
íÓÏ·ÓÁ „ÎÛ·ÓÍËı ‚ÂÌ (íÉÇ) ÌËÊÌËı ÍÓÌÂ˜ÌÓÒ-
ÚÂÈ Ë Ò‚flÁ‡ÌÌ‡fl Ò ÌËÏ ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎËfl Îfi„Ó˜ÌÓÈ
‡ÚÂËË (íùãÄ) ÓÚÌÓÒflÚÒfl Í Ì‡Ë·ÓÎÂÂ ‡ÒÔÓÒÚ‡-
ÌfiÌÌ˚Ï, ÒÓˆË‡Î¸ÌÓ ÁÌ‡˜ËÏ˚Ï Ë ÔÂ‰ÒÚ‡‚Îfl˛˘ËÏ
ÓÔ‡ÒÌÓÒÚ¸ ‰Îfl ÊËÁÌË Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ Á‡·ÓÎÂ‚‡ÌËflÏ
ÒËÒÚÂÏ˚ ÍÓ‚ÓÓ·‡˘ÂÌËfl. ÖÊÂ„Ó‰ÌÓ íÉÇ Ë íùãÄ
‰Ë‡„ÌÓÒÚËÛ˛Ú Û 100–160 ˜ÂÎÓ‚ÂÍ Ì‡ 100 Ú˚Ò. Ì‡-
ÒÂÎÂÌËfl, ÓÍÓÎÓ 30 % ËÁ ÌËı ÔÓ„Ë·‡˛Ú ‚ ·ÎËÊ‡È-
¯ËÈ ÏÂÒflˆ, Â˘fi Û 20 % ·ÓÎ¸Ì˚ı ‚ ÚÂ˜ÂÌËÂ ÔÓÒÎÂ-
‰Û˛˘Ëı ‰‚Ûı ÎÂÚ ‡Á‚Ë‚‡ÂÚÒfl ÂˆË‰Ë‚ Á‡·ÓÎÂ‚‡-
ÌËfl [9, 14, 15].

ÉÓÒÔËÚ‡ÎËÁ‡ˆËfl ·ÓÎ¸ÌÓ„Ó, ËÁÏÂÌÂÌËÂ ÔË‚˚˜ÌÓ-
„Ó Ó·‡Á‡ ÊËÁÌË, ÂÊËÏ‡ ÔËÚ‡ÌËfl, „ËÔÓ‰ËÌ‡ÏËfl,
ÔÒËıÓ˝ÏÓˆËÓÌ‡Î¸Ì˚È ÒÚÂÒÒ ÛÒËÎË‚‡˛Ú Ì‡Û¯Â-
ÌËfl Ò‚fiÚ˚‚‡ÂÏÓÒÚË ÍÓ‚Ë, ·ÓÎÂÂ ˜ÂÏ ‚ 10 ‡Á ÔÓ-
‚˚¯‡fl ËÒÍ ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ.
íÓÏ·ÓÁ „ÎÛ·ÓÍËı ‚ÂÌ ‡Á‚Ë‚‡ÂÚÒfl Û 22–25 % ·ÓÎ¸-
Ì˚ı ËÌÙ‡ÍÚÓÏ ÏËÓÍ‡‰‡, Û 42–56 % ·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ÓÒ-
Ú˚Ï Ì‡Û¯ÂÌËÂÏ ÏÓÁ„Ó‚Ó„Ó ÍÓ‚ÓÓ·‡˘ÂÌËfl Ë Û
9 % ‚ÒÂı Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ÚÂ‡ÔÂ‚ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó ÔÓÙËÎfl
ÒÚ‡¯Â 65 ÎÂÚ. ïËÛ„Ë˜ÂÒÍ‡fl ÓÔÂ‡ˆËfl ÁÌ‡˜ËÚÂÎ¸-
ÌÓ ÔÓ‚˚¯‡ÂÚ ËÒÍ ‚ÂÌÓÁÌÓ„Ó ÚÓÏ·ÓÁ‡. èË ÓÚÒÛÚ-
ÒÚ‚ËË ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË íÉÇ ÔÓ‰ÍÓÎÂÌÌÓ-·Â‰ÂÌÌÓ„Ó
Ë ËÎÂÓÍ‡‚‡Î¸ÌÓ„Ó ÒÂ„ÏÂÌÚÓ‚ ‡Á‚Ë‚‡ÂÚÒfl Û 25–28 %
·ÓÎ¸Ì˚ı, ÔÂÂÌfiÒ¯Ëı ÓÔÂ‡ÚË‚Ì˚Â ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡
Ì‡ Ó„‡Ì‡ı ·˛¯ÌÓÈ ÔÓÎÓÒÚË; Û 19 % „ËÌÂÍÓÎÓ„Ë-
˜ÂÒÍËı ·ÓÎ¸Ì˚ı, Û 25 % – ÛÓÎÓ„Ë˜ÂÒÍËı; ‡ ÔÓÒÎÂ
ÓÔÂ‡ˆËË Ì‡ Ú‡ÁÓ·Â‰ÂÌÌÓÏ ÒÛÒÚ‡‚Â Ë ÔË ÔÂÂÎÓ-
Ï‡ı „ÓÎÓ‚ÍË ·Â‰ÂÌÌÓÈ ÍÓÒÚË ˜‡ÒÚÓÚ‡ ˝ÚÓ„Ó ÓÒÎÓÊ-
ÌÂÌËfl ‰ÓÒÚË„‡ÂÚ 45–59 % [2, 5, 15, 18]. ÇÂÓflÚÌÓÒÚ¸
íùãÄ ‚ ˝ÚÓÈ ÒËÚÛ‡ˆËË ‚ÓÁ‡ÒÚ‡ÂÚ ‰Ó 50 %, ÔË
˝ÚÓÏ Û 2–5 % ·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ÚÓÏ·ÓÁÓÏ íùãÄ ËÏÂÂÚ
Ï‡ÒÒË‚Ì˚È ı‡‡ÍÚÂ Ë ‚Â‰fiÚ Í „Ë·ÂÎË Ô‡ˆËÂÌÚ‡.
Ö˘fi 18 % ·ÓÎ¸Ì˚ı ËÁ ˝ÚÓÈ „ÛÔÔ˚ ÔÓ„Ë·‡˛Ú ‚ ·ÎË-
Ê‡È¯ËÂ ÚË ÏÂÒflˆ‡ Ì‡ ÙÓÌÂ ÔÓ‚ÚÓÌÓÈ íùãÄ.
èÂ‰ÛÔÂ‰ËÚ¸ ‡Á‚ËÚËÂ ˝ÚËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ Ë ÎÂÚ‡Î¸-
Ì˚ı ËÒıÓ‰Ó‚ ÏÓÊÌÓ ÚÓÎ¸ÍÓ Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ ‡ˆËÓÌ‡Î¸-
ÌÓÈ Ë „‡ÏÓÚÌÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË, ÍÓÚÓ‡fl Û ·ÓÎ¸-
Ì˚ı Ò ‚˚ÒÓÍËÏ Ë Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍËÏ ËÒÍÓÏ Ó·flÁ‡ÚÂÎ¸-
ÌÓ ‰ÓÎÊÌ‡ ‚ÍÎ˛˜‡Ú¸ Ì‡ÁÌ‡˜ÂÌËÂ ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚.
á‡ ÔÓÒÎÂ‰ÌËÂ „Ó‰˚ ‚ ÏËÂ Ì‡ÍÓÔÎÂÌ Ó„ÓÏÌ˚È
ÓÔ˚Ú ÔÓ ÔÓ‚Â‰ÂÌË˛ ÒÔÂˆËÙË˜ÂÒÍÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚË-
ÍË íÉÇ Ë íùãÄ, ‚˚ÔÓÎÌÂÌ˚ ÏÌÓ„Ó˜ËÒÎÂÌÌ˚Â ËÒ-
ÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËfl, ‚ ıÓ‰Â ÍÓÚÓ˚ı ·˚ÎÓ ÔÓÍ‡Á‡ÌÓ, ˜ÚÓ
ÔË ÛÏÂÂÌÌÓÏ, ‚˚ÒÓÍÓÏ Ë Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍÓÏ ËÒÍÂ
Ì‡ÁÌ‡˜ÂÌËÂ ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ ‚ ‰‚‡-ÚË ‡Á‡ ÒÌËÊ‡-
ÂÚ ‚ÂÓflÚÌÓÒÚ¸ ‡Á‚ËÚËfl ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı
ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ [8, 12, 17]. ç‡ ÓÒÌÓ‚‡ÌËË ˝ÚËı ‰‡ÌÌ˚ı

‚ ‡ÁÎË˜Ì˚ı ÒÚ‡Ì‡ı ÏË‡, ‚ Ú. ˜. Ë ‚ êÓÒÒËË, ·˚ÎË
‡Á‡·ÓÚ‡Ì˚ ÒÚ‡Ì‰‡Ú˚ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ‚ÂÌÓÁÌ˚ı
ÚÓÏ·ÓÁÓ‚, ‚ÌÂ‰ÂÌËÂ ÍÓÚÓ˚ı ‚ ÔÓ‚ÒÂ‰ÌÂ‚ÌÛ˛
Ô‡ÍÚËÍÛ ÔË‚ÂÎÓ Í ÒÌËÊÂÌË˛ ˜‡ÒÚÓÚ˚ ˝ÚËı
ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ Ì‡ 50–75 % [2–5, 13, 18].

åÂÊ‰Û ÚÂÏ ÌÂÍÓÚÓ˚Â ‚ÓÔÓÒ˚, Ò‚flÁ‡ÌÌ˚Â Ò
ÔÓ‚Â‰ÂÌËÂÏ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ‚ÂÌÓÁÌ˚ı ÚÓÏ·ÓÁÓ‚,
ÓÒÚ‡˛ÚÒfl ÌÂÂ¯fiÌÌ˚ÏË. Ç ˜‡ÒÚÌÓÒÚË, ÌÂÓ·ıÓ‰Ë-
ÏÓÒÚ¸ ‚˚‰ÂÎÂÌËfl „ÛÔÔ˚ Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ Ò Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓ-
ÍËÏ ËÒÍÓÏ íÉÇ Ë íùãÄ, Û ÍÓÚÓ˚ı ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌ˚Â
(ÂÍÓÏÂÌ‰ÛÂÏ˚Â ‰Îfl „ÛÔÔ˚ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡) ‰ÓÁ˚
ÔflÏ˚ı ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ ÌÂ ÔÂ‰ÛÔÂÊ‰‡˛Ú ‡Á-
‚ËÚËÂ íÉÇ. Ç ·ÓÎ¸¯ËÌÒÚ‚Â ‰ÂÈÒÚ‚Û˛˘Ëı ‚ Ì‡ÒÚÓfl-
˘ÂÂ ‚ÂÏfl Ì‡ˆËÓÌ‡Î¸Ì˚ı Ë Â„ËÓÌ‡Î¸Ì˚ı ÒÚ‡Ì‰‡-
ÚÓ‚ ‚ Ú‡ÍÛ˛ „ÛÔÔÛ Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡ ‚ÍÎ˛˜Â-
Ì˚, Ì‡ÔËÏÂ, Ô‡ˆËÂÌÚ˚, ÔÓÎÛ˜Ë‚¯ËÂ Ú‡‚ÏÛ ÔÓ-
Á‚ÓÌÓ˜ÌËÍ‡ ËÎË ÔÂÂÌfiÒ¯ËÂ ÓÔÂ‡ˆË˛ Ì‡ ÍÛÔÌ˚ı
ÒÛÒÚ‡‚‡ı Ë ÍÓÒÚflı ÌËÊÌËı ÍÓÌÂ˜ÌÓÒÚÂÈ. Ç ÓÒÒËÈ-
ÒÍÓÏ ÓÚ‡ÒÎÂ‚ÓÏ ÒÚ‡Ì‰‡ÚÂ ˝ÚË Ó·ÒÚÓflÚÂÎ¸ÒÚ‚‡ ÌÂ
‚˚‰ÂÎÂÌ˚, ‡ ÓÚÓÔÂ‰Ë˜ÂÒÍËÂ ·ÓÎ¸Ì˚Â ÓÚÌÂÒÂÌ˚ ‚
„ÛÔÔÛ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡. åÂÊ‰Û ÚÂÏ ÒÛ˘ÂÒÚ‚ÛÂÚ
ÔËÌˆËÔË‡Î¸Ì‡fl ‡ÁÌËˆ‡ ‚ ÔÓ‰ıÓ‰‡ı Í ÔÓ‚Â‰ÂÌË˛
ÒÔÂˆËÙË˜ÂÒÍÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË Û ·ÓÎ¸Ì˚ı ‚˚ÒÓÍÓ-
„Ó Ë Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡. í‡Í, ÔË ÓÔÂ‡ˆËflı Ì‡
ÍÛÔÌ˚ı ÒÛÒÚ‡‚‡ı ÌËÊÌËı ÍÓÌÂ˜ÌÓÒÚÂÈ, ‡ Ú‡ÍÊÂ Û
Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ Ò ÔÂÂÎÓÏÓÏ ·Â‰ÂÌÌÓÈ ÍÓÒÚË ÔËÏÂÌÂ-
ÌËÂ ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌ˚ı ‰Îfl „ÛÔÔ˚ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡ ‰ÓÁ
ÌÂÙ‡ÍˆËÓÌËÓ‚‡ÌÌÓ„Ó „ÂÔ‡ËÌ‡ (çîÉ) Ô‡ÍÚË˜Â-
ÒÍË ÌÂ ÒÌËÊ‡ÂÚ ËÒÍ ‡Á‚ËÚËfl ‚ÂÌÓÁÌÓ„Ó ÚÓÏ·Ó-
Á‡. èË Ì‡ÁÌ‡˜ÂÌËË çîÉ ‚ ‰ÓÁÂ 10–15 Ú˚Ò. ÖÑ ‚
‰ÂÌ¸ ÔÓÒÎÂ ˝Ì‰ÓÔÓÚÂÁËÓ‚‡ÌËfl Ú‡ÁÓ·Â‰ÂÌÌÓ„Ó
ÒÛÒÚ‡‚‡ ˜‡ÒÚÓÚ‡ ÚÓÏ·ÓÁ‡ „ÎÛ·ÓÍËı ‚ÂÌ ÒÓÒÚ‡‚ÎflÂÚ
25–40 %, ‡ ÚÓÏ·ÓÁ‡ ÔÓÍÒËÏ‡Î¸Ì˚ı ÒÂ„ÏÂÌÚÓ‚ –
10–15 % [10, 13]. ëÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ÂÌÌÓ ‚ Ú‡‚Ï‡ÚÓÎÓ„ËË
Ë ÓÚÓÔÂ‰ËË ÔË ÓÔÂ‰ÂÎÂÌËË Ó·˘Â„Ó ËÒÍ‡ ‡Á‚Ë-
ÚËfl ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ ÒÎÂ‰ÛÂÚ
‰ËÙÙÂÂÌˆËÓ‚‡ÌÌÓ ÓˆÂÌË‚‡Ú¸ ËÒÍ, Ò‚flÁ‡ÌÌ˚È Ò
ıËÛ„Ë˜ÂÒÍËÏ ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚ÓÏ (ËÎË Ú‡‚ÏÓÈ), Ë
ËÒÍ, Ó·ÛÒÎÓ‚ÎÂÌÌ˚È ÒÓÔÛÚÒÚ‚Û˛˘ËÏË Á‡·ÓÎÂ‚‡-
ÌËflÏË ËÎË ‰ÓÔÓÎÌËÚÂÎ¸Ì˚ÏË Ù‡ÍÚÓ‡ÏË.

ä Ù‡ÍÚÓ‡Ï ËÒÍ‡, Ò‚flÁ‡ÌÌ˚Ï Ò Ó·˘ËÏ ÒÓÒÚÓ-
flÌËÂÏ Ô‡ˆËÂÌÚ‡, ÓÚÌÓÒflÚ [3]:

• ‚ËÒˆÂ‡Î¸Ì˚Â ÁÎÓÍ‡˜ÂÒÚ‚ÂÌÌ˚Â ÌÓ‚ÓÓ·‡ÁÓ‚‡-
ÌËfl, ıËÏËÓÚÂ‡ÔË˛;
• ÚÓÏ·ÓÁ „ÎÛ·ÓÍËı ‚ÂÌ ËÎË ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˛ ‚
‡Ì‡ÏÌÂÁÂ, ‚‡ËÍÓÁÌÓÂ ‡Ò¯ËÂÌËÂ ‚ÂÌ;
• Ô‡‡ÎË˜ ÌËÊÌËı ÍÓÌÂ˜ÌÓÒÚÂÈ, ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÛ˛
ËÏÏÓ·ËÎËÁ‡ˆË˛ ·ÓÎ¸ÌÓ„Ó (·ÓÎÂÂ 4 ‰ÌÂÈ ‰Ó ÓÔÂ-
‡ˆËË);
• „ÌÓÈÌÛ˛ ËÌÙÂÍˆË˛;
• ÚÓÏ·ÓÙËÎËË;
• Ò‡ı‡Ì˚È ‰Ë‡·ÂÚ;
• ÓÊËÂÌËÂ;
• ÔËfiÏ ˝ÒÚÓ„ÂÌÓ‚;
• ÔÓÒÎÂÓ‰Ó‚ÓÈ ÔÂËÓ‰ ÏÂÌÂÂ 6 ÌÂ‰ÂÎ¸;
• ‚ÓÁ‡ÒÚ ÒÚ‡¯Â 45 ÎÂÚ;
• ÒÂ‰Â˜ÌÛ˛ ËÎË Îfi„Ó˜ÌÛ˛ ÌÂ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜ÌÓÒÚ¸ II
Ë ‚˚¯Â ÒÚ‡‰ËË.

ç‡ÎË˜ËÂ Û Ô‡ˆËÂÌÚ‡ Î˛·Ó„Ó ËÁ ˝ÚËı ÔËÁÌ‡ÍÓ‚
fl‚ÎflÂÚÒfl ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜Ì˚Ï ÓÒÌÓ‚‡ÌËÂÏ ‰Îfl ÓˆÂÌÍË
ÒÚÂÔÂÌË ËÒÍ‡ Í‡Í ‚˚ÒÓÍÓÈ Ë ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ÂÌÌÓ Ì‡-
ÁÌ‡˜ÂÌËfl ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌ˚ı ‰Îfl „ÛÔÔ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡
ÒıÂÏ ÒÔÂˆËÙË˜ÂÒÍÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË.

ë ‰Û„ÓÈ ÒÚÓÓÌ˚, Ù‡ÍÚ ‚˚ÔÓÎÌÂÌËfl Ô‡ˆËÂÌÚÛ
ÓÔÂ‡ˆËË ˝Ì‰ÓÔÓÚÂÁËÓ‚‡ÌËfl Ú‡ÁÓ·Â‰ÂÌÌÓ„Ó ËÎË
ÍÓÎÂÌÌÓ„Ó ÒÛÒÚ‡‚Ó‚, ‡ Ú‡ÍÊÂ ÓÔÂ‡ˆËË ÔË ÔÂÂÎÓ-
Ï‡ı ‰ÎËÌÌ˚ı ÚÛ·˜‡Ú˚ı ÍÓÒÚÂÈ ÔÓÁ‚ÓÎflÂÚ, ÌÂÁ‡‚Ë-
ÒËÏÓ ÓÚ ‰Û„Ëı Ù‡ÍÚÓÓ‚ ËÒÍ‡, ÓÚÌÂÒÚË Ô‡ˆËÂÌÚ‡
Í „ÛÔÔÂ Ò Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍËÏ (ËÒÍÓÏ Ë ÔËÏÂÌËÚ¸
ÓÒÓ·˚Â ÒıÂÏ˚ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË [5]. í‡ÍËÏ Ô‡ˆËÂÌÚ‡Ï
çîÉ Ì‡ÁÌ‡˜‡˛Ú ‚ ËÌ‰Ë‚Ë‰Û‡Î¸ÌÓ ÔÓ‰Ó·‡ÌÌ˚ı
(«adjusted-dose») ‰ÓÁ‡ı. çîÉ Ì‡˜ËÌ‡˛Ú ‚‚Ó‰ËÚ¸ Á‡
‰‚‡ ‰Ìfl ‰Ó ÓÔÂ‡ˆËË ÔÓ 3500 ÖÑ ÔÓ‰ÍÓÊÌÓ ˜ÂÂÁ
8 ˜‡ÒÓ‚; ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË ÔË Í‡Ê‰ÓÏ ‚‚Â‰ÂÌËË ‰Ó-
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ÁÛ ÔÓ‚˚¯‡˛Ú Ì‡ 500–1000 ÖÑ Ò ˆÂÎ¸˛ ‰ÓÒÚË˜¸ ‚Â-
ıÌÂ„Ó ÔÂ‰ÂÎ‡ ÌÓÏ‡Î¸Ì˚ı ÁÌ‡˜ÂÌËÈ ÄóíÇ ˜ÂÂÁ
6 ˜‡ÒÓ‚ ÔÓÒÎÂ Ó˜ÂÂ‰ÌÓÈ ËÌ˙ÂÍˆËË. èË Ú‡ÍÓÈ Ú‡Í-
ÚËÍÂ ËÌ‰Ë‚Ë‰Û‡Î¸Ì‡fl ÔÓÙËÎ‡ÍÚË˜ÂÒÍ‡fl ‰ÓÁ‡ çîÉ
‚ ÔÓÒÎÂÓÔÂ‡ˆËÓÌÌÓÏ ÔÂËÓ‰Â ÒÓÒÚ‡‚ÎflÂÚ ‚ ÒÂ‰-
ÌÂÏ 18 900 ÖÑ/ÒÛÚ, ËÁÏÂÌflflÒ¸ ÓÚ 13,5 ‰Ó 30 Ú˚Ò. ÖÑ
[12]. íÓÎ¸ÍÓ ÔË Ú‡ÍÓÏ ÒÔÓÒÓ·Â Ì‡ÁÌ‡˜ÂÌËfl çîÉ
˜‡ÒÚÓÚ‡ ÚÓÏ·ÓÁÓ‚ ‚ ÓÚÓÔÂ‰ËË Ò ÔÓÏÓ˘¸˛ ˝ÚÓ„Ó
ÔÂÔ‡‡Ú‡ ‰ÓÒÚÓ‚ÂÌÓ, Ò 23 ‰Ó 6 %, ÛÏÂÌ¸¯‡ÂÚÒfl.

çËÁÍÓÏÓÎÂÍÛÎflÌ˚Â „ÂÔ‡ËÌ˚ (çåÉ) ÚÓÊÂ ËÒ-
ÔÓÎ¸ÁÛ˛ÚÒfl ‚ ËÌ˚ı, ˜ÂÏ ‚ Ó·˘ÂıËÛ„Ë˜ÂÒÍÓÈ
Ô‡ÍÚËÍÂ, ‰ÓÁ‡ı. ç‡‰ÓÔ‡ËÌ (î‡ÍÒËÔ‡ËÌ) ‚‚Ó‰flÚ
‚ ‰ÓÁÂ, ÓÔÂ‰ÂÎfiÌÌÓÈ Ò Û˜fiÚÓÏ Ï‡ÒÒ˚ ÚÂÎ‡ ·ÓÎ¸ÌÓ-
„Ó. è‡ˆËÂÌÚ‡Ï Ò Ï‡ÒÒÓÈ 50–70 Í„ Á‡ 12 ˜‡ÒÓ‚ ‰Ó ÓÔÂ-
‡ˆËË ‚‚Ó‰flÚ 0,3 ÏÎ ÔÓ‰ÍÓÊÌÓ, Á‡ÚÂÏ 0,3 ÏÎ ‚Â˜Â-
ÓÏ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË (˜ÂÂÁ 8–12 ˜‡ÒÓ‚), ‚ ÔÓÒÎÂ‰Û-
˛˘ËÂ ÚË ‰Ìfl – ÔÓ 0,3 ÏÎ Ó‰ËÌ ‡Á ‚ ÒÛÚÍË, Á‡ÚÂÏ
‰ÓÁÛ Û‚ÂÎË˜Ë‚‡˛Ú ‰Ó 0,4 ÏÎ. èË ·ÓÎ¸¯ÂÈ Ï‡ÒÒÂ ÚÂ-
Î‡ ‰ÓÁ˚ ÒÓÒÚ‡‚Îfl˛Ú 0,4 Ë 0,6 ÏÎ ÒÓÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ÂÌÌÓ.
ÄÎ¸ÚÂÌ‡ÚË‚Ì˚È ‚‡Ë‡ÌÚ – ÔÂÔ‡‡Ú Ì‡ÁÌ‡˜‡˛Ú ˜Â-
ÂÁ 8–10 ˜‡ÒÓ‚ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË Ë ‚‚Ó‰flÚ ÔÓ 0,3 ‰‚‡Ê-
‰˚ ‚ ÒÛÚÍË. Ñ‡Î¸ÚÂÔ‡ËÌ (î‡„ÏËÌ) Ì‡ÁÌ‡˜‡˛Ú ÔÓ
5 Ú˚Ò. åÖ Á‡ 12 ˜‡ÒÓ‚ ‰Ó ÓÔÂ‡ˆËË, Á‡ÚÂÏ – ÔÓ 5 Ú˚Ò.
åÖ Í‡Ê‰˚È ‚Â˜Â ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË ËÎË 2,5 Ú˚Ò. åÖ
Á‡ 2 ˜‡Ò‡ ‰Ó ÓÔÂ‡ˆËË (˜ÚÓ Ô‡ÍÚË˜ÂÒÍË ËÒÍÎ˛˜‡ÂÚ
‚ÓÁÏÓÊÌÓÒÚ¸ ‚˚ÔÓÎÌÂÌËfl ÌÂÔÓÒÂ‰ÒÚ‚ÂÌÌÓ ÔÂÂ‰
ÓÔÂ‡ˆËÂÈ ˝ÔË‰Û‡Î¸ÌÓÈ ËÎË ÒÔËÌÌÓÏÓÁ„Ó‚ÓÈ
‡ÌÂÒÚÂÁËË) Ë 2,5 Ú˚Ò. åÖ ˜ÂÂÁ 8–12 ˜‡ÒÓ‚ ÔÓÒÎÂ
ÓÔÂ‡ˆËË, Á‡ÚÂÏ ÒÓ ÒÎÂ‰Û˛˘Â„Ó ‰Ìfl – ÔÓ 5 Ú˚Ò. åÖ
Í‡Ê‰ÓÂ ÛÚÓ. ùÌÓÍÒ‡Ô‡ËÌ (äÎÂÍÒ‡Ì) Ì‡ÁÌ‡˜‡˛Ú ÔÓ
40 Ï„ Ó‰ËÌ ‡Á ‚ ÒÛÚÍË ËÎË ÔÓ 30 Ï„ ‰‚‡ ‡Á‡ ‚ ÒÛÚ-
ÍË. êÂ¯ÂÌËÂ Ó ‚ÂÏÂÌË ‚‚Â‰ÂÌËfl ÔÂ‚ÓÈ ‰ÓÁ˚ ‡ÌÚË-
ÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ ‰ÓÎÊÌÓ ÓÒÌÓ‚˚‚‡Ú¸Òfl Ì‡ ÒÓÓÚÌÓ¯ÂÌËË
ËÌ‰Ë‚Ë‰Û‡Î¸ÌÓ„Ó ËÒÍ‡ ÚÓÏ·ÓÁÓ‚ Ë ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÈ
Ò Û˜fiÚÓÏ ÓÒÓ·ÂÌÌÓÒÚÂÈ ‡·ÓÚ˚ ıËÛ„Ó‚ Ë ‡ÌÂÒÚÂ-
ÁËÓÎÓ„Ó‚ ‚ Í‡Ê‰ÓÏ ÒÚ‡ˆËÓÌ‡Â.

îÓÌ‰‡Ô‡ËÌÛÍÒ (ÄËÍÒÚ‡, 2,5 Ï„) Ì‡ÁÌ‡˜‡˛Ú
˜ÂÂÁ 6–8 ˜‡ÒÓ‚ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË, ‚ ‰‡Î¸ÌÂÈ¯ÂÏ
‚‚Ó‰flÚ ÔÓ 2,5 Ï„ Ó‰ËÌ ‡Á ‚ ÒÛÚÍË.

ä „ÛÔÔÂ Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡ ÓÚÌÓÒflÚÒfl Ë ·ÓÎ¸-
Ì˚Â Ò ÍËÚË˜ÂÒÍËÏË Ì‡Û¯ÂÌËflÏË ÊËÁÌÂÌÌÓ ‚‡Ê-
Ì˚ı ÙÛÌÍˆËÈ, Ì‡ıÓ‰fl˘ËÂÒfl Ì‡ ÎÂ˜ÂÌËË ‚ Ô‡Î‡Ú‡ı
Â‡ÌËÏ‡ˆËË Ë ËÌÚÂÌÒË‚ÌÓÈ ÚÂ‡ÔËË. ì ÌËı Ó˜ÂÌ¸
ÒÎÓÊÌÓ Ò‚ÓÂ‚ÂÏÂÌÌÓ ‰Ë‡„ÌÓÒÚËÓ‚‡Ú¸ íÉÇ, ‚ÓÁ-
ÏÓÊÌÓ, ÔÓ˝ÚÓÏÛ ‰Îfl ÏÌÓ„Ëı ËÁ ˝ÚËı Í‡ÚÂ„ÓËÈ Ô‡-
ˆËÂÌÚÓ‚ ÓÚÒÛÚÒÚ‚Û˛Ú Â‰ËÌ˚Â ÂÍÓÏÂÌ‰‡ˆËË ÔÓ ‚˚-
·ÓÛ ÔÂÔ‡‡ÚÓ‚, ÓÔÂ‰ÂÎÂÌË˛ ˝ÙÙÂÍÚË‚ÌÓÈ Ë ·ÂÁ-
ÓÔ‡ÒÌÓÈ ‰ÓÁ˚, ÔÓ‰ÓÎÊËÚÂÎ¸ÌÓÒÚË ÒÔÂˆËÙË˜ÂÒÍÓÈ
ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË [6]. åÂÊ‰Û ÚÂÏ Ì‡¯ ÓÔ˚Ú Ë ‰‡ÌÌ˚Â
ÒÍËÌËÌ„Ó‚˚ı ËÒÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËÈ ÔÓÍ‡Á˚‚‡˛Ú, ˜ÚÓ ‚ÂÓ-
flÚÌÓÒÚ¸ ·ÂÒÒËÏÔÚÓÏÌÓ„Ó ÚÂ˜ÂÌËfl íÉÇ Û ·ÓÎ¸Ì˚ı,
ÔÂÂÊË‚¯Ëı ÍËÚË˜ÂÒÍËÂ Ì‡Û¯ÂÌËfl ‰˚ı‡ÌËfl Ë
ÍÓ‚ÓÓ·‡˘ÂÌËfl, ‚ ÚÂ˜ÂÌËÂ ÔÂ‚Ó„Ó ÏÂÒflˆ‡ ÏÓÊÂÚ
‰ÓÒÚË„‡Ú¸ 50–70 %, ‡ ˝ÙÙÂÍÚË‚ÌÓÒÚ¸ ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌ˚ı
ÔÓÙËÎ‡ÍÚË˜ÂÒÍËı ‰ÓÁ ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ ÁÌ‡˜ËÚÂÎ¸-
ÌÓ ÌËÊÂ [11, 15]. Ç ÂÁÛÎ¸Ú‡ÚÂ, ÒÂ‰Ë Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚, ÔÓ-
„Ë·¯Ëı ÓÚ íùãÄ, ‰ÓÎfl ·ÓÎ¸Ì˚ı ÚÂ‡ÔÂ‚ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó
Ë ÌÂ‚ÓÎÓ„Ë˜ÂÒÍÓ„Ó ÔÓÙËÎfl ‰ÓÒÚË„‡ÂÚ 75 %. ùÚË
‰‡ÌÌ˚Â Ò‚Ë‰ÂÚÂÎ¸ÒÚ‚Û˛Ú Ó ÚÓÏ, ˜ÚÓ ÔÓ·ÎÂÏ‡ ÔÓ-
ÙËÎ‡ÍÚËÍË íùãÄ ‚ ˝ÚËı „ÛÔÔ‡ı Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ÓÒÚ‡-
fiÚÒfl ÓÚÍ˚ÚÓÈ. Öfi Â¯ÂÌËÂ ÒÎÂ‰ÛÂÚ Ò˜ËÚ‡Ú¸ Ó‰ÌËÏ
ËÁ Ì‡Ë·ÓÎÂÂ ‚‡ÊÌ˚ı Ë ÔÂÒÔÂÍÚË‚Ì˚ı ÒÔÓÒÓ·Ó‚
‰‡Î¸ÌÂÈ¯Â„Ó ÛÎÛ˜¯ÂÌËfl ÂÁÛÎ¸Ú‡ÚÓ‚ ÔÓÙËÎ‡ÍÚË-
ÍË ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ.

Ç Ì‡¯ÂÏ ñÂÌÚÂ Ï˚ ÔÓ‚Ó‰ËÎË ÒÍËÌËÌ„Ó‚ÓÂ
ËÒÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËÂ, ÔË ÍÓÚÓÓÏ ÛÒÚ‡ÌÓ‚ËÎË ÌÂ ÚÓÎ¸ÍÓ
‚˚ÒÓÍÛ˛ ˜‡ÒÚÓÚÛ íÉÇ Û Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ Ò ÚflÊfiÎ˚ÏË Ì‡-
Û¯ÂÌËflÏË ÙÛÌÍˆËË ‰˚ı‡ÌËfl Ë ÍÓ‚ÓÓ·‡˘ÂÌËfl,
ÌÓ Ë Á‡‚ËÒËÏÓÒÚ¸ ˜‡ÒÚÓÚ˚ ÚÓÏ·ÓÁÓ‚ ÓÚ ‚Ë‰‡ ÔÓ-
ÙËÎ‡ÍÚËÍË Ë ‰ÓÁ˚ ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚. ì Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚,
ÔÂÂÊË‚¯Ëı ˝ÔËÁÓ‰˚ ÍËÚË˜ÂÒÍËı Ì‡Û¯ÂÌËÈ
‰˚ı‡ÌËfl Ë ÍÓ‚ÓÓ·‡˘ÂÌËfl, ‡Á‚ËÚËÂ ·ÂÒÒËÏÔÚÓÏ-
Ì˚ı íÉÇ ÓÚÏÂ˜ÂÌÓ ‚ ÚÂ˜ÂÌËÂ ‚ÒÂ„Ó ÔÂËÓ‰‡ ÒÍË-
ÌËÌ„‡ (10 ÒÛÚÓÍ ÔÓÒÎÂ ÔÂÂ‚Ó‰‡ ËÁ éêàí). ÖÒÎË
ÔflÏ˚Â ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚ˚ ÌÂ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÎËÒ¸ (ËÁ-Á‡

ÔÓÚË‚ÓÔÓÍ‡Á‡ÌËÈ), ÚÓ, ÌÂÒÏÓÚfl Ì‡ ÔËÏÂÌÂÌËÂ
˝Î‡ÒÚË˜ÂÒÍËı ·ËÌÚÓ‚ Ë ÔÓ‚Â‰ÂÌËÂ ÌÂÒÔÂˆËÙË˜Â-
ÒÍÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË, ˜‡ÒÚÓÚ‡ íÉÇ (ÔÓ ‰‡ÌÌ˚Ï ÛÎ¸-
Ú‡Á‚ÛÍÓ‚Ó„Ó ‰ÛÔÎÂÍÒÌÓ„Ó ‡Ì„ËÓÒÍ‡ÌËÓ‚‡ÌËfl) ÒÓ-
ÒÚ‡‚ËÎ‡ 40 %. ç‡ÁÌ‡˜ÂÌËÂ ÌÂÙ‡ÍˆËÓÌËÓ‚‡ÌÌÓ„Ó
„ÂÔ‡ËÌ‡ (ÔÓ‰ÍÓÊÌÓ ÔÓ 5000 ÖÑ ˜ÂÂÁ 8 ˜‡ÒÓ‚) ÒÌË-
ÁËÎÓ ‚ÂÓflÚÌÓÒÚ¸ ‚ÂÌÓÁÌÓ„Ó ÚÓÏ·ÓÁ‡ ‰Ó 25 %, ÔË-
ÏÂÌÂÌËÂ ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌ˚ı ‰Îfl „ÛÔÔ˚ ‚˚ÒÓÍÓ„Ó ËÒÍ‡
ÔÓÙËÎ‡ÍÚË˜ÂÒÍËı ‰ÓÁ çåÉ (î‡ÍÒËÔ‡ËÌ ÔÓ 0,3,
äÎÂÍÒ‡Ì ÔÓ 40 Ï„ ‚ ÒÛÚÍË) – ‰Ó 17 %, Ë ÚÓÎ¸ÍÓ Û‚Â-
ÎË˜ÂÌËÂ ‰ÓÁ˚ ̋ ÚËı ÔÂÔ‡‡ÚÓ‚ (î‡ÍÒËÔ‡ËÌ ÔÓ 0,3
˜ÂÂÁ 12 ˜‡ÒÓ‚) ÔË‚ÂÎÓ Í ÒÛ˘ÂÒÚ‚ÂÌÌÓÏÛ ÒÌËÊÂ-
ÌË˛ ˜‡ÒÚÓÚ˚ ‚ÂÌÓÁÌ˚ı ÚÓÏ·ÓÁÓ‚ (6,3 %).

èÓÎÛ˜ÂÌÌ˚Â ÂÁÛÎ¸Ú‡Ú˚ ÔÓÁ‚ÓÎËÎË Ó·ÓÒÌÓ‚‡ÌÌÓ
ËÁÏÂÌËÚ¸ ÒıÂÏÛ ÔÓ‚Â‰ÂÌËfl ÒÔÂˆËÙË˜ÂÒÍÓÈ ÔÓ-
ÙËÎ‡ÍÚËÍË ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ Û
Ú‡ÍËı Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚, ÔÓ‚˚ÒË‚ ‚ ‰‚‡ ‡Á‡ ‰ÓÁÛ çåÉ Ë
Û‚ÂÎË˜Ë‚ ÔÓ‰ÓÎÊËÚÂÎ¸ÌÓÒÚ¸ Ëı ÔËÏÂÌÂÌËfl – ÌÂ
ÏÂÌÂÂ 10 ‰ÌÂÈ ÔÓÒÎÂ ÔÂÍ‡˘ÂÌËfl ‰ÂÈÒÚ‚Ëfl ‚Â-
ÏÂÌÌ˚ı Ù‡ÍÚÓÓ‚ ËÒÍ‡ (ÔÓÒÎÂ ÔÂÂ‚Ó‰‡ ËÁ ÓÚ‰Â-
ÎÂÌËfl Â‡ÌËÏ‡ˆËË Ë ËÌÚÂÌÒË‚ÌÓÈ ÚÂ‡ÔËË). èÓÒÎÂ
˝ÚÓ„Ó ÔÂËÓ‰‡ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏ‡ ÔÓ‚ÚÓÌ‡fl ËÌ‰Ë‚Ë‰Û‡Î¸-
Ì‡fl ÓˆÂÌÍ‡ ÒÚÂÔÂÌË ËÒÍ‡, Ì‡ ÓÒÌÓ‚‡ÌËË ÍÓÚÓÓÈ
ÔËÌËÏ‡ÂÚÒfl Â¯ÂÌËÂ Ó ·ÓÎÂÂ ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÈ ÒÔÂˆË-
ÙË˜ÂÒÍÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍÂ.

ÇÓÔÓÒ˚ ÔÓ‰ÓÎÊËÚÂÎ¸ÌÓÒÚË Ë ‚˚·Ó‡ ÔÂÔ‡‡-
ÚÓ‚ ‰Îfl ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË íÉÇ Ë íùãÄ Û
·ÓÎ¸Ì˚ı Ò ‚˚ÒÓÍËÏ Ë Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍËÏ ËÒÍÓÏ ÚÓÊÂ
ÔÓÍ‡ ÓÚÌÓÒflÚÒfl Í ̃ ËÒÎÛ ÌÂÂ¯fiÌÌ˚ı. é˜Â‚Ë‰ÌÓ, ̃ ÚÓ
‡ˆËÓÌ‡Î¸Ì‡fl Ë „‡ÏÓÚÌ‡fl ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍ‡ ÚÓÏ·Ó-
˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ ÔÂ‰ÔÓÎ‡„‡ÂÚ ÔËfiÏ Ô‡-
ˆËÂÌÚÓÏ ‡ÌÚËÚÓÏ·ÓÚË˜ÂÒÍËı ÔÂÔ‡‡ÚÓ‚ ‚ ÚÂ˜Â-
ÌËÂ ‚ÒÂ„Ó ÔÂËÓ‰‡, ÔÓÍ‡ Û ÌÂ„Ó ÒÓı‡ÌflÂÚÒfl Ú‡Í‡fl
ÒÚÂÔÂÌ¸ ËÒÍ‡ ‡Á‚ËÚËfl ‚ÂÌÓÁÌÓ„Ó ÚÓÏ·ÓÁ‡ [5, 8,
10]. ùÚÓ ÓÁÌ‡˜‡ÂÚ, ˜ÚÓ Û ˜‡ÒÚË ·ÓÎ¸Ì˚ı ÒÔÂˆËÙË˜Â-
ÒÍ‡fl ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍ‡ ‰ÓÎÊÌ‡ ÔÓ‰ÓÎÊ‡Ú¸Òfl Ë ÔÓÒÎÂ
‚˚ÔËÒÍË ËÁ ÒÚ‡ˆËÓÌ‡‡. ä ÒÓÊ‡ÎÂÌË˛, ˝ÚÓ ÚÂ·Ó‚‡-
ÌËÂ ‚˚ÔÓÎÌflÂÚÒfl ‰‡ÎÂÍÓ ÌÂ ‚ÒÂ„‰‡. èÓ ‰‡ÌÌ˚Ï ËÒ-
ÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËÈ, ‚˚ÔÓÎÌÂÌÌ˚ı ‚ ‡ÁÎË˜Ì˚ı ÒÚ‡Ì‡ı,
‰ÎËÚÂÎ¸ÌÛ˛ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍÛ ÔÓÎÛ˜‡˛Ú ÌÂ ·ÓÎÂÂ
25–32 % ·ÓÎ¸Ì˚ı, ÍÓÚÓ˚Ï ÓÌ‡ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏ‡ [15, 17].
éÒÚ‡Î¸Ì˚Â ËÎË ‚ÓÓ·˘Â ÌÂ ÔÓÎÛ˜‡˛Ú ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌ-
Ú˚, ËÎË ÔÂÂ‚Ó‰ Ì‡ ÔÂÔ‡‡Ú˚ ‰Îfl ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓ„Ó ÔË-
fiÏ‡ ÓÒÛ˘ÂÒÚ‚ÎflÂÚÒfl Ò Ì‡Û¯ÂÌËÂÏ ‰ÂÈÒÚ‚Û˛˘Ëı ‚
Ì‡ÒÚÓfl˘ÂÂ ‚ÂÏfl Ì‡ˆËÓÌ‡Î¸Ì˚ı Ë ÓÚ‡ÒÎÂ‚˚ı ÒÚ‡Ì-
‰‡ÚÓ‚. çÂ ËÒÍÎ˛˜ÂÌÓ, ˜ÚÓ ËÏÂÌÌÓ ÔÓ ˝ÚÓÈ ÔË˜Ë-
ÌÂ ‰Ó Ì‡ÒÚÓfl˘Â„Ó ‚ÂÏÂÌË 60–75 % íÉÇ ‡Á‚Ë‚‡ÂÚ-
Òfl ÛÊÂ ÔÓÒÎÂ ‚˚ÔËÒÍË Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ËÁ ÒÚ‡ˆËÓÌ‡‡.

Ç ÔÓÒÎÂ‰ÌËÂ „Ó‰˚ ÔÓ·ÎÂÏ‡ ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÈ ÒÔÂˆËÙË-
˜ÂÒÍÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ‚ÂÌÓÁÌ˚ı ÚÓÏ·ÓÁÓ‚ Ë ÚÓÏ-
·Ó˝Ï·ÓÎËÈ ÒÚ‡Î‡ Â˘fi ·ÓÎÂÂ ‡ÍÚÛ‡Î¸Ì‡. ùÚÓ Ò‚flÁ‡ÌÓ
Ò ‡ÒÔÓÒÚ‡ÌÂÌËÂÏ ÒÚ‡ˆËÓÌ‡ Á‡ÏÂ˘‡˛˘Ëı ÚÂıÌÓ-
ÎÓ„ËÈ, ·ÓÎÂÂ ‡ÌÌÂÈ ‚˚ÔËÒÍÓÈ ·ÓÎ¸Ì˚ı ËÎË ‚˚ÔÓÎ-
ÌÂÌËÂÏ ÓÔÂ‡ˆËÈ Ò ‚˚ÒÓÍËÏ ËÒÍÓÏ ÚÓÏ·Ó˝Ï·Ó-
ÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ ‚ ÛÒÎÓ‚Ëflı ÒÚ‡ˆËÓÌ‡‡ Ó‰ÌÓ-
„Ó ‰Ìfl. ä Ú‡ÍËÏ ÓÔÂ‡ˆËflÏ, Ì‡ÔËÏÂ, ÓÚÌÓÒflÚÒfl
‡Ï·ÛÎ‡ÚÓÌ˚Â ‡ÚÓÒÍÓÔË˜ÂÒÍËÂ ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡ Ì‡
ÍÓÎÂÌÌÓÏ ÒÛÒÚ‡‚Â, ÔË ÍÓÚÓ˚ı ˜‡ÒÚÓÚ‡ ÒËÏÔÚÓÏ‡-
ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó íÉÇ ‰ÓÒÚË„‡ÂÚ 11 %, ˜‡ÒÚÓÚ‡ ·ÂÒÒËÏÔ-
ÚÓÏÌÓ„Ó íÉÇ – 18 %, ˜‡ÒÚÓÚ‡ ÔÓÍÒËÏ‡Î¸ÌÓ„Ó íÉÇ
– 5 % [7]. í‡ÍËÏ Ô‡ˆËÂÌÚ‡Ï ÚÓÊÂ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏ‡ ÒÔÂ-
ˆËÙË˜ÂÒÍ‡fl ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍ‡, ÌÓ Í‡Í Âfi ÔÓ‚Ó‰ËÚ¸?

ç‡Ë·ÓÎÂÂ ‡ÒÔÓÒÚ‡ÌfiÌÌ˚Ï ÔÂÔ‡‡ÚÓÏ ‰Îfl
‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÈ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ‚ÂÌÓÁÌ˚ı ÚÓÏ·ÓÁÓ‚
fl‚ÎflÂÚÒfl ‚‡Ù‡ËÌ. ë˜ËÚ‡ÂÚÒfl, ˜ÚÓ ‚ ÛÒÎÓ‚Ëflı ‡Á-
‚ËÚÓÈ ÒËÒÚÂÏ˚ ÔÓÎËÍÎËÌË˜ÂÒÍÓÈ ÔÓÏÓ˘Ë ÔËfiÏ
˝ÚÓ„Ó ÔÂÔ‡‡Ú‡ fl‚ÎflÂÚÒfl ÓÚÌÓÒËÚÂÎ¸ÌÓ ·ÂÁÓÔ‡Ò-
Ì˚Ï, ‡ ÒÚÓËÏÓÒÚ¸ ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ÓÍ‡Á˚‚‡ÂÚÒfl ÒÛ-
˘ÂÒÚ‚ÂÌÌÓ ÌËÊÂ, ˜ÂÏ ÔË ÔËfiÏÂ ‰Û„Ëı ‡ÌÚËÍÓ-
‡„ÛÎflÌÚÓ‚ [15, 16].

ÑÎfl ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊ-
ÌÂÌËÈ Ó·˚˜ÌÓ ËÒÔÓÎ¸ÁÛ˛Ú ÒÎÂ‰Û˛˘ËÂ ÒıÂÏ˚ ÔË-
ÏÂÌÂÌËfl ‚‡Ù‡ËÌ‡:

• Ì‡˜‡Î¸Ì‡fl ‰ÓÁ‡ 2,5 Ï„ Á‡ 10–14 ‰ÌÂÈ ‰Ó ÓÔÂ‡-
ˆËË Ò ˆÂÎ¸˛ ‰ÓÒÚË˜¸ åçé ÓÚ 1,3 ‰Ó 1,5 Í ‰Ì˛
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ÓÔÂ‡ˆËË, ‡ Á‡ÚÂÏ ÔÓÒÚÂÔÂÌÌÓÂ ÔÓ‚˚¯ÂÌËÂ ‰Ó-
Á˚ ‰Ó åçé ÓÚ 2,0 ‰Ó 2,5 Í 3–4-ÏÛ ‰Ì˛;
• ‚Â˜ÂÓÏ ‚ ‰ÂÌ¸ ÓÔÂ‡ˆËË ËÎË ÛÚÓÏ Ì‡ ÒÎÂ‰Û-
˛˘ËÈ ‰ÂÌ¸ – 2,5–5 Ï„ (Ì‡Ë·ÓÎÂÂ ÔÓÒÚÓÈ Ë ·ÂÁ-
ÓÔ‡ÒÌ˚È ÒÔÓÒÓ·);
• Ì‡ 3–7-È ‰ÂÌ¸ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË ‰Îfl Á‡ÏÂÌ˚ Ôfl-
Ï˚ı ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚: 2,5 Ï„ Ò ÔÓÒÚÂÔÂÌÌ˚Ï ËÁ-
ÏÂÌÂÌËÂÏ ‰ÓÁ˚ ‰Ó ‰ÓÒÚËÊÂÌËfl åçé 2,0–3,0 Ë
ÔÓÒÎÂ‰Û˛˘ÂÈ ÓÚÏÂÌÓÈ „ÂÔ‡ËÌ‡.

åÓÊÌÓ ÎË ˝ÚË ÒıÂÏ˚ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡Ú¸ ‚ Ì‡¯ÂÈ
ÒÚ‡ÌÂ? éÔ˚Ú ÔËÏÂÌÂÌËfl ‚‡Ù‡ËÌ‡ Ë ‰Û„Ëı ÌÂ-
ÔflÏ˚ı ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ ‚ êÓÒÒËË ÂÒÚ¸, ÌÓ ÓÔ˚Ú
˝ÚÓÚ – ÌÂÂ‰ÍÓ ÔÂ˜‡Î¸Ì˚È, ÔÓÒÍÓÎ¸ÍÛ ‚Ó ÏÌÓ„Ëı
Â„ËÓÌ‡ı ÌÂÚ ‚ÓÁÏÓÊÌÓÒÚË ÌÂ ÚÓÎ¸ÍÓ ÍÓÌÚÓÎËÓ-
‚‡Ú¸ åçé, ÌÓ Ë ‚ÓÓ·˘Â ÒËÒÚÂÏ‡ÚË˜ÂÒÍË Ì‡·Î˛-
‰‡Ú¸ Á‡ Ô‡ˆËÂÌÚÓÏ.

äÓÏÂ Ó„‡ÌËÁ‡ˆËÓÌÌ˚ı ÔÓ·ÎÂÏ, ÔË ÓˆÂÌÍÂ
ÔÂÒÔÂÍÚË‚ ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËfl ˝ÚÓ„Ó ÔÂÔ‡‡Ú‡ ‚ ıË-
Û„Ë˜ÂÒÍÓÈ Ô‡ÍÚËÍÂ ÒÎÂ‰ÛÂÚ Û˜ËÚ˚‚‡Ú¸ Ë Ì‡ÎË-

˜ËÂ ÌÂÍÓÚÓ˚ı ËÁ ÔÓÚË‚ÓÔÓÍ‡Á‡ÌËÈ Í Â„Ó Ì‡ÁÌ‡-
˜ÂÌË˛, ÓÚÏÂ˜ÂÌÌ˚ı ‚ ËÌÒÚÛÍˆËË:

• ıËÛ„Ë˜ÂÒÍËÂ ‚ÏÂ¯‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡ ÔÓ ÔÓ‚Ó‰Û Ú‡‚-
Ï˚ Ò Ó·¯ËÌ˚Ï ÓÔÂ‡ˆËÓÌÌ˚Ï ÔÓÎÂÏ;
• ÌÂÓ„‡ÌËÁÓ‚‡ÌÌÓÒÚ¸ Ô‡ˆËÂÌÚ‡;
• ÓÚÒÛÚÒÚ‚ËÂ Ì‡·Î˛‰ÂÌËfl Á‡ ·ÓÎ¸Ì˚ÏË ÒÚ‡˜Â-
ÒÍÓ„Ó ‚ÓÁ‡ÒÚ‡;
• ‡ÎÍÓ„ÓÎËÁÏ;
• ÌÂ‡‰ÂÍ‚‡ÚÌ˚Â Î‡·Ó‡ÚÓÌ˚Â ÛÒÎÓ‚Ëfl;
• Ó·¯ËÌÛ˛ Â„ËÓÌ‡Î¸ÌÛ˛ ‡ÌÂÒÚÂÁË˛, ÒÔËÌ‡Î¸-
ÌÛ˛ ÔÛÌÍˆË˛.

ì˜ËÚ˚‚‡fl ˝ÚË ÔÓÚË‚ÓÔÓÍ‡Á‡ÌËfl, ‚ ÓÚÂ˜ÂÒÚ‚ÂÌ-
ÌÓÈ ıËÛ„Ë˜ÂÒÍÓÈ Ô‡ÍÚËÍÂ ‚‡Ù‡ËÌ ÏÓÊÌÓ Ì‡-
ÁÌ‡˜‡Ú¸ ·ÓÎ¸Ì˚Ï, ÌÛÊ‰‡˛˘ËÏÒfl ‚ ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÈ
ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍÂ, ÚÓÎ¸ÍÓ ÔÓ ÒÎÂ‰Û˛˘ÂÈ ÒıÂÏÂ: ÔË-
fiÏ ÔÂÔ‡‡Ú‡ ‚ ‰ÓÁÂ 2,5–5 Ï„ Ì‡˜ËÌ‡˛Ú ˜ÂÂÁ
3–5 ÒÛÚÓÍ ÔÓÒÎÂ ÓÔÂ‡ˆËË Ì‡ ÙÓÌÂ „ÂÔ‡ËÌÓÚÂ‡-
ÔËË. ÑÓÒÚË„‡˛Ú ÊÂÎ‡ÂÏÓ„Ó ˝ÙÙÂÍÚ‡ (Ú. Â. ÔË ÓÔÂ-
‰ÂÎÂÌËË åçé Ò ÔÂËÓ‰Ë˜ÌÓÒÚ¸˛ Ó‰ËÌ ‡Á ‚ ÒÛÚÍË
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ФОРМА ВЫПУСКА
По 0,3 мл, 0,4 мл, 0,6 мл, 0,8 мл или 1,0 мл препарата в однодозовом

стеклянном шприце с защитным корпусом, наконечником с иглой из

нержавеющей стали, закрытой колпачком.

По 2 шприца упаковывают в блистер из ПВХ/специально пропитан-

ной бумаги.

По 1 или 5 блистеров (по 2 или 10 шприцев) вместе с инструкцией по

применению помещают в картонную пачку.

ПОКАЗАНИЯ
Профилактика тромбоэмболических осложнений при общехирургиче-

ских и ортопедических вмешательствах; у больных с высоким риском

тромбообразования (при острой дыхательной и/или сердечной недо-

статочности в условиях отделения интенсивной терапии, нестабиль-

ной стенокардии, инфаркте миокарда без зубца Q); лечение тромбо-

эмболий, профилактика свёртывания крови во время гемодиализа.

ПОБОЧНЫЕ ДЕЙСТВИЯ
Наиболее частые побочные эффекты – образование маленькой под-

кожной гематомы в месте инъекции. В некоторых случаях наблюдает-

ся появление плотных узелков, не означающих инкапсулирование ге-

парина, которые исчезают через несколько дней.

Большие дозы препарата могут провоцировать кровотечения различных

локализаций, чаще у пациентов с другими факторами риска, и лёгкую

тромбоцитопению (тип I), которая обычно исчезает в процессе дальней-

шей терапии. Возможно временное умеренное повышение уровня печё-

ночных ферментов (АЛТ, АСТ). Некроз кожи (обычно в месте введения)

и аллергические реакции возникают очень редко. В таких случаях лече-

ние следует немедленно отменить. Сообщалось о нескольких случаях

анафилактических реакций и иммунной тромбоцитопении (тип II), соче-

тающейся с артериальным и/или венозным тромбозом или тромбоэмбо-

лией. Крайне редко отмечались эозинофилия (обратимая после отмены

препарата), гиперкалиемия (особенно у пациентов в группе риска – см.

раздел Особые указания в инструкции по применению), приапизм.

ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ
Повышенная чувствительность к надропарину или любому другому

компоненту препарата; тромбоцитопения при применении надропа-

рина в анамнезе; признаки кровотечения или повышенный риск кро-

вотечения, связанный с нарушением гемостаза, за исключением ДВС-

синдрома, не вызванного гепарином; органические поражения орга-

нов со склонностью к кровоточивости (например, острая язва желуд-

ка или двенадцатиперстной кишки); травмы или оперативные

вмешательства на головном и спинном мозге или на глазах; внутриче-

репное кровоизлияние; острый септический эндокардит; тяжёлая по-

чечная недостаточность (клиренс креатинина менее 30 мл/мин) у па-

циентов, получающих Фраксипарин с целью лечения тромбоэмболий,

нестабильной стенокардии и инфаркта миокарда без зубца Q); дет-

ский возраст (младше 18 лет).

ОСОБЫЕ УКАЗАНИЯ
Особое внимание следует уделять конкретным инструкциям по при-

менению для каждого лекарственного препарата, относящегося к

классу низкомолекулярных гепаринов, так как в них могут быть ис-

пользованы различные единицы дозирования (ЕД или мг), вслед-

ствие чего недопустимо чередование Фраксипарина с другими НМГ

при длительном лечении. Также необходимо обращать внимание на

то, какой именно препарат используется – Фраксипарин или Фракси-

парин Форте, так как это влияет на режим дозирования.

РЕЖИМ ДОЗИРОВАНИЯ
Подкожно (за исключением применения в процессе гемодиализа).

Не вводить внутримышечно!

Лечение нестабильной стенокардии/инфаркта миокарда без па-
тологического зубца Q: Фраксипарин назначается подкожно 2 раза

в день (каждые 12 часов). Продолжительность лечения обычно со-

ставляет 6 дней. В клинических исследованиях пациентам с неста-

бильной стенокардией/инфарктом миокарда без патологического

зубца Q Фраксипарин назначался в комбинации с аспирином в дозе

325 мг в сутки.

Начальная доза, применяемая как однократная внутривенная болюс-

ная инъекция, и последующие дозы вводятся подкожно. Дозировка

зависит от массы тела больного и указана ниже в таблице из расчёта

86 анти-Ха МЕ/кг массы тела.

Разделы: Профилактика тромбоза и тромбоэмболии в общей хирур-

гии, в ортопедии, у нехирургических пациентов, во время гемодиализа

и гемофильтрации, Лечение тромбозов и тромбоэмболий, Применение

во время беременности и лактации, Взаимодействие с другими лекар-

ственными средствами – см. в инструкции по применению препарата.

За дополнительной информацией обращаться в компанию

GlaxoSmithKline по адресу:

Россия, 121614, Москва, ул. Крылатская, д. 17, корп. 3.

Телефон: (495) 777 89 00

Вес 
пациента, 

кг

Начальная доза для
внутривенного 

введения (болюсная)

Подкожная 
инъекция 

(каждые 12 часов)

Анти-Ха
МЕ

Менее 50 0,4 мл 0,4 мл 3,800

50–59 0,5 мл 0,5 мл 4,750

60–69 0,6 мл 0,6 мл 5,700

70–79 0,7 мл 0,7 мл 6,650

80–89 0,8 мл 0,8 мл 7,600

90–99 0,9 мл 0,9 мл 8,550

От 100

и более
1,0 мл 1,0 мл 9,500

ФРАКСИПАРИН
Надропарин кальций

Р-р для п/к введения 9500 МЕ анти-Ха/мл

Информация о препарате
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ÔÓÎÛ˜‡˛Ú ÔÓ‰fl‰ ‰‚‡ Ó‰ËÌ‡ÍÓ‚˚ı ÂÁÛÎ¸Ú‡Ú‡ ‚ ËÌ-
ÚÂ‚‡ÎÂ 2,0–3,0), Á‡ÚÂÏ ÛÏÂÌ¸¯‡˛Ú ‰ÓÁÛ „ÂÔ‡ËÌ‡
Ë ‚ ÚÂ˜ÂÌËÂ Ó‰ÌÓ„Ó-‰‚Ûı ‰ÌÂÈ Â„Ó ÓÚÏÂÌfl˛Ú. Ç ‰‡Î¸-
ÌÂÈ¯ÂÏ ‰ÓÁ˚ ‚‡Ù‡ËÌ‡ ÛÒÚ‡Ì‡‚ÎË‚‡˛Ú ËÌ‰Ë‚Ë‰Û-
‡Î¸ÌÓ, ÍÓÌÚÓÎËÛfl åçé ‚ ÔÂ‚Û˛ ÌÂ‰ÂÎ˛ ÂÊÂ-
‰ÌÂ‚ÌÓ, Á‡ÚÂÏ ÔÓ ÏÂÂ ÔÓÎÛ˜ÂÌËfl ÒÚ‡·ËÎ¸ÌÓ„Ó
ÛÓ‚Ìfl „ËÔÓÍÓ‡„ÛÎflˆËË Í‡ÚÌÓÒÚ¸ ÍÓÌÚÓÎfl ÔÓÒÚÂ-
ÔÂÌÌÓ ÛÏÂÌ¸¯‡˛Ú [1, 5].

ÖÒÚ¸ Â˘fi Ó‰ÌÓ Ó·ÒÚÓflÚÂÎ¸ÒÚ‚Ó, ÍÓÚÓÓÂ ÓÒÚ‡fiÚÒfl
Á‡ ‡ÏÍ‡ÏË Ù‡Ï‡ÍÓÎÓ„Ë˜ÂÒÍËı ËÒÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËÈ. èË
ÔÂÂ‚Ó‰Â ·ÓÎ¸Ì˚ı Ì‡ ÌÂÔflÏ˚Â ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚ˚
ÂÊÂ‰ÌÂ‚ÌÓ ÍÓÌÚÓÎËÓ‚‡Ú¸ åçé, ÔÓ‰·Ë‡Ú¸ ‰ÓÁÛ
ÔÂÔ‡‡Ú‡, ÎÂ˜ËÚ¸ ÓÒÎÓÊÌÂÌËfl ËÎË ÛÒÚ‡ÌflÚ¸ ÔÓ-
·Ó˜Ì˚Â ˝ÙÙÂÍÚ˚ ‰ÓÎÊÌ˚ ÎÂ˜‡˘ËÂ ‚‡˜Ë – ıËÛ-
„Ë, ÓÚÓÔÂ‰˚, ÍÓÚÓ˚Ï ˝ÚË ÙÛÌÍˆËË Ó·˚˜ÌÓ ÌÂ
Ò‚ÓÈÒÚ‚ÂÌÌ˚ Ë ÔÂ‰ÒÚ‡‚Îfl˛Ú ÒÓ·ÓÈ ‰ÓÔÓÎÌËÚÂÎ¸-
ÌÛ˛ Ì‡„ÛÁÍÛ. åÓÊÌÓ, ÍÓÌÂ˜ÌÓ, ‚ÓÁ‡Ê‡Ú¸ ÔÓÚË‚
˝ÚÓ„Ó ÚÂÁËÒ‡, ‚ÒÔÓÏËÌ‡fl Ó ‚‡˜Â·ÌÓÈ ÓÚ‚ÂÚÒÚ‚ÂÌ-
ÌÓÒÚË, ÌÓ, Í ÒÓÊ‡ÎÂÌË˛, ÒÛ˘ÂÒÚ‚Û˛Ú Û·Â‰ËÚÂÎ¸Ì˚Â
‰ÓÍ‡Á‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚‡ ÚÓ„Ó, ˜ÚÓ ˝ÚÓÚ Ù‡ÍÚÓ ÒÛ˘ÂÒÚ‚ÂÌÌÓ
‚ÎËflÂÚ Ì‡ Í‡˜ÂÒÚ‚Ó ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ‚ÂÌÓÁÌ˚ı ÚÓÏ-
·ÓÁÓ‚. í‡Í, ÔÓ ‰‡ÌÌ˚Ï ÌÂ‰‡‚ÌÓ ÔÓ‚Â‰fiÌÌÓ„Ó ËÒÒÎÂ-
‰Ó‚‡ÌËfl [17], ‚ÍÎ˛˜‡‚¯Â„Ó ÂÚÓÒÔÂÍÚË‚Ì˚È ‡Ì‡-
ÎËÁ ËÒÚÓËÈ ·ÓÎÂÁÌË 3778 Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ÓÚÓÔÂ‰Ë˜Â-
ÒÍÓ„Ó ÔÓÙËÎfl, Ì‡ıÓ‰Ë‚¯ËıÒfl Ì‡ ÎÂ˜ÂÌËË ‚ 32 Ó-
ÚÓÔÂ‰Ë˜ÂÒÍËı ÒÚ‡ˆËÓÌ‡‡ı, ·˚ÎÓ ÛÒÚ‡ÌÓ‚ÎÂÌÓ, ˜ÚÓ
Û 49,4 % Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ Ò ‡Á‚Ë‚¯ËÏÒfl ‚ ÔÓÒÎÂ‰Û˛˘ÂÏ
íÉÇ Ë/ËÎË íùãÄ ÔËÏÂÌÂÌËÂ „ÂÔ‡ËÌ‡ ·˚ÎÓ ÔÂ-
Í‡˘ÂÌÓ ‰Ó ÔÓÎÛ˜ÂÌËfl ˝ÙÙÂÍÚ‡ ‚‡Ù‡ËÌ‡.

Ç Ò‚flÁË Ò ˝ÚËÏ ÓÒÓ·˚È ËÌÚÂÂÒ ÔÂ‰ÒÚ‡‚ÎflÂÚ
Ô‡ÍÚËÍ‡ ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓ„Ó ‡Ï·ÛÎ‡ÚÓÌÓ„Ó ÔËÏÂÌÂÌËfl
ÌËÁÍÓÏÓÎÂÍÛÎflÌ˚ı „ÂÔ‡ËÌÓ‚, ÍÓ„‰‡ ·ÓÎ¸ÌÓÈ Ò
‚˚ÒÓÍËÏ ËÒÍÓÏ ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂ-
ÌËÈ ÔÓ‰ÓÎÊ‡ÂÚ ÔÓÎÛ˜‡Ú¸ ÂÊÂ‰ÌÂ‚Ì˚Â ËÌ˙ÂÍˆËË
ÔÂÔ‡‡Ú‡ Ë ÔÓÒÎÂ ‚˚ÔËÒÍË ËÁ ıËÛ„Ë˜ÂÒÍÓ„Ó
ÒÚ‡ˆËÓÌ‡‡.

ä Ì‡ÒÚÓfl˘ÂÏÛ ‚ÂÏÂÌË ÔÓÎÛ˜ÂÌÓ ‰ÓÒÚ‡ÚÓ˜ÌÓ
‰ÓÍ‡Á‡ÚÂÎ¸ÒÚ‚, ˜ÚÓ·˚ ÂÍÓÏÂÌ‰Ó‚‡Ú¸ Ú‡ÍÓÈ ÒÔÓÒÓ·
ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ
‰Îfl ÍÎËÌË˜ÂÒÍÓ„Ó ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËfl. Ç Í‡˜ÂÒÚ‚Â ÔË-
ÏÂ‡ ÏÓÊÌÓ ÔË‚ÂÒÚË ‰‡ÌÌ˚Â ËÒÒÎÂ‰Ó‚‡ÌËfl, ÍÓ-
ÚÓÓÂ ÔÓ‚Ó‰ËÎÓÒ¸ ‚ 2002 „. ÔÓ‰ ÛÍÓ‚Ó‰ÒÚ‚ÓÏ
S.M. Samama [16] Ë ·˚ÎÓ ÔÓÒ‚fl˘ÂÌÓ Ò‡‚ÌËÚÂÎ¸-
ÌÓÈ ÓˆÂÌÍÂ ·ÂÁÓÔ‡ÒÌÓÒÚË Ë ˝ÙÙÂÍÚË‚ÌÓÒÚË çåÉ
Ë ‚‡Ù‡ËÌ‡ ÔË ‰ÎËÚÂÎ¸ÌÓÏ ÔÓ‚Â‰ÂÌËË ÔÓÙË-
Î‡ÍÚËÍË ÔÓÒÎÂ ÚÓÚ‡Î¸ÌÓ„Ó ˝Ì‰ÓÔÓÚÂÁËÓ‚‡ÌËfl Ú‡-
ÁÓ·Â‰ÂÌÌÓ„Ó ÒÛÒÚ‡‚‡. Ä‚ÚÓ˚ ÓÚÏÂÚËÎË ‰ÓÒÚÓ‚Â-
ÌÓÂ ÒÌËÊÂÌËÂ ˜‡ÒÚÓÚ˚ ÍÓ‚ÓÚÂ˜ÂÌËÈ (5,5 % Ë
1,4 %) Ë ÒËÏÔÚÓÏ‡ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó íÉÇ (3,3 % Ë 2,3 %)
ÔË ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡ÌËË çåÉ. èËÏÂÌÂÌËÂ çåÉ ÓÍ‡Á‡-
ÎÓÒ¸ ·ÓÎÂÂ Û‰Ó·Ì˚Ï, ˝ÙÙÂÍÚË‚Ì˚Ï Ë ·ÂÁÓÔ‡ÒÌ˚Ï
‚ Ò‡‚ÌÂÌËË Ò ‚‡Ù‡ËÌÓÏ. äÓÏÂ ÚÓ„Ó, ‚ Í‡˜ÂÒÚ-
‚Â Ó‰ÌÓ„Ó ËÁ ‰ÓÒÚÓËÌÒÚ‚ çåÉ ‡‚ÚÓ˚ ‚˚‰ÂÎËÎË ÓÚ-
ÒÛÚÒÚ‚ËÂ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓÒÚË Î‡·Ó‡ÚÓÌÓ„Ó ÏÓÌËÚÓ-
ËÌ„‡. ëÛ˘ÂÒÚ‚ÂÌÌÓÂ ÒÌËÊÂÌËÂ ˜‡ÒÚÓÚ˚ ÒËÏÔÚÓ-
Ï‡ÚË˜ÂÒÍÓ„Ó ÚÓÏ·ÓÁ‡ Ë ÓÚÒÛÚÒÚ‚ËÂ ÎÂÚ‡Î¸Ì˚ı ËÒ-
ıÓ‰Ó‚, Ò‚flÁ‡ÌÌ˚ı Ò íùãÄ, ÓÚÏÂÚËÎË Ë ‡‚ÚÓ˚
ÏÂÚ‡-‡Ì‡ÎËÁ‡ Ò‡‚ÌËÚÂÎ¸ÌÓÈ ˝ÙÙÂÍÚË‚ÌÓÒÚË ‰ÎË-
ÚÂÎ¸ÌÓ„Ó ÔËÏÂÌÂÌËfl çåÉ ‰Îfl ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍË
íÉÇ ÔË ÎÂ˜ÂÌËË ·ÓÎÂÂ 5000 Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ [8].

í‡ÍËÏ Ó·‡ÁÓÏ, ËÏÂ˛˘ËÈÒfl ‚ Ì‡ÒÚÓfl˘ÂÂ ‚ÂÏfl
ÓÚÂ˜ÂÒÚ‚ÂÌÌ˚È Ë ÏËÓ‚ÓÈ ÓÔ˚Ú ÔÓÁ‚ÓÎflÂÚ Ó·ÓÒÌÓ-
‚‡Ú¸ ÌÂÓ·ıÓ‰ËÏÓÒÚ¸ ‚˚‰ÂÎÂÌËfl „ÛÔÔ˚ Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚
Ò Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍËÏ ËÒÍÓÏ íÉÇ Ë íùãÄ, Û ÍÓÚÓ˚ı

ÒÚ‡Ì‰‡ÚÌ˚Â (ÂÍÓÏÂÌ‰ÛÂÏ˚Â ‰Îfl „ÛÔÔ˚ ‚˚ÒÓÍÓ-
„Ó ËÒÍ‡) ‰ÓÁ˚ ÔflÏ˚ı ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ ÌÂ ÔÂ‰-
ÛÔÂÊ‰‡˛Ú ‡Á‚ËÚËÂ íÉÇ. Ç „ÛÔÔÛ Ó˜ÂÌ¸ ‚˚ÒÓÍÓ-
„Ó ËÒÍ‡ ÏÓ„ÛÚ ·˚Ú¸ ‚ÍÎ˛˜ÂÌ˚ ÌÂ ÚÓÎ¸ÍÓ Ô‡ˆËÂÌ-
Ú˚ Ò ÚÓÏ·ÓÙËÎËflÏË, ÌÓ Ë ·ÓÎ¸Ì˚Â, ÔÂÂÌfiÒ¯ËÂ
ÓÔÂ‡ˆËË Ì‡ ÍÛÔÌ˚ı ÒÛÒÚ‡‚‡ı ÌËÊÌËı ÍÓÌÂ˜ÌÓÒ-
ÚÂÈ, ‡ Ú‡ÍÊÂ ·ÓÎ¸Ì˚Â Ò ÍËÚË˜ÂÒÍËÏË Ì‡Û¯ÂÌË-
flÏË ÊËÁÌÂÌÌÓ ‚‡ÊÌ˚ı ÙÛÌÍˆËÈ ‡ÁÎË˜ÌÓ„Ó „ÂÌÂ-
Á‡. èË ÎÂ˜ÂÌËË Ú‡ÍËı Ô‡ˆËÂÌÚÓ‚ ÒÔÂˆËÙË˜ÂÒÍ‡fl
ÔÓÙËÎ‡ÍÚËÍ‡ ÚÓÏ·Ó˝Ï·ÓÎË˜ÂÒÍËı ÓÒÎÓÊÌÂÌËÈ
ÏÓÊÂÚ ·˚Ú¸ ˝ÙÙÂÍÚË‚Ì‡ ÚÓÎ¸ÍÓ ÔË ËÒÔÓÎ¸ÁÓ‚‡-
ÌËË ÔÓ‚˚¯ÂÌÌ˚ı ‰ÓÁ ÔflÏ˚ı ‡ÌÚËÍÓ‡„ÛÎflÌÚÓ‚ Ë
‰ÓÎÊÌ‡ ÔÓ‰ÓÎÊ‡Ú¸Òfl ÌÂ ÏÂÌÂÂ 10 ‰ÌÂÈ ÔÓÒÎÂ ÔÂ-
Í‡˘ÂÌËfl ‰ÂÈÒÚ‚Ëfl ‚ÂÏÂÌÌ˚ı Ù‡ÍÚÓÓ‚ ËÒÍ‡.
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