
7 апреля 2020 года – 
Всемирный день здоровья 
в поддержку медицинских 

сестер и акушерок 

Прямое включение из Женевского офиса ВОЗ 

Резюме видео-конференции 





Элизабет Иро,  
главная медсестра ВОЗ 

• Доброго времени суток всем, кто 
подключился к нашей трансляции, мы будем 
общаться к коллегами из разных стран, среди 
них: 

• Д-р Тедрос, генеральный директор ВОЗ 
• Акушерка, специалист по общественному 

здравоохранению из Пакистана – Неха 
Манхани 

• Д-р Сари из Ирана, она также главная 
акушерка и отвечает за организацию помощи 

• Флориана Бентаф – медицинская сестра из 
Милана, работает в ОРИТ крупнейшей 
больницы Милана 

• Джо Ликонджиро из Малави, главный 
медбрат крупной клиники, его команда 
руководит ответными мерами на пандемию 
Ковид-19, равно как и команды все наших 
спикеров в своих странах. 



Д-р Тедрос, 
Генеральный директор 

ВОЗ 

• Доброе утро, день, вечер, всем, где бы вы не находились!  

• Сегодня – день рождения ВОЗ, 7 апреля 1948 года родилась наша 
организация и мы ежегодно в этот день отмечаем этот праздник. 
В этом году повод особенный – медицинские сестры и акушерки, 
о которых мы говорим и думаем не только 7 апреля, но в течение 
всего года. 

• Увы,  сегодня у нас мало поводов для настоящего праздника. 

• в мире обостряется тяжелейший кризис нашего времени, 
пандемия Ковид напоминает нам о жизненной важной роли сестр 
и акушерок, сегодня медицинские сестры рискуя собой 
оказывают помощь,  

• ежедневно и даже по часам реализуют в своей работе новые 
знания, новые рекомендации, которые меняются не только 
ежедневно, но и в течение нескольких часов 

• Медсестры полностью демонстрируют свою доброту к пациентам, 
последние свои слова, последний взгляд пациенты отдают 
сестрам 

• Сестры звонят родным умирающих пациентов, помогая им 
сказать друг другу слова любви и последние в своей жизни 
пожелания 

• Никто не испытывает столь высокого риска, как медицинские 
сестры и акушерки. медработники сами в первой более 3 тысячи 
медработников инфицированы и многие заплатили самую 
большую цену 

 



Д-р Тедрос, Генеральный 
директор ВОЗ 

• Когда медработники заболевают, они выпадают из процесса 
оказания помощи на 2 недели и госпиталя ищут их замену 

• Поэтому мы обязаны обеспечить медработников средствами 
защиты 

• Тем временем, дети продолжают рождаться, акушерки 
стараются сделать все возможное , чтобы моменты 
рождения были столь же счастливыми, как в другие 
времена, и оставаться на связи со своими беременными – по 
телефону. Но не у всех они есть и акушерки переживают за 
своих пациенток. 

• Сегодня мы хотим поблагодарить медсестер и акушерок за 
все, что они делают и пообещать им сделать все, что мы 
можем, чтобы их защитить. 

• Я надеюсь, что один из важнейших уроков, который мир 
извлечет из пандемии – это необходимость инвестиций в 
медсестер и акушерок. 

• Сегодня я горжусь тем, что миру представлен отчет о 
состоянии сестринского дела – подготовленный совместно с 
Международным советом сестер и Кампанией «Сестринское 
дело сейчас» 

 



Д-р Тедрос, Генеральный 
директор ВОЗ 

• 80% сестер работают в странах, где проживает всего 
половина населения 

• За период с 2013 по 2018 численность медсестер выросла на  
4,7 млн специалистов, но их все еще не хватает – дефицит на 
сегодня составляет порядка 5,9 млн сестер, особенно он 
ощутим в Африке, Азии, странах средиземноморья, 
некоторых странах Латинской Америки.  

• Поэтому, мы, Всемирная организация здравоохранения, 
призываем все страны увеличить выпуск сестер на 8% в год, 
обеспечивать возможности трудоустройства медицинских 
сестер 

• Мы призываем страны гарантировать получение нужного 
образования, признания и уважения, справедливых условий 
трудоустройства, справедливой оплаты труда 

 Каждой медицинской сестре и акушерке я хочу 
сказать – спасибо, спасибо вам от всего сердца за 

то, что вы делаете! Мы восхищаемся вами, мы 
глубоко благодарны вам!  

 
Мы выпускаем первый отчет о состоянии сестринского дела в 
мире, и мы будем отслеживать данные и ситуацию ежегодно! 



Пакистан 
Неха Манхани  

• Тестирование, расследование контактов, оказание 
помощи, взаимодействую с акушерками, снабжение 
их имеющейся информацией – это задачи моей 
команды.  

• Я работаю с большой командой акушерок и 
снабжаю их нужной информацией и координирую 
их работу. 

• Мы стараемся собрать все имеющиеся руководства 
и перевести на наш язык 

• Оказываем финансовую поддержку мед 
организациям 

• Вопрос от Элизабет Иро – в чем вызовы ваши и 
медработников? 

• СИЗ, неясность ситуации, финансовые трудности, 
страхи по поводу заражения себя, заражения 
членов семьи, не потеряем ли мы работу, если 
заразимся 

• К сожалению, акушерки становятся последними, 
кому выдают СИЗ, и они действительно не знают, 
как принимать роды у женщин с коронавирусом.  

• Необходимо укреплять систему здравоохранения, 
быть в более степени готовыми к подобным 
пандемиям, чтобы в то же время не останавливать 
оказание другой помощи, потребность в которой 
сохраняется. 
 
 



Италия, 
Флориана 

• Мы не знали, как выполнить свой долг, первые дни 
мы были в замешательстве, старались объединить 
все знания 

• Мы изменяли инфраструктуру – превращали в ОРИТ 
операционные и другие отделения 

• Мы учились носить всю экипировку 

• Учились рационально использовать время, все 
действия были отточены 

• Ощущения усталости и безнадежности постепенно 
сменялись радостью – от перевода пациентов из 
ОРИТ в отделение, выписка из больницы 

• Мы научились общаться с пациентами только 
глазами, и это было удивительно. Разговаривать в 
этих масках невозможно, но для пациента важно 
внимание, важен каждый наш взгляд. 

• Нам было трудно, но каждый старался сделать 
максимум из возможного 

• Я думаю, в этот кризис сестринская профессия 
показала свою красоту, свою силу 

 



Италия, 
Флориана 

• Элизабет: что мотивирует вас продолжать, как вы 
преодолеваете тяжелые ситуации? 

• Пандемия показала сестрам, в какой профессии они работают. 
Ведь многие утратили свою идентичность из-за низкого 
уважения к профессии, из-за низкой поддержки 
мед.организаций. А сейчас мы поняли, что обладаем нужными 
знаниями, и что у нас в руках большая сила, которая могла бы 
оказать влияние на принимаемые решения, мы поняли, что 
мы так сильно востребованы.  

• Ситуация тяжелая – не хватает кадров, СИЗ, защиты, когда мы 
выходим из больницы – мы ищем СИЗ, мы ищем работников, 
это происходит везде.  И нет гарантий, что мы все это найдем. 
Пока что система нам не помогает, не защищает.  

• Не хватает сестер для ухода за инфицированными, не хватает 
сестер для ухода за хроническими больными, для оказания 
помощи на дому. 

• Сейчас вышли наружу все проблемы системы. Особенно 
отсутствие сестер в первичном звене, которые могли бы 
обучать людей правилам изоляции. 

 



Италия, 
Флориана 

• Сейчас наши сестры обучают студентов, мы за них 
отвечаем, но сейчас нагрузка возросла вдвое.  

• Еще до пандемии наша нагрузка была на 1 медсестру 7-
14 пациентов в тяжелом отделении. 

• Психологическая поддержка очень нужна. И пациенты 
страдают от эмоционального воздействия, и мы 
страдаем. Мы волнуемся о себе, но больше о родных, о 
том, что заразим их.  

• В Италии более 12 тысяч зараженных медработников, 
более 100 умерли, 23 из них - это медсестры  + 
несколько покончивших с собой, и для нас это шоковая 
ситуация. И руководители должны обратить внимание 
на эту кризисную ситуацию 

• Мы были в тяжелом положении задолго до пандемии и 
оплата труда была одной из самых низких в Евросоюзе, 
порядка 20 лет наша зарплата не повышалась. 

• Но наша задача – оказывать помощь и мы стараемся 
выполнить свой долг наилучшим образом. 

 



Малави  
• Мы отслеживаем все данные и информацию ВОЗ; 

• Моя команда занимается предотвращением распространения вируса, 
в числе прочих мер – обучаем медработников, говорим и 
распространяем правила использования СИЗ,  

• Следим за исполнением мер инфекционного контроля, поскольку до 
пандемии у нас были с этим проблемы, сейчас мы особенно 
тщательно следим за наличием , главное, соблюдением всех 
протоколов по различным отделениям 

• Мы приостановили оказание плановой помощи, например, 
иммунизации, с тем чтобы сократить потоки пациентов в нашем 
учреждении 

• Пациенты с симптомами ОРВИ размещаются изолированно, 
проводится тестирование, 

• Наши команды выезжают на дом, если устанавливаются симптомы 
ОРВИ среди кого-то из членов семьи. Начинается карантин, ситуацию 
мониторируем в течение 14 дней, проводим тесты 

• Обеспечиваем наличие СИЗ в достаточном объеме, потому что сестры 
опасаются инфекции и опасаются заразить своих близких. 

• Самый серьезный вызов для нас – это нехватка сестер, которая 
существовала и до пандемии. В Малави на 100 тысяч населения всего 
5 медицинских работников, в то время как ВОЗ рекомендует как 
минимум 4,5 медицинских работника на 1000 населения. 
правительство обещает открыть дополнительные ставки и привлечь 
медсестер 

• Другая проблема – это нехватка всех СИЗ и оборудования, например, 
аппаратов ИВЛ 

 

 

 



• Мы направляем усилия на повышение знаний акушерок о КОВИД – 
тестирование, карантин, использование СИЗ, сокращение общения,  

• Оценивает беременных на уровень риска, который сейчас выше – 
используем телекомуникационные технологи 

• Акушерская ассоциация обеспечивает акушерок средствами защиты  
• Участвуем в создании руководств по ведению беременных и родам у 

пациенток с Ковид 
• Некоторые акушерки из-за нехватки персонала переведены на работу 

сестрами 
• К сожалению, у нас зафиксированы случаи гибели акушерок, 

зараженных Ковид-19 и отмечается рост материнской смертности из-за 
вируса.  
 

• Снижение очных осмотров женщин ведет к некачественному 
наблюдению, акушерки могут упускать важные симптомы, им 
недоступны средства немедленного контроля состояния беременной – 
анализы или УЗИ 

• Акушеркам запрещено работать в частных центрах, там есть только 
гинекологи. Поэтому там большая нагрузка на специалистов. но у 
населения не хватает средств на такую помощь 

• Акушерки бесплатно оказывают помощь онлайн 
• Женщины находятся в большом стрессе. Емкость больниц снизилась, 

роддома отданы под пациентов с Ковид. Беременные вынуждены 
обращаться в частные центры, платить, средств не всегда хватает 

• Акушерки не могут принимать роды на дому – это запрещено в Иране и 
мы выступаем за снятие этого запрета сейчас в период пандемии 

• Университеты закрыты, дистанционного обучения нет, эти возможности 
на низком уровне 

Сара Дашти, 
преподаватель 
университета, член 
исследовательской 
группы, руководитель 
акушерской службы  



Пожелания на будущее 

Иран – самое важное – более 13тыс.акушерок работают сейчас в частных и государственных клиниках, 
более 12 тыс. акушерок работают в первичном звене, они обладают достаточными знаниями, но из-за 
имеющихся барьеров в нормативно-правовых документах, им не разрешено принимать 
физиологические роды. Очень важно дать им такое право. 

Второе – мы предлагаем ввести понятие семейной акушерки – по аналогии с семейным врачом -  чтобы 
она могла оказывать помощь не только беременной но и консультировать других членов семьи,  

Очень важная задача сейчас - повышение грамотности населения в вопросах здоровья, медсестры и 
акушерки могут помочь в ее решении. 

Флориана, Милан: мое главное пожелание – для  общества – несмотря на наши усилия, нас не признавали. 
Неужели нам нужно было дождаться такой трагедии, такой пандемии, чтобы заслужить уважение и доверие 
общества?! Сейчас мы работаем и спасаем, но пандемия закончится, а наши проблемы останутся и мы также 
будем сражаться за поддержку. Мы нуждаемся не только сейчас, но всегда, в большем числе сестер, в СИЗ, в 
расширении нашей роли, в образовании по европейским стандартам, в обучении исследованиям,  в расширении 
нашей работы в первичном звене  

Я благодарю Ассоциацию медсестер за то, что она отстаивает наши права, предоставляет нам актуальные 
руководства и информацию, благодарю Международный совет, Медицинскую и научную ассоциацию Италии. 
История учит нас тому, что сестры творят чудеса в самых сложных ситуациях и я надеюсь, что пандемия станет 
поворотным моментом в судьбе нашей профессии, и может быть эти сестры – герои – помогут нам сформировать 
новую модель оказания помощи, в которой медсестры станут равноправными партнерами. 



Пожелания на будущее 

Малави, Джо Нхньера - инвестиции в 
сестринские и акушерские кадры, чтобы 
мы действительно могли защищать жизнь 
людей, мотивация, повышение оплаты 
труда, новые карьерные возможности, 
укрепление основ профессии 

Элизабет Иро: я думаю весь мир 
восхищается вашей работой. Мы 
обязаны защитить всех медицинских 
работников, инвестировать в 
подготовку сестер, инвестировать в 
рабочие места – значит инвестировать 
в укрепление экономики и защиту 
мира. 

Спасибо большое!  

Пакистан, Неха Махнани – я не помню такого 
момента в прошлом, чтобы мир так 
объединился и мы – профессионалы 
здравоохранения объединились. Значит 
потенциал работы в команде очень высок и 
важно, чтобы мы не забыли об этом после 
окончания пандемии 


