка окончания серебряного
столбика показывает температуру. С. Этот термометр показывает 40o

Как измерять температуру:
Вымойте хорошо термометр 
водой с мылом или спиртом. 
Сяхните его сильно кистью руки, 
пока столбик не упадет ниже 36 
градусов.
Положите термометр:

1.

2.

под язык (держи-
те рот закрытым)

под мышку, если опа-
саетесь прокусить его

осторожно в анус маленького ребен-
ка (намочите или смажьте его сначала)

Оставьте его на 3 или 4 минуты.
Прочтите показания. (Подмышечная температура будет чуть ниже, чем во рту, а 
в анусе будет немного выше).
Хорошо вымойте термометр хорошо водой с мылом.

Примечание: у новорожденных младенцев необычно высокая температу-
ра или необычно низкая (ниже 36°) означает серьезную инфекцию (см. с. 375).

Чтобы узнать о графиках температур, (см. с. 26 и 27).
Чтобы узнать, что делать при повышенной температуре (см. с. 75).

3.
4.

5.

♦
♦
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ДЫХАНИЕ (РЕСПИРАЦИЯ)
Обратите особое внимание на дыхание больного - глубину (глубокое или неглубо-

кое), интенсивность (как часто делаются вдохи) и трудность. Проследите, равномер-
но ли вздымаются обе стороны груди при дыхании.

Если у вас есть часы или простой таймер, сосчитайте количество вдохов в ми-
нуту (когда человек спокоен). До 12-20 вдохов в минуту – это нормально для взрос-
лых и детей постарше. До 30 вдохов в минуту нормально для людей и до 40 – для мла-
денцев. Люди с высокой температурой или серьезным респираторными заболевани-
ями (как пневмония) дышат чаще, чем обычно. Более 40 неглубоких вдохов в мину-
ту для взрослых или более 60 для маленьких детей обычно означают пневмонию.

Слушайте внимательно звуки дыхания. Например:
Свист или хрип и затрудненное дыхание могут означать астму (см. с.  267).
Бульканье или храп и затрудненное дыхание в бессознательном состоя-
нии могут означать, что язык, мокрота (слизь или гной) или что-нибудь еще за-
сяло в горле и не пропускает достаточно воздуха.

Поищите “засосы” на коже между ребрами и у изгиба шеи (позади ключицы), ког-
да человек делает вдох. Это означает, что доступ воздуха в легкие затруднен. Воз-
можно, что-то засяло в горле (с. 79), либо пневмония (с. 171), астма (с. 167) или брон-
хит (слабое втягивание, см. с. 170).

Если у человека кашель, спросите, беспокоит ли он во время сна. Выясни-
те, есть ли мокрота при кашле, как много, ее цвет и есть ли в ней кровь.

ПУЛЬС (СЕРДЦЕБИЕНИЕ)

Чтобы сосчитать пульс у челове-
ка прикаснитесь пальцами к за-
пястью, как показано. (Для сче-
та пульса не пользуйтесь боль-
шим пальцем.)

Если вы не можете най-
ти пульс на запястье руки, по-
ищите его на шее за голосо-
выми связками,

или приложите ухо пря-
мо на грудь и слушайте сердце-
биение (или используйте сте-
тоскоп, если у вас он есть).

Обратите внимание на силу, частоту и регулярность пуль-
са. Если у вас есть часы или таймер, сосчитайте пульс в минуту.

НОРМАЛЬНЫЙ ПУЛЬС ДЛЯ ЛЮДЕЙ В СПОКОЙНОМ СОСТОЯНИИ:

взрослые
дети
младенцы

от 60  до 80 ударов в минуту
от 80  до 100 ударов в минуту
от 100 до 140 ударов в минуту

•
•
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Пульс учащается при физических упражнениях и тогда, когда человек нервни-
чает, напуган или у него жар. Как правило, пульс увеличивается на 20 ударов в ми-
нуту на каждый градус (по Цельсию) повышения температуры.

Когда человек очень болен, измеряйте пульс почаще и записывайте его вме-
сте с температурой и частотой дыхания.

Очень важно отмечать изменения частоты пульса. Например:
Слабый частый пульс может означать состояние шока (см. с. 77).
Очень частый, очень медленный, или неравномерный пульс может озна-
чать перебои с сердцем (см. с. 325).
Относительно медленный пульс у человека с сильным жаром может быть при-
знаком брюшного тифа (см. с. 188).

ГЛАЗА
Посмотрите на цвет белков глаз. Нормальный, красный (с. 219) или жел-

тый? Отметьте изменения во взгляде больного человека.

Пусть человек поднимает и опускает глаза или смотрит из стороны в сторо-
ну. Дергающееся или неровное движение может быть признаком болезни мозга.

Обратите внимание на размер зрачков (черное “окно” в середине глаза). 
Если они большие, это может означать состояние шока (см. с. 77). Если они 
очень большие или очень маленькие, это означает отравление или воздействие 
определенного медикамента.

Посмотрите оба глаза и отметьте какую-нибудь разницу между ними, особен-
но в размерах зрачков:

Большая разница в размерах зрачков почти всегда означает, что нужна сроч-
ная медицинская помощь.

Если глаз с большим зрачком болит настолько сильно, что вызывает рво-
ту, у человека может быть ГЛАУКОМА (см. с. 222).
Если глаз с меньшим зрачком болит достаточно сильно, у человека мо-
жет быть ИРИТ — очень серьезная болезнь (см. с. 221).
Разница в размерах зрачков у человека в бессознательном состоя-
нии или у того, кто перенес недавно травму головы, может означать поврежде-
ние мозга. Это может также означать УДАР (см. с. 327).

Всегда сравнивайте зрачки человека в бессознательном состоя-
нии или того, кто перенес травму черепа.

•
•

•

•

•

•
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УШИ, ГОРЛО, НОС
Уши: Всегда проверяйте на признаки боли и инфекции в ушах — особен-

но у ребенка при жаре или простуде. У младенца, плачущего, когда трогаешь или тя-
нешь его за ухо, может быть инфекция уха (с. 309).

Осторожно потяните за ушко. Если это усиливает боль, инфекция возмож-
на в трубе уха (ушной канал). Посмотрите на красноту или нарыв внутри уха. Вам по-
может электрический или ручной фонарик. Но никогда не засовывайте в ухо палоч-
ку, проволоку или другой твердый предмет.

Узнайте, хорошо ли слышит человек или одно ухо слышит хуже другого. Пощел-
кайте пальцами возле уха, чтобы увидеть слышит человек или нет. (О глухоте и зво-
не в ушах прочтите на с. 327.)

Горло и рот: При помощи электрического фонарика или солнечного света осмо-
трите рот и горло. Чтобы сделать это, придавите язык ручкой ложки или заставь-
те человека произнести “а а ...” Посмотрите, красное ли горло, не опухли ли минда-
лины (2 бугорка на задней части горла) или есть нарывы (см. с. 309). Обследуйте так-
же рот, нет ли там болячек, воспаленных десен, болезненного языка, гнилых и аб-
сцессных зубов и других проблем. (Читайте Главу 17.)

Нос: Течет ли из носа или он забит? (Присмотритесь, как дышит ребенок че-
рез нос.) Посветите внутрь и поищите слизь, гной, кровь; поищите красноту, припух-
лость или плохой запах. Проверьте признаки свища или сенной лихорадки (с. 165).

КОЖА
Очень важно обследовать все тело больного человека, несмотря на то, какая 

у него болезнь. Младенцев и детей необходимо полностью раздеть. Осмотрите 
внимательно все отклонения от нормы, включая:

• болячки, раны, занозы
• сыпь или ее следы
• пятна, бляшки или любые необычные отметины
• воспаление (признак инфекции с краснотой, 

жаром, болью и припухлостью)
• припухлость или отечность
• опухшие лимфатические узлы (маленькие 

бугорки на шее, под мышкой или в паху, см. с. 
88)

Всегда обследуйте маленьких детей 
между ягодицами, в половых органах, между 
пальцами рук и ног, за ушками и в волосах 
(вши, чесотка, стригущий лишай, сыпь или 
болячки).

Для определения различных кожных бо-
лезней (см. с. 196-198)

• ненормальные бугорки или 
шишки

• необычное истончение или 
выпадение волос, потеря их 
цвета или блеска (с. 112)

• выпадение бровей (лепра?) 
(см. с. 181)
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ЖИВОТ (ЖЕЛУДОК)
Если у человека боль в животе, постарайтесь узнать поточнее, где болит.

Выясните, постоянна ли эта боль или внезапно приходит и уходит, как судоро-
ги или колики.

Когда осматриваете живот, поищите сначала какие-нибудь необычные опухо-
ли и бугорки.

Локализация боли часто дает ключ к причине (смотрите следующую страницу).

Сначала попросите человека указать од-
ним пальцем, где болит.

Затем, начиная с противоположной стороны от ме-
ста, на которое он указал, надавливайте мягко на различ-
ные части живота, чтобы увидеть, где болит больше.

Посмотрите, мягкий или твердый живот, может ли человек расслабить мыш-
цы живота. Очень твердый живот может означать “острый живот” — аппенди-
цит или перитонит (см. с. 94).

Если вы подозревае-
те аппендицит или перито-
нит, проверьте на опоясываю-
щую боль, описанную на с. 95.

Нащупайте необычные опу-
холи или уплотненные участ-
ки живота.

Если у человека постоянная боль в желудке с тошнотой и он не может испраж-
няться, приложите ухо (или стетоскоп) к животу, как на рисунке:

Прислушайтесь к бульканью в кишечнике. Если вы ничего не услыши-
те в течение 2 минут, это опасный признак. (См. Экстренные Проблемы с Кишеч-
ником, с. 93.)

Дремлющий живот подобен дремлю-
щей собаке. Остерегайтесь!
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Эти рисунки показывают те участки живота, которые обычно болят, когда у че-
ловека возникают следующие проблемы:

Примечание: О различных причинах болей в спине см. с. 173.

боль в
подложечной 
ямке

Язва
(см. с. 128)

Аппендицит
(см. с. 94)

Селезенка
(см. с. 329)

боль ча-
сто отдает в
спину

Печень
(см. с. 172,144 и 328)

боль здесь, време-
нами распростра-
няется на грудь

мочеточники

Мочевая система (см. с. 234)

боль в сред-
ней или в ниж-
ней части спи-
ны; часто
идет вдоль
талии к ниж-
ней части жи-
вота

пузырь

Воспаление 
или опухоль 
яичников или 
внематочная 
беременность 
и т.д. (см. с. 
280)

боль с одной 
стороны или с 
обеих, иногда 
отдает в спину

сначала боль
появляется здесь

затем здесь
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МУСКУЛЫ И НЕРВЫ
Если человек жалуется на онемение и слабость или потерю контроля над какой-то час-

тью тела, или вы хотите проверить это, посмотрите, как он ходит, какие у него движе-
ния. Пусть он встанет, сядет или ляжет, полностью вытянувшись, а вы вниматель-
но сравните обе стороны тела.

Лицо: Заставьте его улыбнуться, нахмуриться, открыть 
широко глаза и зажмуриться. Заметьте отвисание или слабость 
на одной стороне.

Если болезнь началась более или менее внезапно, подумай-
те о травме головы (с. 91), ударе (с. 327) или параличе Белля (с. 327).

Если она наступает медленно, это может быть опухоль мозга. Не-
медленно обратитесь за медицинским советом.

Проверьте также, нормальное ли движение глаз, размеры зрачков (см. с. 217) и зре-
ние.

Руки и ноги: Проверьте силу мышц. Отметьте или измерьте разницу в толщи-
не рук или ног.

Понаблюдайте, как он двигается и ходит. Если ослабли мышцы или все тело, мож-
но заподозрить недоедание (с. 112) или хроническую (долготекущую) болезнь типа ту-
беркулеза.

Попросите сжать ваши пальцы, 
чтобы сравнить силу его рук,

Любая ве-
ревка или ре-
зинка позво-
лит опреде-
дить разли-
чие в разме-
рах и толщи-
не рук или ног

Замечайте 
любую слабость 
или дрожание.

Вытягивайте и 
сгибайте его ноги 
своими руками.

Попросите его вытянуть руки и 
поворачивать их вверх и вниз.

Попросите его лечь и поднять одну ногу, а затем другую.

Если мышцы ослабли или слабость неравномерная или больше с одной сторо-
ны, у детей может быть полиомиелит (с. 314); у взрослых - возможны болезни спи-
ны, травмы спины или головы или удар.

Для большей информации об исследовании мышц и о физическом обследова-
нии инвалидов см. Искалеченные Деревенские Дети, Глава 4.
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Проверка на подвижность и плотность различных мускулов:

Если челюсть одеревеневшая и не открывается, можно 
заподозрить столбняк (с. 182) или серьезную инфекцию 
горла (с. 309) или зубов (с. 231). Если проблема 
начинается после того, как человек зевает, или 
после удара в челюсть, то у него может быть 
вывих челюсти.

Если у очень больного ребенка шея 
или спина неподвижна и выгнута назад, 
подозревать нужно менингит. Если голова 
не наклоняется вперед или не прижимается 
к коленям, вероятен менингит (с. 185).

Если у ребенка постоянно неподвижны некоторые мускулы или у него сан-
ные, дергающиеся движения, у него может быть церебральный паралич (с. 320).

Если странные, дергающиеся 
движения начинаются внезапно с потерей 
сознания, у него могут быть припадки (с. 
178). Если припадки случаются часто, 
то следует подумать об эпилепсии. 
Если они случаются во время болезни, 
причиной может быть сильный жар (с. 
76) или обезвоживание (с. 151), или столбняк (с. 182), или менингит (с. 185).

Чтобы проверить рефлекс у человека, когда вы подозреваете столбняк, см. с. 
185.

Чтобы проверить потерю чувствительности в руках, ногах или других ча-
стях тела:

Попросите больного закрыть глаза. Слег-
ка прикасайтесь или покалывайте кожу в разных ме-
стах. Попросите его говорить “да”, когда он чувству-
ет это.

Потеря чувствительности в пятнах или около 
пятен или бляшек на теле может означать проказу 
(с. 191).

Потеря чувствительности на обеих руках или 
ногах может вызываться диабетом (с. 127) или 
проказой.

Потеря чувствительности лишь на одной 
стороне, возможно, связана с болезнью спины (с. 
174) или травмой

менингит

столбняк
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