PAGE  
1

Организация деятельности епархиальной больницы

Протоиерей Артемий Темиров, канд. богословия, главный врач епархиальной Благотворительной больницы св. блаж. Ксении Петербургской (Санкт-Петербург)

Епархиальная православная благотворительная больница святой блаженной Ксении Петербургской возникла по инициативе его святейшества Патриарха Московского и всея Руси Алексия Второго. Она является первым учреждением такого рода в России после 1917 г. Больница получила статус церковного благотворительного учреждения в августе 1990 г. 11 сентября 1990 г. здание больницы, расположенное возле Санкт-Петербургской Духовной Академии, неподалеку от Александро-Невской лавры на берегу реки Монастырки, было торжественно освящено Патриархом Московским и всея Руси Алексием Вторым, а 5 февраля 1991 г. больница приняла первых пациентов.

Деятельность больницы регламентирована Уставом и действующим российским законодательством. В 2004 г. была получена государственная лицензия на осуществление медицинской деятельности.

Больница представляет собой 2-этажное здание общей площадью 1131 м2. На двух этажах больницы расположены приемный покой, 9 больничных палат, изолятор, физиотерапевтический, масажный, процедурный кабинеты, лаборатория, отдельно оборудован пищеблок и помещение для администрации.

Церковная больница создана специально для лечения православных  верующих из малоимущих слоев населения, одиноких и престарелых — людей, сейчас особенно нуждающихся в нашей милосердной заботе, а также священно- и церковнослужителей. Она рассчитана на 35 коек, имеет отделение сестринского ухода и терапии.

Мы оказываем только стационарную помощь, амбулаторный прием при больнице не ведется. У нас также не предусмотренол наблюдение за выписавшимися пациентами, оказание социальной и материальной помощи малоимущим больным.

Госпитализация в больницу плановая. Документы : рекомендацию церковного прихода, амбулаторную карту из поликлиники и др., рассматривает комиссия по госпитализации. Отказ от госпитализации может быть только в случае отсутствия показаний или несоответствия характера заболевания больного профилю больницы. Больные редко имеют один основной диагноз и только около 10% госпитализированных не имеют сопутствующих заболеваний, причем большинство иммет от двух до пяти заболеваний. Самую большую группу пациентов составляют больные с заболеваниями сердечно-сосудистой системы — ишемической болезнью сердца, гипертонической болезнью, стенокардией, кардиосклерозом.

Максимальный срок госпитализации — 30 дней, но может быть продлен по прошению прихода. За год через больницу проходит около 110–130 человек, а за все время существования больницы — около 2500 больных.

Говоря о медико-социальной характеристике пациентов, можно отметить, что мужчины составляют 20%, женщины — 80%, треть госпитализированных — это одинокие люди от 70 до 90 лет, которые не имеют бизких родственников, помогающих им при необходимости. В постоянном уходе нуждается 80% пациентов.

Медицинский персонал больницы, непосредственно работающий с больными, составляет 65% от всего штата сотрудников. Помимо врачей-терапевтов предусмотрены должности врачей-консультантов — кардиолога, эндокринолога, хирурга, невролога. Трудятся в больнице и врач-физиотерапевт, и врач лучевой диагностики. Большую часть среднего и младшего медицинского персонала составляют палатные медицинские сестры и санитарки, непосредственно работающие на отделении.

В настоящее время больница существует за счет епархиального управления и приходских храмов, а также на пожертвования частных лиц и организаций. Важно, что больница находится под покровительством Церкви, и это оказывает нравственное воздействие на человека, меняется отношение персонала к больному, да и сам больной по иному начинает относиться своему состоянию, к окружающим его людям.

В своей работе мы исходим из того, что забота о душе и теле больного не составляют две обязанности, но одну. Мы стараемся не упустить ничего из того, что предоставляет для облегчения страданий современная медицина и вместе с тем — ничего из того, что облегчает недуги невидимые, душевные, что дает человеку вера и надежда на помошь Божию. Такое отношение персонала помогает значительно повысить успешность лечения, что подтвержается опытом всей нашей работы.

В нашей больнице священник трудится вместе с врачами. В больнице есть храм, освященный во имя святой блаженной Ксении Петербургской, где служат Литургию, молебны, совершается таинство исповеди и причащения.

Специфика больницы отражается на внутреннем распорядке дня: дополнительно фиксированы часы утреннего и вечернего молитвенных правил. Кроме того, в дницерковных праздников и проведения церковных таинств для больных распорядок дня и процедур изменяется, подчиняясь правилам Церкви. Во всех помещениях больницы, в том числе в палатах, имеются иконы и лампады.

Таким образом, организация конфессиональных больниц не заменяет существующие гражданские больницы. Они призваны создавать условия для комфортного пребывания верующих в среде единомышленников, а также восполнить имеющийся дефицит медико-социальных учреждений геронтологического характера с сестринским уходом. В настоящее время больница находится на ремонте.
