
В 
мире каждый год 
так называемый 
синдром внезап-
ной смерти мла-
денца (СВСМ), 

известный также под назва-
нием «смерть в колыбели», 
в среднем уносит двоих из 
1000 детей в возрасте от 
одного месяца до года. Его 
жертвы, внешне совершенно 
здоровые младенцы, засыпа-
ют и больше никогда не про-
сыпаются.

Отчего и почему?

О синдроме внезапной 
смерти младенца врачи го-
ворят только после тщатель-
ного расследования всех об-
стоятельств смерти ребёнка, 
в ходе которого последова-
тельно исключаются любые 
возможные патологии. Ког-
да ни посмертная эксперти-
за, ни тщательный анализ 
истории развития ребёнка 
не объясняют причины его 
внезапной гибели, ставится 
диагноз «СВСМ».

«Семья была вполне бла-
гополучная, ребёнок желан-
ный. Когда мама с малышом 
вернулись с прогулки, тот 
ещё спал. Мама не стала бу-

дить ребёнка и положила в 
комбинезоне на диван. Че-
рез час, когда нужно было 
кормить, обнаружилось, 
что малыш уже мёртв», — 
рассказывает заведующая 
отделением медико-соци-
альной помощи городской 
детской поликлиники №4 
Кировского района Светла-
на Шилова.

«Почему?» — первый во-
прос, который возникает и 
у убитых горем родителей, 
и у лечащего врача. К сожа-
лению, современная наука 
пока не может ответить на 
этот вопрос однозначно. Тем 
не менее врачи-педиатры со-
вместно с учёными, изу чив 
подобные случаи, выявили 
предрасполагающие факто-
ры, которые способны повы-
сить риск развития СВСМ.

Будьте начеку

Согласно статистике, среди 
основных факторов риска — 
перегрев и плохое проветри-
вание помещения, курение в 
комнате, где спит малыш, из-
лишне тугое пеленание, сон 
на животе, слишком мягкие 
подушка и матрас.

Некоторые педиатры 
уверены: причина случа-
ев СВСМ в положении «на 
животике» на самом деле 
кроется именно в мягкой по-
душке или матрасике. Они 
«пережимают» нос ребёнка, 
перекрывая его дыхание. 
Поэтому в детской кроватке 
должен быть жёсткий глад-
кий матрас, а от подушки 
лучше отказаться.

К факторам риска отно-
сят также недоношенность и 
малый вес ребёнка при рож-
дении; юный возраст матери 
(до 17 лет); осложнённые, 
продолжительные или преж-
де временные роды; пере-
несённые матерью аборты; 
множественные роды, осо-
бенно с небольшими вре-
менными интервалами.

Кроме того, существует 
предположение, что вне-
запная смерть младенца 
может наступить в резуль-
тате психо эмоционального 
стресса. Например, падение 
с высоты, боль, резкие и не-
знакомые звуки, внезапное 
наступ ление тишины, не-
обычная окружающая об-
становка могут вызвать у 
ребёнка в возрасте до года 
«паралич страха», который 
как раз характеризуется не-
медленным параличом дви-
гательных и дыхательных 
мышц.

Ещё одна версия причины 
СВСМ — нарушения сердеч-
ной деятельности младенца. 
Это могут быть разного рода 
аритмии, вплоть да кратко-
временной остановки серд-
ца. Они могут встречаться 
даже у здоровых детей. По 
поводу любого подобного 
случая необходимо немед-
ленно проконсультироваться 
с детским доктором.

Как рассказала Светлана 
Шилова, рекомендации ис-
следователей по профилак-
тике «смерти в колыбели» 
оформлены в виде буклета, 
который распространяется 
среди семей, где недавно 

появился ребёнок. Кроме 
того, педиатры не перестают 
консультировать молодых 
родителей устно. Например, 
известно, что только одна 
рекомендация родителям — 
не укладывать ребёнка спать 
в положении на животе, при-
вела в США и Новой Зелан-
дии к снижению смертности 
от СВСМ на 50%.

Как уберечь малыша?

Несмотря на то что сто-
процентно исключить син-
дром, к сожалению, нельзя, 
снизить риск возникновения 
СВСМ можно.

Начинать профилактику 
следует задолго до рождения 
малыша. Главное — регуляр-
но наблюдаться у врача в пе-
риод беременности. Кроме 
того, женщине следует за-

ботиться о своём здо ровье, 
большое значение имеет 
отказ от таких вредных при-
вычек, как употребление 
алкоголя и курение до бе-
ременности, во время неё, а 
также после родов.

Когда малыш уже появил-
ся на свет, независимо от 
того, относится ли он к груп-
пе риска по возникновению 

СВСМ, родители должны обе-
спечивать ему максимально 
правильный уход. Кормле-
ние, распорядок дня, профи-
лактика рахита и респира-
торных заболеваний — всё 
это является первичными 
профилактическими мерами.

Врачи не рекомендуют 
туго пеленать младенцев. В 
комнате, где спит ребёнок, 
нельзя курить, следует избе-
гать резких звуков.

Большое значение имеет 
грамотное, внимательное 
наблюдение ребёнка педи-
атром с самого рождения. 
Именно врач может на са-
мых ранних стадиях выявить 
нарушения здоровья малы-
ша и его предрасположен-
ность к СВСМ.

По мнению специали-
стов, эффективным профи-

лактическим мероприятием 
от СВСМ является грудное 
вскармливание, поэтому 
продолжать его необходимо 
как можно дольше.

Перечисленные рекомен-
дации кажутся простыми и 
очевидными, однако не сто-
ит забывать, что в их основе 
лежит анализ научных ис-
следований и, увы, трагичес-
кий опыт семей, потерявших 
детей.
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Дарья Мазеина

С начала 2013 года в Перми по неизвестным причинам по-
гибли двое младенцев. И это только официальная статистика. 
Ещё несколько случаев находятся в стадии расследования. 
В 2012 году в Перми было зарегистрировано семь случаев 
необъяснимой смерти грудничков.
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Марина Евгеньевна  — потом-
ственный народный целитель 
со стажем работы более 20 лет. 
В  1999, 2003, 2005, 2007 и 
2010 годах по решению Россий-
ской профессиональной меди-
цинской ассоциации специали-
стов традиционной и народной 
медицины (РАНМ) была призна-
на Лучшим Целителем России.

— Марина Евгеньевна, на какой 
период ставится установка?

— Бросают курить раз и навсег-
да! С пациентом у меня, как пра-
вило, три встречи. Само избавле-
ние от курения и дополнительные 
установки по желанию через ме-
сяц и три.

— Имеет ли значение возраст 
курильщика, интенсивность ку-
рения?

— Не имеет, самому юному мо-
ему пациенту было 10 лет, а само-
му пожилому — 83 года.

— А как чувствуют себя ваши 
пациенты, начав новую жизнь?

— Прекрасно. Здоровье улуч-
шается у всех. Восстанавливает-

ся нервная система, улучшается 
общее состояние, организм омо-
лаживается.

— По каким причинам люди 
чаще всего обращаются к вам?

— Кроме, разумеется, здоровья 
часто актуален экономический 
интерес, важен и психологичес-
кий фактор: пациент освобожда-
ется от зависимости.

— В чём же заключается ваш 
метод?

— Я пользуюсь методом транса. 
Это промежуточное состояние 
между гипнозом и обычным со-
стоянием человека. Информа-
ция — т. е. память о курении — сти-
рается, и тяга исчезает.

— Человек забывает о сущест-
вовании табака?

— Не совсем так. Он может спо-
койно находиться в курящей ком-
пании. Желания курить просто не 
возникнет. У некоторых тяга пер-
вые два-три дня бывает, но сла-
бая, её легко преодолеть.

— А нужна ли какая-то специаль-
ная подготовка перед сеансом?

— Единственная подготовка — 
это ваше желание. Раз вы приш-
ли, значит, решение созрело.

— Что вы можете сказать тем, 
кто ещё курит?

— Дурные привычки приоб-
ретаются быстро. Но теперь есть 
возможность избавиться от них. 

БРОСЬТЕ КУРИТЬ ЛЕГКО И БЫСТРО

ИМЕЮТСЯ ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ, НЕОБХОДИМА КОНСУЛЬТАЦИЯ СПЕЦИАЛИСТА
СТОИТ ТОЛЬКО ЗАХОТЕТЬ — И ДЛЯ ВАС ОТКРОЕТСЯ НОВЫЙ МИР!
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