
ность пол ьзос5атьс q очищенной
питьевой водой, что сущесгьени.о
ограничило опасность saSoiieBa-
ний, которые были в прошлом
саязань' с употреблением воды
Из Нила и каналов.

Успешно развивается медицин
ское образование. Общее количе
ство дипломированных специа.ли-
стов, работающих в ОАР, увели
чилось к концу 60-х годов в два
с  половиной раза — с пяти до
13,5 тысячи человек. О темпах
оазвития медицинского образо
вания свидетельствуют следующие
цифры: если в 1959/60 учебном

РАДИ
ЗДОРОВЬЯ
НАРОДА

году на медицинских
тах обучалось около 9,3
студентов, то в
году их число
25 тысяч. К концу
дипломы врачей
годно не менее 1100—1300 чело
век. Значительные

факульте

почти
годо

получало еже

средства ас

-
тысячи

1967/68 учебном
достигло

60-х в

О. ДРЕЙЕР

-

сигнуются на строительство боль
ниц и лечебных пунктов
дах и особенно в
стности.

в горо
сельской ме-

Государственнь[е расхо
ДОРЕВОЛЮЦИОННОМ

Египте из каждых пя-
п ризыв ни ко в-к ре¬ти

ведение работ по орошению и
обводнению 1,5 миллионов федда-
нов земли (все эти работы осу
ществляются при участии совет
ских специалистов на основе при
менения техники и опыта, накоп
ленного в ходе ирригационного

республиках
и Закавказья) от-

перспективы
посевных

повышения
и  эффективности

60-х
годов освоение новых земель
сильно отставало от плановых за
даний, то к 1971 году в этом отно
шении достигнуты существенные
сдвиги. Применение улучшенных,
новых сортов семян, искусствен-
нь1х удобрений, агротехники
вопило уже в 1970 году получить
рекордный урожай хлопка,
кукурузы, лука и пшеницы, улуч
шить обеспечение населения про
дуктами питания и ослабить зави
симость страны от импорта про
довольствия.

строителоства
Средней Азии
крывают
как

в

широкие
увеличения

площадей, так и для
урожайности
земледелия. Если в начале

для

поз-

риса,

ды на здравоохранение в расчете
на душу населения возросли 3-2стьян четверо оказывались полно

стью негодными к военной службе.
Подавляющее большинство сель-

значительнаяских жителей и

прошедшие после революции го¬
ды по крайней мере три-
пять раз.

Это позволило приступитьчасть горожан стоадали от бипь-
гарциоза, туберкулеза, малярии,
глазных и других болезней. Пери
одически
холеры, чумы, дизентерии, уносив-

эпидемиивозникали

к осу
ществлению долговременной про-
граммьр развития и коренного

обслу-улучшения медицинского
живания
в  городах

основе
и других более

менее крупных населенных
тах своеобразных
ране здоровья. По
стерства здравоохранения
в каждом губернаторстве

на созд

планам м

со

ания
илидесятки тысяч жизнен.

Ассигнования на здравоохране
ние не превышали одного-трех
процентов общей суммы госу
дарственных расходов,
ду в стране насчитывалось лишь

дипломированных
врачей, из которых более четы
рех тысяч жили в городах, глав
ным образом в Каире и Алек
сандрии.

Средняя продолжительность
жизни женщин и мужчин не пре
вышена 30—32 лет, а в некото
рых сельских провинциях — 25—
27 лет.

Глубокие социально-экономиче
ские преобразования, осущест
вленные в Египте после револю
ции 1952 года, коренным образом
изменили всю систему охраны
здоровья населения. Несмотря на
серьезные трудности, связанные
с борьбой против внешней
внутренней реакции, необходи
мостью мобилизации средств для
отпора израильской агрессии,
в стране наблюдалось, хотя
медленное, но неуклонное повы
шение жизненного
городского, так
селения.

Завершение стооительства Асу
анской высотной плогинь! и про-

К 1952 го-

5,2 тысячи

и

и

уровня как
и сельского на-

пунк-
центров по ох-

ини-
ОАР
здан

автономный центр здравоохране
ния, в состав которого
больница не менее
400 коек,

входит
начем

в каждом районе орга
низуется центр здоровья со ста ¬
ционарным
тализации больных
создаются

отделе

медиц

нием для госпи-
а в деревнях

инские пункты
здоровья, в которых осуществля
ется в амбулаторноеосновном
лечение.

К 1970В отличие от дореволюционно
го периода республиканское пра-

придать
здо-

вительство
решению проблем

илось
охраны

году в сельской мест-
таких

около
ности действовало до 1700
пунктов. работало

ровья

стрем

населения 2000 врачей, 5000 сестер и друго
го медицинского персонала.

где

комплекснь1й
характер, стало переходить к пла
нированию всех основных
ментов системы медицинского об
служивания,
ческих работ

эле-

санитарно-гигиени-
г -а-подготовки

В соо-гветствии с третьей главой
конституции ОАР (1964 год) в
стране введено бесплатное
цинское обслуживание
государственных больницах и
чебных пунктах.

Наряду с подготовкой
врачей и расширением
чебных учреждений правительст
во ОАР приняло меры к созданию
медицинской промышленности,
в настоящее время страна практи-

меди-
всех

пе-
во

кадроа
сети пе-

И

циалистоо соответствующего про
филя и, наконец
необходимых
оборудования для
чебных

производг ■ ва
имедикаментов

больниц, воа-
лечнб-пунктов и новых

иь1х учреждений.
К началу 70-х годов боль'Ни-кг.'’-

во крестьян получило возмож-
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ч«::кими условиями (песчаные бу
ри и т. п.), в основе их массового
распространения лежали социаль
ные причины. Повсеместное при
менение антибиотиков, пропаганда
санитарно-гигиенических знаний,
а также меры профилактического
характера (регулярный осмотр де
тей 5 школах) уменьшили коли
чество случаев заболевания трахо
мой. Важное значение приобрета
ет искоренение таких опасных па
разитарных болезней, какими яв
ляются бильгарциоз (шистозома-
тоз) и анкилостомоз, которыми
в прошлом оказывалось поражено
подавляющее большинство кресть
ян в районах постоянного ороше
ния. Бильгарциоз — тяжелое хро
ническое заболевание, вызыва
емое крошечным червячком, на
ходящимся в воде и проникающим
сквозь кожу в кровеносные со
суды человека. Болезнь эта край
не изнурительна и поддается из
лечению лишь с большим трудом.
Однако и после этого крестьянин,
продолжающий жить и работать
в тех же условиях, легко может
снова заболеть. Бильгарциоз обыч
но приводит к снижению трудо
способности феллахов на 25—
30 процентов, что уменьшает
объем сельскохозяйственной про
дукции примерно на 80—100 мил
лионов египетских фунтов. Сле
довательно, ликвидация или даже

обеспечит а^тчески
гебя холерной и оспенной вакци
ной и производит около 90 про
центов всех необходимых медика
ментов. Большую помощь Египту

полностью существенное сокращение заболе
ваемости
ведет к заметному
производительности
лахов и обеспечит

в конечном счете при-
повышению

труда фел-
страну допол

нительной сельскохозяйственной
продукцией.

Успехи в деле охраны здоровья
населения отразились на коэффи
циенте общей смертности, кото
рый в период до второй мировой
войны равнялся 26—29 на каждую
тысячу жителей, а к концу 60-х
годов уменьшился до 14—14,5.
Заметно снизились и показатели
детской смертности: к началу 60-х
годов они колебались в пределах
110—120 случаев на каждую тыся
чу рождений. Средняя продолжи
тельность жизни увеличилась по
сравнению с дореволюционным
периодом по крайней мере в
1,5 раза и достигла 54 лет.

Особо следует отметить, что,
несмотря на необходимость выде
ления дополнительных материаль
ных и трудовых ресурсов для от
пора израильской агрессии, не
смотря на тяжелые последствия
оккупации Израилем части еги
петской территории, в Объеди-

Арабской Республикененнои

в развитии национальной индуст
рии здоровья оказал Советский
Союз,
тельстве
биотиков

принявший участие в строи-
крупного завода анти-
и других предприятий ,

протяжении многих десяти
летий серьезной проблемой в
Египте была высокая заболева
емость малярией. Оросительные

На

и дренажные каналы, рисовые по
ля со стоячей водой, болота слу
жили приютом для личинок маля
рийного комара. многих рои-

J

I

продолжают осуществляться про
грессивные мероприятия, направ
ленные на развитие здравоохране
ния, на повышение жизненного
уровня населения.

Кпирскис стиденты-медики посто
янно оказ1'1ва1Пт медицинскую по

мощь крестьянам.

За под антибиотиков, построенный
с помощью Советского Союза

фото А. Горячева
*

онах почти все феллахи жестоко
страдали от этой тяжелой болез
ни. Для борьбы с ней было соз
дано около 200 специальных стан
ций, оснащенных средствами для
распыления ядохимикатов. В
эультате планомерной и целеус
тремленной борьбы за оздоров
ление обширных территорий чис-

зарегистрированных малярий
ных больных сократилось к концу
60-х годов примерно в 40—50 раз.

Широкое распространение
дореволюционном Египте имели
глазные заболевания, в том числе
и трахома. Во многих деревнях
почти невозможно было встретить
ребенка со здоровыми глазами.
Хотя болезни глаз в Египте о ка
кой-то мере связаны с клид.'ати-

ре-

по

в

t
I

I


