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Редакционно броят е приключен на 18. 12. 2015 г.

„С този малък жест на 
внимание искаме да кажем 
на младите лекари: остане-
те в България, повярвай-
те, че условията тук могат 
да се променят. И те няма 
да бъдат променени само 
от нас сега. Големите, съ-
ществените, водещи до 
успех промени ще бъдат 
направени от вас, но само 
ако останете тук  и отдавате 
знания и умения…” С тези 
думи председателят на БЛС 
д-р Венцислав Грозев се 
обърна към специализанти-
те и докторантите, на които 
бяха връчени стипендии. 
През тази година Лекарски-
ят съюз събра от спонсори 
средства за 61 стипендии. 
Кандидатите бяха 197. По 
специални критерии бяха 
определени класираните.
Инициативата на съслов-

ната организация стана 
традиция. Преди четири 
години започна с 16 стипен-
дии. Полагат се усилия да 
се събуди съпричастност 
у повече дарители, за да се 
спре изтичането в чужбина 
на огромен интелектуален и 
професионален потенциал.  
Не само заплащането е 

водещ мотив младите ле-
кари да напускат страната, 

Всеобща  медицинска 
стачка се провежда днес в 
Италия, съобщи zdrave.
net. В протестната акция в 
цялата страна взимат учас-
тие над 200 000 работещи в 
системата на здравеопазва-
нето ,  съобщава  РИА 
Новости .  Сред  тях  са 
болнични лекари, общо-
практикуващи  лекари , 
педиатри и ветеринари. 

Лекарите  излизат  в 
защита на Националната 
здравна служба и срещу 
съкращаването на услуги-
те, предоставени на граж-
даните. Заради провежда-
нето на стачката жителите 
на Апенините няма да 
получат близо 2 милиона 
медицински услуги, като 
например посещение при 
лекар или провеждане на 
медицински изследвания. 
Освен  това ,  ще  бъдат 
отложени до 40 000 плано-
ви хирургични операции. 
В спешни случаи обаче 
оказването на медицинска 
помощ е гарантирано. 

Решението за провежда-
не на всеобща стачка бе 
взето в знак на протест 
срещу „безразличието на 
правителството към про-
блемите на здравеопазва-
нето” и като призив за ува-
жение към достойнството 
на професията.

Очакванията са също 
така протестната акция на 
лекарите да се повтори в 
началото на следващата 
година :  синдикатът на 
медицинските работници 
планира да обяви още два 
дни стачка през януари. 

През 2015 година "Бъл-
гарската Коледа" помогна 
на 10 болници. Целта на 
кампанията бе да се подкре-
пят деца с вродени заболя-
вания. Десет болници, сред 
които столичните "Пиро-
гов", "Александровска", 
Националната кардиоло-
гична болница, "Майчин 
дом", "Св. Георги" в Плов-
див и "Св. Марина" във 
Варна се сдобиха с нова апа-
ратура. Част от нея са рес-
пиратор от висок клас, ехо-
кардиограф за деца и сет за 
ригидна  бронхоскопия . 
Средствата, с които се заку-

пи апаратурата, са малко 
над 1,2 млн. лева. 
Благотворителната ини-

циатива бе посветена на 
децата с най-често среща-
щите се вродени заболява-
ния - сърдечни, дихателни, 
метаболитни и ендокрино-
логични, на нервната и 
отделителна система. Ран-
ното откриване и навремен-
ното лечение на вродените 
заболявания са един от 
ключовете за подобряване 
качеството на живот на 
страдащите от тях деца.

България търси съдей-
ствие от Брюксел в решава-
нето на проблема с осигуря-
ването на задължителните 
ваксини. Това стана ясно 
след срещата на здравния 
министър Петър Москов с 
еврокомисаря по здравеопаз-
ване д-р Витянис Андрюкай-
тис. Москов е запознал евро-
комисаря  с  проблемите , 
които страната ни среща по 
гарантирането на имуниза-
ционния календар и е призо-
вал еврокомисаря да иниции-
ра дебати за осигуряването 
на задължителните ваксини 
на общоевропейско ниво. 
Причината за недостига им и 
проблемите с реимунизации-
те  са  провалените  през 
последните две години тър-
гове за доставката им заради 
неявяване на фирмите. 

Комисар Андрюкайтис 
пък е изразил загриженост 
от изтичането на специали-
сти от Източна Европа към 
по-богатите държави. Той 
подчертал, че намирането на 
изход е обща задача на коми-
сията и правителствата на 
тези страни. Еврокомисарят 
е похвалил промените през 
тази година по отношение 
специализациите на младите 
лекари.

Италианските 
медици 
стачкуват

БЛС  настоява  да  се 
направи вътрешно прераз-
пределение на парите на 
НЗОК за 2016 г., без да се 
нарушава  бюджетната 
рамка. Това каза председа-
телят на БЛС д-р Вен-
цислав Грозев. Такова иска-
не Лекарският съюз напра-
ви и при приемането на 
бюджета на осигурителната 
институция, но то не беше 
взето предвид. Д-р Грозев 
заяви, че БЛС настоява за 
увеличение на парите за 
СИМП  и  ПИМП  с  по 
около 20 млн. лв., а за 
болниците със 194 млн. лв. 
Според  него  тези  пари 
могат да бъдат извадени от 
резерва на НЗОК, който 

през следващата година ще 
е 316 млн. лв. По думите 
му, целта на реформата е да 
бъде облекчена болничната 
помощ, която е скъпа. Той 
напомни, че през 2014 г. и 
2015 г. са регистрирани по 
около 2 млн. хоспитализа-
ции. Според него ако тази 
цифра се запази и през 
2016 г, защото се смята, че 
това е таванът, а парите за 
болнична помощ се увели-
чат от 1,343 млн. лв. на 
1,537 млн. лв., болниците 
биха се справили с тези 
средства и дори може да се 
говори за повишаване на 
някои цени на клинични 
пътеки. Освен това няма да 
има лимити. 

Месецът 221 декември 2015 г.
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показва проучване на БЛС. 
Голям процент от тях по-
сочват, че заминават заради 
проблемите, които има в 
системата на здравеопазва-
нето. Те споделят, че искат  
да работят в системата на 
съвременно и развито здра-
веопазване, както и да имат 
възможност за кариерно 
развитие.
Най-предпочитана е Гер-

мания, тъй като там спе-
циализациите са безплатни, 
малките градове в източ-
ните провинции веднага ги 
назначават на работа дори и 
без специалност. Едва след 
това в предпочитанията 
следват Великобритания и 

Ирландия, а от две години 
младите ни медици вече се 
ориентират и към сканди-
навските страни.
От БЛС отчитат като тре-

вожен факта, че за чужбина 
заминават и лекари с по две 
медицински специалности, 
които вече са изградени, а 
страната ни ги губи като 
потенциал и професиона-
листи. Най-често напускат 
хирурзи, акушер-гинеколо-
зи и анестезиолози. От яну-
ари до сега сертификати за 
чужбина са издадени на 509 
лекари.
За четири години БЛС 

връчи 187 стипендии на 
млади лекари. 

Стандартът за спешна 
помощ трябва да влезе в 
сила още в края на 2015 г. 
Това каза пред журнали-
сти зам.- министърът на 
здравеопазването  д -р 
Ваньо Шарков. Той заяви, 
че не очаква да има някак-
ви проблеми с триажа, 
който се въвежда със стан-
дарта, тъй като 6000 от 
диспечерите на тел. 112 са 
преминали обучение по 
проекта  ПУЛСС  и  са 
запознати с протоколите 
на поведение. 
Според проектостандар-

та, който е публикуван за 

обсъждане на страницата 
на здравното министер-
ство, триажните категории 
са три: критичен спешен 
пациент (код червено) - 
при който пациентът е с 
живото з а с тр ашав ащи 
признаци  и  симптоми 
вследствие заболяване или 
увреждане, с висока веро-
ятност от летален изход, 
ако не се предприемат 
незабавни действия; неста-
билен/потенциално неста-
билен  спешен  пациент 
(код жълто) - при който 
пациентът  е  с  риск  и 
потенциална опасност за 

живота, и стабилен спешен 
пациент (код зелено) - при 
който за пациента е нали-
чен нисък риск от настъп-
ване на усложнения. 
В първия случай линей-

ката трябва да се отзове на 
сигнала до 8 минути, във 
втория - от 8 до 20 минути, 
а в третия - от 20 до 120 
минути, гласят текстовете. 
Първоначално всички 

случаи на забавяне на еки-
пите ще бъдат подлагани 
на анализ, за да се види 
каква е причината и да се 
подобрят нещата, коменти-
ра зам.-министърът. 

Стандартът по Спешна медицина Стандартът по Спешна медицина 
влиза в сила до края на годинатавлиза в сила до края на годината

На 18 декември т. г. Над-
зорният съвет на НЗОК 
разгледа изпълнението на 
бюджета на институцията. 
За пръв път от години насам 
Касата завършва годината 
без дефицит, съобщиха от 
пресцентъра є.
По данни на НАП над-

събраните суми от здравно-
осигурителни вноски са в 
размер на близо  24 млн лв. 
Трансферът от МФ за кате-
гориите граждани, които се 
осигуряват от държавата, е в 
размер на 10,5 млн. лв. МЗ е 
изплатило на НЗОК сумата 
от 3 млн.110 хил. лв. за вак-
сини за миналата година или 
общо е постъпила сумата от 
27 367 212 лв. 
В резултат на предпри-

етите от министъра на здра-
веопазването и от НЗОК 
мерки, разписани в Наредба 
№10 от 2009 г., по сметки-
те на Касата са постъпили 
43 418 807 лв. от отстъпки 
от притежателите на разре-
шение за употреба на лекар-
ствени продукти по  склю-
чените договори с НЗОК за 
2015 г.
Отчитайки благоприят-

ните финансови резултати, 
НС на НЗОК взе решение 
да заплати:

- половината от дължими-
те средства на аптеките за 

Парламентът прие Националната здравна 
стратегия 2020, където се определят приори-
тетите и стратегическите цели за развитието 
на здравеопазването за следващите 5 години. 
Сред заложените мерки са подобряване на 
спешната помощ, промяната в системата за 
цените на медицинските дейности и лекар-
ствата, въвеждането на национална здравна 
карта. Предвижда се увеличение на бюджета 
за здравеопазване с 0,2 или 0,3% всяка годи-
на до 2020-а година. Предвидена е промяна 
на здравноосигурителните пакети и въз-
можност за избор на пакет, както и промени 
в бюджета на здравната каса, така че да се 
увеличи делът на средствата за първичната 
извънболнична помощ и да се намали този за 
болнична помощ и лекарствата.

Касата приключва 
годината без дефицит

Парламентът прие 
Националната здравна 
стратегия 2020 

лекарства за домашно лече-
ние, напълно или частично 
заплащани от институция-
та - около 13.5 милиона лв, 
за периода от 1-15 ноември 
2015 г, който е със срок на 
плащане до края на 2015 г. и 
е в размер на заявена стой-
ност 27 367 хил. лв. Тази 
сума трябваше да бъде пла-
тена през 2016 г. (по Реше-
ние на НС от предишно не-
гово заседание).

- за лекарствената тера-
пия за злокачествени забо-
лявания, която се плаща на 
болниците, извън цената на 
КП - около 17 млн. лв.

- за дейности в извънб-
олничната  медицинска по-
мощ - около 10 млн. лв.;

- за болнична медицинска 
помощ - около 10 млн. лв. 
По този начин  отчетена-

та  дейност от договорни-
те партньори на НЗОК за 
2015 г. се изплаща напълно, 
с изключение на дейностите, 
за които плащанията за вто-
рата половина на ноември 
2015 г. ще бъдат заплатени 
през януари 2016 г. от бю-
джета за 2016 г.,обясняват от 
пресцентъра.
Предвижданият дефицит 

в размер на 150 млн лв. е 
занулен, поради което Ка-
сата приключва 2015 г. без 
дефицит.

Глобяват най-добрия 
семеен лекар за прегледи 
в извънработно време
С 1000 лева е била наказана 

д-р Селиме Карагьозова от Разград, 
която взе приза "Семеен лекар на 
2015 година". Причината НЗОК да я 
санкционира е, че тя е приемала 
пациенти в събота. Практиката й 
обхваща 8400 души и затова била 
принудена да преглежда в извънра-
ботно време. Самите хора обяснили 
на проверяващите, че са се записали 
в почивен ден, защото им е по-удоб-
но. Д-р Карагьозова е обжалвала 
глобата в съда и е спечелила делото. 
Тя е джипито, спечелило най-мно-

го дела срещу Касата.



Актуално 321 декември 2015 г.
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Работата по изготвянето 
на Националната здрав-
на карта стартира, като 
очакванията са тя да е гото-
ва до 15-20 януари. Първо-
то заседание на Национал-
ната комисия, натоварена 
със задачата, се проведе на 
10 декември. Документът 
ще бъде изработен въз ос-
нова на областните карти, 
които вече са факт и са 
предадени в МЗ. Станови-
ща по тях бяха предоставе-
ни на Лекарския съюз от 
Районните колегии на съ-
словната организация.
Националната здравна 

карта ще определя потреб-
ностите на населението от 
болнична и извънболнич-
на медицинска помощ, а 
оттам и от брой болнични 
легла и специалисти. Това 
става по методика, утвър-
дена от министъра на здра-
веопазването. След това 
директорите на РЗОК ще 
могат да сключват дого-
вори с лечебни заведения 
за болнична помощ или 
техни обединения, избрани 
по критерии и по ред, опре-
делен с наредба на Минис-
терски съвет, която още не 
е готова. В комисията има 
представители на здравно-
то министерство, НЗОК, 
съсловните организации 
на лекарите, зъболекарите, 
фармацевтите и специали-
стите по здравни грижи, 
а също и на пациентите - 
общо 13 човека. Решенията 
ще се вземат с квалифици-
рано мнозинство. От стра-
на на БЛС в Националната 
комисия ще участва пред-
седателят на Лекарския 
съюз д-р Венцислав Грозев 
и д-р Иван Маджаров, член 
на УС на БЛС. В работна-
та група (подкомисията), 
която е натоварена със 
задачата да изчисти пред-
ложенията, влизат зам.-
председателят на БЛС 
д-р Галинка Павлова, д-р 
Иван Маджаров, д-р Иве-
лин Йоцов, Светла Ивано-
ва и Славейко Джамбазов. 
Още на първата среща 

е отчетено, че информа-
цията, която са изпратили 
от областните комисии не 
е достатъчно точна. Про-
блемите са свързани с ме-
тодиката, статистическите 
данни, с броя на население-
то, с т. нар. миграционни 
коефициенти, които отчи-
тат движението на паци-
ентите между отделните 
области. От БЛС обаче 
смятат, че тези неща ще 

бъдат коригирани, защото 
поне на този етап има чу-
ваемост и предложенията и 
забележките на съсловната 
организация се приемат. 

„В момента работната 
група разглежда данни-
те по отделни региони, 
ще ги прецизира и ще ги 
предложи за приемане от 
Националната комисия” 
- съобщи за в. Quo vadis 
д-р Галинка Павлова. Тя 
даде пример със Северо-
източния регион, в който 
влизат Варна, Шумен, Доб-
рич и Търговище, като по-
ясни, че се разглежда броят 
на леглата по различните 

лечеността на населените 
места и достъпността до 
медицинска помощ също е 
от значение. 
Председателят на БЛС 

д-р Венцислав Грозев 
подчерта, че на този етап 
не може да се каже колко 
точно легла ще се окажат 
излишни. Очакванията 
са да са около 2500 - 3000, 
като други 3000 ще се 
трансформират в легла за 
продължително лечение, 
след като се създаде нова 
клинична пътека. Ако се 
наложи съкращаване, то 
ще се направи там, където 
има ниска използваемост, 

Работата по изготвянето
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затова е взето решение да 
се поискат допълнителни 
данни. Според д-р Павло-
ва е важно да се знае точ-
ния брой на работещите 
на първи или втори тру-
дов договор само в извън-
болничната помощ и отдел-
но на лекарите, които рабо-
тят в СИМП и в болница. 
Важно е също колко щат-
ни бройки представляват, 
защото някои медици са на 
половин работен ден. По 
първоначални данни лека-
рите специалисти в голе-
мите градове са повече от 
необходимото. Обмисля се 
да се даде възможност на 

Д-Р МАРИЯНА 
КИРИЛОВА:
Методиката бастисва и об-

ръща всичко. Никъде не е на-
правен анализ за бъдещето. 
СИМП-овете, примерно в Тър-
новска област са 175. Питам, 
въз основа на какво се смъкват 
със 70 договора? Те направили 
ли са сметка, че това не е пълен 
работен ден на всеки специа-
лист? Няма такъв анализ. Ни-
къде не са отчетени - студент-
ски градове и ние няма как да 
ви дадем да защитите опреде-
лен брой легла. Тази методика 
трябва да бъде смъкната.

Д-Р ПАШОВА:
Последната точка  от мето-

диката, която ще цитирам по 
памет, е: ако министърът на 
здравеопазването приеме за 
нецелесъобразно разпределе-
нието на леглата, той налага 
с министерско постановление 
ново разпределение? Питам: 
къде тук е договорното на-
чало, след като министърът 
ще ни наложи волята си, къде 
беше смисълът на тази коми-
сия да заседава и да разпреде-
ля легла? Ако той не одобри 
това разпределение, налага 
собствено. 

Д-Р ГЕОРГИ 
КРЪСТЕВ:
Здравната карта не говори за 

съкращаване на легла. Страш-
на е методиката, Наредбата за 
критерии за сключване на рам-
ков договор. Това е гвоздеят 
на програмата. Къде сме ние 
в този процес? Ще участва ли 
Българският лекарски съюз в 
изработване на критериите или 
не? Това е моят въпрос, който 
ме интересува.

Д-Р НИКОЛАЙ  
ИВАНОВ: 
Всички сме съгласни, че 

трябва да има здравна карта. 
Без нея не може... Тази здравна 

карта, която е изготвена вече, 
да се направи по някакъв начин 
(не мога сега да Ви кажа как 
това да стане), но не може да се 
приеме на 16-и, а на 17-и да се 
въведе. Трябва да има гратис-
ни периоди, да се разработят 
пилотни проекти и не знам си 
какво още. Правихме едно из-
следване - от 176 лекари, над 
50 години са 62 на сто.  А над 
60 години са 30 на сто от ле-
карите. Това означава, че след 
пет години тази здравна карта, 
която сега е направена, в един 
момент ще се окаже абсолютно 
неактуална. Мисля, че трябва 
да има някакъв механизъм в 
това отношение.

специалности, взима се 
предвид и движението на 
пациентите. Анализира се 
натовареността и използ-
ваемостта на леглата и ако 
се наложи намаляване, то 
ще стане там, където из-
ползваемостта е малка. Ще 
бъдат прегледани нивата 
на компетентност на ле-
чебните заведения. Ще се 
има предвид и състоянието 
на съседни региони, дори 
съседни области от два 
гранични региона. Отда-

където има само кухи 
структури, допълни той 
и уточни, че средната из-
ползваемост за страната е 
около 65-70%.  
Въпреки предварител-

ните нагласи, че най-се-
риозните проблеми ще са в 
болничната помощ, оказва 
се, че на практика те ще се 
появят в СИМП. На засе-
данието на работната група 
е отчетено, че тази част от 
информацията в област-
ните карти е подценена, 
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всички да работят с Касата, 
защото бюджетът й няма 
да бъде ощетен - има ре-
гулативни стандарти. Има
обаче нещо, което създа-
ва напрежение и това е, 
че ЗЛЗ дава възможност 
на всички ведомствени 
болници да имат ДКЦ, но 
в същото време лекарите 
от болниците, за да рабо-
тят в извънболничната 
помощ с Касата, трябва да 
получат удостоверение за 
достатъчност. То се дава 

от директора на РЗИ, като 
той трябва да се съобрази 
със здравната карта. Ако 
местата вече са запълне-
ни, лекарите от болниците 
няма да могат да работят 
на втори договор с Касата 
в извънболничната помощ.  
„Излиза, че законът от 
една страна дава възмож-
ност, а от друга страна на-
редбата казва, че няма да 
може” - споделя д-р Павло-
ва. Според нея оттук ще 
дойде напрежението. Ос-
вен това няма точни крите-
рии за недостатъчност. 
Добрата новина е, че при 

общопрактикуващите ле-
кари няма неразрешими 
проблеми. За  СИМП та-
кива има и заради изисква-
нето всеки лекар да работи 
с медицинска сестра, а тези 

специалисти са кът. 
В момента се обработват 

данните за броя на легла-
та, броя на специалистите 
в болничната и извън-
болничната помощ, нала-
гат се коефициентите и 
по еврорегиони, и в нацио-
нален мащаб, и след като 
това се изчисти в детайли, 
ще можем да кажем как ще 
изглежда здравната карта 
на областно ниво, евроре-
гион и в национален ма-
щаб, заключи д-р Грозев.  

РЕПЛИКИ ОТ НАЦИОНАЛНИЯ СЪВЕТ ПО ТЕМАТА

Намаляването на броя на 
болничните легла няма да 
влоши здравеопазването, 
заяви в интервю за  bTV 
здравният  министърт 
Петър Москов. Той отбе-
ляза, че в западните страни 
бройката е много по-малка 
на човек от населението, но 
качеството на предлагани-
те здравни услуги е по-до-
бро. За България са нужди 
26 000 активни легла. В 
момента имаме 39 000, 
отбеляза министърът. Той 
добави, че поддръжката на 
толкова много легла е все 
едно да имаме едно пиле и 
да държим вкъщи три хла-
дилника .  „Не  е  умно , 
нали”, попита министъ-
рът. Д-р Москов също 
така обяви, че се планира 
промяна  на  начина  на 
заплащане на болниците. 
По думите му ще се преми-
не  от  финансиране  на 
структури към финансира-
не на лечение. Обясни, че 
какво ще получава дадена 
болница, ще зависи от това 
какви услуги предлага тя, 
нивото й на компетент-
ност, нейната апаратура и 
др. Заплащането ще се 
базира на цената на кли-
ничната пътека, плюс кое-
фициент, по който ще се 
формира стойността да 
предлаганата услуга, стана 
ясно от думите му. Според 
него по този начин болни-
ците ще спрат да трупат 
дългове.

Здравната карта на Бълга-
рия се въвежда без анализи, 
които да покажат резултати-
те от провежданата досега 
реформа, каза в предаването 
„Преди всички“ Неделчо 
Тотев - председател на сдру-
жението  на  общинските 
болници  и  директор  на 
болницата в Чирпан. Според 
него ограничаването на рабо-
тата на общинските здравни 
заведения ще доведе до още 
по-голям хаос в здравеопаз-
ването в малките населени 
места:

„Работим на едно и също 
ниво. Сега обаче, с тази 
наредба, нивата се отпращат 
по-нагоре, на второ ниво, т.е. 
общинските лечебни заведе-
ния трябва да вдигнат нивата 
си, като назначават нови 
лекари, от къде - един Гос-
под знае, просто няма да 
намерят такива, за да могат 
да работят при същите усло-
вия, само че вече с едни 
по-високи изисквания. И 
като не могат да го направят 
това нещо, те ще се самоза-
крият, защото дейността, 
която ще вършат, ще бъде 
силно свита, силно ограниче-
на.”

Министър 
Петър Москов: 
Намаляването 
броя на леглата 
няма да влоши 
качеството на 
лечение

Д-р Неделчо Тотев - 
председател на Сдружението 
на общинските болници: 

Въвежда се без 
предварителен 
анализ
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преценява дали пациен-
тът трябва незабавно да 
бъде приет за лечение 
или то може да бъде от-
ложено с няколко месе-
ца. Тук попадат диагно-

зи от гинекология, уши, 
нос и гърло, гастроенте-
рология и др. Само две 
пътеки изпадат изцяло 
в допълнителния пакет 
- оперативните процеду-
ри при инконтиненция и 
гинекологичната хирур-
гия с робота Да Винчи.
Във връзка със за-

питвания относно ли-
мити по основния па-
кет, зам.-министърът на
здравеопазването д-р Ва-
ньо Шарков каза пред 

БНТ: ”Резервът на 
НЗОК от 316 млн. лв. 
и подписването на На-
ционален рамков дого-
вор ще гарантират, че 
през 2016 г. няма да има 

лимити по основния па-
кет.” И добави още, че 
управителят на НЗОК 
д-р Глинка Комитов е 
поел ангажимент пред 
БЛС, че няма да има ли-
мити за болниците, тъй 
като таванът на хоспи-
тализациите в Бълга-
рия е достигнат и няма 
епидемична обстановка, 
която да изисква повече 
от 2 070 000 хоспитали-
зации годишно. „Мисля, 
че с този бюджет, който 

имаме, ще можем да га-
рантираме финансовия 
пакет за тях” - добави 
още той.

32 амбулаторни про-
цедури ще могат да се 
правят както в болни-
ците, така и в СИМП. В 
наредбата се регламен-
тира, че клинична пъ-
тека, чийто минимален 
престой е до 3 дни, може 
да бъде изпълнена и 
приключена като амбу-
латорна процедура. Това 
обаче ще става само в 
случай, че в рамките на 

не по-малко от 12 часа 
от престоя на пациента 
в лечебното заведение 
по клиничната пътека, 
са изпълнени всички за-
дължителни дейности 
и са налице всички ус-
ловия за дехоспитализа-
ция. Необходима е също 
така писмена оценка от 
лекар за липсата на ме-
дицински риск за паци-
ента от приключването 
на дейността по клинич-
ната пътека.

Министърът на здра-
веопазването Петър 
Москов подписа окон-
чателния вариант на 
наредбата за определя-
не на пакета от здравни 
дейности, гарантиран 
от бюджета на Нацио-
налната здравноосигу-
рителна каса (НЗОК). 
Документът разделя 
пакета на медицински-
те дейности на основен 
и допълнителен. В ос-
новния попадат тежки 
и социално значими за-
болявания, към чието 
лечение ще се насочи 
основният финансов ре-
сурс, така че пациентите 
да имат бърз и напълно 
безплатен достъп до ле-
чение. В допълнителния 
пакет ще попаднат боле-
сти и състояния, които 
не застрашават живота 
и лечението им търпи 
отлагане. Средствата за 
тях ще са ограничени, 
което означава, че за по-
криваното от НЗОК ле-
чение ще се чака. Ако 
пациентът не желае да 
е в листа на чакащите 
и иска незабавно лече-
ние, ще трябва да си го 
плати или да разчита на 
допълнително здравно 
осигуряване.
Според последния ва-

риант 198 пътеки по-
падат в основния па-
кет догодина, където 
са включени диагнози 
от кардиологията, он-
кологията, детското и 
майчиното здравеопаз-
ване, инфекциозните 
болести, неврологията, 
неврохирургията. Хора-
та с тези диагнози ще 
бъдат приемани незабав-
но в болница. 60 пътеки 
попадат и в основния, и 
в допълнителния пакет, 
като според тежестта 
на заболяването ще се 

Наредбата за разделяне Наредбата за разделяне 
на пакетите е подписанана пакетите е подписана

Индивидуален пакет в 
извънболничната помощ 
ще има само за диспансе-
ризираните пациенти. Ос-
таналите ще продължават 
да ползват направления 
при нужда от специализи-
рана извънболнична по-
мощ. Това каза зам.-здрав-
ният министър д-р Бойко 
Пенков пред БНР. „За-
щото иначе няма как. Аз 
съм млад, здрав човек и 
ми няма нищо, непознат 
съм за системата, но ето 
сега Бойко Пенков при-
мерно има хрема, трябва 
да отида на лекар, аз съм 
съвсем нов човек за систе-
мата, за пръв път посеща-

вам общопрактикуващия 
си лекар и ако той види, че 
имам нужда от консулта-
ция, тогава ми пише един 
талон за това остро със-
тояние и ме праща за кон-
султация”, обясни зам.-ми-
нистърът.
Според него съществува 

риск от злоупотреби след 
влизането в сила на два-
та пакета за лечение, но 
посочи, че се взимат мер-
ки. „Знаете, че е приет за-
конът за бюджета, бяха 
предложени и одобрени 
от парламента текстове, 
свързани с контрола, кой-
то трябва да оказва Каса-
та“, коментира той и от-

беляза: „Средният ръст 
на повишаване на прие-
ма в болници в Европа е 
3 до 5 процента, в Бълга-
рия е 13-15 процента. Зна-
чи имаме минимум едни 
10 процента болни не с по-
казания за приемане.“ 
По думите му, за кон-

трола своята роля ще изи-
грае и е-здравеопазването. 
„Надяваме се някъде края 
на март да имаме работе-
щи прототипи и поне три 
от най-важните модули 
- електронна рецепта, на-
правление и електронен 
здравен запис, които да 
стартират от 1 април за-
едно с рамковия договор”, 

обясни той.
Д-р Пенков смята, че 

другата реална промяна 
от следващата година е из-
вършена в мисията и цели-
те на НЗОК. „До момента 
в закона пишеше, че тя за-
плаща. Кой каквото напра-
ви, накрая без значение - 
пита не пита, проверява не 
проверява, плаща си. В мо-
мента през инструмента на 
здравната карта тя ще за-
купи от лечебните заведе-
ния толкова услуги, колко-
то са необходими за хората 
в региона или в национа-
лен мащаб. Това е нещо 
ново - да има активна роля, 
да излезе активно”. Освен 

това ще се има предвид и 
удовлетвореността на па-
циентите от извършени-
те услуги и ако те не са 
доволни, ние трябва да се 

замислим защо не са до-
волни. И тогава или да на-
правим предупреждение, 
или да скъсаме договора, 
каза зам.-министърът. 

Направленията отпадат само за Направленията отпадат само за 
диспансеризираните пациентидиспансеризираните пациенти

  Искането на БЛС 
да няма лимити 
за основния пакет 
е прието

Слагат финансови Слагат финансови 
ограничения на ограничения на 
директорите на РЗОКдиректорите на РЗОК
След 1 април 2016 г. 

няма да има финан-
сови ограничения на 
лечебните заведения, 
но ще поставим ли-
мити на директорите 
на РЗОК. Това каза 
пред журналисти ди-
ректорът на дирек-
ция „Бюджет и фи-
нансови параметри” 
в НЗОК Ганка Авра-
мова. Тя отбеляза, че 
парите ще бъдат раз-
пределени между ра-
йонните каси на исто-
рически принцип. По 
думите й болниците 
няма да имат опреде-
лени бюджети, но ако 
от РЗОК установят, 
че към 20 число на 
текущия месец са из-
черпани 80% от опре-
делените за областта 
обеми, ще се правят 
проверки на абсолют-
но всички лечебни 
заведения в района. 
Дейността ще се за-
плаща след сериозна 
проверка от страна на 
контрольорите, като в 
нея ще могат да участ-
ват и представители 
на БЛС. Тя напомни, 
че от следващата го-
дина се възстановя-
ват и арбитражните 
комисии и при съм-
нения в решението на 
контрольорите лечеб-
ните заведения ще мо-
гат да се възползват 
от арбитража.
В същото време 

зам.-здравният ми-
нистър Бойко Пенков 
заяви, че се предлага 
нов начин за финан-
сиране на лечебните 
заведения, като вся-
ка болница ще има 
предварително опре-

делен годишен бю-
джет. „Така колегите 
спокойно биха могли 
да си предвидят дей-
ностите вътре, така 
че да задоволят по-
требностите на хората 
и хем самите болници 
да не страдат - обясни 
той. - Защо го казвам? 
Защото примерно ди-
ректорът на белод-
робната болница в 
София казва: Някак-
ва идиотска аномалия 
се получава, зимата, 
когато имам най-мно-
го хора и се нужда-
ят, има пневмонии и 
т.н. моят бюджет е 
най-нисък. Лятото, 
когато е почти пуста 
болницата, имам го-
лям, по-голяма про-
гноза като бюджет, 
която мога да усвоя. 
Това са недобри прак-
тики”, коментира д-р 
Пенков.
Ганка Аврамова от-

беляза, че от НЗОК 
ще следят и движе-
нието на пациенти-
те между различните 
районни каси. Пре-
ди дни управителят 
на Касата д-р Глинка 
Комитов каза, че за 
тези хора ще се пла-
ща от резерва. Авра-
мова обаче обяви, че 
парите за тези паци-
енти са предвидени в 
параграф „Болнична 
помощ”. Тя уточни, 
че те са извън бюдже-
тите на РЗОК. Спо-
ред нея в момента не 
може да се каже кол-
ко ще са те. Това ще 
стане ясно след като 
се направят разчетите 
за основния и допъл-
нителния пакет.  

Зам.-министър д-р Бойко Пенков



Посока 521 декември 2015 г.

  
   

����� �� 	�
	��� 

����	��	� �������	�
�������� ������� 

ƒƒ ÷ ì—‚. √ÂÓ„Ë œÓ·Â‰ÓÌÓÒÂˆî ≈ŒŒƒ „. ¡Û„‡Ò

� �������
� ����	�
�����
� ��������������
� ��	� 	�
�
�� 

�������
�
� ������

� �����������
/�	����
��/

� 	��
���� 
��� ������� 
	��� � 
���	��
����
�

������ �� 	�
	��� 
����	��� ������-����������:

������� �	�
��� � ��
�, 
�
�
����� � ��
��
�
 �����

� �
�����: 
0888 913 357 - �-� ������� - ����
���
e-mail: dkc_sgp@abv.bg

�

����� �� 	�
	��� 

����	��	� �������	�
�������� ������� 

ƒ ÷ ì—‚. √ÂÓ„Ë œÓ·Â‰ÓÌÓÒÂˆî ≈ŒŒƒ „. ¡Û„‡Ò
����� �� 	�
	��� 

����	��� ������-����������:

�

    
   

   
 „ ” 

  
   

����� �� 	�
	��� 

����	��	� �������	�
�������� ������� 

ƒ ÷ ì—‚. √ÂÓ„Ë œÓ·Â‰ÓÌÓÒÂˆî ≈ŒŒƒ „. ¡Û„‡Ò
����� �� 	�
	��� 

����	��� ������-����������:

�

  
  

   
   

 „ ” 

  
   

����� �� 	�
	��� 

����	��	� �������	�
�������� ������� 

ƒ ÷ ì—‚. √ÂÓ„Ë œÓ·Â‰ÓÌÓÒÂˆî ≈ŒŒƒ „. ¡Û„‡Ò
����� �� 	�
	��� 

����	��� ������-����������:

�

����� �� 	�
	��� 

����	��	� �������	�
�������� ������� 

ƒ ÷ ì—‚. √ÂÓ„Ë œÓ·Â‰ÓÌÓÒÂˆî ≈ŒŒƒ „. ¡Û„‡Ò
����� �� 	�
	��� 

����	��� ������-����������:

���� ����� 	�	 	������
	�
"#��)��	��
 � �����
�
���" � ��
� �

#��)��
-�����
�
����
 
�������� 	
����
 ���
 � �
��������
	�

� �
�����:
���.: 0678/521 41, 0878 465511 
�-� �����
� ����, ����
���
e-mail: mbal_teteven@abv.bg

Ã¡¿À "ƒ-– ¿Õ√≈À œ≈ÿ≈¬" “≈“≈¬≈Õ

“⁄–—» ƒ¿ Õ¿«Õ¿◊»:

�

    
   

   
 „ ” 

  
   

����� �� 	�
	��� 

����	��	� �������	�
�������� ������� 

ƒ ÷ ì—‚. √ÂÓ„Ë œÓ·Â‰ÓÌÓÒÂˆî ≈ŒŒƒ „. ¡Û„‡Ò
����� �� 	�
	��� 

����	��� ������-����������:

�

    
   

   
 „ ” 

Акредитационният съвет 
на БЛС бе запознат подроб-
но с идеята за въвеждане на 
електронно продължаващо 
медицинско обучение и я 
одобри. Това стана по вре-
ме на заседание на АС на 
17 декември, проведено в 
централата на БЛС. Е-обу-
чението ще бъде осигурено 
съвместно със социалната 
мрежа Credo Web, която има 
възможност за техническа и 
логистична подкрепа. Пред-
седателят на АС д-р Юлиан 
Йорданов информира, че 
вече е подписан договор за 
сътрудничество с платфор-
мата. Електронното продъл-
жаващо медицинско обуче-
ние е една от най- удобните 
форми за всички лекари, по-
ясни той.

Презентацията

Разяснения по темата на-
прави Лиляна Филипова от 
Кредо уеб. Тя обясни, че 
това е единствената по рода 
си социална мрежа, която 
свързва всички участници 
в здравеопазването: лекари, 
стоматолози, фармацевти, 
институции, професионал-
ни и съсловни организации, 
научни дружества, пациен-
ти, аптеки и фирми. Това е 
интерактивна платформа за 
професионална информация 
и споделяне на научен опит, 
в която всяка една болни-
ца, медицински център или 
лекар имат възможност да 
обменят опит и информация 
за научни постижения, да се 
популяризират, да се свърз-
ват помежду си. По своя тип 
Credo Web е социална медия, 

която улеснява комуникаци-
ята в здравеопазването, под-
черта Филипова. В нея връз-
ките на отделните субекти са 
на различно ниво, различни 
по характеристики - отво-
рени, затворени, могат да се 
провеждат дискусии, които 
са видими за обществото 
или пък са със специален 
режим на достъп. Могат да 
се моделират от определени 
специалисти, които канят 
хора, важни за тях по един 
или друг начин. Това е диги-
тална мрежа за изграждане и 
поддържане на онлайн репу-
тация. Знаете, че тя е точно 
толкова важна, колкото и 
авторитета извън мрежата, 
подчерта Филипова. Учас-
тието в една такава система 
дава много повече възмож-
ности. 
Самият модул „Електрон-

но обучение” ще бъде изгра-
ден като инструмент на БЛС 
за въвеждане на електрон-
ното обучение като част от 
ПМО на лекарите в Бълга-
рия. Той се изгражда изцяло 
според изискванията на БЛС 
за ПМО, като е организиран 
по медицински специално-
сти, посочени от Лекарския 
съюз. Всичко, разбира се, 
ще може през определен 
период от време да се ак-
туализира. Самата схема за 
обучение ще бъде регламен-
тирана с анекс към договора 
за партньорство между БЛС 
и Credo Web от 28-4.2015 г. 

Техническите параметри

Модулът ще осигури тех-
ническа и функционална 
възможност за публикуване 

на обучителни материали 
за медицински специалисти 
под формата на текст, ви-
део и снимки. Обучителните 
материали ще бъдат съхра-
нявани на място, защитено 
от свободен достъп. Всеки 
обучителен материал ще за-
вършва с тест с 5 затворени 
въпроса с 4 варианта на от-
говор. Това е първата версия 
и подлежи на коментар и до-
уточняване, каза Филипова. 
Модулът дава възможност 
всеки, който е издържал 
успешно теста, да си разпе-
чата сертификат за завър-
шено електронно обучение. 
Предвижда се Credo Web да 
съхранява и подава своевре-
менно до БЛС информация 
за лекарите, получили сер-
тификат. 

Ангажименти на Credo Web

Социалната мрежа ще 
публикува в модула само ма-
териали, одобрени и подаде-
ни от БЛС. Ще заснема със 
свой екип и апаратура обу-
чителните видеоматериали 
във формата на дебат с пред-
варителен сценарий и посо-
чен от Лекарския съюз мо-
дератор. Ще популяризира 
в платформата си възмож-
ността за електронно обу-
чение на лекарите, а също 
и ще мотивира създаването 
на обучителни материа-

ли. Задължава се също да 
предоставя на БЛС част от 
приходите от спонсорства на 
трети страни, които поради 
интерес пожелаят да рекла-
мират в обучителния модул. 
Други финансови взаимоот-
ношения между двете стра-
ни не се предвиждат, уточни 
Лиляна Филипова.

Ангажименти на БЛС

Лекарският съюз ще пре-
достави логическата схема 
за разработване на задание-
то, ще изготви и списъка с 
медицински специалности, 
по които ще се провежда 
електронното обучение. 
Очакванията са стартово да 
се осигурява поне по един 
обучителен материал по 
всяка специалност. БЛС ще 
осигурява системно обучи-
тели - автори на материали 
и място за заснемането на 
видеоматериалите. Освен 
това ще подаде образец за 
сертификата, който всеки 
преминал успешно теста, 
трябва да получи. Ще оп-
ределя и кредитите, които 
носи всеки обучителен мате-
риал. БЛС ще популяризира 
възможността за електрон-
но обучение в Credo Web и 
ще мотивира колегите си за 
създаване на обучителни ма-
териали и участие в самото 
обучение.

Д-р Йорданов поясни, че 
очакванията са научните 
публикации да дойдат от 
дружествата и универси-
тетите. Всеки подаден ма-
териал може да бъде одо-
бряван от съответния борд 
по специалност, предложи 
той. Според проф. Генчо 
Начев, директор на болница 
„Св. Екатерина” обаче това 
трябва да става не от бор-
довете, а от управителните 
съвети или от комисия от 
самите дружества по спе-
циалности. Членовете на 
Акредитационния съвет 
обсъдиха как да се моти-
вират лекарите, за да пре-
доставят статии за обуче-
ние. Стигна се до извода, 
че могат да се публикуват 
лекции от различни конфе-
ренции и симпозиуми, като 
така достъп до тях ще имат 
всички медици. Защо се 
предвижда да бъде затво-
рен модула, не е ли добре да 

се търси по-отворена фор-
ма, попита проф. Николай 
Габровски, член на УС на 
БЛС. Той предложи редак-
ционна колегия да преценя-
ва статиите. Проф. Васил 

Хаджидеков, началник на 
Клиниката по образна диаг-
ностика в болница „Алек-
сандровска” подчерта, че 
в публична мрежа е добре 
да излиза само строго ли-
цензирана информация, но 
по думите му няма никакъв 
смисъл това да са учебници 
по различните специално-
сти. Добре е да се разглеж-

дат типични ситуации, но 
и нови, любопитни случаи, 
каза той. Според участни-
ците на АС има смисъл да 
се публикуват преведените 
и адаптирани гайд лайни за 
всяка специалност. Според 
зам.-председателят на БЛС 
проф. Хаджийски е добре 
да се започне с материали 

за социално-значимите за-
болявания - бял дроб, сър-
це и т. н., като началото 
може да се сложи с теми-
те от Втората национална 
конференция на БЛС, коя-
то ще се проведе през май в 
Несебър. 
Обсъдени бяха и пробле-

мите със защитата на моду-
ла за електронно обучение, 

какви кредитни точки да 
се присъждат и да има ли 
горна граница за тях. При 
дискутирането на необхо-
димостта от въвеждането 
на подобна форма на ПМО, 
д-р Юлия Бянкова изнесе 
данни от проучване на Ев-
ропейската комисия, спо-
ред които електронното 
обучение е класирано на 
трето място по значимост. 
Ние сме длъжни да го на-
правим, подчерта тя.
На финала Акредита-

ционният съвет реши, че 
трябва да се развива елек-
тронното продължаващо 
медицинско обучение. Да-
ден бе срок до 15 януари 
всички присъстващи да 
изпратят своите вижда-
ния как да стане това, след 
което ще се определи дата 
за нова среща, на която ще 
бъдат обсъдени предложе-
нията. На следващото за-
седание ще презентираме 
дистанционното обучение, 
поясни председателят на 
АС д-р Йорданов.

ДискусиятаДискусията

Акредитационният съвет одобри Акредитационният съвет одобри 
идеята за въвеждане на електронно идеята за въвеждане на електронно 
продължаващо медицинско обучениепродължаващо медицинско обучение

    Модулът ще се подготвя Модулът ще се подготвя 
съвместно със социалната съвместно със социалната 
мрежа Credo Webмрежа Credo Web



Център за ранна ди-
агностика и профилак-
тика на онкологични за-
болявания бе открит в 
УМБАЛ „Александров-
ска” в присъствието на 
премиера Бойко Бори-
сов,  министъра на реги-
оналното развитие и бла-
гоустройството Лиляна 
Павлова и здравния ми-
нистър Петър Москов. 
Стойността на проекта е 
19 млн. лв., от които 16 
млн. лв. са осигурени от 
Европейския фонд за ре-
гионално развитие, око-
ло 3 млн. лв. са средства 
от държавния бюджет, а 
250 хил. лв. са собствени 
средства на болницата.
По проекта са закупе-

ни общо 36 нови апарата, 
разположени в 12 клини-
ки. Операционната зала 
вече е интегрирана, то-
ест позволява извърш-
ването на високоспециа-
лизирани дейности по 
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безкръвен начин. Таки-
ва апарати има само в 
УМБАЛ „Александров-
ска”.

 „С висококвалифи-
цираната работна ръка 
в лицето на докторите и 
хирурзите и новата апа-
ратура българите ще се 
убедят постепенно, че 
няма нужда да ходят да 
се лекуват в чужбина”, 
посочи премиерът Бой-
ко Борисов по време на 
откриването на ново-
изградения център. „В 
тази аула можете да на-
блюдавате най-добри-
те ни специалисти. Апа-
ратурата е най-добрата 
в света. Това го казват 
докторите, аз им вяр-
вам”, допълни той. “Не 
мога да не поздравя ръ-
ководството на болница-
та, да не изкажа радостта 
си, одобрението си - ис-
тински ми е приятно, че 
двамата министри с та-

къв синхрон, разбиране, 
усърдие поне по 14 часа 
на ден работят”, заяви 
Борисов.  Той коменти-
ра, че в лицето на минис-
тър Москов е намерил 
“генератор” и “мотор”, 
който да свърже идеите 
с парите.
Реализирането на про-

екта за Център за ран-
на диагностика и профи-
лактика на онкологични 

заболявания в УМБАЛ 
„Александровска” ще 
помогне на голям брой 
български пациенти,
каза директорът на 
болничното заведение 
доц. д-р Костадин Ан-
гелов. Годишно през ам-
булаторните ни каби-
нети преминават около 
250 000 пациенти, от тях 
35 000 са лежащо болни, 
а 3 000 са пациенти със 

злокачествени заболя-
вания. Годишно се из-
вършват около 7 000 
оперативни интервен-
ции, от тях 1 300 са хора-
та с рак”, каза той.
По думите му с тази 

апаратура се гарантира 
излекуване и живот. „До 
момента заради липсата 
на подобен тип апарату-
ра тези пациенти ходеха 
да се лекуват в чужби-
на”, каза директорът на 
болницата.
Над 240 млн. лв. са вло-

жени в много болници 
в България за модерна 
апаратура, заяви минис-
търът на здравеопазва-
нето д-р Петър Москов 
по време на откриване-
то на новоизградения 
Център за ранна диаг-
ностика и профилакти-
ка на онкологични за-
болявания. „Това, което 
виждате, е плод на се-
риозни усилия - част от 

програмата на правител-
ството за модернизиране 
на българските лечеб-
ни заведения. Този про-
цес продължава и през 
следващия програмен 
период”, каза д-р Мос-
ков.

“В новия програмен 
период по ОП „Региони 
в растеж” ще подкрепим 
реформата в Спешна-
та помощ”, каза минис-
търът на регионалното 
развитие и благоустрой-
ството Лиляна Павлова, 
която присъства на от-
криването на новоизгра-
дения Център. Тя уточ-
ни, че със заделените за 
тази цел 160 млн. лева 
почти всички населе-
ни места и всички цен-
трове на Спешна помощ 
ще получат  финансира-
не. Павлова посочи, че е 
предвидено да бъдат за-
купени 400 линейки.

Зам . -министърът 
на здравеопазването 
д-р Адам Персенски 
участва в заключител-
ната пресконферен-
ция по проект "Eв-
ропейско качество на 
здравеопазване чрез 
реконструкция и енер-
гийна ефективност" в 
МБАЛ - Русе. Обща-
та стойност на проек-
та възлиза на 8.5 млн.
лв., от които 7.1 млн.
лв. безвъзмездна фи-
нансова помощ от Ев-
ропейския фонд за 
регионално развитие. 
Включени са строител-
но-ремонтни дейности 
за енергийна ефектив-
ност, преустройство на 
помещения, закупуване 
и монтиране на модер-
но медицинско оборуд-
ване за прилагане на 
високотехнологични 
болнични дейности по 
отношение на диагно-
стиката и лечението 
на злокачествени забо-
лявания. Изградени са 
и две асансьорни съо-
ръжения, които под-
помагат обслужването 
и достъпната среда в 

Хирургичния блок на 
болницата. 
По проекта са за-

купени апаратура за 
магнитно-резонансна 
образна диагностика, 
64-срезов многодетек-

торен компютърен то-
мограф, стационарен 
дигитален графичен 
рентгенов апарат, сис-
тема за архивиране и 
разпространение на 
образи (PACS), две 
дигитални ехограф-
ски системи, диги-
тална мамографска 
система,  ендоскопска 
система, окомплекто-

вана с конфокален 
лазарен гастроскоп и 
конфокален лазарен 
колоноскоп, дигитална 
ендоскопска видео-сис-
тема за автофлуо-
ресцентни изследвания 
на белия дроб, система 
за централна стерили-
зация и ангиографски 
апарат.
Зам.-министър Пер-

сенски коментира, че 
приключилият вече 
проект е част от по-ма-
щабен на министер-
ството на здравеопазва-
нето за модернизация 
на лечебни заведения в 
страната. Той акценти-
ра върху важността на 
ранната диагностика на 
злокачествени заболя-

вания, които са сравни-
телно често срещани и 
могат да бъдат излеку-
вани именно след пра-
вилна първоначална 
диагностика. Д-р Пер-
сенски не пропусна да 
изтъкне подобрената 
достъпност в Русенска-
та болница, чрез двата 
нови асансьора, които 
ще подпомогнат об-
служването на хора с 

увреждания. 
Всички лекари, кои-

то са заявили желание 
да работят с новата 
апаратура, ще преми-
нат обучителен курс 
за работа с нея. Той ще 
продължи около 3 ме-
сеца, и ще ги подготви 
да поставят прецизни 
диагнози на пациенти-
те си. Зам.-министър 
Персенски изрази уве-
реност, че продължа-
ващото подобряване на 
работната среда в ле-
чебните заведения ще 
накара повече млади 
лекари да изберат ка-
риера в страната, 
вместо да търсят реа-
лизация извън граница. 
Независимо с колко 

и с каква съвременна 
техника се оборудват 
българските болници, 
най-важни са хората, 
които ще работят с нея, 
каза зам.-министърът. 
Той информира, че 
683-ма млади лекари 
са започнали специали-
зация след завършване 
на висшето си образо-
вание и са се възполз-
вали от облекченията, 
въведени от здравното 
министерство от януа-
ри тази година. Ние 
сме убедени, че най-ва-
жното нещо са хора-
та, защото ако нямаме 
млади колеги, които 
искат и започват рабо-
та и специализация, не 
само в Русе, а изобщо 
в страната, няма как да 
постигнем успехи, ако 
не намерим начин да 
задържим колегите да 
останат в страната, за-
ключи д-р Персенски. 

Този месец отчита-
ме изпълнението на 
най-големия проект 
в сферата на здраве-
опазването, успешно 
реализиран на тери-
торията на многопро-
филната болница във 
Велико Търново, благо-
дарение на упоритостта 
и съвместните усилия 
на министерството, еки-
па на лечебното заве-
дение, общинската и 
областната администра-
ция, заяви д-р Шарков 
на заключителна прес-
конференция по про-
ект BG161РО001 /1.1-
08/2010/003 “Създаване 
на регионален диагнос-
тичен център за онко-
логични заболявания 
към МОБАЛ „Д-р Сте-
фан Черкезов” АД  гр. 
Велико Търновo”. 
Проектът е част от 

Средносрочната рамко-
ва инвестиционна про-
грама на министерство 
на здравеопазването по 
Оперативна програма 
„Регионално развитие” 
2007-2013 г. и е финан-
сиран от Европейския 
фонд за регионално раз-
витие и от държавния 
бюджет на Република 
България. Общата му 

стойност  възлиза на 
7.2 млн. лв., от които: 
финансиране от ЕФРР - 
в размер на 6.1 млн. лв.
Благодаря на минис-

терство на здравео-
пазването, в лицето на 
д-р Шарков, че в послед-
ствие бяхме включени и 
в допълнителните сред-
ства по Средносроч-
ната програма и като 
резултат днес можем 
да се похвалим с нов 
ангиограф - дълго ча-
кана придобивка, която 
могат да ползват всички 
пациенти от областта, 
подчерта директорът на 
болницата д-р Стефан 
Филев.
Д-р Шарков уточ-

ни, че с капиталови 
средства на МЗ през 
последната година са 
ремонтирани Вътреш-
но отделение, ОАИЛ и 
Операционен блок към 
МОБАЛ „Д-р Стефан 
Черкезов”. Преведен 
е и първият транш, на 
стойност 500 хил. лв., 
за ремонта на Акуше-
ро-гинекологичното 
отделение, чието от-
криване е предвидено 
за 21 януари, Бабинден, 
допълни заместник-ми-
нистърът.

МБАЛ Русе приключи проект за 8.5 млн. лв. 

Център за ранно откриване на ракЦентър за ранно откриване на рак  
заработи в УМБАЛ „Александровска”заработи в УМБАЛ „Александровска”

Значима инвестиция и в 
болницата във Велико Търново
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Спешната помощ обира всички 
негативи години наред. Обслужваме 
основно неосигурени…Необходимо е 
по-голямо обществено самосъзнание 
и информироност на населението, 
вариант, при който и пациенти, и 
медицински персонал да бъдат удо-
влетворени.Точен и ясен регламент по 
отношение на работата в спешна 
помощ, закони, които при необходи-
мост да могат и да ни защитят; пови-

шаване на квалификацията на работещите; адекватна защита 
срещу посегателства, като се дават по-тежки и ефективни присъ-
ди…

Над 50 % от т.н. „лекарски грешки” са 
всъщност системни грешки. Особено в 
редица сериозни случаи с медиен 
отзвук, засягащи дейността в спешната 
помощ. Касае се за организационни про-
пуски в тези звена с липсващи правил-
ници за работа, за консултативна помощ, 
без алгоритми за реакция в спешни 
ситуации, при недостатъчно финансира-
не и при набиране на кадри без нужната 
квалификация. При тези организацион-
ни нарушения, обявяването на нарушенията за лекарска грешка е 
неправомерно обвинение на колегите и се създават условия за пов-
торяемост на грешките.

Смятам,че не е подходящо лекари-
те да определят цените на медицин-
ската дейност, но те могат да догова-
рят касовите цени като държа да под-
чертая, че това не са реалните цени. 
Ще продължим да работим с БЛС 
така, както досега – ще имаме дого-
ворни отношения. Смятам, че ще 
бъдем добри партньори. Задължител-
но всяка една стъпка ще правим заед-
но. 

България има толкова много апа-
ратура и толкова много специалисти, 
че не е нужно да се говори повече по 
този въпрос. Техниката е на най-из-
вестните фирми и това е уникално 
богатство, въпросът е колко се нато-
варва и докога ще се строят нови 
болници. Без съвременна апаратура 
няма адекватна медицина, но воде-
щото място винаги е било и си остава на знанията, опита и 
интелекта на лекаря. Съчетанието между високите технологии 
и отлично подготвените специалисти е най-добрата гаранция за 
адекватна диагностика и лечение. 

Факт, е че се намираме в изклю-
чително динамичен момент – про-
мените в два основни закона в 
здравеопазването са на прага на 
приемането им. На този фон ново-
то ръководство на Лекарския съюз 
идва и с летящ старт влиза в тези 
проблеми. От друга страна, са 
налице и натрупани затруднения – 
лимити на дейността, недостиг на 
средствата в здравната каса. Вече 
се говори и за намаляване на цени 
на клинични пътеки. Ние обаче заявихме, че сме категорич-
но против и няма да допуснем подобно нещо по простата 
причина, че ще се завъртим отново в страхотен порочен 
кръг – създаваме лимити с методиката, в същия момент 
бюджетите са по-ниски от обещаните 95% от миналогодиш-
ните и на всичкото отгоре ще отидем на намаляване на 
цени. Какво правим? Какво качество очакваме да получим 
тогава, какво очаква населението да се случи? Това просто 
не може да стане и аз не смятам, че така, с лека ръка, по 
чисто бюджетарски метод, ще бъде решен въпросът с 
финансирането. Зад тези пари, зад тези цени и зад тези 
лимити стоят човешки съдби. 

Аз не се плаша от работа. Напосле-
дък все повече „много знаещи” колеги 
се опитват да дават мнения и най-вече 
да се намесват в работата на Лекар-
ския съюз с цел коригиране на стан-
дарти и клинични пътеки и други 
негови решения. Ако това беше про-
диктувано от желание за по-добро 
лечебно поведение и грижа за пациен-
та - ОК. За съжаление всичко е плод 
на лични интереси и с комерсиална 

цел. След 45 г. в здравеопазването, от които 25 г. началник на 
200 човека, работещи в една от най-тежките клиники в страна-
та и множеството ми визити в редица болници като национален 
консултант, познавам доста добре проблемите в отрасала. Зато-
ва счетох за свое задължение да се стопират някои от тези 
„важни промени” и приех предизвикателството да се кандида-
тирам за член на екипа на БЛС, и да участвам със своя опит и 
възможности в управлението на Съюза. 

Най-значимият проблем е лип-
сата на остойностяване на меди-
цинските дейности. Обществото 
няма яснота колко струва меди-
цинската услуга. В тази връзка е 
неразбираемо говоренето, че една 
пътека е недофинансирана, друга 
надценена и сумата, отделена за 
бюджет на здравеопазването, е 
достатъчна. Предложените проме-
ни без достатъчна осигуреност с 
финансов ресурс, отново ще изкривят системата и добрите 
идеи ще бъдат компрометирани. Разбира се, има и други 
проблеми, но най-важен към момента е обезпечеността на 
2016 година с достатъчен финансов ресурс.

Българският лекарски съюз наистина 
има много отговорности, за мен обаче 
основното е обединението на съсловие-
то. Смятам, че Лекарският съюз трябва 
да има ясна визия за процесите, които 
протичат в момента и да не отстъпва от 
вижданията си. Да води независима 
политика, въпреки че си давам сметка, че 
това е много трудно, тъй като ние трябва 
да се съобразяваме с различни фактори - 
със здравното министерство, НЗОК, пар-

ламентарната здравна комисия, с колегите стоматолози, фармаце-
вти, с бюджета за здравеопазване, който се определя от НС. 

Всяка политическа сила има свои виждания и предварителна 
програма за здравната политика, но нашето виждане в много слу-
чаи може и трябва да се различава от това на политиците. Важното 
за нас е да имаме единна политика. 

България наистина е страната с голе-
ми възможности, но най-добрият начин 
колегите да се убедят в това, е да зами-
нат за чужбина... Живеем във време, в 
което свободното движение е позволено 
и човек може да добие представа, какво 
е здравеопазването в Европа, в САЩ и 
навсякъде другаде, и да го сравни с бъл-
гарското. Аз имам достатъчно данни, за 
да сравня неврохирургията в България с 
тази по света и съм убеден, че в момента 

нашата е на много високо ниво и по света има малко неврохирур-
гични клиники с повече възможности от водещите центрове в Бъл-
гария.

Мисля, че България и Белгия се 
сблъскват с един и същи проблем – имат 
прекалено много болнични легла. 
Доколкото успях да се запозная, плани-
раната от министър Петър Москов 
реформа, е подобна на това, което се 
прави в момента от белгийския здравен 
министър. Ние искаме болниците да 
работят в мрежи... В Белгия, а вероятно 
и в България, се наблюдава непрекъсна-
то повишаване на разходите в болници-
те, заради все по-добрите, но и по-скъпи технологии, които се 
използват. Затова са нужни промени. У нас те се правят не за да се 
реализират някакви икономии в здравеопазването, а за да се подо-
бри системата. 

Д-р Филиз Абидин - 
„Лекар на годината” - 2015:

Д-р Петко Загорчев, председател 
на Централната комисия по 
професионална етика на БЛС:

Д-р Глинка Комитов, 
управител на НЗОК:

Проф. Борислав Владимиров, началник 
на Клиниката по гастроентерология в 
УМБАЛ „Царица Йоанна - ИСУЛ”:

Проф. д-р Огнян Хаджийски, 
зам.-председател на БЛС:

Д-р  Галинка Павлова, 
зам.-председател на БЛС:

Д-р Стоян Борисов, главен секретар 
на Български лекарски съюз:

Д-р Красимир Минкин, неврохирург 
в УМБАЛ „Св. Иван Рилски“:

Д-р Светослав Тошев, любим преподавател 
на студентите в МУ – София:

Д-р Жак дьо Тоф, председател на Белгийския 
здравен синдикат и президент на 
Асоциацията на частните болници:

Над 50 % от „лекарските грешки” Над 50 % от „лекарските грешки” 
всъщност са грешки на систематавсъщност са грешки на системата

Надявам се да бъдем добри Надявам се да бъдем добри 
партньори с БЛС. Задължително партньори с БЛС. Задължително 
всяка стъпка ще правим заедновсяка стъпка ще правим заедно

Съчетанието между високи технологии Съчетанието между високи технологии 
и отлично подготвени специалисти и отлично подготвени специалисти 
е най-добрата гаранция за качествое най-добрата гаранция за качество
на медицината на медицината 

Предложените промени без Предложените промени без 
нужното финансиране отново ще нужното финансиране отново ще 
изкривят системата и добрите изкривят системата и добрите 
идеи ще бъдат компрометираниидеи ще бъдат компрометирани

Най-важно е обединението на съсловието Най-важно е обединението на съсловието 
и отстояването на единни позициии отстояването на единни позиции

България е страната на България е страната на 
неограничените възможностинеограничените възможности

За пет години болниците За пет години болниците 
в Белгия бяха намалени в Белгия бяха намалени 
от 300 до 92от 300 до 92

Спешната помощ у нас Спешната помощ у нас 
е буфер в здравеапазванетое буфер в здравеапазването

Д-р Венцислав Грозев, 
председател на БЛС:

Очаквам НЗОК да се откаже от Очаквам НЗОК да се откаже от 
намерението за намаляване на намерението за намаляване на 
цените, за да не ни поставят в цените, за да не ни поставят в 
положение ние да ги отказваме положение ние да ги отказваме 

Сега процентът на заминаващите Сега процентът на заминаващите 
млади лекари е 80, но ако няма млади лекари е 80, но ако няма 
драстични реформи ще стане драстични реформи ще стане 100100

Честно казано, зарадвах се на това 
признание, но и се притесних. Това е 
голяма отговорност, още повече, че 
това е гласуване за целия Медицински 
университет в София. Студентите 
минават през безброй катедри, без-
брой професори, асистенти, доценти и 
затова е доста вълнуващо да разбе-
реш, че са избрали точно теб. При 
връчване на отличието в НДК им 
казах, че това още повече ме задължа-
ва да работя добре с тях.

Ние сме хора със Ние сме хора със 
свои индивидуалности, свои индивидуалности, 
но в БЛС трябва да работим но в БЛС трябва да работим 
като един общ екипкато един общ екип

Наздраве със специалните гости Наздраве със специалните гости 
през отиващата си година!през отиващата си година!



Православен
календар

 1 п  † Нова година. Обрезание Гос-
подне. Св. Василий Велики 
(Васильовден).

 2 с  Предпразненство на св. Богояв-
ление. Св. Силвестър, папа Рим-
ски. Преп. Серафим Саровски.

 3 н  † Неделя пред Богоявление.Св. 
пророк Малахая.

 4 п  Събор на св. 70 апостоли. Прпмчк 
Онуфрий Габровски.

 5 в  Св. прор. Михей. Св. мчци Тео-
пемт и Теона. (Строг пост).

 6 с  † Св. Богоявление (Йорданов-
ден) (Василиева св. лит.) Велик 
водосвет (Блажи се).

 7 ч  † Св. прор. Йоан Предтеча (Ива-
новден).

 8 п  Преп. Георги Хозевит. Св. Дом-
ника (Бабин ден). Св. Григорий, 
епископ Български.

 9 с Мчк. Полиевкт. Св. Евстратий.
10 н  † Нед. след Богоявление. Св. 

Григорий, еп. Нисийски. Преп.
Дометиан Мелитински и св. Мар-
киан.

11 п Преп. Теодосий Велики.
12 в Мчца Татяна. Св. Сава Сръбски.
13 с Мчци Ермил и Стратоник.
14 ч  Преп. Отци, избити в Синай и 

Раита. Св. равноап. Нина. (Отда-
ние на Св. Богоявление).

15 п  Св. Павел Тивейски. Преподоб-
ни. Гавриил Лесновски и Прохор 
Пшински.

16 с  Честни вериги на св. ап. Петър. 

Преп. Ромил Видински и свещм-
чк. Дамаскин Габровски.

17 н  † 12-та Нед. на 10-те прокажени. 
Преп. Антоний Велики (Анто-
новден).

18 п  Св. Атанасий и Кирил. Алексан-
дрийски (Атанасовден). Св. Йо-
аким, Патриарх Търновски.

19 в Преп. Макарий Египетски.
20 с  Преп. Евтимий Велики (Евти-

мовден). Св. Евтимий, Патриарх 
Търновски.

21 ч  Преп. Максим Изповедник. Мчк. 
Неофит.

22 п  Св. ап. Тимотей. Свещмчк. Петър, 
еп. Български и мчк. Сионий Бъл-
гарски.

23 с  Свещмчк. Климент Анкирски и 
мчк Агатангел.

24 н  † 14-та Нед. на Иерихонския 
слепец. Преп. Ксения Римлянка.

25 п Св. Григорий Богослов.
26 в  Преп. Ксенофонт и дружината му.
27 с  Пренасяне мощите на св. Йоан 

Златоуст.
28 ч Преп. Ефрем Сириец.
29 п  Пренасяне мощите на св. Игнатий 

Богоносец.
30 с  Св. Три светители. Свещмчк. Ипо-

лит, Папа Римски. Св. Петър, цар 
Български. Преп. Сергий Къпин-
ски и мчк. Димитрий Сливенски.

31 н  † 15-та Нед. на Закхея. Св. без-
сребреници и чудотворци Кир и 
Йоан.

ЯНУАРИЯНУАРИ

 1 п Мчк. Трифон. (Трифоновден).
 2 в  † Сретение Господне.
 3 с  Св. Симеон Богоприимец и св. 

Анна Пророчица.
 4 ч  Преп. Исидор Пелусиотски.
 5 п Мчца Агатия. Мчца Теодулия.
 6 с  Преп. Вукол Смирненски, Св. Фо-

тий, Патриарх Цариградски.
 7 н  † Неделя 16 подир Петдесетни-

ца – за Талантите, Преп. Парте-
ний, еп. Лампсакийски.

 8 п  Вмчк Теодор Стратилат. Прор. За-
хария.

 9 в  Мчк. Никифор (Отдание на Сре-
тение Господне).

10 с  Свещмчк. Харалампий, Св. мчца 
Валентина.

11 ч  Свещмъчк. Власий, еп. Севастий-
ски,  Мчк. Георги Софийски, Нови.

12 п Св. Мелетий, архиеп. Антиохий-
ски
13 с  Преподобни Мартиниан. Св. 

Евлогий, архиеп. Александрий-
ски, Св. Зоя (Живка) и Фотина 
(Светла).

14 н  † Неделя 17 подир Петдесетни-
ца – на Хананейката. Успение 
на св. Кирил Славянобългарски 
Преп. Авксентий.

15 п Св. ап. Онисим.

16 в  Мчци Памфил и Порфирий. Св. 
Флавиан, архиеп. Цариградски.

17 с  Вмчк. Теодор Тирон. Преп. Роман 
Търновски.

18 ч  Св. Лъв, Папа Римски. Св. Флави-
ан Цариградски.

19 п  Св. апостоли Архип, Филимон и 
св. равноап. Алфия. Преп Доси-
тей.

20 п  Преп. Лъв, еп. Катански. Св. Ага-
тон, папа Римски.

21 с  † Неделя 16 след Неделя подир 
Въздвижение – на Митаря и 
Фарисея. Св. Евстатий Антиох-
ски. Преп. Тимотей.

22 п  Намиране честните мощи на мъ-
ченици пострадали в Евгения.

23 в Свещмчк. Поликарп Смирненски.
24 с  Първо и второ намиране главата 

на св. Йоан Кръстител.
25 ч Св. Тарасий, патр. Цариградски.
26 п Св. Порфирий, епископ на Газа.
27 с  Преп. Изповедник Прокопий Де-

каполит.
28 н  † Неделя 17 след Неделя подир 

Въздвижение – на Блудния 
син. Преп. Василий Изповедник. 
Мчца Кирана Солунска.

29 п Св. Иоан Касиан Римлянин.

ФЕВРУАРИФЕВРУАРИ  1 ч  Начало на църковната нова го-
динаПреп. Симеон Стълпник. Св. 
Марта.

 2 п  Мчк. Мамант. Преп. Йоан постник, 
патриарх Константинополски.

 3 с  Свещмчк. Антим Никомидийски 
с дружина, Преп. Теоктист, Мчца 
Василиса.

 4 н  † 11 Нед. след Петдесетница 
Свещмъч. Вавила. Св. пророк и 
боговидец Моисей.

 5 п  Св. пророк Захария и прав. Елиса-
вета.

 6 в  Мчци Ромил и Евдоксий. Преп. 
Архип. Съединение на Бълга-
рия.

 7 с  Мчк. Созонт.
 8 ч  † Рождество на Пресвета Бого-

родица.
 9 п  Св. праведни Йоаким и Анна, Св. 

Йоаким, патр. Български.
10 с  Мчци Минодора, Митродора и 

Нимфодора. Св. благоверна цари-
ца Пулхерия.

11 н  Неделя преди Въздвижение. 
Преп. Теодора Александрийска.

12 п  Свещмчк. Автоном (Отдание на 
Рождество Богородично).

13 в  Свещмчк. Корнилий Стотник (Пре-
празненство на Въдвижение).

14 с  † Въздвижение на св. Кръст 
Господен, (Кръстовден) (Строг 
пост).

15 ч Вмчк. Никита.
16 п  Вмчца Евтимия Всехвална. Мчца 

Людмила Чешка. Св. Киприян 
Цамблак.

17 с  Мчци София, Вяра, Надежда и 
Любов.

18 н  Неделя след Въздвижение. 
Преп. Евмений Гортински.

19 п  Мчк. Трофим и дружината му.
20 в  Мчк. Евстатий и семейството му.
21 с  Св. апостол Кодрат (Отдание на 

празника Възвдвижение на св. 
Кръст).

22 ч  Свещмчк Фока. Св. пророк Йона. 
Ден на независимостта.

23 п  Зачатие на св. Йоан Предтеча.
24 с  Първомъченица и равноапостол-

на Текла. Преп. Коприй.
25 н  † 1 Нед. след Неделя подир 

Въздвижение. Преп. Ефросиния 
Александрийска. Успение на св. 
преп. Сергий Радонежки.

26 п  Успение на св. ап. и еванг. Йоан 
Богослов.

27 в  Мчк. Калистрат и дружина му Св. 
апли от 70-те Марк и Аристарх.

28 с  Преп. Харитон Изповедник.
29 ч  Преп. Кириак Отшелник, Св. Те-

офан Милостиви.
30 п  Свещмчк. Григорий Просветител 

на Армения. Св. Михаил, митр. 
Киевски.

СЕПТЕМВРИСЕПТЕМВРИ

1 в Препмчца Евдокия.
 2 с Свещмчк. Теодот, еп. Киринейски.
 3 ч  Мчци Евтропий, Клеоник и Васи-

лиск (Златоуст. лит.). Освобожде-
ние на България.

 4 п Преп. Герасим Йордански.
 5 с  Мчк. Конон градинар Исаврийски, 

Мчк Иоан Българин (Задушница).
 6 н  † Неделя Месопустна, (Месни за-

говезни). Св. 42 мчци пострадали 
в Амория.

 7 п Св. свещмчци пострадали в Хер-
сон.
 8 в Преп. Теофилакт, еп. Никомидий-
ски.
 9 с  Св. 40 мъченици Севастийски. 

Мчк. Исихий Доростолски.
10 ч Мчци Кодрат и Галина.
11 п  Св. Софроний, патр. Йерусалим-

ски, Св. Софроний, епископ Вра-
чански.

12 с  Преп. Теофан Изповедник, Св. 
Григорий Двоеслов, папа Римски. 
Св. Симеон, Нови Богослов.

13 н  † Неделя Сиропустна, (Сирни за-
говезни). Св. Никифор изп., патр. 
Цариградски.

14 п  Преп. Бенедикт Нурсийски, (Малко 
повеч. с Богородичен акатист 2).

15 в  Св. Агапий и дружина му. Мчк Ни-
кандър.

16 с  Св. мчци Савин и Папий. Преп. 
Аристовул, еп. Британски.

17 ч Преп. Алексей, човек Божий.
18 п Св. Кирил, патр. Йерусалимски.
19 с  Тодорова събота (Тодоровден). 

Св. Мчци Хрисант и Дария.
20 н  † 1 Неделя на Великия пост – 

Православна. Препмчци, избити 
в манастира “Св. Сава”.

21 п Преп. Яков Изповедник.
22 в  Св. свещмчк. Василий, презв. Ан-

кирски. Мчца Доросида Римска 
(Росица).

23 с  Прмчци Никон и 199 негови уче-
ници. Препмчк Лука Одрински. Св. 
мчца Лидия.

24 ч  Преп. Захария. Преп. Артемий, еп. 
Солунски.

25 п  † Свето Благовещение (Разре-
шава се риба).

26 с  Събор на св. арханг. Гавриил. Мчк. 
Георги Софийски, Стари.

27 н  † 2 Неделя на Великия пост – 
Св. Григорий Палома. Мчца Ма-
трона Солунска.

28 п  Преподобни изп. Иларион Нови 
и Стефан Чудотворец. Свещмчци 
Георги, еп. Загорски и Петър Мъг-
ленски. Св. мчк Енравота-Боян, 
княз Български.

29 в  Преп. Марко, еп. Аретусийски. Св. 
Кирил дякон.

30 с Преп. Йоан Лествичник.
31 ч Преп. Ипатий, еп. Гангърски.

МАРТМАРТ
 1 с  Покров на Пресвета Богородица, 

Преп. Роман Сладкопевец, Преп. 
Йоан Кукузел.

 2 н  † 2 Нед. след Неделя подир 
Въздвижение. Свещмчк. Кипри-
ан. Мчца Юстина. Св. Андрей, 
юродиви заради Христа.

 3 п  Свещмчк. Дионисий Ареопагит, 
Мчк. Рустик. Преп. Йоан Хозевит.

 4 в  Свещмчк. Йеротей Атонски.
 5 с  Мчца Харитина, Св. Деонисий, еп. 

Александрийски.
 6 ч  Св. апостол Тома.
 7 п  Мчци Сергий и Вакх.
 8 с  Преп. Пелагия, Препмчк. Игнатий 

Старозагорски.
 9 н  † 3 Нед. след Неделя подир 

Въздвижение, Св. ап. Яков Ал-
феев, Преп. Андроник и жена му 
Атанасия.

10 п  Мчци Евлампий и Евлампия, 
Преп. Теофил Тивериополски Из-
поведник.

11 в  Св. апостол Филип.
12 с  Преп. еп. Козма Маоюмски, Св. 

Мартин Милостиви.
13 ч  Мчци Карп и Папила.
14 п  Преп. Петка Епиватска – Търнов-

ска (Петковден) Мчци Назарий, 
Гервасий, Протасий и Целсий.

15 с  Преп. Евтимий Нови. Препмчк Лу-
киян.

16 н  † 4 Нед. след Неделя подир Въз-
движение – на св. отци от 7-ия 
вселенски събор, Мчк. Лонгин 
Стотник.

17 п  Препмчк. Андрей Критски, Пророк 
Осия.

18 в  Св. апостол и ев. Лука, Вмчца Зла-
та Мъгленска.

19 с  † Преп. Йоан Рилски Чудотворец.
20 ч  Св. мчк. Артемий.
21 п  Преп. Иларион Велики, Св. Илари-

он Мъгленски.
22 с  Св. равноап. Аверкий Йераполски.
23 н  † 5 Нед. след Неделя подир Въз-

движение, Св. ап. Яков, брат Гос-
поден по плът.

24 п  Св. Богородица – Всех скорбящих 
радост. Мчк Арета.

25 в  Мчци Маркиан и Мартирий.
26 с  † Св. вмчк. Димитрий Мироточец 

(Димитровден).
27 ч  Мчк. Нестор, Преп. Димитрий Ба-

сарбовски.
28 п  Мчци Терентий и Неонила. Мчк. 

Фотий, Мчца Параскева.
29 с  Препмчца Анастасия Римлянка.
30 н  † 6 Нед. след Неделя подир Въз-

движение. Мчци Зиновий и Зино-
вия, Св. крал Стефан Милутин.

31 п  Св. апостоли Стахий и Амплий.

ОКТОМВРИОКТОМВРИ

 1 п  Препл Мария Египетска. Свещм-
чк. Аврамий Български.

 2 с Преп. Тит Чудотворец.
 3 н  † 3 Неделя на Великия пост – 

Кръстопоклонна. Преп. Никита 
Изповедник.

 4 п  Преп. Йосиф Песнописец. Све-
щмчк. Никита Серски.

 5 в Мчци Теодул и Агатопод.
 6 с  Успение на св. Методий Славя-

нобългарски. Св. Евтихий, патр. 
Цариградски. Мчци Тимотей и 
Диоген Македонски.

 7 ч Преп. Георги Милитински.
 8 п  Св. апли Иродион, Агав, Руф, 

Асинкрит, Флегон и Ермий.
 9 с Мчк. Евпсихий.
10 н  † 4 Неделя на Великия пост – 

Преп. Йоан Лествичник. Мчци 
Терентий, Африкат и друж.

11 п Свещмчк. Антипа, еп. Пергамски.
12 в  Преп. Василий Изповедник. Преп. 

Атанасия Игуменка.
13 с Свещмчк. Артемон и дружината 
му
14 ч  Св. Мартин Изповедник, папа 

Римски. Св. Авраамий Български.
15 п Св. апли Аристарх, Пуд и Тро-
фим.
16 с  Акатистова събота. Мчци деви-

ци Агапия, Ирина и Хиония.
17 н  † 5 Неделя на Великия пост 

– Преп. Мария Египетска. Све-

щмчк Симеон Персидски. Преп. 
Акакий, еп. Мелитински.

18 п Преп. Йоан и мчк. Виктор.
19 в Преп. Йоан Ветхопещерник.
20 с  Преп. Теодор Трехина. Св. св. 

Григорий и Анастасий, патр. Ан-
тиохийски.

21 ч  Свещмчци Януарий и Теодор в 
Пергия.

22 п Преп. Теодор Сикеот.
23 с  Лазарова събота. Св. мчца 

Александра. Св. мчк Лазар Бъл-
гарски.

24 н  † 6 Неделя на Великия пост – 
Вайа (Цветница, Връбница) 
(Злат. лит)  (Разрешава се риба). 
Мчци Сава Стратилат и Вален-
тин.

25 п  Велики понеделник. Св. Маке-
доний, патр. Константинополски. 
Св. мчци Тимотей и Диоген.

26 в  Велики вторник. Свещмчк. Васи-
лий, еп. Амасийски.

27 с  Велика сряда. Свещмчк. Симе-
он, брат Господен по плът.

28 ч  Велики четвъртък. Св. апли Иа-
сон и Сосипатър.

29 п  Велики петък. Девет Казиченски 
мъченици. Преп. Мемнон Чудо-
творец.

30 с  Велика събота. Св. Донат, еп. 
Еврийски.

АПРИЛАПРИЛ
 1 в  Св. безреберници Козма и Дамян, 

Препмчк Иаков Костурски.
 2 с  Мчци Акиндин, Пигасий и Афто-

ний, Елпидифор и Анемподист.
 3 ч  Мчци Акепсим и Йосиф, Преп. Пи-

мен Зографски.
 4 п  Преп. Йоаникий Велики, Свещм-

чци Никандър, еп. Мирски.
 5 с  Мчци Галактион и Епистима (За-

душница).
 6 н  † 7 Нед. след Неделя подир 

Въздвижение, Св. Павел, архи-
еп. Цариградски, Св. Клавдия.

 7 п  Св. 33 мчци в Мелит, Преп. Лазар 
Галисийски.

 8 в  † Събор на св. архангел Миха-
ил, (Архангеловден).

 9 с  Мчци Онисифор и Порфирий, 
Преп. Матрона и Теоктиста.

10 ч  Св. апостоли Ераст, Олимп и Ра-
дион, Свещмчк. Милия.

11 п  Мчци Мина, Виктор и Викентий,  
Преп. Теодор Студит.

12 с  Св. Йоан Милостиви. Преп. Нил.
13 н  † 8 Неделя след Неделя подир 

Въздвижение. Св. Йоан Злато-
уст.

14 п  Св. апостол Филип, Св. благов. 
Цар Юстиниан-Управда. (Коледни 
заговезни).

15 в  Мчци Гурий, Самон и Авив.

16 с  Св. ап. и евангелист Матей.
17 ч  Св. Григорий Неокесарийски Чу-

дотворец.
18 п  Мчци Платон и Роман.
19 с  Св. пророк Авдий. Мчк Варлаам.
20 н  † 9 Нед. след Неделя подир 

Въздвижение, Преп. Григорий 
Декаполит, Св. Прокъл архиепис-
коп Цариградски.

21 п  † Въведение Богородично, (Ден 
на християнското семейство и 
на християнската младеж).

22 в  Св. ап. Филимон, Св. Михаил, 
воин Български.

23 с  Св. Амфилохий, еп. Иконийски.
24 ч  Вмчца Екатерина. Вмчк. Мерку-

рий.
25 п  Св. Климент Охридски, Свещм-

чк. Климент Римски и Св. Петър 
Александрийски.

26 с  Преп. Алипий Стълпник, Св. Сти-
лиан Пафлагонийски.

27 н  † 13 Нед. след Неделя подир 
Въздвижение, Вмчк. Яков Пер-
сиец, Преп. Теодосий Търновски.

28 п  Препмчк Стефан Нови, Св. 15 све-
щмчци Тивериополски.

29 в  Мчци Парамон и Филумен.
30 с  Св. ап. Андрей Първозванни (Ан-

дреевден).

НОЕМВРИНОЕМВРИ

 1 н  † Възкресение Христово – Пас-
ха. Ден на труда.

 2 п  † Възкресение Христово – Пас-
ха. Св. цар Борис. Св. Атанасий 
Велики (Летни Атанасовден).

 3 в  † Възкресение Христово – Пас-
ха.Св. мчк Тимотей и св. мчца 
Мавра.

 4 с Светла сряда. Св. мчца Пелагия.
 5 ч Светли четвъртък. Мчца Ирина.
 6 п  Светли петък. Св. вмчк. Георги 

Победоносец (Гергьовден). Св. 
прав. Йов Многострадални.

 7 с Светла събота. Мчк. Акакий.
 8 н  † 2 Неделя след Пасха – Томи-

на. Св. апл и ев. Йоан Богослов. 
Преп. Арсений Велики.

 9 п  Св. Прор. Исаия. Мчк. Христо-
фор. Пренасяне мощи на св. Ни-
колайМирликийски (Летни).

10 в  Св. ап. Симон Зилот. Възстано-
вяване на Българската патриар-
шия.

11 с  † Свети равноапостоли Кирил и 
Методий.

12 ч  Свети Епифаний, еп. Кипърски и 
Герман, патр. Цариградски.

13 п Мчца Гликерия. Св. мчк Леоди-
кий.
14 с Мчк. Исидор. Мчк Йоан Българ-
ски.
15 н  † 3 Неделя след Пасха – на св. 

Мироносици. Преп. Пахомий 
Велики.

16 п Преп. Теодор Освещени.
17 в  Св. апостол Андроник и Юния. 

Св. вмчк. Николай Софийски.
18 с  Мчк. Теодот Анкирски и дружина-

та му.
19 ч Свещмъч. Патрикий, еп. Брусен-
ски.
20 п Мчк. Талалей. Св. Лидия.
21 с Свети равноап. Константин и 
Елена.
22 н  † 4 Неделя след Пасха – на Раз-

слабления. Мчк. Василиск. Мчк. 
Йоан-Владимир, княз Български, 
Чудотворец.

23 п  Преп. Михаил, еп. Синадски. Св. 
Мария Клеопова.

24 в  Преп. Симеон Дивногорски. Ден 
на Българската просвета 
и култура и на славянската 
писменост.

25 с  3-то намиране главата на св. 
Йоан Кръстител.

26 ч Св. ап. Карп. Мчк. Георги Софий-
ски.
27 п  Свещмчк. Терапонтий. Мчк. Тера-

понт Софийски.
28 с  Преп. Никита, еп. Халкидонски. 

Преп. Софроний Български.
29 н  † 5 Неделя след Пасха – на Са-

марянката. Препмчца Теодосия.
30 п  Преп. Исакий Далматски. Св. 

Емилия
31 в Св. апостол Ерм. Мчк. Ермей.

МАЙМАЙ
 1 с Мчк. Юстин Философ. Свщмчк 
Пир.
 2 ч  Св. Никифор изповедник. Препм-

чк. Еразъм Охридски.
 3 п  Мчк. Лукилиан и 4-ри момци. 

Преп. Атанасий Чудотворец.
 4 с Св. Митрофан, патр. Цариград-
ски.
 5 н  † 6 Неделя след Пасха – на 

Слепия Свещмчк. Доротей, еп. 
Тирски. Преп. Петър Корицки.

 6 п  Преп. Висарион Египетски Чудо-
творец. Преп. Иларион Нови.

 7 в  Свещмъч. Теодот, еп. Анкирски. 
Св. мчца Валерия.

 8 с  Вмъчк. Теодор Стратилат. Мчци 
Марк и Юлий Доростолски.

 9 ч †  Възнесение Господне (Спа-
сов ден).

10 п Свещмчк. Тимотей, еп. Пруски.
11 с  Св. апостоли Вартоломей и Ва-

рнава (Блажи се). Св. Богородица 
“Достойно ест”.

12 н  † 7 Неделя след Пасха – на 
св. отци от Първия вселенски 
събор. Преп. Онуфрий Велики. 
Преп. Петър Атонски.

13 п  Мчца Акилина. Св. Трифилий, еп. 
Кипърски.

14 в  Св. пророк Елисей. Св. Методий, 
патр. Цариградски.

15 с  Св. Пророк Амос. Св. Ефрем, 
патр. Сръбски. Мчк. Исихий До-

ростолски.
16 ч  Св. Тихон чудотворец, еп. Ама-

тунтски.
17 п Мчци Мануил, Исмаил и Савел.
18 с  Мчк Леонтий, Ипатий и Теодул 

(Задушница).
19 н  † 8 Неделя след Пасха – Пет-

десетница.
20 п  † Свети Дух. Преп. Наум Охрид-

ски. Мчк. Пин (Бисер). Свещмчк. 
Методий, еп. Патарски.

21 в Мчк. Юлиан Тарсийски.
22 с  Свещмчк. Евсевий, еп. Самосат-

ски Мчци Зинон и Зина.
23 ч  Мчца Агрипина. Всички преп. 

Отци от Св. Гора (Атон).
24 п  Рождение на св. Йоан Кръстител 

(Еньовден). Св. Никита, Ремеси-
янски.

25 с  Препмчца Феврония. Преп. Дио-
нисий Костурски. препмчк Проко-
пий Варненски.

26 н  † 1 Неделя след Петдесетница 
– на Всички светии (Петрови 
заговезни). Преп. Давид Солун-
ски. Преп. Давид Български.

27 п Преп. Сампсон Странноприемец.
28 в  Пренасяне мощите на свети безс-

ребреници Кир и Йоан.
29 с  † Св. апли Петър и Павел 

(Петровден).
30 ч  Събор на светите славни и всех-

вални 12 Апостоли.

ЮНИЮНИ
 1 п  Свети безсребреници Козма и 

Дамян. Възвръщане мощите на 
преп. Иоан Рилски Чудотворец.

 2 с  Полагане честната дреха на св. 
Богородица във Влахерна.

 3 н  † 2 Неделя след Петдесетница 
– на всички български светии. 
Мчк. Якинт. Св. Анатолий, патр. 
Цариградски.

 4 п  Св. Андрей Критски. Преп. Марта.
 5 в  Преп. Атанасий Атонски. Преп. 

Сергий Радонежки чудотворец.
 6 с  Преп. Сисой Велики.
 7 ч  Вмчца Неделя. Преп. Тома Ма-

лейски и Акакий. Препмчци Епик-
тет и Астион Ломски.

 8 п  Вмчк. Прокопий. Преп. Теофил 
Мироточиви.

 9 с  Свещмчк. Панкратий, еп. Тавро-
менийски.

10 н  † 3 Неделя след Петдесетница. 
Св. 45 мчци в Никопол Арменски.

11 п  Мчца Евфимия Всехвална. Св. 
равноап. княгиня Олга. Препмчк 
Никодим Албански.

12 в  Мчци Прокъл и Иларий. Преп. Па-
исий Светогорец.

13 с  Събор на св. архангел Гавриил. 
Преп. Стефан Саваит.

14 ч Св. апостол Акила.
15 п  Мчци Кирик и Юлита. Св. равноап. 

княз Владимир.
16 с  Свещмчк Антиноген, Мчца Юлия 

дева, Мчк Иоан Търновски.
17 н  † 4 Неделя след Петдесетница 

– на св. Отци от 6-те Вселенски 
събора Вмчца Марина.

18 п Мчци Емилиан Доростолски и 
Иакинт
19 в Преп. Макрина и Дий.
20 с † Св. Пророк Илия (Илинден).
21 ч  Преп. Симеон, юродив заради 

Христа. Св. пророк Йезекиил.
22 п  Св. равноап. Мария Магдалина 

и връщане на мощи на свещмчк 
Фока.

23 с Мчци Трофим и Теофил.
24 н  † 5 Неделя след Петдесетница 

Вмчца Христина.
25 п  Успение на св. Анна. Св. дякониса 

Олимпиада.
26 в Препмчца Параскева.
27 с  Вмчк. Пантелеймон. Св. Седмо-

численици – Кирил и Методий, 
Климент, Наум, Сава, Горазд и 
Ангеларий.

28 ч  Св. апли Прохор, Никанор, Тимон, 
Пармен.

29 п Мчк. Калиник.
30 с Св. апостоли Сила, Силуан и 
Крискет
31 н  † 6 Неделя след Петдесетница 

Св. праведни Евдоким Кападокий-
ски (Богородични заговезни).

ЮЛИЮЛИ
 1 ч  Св. пророк Наум, Св. Филарет Ми-

лостиви.
 2 п  Св. пророк Авакум.
 3 с  Св. пророк Софония.
 4 н  † 10 Нед. след Неделя подир 

Въздвижение, Св. мчца Варва-
ра, Преп. Йоан Дамаскин.

 5 п  Св. Сава Освещени, Преп. Некта-
рий Битолски.

 6 в  † Св. Николай Мирликийски Чу-
дотворец (Никулден).

 7 с  Св. Амвросий Медиолански, Преп. 
Филотея Търновска.

 8 ч  Преп. Патапий.
 9 п  Зачатие на св. Анна.
10 с  Мчци Мина, Ермоген и Евграф.
11 н  † 11 Нед. след Неделя подир 

Въздвижение – на св. Праотци 
Преп. Даниил Стълпник.

12 п  Св. Спиридон Тримитунски Чудо-
творец.

13 в  Мчци Евстратий, Авксентий, Евге-
ний и Орест.

14 с  Мчци Тирс, Левкий, Филимон, Ка-
линик и др.

15 ч  Свещмчк. Елевтерий.
16 п  Св. пророк Агей. Мчк Марин.
17 с  Св. пророк Даниил и св. Три мом-

ци Анания, Азария и Мисаил.

18 н  † Неделя пред Рождество Хри-
стово, Св. Модест, патр. Йеруса-
лимски, Мчк. Севастиян и дружи-
ната му.

19 п  Мчк. Бонифаций.
20 в  Св. Игнатий Богоносец (Игнаж-

ден).
21 с  Св. мчца Юлияния.
22 ч  Св. мчца Анастасия.
23 п  Преп. Наум Охридски.
24 с  Препмчца Евгения. Мчк. Прот,  

Преп. Николай воин Български 
(Бъдни вечер).

25 н  † Рождество Христово (Злат. 
лит.)(Всичко на празника).

26 п  † Събор на Пресвета Богороди-
ца, Св. Йосиф Обручник. Св. цар 
Давид, Св. Яков, брат Господен 
(Блажи се).

27 в  † Св. първомчк. и архидякон 
Стефан (Стефановден).

28 с  Св. 20 хиляди мъченици, изгорени 
в Никомидия.

29 ч  Св. 14 хиляди младенци, избити 
по заповед на Ирод, Преп. Мар-
кел.

30 п  Св. мчца Анисия. Свещмчк Зотик.
31 с  Преп. Мелания Римлянка (Блажи 

се) (Отдание на Рождество Хри-
стово).

ДЕКЕМВРИДЕКЕМВРИ

 1 п  Св. 7 мчци братя Макавеи. Св. Со-
ломония, Св. Елеазар (Водосвет).

 2 в  Прен. мощите на св. архидяк. Сте-
фан.

 3 с Преп. Исакий и дружина му.
 4 ч  Св. 7 отроци Ефески. Мчца Елев-

терия.
 5 п  Мчк Евсигний. (Предпразненство 

на Преображение Господне).
 6 с  † Преображение Господне (Бла-

гославя се грозде), (Разрешава се 
риба – Типик 509).

 7 н  † 7 Нед. след Петдесетница – 
след Преображение. Препмчк. 
Дометий Персиец.

 8 п  Св. Емилиан Кизически. Мчк. Трен-
дафил Старозагорски.

 9 в Св. апостол Матий.
10 с Мчк. Архидякон Лаврентий.
11 ч Мчк. архидякон Евпъл.
12 п  Мчк. Фотий и Аникита. Преп. Пала-

мон Египетски.
13 с  Пренасяне мощите на преп. Мак-

сим Изповедник. Св. Тихон, еп. 
Задонски.

14 н  † 8 Нед. след Петдесетница. Св. 
пророк Михей.

15 п  † Успение на Пресвета Богоро-
дица.

16 в  Пренасяне неръкотворния об-
раз на Господа Иисуса Христа от 
Едеса в Цариград. Преп. Йоаким 
Осоговски.

17 с  Мчк. Мирон Презвитер. Преп. Али-
пий иконописец.

18 ч  Успение на св. Йоан Рилски Чудо-
творец. Св. мчци Флор и Лавър.

19 п Мчк. Андрей Стратилат.
20 с  Св. пророк Самуил, Св. 37 мъчени-

ци Пловдивски.
21 н  † 9 Нед. след Петдесетница – 

След Успение Богородично. Св. 
апостол Тадей. Мци Васа Хелесп. 
и Васа Солунска.

22 п Мчк. Агатоник с дружина.
23 в  Св. Ириней Лионски. Мчк. Луп 

(Вълко), (Отдание на празник Ус-
пение Богородично).

24 с Свещмчк. Евтихий.
25 ч Св. апостол Тит.
26 п Мчци Адриан и Наталия.
27 с Преп. Пимен Велики и Св. Фану-
рий.
28 н  † 10 Нед. след Петдесетница. 

Преп. Моисей Мурин.
29 п  Отсичане главата на св. Йоан 

Кръстител. (Строг пост, Типик 
с. 406).

30 в  Пренасяне ощите на благоверни 
княз Александър Невски. Свети 
Александър, Йоан и Павел, Патри-
арси Цариградски.

31 с  Полагане честния пояс на св. Бо-
городица. Свещмчк. Киприан Кар-
тагенски. Св. Генадий, патр. Цари-
градски.

АВГУСТАВГУСТ

20162016
ЯНУАРИ

01  Св. Василий Велики  (Ва-
сильовден)

06  Св. Богоявление (Йорда-
новден)

07  Св. Йоан Кръстител (Ива-
новден)

08 Бабинден
17  Преп. Антоний Велики 

(Антоновден)
18  Св. Атанасий (Атанасов-

ден)

ФЕВРУАРИ
01  Св. мъченик Трифон (Три-

фоновден)

МАРТ
01 Баба Марта
06  Неделя Месопустна Мес-

ни заговезни
13  Неделя Сиропустна Сир-

ни заговезни
19 Тодоровден
25 Благовещение

АПРИЛ
23 Лазаровден

24 Връбница – Цветница

МАЙ
01  Възкресение Христово 

(Великден)
06  Св. вмчк  Георги Победо-

носец (Гергьовден)
11  Св. св. Кирил и Методий
21  Св. Константин и Елена

ЮНИ
09  Възнесение Господне 

(Спасовден)
24 Еньовден
29  Св. апостоли Петър и 

Павел (Петровден)

ЮЛИ
01  Св. безсребреници Козма 

и Дамян (Св. Врач)
08  Св. вмчк Прокопий
15 - 17 Горещници
20  Св. пророк Илия (Илин-

ден)
22  Св. мироносица и равноа-

постолна Мария Магдале-
на

27  Св. Великомъченик 
Пантелеймон, Св. Сед-
мочисленици – Кирил и 
Методий, Климент, Наум, 
Сава, Горазд и Ангеларий

АВГУСТ
06 Преображение Господне
15  Успение на Св. Богороди-

ца
29  Отсичане главата на св. 

Йоан Предтеча и Кръсти-
тел 

СЕПТЕМВРИ
01  Преп. Симеон Стълпник 

(Симеоновден)
08  Рождество на Пресв. Бо-

городица (Малка Богоро-
дица)

14  Въздвижение на св. Кръст 
Господен (Кръстовден)

17  Св. мчци София, Вяра, 
Надежда и Любов

ОКТОМВРИ
14  Преп. Параскева – Петка 

Търновска (Петковден)

19  Преп. Йоан Рилски Чудо-
творец

26  Св. вмчк Димитрий Миро-
точиви (Димитровден)

НОЕМВРИ
08  Събор на св. архангел 

Михаил (Архангеловден)
21 Въведение Богородично 
30  Св. ап. Андрей Първозва-

ни (Андреевден)

ДЕКЕМВРИ
04 Св. вмчца Варвара
05  Преподобни Сава Осве-

щени
06  Св. Николай, архиеп. 

Мирликийски, Чудотворец 
(Никулден)

09 Св. Анна
20  Св. свщмчк Игнатий Бого-

носец (Игнажден)
24 Бъдни вечер
25 Рождество Христово
26  Събор на Пресвета Бого-

родица
27  Св. първомчк и архидякон 

Стефан (Стефановден)

ЦЪРКОВНИ ПРАЗНИЦИ

Молитвата се отправя в сряда, събота и неделя в 7 и 9 ч. преди обяд, като се произнася и личното име на болния.
Всеприсъствуващи Всеблаги Боже, в името на Господа, Който е говорил с раба Ти, да дойде Твоето изцеление чрез нас - Твоите 

слуги, за слава на името Ти. Благодарим Ти, че си ни послушал. Ти си само наш Господ и, освен Тебе, другиго нямаме. Ти си, Който 
винаги можеш да изцеляваш и Твоето изцеление е здраве за душата и тялото. Възвърни задружното действие между ума и душата, 
между душата и тялото. Обърни източника на сърцето за добро и силите на тялото - за работа полезна. Нека този наш брат, които 
страда, да приеме Твоята милост, за да можем ние всички да се радваме в проявлението на Твоята Любов, Благост и Сила.

Амин.

21 Януари - Ден на родилната помощ
7 април - Световен ден на здравето
20, 21 май - Чилови дни
5, 6 ˛юни - Моллови дни
24 юни - Еньовден, празник на българските фармацевти
15 август - Национален ден на спасението
19 октомври - Преподобни Иван Рилски Чудотворец, Ден на българския лекар

МОЛИТВА ЗА ЛЕЧЕНИЕ И ИЗЦЕЛЕНИЕ НА БОЛНИ

ПРАЗНИЦИ НА БЪЛГАРСКИЯ ЛЕКАР



Празникът на 1 декем-
ври започна с поднасяне 
на венци пред Памет-
ника на загиналите ме-
дицински чинове пред 
болницата, а тържестве-
ното заседание уважиха 
представители на всички 
ръководни институции 
- държавният глава и 
върховен главнокоманд-
ващ на Въоръжените 
сили Росен Плевнелиев, 
министър-председате-
лят на Република Бъл-
гария Бойко Борисов, 
министърът на отбра-
ната Николай Ненчев и 
заместникът му Орхан 
Исмаилов, министърът 
на здравеопазването Пе-
тър Москов, генерали, 
офицери, кметът на Со-
фия Йорданка Фандъ-
кова, председателят на 
БЛС Венцислав Грозев, 
директори на болници.
Военномедицинска 

академия е неизменно 
едно от водещите здрав-
ни заведения в страната 
ни и еталон за образцово 
овладяване на критични 
ситуации в национален 
и международен мащаб. 
Това заяви президентът 
Росен Плевнелиев в при-
ветствието си.
Президентът изрази 

дълбоко уважение и 
признателност към ръ-
ководството и служи-
телите на Военномеди-
цинска академия, които 
с високия си професио-
нализъм и всеотдайност 
продължават последова-
телно и отговорно да из-
пълняват изключително 
важната си хуманна ми-
сия и дейност в служба 
на хората. „Участието 
на медицинската служ-
ба на Българската ар-
мия в редица мисии и в 
контекста на междуна-
родни кризи и военни 
конфликти получава не-
изменно висока оценка и 
заслужено признание”, 
посочи държавният гла-
ва. 
Президентът подчер-

та уникалната подго-
товка на специалистите 
за действия при кризи 
от различен характер. 
„Тази подготовка е осо-
бено ценна днес, когато 
бедствените ситуации и 
заплахата от тероризъм, 
както и от други атаки 
от различен вид срещу 
националната сигурност, 
могат да се увеличат. 
Вие сте безценни, когато 
е трудно и тежко. Раз-
читаме на вас и знаем, 
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За нас е изключител-
на чест да отбележим 
този ден, не защото 
това е празника на Во-
енномедицинска акаде-
мия, а защото ВМА е 
марката, с която всич-
ки се гордеем, майка-
та, която създаде всич-
ки нас и надеждата за 
голяма част от населе-
нието на страната. Това 
заяви в емоционалното 
си слово пред служите-
лите и гостите на тър-
жеството началникът 
на ВМА генерал-майор 
член-кор. проф. д-р 
Николай Петров.
Той отбеляза, че пре-

ди година и половина, 
когато стартира рабо-
тата на настоящото ръ-
ководство в тяхно лице, 
те са получили един ог-
ромен кредит на дове-
рие от страна на пре-
зидента, но и това на 
техните колеги. 
Ситуацията не беше 

лека. Ние нямахме са-
мочувствието, че ле-
тоброенето ще започне 
от нас. ВМА винаги е 
била марка и синоним 
на високо качество, но 
това за нас означава-
ше трудността да за-
държим това качество 
и да осъществим не-
обходимата реформа. 
Поставихме си амби-
циозни цели и нямаше 
как да ги постигнем без 
подкрепата на премие-
ра, на военния минис-
тър, на президента, на 
здравния министър, на 
цялото общество. Но 
всичко това мина през 
вашия гръб, колеги. И 
аз ви благодаря, защо-
то това доверие ние го 
оправдахме, заяви още 
професор Петров.
Той изтъкна струк-

турната реформа и 
финансовата стаби-
лизация, които са по-
стигнали за горепо-
сочения период. В 
резултат на това, за 
първите десет месеца 
на 2015г. в сравнение 
със същия период за 
преходната година, раз-
ходите са намалели с 21 
милиона лева, при запа-
зено качество и обем на 
дейност.
Това, уважаеми ко-

леги, не го постигнах-
ме ние ръководството. 
Това го постигнахме 
ние - целият този със-
тав и аз ви благода-
ря за това, защото вие 
проявихте разбиране. 
Това на нас ни беше не-
обходимо, за да полу-

чим подкрепата на от-
говорните институции, 
за да покажем, че сто-
им стабилно на палу-
бата и дупки вече няма 
и оттук нататък да за-
почнем да мечтаем. В 
какво се изразяват на-
шите мечти. На първо 
място, от 2016 година 
стартира за първи път 
финансиране на оказа-
ната спешна медицин-
ска помощ във ВМА. 
Освен това, успяхме да 
променим закона и по-
ликлиниката на ВМА 
вече ще отчита дей-
ност към НЗОК. Бла-
годарим на министъра 
на финансите и на ми-
нистъра на отбраната, 
защото вече имаме оси-
гурени средства, с кои-
то ще стартираме услу-
гата „Избор на екип”. 
Колеги, всичко това 
нямаше как да бъде по-
стигнато, ако нямахме 
вашата подкрепа, под-
крепата на институции-
те над нас, коректност-
та на фирмите, с които 
работим и аз благода-
ря, заяви още професор 
Николай Петров и бла-
годари на всички дари-
тели, които са помогна-
ли на болницата. 
Честит празник, ко-

леги, гордейте се, че 
сте част от ВМА, защо-
то ВМА са хората, а не 
сградите, заключи на-
чалникът на Академи-
ята.
В словото си генерал-

майор Петров вклю-
чи и стихотворение от 
учебника за втори клас 
на малката му дъще-
ря, а именно „Песен за 
доброто” на поета Не-
дялко Йорданов, който 
също дойде да поздра-
ви ръководството на 
ВМА и всички специа-
листи, които работят в 
болницата. 

Ген.-майор проф. Н. Петров: Ген.-майор проф. Н. Петров: 
Академията е марка, Академията е марка, 
с която всички трябва с която всички трябва 
да се гордеемда се гордеем

  Символ на успешната реформа

че можем да го правим”, 
обърна се държавни-
ят глава към ръковод-
ството и служителите 
на ВМА. Академията е 
също така незаменимо 
звено за националната 
сигурност и последна 
надежда за стотици хи-
ляди българи и за тех-
ните семейства, посочи 
още президентът Росен 
Плевнелиев. Държавни-
ят глава открои Воен-
номедицинска академия 
като символ на отговор-
ни действия и успешна 
реформа. „Откакто но-
вото ръководство пое 
болницата преди година 
и половина, бяха по-
стигнати забележителни 
резултати - чрез екип-
на работа беше изцяло 
променена философията 
на управление на Ака-
демията. ВМА дока-
за, че може да не бъде 
бреме и същевременно 
може да бъде пример 
за отговорна реформа, 
отговорно отношение и 
управление на парите на 

Ненчев. По думите му 
тази промяна назрява 
отдавна и е изключител-
но важна, защото благо-
дарение на нея, военните 
медици, които са сред 
най-високо квалифици-
раните у нас, ще могат 
да упражняват свободно 
професията си, което е 
тяхно право. 
От следващата година 

ВМА ще бъде вклю-
чена в методиката на 
МЗ за финансиране на 
спешните отделения, 
заяви в приветствието 
си министърът на здра-
веопазването д-р Петър 
Москов. В допълнение 
той подчерта, че спеш-
ното приемно отделение 
на болницата ще стане 
част от проекта на пра-
вителството за промени 
в инфраструктурата на 
спешната помощ в стра-
ната. Министър Москов 
награди изявени меди-
ци от ВМА. Той връчи 
почетния златен знак 
Първа степен на МЗ на 
доц. Ана Михова - ръ-
ководител на отделение-
то по обща и клинична 
патология във ВМА и 
национален консултант 
по специалността. Доц. 
Михова бе поздравена 
лично от премиера Бой-
ко Борисов. 
Отбелязването на праз-

ника завърши с концерт 
на Представителния ан-
самбъл на въоръжени-
те сили. За медиците пя-
ха Маргарита Хранова и 
Орлин Горанов.

данъкоплатците”, под-
черта Росен Плевнели-
ев. Новото ръководство 
на ВМА оптимизира 
дейността на лечебното 
заведение, дисциплини-
ра доставчиците и пре-
махна възможностите за 
източване на средства. 
В резултат Академия-
та оптимизира разхо-
дите си с 21 млн. лева, 
припомни президен-
тът. „Когато е трудно 
и тежко, не можем да се 
молим само на държа-
вата, а е необходимо да 
се вземат отговорни и 

академията и в профи-
ла си във “Фейсбук”. 
“ВМА оправда довери-
ето, което й бе гласува-
но и направи истинска 
реформа, като в също-
то време продължава 
да поддържа високото 
ниво на лечебно-диагно-
стичната си дейност и 
успешното прилагане на 
нововъведения в облас-
тта”, гласи съобщение-
то. Премиерът допълва, 
че бюджетът на НЗОК 
за 2016 г. е увеличен със 
129 млн. лева, 20 млн. лв. 
допълнително са и за 

БЛС награди двама лекари
От името на БЛС отличия връчи замест-

ник-председателят на организацията проф. Огнян 
Хаджийски. Наградени са д-р Стефан Емилов 
Стефанов - лекар вътрешни болести в Клиника 
„Интензивна терапия” на ВМА и д-р Николай 
Христов Хинков - началник на операционно отде-
ление в МБАЛ Плевен към ВМА. 

тежки решения. Вие сте 
за пример в тази посока 
и ви благодаря за това”, 
каза още държавният 
глава и пожела здраве, 
благополучие, вяра и оп-
тимизъм на служещите 
във Военномедицинска 
академия и на техните 
близки.
Премиерът Бойко Бо-

рисов обеща повече 
средства за здравеопаз-

ване догодина и благода-
ри на лекарите, които са 
го лекували. Освен пред 
гостите на тържеството, 
той отправи поздравле-
ние към работещите в 

Спешна помощ. 
Ръководството на Ми-

нистерството на от-
браната възприе пози-
ция, че са необходими 
промени в статута на 
ВМА, така че работе-
щите в него лекари да 
получат възможност да 
практикуват свободно 
в извънработно време. 
Това заяви пред екипа на 
академията министърът 
на отбраната Николай 
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Българските общини 
трябва да развиват своя 
балнеотуристически ре-
сурс на базата на обща 
стратегия и програма, 
ориентирана към опти-
малното оползотворява-
не на техния потенциал 
не само по отношение на 
българските граждани, 
но и като фактор за при-
вличане на чуждестранни 
туристи и инвеститори. 
До този извод стигнаха 
медицински специалисти 
и експерти в областта на 
икономиката и туризма 
по време на Третата на-
ционална конференция 
по медицински и здравен 
туризъм. 
Форумът се състоя на 

9-10 декември 2015 г. в 
София, като участие взеха 

Промяната на 
нормативната база - нормативната база - 

Частни болници няма 
да могат да бъдат финан-
сирани с европейски сред-
ства. В следващия програ-
мен период финансиране 
по европейските струк-
турни фондове ще могат 
да получават само дър-
жавни болници. Това съ-
общи заместник-минис-
търът на регионалното 
развитие и благоустрой-
ството Деница Николова 
по време на конференци-
ята по медицински и здра-
вен туризъм. Тя уточни, 
че за общинските лечебни 
заведения ще остане един-
ствено възможността да 
кандидатстват за ниско-
лихвено кредитиране, а 
кредитите им ще бъдат 
отпускани при много из-
годни условия. Това се от-
нася и за аптеките, стана 
ясно още от думите на за-
местник-министъра.
Трябва добре да се раз-

бере от цялото общество, 
че средствата за здраве-
опазване, които могат 
да бъдат осигурени през 
следващия програмен 
период 2016 - 2020 г. по 
оперативна програма „Ре-
гиони в растеж“ все още 
са под условие и ще ни 

бъдат предоставени един-
ствено срещу реформа в 
болничния сектор, каза 
пред журналисти Деница 
Николова, която е и ръ-
ководител на оперативния 
орган за управление на 
програмата. Финансови-
ят ресурс е 163 млн. лв., 
като той трябва да бъде 
насочен към реформа на 
спешната помощ, защото 
този подход ще има пряк 
принос за намаляване 
броя на хоспитализации-
те. 

Лекцията на зам.-ми-
нистъра бе посветена на 
възможностите за финан-
сиране в здравеопазването 
през периода 2016 - 2020 г. 
чрез оперативна програма 
„Региони в растеж” и про-
грамите за трансгранично 
сътрудничество. Не бива 
да се подценяват възмож-
ностите за здравеопазва-
нето ни, които ще имаме 
и чрез две трансгранични 
програми - България - 
Гърция и България - Ру-
мъния, подчерта Деница 
Николова и апелира към 
активно поведение от 
страна на заинтересовани-
те и подготовка на добре 
структурирани и насоче-
ни проектни предложе-
ния за кандидатстване по 
тях. По съвместната про-
грама с Гърция ще могат 
да кандидатстват не само 
публични, но и неправи-
телствени организации, 
медицински универси-
тети, както и местни 
доставчици на първич-
на медицинска помощ. 
Програмата с Румъния 
ще има по-ограничени 
възможности и ще бъде 
отворена за участие един-
ствено към публични ор-

ганизации - в случая МЗ и 
второстепенните разпоре-
дители с бюджетни сред-
ства. Тя ще бъде насочена 
към т. нар. „меки мерки“ 
- обмяна на опит и специа-
листи, разработване на 
съвместни образовател-
ни и квалификационни 
програми. Зам.-министър 
Николова подчерта, че 
трансграничните програ-
ми имат като крайна цел 
ускоряването на разви-
тието на пограничните 
райони чрез провеждане-
то на гъвкави и ефектив-
ни местни политики. Тя 
поясни, че ще се търсят и 
други ефективни форми 
на финансиране в сектор 
„Здравеопазване“, като 
ще се обръща внимание 
на кръстосаното финан-
сиране по двете големи 
оперативни програми 
- „Региони в растеж” и 
„Развитие на човешките 
ресурси”. Предвижда се 
да се създадат обучител-
ни центрове за специа-
лизанти, които ще раз-
ширят възможностите 
за поддържане на високо 
професионално ниво на 
медицинските специали-
сти.

Трета национална конференция по медицински и здравен туризъмТрета национална конференция по медицински и здравен туризъм

Частните и общински болници - Частните и общински болници - 
без европейско финансиране без европейско финансиране 

Балнеологията трябва да се преориентира 
към профилактика и рехабилитация

зам.-министри и експерти 
от няколко министерства, 
представители на общи-
ните и балнеоложките 
комплекси. Подчертано 

бе, че балнеологията у нас 
трябва спешно са се прео-
риентира към превантив-
ната и рехабилитационна-
та медицина, като по този 
начин може реално да 
носи много ползи за хо-

рата и печалби на бизнеса. 
Търсенето на балнеоре-

хабилитационни услуги ще
нараства, като това е изра-
зена тенденция в цяла Ев-

ропа, свързана със заста-
ряването на населението 
от една страна и с травма-
тизма от друга, посочи ди-
ректорът на Агенцията за 
хората с увреждания Мин-
чо Коралски. Той подчер-
та, че се очаква промяна 
в структурата на услуги-
те, така че търсенето да 
бъде целогодишно, а не 
сезонно, като се осигури 
участието на квалифици-
ран медицински персонал 
невролози и физикални 
медици, рехабилитато-
ри, кинезитерапевти. По 
думите му около 10% от 
българските граждани са 
с някакво увреждане, но 
за съжаление недостъп-
ната архитектурна среда 
продължава да бъде ог-
ромна пречка в нашите 
балнеокурорти и хотели 
те да се лекуват и възста-
новяват. Коралски посочи 

Центровете, предла-
гащи различни видове 
балнеологични услуги, 
вече ще се регистрират 
по Закона за лечебните 
заведения. Това съоб-
щи по време на форума 
Венелина Червенко-
ва, и.д. началник отдел 
„Продуктова политика 
в туризма” в ресорно-
то министерство. Тя 
представи основните 
моменти в наредбата 
за условията и реда за 
сертифициране на бал-
неолечебните, спа и 
таласотерапевтичните 
центрове. Това е пър-
вият нормативен акт, 

който въвежда ясна 
регламентация на ус-
тройството и дейността 
на центровете, допълни 
Червенкова. По думи-
те й това е една голя-
ма стъпка във вярната 
посока, защото с вли-
зането в сила на тази 
регулация, ползващите 
такива услуги ще имат 
гаранция за високо ка-
чество, съответстващо 
изцяло на добрите све-
товни практики. Това 
пък от своя страна ще 
привлече и чуждес-
транни туристи, съоб-
щи пред Zdrave.net д-р 
Илза Попова, секретар 
на Българската асоци-
ация по физикална и 
рехабилитационна ме-
дицина. Новата наредба 
на Министерството на 
туризма, която в близ-
ките дни ще бъде обна-
родвана в „Държавен 
вестник“ стана факт 
след продължителни 
обсъждания в работната 
група експерти от МЗ, 
Министерството на ту-

ризма, специалисти от 
нашата асоциация и дру-
ги заинтересовани стра-
ни, коментира тя. 
След регистрацията 

балнеологичните (меди-
къл СПА) и таласоте-
рапевтичните центрове 
ще подлежат на кон-
трол от страна на РЗИ, 
но и на Комисията за за-
щита на потребителите. 
В структурите прила-
ганите практики изця-
ло ще съответстват на 
националния стандарт 
по физикална и рехаби-
литационна медицина, 
като в тях ще работят 
лекари специалисти. 

Според наредбата СПА 
и уелнес центровете ще 
предлагат единствено 
туристически продукт, 
като няма да има изис-
кване в дейността им 
да участват медицински 
лица. 
По време на конфе-

ренцията бяха дискути-
рани и теми, свързани 
с денталния туризъм 
-  един особено перспек-
тивен сегмент. Имаше 
и презентации на общи-
ните, които представиха 
своите балнеологични 
комплекси, като спо-
делиха проблемите си 
и потърсиха възмож-
ности за инвестиции 
и по-добро развитие. 
Проф. д-р Невена Цаче-
ва от МУ София поясни 
какво е значението на 
експертизата на рабо-
тоспособността за меди-
цинския и здравен тури-
зъм. Поставен бе акцент 
и върху световните тен-
денции в развитието на 
сектора.

като добър пример за дос-
тъпност балнеокомпле-
ксът в Павел баня. В този 
курорт освен адаптирана-
та архитектурна среда на 
СБАЛ, общината е поло-
жила усилия да изгради 
и достъпни тротоари, 
входове към ресторанти, 
търговски обекти и заве-
дения за отдих. Според ди-
ректора на Агенцията за 
хората с увреждания този 
проблем гони чужденците 
от страната ни, защото те 
търсят не само качестве-
на медицинска и рехаби-
литационна грижа, но и 
достъпна среда. Неговата 
препоръка към всички 
хотелиери бе да преустро-
ят поне един етаж от хоте-
лите си специално за хора 
с увреждания, а така също 
и да се погрижат хотел-
ските стаи да разполагат 
с адаптирани бани и сани-
тарни помещения. 

стъпка във стъпка във 
вярната посокавярната посока

Зам.-кметът на град 
Гоце Делчев зададе въ-
проси за финансирането 
от ЕС.



за вестник „QUO VADIS“
Национално издание на Българския лекарски съюз

Вес т ник "Quo Vadis" из ли за от 2000 г. в пъл ноц ве тен пе чат, фор мат А3, 
пе ри о дич ност - вед нъж в ме се ца. Раз п рос т ра ня ва се чрез або на мент и ръч на 
про даж ба. 
Або на ти на из да ни е то пре ди всич ко са чле но ве те на БЛС. Част от або на-

мен та се из вър ш ва ди рек т но  от Ре ги о нал ни те ле кар с ки ко ле гии, а ос та на ла-
та от "Бъл гар с ки по щи"  и час т ни фир ми.
Вес т ни кът тре ти ра ак ту ал ни те проб ле ми на ме ди цин с ко то със ло вие, 

от ра зя ва съ би тия, свър за ни с бол нич на та и из вън бол нич на та  по мощ, включ-
ва ана ли зи и ин тер вю та. В. "Quo Vadis" пуб ли ку ва ме ди цин с ки ста тии, пос ве-
те ни на оп ре де ле ни за бо ля ва ния, пред с та вят се но ви те ра пев тич ни про дук-
ти.

I. Информация за сайта:
www.blsbg.com е официалният сайт 

на Българския лекарски съюз.
Той съдържа информация за:
- БЛС (създаване и история, СДО, 

асоциирани членове, УС, НС )
- Нормативни актове

 Закони
 Подзаконови нормативни актове
 Медицински стандарти  
 ПДМП
 НРД
 Актове на ЕС и БЛС

- Актуален регистър на лекарите в 
Република България

- Aктуална информация и новини
II. Рекламен период:
Рекламните кампании в сайта могат 

да се осъществяват за период не 
по-малък от 5 -7 дни.

 Стандартните периоди на реклама, 
които предлагаме са за: 7 дни, 15 дни, 
1 месец, 2 до 6 месеца.

III. Рекламни тарифи:
1. Реклами в сайта:
Цени за 1 ден:

Цени за следващ период 
(отстъпки от базовата цена):

2. Текстови  обяви  / Платени 
публикации:
               7 дни   15 дни    1 месец    2 - 6 

месеца
до 450    15 лв.     10%        15%             20% -
знака          отстъпка  отстъпка       30%
от 450 до                22 лв. отстъпка1000 знака  
над 1000                         34 лв.знака    
с включен текстов линк плюс 5 лв.

3. Нестандартни рекламни форми:
За из ра бот ва не на нес тан дар т ни рек-

лам ни фор ми це ни те са по до го ва ря не в 
за ви си мост от слож ност та. Вся ка нес тан-
дар т на рек лам на фор ма се пуб ли ку ва на 
сай та след про вер ка от тех ни чес ко ли це.

IV. Плащане:
1. До го вор ни те су ми за рек ла ма се зап-

ла щат не по-къс но от 1 (един) ра бо тен 
ден  пре ди стар та на рек ла ма та.

2. При нес паз ва не на сро ко ве те БЛС 
си за паз ва пра во то да от ло жи рек лам-
на та кам па ния. 

3. Рек ла мо да те лят по лу ча ва фак ту-
ра след из вър ш ва не на пла ща не то.

V. Забележки:
 Рекламите се публикуват на всички 

страници на сайта.
 Цените не включват ДДС.  
 Цени за реклами над 6 месеца - по 

договаряне
 Отстъпка за рекламни агенции - 15%

ЗА САЙ ТА НА БЛС

Цвят   Последна 
   страница
Черно-бяла  1,50лв./кв. см
Плюс един цвят 1,80лв./кв. см
Четири цвята  2,40лв./кв. см

Цвят   Вътрешна 
   страница
Черно-бяла  1,20лв./кв. см
Плюс един цвят 1,60лв./кв. см
Четири цвята  2,00лв./кв. см

ПЪРВА СТРАНИЦА 
Цвят    Под главата  Долна част
Черно-бяла   2,00лв./кв. см  1,70лв./кв. см
Плюс един цвят  2,50лв./кв. см  1,90лв./кв. см
Четири цвята   3,00лв./кв. см  2,20лв./кв. см

банери Размери:        без    с
                                                   препращане   
JPEG  195 х 105 рх      15 лв. 20 лв.
банер  200 х 133 рх      18 лв. 25 лв.
(статичен) 200 х 266 рх       26 лв. 29 лв.    
   
FLASH  200 х 133рх       25 лв. 30  лв.
банер 200 х 266 рх       37 лв. 40 лв.

Цените са без ДДС.

Лого - първа страница под главата - 250 лв.
PR материали - 1.80 лв./кв. см, с възможност за включване на цветно каре до 

15% от общия обем на материала.
Отстъпки:
За сума : 1500 - 3000 лв. - 7%                            3000 - 4500 лв. - 10%
                4500 - 6000 лв. - 13%                           6000 - 10 000 лв. - 20%

Изработване на рекламно каре:  0.30лв./кв. см.  

РЕКЛАМНИ ТАРИФИ

1 месец      - 10%  
2 месеца    - 15%
3 месеца    - 20%  

4 месеца    - 22%
5 месеца   - 25%  
6 месеца   - 30% 

Не об хо ди ми
до ку мен ти за 
из да ва не на 
сер ти фи ка ти 
за ра бо та в 
чуж би на

1.  Ко  пие  от 
лич на кар та.

2. Но та ри ал-
н о  з а  в е  р е  н о 
ко пие на дип ло-
ма за за вър ше-
но вис ше об ра-
зо ва ние.

3. Но та ри ал-
н о  з а  в е  р е  н о 
ко пие на дип ло-
ма за спе ци ал-
ност.

4. Удос то ве ре-
ние от Ра йон-
на та ле кар с ка 
ко ле гия на БЛС 
за член с т во и 
доб ра прак ти-
ка.
За контакти: 
02/954 94 37 и  
0899 90 66 47 - 

Ирен 
Борисова

и
0899 90 66 55
Яна Тасева

За 6 месеца 10.80 лв.

21.60 лв.За 1 година

Магазин 1221 декември 2015 г.

Побързайте!

Единственото национално издание на БЛС

401401
каталожен каталожен №№Във всеки 

пощенски клон

Абонирайте се за 2016 г.Абонирайте се за 2016 г.

5.40 лв.
За 3 месеца

Вестникът на Вестникът на 
българските лекарибългарските лекари

„Купи жива елхичка, помогни на дете!” „Купи жива елхичка, помогни на дете!” 

“Българската Коледа” събира дарения за детската реанимация 

Ден лечение в детска-
та реанимация струва 
от 800 лв. нагоре, каза 
проф. Надежда Гаври-
лова, началник на кли-
никата в "Пирогов". 
Там се борят за живота 
на много деца.

В детското интензив-
но отделение на "Пи-
рогов" имат нужда от 
по-високо ниво апарату-
ра - инфрачервен спек-
трометър. Той позволя-
ва неинвазивно следене 

на снабдяването с кис-
лород на тъканите, кое-
то е особено важно при 
децата. Цената на апа-
рата е 22 000 - 25 000 
лв., у нас има само един 
в частна болница.

Проф. Гаврилова 
припомня, че тази го-
дина благотворителна-
та инициатива "Бъл-
гарската Коледа" си е 
поставила за цел да оси-
гури нова апаратура за 
университетските кли-
ники за интензивно ле-
чение.

За съжаление техни-
ката в специализирани-
те детски отделения в 
повечето случаи е мо-
рално остаряла, казват 

лекарите. 
Затова те имат спеш-

на нужда от съвремен-
ни монитори за наблю-
дение на основните 
жизнени функции, рес-
пиратори, инхалатори, 
апарати за белодробна 
вентилация, ехокарди-
ографи. Много болници 
вече са получили добра 
техника, но масовият 
случай е съвременният 
апарат да е един-един-
ствен и ако постъпят 
два или повече тежки 
случая, шансът на ос-
таналите деца намалява.

Затова призивът на 
лекарите е: българи, да-
рявайте по левче за де-
цата в реанимация!

Под това мото в пред-
новогодишните дни за-
почна кампания. В 18 
областни града  се про-
дават живи елхички 
от държавните горски 
предприятия на цена 
между 25 и 30 лв., като 5 
лв. от всяко дръвче ще 
бъдат дарени на сдруже-
ние "Аутизъм Днес".

"Предвидени са 3000 
елхи, при необходимост 
ще бъдат предоставени 
и още", каза министър 
Танева. Тя благодари на 
известни публични лич-
ности, застанали с име-
то си зад каузата - Део, 
Поли Генова, Георги 
Мамалев, Петър Стой-
чев и Калин Сърменов.

През март живите ел-
хички ще могат да се за-
садят отново. Данните 
през последните 2 го-
дини показвали, че об-
ществото има интерес 

към коледните дръвче-
та в саксия, като само 
през миналата година са 
продадени 7800 бройки, 
съобщиха от агроведом-
ството. В кампанията се 
включва и министер-
ството на младежта и 
спорта. Зам.-министър 
Нина Найденова обяви, 
че тотопунктовете ще 
купят живи елхички, 

които ще дарят на дет-
ски градини и училища.

"Всички министри и 
премиерът Бойко Бори-
сов вече са си поръчали 
живи елхички, това ста-
ва за втора поредна го-
дина", обясни министър 
Танева.

Елхичките  могат да 
се купят пред сгради-
те на държавните гор-
ски стопанства във Вра-
ца, Монтана, Велико 
Търново, Габрово, Ва-
рна, Шумен, Благоев-
град, Пловдив, Сливен, 
Бургас, Кърджали, Ям-
бол, Смолян, Търго-
вище, Кюстендил, До-
брич, Стара Загора. В 
София дръвчетата от 
кампанията ще се про-
дават на тротоара пред 
земеделското министер-
ство между 14 и 19 ч в 
делнични дни и от 10 до 
18 ч в неделя.

Може да се обадите и на тел.: 0899 90 66 22 - Румяна Тасева
Дарете 1 лев с SMS на кратък номер 1117 за абонати на Mtel, 

Vivacom и Telenor
Получател: БНТ, за "Българската Коледа"
IBAN: BG13UBBS80023300186210; BIC код: UBBSBGSF
Банка: Обединена българска банка www.bgkoleda.bg
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Пита „Дядо Мраз” Пита „Дядо Мраз” 
Продукти:
• 1 кубче мая
•  300 мл. прясно мляко + 

200 мл. вода
•  4 бр. яйца (1 жълтък се 
отделя за намазване)

•  4 с.л. кисело мляко
• 2 с.л. захар
• 1 с.л. сол
• около 1 кг. брашно
•  масло, маргарин или олио 
при оформяне

• мак и сусам
•  червена боя за сладкиши

Начин на приготвяне:
Брашното се пресява и се 

прави кладенче, прибавя се 1 
с.л. сол. Млякото се смесва с 
водата и се затопля, към него 
се прибавя маята +2с.л. захар 
и брашно за да стане кашичка.

Покрива се с чиния и се ос-
тавя да втаса. Яйцата, кисело-
то мляко и олиото се разби-
ват в кладенчето, след като 
втаса маята се прибавя и тя. 
Замесва се меко тесто, което 
не залепва. Оставя се да вта-
са около 40 минути и се дели 
на четири топки, като една-

та е малка, от нея се оформят 
очите, една топка за пискю-
ла на шапката, една топка за 
нос, едно шнурче за козирка 
на шапката, брада и мустаци.

Другите три топки се раз-
точват и се оформят като кап-
ка, слагат се една върху друга, 
като между тях се подмазват 
с мазнина (най - отгоре не се 
слага мазнина).

Горния край на капката се 
прегъва към козирката за да 
се образува шапка и се поста-
вя топчето, което е отделе-
но за пискюл, след което се 
поставя в подмазана кръгла 
тава.

Вкусни и красиво глази-
рани, те са радост за децата. 
Омесват се от медено тесто, 
изрязват се с различни фор-
мички, най-често -Дядо Ко-
леда, звездички, сърчица, 
елхички, пиленца, човечета, 
къщички. Рецептата е лесна, 
а тестото е ароматно, защото 
има много подправки.

 
Продукти:
• 500 г мед
• 125 г захар
• 60 г маргарин
• 850 г брашно
•  150 г орехови, бадемови 
или кайсиеви ядки

• 1 яйце
•  25 г захаросани портока-
лови кори

•  настъргана кора от 1 ли-
мон

• 2 чаени лъжички канела
•  1 чаена лъжичка очукан 
карамфил

•  1 чаена лъжичка карда-
мон

•  1 чаена лъжичка джин-
джифил

• 1 пакетче бакпулвер
•  1 чаена лъжичка амо-
нячна сода

•  4 супени лъжици прясно 
мляко още 2 супени лъ-
жици

За глазурата:
• 3 белтъка
• 180 г захар

Начин на приготвяне:
• Смесвате мед, маргарин 

и захар и затопляте, докато 
се разтопи захарта

• Прибавяте брашното, 
разбитото яйце, настъргани-
те портокалови кори и лимо-

новата кора.
• Накрая поотделно до-

бавяте разтворени в мляко 
амонячната сода и бакпул-
вера.

• Тестото омесвате, раз-
точвате на лист с дебелина 
0.5 см.

• С формички или с нож-
че изрязвате фигурките.

• Нареждате в намазана с 
малко мазнина тавичка, като 
всяка бисквита предварител-
но намазвате с течен мед.

• Печете при-180 градуса 
20 минути.

• След като изстинат, ги 
глазирате.

• Разбивате белтъците на 
гъст сняг, като прибавяте по 
малко от захарта.

• Меденките ги украсява-
те с тънка четчица.

• Може също да изсипе-
те глазурата във фуния от 
хартия и да се използва като 
шприц.

Традицията повелява 
на трапезата на Бъдни 
вечер да има само постни 
ястия, които трябва да 
са нечетен брой. Предла-
гаме ви 5 традиционни ре-
цепти за Бъдни вечер от 
различни части на Бълга-
рия.

 
1. ПЪЛНЕНИ ПИПЕРКИ 

СЪС  ЗРЯЛ ФАСУЛ
Необходими продукти:
12 печени чушки, 2 ч.ч. 

зрял фасул, 1 голяма гла-
ва лук, 1ч.ч. счукани оре-
хи, 1 морков, подправки 
(джоджен, копър, магда-
ноз, чубрица, сол, черен пи-
пер), олио
Начин на приготвяне:
Фасулът се накисва от 

предната вечер, а на след-
ващият ден се сварява до 
готовност. След това се от-
цежда от водата и към него 
се добавят на ситно наряза-
ните лук и морков, орехите 
и подправките. Към плън-
ката се слага и 1-2с.л. олио. 
Всичко се разбърква добре 
и обелените печени чушки 
се пълнят със сместа. Чуш-
ките се нареждат в предва-
рително намазнена тавичка 
и се пекат до готовност.

2. ЗЕЛНИК
Необходими продукти:
500 г кори за баница, 4 

стръка праз, 1 средно го-
ляма глава кисело зеле, 
250г сирене, 1/2ч.ч. зехтин
Начин на приготвяне:
Зелето и празът се заду-

шават. Разбъркват се добре 
и към тях се добавя сирене-
то, което предварително сте 
натрошили. В тава, покри-
та с хартия за печене или 
предварително намазнена, 
се слагат две кори, поръс-
ват се с малко зехтин и се 
сипва от плънката. Отгоре 
се нареждат нови две кори, 
пак мазнина и пак плън-
ка и така докато свършат 
корите. Завършвате с две 
кори, които отгоре леко на-
пръсквате със зехтин. Пе-
чете в силна фурна до го-
товност.
По желание може да сла-

гате плънката в корите, да 
ги завивате и да направите 
зелника като вита баница.

3. ЛОЗОВИ СЪРМИ
Необходими продукти:
Лозови листа, 2 големи 

глави лук, 1 ч.ч. Ориз, зех-
тин, подправки (магданоз, 
джоджен, сол и черен пи-
пер), по желание 1с.л. ста-
фиди
Начин на приготвяне:
За плънката - задушава-

те лука в тигана, добавя-
те предварително измития 
ориз и разбърквате. Ако 

искате да слагате стафиди, 
сега е моментът. Слагате на 
ситно нарязаните подправ-
ки, солта и черния пипер. С 
получената плънка се зави-
ват сърмички. Подреждат 
се в тенджера и се заливат 
с 1-2 пръста гореща вода. 
Върху сърмичките се сла-
га чиния, която да ги при-
тиска. Варят се на тих огън 
до готовност. Поднасят се с 
кисело мляко.

4. ТИКВЕНИК
Необходими продукти:
500 г брашно, 1 ч.ч. хлад-

ка вода, сол, 1с.л. олио; за 
плънката - 1ч.ч. захар, 
500г тиква, 1 и 1/2ч.ч. счу-
кани орехи, 1/2ч.ч. олио, 
1ч.л. канела
Начин на приготвяне:
Замесва се тесто от браш-

ното, олиото, водата и сол-
та. Тестото се разделя на 6 
топки и се оставя настрани, 
докато се отпусне. Между-
временно почистената тик-
ва се настъргва и запържва 
в мазнината заедно със за-
харта. Към нея се добавят 
орехите и канелата. Пър-
вата топка тесто се разточ-
ва на тънък лист, слага се 
от плънката и се навива на 
руло. След това рулото се 
навива на охлюв и се по-
ставя в предварително на-
мазнената тава. Същата 
процедура се повтаря с ос-
таналите 5 топки. След това 
тиквеникът се напръсква с 
малко олио и се пече на уме-
рена фурна до готовност.
Ако нямате време да за-

месвате тесто, може да из-
ползвате готови кори.

5. СОДЕНА ПИТКА
Необходими продукти:
500 г брашно, 300 мл 

вода, 4 с.л. олио, 1с.л. оцет, 
щипка захар, 1ч.л. сол, 10г 
бакпулвер и 1ч.л. сода би-
карбонат
Начин на приготвяне:
От продуктите се замес-

ва еластично тесто, което 
се оставя настрани за 10-
тина минути. След това се 
прехвърля в тавичка, чието 
дъно сте намазали с олио. 
Питката се пече за 35-40 
мин на 180 градуса. Като се 
извади, се .покрива с памуч-
на кърпа.

5 традиционни рецепти 5 традиционни рецепти 
за Бъдни вечер за Бъдни вечер 

Новогодишна погача

Свинско руло 
с гъби и праз лук

Салата - предястие

Необходими продукти:
•  свинско контра филе - 

1.500 кг.
•  култивирани печурки - 

250 гр.
•  праз лук - 3 големи стръ-
ка

• моркови - 3 бр.
• картофи - 1 кг.
•  воден лилав лук - 1 глава
• копър - 1/2 връзка
• масло - 150 гр.
• червен пипер
• черен пипер
• сол
 
Начин на приготвяне:
1. Нарязвате месото с ос-

тър нож за филетиране или 
друг с дълго острие така, че 
да получите еднакво по де-
белина голямо парче. На-
търквате го и от двете стра-
ни със сол и черен пипер. 
Поставяте го върху алумини-
ево фолио, което трябва да е 
по голямо от площта на ме-
сото. Приготвяте плънката 
като нарязвате половината 
от праза на тънки кръгчета, 
а гъбите на филийки. Запър-
жвате ги в маслото, докато се 
зачервят. Подправяте на вкус 

и тях със сол и черен пипер. 
Разстелете върху месото и 
навийте внимателно на руло. 
Завържете здраво с дебел 
мокър конец и завийте във 
фолиото. Поставете в тавич-
ка и печете около един час и 
половина в гореща фурна. 

2. През това време нареже-
те зеленчуците - обелените 
картофи на гредички, морко-
вите на кръгчета, праза също 
на кръгчета, но по дебели и 
без да разделяте отделните 
пръстенчета едно от друго, 
а водния лук на полумесеци. 
Смесете ги в средно голяма 
тава, овкусете ги със сол, че-
рен и червен пипер. Налейте 
малко вода и нарежете отго-
ре останалото масло. Запе-
чете и тях. Преди да станат 
напълно готови сложете в 
средата свинското руло и до-
печете до неговото зачервя-
ване. След като го извадите 
от фурната поръсете с накъ-
сан копър. 

3. Преди сервиране отстра-
нете конеца, нарежете на фи-
лийки и поднесете с част от 
зеленчуците.

Продукти за 4 броя салати
• 150-200 гр. шунка
• 4 бр. големи сварени яйца
• 1 моцарела
• 1 млечна аерирана крема
• 4 с.л. майонеза
• 1 с.л. копър
• 1 краставица
• 1 печена червена чушка
За украсата: няколко тънко наряза-

ни парчета кашкавал или тостер сирене 
/за звънчетата/, маслини и кетчуп.

Начин на приготвяне:
Настъргваме на едро ренде шунка-

та. Отделят се белтъците от жълтъци-
те на сварените яйца. Белтъците се на-
стъргват на едро ренде, а жълтъците се 
стържат на ситно ренде в друг съд. Към 
белтъците прибавяме също настъргана 
на ренде моцарелата, млечната крема, 
копъра и няколко лъжици майонезата.

Разделяме на две части. Едната смес-
ваме с жълтъците, а другата с шунка-
та. Разбъркваме двете смеси добре. С 
нож за белене обелваме добре измитата 

краставицата и запазваме няколко лис-
та за "елховото клонче".

От обелената краставица също с 
ножа изрязваме 20 ивици, които под-
реждаме под основата на салатата като 
венец. Затискаме ги с ринга. За първи 
пласт на предястието слагаме от шунко-
вата смес, притискаме добре и после от 
жълтъчната смес.

 Оформяме добре и може да украся-
ваме. Варианти безброй, само въобра-
жението да работи!!!

Продукти:
• половин чаша задушени пе-

чурки
• няколко кисели краставички
• 2-3 сварени яйца - настъргани
• топено сирене за мазане
• шунка и бекон
• кашкавал
• настърган на ситно морков
• твърдо пушено сирене
• майонеза

за палачинките
• 250 г брашно
• 500 мл прясно мляко
• 3 яйца
• щипка сол
• масло за мазане

Начин на приготвяне:
Яйцата разбиваме добре. В 

купа пресяваме брашното и при 
непрекъснато разбъркване доба-
вяме яйцата, прясното мляко и 
шипката сол. Колко гъста тряб-
ва да е сместа? Приблизително 
колкото на боза (възможно е да 
се наложи да сложите повече или 
по-малко брашно). От тази смес 
ще получите повече палачинки 
от колкото ще имаме нужда. На 
нас ни трябват 8 броя, но може-
те в останалата смес да добавите 
ванилия и да си завиете няколко 
палачинки за десерт със сладко.

В незалепващ тиган слагаме 
малко парченце масло и изсипва-
ме черпак от сместа. Всяка гото-
ва палачинка намазваме допълни-
телно с масло за да не изсъхнат 
краищата и похлупваме в тендже-
ра.

Ако искате можете да овкуси-
те и оцветите палачинките като 

в някоя добавите червен пипер, в 
друга наситнен магданоз.

Поставяме палачинката в пло-
ска чиния, в която ще сервираме 
тортата. Намазваме я с топено си-
рене, нареждаме няколко парчен-
ца шунка, бекон. Отгоре намазва-
ме с малко майонеза и поставяме 
втората палачинка. Мажем я с 
топено сирене - слагаме кисела 
краставичка - майонеза, и така ре-
дим всички останали продукти по 
пластовете - настърганите на сит-
но моркови, задушените печурки, 
пушеното твърдо сирене.

Следим отвсякъде да е еднак-
во дебела, като е най -добре да не 
става повече от 6 см - защото се 
реже трудно.

Последната палачинка намаз-
ваме отгоре и леко отстрани с 
майонеза и обилно поръсваме с 
кашкавал. Украсяваме с резен-
чета яйце, маслини и каквото ни 
хрумне.

Продукти:
• 350 мл прясно мляко
• 100 мл топла вода
• 1 пакет суха мая
• 1 ч л захар
• 1 ч л сол
•  2 яйца без един жълтък
• 3 с л олио
•  краве масло за намазване
•  200 г натрошено сирене
• 700 г брашно

Начин на приготвяне:
Смесваме в брашното, су-

хата мая, сол, захар, олио. 
Добавяме прясното мля-
ко, водата и леко разбитите 
яйца. Замесваме средно меко 
тесто и оставяме 40 мин. да 
втаса.

Разделя се на две части. 
Всяка се разточва на право-
ъгълник, намазва се с олио и 
поръсваме сирене. Навиват 
се две рула. Краищата се от-
рязват и нареждат в намасле-
на тава върху хартия за пе-
чене в средата. Останалото 
се нарязва на триъгълници, 
които се нареждат по края 
на тавата едно с връх навън, 
едно с връх навътре. Намаз-
ваме с разбит с малко олио 
жълтък.

Печем в загрята фурна 170 
градуса 40 минути до златис-
та коричка.

Изважда се, намазваме с 
краве масло и покриваме с 
кърпа да омекне.

Коледни меденки

Празнична солена торта
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Канадски мол създаде нов образ на дядо Коледа 

Некролог Некролог 
по грешкапо грешка

Щедър  въглищар

Любопитни фактиЛюбопитни факти

Канадският търговски 
център Yorkdale Mall 
започна оригинална ре-
кламна кампания, в коя-
то централно място е от-
редено на модернизиран 
дядо Коледа. Главната 
роля е поверена на про-
фесионалния модел Пол 
Мейсън. 
Облеклото на по-

знатия добър старец е 

съвременно, в един от 
вариантите е червено 
кожено яке с рокерски 
елементи, в друг - стил-
но тъмночервено сако и 
късо палто, наметнато 
небрежно.
Специално внимание е 

отредено на друг типи-
чен за дядо Коледа атри-
бут - брадата. Тя е бяла, 
но добре подстригана 

и очевидно фризира-
на. Така стилният образ 
на дядо Коледа привли-
ча много женски погле-
ди, убедени са авторите 
на рекламната компания. 
Те смятат, че сега много 
повече майки, отколкото 
деца ще пишат писмо до 
добрия старец.
Всички желаещи кли-

енти на мола могат да си 
направят и селфи с дядо 
Коледа, а за всяко каче-
но в социалната мрежа 
такова селфи от мола 
обещават да отделят по 
1 долар във фонд за ле-
чение на болни деца. 

Американско семей-
ство залепи основа-
та на елхата си за та-
вана, за да я предпази 
от палавия си дома-
шен любимец - котка-
та Сторм, пише “Daily 
Mail”.
Наташа и Уейн спо-

делиха снимки от нео-
бичайната си коледна 
украса в социалните 
мрежи и те се превър-
наха в истински хит. 
Семейството споде-

ля, че им отнело цял 
ден да закрепят на та-

вана дръвчето, както 
и подаръците под/над 
него. В основата му 
на пода пък постави-

ли играчка Супермен, 
която изглежда сякаш 
крепи елхата на едната 
си ръка.

Бразилската полиция 
издирва мъж, който се 
преоблякъл като Дядо 
Коледа и отвлякъл хе-
ликоптер, съобщават 
в. "Дейли мирър" и БТА.
Веселият старец из-

лъгал пилота, че ще 
участва в промоция по 
случай Черния петък и 
големите търговски от-
стъпки по магазините. Но 
когато се издигнали във 
въздуха, Дядо Коледа на-
редил да сменят курса и 
взел пилота за заложник.
Коварният Крис Крин-

гъл наел летателния апа-
рат в петък от компания 
за въздушни таксита на 
летището Кампу Мар-
ти в Сао Пауло в Брази-
лия. Казал и на пилота, че 

ще участва в промоция за 
Черния петък. Но по сре-
дата на полета той откло-
нил курса и хеликоптерът 
кацнал в малко градче в 
покрайнините на бразил-
ския мегаполис.
При приземяването се 

появил помощник на мни-
мия Дядо Коледа и два-
мата завързали пилота с 
въже. След това съучас-
тниците отново се качили 
на вертолета и отлетели в 
неизвестна посока. След 
няколко часа завързаният 
мъж успял да се освободи 
и позвънил на полиция-
та. Все още се издирва хе-
ликоптерът "Робинсън" 
модел 44, който сякаш 
изчезнал вдън земя с два-
мата злосторници.

Преди да се запознаят с 
дядо Коледа, баските деца 
са очаквали Оленчерото. И 
тъй като по тези земи тра-
дициите и националната 
идентичност са много сил-
ни, те продължават да пи-
шат писма с желания за да-
рове на този странен образ 
Оленчеро. Той много при-
лича на нашенски селянин, 
но всъщност е баско-на-
варски персонаж. В Навара 
(откъдето идва) е предста-
вен като въглищар, а за ба-
ските е овчар. Представят 
си го още като грамадан, 
олицетворяващ горските 
гиганти от баската митоло-
гия. В образа му се срещат 
древните баски езически 
традиции с християнска-
та. Според поверието той 

носи подаръци на послуш-
ните християни, а на ло-
шите дава черни парченца 
въглища. И дори да няма 
червена мантия и черве-
ни ботушки, баските дечи-
ца го обичат и почитат не 
по-малко от Дядо Коледа. 

Некролог на Дядо Коледа 
се появи в норвежки вестник 
и хвърли в смут родители. 
Aftenposten, което е едно от 
най-големите издания в стра-
ната, съобщи на своите чи-
татели, че белобрадият стар-
тец е починал в град Нордкап 
тази седмица. И уточнява, че 
той не е навършил 227 годи-
ни, съобщава Би Би Си.
Възпоменателната церемо-

ния ще се проведе в храма на 
Северния полюс на 28 декем-
ври, посочват още от изда-
нието.
Първоначално много хора 

си помислили, че изданието 
си прави някаква шега или 
провокация с тях. По-късно 
обаче на страниците на вест-
ника се появява съобщение, 
че е имало грешка, за което 
екипът на медията се изви-
нява.

 Първата изкуствена 
коледна елха е направе-
на в Германия от гъши 
пера.

 Най-големият коле-
ден чорап е дълъг 33 ме-
тра и широк 15 метра. 
Направен е в Лондон, 
през 2007 година.

 В Полша и Украй-
на често срещана декора-
ция за Коледа е паяжина-
та, тъй като се вярва, че 
паяк е изплел одеяло за 
новородения Исус.

 Най-продаваната ко-
ледна песен е White 
Christmas.

 За първи път колед-
на елха е украсена в Гер-
мания, през 16-ти век.

 Първите декорации 
за елхата са били ябъл-
ки.

 Коледните покупки 
представляват една шес-
та от годишното потреб-
ление на САЩ.

 Първите коледни 
лампички са използвани 
през 1895 година.

 Коледните картички 
са изобретени през 19-ти 
век.

 В Мексико считат, 
че ако на Нова Година 
носите червено бельо, 
през идната година ще 
срещнете нова любов.

 Учени са изчислили, 
че за да успее да разнесе 
всички подаръци в све-
та за една нощ, Дядо Ко-
леда трябва да посещава 
822 къщи за една секун-
да.

 Еленът Рудолф е из-
мислен през 1938 година.

 Най-големия сне-
жен човек е направен 
през 1999 година, в щата 
Мейн, САЩ.

 Датата 25 декем-
ври е избрана за чества-
не на Рождество Христо-
во през 4-ти век от папа 
Юлий Първи. 

 Коледната елха на 
Трафалгар скуеър в 
Лондон е ежегодишен 
подарък от Норвегия от 
1947 година насам.

 През 20-ти век, в 
Лондон е имало само се-
дем бели коледи. Сняг на 
самия 25-ти декември е 
валял само през 1938 и 
1976 година.

Клаус) идва от холанд-
ското име за св. Николай 
- Sint Nikolass, съкрате-
но до Sinterklass, което 
пък американците бързо 
преобразували в днеш-
ния му вид.

 Съкращението X-mas
не е неуважително или 
пренебрежително, за-
щото X е първата бук-
ва от името на Христос в 
гръцката азбука.

 Най-популярната ко-
ледна песен Jingle Bells 
първоначално е напи-
сана за Деня на благо-
дарността. Компози-
рана е от Джеймс Пиър-
пойнт през 1857 г. От-
начало парчето се е каз-
вало One Horse Open 
Sleigh. Класическата ко-
ледна песен "Тиха нощ" 
пък всъщност никога не 
е била писана специално.

 Друга стара тради-
ция е украсяването на 
коледната елха със свет-
лини. Тя се е зародила, 
когато преследваните 
християни започнали да 
поставят запалена свещ 
на прозорците си, чес-
то в дърво или растение, 
като знак, че там ще се 
казват молитви.

 „Лешникотрошачка-
та” е най-известната ко-
ледна опера.

 Традиционната ко-
ледна вечеря в началото 
в Англия е била свинска 
глава с горчица.

 Названието Коледа 
на английски (Christmas) 
идва от староанглийски 
- Christes Maesse или 
Christs Mass - меса на 
Христос.

 Английското име 
на дядо Коледа (Санта 

Елха, висяща Елха, висяща от от тавана – тавана – 
мярка срещу палави котки

С

    Американско семейство Американско семейство 
измисли нестандартен измисли нестандартен 
начин да опази начин да опази 
коледната си украса от коледната си украса от 
домашния любимецдомашния любимец

Бразилската полиция ще участва в промоция за

Издирват отвлечен хеликоптерИздирват отвлечен хеликоптер

   Познатият добър старец  Познатият добър старец 
вече е елегантен мъж с вече е елегантен мъж с 
добре поддържана брададобре поддържана брада

Догодина нямя да си отваряш подаръка преди да си се 
върнал от работа
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*   *   *
В Перник:
- Извинете бихте ли ми 

казали, къде се намира 
болницата?

- О, брат, трудно е за 
обяснение. По-добре да ти 
забия един и да повикам 
"Бърза помощ".

*   *   *
Лекарите от "Бърза 

помощ" бутат носилка с 
тежко ранен в Спешно от-
деление. До тях подтичва 
сестра и записва данните 
на пациента:

- Как се казвате?
- Петър Павлов.
- На колко сте години?
- На 42.
- Женен?
- Не… Автомобилна ка-

тастрофа…
*   *   *

- Ало, бърза помощ? 
Звъннете ми, че нямам 
минути в картата!

*   *   *
- Минчо, що не вземеш 

да си купиш една кола?
- И за к'во ми е? Мен 

кат ми е готино ме вози 
полицията, кат ми е коф-
ти - "Бърза помощ."

*   *   *
Бърза помощ на адрес. 

Санитарите качват в ли-
нейката тежко болен на 
носилката. Шофьорът 
тръгва и пита през рамо:

- Докторе, накъде да 
карам?

- Карай направо в мор-
гата - отговаря лекарят.
Болният се обажда:
- Ама, аз още не съм 

умрял!
- Ами ние още не сме 

пристигнали!

*   *   *
Лекар към пациент:
- Господине, спешно 

трябва да Ви се направи 
трансплантация. В мо-
мента може да избирате 
- сърце на зидар, на мо-
ряк или адвокат, но пре-
дупреждавам Ви, че сър-
цата на адвокатите са 
най-скъпи! 

- А защо?
- Защото трябва да от-

ворим няколко адвоката 
за да намерим сърце!

*   *   *
Лекарят прави забе-

лежка на пациента:
- Не можех да осребря 

чека за лечение, който 
сте ми написали. Банката 
заяви, че така е надраска-
но, че не могат да го раз-
четат. 

- Докторе, същото ми 
казаха и на мен в аптека-
та за вашата рецепта.

Четирима рибари отишли за риба на вилата на 
единия. Там пробвали всякаква стръв, но не искало 
да кълве. Видели гъби около тях и набрали малко. 
Прибрали се в къщата и единият казал на жена си 
да ги изпържи. Тя ги изпържила и ги занесла на 
масата. Тъкмо тръгнали да ядат и единият от тях 
попитал: 

- Абе, някой разбира ли от гъби? 
Всеки вдигнал ръце и казал, че не знае. 
- Жено, дай гъба на кучето да видим дали ще му 

стане нещо. Жената направила каквото й казал 
мъжа. След малко той пита: 

- Стана ли му нещо на кучето? 
- Не. - рекла жената. 
Мъжете почнали да ядат на корем. След час же-

ната идва и казва: 
- Кучето умря! 
Мъжете се паникьосали и почнали да звънят на 

бърза помощ, един се опитва да повръща, друг тър-
си аптечка, пълна паника. След половин час един-
ият пита жената: 

- Абе, много ли се гърчи т'ва куче докато умре? 
- Ами, умря от раз! - казала жената. - Мина ками-

она, сгази го, и си замина!

Докторът обещал на съпругата си никога по-
вече да не я лъже за нищо. Седят си двамата 
и гледат TV, когато той получава обаждане от 
един негов колега.

- Пич, имаме нужда от четвърти за покер.
- Добре, пристигам веднага. - казва съпругът. 

Жена му го поглежда подозрително и пита:
- Нещо сериозно ли? Съпругът вече се обли-

ча и казва:
- Да бе! Трима доктори са вече там… ама не 

могат да се оправят без мен.

Бог решил да се запознае със състоянието на 
медицината в България. Преобразил се на джи 
пи. Пред кабинета огромна опашка. Влиза ин-
валид в количка. Бог слага ръка на главата му 
и казва:

- Стани и ходи!
Болният оздравял, става и излиза от кабине-

та. Питат го от опашката:
- Как е новият?
- Също като другите - дори не ми премери 

кръвното!

*   *   *
Доктор се прибира от 

лов. Яко навъсен. Жена 
му:

- Нищо ли не уби?
- Нищо, по дяволите!
- Еми, ако си беше се-

дял в болницата...
*   *   *

Ветеринар отива на ле-
кар.
Лекарят:
- От какво се оплаква-

те?
Ветеринарят:
- Аааа, без такива... 

Така всеки може...
*   *   *

- Докторе, ходих при 
друг професор и негова-
та диагноза не съвпада с 
вашата! 
Докторът: 
- Няма страшно, то при 

аутопсията ще стане ясно 
кой е бил прав.

*   *   *
В дома на един лекар 

се развалил водопрово-
да. Извикали водопровод-
чик. Водопроводчикът 
дошъл, няколко пъти 
чукнал с чукчето по тръ-
бите, заменил някакви 
гарнитурки, затегнал ня-
какви части и след това 
казал:

- Всичко е ОК. 200 лева.
- Как 200 лева, бе! За 

пет минути работа? Аз 
съм неврохирург. Учил 
съм 12 години и не полу-
чавам 200 лева за пет ми-
нути.

- Ми то си е нормал-
но. И аз като бях невро-
хирург не получавах тол-
кова…

*   *   *
Мъж, след преживяна 

тежка операция, пита ле-
каря:

- Докторе, а сега ще 
мога ли да карам само-
лет?

- Да, господине, ще мо-
жете.

- Еееее, супер. Защото 
преди не можех!

*   *   *
- Докторе, имам про-

блем с жена ми!
- Какъв е проблемът?
- Ми губи си памет-

та! Прибирам се вчера, а 
тя вместо мен, в леглото 
пъхнала съседа...

Мъж в инвалидна колич-
ка се движи по коридора на 
болницата с паническа ско-
рост. Една сестра го вижда, 
спира го и го пита:

- Какъв е проблемът? 
Накъде с тая скорост?

- Изчезвам от тука! - каз-
ва мъжът.

- Защо? Какво се е слу-
чило?

- Чух сестрата да казва 
"Не се притеснявай толко-
ва. Това е проста операция. 
Всичко ще е наред".

- И защо си се паникьо-
сал тогава? Тя само е иска-
ла да те успокои.

- Да бе, да! Тя говореше 
на хирурга…

*   *   *
Лекар се надвесва над 

пациента:
- Е, всичко е готово за 

операцията. Каква упой-
ка предпочитате - по-скъ-
пичка или по-евтина?

- По-евтина, докторе! 
- отговаря без колебание 
пациентът.
Докторът се прокашля 

и започва:
- Аз съм Сънчо, ида от 

гориииица...
*   *   *

Лекарят: Според мен 
имате нужда от алкохол 
и секс.
Пациентът: А според 

мен, вие сте един прекра-
сен доктор!

*   *   *
- Докторе, разбрах, че 

ще ме оперира Вашият ста-
жант!

- Да, какъв е проблемът?
- А ако операцията е не-

успешна?
- Ще му напиша двойка!

Телефонът звъни и бабата в къщата го вдига.
- Госпожа Смит?
- На телефона.
- Госпожо, обаждам ви се от медицинската лабо-

ратория. Когато семейният ви лекар изпрати про-
бите на мъжа ви за изследване, в същия ден прис-
тигнаха и други такива, на друг господин Смит. 
Резултатите от изследванията и за двамата са лоши, 
но ние просто не сме наясно, кой точно от двамата 
има Спин и кой има Алцхаймер.

- Това е ужасно! Не можете ли да направите нови 
изследвания?

- За съжаление, те не са покрити от застраховка-
та ви... а са скъпи.

- И, какво по дяволите, мога аз да направя? - пита 
бабата.

- Ами, хората от застрахователната ви компания 
посъветваха да закарате мъжа си на риба, някъде 
по-далеч и да го оставите там. Ако се прибере вкъ-
щи... никакъв секс!!!

*   *   *
В лекарския кабинет:
- Пушите ли?
- Не.
- Пиете?
- Не.
- Наркотици?
- Ама разбира се, че не! 

Докторе, кажете какво 
ми има?

- Какво ви има, та какво 
ви има… Вие сте толкова 
скучен случай…

*   *   *
Лекар пита студент ста-

жант:
- Каква е температура-

та на пациента?
- Нормална.
- Какво значи нормал-

на?
- Ами стайна, 18 граду-

са.
*   *   *

- Докторе, имам про-
блеми с черния дроб!

- Пиеш ли?
- Па… сипи!

*   *   *
Хирургът, към паци-

ент, излизащ от наркоза:
- Готово. Вече сте жена, 

не само духом, но и тяло.
- КАКВО!? Нали само 

апандисита трябваше да 
изрежете!?

- Ей, аман - на вас же-
ните, човек не може да Ви 
угоди!

*   *   *

*   *   *Момиче към лекар:
- Докторе, имам проблем, по цял ден си правя сел-

фита… Селфи тук, селфи там… не мога да спра!
Погледнал я лекарят и казал:
- Ами вижте си селфитата и ще се откажете!

*   *   *- Докторе, бързо. Губим пациента!
- Спокoйно, имаме още!

*   *   *
- Докторе, порязах си 

ръката, с какво да я на-
мажа? 

- О-о-о, трябва да се от-
реже! - казал лекарят. 
Пациентът побягнал към 
друг лекар и му се опла-
кал: 

- Докторе, порязах си 
ръката, отидох при Ваш 
колега, а той поиска да ми 
я реже. 

- Как ще я реже! Ето 
ти едни хапчета, пий ги, 
тя сама ще падне! - рекъл 
лекарят.

*   *   *
Болница - това е място 

на което пациентите пре-
чат на лекарите да рабо-
тят с документи…

*   *   *
- По дяволите, пак го 

отрязахме неправилно, 
това трябваше да остане, 
а това да се махне!

- Ох, добре че сме уеб 
дизайнери, а не хирурзи…

*   *   *
- Докторе, умирам!
- Сега ще ви помогна!

*   *   *
Лекар към пациент:
- Раната на главата ви 

беше доста тежка, но 
главното е, че успяхме да 
избегнем ампутацията…

*   *   *
Един човек отива при 

доктора.
- Докторе, нещо ми хло-

па дъската!
- Ами защо си дошъл 

при мен? Отиди при дър-
воделеца.
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ЕЛХИ В ЛЕЧЕБНИЦИТЕВМА

ДКЦ 8 УМБАЛ “СВ. ИВАН РИЛСКИ”

НАЦИОНАЛЕН ЦЕНТЪР ЗА 
ОБЩЕСТВЕНО ЗДРАВЕ И АНАЛИЗИ

ПЪРВА 
ГРАДСКА 
БОЛНИЦА- 
СОФИЯ

В навечерието на праз-
ниците с фотокамера оби-
колихме лечебни заведе-
ния в София. Прегледи, 
уникални операции, бит-
ка за живота и здрвето 
на всеки пациент - това е 
ежедневието на тези, кои-
то са избрали мисията да 
бъдат лекари. Някои от 
тях ще са дежурни и на 
връх празника...
Този път обаче насо-

чихме фотообектива към 
новогодишната украса. 

Няма понятие „колед-
на терапия”. Но духът на 
традицията влиза в болни-
ци и медицински центро-
ве чрез елхи, гирлянди, 
коледни камбанки... Това 
„стопля душата”, по изра-
за на пациенти, застанали 
пред елха в лечебно заве-
дение.
Медиците показват 

въображение, интересни
идеи, които раздават ра-
дост и надежда. Някои 
имат дългогодишни тра-

диции в новогодишния 
интериор - ДКЦ25, ВМА, 
Първа градска болница 
и др. И продължават да 
ги развиват - кашоните с 
играчки за елхите и ук-
раса за коридорите ста-
ват повече. В УМБАЛ 
„Св. Иван Рилски” от 
входа до хирургията гри-
жовни ръце са подредили 
елхови клонки и звезди. 
Всичко като че ли казва 
„На здраве!” За здравето 
на българите!


