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Наде Кольцовой три года.
Три месяца назад она заболе-
ла трудноизлечимой формой
анемии. Костный мозг пере-
стал вырабатывать кровяные
клетки. Три недели у нее была
температура сорок из-за
грибка. Она живет, пристегну-
тая через катетер в шее пла-
стиковой трубкой к капельни-
це. Ей каждые три дня пере-
ливают тромбоциты и каждый
день дают антибиотики и про-
тивогрибковый препарат кан-
сидас. Так вот — кансидас за-
кончился.

У Нади есть маленький сте-
рильный пластмассовый брас-
лет. Мама говорит:

— Надя, ты села на браслет,
слезь скорее. У тебя сейчас от
него синяк на попе будет.

Мы разговариваем в изоли-
рованном боксе отделения ге-
матологии Российской детской
клинической больницы. На
мне халат, бахилы, маска. Пото-
му что у маленькой Нади сов-
сем нет иммунитета. Надина
мама рассказывает мне, как го-
товит для Нади еду в стериль-
ной посуде, и что кукол Наде
разрешают только таких, кото-
рые могут быть простерилизо-
ваны, и что воздушные шари-
ки, которыми украшен боль-
ничный бокс, надо каждый
день протирать спиртом.

А Надя рассказывает мне про
Карлсона, как он ловил рыбок в
аквариуме, а потом улетел, но
обещал вернуться. Надя слезает
с кровати, чтобы показать мне,
какие барашки вышиты у нее
на тапочках. И мама говорит:

— Осторожно, не наступай
на хвостик.

Хвостиком они называют
пластиковую трубку капельни-
цы. Трубка длиной метра два тя-
нется от укрепленных на метал-
лической стойке флаконов с ле-
карствами, ныряет Наде под
майку и заканчивается у Нади
на шее под куском пластыря,
где введен в вену катетер. Надя
почти не замечает катетера. Это
лучше, чем двадцать раз в день
колоть вены на руках. Всякому
входящему в бокс человеку На-
дя говорит вместо «здравствуй»:
«Не надо меня колоть».

Надина мама рассказывает,
что три месяца назад стала заме-
чать у дочки на руках и ногах
беспричинные синяки. А по-
том однажды ехали в детский
сад, и у Нади пошла кровь но-
сом. А потом все очень быстро
развивалось: высокая темпера-
тура, больница в Хабаровске
(они из Хабаровска), состояние
тяжелое, пункция, то есть про-
ба костного мозга, которую де-
лали толстой иглой без наркоза,
потому что не было времени да-
вать наркоз. Потом на самолет и
в Москву. Надя рассказывает,
что в аэропорту было интерес-
но смотреть на самолеты и на
грузовички, развозившие чемо-
даны. А когда самолет взлетел в
облака, говорит Надя, смотреть
было неинтересно, потому что
облака одинаковые. А Надина
мама говорит, что просто в аэ-
ропорту Хабаровска действова-

ла еще жаропонижающая таб-
летка, а в воздухе опять подня-
лась температура и сбить тем-
пературу удалось только к Мос-
кве, поэтому девочке понрави-
лись аэропорты и не понрави-
лись облака.

Надина мама рассказывает,
что, когда началось лечение, к
Наде нельзя было прикоснуться,
у нее все болело, и особенно боль-
но было, когда меряют давление,
а давление меряют каждый день.
Два месяца девочка ничего не
ела, только лежала, почти не ше-
велясь. И еще была сыпь.

Доктор говорит, что сыпь —
это колонии грибка под кожей.
Он говорит, что сыпь заметили
очень быстро. Он говорит, что
при такой болезни, как у Нади,
в 80% случаев ребенка можно
вылечить. Специальными ле-
карствами уничтожают иммун-
ную систему, и месяцев через
пять костный мозг начинает
снова вырабатывать нормаль-
ные кровяные клетки. А эти

пять месяцев надо жить в изо-
лированном боксе под капель-
ницей и без иммунной систе-
мы. Через капельницу каждые
три дня переливают компонен-
ты крови и антибиотики. И
главное — избежать грибка. И с
каждым днем вероятность забо-
леть грибком все больше, а в пя-
ти месяцах 153 дня. 

Надя, к сожалению, заболела
грибком очень быстро. Но, к
счастью, сыпь заметили в пер-
вые сутки. Благодаря этому тем-
пература под сорок держалась
всего две с половиной недели.
Заметили бы сыпь на вторые
сутки или на третьи, температу-
ра под сорок держалась бы пол-
года. И еще Наде очень повезло,
что от кого-то из прежних паци-
ентов в больнице осталось де-
сять флаконов противогрибко-
вого препарата кансидас.

Доктор рассказывает, что на
Надин грибок обычное лекар-
ство дифлюкан не действует, а
кансидаса больше нет. Доктор

рассказывает, что если уж ребе-
нок заболел грибком, то в эти
пять месяцев, которые надо
ждать, пока костный мозг ста-
нет снова вырабатывать тром-
боциты и гранулациты, грибок
вернется еще несколько раз, а
кансидаса больше нет.

Доктор рассказывает мне,
что такое трансфузионная неза-
висимость. Это начало выздо-
ровления. Это когда тромбоци-
тов и гранулоцитов еще очень
мало в крови, но их уже не нуж-
но переливать через два дня на
третий. Это еще не скоро. А кан-
сидаса уже нет.

Врачи и медсестры приносят
Наде поиграть стерильные
шприцы без иголок, пластырь,
трубки от капельниц. Надя ле-
чит своих стерильных кукол и
говорит, что у нее очень краси-
вая больница. В игрушечной
больнице для кукол не бывает,
наверное, перебоев с игрушеч-
ным кансидасом.

ВАЛЕРИЙ ПАНЮШКИН

Девочка и смерть
У Нади Кольцовой кончились лекарства

25 июля 12-летняя Люда Фоми-
чева вылетела в Брюссель. С
ней мама Инна Фомичева и ба-
бушка Анна Николаевна. В
Бельгии Люде предстоит опе-
рация по пересадке печени,
деньги на которую в июле соб-
рали наши читатели. Так бла-
гополучно завершился первый
и, как до сих пор нам в фонде
казалось, самый трудный этап
в истории спасения девочки.

Операция в клинике Сен-Люк
под Брюсселем оценивается в
$101 649. Это типовая стоимость.
Наших юных сограждан там спа-
сали уже не раз, но прежде, как
правило, две трети стоимости
брал на себя Минздрав РФ, ос-
тальное собирали родители. Лю-
де крупно не повезло заболеть в
затяжной реконструктивный пе-
риод, переживаемый в Минздра-
ве с весны. И в том, что она все
равно попала в Сен-Люк,— пря-

мая заслуга наших читателей.
Они оплатили не только опера-
цию, но и пребывание Фомиче-
вых в Бельгии ($11 000).

Бельгийские врачи пока не
исключают, что донором смо-
жет выступить бабушка Люды.

Если этот вариант не пройдет,
то Люду включат в лист ожида-
ния неродственного донора.

”
Ъ“ будет следить за развитием

событий.
А теперь об остальных ва-

ших добрых делах.
Оплачено лечение: Елене Бур-
ковой (21 год, эндопротезирова-
ние, 148 860 руб., Кемеровская
область); Стасу Захаричу (14 лет,
врожденный порок сердца,
85 720 руб., Томская область); Ли-
де Никитиной (1 год, ДЦП,
138 800 руб., Санкт-Петербург);
Джамиле Мавлютовой (1,5 года,
врожденный порок сердца,
158 129 руб., Томская область).
Операции по поводу сколиоза:
Альфие Гиззатовой (27 лет,
212 320 руб., Челябинская об-
ласть), Степану Ульянову (11 лет,
сирота, 210 335 руб., Кемеров-
ская область), Даше Поткиной
(16 лет, 208 280 руб., Новосибир-

ская область), Анастасии Гущева-
ровой (21 год, 192 080 руб., Свер-
дловская область), Светлане Фа-
деевой (17 лет, 192 080 руб., Ни-
жегородская область).
Отправлено: 115 000 руб. на
эндопротезирование тазобед-
ренных суставов Вере Малыги-
ной (27 лет, левосторонний
коксартроз, стоимость опера-
ции 123 380 руб., недостает
8380 руб., Новосибирская об-
ласть); 68 900 руб. на лечение и
лекарства Диме Наркевичу (2 го-
да, ДЦП, требуется 103 174 руб.,
недостает 34 274 руб., Томская
область); 47 250 руб. на цифро-
вые слуховые аппараты Наташе
Рулевой (11 лет, тугоухость, Мос-
ква); 24 000 руб. на покупку коро-
вы и четыре вещевые посылки
семье Анисимовых (Тверская об-
ласть); 8200 руб. на оплату такси
для перевозки на амбулаторное
лечение Данилы Матвеева (3 го-

да, острый лейкоз, Москва);
2000 рублей и две вещевые по-
сылки семье Пономаревых (Ярос-
лавская область); 588 томов худо-
жественной литературы в Запад-
нодвинскую школу № 2 (Твер-
ская область) и 200 томов книг в
библиотеку деревни Дьяково
(Тульская область); второй аппа-
рат «Форбис» (47 000 руб.) москов-
скому детсаду № 1286 для детей с
нарушениями зрения для форми-
рования бинокулярного зрения;
вещевые посылки семьям Мок-
шиных (Псковская область), Ди-
нейкиных, Лапши и Абакумовых
(Ставропольский край), Верхо-
вых (Воронежская область).
Помогли: Владимир (Бельгия),
Виктория от руководителя, фир-
ма БЭСКИТ, Татьяна (все — Санкт-
Петербург), Игорь (Киев), Алек-
сей (Нижний Новгород), Влади-
мир Николаевич (Московская
область), сотрудники компании

«М.Видео», РСУ «Строительные
конструкции», продюсерский
центр «Лиан-ТВ», Елена Смирно-
ва (фонд «Созидание»), Андрей,
Виктор, Павел Александрович,
Вадим Борисович, Варвара, Ан-
тон, четыре Натальи, две Татья-
ны, Надежда Владимировна, Ва-
силий, Евгений, три Алексан-
дра, две Елены, Александра,
Игорь, Максим, Дарья, два Алек-
сея, Валентин Иванович, Сер-
гей, две Марии, Светлана, Ки-
рилл, Марина Викторовна,
Юрий, Константин, Игорь Серге-
евич, Евгения, Татьяна Сергеев-
на, Петр, Инесса, Михаил, Дмит-
рий, Денис, Вячеслав Юрьевич,
Станислав, Иван, две Ирины,
Ольга, Валерий, Александр Пав-
лович, Николай (все — Москва). 

Спасибо!
ЛЕВ АМБИНДЕР,  

руководитель 
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Теперь все зависит от самой Люды и бельгийских врачей

Алексей Юлдашев, 42 года, тяжелые травмы в автокатастро-
фе, требуется протез тазобедренного сустава, 170 025 руб.

13 сентября 2000 года пьяный водитель грузовика на пустой до-
роге проехал по моему «Жигулю» от капота до багажника. Жену
раздавило насмерть. У меня разбит таз, бедро, колено, перелом
правой кисти и черепно-мозговая травма. Врачи так загипсовали,
что профессия музыканта в прошлом. Я преподавал игру на бая-
не, а сейчас кисть зажата. В краевой больнице закрепили обломок
ветлужной впадины шурупами, потом травматолог сломал кре-
пеж, случайно, и кость сместилась. Боль жуткая. В 2002 году поста-
вили питерский эндопротез «Феникс», но он развалился сразу пос-
ле выписки. Задним числом врачи признали: нужен импортный
протез, а «Феникс» вообще не для моего случая. Четвертый год ле-
жу, нажил язву желудка от лекарств и остеопороз, он уничтожил
коленный сустав. Но вот нашел хорошего доктора в Новосибир-
ске, он берется перепротезировать. Дорогу оплатит соцзащита, а
вот на протез денег нет. Пенсия 1773 рублей. Двое детей, Дане —
12 лет, Геле — 8. Сестра продала дом, с мужем и детьми живет у нас,
но ее деньги уже ушли на лечение. Я должен встать и сам растить
детей. Помогите, если можно. Алексей Юлдашев, Краснодарский край
Хирург, доктор медицинских наук, профессор Валерий Про-
хоренко (Новосибирск): «Технически сверхсложная ситуация,
в которую попал Алексей, требует многоэтапного лечения: реэн-
допротезирование тазобедренного сустава, устранение контрак-
туры коленного сустава. Плюс кисть, черепная травма, остеопо-
роз. Мы готовы помочь».

Вика Горелова, 3 года, детский церебральный паралич, необ-
ходимы три курса лечения, 90 000 руб.

У нас молодая семья с дочками-близняшками. И все бы хорошо,
да с одной из девочек беда: у Вики детский церебральный пара-
лич. То, что дети развиваются неодинаково, я поняла, когда им бы-
ло по три месяца. Вика в отличие от Иры не держала голову, перево-
рачивалась медленно. И взгляд какой-то неосмысленный. Бегали по
врачам, лежали в нескольких клиниках, но безрезультатно. В Науч-
но-терапевтический центр (НТЦ) попали поздновато: Вике уже бы-
ло три года. В начале года прошли два курса (продали все, что мож-
но, одолжились, и очень помогла соцзащита). И Вика заговорила, де-
лает первые шаги, лучше двигаются ручки. Назначены еще три кур-
са, ближайший в августе, и каждый стоит 30 000 руб. А денег боль-
ше нет. Я при детях, не работаю, муж грузчиком за 3800 руб. Пожа-
луйста, помогите вылечить дочь! Татьяна Горелова, Московская обл.
Завотделением НТЦ Ольга Тарасова (Москва): «Вика вполне
перспективная девочка. Поступила с сильной спастикой рук и
ног, с психоречевой задержкой. Теперь произносит не только сло-
ва, но и краткие фразы, сама встает, ходит с поддержкой. Лечение
непременно надо продолжать. Она еще будет бегать!».

Кристина Пилюгина, 4 года, сколиоз 4-й степени, нужна сроч-
ная операция в Новосибирском НИИТО, 202 135 руб.

Если есть у вас хоть малейшая возможность, помогите моей де-
вочке! Без операции ее скоро парализует навсегда. У Кристины
врожденная деформация позвоночника. Ни Москва, ни Петербург
не взялись лечить Кристю: уж очень мала. А доктор Михайловский,
наоборот, торопит с операцией. Иначе спинной мозг не выдержит
давления, вот тогда и наступит паралич. Это так страшно. В поисках
денег на операцию я была на приеме у депутатов Госдумы, у губер-
натора. К сожалению, ни рубля не нашла. Когда Кристе было только
три месяца, муж нас покинул, узнав о беде. Но алименты (1120 руб.)
честно платит. Я учительница, но с апреля устроилась в страховую
компанию: все-таки 4000 руб. в месяц и график свободный, вожу
дочь на процедуры. Живем в бараке на пять семей без горячей во-
ды, туалет на улице. Я боюсь будущего. Дорогие друзья, спасите нас!
У Кристи уже ножки плохо ходят. Ирина Пилюгина, Саратовская обл.
Заведующий отделением Новосибирского НИИТО Михаил
Михайловский: «У малышки тяжелая прогрессирующая дефор-
мация в трех плоскостях. Сформировался горб, ждать нельзя. Кон-
сервативные методы лечения бесперспективны. Прооперируем
сейчас, затем серия операций каждые год-полтора, пока рост не
остановится. У нас это уже пятая по счету такая девочка».

Илья Бортников, 7 лет, двусторонняя сенсоневральная туго-
ухость, нужны цифровые слуховые аппараты. 58 348 руб.

Без хороших аппаратов Илюша никак не научится говорить, хо-
тя и очень старается. Переживает, что люди его избегают. У него с
рождения состояние, пограничное с глухотой. Пользуется оте-
чественными аппаратами АМ-500. Сурдолог утверждает, что слух
резко ухудшился, срочно нужны цифровые аппараты, вычленяю-
щие речь из фоновых шумов. Аппараты так дороги, просто астро-
номия какая-то, но они нужны немедленно. Я учительница (не ра-
ботаю, сижу с двухлетней Анечкой), муж — следователь в мили-
ции. Живем на одну его зарплату в 6000 руб. и пенсию Ильи
1375 руб. У нас в городе нет школы для глухих, отдали мальчика в
Уфу (100 км от дома), снимаю там квартиру за 1500 руб. На жизнь
почти не остается. Илье надо научиться общаться, жить среди лю-
дей, цифровые аппараты спасут его. Нам очень нужна ваша по-
мощь. Наталья Бортникова, Башкирия
Директор сурдоцентра «Отофон» Ольга Смирнова (Москва):
«Тяжелый ребенок, но остатки слуха еще есть. Нет времени откла-
дывать помощь Илье. Уже наметилось отставание от сверстников.
С аппаратами он сможет учиться в интеграционной школе в Уфе».

Катя Дегтярева, 3 месяца от роду, врожденный порок сердца,
необходима срочная операция. 151 196 руб.

Катюшка — моя единственная дочь, я ее очень люблю, а больше де-
тей у меня не будет. Мне 38 лет, здоровье не очень. Я детдомовский,
мать умерла, когда был еще младенцем. Так что помощи ждать неот-
куда. Дочку надо срочно оперировать. Врачи сказали, если не вме-
шаться до года, то она умрет. Но операция платная. Катя непрерывно
болеет, кашляет, не набирает вес. Мы с женой рабочие «Сибэлектро-
мотора». У меня сносная зарплата в 5000 руб., жить можно. Но на спа-
сение Кати нам не скопить. Соцзащита считает наши доходы высо-
кими и не поможет. У нас 12-метровая комната в общежитии и про-
дать нечего. Пожалуйста, спасите дочь! Сергей Дегтярев, Томская область
Ведущий специалист НИИ кардиологии НЦ РАМН Сергей
Иванов (Томск): «У Кати неправильно расположены сосуды сер-
дца, отсутствует межпредсердная перегородка. Сердце увеличено,
легочная артерия перегружена, кровь забрасывается в легкие.
Операция будет в два этапа: вошьем искусственную перегородку,
затем откорректируем расположение вен. Девочку можно полнос-
тью реабилитировать, если не затягивать. Сама операция бесплат-
на. Счет на 151 196 руб.— это расходы на реабилитацию, включая
детские смеси и памперсы. Надо выходить девочку в клинике:
семья живет в непригодных условиях».

Реквизиты авторов и поставщиков услуг есть в фонде.

Из свежей почты

Для тех, кто впервые знакомится
с деятельностью 
Российского фонда помощи
Российский фонд помощи создан осенью 1996 года как попытка по-
мочь авторам отчаянных писем в «Коммерсантъ». Проверив письма
с помощью местной власти, мы публикуем их в

”
Ъ“, «Домовом» и на

сайте www.rusfond.ru. Решив помочь, вы получаете у нас реквизиты
авторов и дальше действуете сами. Деньги через нас не ходят. Мы
просто помогаем вам помогать. Читателям затея понравилась: всего
собрано свыше $5,9 млн. Мы организуем и акции помощи в дни на-
циональных катастроф: 53 семьям погибших горняков шахты «Зыря-
новская» (Кузбасс), 57 семьям сгоревших милиционеров, 153 семь-
ям пострадавших от взрывов в Москве и Волгодонске, 118 семьям
моряков АПЛ «Курск», 52 семьям погибших заложников «Норд-Ос-
та», 39 семьям погибших 6 февраля 2004 года в московском метро.
Фонд — лауреат национальной премии «Серебряный лучник».
Адреса фонда: 125252, Москва, а/я 50; www.rusfond.ru
Телефоны: (095) 943-91-35, 158-69-04 (тел./факс)
E-mail: rfp@kommersant.ru
Страница подготовлена при содействии благотворительного фонда «Помощь».

Всякому входящему в бокс человеку Надя вместо «здравствуй» говорит: «Не надо меня колоть»  ФОТО ПАВЛА СМЕРТИНА

Деньги
и льготы

Предстоящая монетизация гражданских льгот, как никакая дру-
гая акция власти, сплотила либералов и патриотов в противосто-
янии с правительством. Объединенная оппозиция доказывает,
что монетизация ослабит систему здравоохранения. Так, даже
те скромные лекарственные пособия, которые до сих пор пола-
гались, например, тяжелобольным детям, будут урезаны. Прави-
тельство утверждает ровно обратное: людям будет только луч-
ше, и детям в том числе. У самих же врачей, которые лечат сво-
их маленьких пациентов с помощью дорогостоящих препаратов,
пока нет четкого ответа на вопрос, чего ждать их родителям и
родным от пресловутой монетизации. Руководитель Российско-
го фонда помощи ЛЕВ АМБИНДЕР беседует с директором НИИ
детской гематологии академика АЛЕКСАНДРА РУМЯНЦЕВА.

Ъ Директор НИИ детской гематологии Министерства здравоохране-
ния РФ, член-корреспондент РАМН Александр Румянцев в течение

25 лет является главным гематологом Минздрава. Он также главный пе-
диатр Москвы. Созданная под его руководством система гематологичес-
кой и онкологической помощи детям включает помимо НИИ и Российской
детской клинической больницы еще 90 центров у нас в стране и в Белорус-
сии. В результате внедрения высоких медицинских технологий выздорав-
ливают 70% детей, больных лейкемией и острыми лейкозами, 95% боль-
ных лимфогранулематозом, 35% — с опухолями головного мозга.
— Александр Григорьевич, как будет: лучше, хуже или так же?
— Давайте я сначала скажу, как должно быть. Наша служба детской
гематологии и онкологии появилась в 1991 году. Я начинал с нуля,
вернее, с 1 миллиона рублей, которое выдало правительство премь-
ера Ивана Силаева в ответ на мой доклад о совершенно диком отста-
вании России в лечении детской лейкемии и острых лейкозов. У нас
выздоравливало 7% детей, а на Западе — 70%. Мы уже знали, что их
70% — это не пропаганда и не происки. Это результат внедрения
высоких технологий. Их следовало воспроизвести у нас. Сегодня мы
тоже имеем 70% вылеченных детей. Нас тогда крепко обвиняли в
прозападной ориентации и забвении всего отечественного. Тогда
это мне было смешно, а сейчас просто зло берет. Если выздоравлива-
ет не 7, а 70%, то дело не во врачах и патриотизме, а в технологии.
Она основана на системе доказательной медицины, на многоцен-
тровых (теперь и наших российских!) клинических исследованиях
лечебных действий, которые исключают селекцию пациентов и
селекцию врачей. Здесь нет места лечению по Иванову, Петрову или
Шпринглеру. Если вы полно и подробно выполняете протокол, вос-
производите, как говорят немцы, «формулу мастера», то получаете
70% избавленных от рака крови детей. Хоть на Одере, хоть на Волге.

Так вот, моя позиция следующая. Ресурсы, которые власть наме-
рена вкладывать в здравоохранение, должны работать на внед-
рение и создание медицинских технологий. Наша программа до
1996 года существовала во многом на пожертвования Германии.
Когда эти поступления стали сокращаться, я пошел в правитель-
ство с предложением централизовать закупки препаратов. Мы
сделали целевую программу по детской гематологии и онкологии,
правительство ее поддержало. С тех пор конвейер работает на гос-
бюджете. К сожалению, сейчас в стране действуют лишь две такие
целевые программы: наша и по диабету.
— Правительство заявляет о росте объемов закупок лекарств
со следующего года. Это коснется детей с гемофилией? Извес-
тно, что препараты «Фактор VIII» и «Фактор IX», которые при-
водят кровь больного в норму, возвращая ей свертывае-
мость, в среднем обходятся в $10 тыс. в год на человека. Но
большинство регионов предпочитают совсем не тратиться,
обрекая мальчиков на пожизненные инвалидные коляски.
— Это не так. Сегодня помощь больным гемофилией основана на ра-
боте станций переливания крови, которые готовят соответствую-
щий препарат «Криопрецапитат». Его никто не отменял. Да, техно-
логия отсталая, но она есть. Больные гемофилией у нас в среднем
живут свыше сорока лет, что не так уж плохо при средней продол-
жительности жизни в стране в 57 лет. Да, надо переходить на ми-
ровые стандарты, на «Фактор», но это дорого. Правда, мы сравнили
реальные стоимости обеих технологий, и оказалось, что дорогая
«факторная» на самом деле обходится дешевле. Даешь на лекарства
$10 тыс.— и исключаешь работу менеджмента, больниц, социаль-
ных служб. И при этом ребенок не инвалид! Москва и Московская
область уже восемь лет как перешли на «Фактор», тратя ежегодно
$3 млн. Чтобы закрыть все детство, надо $50 млн на год. Но есть и
другое решение: построить завод по переработке 300 тонн плазмы,
самим выпускать «Фактор» и еще 17 препаратов крови. Стране хва-
тило бы трех заводов. Цена одного «под ключ» — $40 млн. То есть
полная окупаемость завода менее чем за год! 20 лет мы решаем,
строить или нет. Я считаю, что этот вопрос будет решен в самое бли-
жайшее время. Есть два проекта: для Москвы и для Кирова.
— Об этом «самом ближайшем времени» я слышу уже пять
лет. Но вы не ответили: изменится ли снабжение больных
гемофилией «Фактором VIII», «Фактором IX» и чего ждать
семьям с тяжелобольными детьми от монетизации льгот?
— Вы все-таки к врачу пришли, а не к финансисту. Вам и в Минздра-
ве сейчас никто на эти вопросы не ответит, разве что в октябре. Но
родителям больных детей не стоит путать льготы с госсистемой ле-
карственного обеспечения. Те усредненные $10 тыс. на «Фактор VIII»
и «Фактор IX» никогда не были в льготах. По-моему, правительство,
принимая тяжелое решение о переводе социальных льгот в систему
реальных денег, все-таки ставит вопрос о полном гособеспечении
больного ребенка лекарствами, которых требуют медицинские тех-
нологии уровня международных стандартов. Я очень надеюсь на
это. В конце концов, есть соответствующая статья в Конституции РФ.

Лев Амбиндер
руководитель Российского фонда помощи

Александр Румянцев
директор НИИ детской гематологии
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У трехлетней Нади Кольцовой апластичес-
кая анемия — злокачественное заболева-
ние крови. По словам врача Ольги Ворон-
ковой, Надя получила курс иммуносупрес-
стивной терапии и «теперь все ждут отве-
та», когда Надин костный мозг вновь нач-
нет нарабатывать клетки крови. Это может
произойти в любой день, но обычно докто-
ра ждут до 160 дней. У Нади позади только
два месяца. У нее «низкие лейкоциты, на

фоне которых она и подхватила грибковую
инфекцию». Теперь ее жизнь под угрозой.

Наиболее эффективное, практически аб-
солютное средство от грибковой инфек-
ции — кансидас. Одного флакона этого пре-
парата в 50 мг хватает на два дня. Он стоит
17 490 руб. Наде требуется 39 флаконов —
это 682 110 руб. 332 310 руб. вносит страхо-
вая компания «Ингосстрах» в соответствии
с нашим договором (подробности на сайте

www.rusfond.ru). Таким образом, недостает
еще 349 800 руб. Пусть вас не смущают раз-
меры этой суммы. Любая помощь будет при-
нята с благодарностью. Деньги можно пере-
числять как московскому поставщику препа-
рата, так и Надиной маме Анне Кольцовой.
Счет от поставщика и банковские реквизиты
Анны есть в Российском фонде помощи.

Экспертная группа 

Российского фонда помощи

Чтобы победить грибковую инфекцию у Нади Кольцовой,
надо 349 800 руб.


