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в. "ДНЕВЕН ТРУД"
Милион българи са без личен лекар | 26.01.2012 03:36 | Труд | 9 | Диана ТЕНЧЕВА
Близо 1 млн. българи са без личен лекар. Това съобщи вчера доц. Петко Салчев, един от авторите на доклада за „Първичната здравна помощ в България" през 2001 -2009 г. А процентът на българите по области, които са си избрали джипи, е в следните граници: от 79 на сто в Силистра до 92 на сто в Смолян и Габрово.
Според доклада, реализиран с института „Отворено общество", най-много са неосигурените в Кърджалийско - 20,1 %, следвани от тези в Силистренско -19% и Търговищко - 18,5%. А най-малко са хората без вноски в София-град - 9,1 %. След тях се нареждат живеещите в Смолянско и София-област с 10,1%.
Данните показват, че общопрактикуващите лекари са 4131. Според стандарта, заложен в Националната здравна карта обаче, на България са нужни още 1000 джипита.
Средният месечен приход на семейния лекар е между 2500 и 2700 лв., посочи доц. Салчев. „Не е работа на „Отворено общество" да посочва доходите на съсловието, защото при средно записани 1000 пациенти, един колега взема между 1500 и 1800 лв. и като се разплати с медсестрата и покрие консумативите си, му остават значително по-малко", коментира д-р Любомир Киров, шеф на сдружението наобщопрактикуващите лекари.
Екипът на доц. Салчев е изчислил и колко ефективно работят джипитата на базата на платените от здравната каса дейности. В профилактиката отличници са областите Софийска, Разградска, Видинска и Търговищка {иои се справят най-зле - виж таблицата). „Много зависи в тези райони колко са осигурените, какъв е социалният им статут, какво правят институциите там и кой отделя цял един ден за профилактика", заяви д-р Киров. И продължи: „У нас говоренето е много, мисленето е малко, а правенето е още по-малко".
Личните лекари се справят много добре с имунизациите, защото отчетената минимална ефективност е 73,06%, а в 1/4 от областите е максималната - 100%.
А колкото повече растат разходите на здравната каса (през 2009-а те стават 2,07 млрд. лв.), толкова повече са личните разходи на домакинствата за здраве 2.02 млрд. лв. през същата година. През 2001-ва те са били съответно 404 млн. лв. срещу 963 млн. лв. лични плащания.

София е далеч от грипна епидемия | 26.01.2012 03:36 | Труд | 9 |
Децата на възраст до 5 години и възрастните с хронични заболявания най-често се разболяват от грип. Това съобщи вчера за „Труд" д-р Ангел Кунчев, главен държавен санитарен инспектор. Специалистът добави, че днес община Стара Загора ще реши дали и тя да обяви грипна епидемия.
До момента мярката е въведена в градовете Самоков и Пазарджик. В тях заболеваемостта е съответно 400 и 314 души на всеки 10 хил. българи. Средната заболеваемост за страната е 128 души на десет хиляди, приблизително колкото е и в столицата. Към момента София е далеч от епидемия. На прага й обаче са Софийска област и Хасковска.
В над 80 % от взетите проби, които се изследват у нас, а и в Европа, се доказва грипът „Пърт" (кръстен на австралийския град, където е изолиран за първи път). В останалите близо 20 на сто се установява свинският грип. „Най-важното е, ако човек усети симптоми на вируса, веднага да потърси помощ при личния си лекар и да остане на лечение у дома поне 5 дни", препоръча д-р Ангел Кунчев. Той е категоричен, че в такова болестно състояние не трябва да се ходи нито на работа, нито на детска градина или училище. От Министерството на здравеопазването (МЗ) припомниха, че има мерки, които помагат за защита от грипа. На първо място хората трябва често да си мият ръцете. Да използват дезинфекциращи кърпички за еднократна употреба на спиртна основа. Ако кихат или кашлят, да закриват устата и носа си.
Да не търкат очите си с мръсни ръце и често да проветряват затворените помещения. Добро решение е редовно да се дезинфекцират повърхностите в стаите, както и детските играчки, добавиха от министерството.

в. "24 ЧАСА"

Учат медици как да говорят с пациентите | 26.01.2012 03:36 | 24 Часа | 25 | Дима ИВАНОВА
Пращат на курс по комуникация лекарите и медицинските сестри от областната болница "Тота Венкова" в Габрово.
За нуждата медиците да се обучават в умения за общуване, ръководството разбрало след анализ на жалбите в здравното заведение.
"Повечето от сигналите и жалбите са свързани не толкова с лечението и медицинската дейност, колкото с отношението на лекарите към хората", каза директорката д-р Нели Савчева.
Понякога болните не успявали да разберат как ги лекуват и какво е състоянието им заради противоречивата информация, получавана от различните лекуващи.
Очаква се чрез обучението лекарите да започнат да комуникират по-добре както помежду си, така и с пациентите. Ръководството се надява с курса да намали пациентите, недоволни от престоя си в болницата.
Болницата ще разчита на по-ефективно управление и чрез подмяна на информационната си система чрез проект по програма "Конкурентоспособност".
Здравното заведение кандидатства с общо 4 проекта за подобряване на условията на труд, нова апаратура и ремонт на тераси и помещения.

Пациенти се оплакват от световъртеж и главоболие | 26.01.2012 03:36 | 24 Часа | 28 | Д-Р ГЕОРГИ АНГОВ
Някои пациенти се оплакват от засилване на световъртежа и от главоболие, но в никакъв случай не е масово, каза неврологът от Александровска болница д-р Георги Ангов.
Става дума обаче за хора с хронични сърдечносъдови или мозъчно-съдови проблеми, възрастни или подложени на стрес. Младите, здравите и активните спортисти не усещат колебанието на магнитните вълни.
Оплакванията са предимно от безпокойство, напрежение, разстройство на съня, проблеми със сърцето, допълни д-р Бисер Георгиев, личен лекар от 11 ДКЦ в София. Според здравната статистика 70 на сто от инфарктите и инсултите се случват именно при магнитни бури.
В събота и неделя, когато бяха отчетени високи стойности, много хора се оплакваха от цялостно неразположение. Спах неспокойно и се събудих. с главоболие, сърцето ми биеше лудо, без да пия кафе и целия ден се чувствах като замаяна, оплака се 71-годишна жена. Тя уточни, че през последните дни изпитва необясними страхове и лоши мисли.
Лекарите съветват повече движения в дните с магнитни бури. Защото в тези дни се забавя кръвообращението и по тази причина тъканите не се снабдяват адекватно с кръв и съответно с кислород. Това всъщност е основната причина за увеличаването на инфарктите и инсултите при бури. .
Препоръчва се прием на лека храна като плодове и зеленчуци, добре е да се избягват мазнините и храните, богати на холестерол.
Да се ограничи стресът, съветват още специалистите. Може да се приемат чайове от мента, жълт кантарион, душица, валериана.
Независимо от измененията не е редно пациентите сами да коригират дозата на предписаните им лекарства. Променете начина си на живот, направете го по-приятен и по-здравословен, казват лекарите.

Първи сме по смъртност от рак на маточната шийка в ЕС | 26.01.2012 03:36 | 24 Часа | 8 | Илияна АНГЕЛОВА
НЗОК връща безплатната цитонамазка
България е на първо място в Европа по смъртност от рак на маточната шийка, съобщи доц. Здавка Валерианова, директор на Онкологията на кръгла маса вчера в парламента. Лекари, депутати и представители на пациентски организации дискутираха как по-добре да се организира профилактиката на заболяването. Близо 1200 нови случая на този вид карцином очаква да бъдат открити през 2012 г., а годишно от него умират 360 жени. До 1985 г. у нас е имало скринингова програма и заболяваемостта е била ниска. След това обаче задължителните профилактични прегледи с цитонамазка отпадат и броят на новооткритите случаи рязко нараства. Водещи по заболеваемост са регионите Варна, Враца и Перник, каза доц. Валерианова.
От тази година касата вероятно ще реимбурсира 50% от стойността на ваксината срещу рак на маточната шийка, споделиха експерти.
Парите за това - 2 млн. лв., бяха гласувани в бюджета на здравната каса в края на 2011 г. Решението колко процента от цената да се възстановяват трябва да се вземе от здравното
министерство, каза д-р Нели Нешева, шеф на НЗОК. Средствата за ваксината били от перо за неосигурени родилки, за което отговаряло МЗ. Препаратът ще се получава в аптеката срещу рецепта от джипито, като хората ще доплащат на място тази част, която не се реимбурсира.
От средата на тази година касата смята да върне правото на една безплатна
цитонамазка годишно за жените между 30 и 60 г., съобщи д-р Нешева. За целта са необходими годишно около 8-10 млн. лв., които ще бъдат отделени от административните разходи на НЗОК.
Това профилактично изследване било безплатно до 2008 г., но след това е премахнато, обясни д-р Нешева. За връщането му сега са необходими промени в наредба 39, които министър Стефан Константинов трябва да направи. Ракът на маточната шийка е вторият по разпространение сред жените от цял свят, изтъкна вчера в парламента Ана Жорже, шеф на Европейската асоциация за превенция на рака на маточната шийка. България е 23-ата страна, която въвежда ваксината срещу него.
В ЕС има два модела. При първия имунизациите се организират в училище, като родителите дават писмено съгласие. Тогава се постига обхват около 80-90% от момичетата на възраст 12-14 г. В страни като Франция и Холандия властите пращат писмена покана на семействата и те посещават медицински центрове. Тогава обхватът пада до 33-55%.
Текст под снимка: Лекари, депутати и представители на пациентски организации обсъдиха как да се подобри профилактиката на рака.

Доплащали сме за здраве 40% | 26.01.2012 03:36 | 24 Часа | 8 |
Българите плащат за здравеопазване поне толкова, колкото и държавата, сочи проучване на доц. Петко Салчев и екип за достъпа до първична медицинска помощ.
През 2009 г. 2,071 млрд. лв. са разходите за здраве,
които общо прави държавата. За същата година гражданите са извадили от джоба си още 2,020 млрд. лв. Според доклад на Световната здравна организация в България хората доплащат 40-42% за здравни услуги, в Европа - 20%, допълни Емилия Тончева от офиса на СЗО в София. Това поставяло под съмнение дали здравеопазването е достъпно за всички. Най-малко хората ходят на профилактичен преглед в Хасково - 19,96%. Най-добре в тази сфера работят джипитата от Видин, Разград, Силистра и София-регион, където ефективността е 100%. Най-висока ефективност е отчетена при имунизациите, където тя е под 80% само в два региона.

в. "СТАНДАРТ"

Д-р Ангел Енчев, пластичен хирург: Стройни до живот | 26.01.2012 03:35 | Стандарт | 21 |
Гастралният пръстен се поставя без скалпел за по-малко от час
Как да превърнем мечтата за перфектно тяло "90/60/90" в реалност? И с кои хитринки от естетичната медицина можем да сме вечно млади, стройни и красиви? Пластичният хирург д-р Ангел Енчев знае отговорите. И два пъти месечно ще ви ги издава на страниците на "Стандарт".
За какъв период от време хората отслабват, спазвайки диета? По правило - в продължение на няколко месеца. След това борбата с наднорменото тегло завършва по същия начин, както е започнала - с неусетно качване на килограми. В резултат на това теглото се увеличава с 3-5 кг повече от първоначалното. И колкото повече опити правим, толкова повече напълняваме. Тогава единственият вариант е бариатричната хирургия. Тя решава проблема веднъж и завинаги.
Най-често прилаганата операция за отслабване в САЩ е гастралният пръстен. Процедурата ограничава количеството храна, което стомахът ни може да поеме, и влияе на телесната резорбция на калориите и хранителните вещества. Прилаган по цял свят в продължение на години, това е единственият одобрен от Агенцията за храни и лекарства (FDA) хирургичен метод за отслабване, който не крие потенциален риск за организма. Рязкото намаляване на консумацията на храна и съответно на приеманите калории се постига чрез поставяне на специален пръстен (стомашна лента) в горната част на стомаха, точно под хранопровода. Стомашната лента придава на стомаха формата на пясъчен часовник. Днес интервенцията за поставяне на пръстен на стомаха се извършва без разрез, чрез лапароскопски метод. Операцията протича за около 45 до 60 минути, а ходът й се наблюдава на специален монитор. Предимствата на лапароскопския метод, в сравнение с традиционната хирургия, която се извършва чрез разрез, е, че има висок козметичен ефект, безболезнено протичане на следоперативния период и много бързо пълно възстановяване на пациента. Първото регулиране на стомашния пръстен след оперативното му поставяне се извършва 1 месец по-късно, след като вече e добре закрепен в тъканите. Технически погледнато, такова регулиране е много просто - на клапата се прави пункция с тънка игла през кожата и в него се въвежда около 2 мл течност. Тази процедура е безболезнена и отнема около 3-5 минути. След поставяне на пръстен на стомаха се изисква специална диета за около 20 дни. По време на режима не може едновременно да се приемат твърди храни и да се пият течности, тъй като разреждането на храната с течност може да доведе до изчезване на ефекта от операцията. Неспазването на този принцип намалява ефективността от извършената интервенция. Поставянето на гастрален пръстен е по-малко травматичен метод в сравнение с други за хирургично лечение на наднормено тегло, тъй като целостта на стените на стомашно-чревния тракт не се нарушават и освен това е напълно обратим. Ако изведнъж, по някакви причини, трябва да премахнете лентата, анатомията на стомашно-чревния тракт се възстановява веднага и напълно. Въпреки поставения гастрален пръстен обаче успешният дълготраен изход изисква доживотна отдаденост на физически активен начин на живот и здравословно хранене, както и на по-нататъшна помощ от квалифицирани здравни специалисти.

Бабешки рецепти не плашат грипа | 26.01.2012 03:35 | Стандарт | 22 |
Ако сте изпуснали ваксината, подсилете хлапето с ехинацея
Сезонът на грипа започна. Вирусите пълзят из цялата страна. Всяка година около 70 000 българи лежат в болница с усложнения след грип. През миналата година 2100 от пациентите са починали заради усложнения на заболяването. От тях 7 на сто са деца. Въпреки това само 5% от българите се ваксинират против грип, сочи статистиката.
"Ваксината е най-доброто оръжие срещу грипа", категорична е д-р Ирина Марчева, един от най-добрите хасковски педиатри. За имунизации обаче вече е късно. А за жалост и от усложнения след грипа никой не е застрахован. Нито възрастните, нито мъниците. "Понякога антибиотикът не е достатъчен, за да се овладеят усложненията. В някои случаи вирусът
атакува миокарда на сърцето
"Каквото и да направим, трудно ще възстановим детското здраве напълно", признава педиатърката. И съветва тези, които са пропуснали да се ваксинират, да прибегнат към имуностимуланти.
Най-добри са препаратите с ехинацея, прополис и котешки нокът, обяснява д-р Марчева. Имуномодулаторите обикновено се пият по схема. Най-често се вземат 20 дни, следват 10 дни почивка и още един курс от 20 дни.
Въпреки че имуностимулантите се купуват без рецепта, пак трябва да има консултация с лекар, предупреждава д-р Марчева. Допитването до специалист ще помогне за подбирането на най-подходящото средство. Детето може да има някакво автоимунно заболяване и част от съставките в препаратите да не са подходящи. Д-р Марчева напомня, че най-ефикасни при грипа са антивирусните препарати. Не антибиотиците. И не препоръчва "бабини рецепти" като например налагането на лапа от хардал и
мед или ракия
на гърдите
Нарича, без да се замисли, това лечение "плескане" и съветва, че често вместо да подобри състоянието на детето, може да го усложни. "Подобни алтернативни методи може да нарушат кожното дишане", изтъква лекарката. И споделя, че в практиката си е срещала мазила от мас и аспирин. "Аспиринът, който се резорбира от организма, може да доведе до остро ацетизалово отравяне. И дори до синдром на Рей, който причинява оток на мозъка и увреждане на черния дроб", предупреждава специалистката. В краен случай, ако трябва да се реагира бързо и нямаме препарат за температура, тялото може да се обтрие с разтвор от равни количества спирт и вода, обяснява детският педиатър.
---
Кисело мляко вместо пробиотик
Пробиотиците са част от съвременното лечение, убедена е д-р Ирина Марчева. Тези препарати допълват или оздравяват нарушения от болестта микробен баланс на организма. Не става дума само за заболявания на стомашно-чревния тракт. Бактериалните инфекции се лекуват с антибиотици. Те задължително трябва да се приемат в комбинация с пробиотици, изтъква специалистката. Пробиотиците възстановят нормалната флора на стомашно-чревния тракт и по този начин индиректно имат благотворен ефект върху имунологичното състояние на детето. Този ефект е вследствие на това, че се повишава секреторната функция на имуноглобулините.
У нас се продават богата гама от пробиотици.
Те са прекрасно средство и при коликите на бебетата, отбелязва д-р Марчева. Тя допълва, че кърмачето не е със стерилна чревна флора. Киселото мляко е своего рода пробиотик, защото то съдържа бактобацилус.

Боцкайте и бебето | 26.01.2012 03:35 | Стандарт | 22 | Д-р Ирина МАРЧЕВА
- Д-р Марчева, коя е подходящата възраст за поставяне на противогрипна ваксина?
- Хората могат да се ваксинират на всяка възраст. Бебетата, след като навършат 6 месеца. А да не се ваксинираш в ХХI век означава да вървиш против себе си.
- А вие поставихте ли си противогрипна ваксина?
- Да.
- Кой е най-подходящият период за ваксиниране против грип?
- От средата на септември, октомври дори и началото на ноември. Грипът обикновено идва през януари, февруари. Дори да закъснее и се развие масово през март, съвременните ваксини са с достатъчно дълъг период на действие.
- Сами ли трябва да направим избора на ваксина?
- Не е правилният начин сам да отиде човек и да си купи ваксината от аптеката. Лекарят трябва задължително да направи преглед за оценка на моментното състояние на човека. Ваксината се поставя само при добро здравословно състояние.

Хапчета за грип без пари | 26.01.2012 03:35 | Стандарт | 19 |
Безплатни противогрипни препарати на болни и здрави ще раздават личните лекари в кабинетите си. Целта е податливите на простудни заболявания да са подготвени, когато грипът ги повали. Тези, които не са се опазили от вируса, също ще могат да получат лекарството.
От началото на седмицата се забелязва повишаване на броя на заразените от грип, а в няколко общини беше обявена епидемия. Ако до края на седмицата тази тенденция се запази, ще бъдат ограничени както приемът в здравните заведения, така и детските и женски консултации.

в. "ТЕЛЕГРАФ"
Няма лек без финикийски знаци | 26.01.2012 03:35 | Телеграф | 12 |
Над 4 млрд. лева плашат българите на година за леш, а половината от тях се дават под масата (виж стр. 4-5).
Като има кой да дава, ще има и кой да си иска и да взема без капка притеснение. Така би прозвучало най-елементарното обяснение. Случващото се в българското здравеопазване обаче си има далеч по-дълбоки корени - системата буксува на едно място от години, реформите не се случват, качеството на лечение не се подобрява, а работата на медиците дори се влошава. Докторите кърпят дупките и в личния, и в здравния бюджет с пари, взети от болните под масата. Инерцията да си искат постоянно обаче явно така ги е повлякла, че лакомията им достигна безсрамно високи нива, при които пациентите доплащат с два пъти повече средства, отколкото държавата отпуска за лечението им. Потърпевши са единствено болните, които се налага да изтърбушват джобовете си до последната монета - веднъж за здравни осигуровки, втори път за регламентирано доплащане на лечение и трети път под масата за почерпка на доктора.
Положението в системата е стигнало дотам, че нямаш ли Финикийски знаци, и здрав ше си заминеш.

ЛЕКАРИТЕ ГЛЪТНАЛИ 4 МИЛИАРДА | 26.01.2012 03:35 | Телеграф | 4; 5 | Цветомира ГЕОРГИЕВА
4 милиарда лева са глътнали българските лекари, за да ни лекуват. Половината от парите са от такси и изследвания, а останалите са си поискали под масата.
Това означава, че средно всеки български гражданин вади от джоба си около 544 лв. на година, за да се излекува.
Изчисленията са направени от „Телеграф,, на база на последните оповестени данни. Вчера институт „Отворено общество,, обяви, че през 2009 г. НЗОК е разполагала с над 2 млрд. лв. Толкова са били и регламентираните доплащания при лекар от страна на пациент. Ден по-рано пък бившият шеф на НОИ и сега преподавател във Висшето училище по застраховане и финанси проф. Йордан Христосков обяви, че нерегламентираните плащания в здравеопазването са над 2 млрд. лв.
Анализът на институт „Отворено общество,, обхваща системата в периода 2001-2009 г. Данните сочат тенденция на увеличаване на разходите на здравната каса от около 400 млн. лв. за първата отчетена година до над 2 млрд. лв. през последната, което представлява петкратно увеличение на публичния ресурс. За същия период личните плащания на пациентите са се увеличили два пъти от близо милиард на два. Управляващата офиса на Световната здравна организация у нас Емилия Тончева отчете, че в европейските страни личните плащания заздраве възлизат на около 20% от общата сума, а в България те достигат 50%. Този факт според нея говори за нарушен достъп до здравни грижи у нас.
Акцент в анализа на института е първичната извънболнична медицинска помощ. Данните сочат, че на месец през 2009 г. семейните лекари са получавали средно по 2344 лв. от здравната каса. Отделно за всеки преглед джипитата вземат по 1 % от минималната работна заплата на пациент. Освободените от потребителска такса са децата до 18-годишна възраст и хронично болните.
Докато парите на джипитата се увеличават постоянно, работата, която вършат, намалява, сочи още анализът. Средномесечният брой прегледи на един личен лекар е паднал - от 575 за 2007 г. до 454 през 2009 г. От 26 на 21 е паднал и средният брой прегледи на ден.
Българите не получават еднакво здравно обслужване навсякъде. Най-добре си вършат работата личните лекари в Търговище, Софияград, Силистра, Разград и Видин. В повече от половината региони на страната има ниска ефективност по отношение на профилактиката — под 39%. Хасково е градът, в който най-малко се извършва профилактика на населението. В столицата едва 22 процента от хората са се прегледали.
В същото време изследването показва сравнително висока ефективност при имунизациите. Само в два региона на страната са се прегледали едва 20 процента от хората, като само в два от регионите тя е под 80%.
---
Двама доктори на съд за смърт на пациентка
Докторите Борис Кузманов и Христо Кунчев, обвинени за смъртта на пациентката Елена Венкова, вчера застанаха на подсъдимата скамейка. Срещу тях е повдигнато обвинение за причиняване на смърт поради лекарска немарливост, уточниха от прокуратурата. Единият от подсъдимите - д-р Кузманов, е племенник на бившата първа дама Антонина Стоянова и през миналото лято бе заловен от полицията в кабинета си в частната АГ болница с хероин. Съпругът на починалата жена - д-р Ангел Венков, пък е хирург с дългогодишна практика. Вчера той и двете му деца поискаха кръвнина от 450 000 лева. Елена Венкова била приета с кръвотечение в частната клиника на 18 септември 2009 г. Била оперирана още същия ден от д-р Кузманов, който пробил предната стена на матката и перфорирал тънкото черво на пациентката. Вследствие на това жената развила перитонит, който довел до заразяване на кръвта й и до сепсис, който я убил на 26 септември вечерта. Според съдебно-медицинската експертиза смъртта е заради забавено и неправилно лечение. .
---
Джипитата изчезват
Броят на общопрактикуващите лекари у нас намалява с всяка изминала година. През 2007 г. у нас е имало 5005 джипита. През 2008 г. техният брой намалява на 4894, за да достигне до 4790 през 2009 г. Според Националната здравна карта обаче у нас са били необходими още 1157 семейни лекари. Най-голяма е била разликата между стандарта и регистрираните практики в софийския регион, на който не са достигали 450 индивидуални или групови практики. Сравнително голям недостиг е имало също така във Варна -150, Монтана - 54, Пазарджик - 48, Русе - 46. Повече, отколкото е посочено в стандарта, са били практиките в Перник-9, и Бургас-7. „Общопрактикуващите лекари застаряват и скоро ще намалеят значително. Сега има райони, където няма джипита и българските граждани не са равнопоставени по отношение на достъпа до медицинска помощ,,, коментира и главният секретар на лекарския съюз д-р Димитър Ленков.
---
15% от българите без личен лекар
Между 10% и 15% от българите нямат Личен лекар. Това означава, че без постоянна здравна грижа са между 800 хил. и 1 млн. българи. Най-голям процент на жители без избран личен лекар е регистриран в Силистра - 21 %. Най-стриктни в това отношение се оказват жителите на Смолян и Габрово, където едва около 8% не са посочили лично джипи. В столицата хората безличен лекар са близо 10%.

Грипът затвори селски забавачки | 26.01.2012 03:35 | Телеграф | 5 | Диана ВАРНИКОВА
Грипната епидемия, обявена от вчера в Пазарджик, затвори три детски заведения в селата Мирянци, Черногорово и Алеко Константиново, информираха от местната община.
Някои от забавачките няма да работят до 3 февруари заради повишения процент на заболелите деца и рязко намаляване броя на посещаващите детските заведения. Детските градини на територията на града също отчитат спад на посещаемостта и работят със сборни групи, но все още не се налага затварянето им. В местната здравна инспекция антивирусните препарати тамифлу и реленца са на привършване, но днес се очаква да получат нови количества след направените заявки, увери шефката на РЗИ д-р Фани Петрова. Според джипита предоставените безплатно медикаменти са ефикасни и срещу тазгодишния щам на грипа и при пациентите се наблюдава подобрение още на 3-тия ден.

в. "НОВИНАР"
Даваме от джоба си 2 млрд. лв. за здраве | 26.01.2012 03:34 | Новинар | 4 |
Най-малко ходят на профилактични прегледи в Хасково
Хората в България дават от собствения си джоб за здравеопазване почти толкова, колкото и държавата. 2,071 млрд. лв. са били общо разходите за здраве, направени от държавата през 2009 г., като за същата година гражданите са дали още 2,020 млрд. лв. Това показва проучване за достъпа до първична медицинска помощ, представено в Националния център по
обществено здраве и анализи. Анализът е изготвен от екип с ръководител доц. Петко Салчев и се основава на данни от НЗОК за 2009 г., като дава картина за ефективността на първичната здравна помощ.
У нас за здравни услуги се доплащат около 40-42 на сто, докато в Европа този дял е 20. Това сочат данни от доклад на Световната здравна организация. Според
Емилия Тончева от офиса на СЗО в София този факт поставя под съмнение дали здравеопазването в България е достъпно за всички. Проучването включва също и данни за ефективността на профилактичните прегледи по райони, както и за имунизациите, майчиното здравеопазване и контрола на диспансеризираните.
Според изследването най-малко на профилактичен преглед ходят в Хасково, където ефективността е 19,96 на сто. За разлика от Хасково най-добре в това отношение се представят джипитата от Видин, Разград, Силистра и София-област. Там ефективността е 100%. Според доц. Салчев това не означава, че съответният процент от хората са отишли на преглед, а само, че там личните лекари работят най-добре. Най-висока ефективност е отчетена при имунизациите, където само в два региона на страната тя е под 80 на сто, с уточнението, че става въпрос за данни от отчети, по които здравната каса е платила.
Най-лошо е положението с майчиното здравеопазване. В тази област има градове, където е отчетена ефективност от едва 0,16 на сто в Сливен и 0,39 на
сто в Кюстендил. Най-висока ефективност в тази сфера има в Благоевград, Пловдив, Разград, Видин и Търговище. Ефективността обаче е отчетена само по количествени параметри -брой заплатени прегледи спрямо населението. Тя не дава сведения за качеството на оказаната помощ, уточни един от авторите на представеното проучване Тодор Кондурджиев.

Даваме от джоба си 2 млрд. лв. за здраве | 26.01.2012 03:34 | Новинар | 1 |
Хората в България дават от собствения cm джоб за здравеопазване почти толкова, колкото 0i държавата. 2,071 млрд. лв. «а били общо разходите за здраве, направени от държавата през 2009 г.( като за същата година гражданите са дали още 2.020 млрд. лв. Това показва проучване за достъпа до първична медицинска помощ, представено в Националния център по обществено здраве и анализи. V нас за здравни услуги се Доплащат около 40-42 ча сто, докато в Европа този дял е 20. Според изследването най-малко на профилактичен преглед ходят в Хасково, където ефективността е 19,96 на сто. За разлика от Хасково най-добре в това отношение се представят джипитата от Видин. Разград, Силистра И София-област.

в. "МОНИТОР"

Най-много доплащаме за здраве в ЕС | 26.01.2012 03:34 | Монитор | 5 | СИЛВИЯ Николова
Българите доплащат най-много за здраве спрямо всички останали граждани на Европейския съюз. Това показва проучване за първичната медицинска помощ на доц. Петко Салчев от катедрата по социална медицина и здравен мениджмънт в Медицинския университет – София. 
Оказва се, че сънародникът ни дава за здраве почти толкова, колкото и държавата. 
2,071 млрд. лв. са били общо разходите за здравеопазване от хазната през 2009 г., за когато се отнася изследването. Въпреки това обаче се оказва, че за същата година ние сме извадили от джоба си 2,020 млрд. лева. 
40-42 на сто за здравните услуги в България са за сметка на болните, докато в Европа този дял е 20 процента, каза пък Емилия Тончева от офиса на Световната здравна организация в София и подчерта, че този факт поставя под въпрос достъпността на здравеопазването за всички у нас.

Прахчетата срещу грип смъртоносни | 26.01.2012 03:34 | Монитор | 1; 5 | СИЛВИЯ Ангелова
Германски фармацевти искат продажба само с рецепта
Предозирането и приемането с кафе удря черния дроб
Комбинираните прахчета, съдържащи парацетамол, витамини и съставки за смъкване на температурата, които са за лечение на настинки и грип, са изключително опасни. Те дори могат да бъдат смъртоносни. Това твърдят проф. Кай Бруне от университета в Ерланген и неговият екип.
Става дума за сашетата или както ги наричат у нас прахчетата, от които се приготвя гореща напитка срещу настинка. Фармаколози в Германия настояват занапред те да се продават само срещу рецепта, каквато се изисква 
при силните болкоуспокояващи медикаменти
При дневна доза от над 4 грама (една таблетка е 0,5 грама) парацетамолът води до увреждане на черния дроб, а с 8 грама за 24 часа може дори да се предизвика чернодробна недостатъчност, твърди проф. Кай Бруне.
Фармакологът съветва пациентите си принципно да не вземат парацетамол. По думите му това е медикамент, който може да подейства смъртоносно дори и при леко предозиране. 
При това краят не настъпвал веднага, а чрез агония, която се проточвала няколко дни.
Смесените продукти (прахчетата) са едно недоразумение, те рядко сумират положителните ефекти на различните съставки, но със сигурност обединяват рисковете от тях, коментира проф. Кай Бруне.
Ако човек е болен от грип и е пил първо аспирин, после парацетамол, а накрая си прави и гореща напитка с разтворими лекарства, лесно можел да превиши дозата и да порази черния си дроб.
Всяко лекарство може да доведе до отравяне но при парацетамола то е сигурно при превишаване на допустимите норми, коментира за „Монитор” председателят на Асоциацията на собствениците на аптеки Николай Костов. Не бива да се приемат повече от 4 грама на ден и в никакъв случай не повече от 10 дни, подчерта магистър-фармацевтът.
Той обаче уточни, че в рамките на допустимите норми риск за организма няма, но препоръча парацетамолът да се избягва от хора, които имат увреждане на черния дроб.
Костов препоръча той да не се употребява и заедно с лекарства против кръвосъсирване и медикаменти срещу епилепсия, тъй като те подсилват токсичното му действие. 
Оказва се, че дори кофеинът в кафето подсилва вредния ефект на парацетамола, както и енергийните напитки.

Няма опасност от епидемия | 26.01.2012 03:34 | Монитор | 5 |
Положението в страната по отношение на заболелите от грип и остри респираторни заболявания не е променено съществено, грипна епидемия за цялата страна няма да обявяваме засега. Това каза здравният министърСтефан Константинов вчера.
По думите му в Стара Загора има леко завишаване на заболеваемостта и затова днес пандемичният комитет ще решава дали да обяви епидемия.
Засега сме обявили само в Пазарджик и Самоков, заболяването протича леко и не е смъртоносно, обясни националният санитарен инспектор д-р Ангел Кунчев. Той припомни, че на всички лични лекари са предоставени антивирусни препарати, които при нужда те отпускат на пациентите си безплатно.

в. "СЕГА"
Ефективността на системата на личните лекари е около 50% | 26.01.2012 03:33 | Сега | 5 | Янина Здравкова
Средно 570 лв. печели един общопрактикуващ месечно
Ефективността на първичната доболнична помощ е изключително ниска, сочи проучване на изследователски екип, финансирано от "Отворено общество". В областта на профилактиката ефективността е средно 47% за различните региони на страната, по програмата за проследяване на бременни и родили жени е 45%, при проследяването и лечението на хронични болести е 50 на сто. Единствено имунизациите имат успех - при тях ефективността е 90%.
При изследването за ефективност се изчислява каква дейност се отчита от личните лекари спрямо отпуснатите от здравната каса пари, обясни ръководителят на екипа доц. Петко Салчев. Данните са от 2009 г. и са от здравната каса. При анализа обаче не се измерва качество, т.е. какъв е бил резултатът от профилактичната дейност например, нито оценки на самите лекари или пациентите им. Няма и данни за лечението на пациенти с остри заболявания, тъй като те не се плащат от касата под формата на извършена и отчетена дейност, а се финансират през т.нар. капитация - месечната сума, която джипито получава за всеки записан пациент.
Така например излиза, че спрямо разходите най-много профилактични прегледи са правени във Видин, Разград, Силистра, София-област и Търговище. Най-ниска е ефективността в Хасково - 19%, София - 22%, Плевен - 24%. При програма "Майчино здравеопазване" отличници отново са Силистра, Търговище, Видин и Разград плюс Благоевград, Кърджали и Пловдив. Области като Сливен и Кюстендил обаче са с изключително ниска ефективност - 0.16 и 0.39%. При диспансеризациите най-добро е съотношението разходи/дейност отново в Силистра, Търговище, Разград и Видин заедно със София-град. Най-ниска е ефективността в Хасково и Сливен.
"Данните сочат, че не всички граждани получават една и съща услуга. Ние не можем да кажем защо е така, а само регистрираме фактите", коментира Салчев.
Анализът също така сочи, че дейността на личните лекари намалява. През 2007 г. са отчетени 31 млн. дейности, през 2008 - 32 млн., а през 2009 - 26 млн. Броят на джипитата също устойчиво пада - от 5005 през 2007-а до 4790 през 2009 г. Същото е и при пациентите - те са намалели с 34 000, което се дължи основно на по-високия брой неосигурени през 2009 г.
Средномесечният доход на личните лекари е скочил от 1897 лв. през 2007 г. до 2344 лв. през 2009 г. Ако обаче през 2009 г. средните приходи на джипитата са били около 28 741 лв. годишно, разходите им за практиката са били около 21 909 лв., т.е. нетният им доход средно месечно е около 570 лв.

в. "ДУМА"

Мукополизахаридозата влиза  в наредбата за безплатно лечение | 26.01.2012 03:32 | Дума | 5 |
Рядкото заболяване мукополиза-харидоза ще бъде включено в наредбата за безплатно лечение, обеща най-сетне министърът на здравеопазването Стефан Константинов.
ДУМА припомня, че две деца, болни от заболяването, починаха около Коледа заради отказано държавно лечение. След скандалните случаи министърът прехвърли топката на НЗОК. Той обяви, че касата трябвало да реши дали да поеме скъпите лекарства за децата, които страдат от рядката болест. Тогава той каза, че ако е възможно и е мотивирано, министерството нямало да пречи на подобно решение, но трябвало да се има предвид, че за година лекарствата на дете излизат над половин милион лева. Според специалисти в лекарствения списък на НЗОК фигурират необходимите медикаменти за лечението на мукополизахаридоза, но самото заболяване не фигурираше в наредбата за безплатно лечение. Това даваше възможност касата и министерството да си прехвърлят отговорността.

Касата ще плаща профилактиката на рака на маточната шийка | 26.01.2012 03:32 | Дума | 2 | Аида ОВАНЕС
т средата на годината НЗОК ще поема стойността за цитонамазка веднъж годишно на жени между 30 и 60 г. “Ние сме готови и по наш разчет ще ни трябват между 8 и 10 млн. лв.”, заяви управителката на НЗОК д-р Нели Нешева. Направленията за изследването ще се дават от специалист. Според д-р Нешева важна е и профилактиката на рака на маточната шийка.
Това стана по време на организираната за пета поредна година кръгла маса под патронажа на парламента в рамките на Европейската седмица за борба с рака на маточната шийка. Първата кръгла маса премина под патронажа на Народното събрание и председателя му Георги Пирински през 2008 г.
Решението за включване на ваксината за реимбурсиране от НЗОК бе взето в началото на декември 2011 г. в парламента и бе подкрепено от всички парламентарно представени партии.
Ваксинирането на момичета на 12 г. ще стане по желание на семействата им, но касата ще поема част или пълната стойност на
ваксината. Това ще стане, след като МЗ изготвя национална програма за профилактика на рака на маточната шийка. Касата има готовност за тази реимбурсация, увери д-р Нешева. МЗ ще трансферира 2 млн. лв. към касата за ваксинирането.
В момента у нас се предлагат в аптечната мрежа ваксините против рак на маточната шийка и на двете фирми производителки. Ваксината се поставя в три дози. Средната стойност на една доза е около 150 лв. в търговската мрежа. Всяка година у нас заболяват средно 1100 млади жени от рак на маточната шийка и умират 340.

в. "ЗЕМЯ"

Диагноза: дивертикули на хранопровода | 26.01.2012 03:32 | Земя | 11 | Болките в белите дробове - сигнал за какво са
Болките в белите дробове могат да бъдат характерни признаци на няколко основни заболявания: бронхит, херния в хранопроводното от-върстието на диафрагмата, увеличаване на лимфни възли, язва на стомаха или дванадесетопръстника, миокардит.
Затова не отлагайте, а идете на лекар. Слепите, наподобяващи хернии, изпъквания на хранопроводната стена, постлани отвътре с лигавица, се наричат дивертикули на хранопровода.
Като причина за възникването на дивертикулите се приема увеличеното налягане в езофага на местата, характеризиращи се с отслабване на хранопроводната стена или фиксирането и изтеглянето на хранопроводната стена навън вследствие на възпалителни процеси в околната тъкан. Когато действат и двата етиологични механизма, се получават тракционно-пулсионни дивертикули. Шийните и епифреналните дивертикули обикновено са пулсионни, докато епибронхиалните дивертикули са тракционни.
Клиничната картина на дивертикули на хранопровода се определя от размера на дивертикула и локализацията му. Най-честите оплаквания са парене и болки зад
гръдната кост, затруднения при гълтане, прися-дане, лош дъх, намаление на телесната маса поради лошото хранене и регургитация. Някои болни „изпразват" задържаната в дивертику-ла храна при определено положение на тялото с последващо чувство на облекчение. Нерядко заболяването се комбинира с кардиосиазъм.
Диагнозата се уточнява с помощта на рентгеново изследване, което дава сведения за местоположението, големината и вида на дивертикула.
Усложненията, които
могат да настъпят в хода на заболяването, са попадането на чуждо тяло в дивертикула с последваща перфорация и развитие на гноен ме-диастинит, образуването на фистули към съседните органи, диспнея от компресия на трахе-ята е венозен застой от притискане на празните вени.
Лечението на дивер-тикулиге на хранопровода може да бъде консервативно и хирургично. Консервативното лечение се прилага при малки дивертикули с бедна клинична симптоматика.
То се състои във вземане на спазмолитични лекарства и спазване диетичен режим с изключване на груби и дразнещи храни. В този случай се налага периодичен контрол, като при данни за нарастване на дивертикула се преминава към оперативно лечение.
На оперативно лечение подлежат всички дивертикули с изразена клинична картина^ Операцията се състои в премахване на дивертику-ларния сак, като достъпът се определя от локализацията.

Грипна епидемия в Пазарджик | 26.01.2012 03:32 | Земя | 2 |
Грипна епидемия обявиха вчера в Пазарджик, след като през последната седмица броят на заболелите се е увеличил двойно. Най-засегнати са учениците и малчуганите в детските градини. Припонмяме, епидемия беше обявена вече в Самоков, а предепидемични стойности са регистрирани в Стара Загора, Хасково, Шумен и София-област. Здравното министерство съветва при наличие на симптоми на грип всеки човек да посети личния си лекар и да не ходи болен на работа или училище. Ранното специфично лечение и навременната хоспитализация са най-важните и ефективни мерки за недопускане на усложнения, най-чести от които са пневмониите. За предпазване от заразяване най-важно е да се избягват контакти с болни хора и да се спазва добра лична хигиена. Необходимо е често да си мием ръцете с вода и сапун, да използваме дезинфекциращи кърпички за еднократна употреба на спиртна основа, да закриваме с ръка устата и носа при кихане или кашляне, да избягваме търкането на очи с мръсни ръце, да проветряваме често въздуха в затворени помещения и редовно да дезинфекцираме повърхностите в офиса или вкъщи, з

570 лева на месец заработват джипитата | 26.01.2012 03:32 | Земя | 2 |
Много ниска е ефективността им по отношение на профилактиката и майчиното здраве
С около 20 млн. лв. са се увеличили парите за първична медицинска помощ за периода 2007-2009 г., като делът им от общите публични разходи за здравеопазване е нараснал от 4,8 % на 5,1%. Това сочат данните от изследване на първичната здравна помощ в България за 2009 г., резултатите от което бяха представени от ръководителя на екипа доц. Петко Салчев вчера. Средномесечната сума, изплатена на общопрактикуващите лекари, се е увеличила от 1897 лв. до 2344 лв. Резултатите показват, че през 2009 г. средните приходи на джипитата са били около 28 741 лв. годишно, техните разходи за практиката са около 21 909 лв.
Така излиза, че средната им печалба месечно е около 569 лева.
Изследването показва, че през 2007 г. у нас е имало 5005 джипита. През 2008 г. техният брой намалява на 4894, за да достигне до 4790 през 2009 г. Анализът показва още, че е намалял броят на извършените дейности от тях. През 2007 г. са регистрирани 31 659 151 дейности, а през 2009 г. - 26 073 499.
Изследването се спира обстойно и върху т.нар. техническа ефективност на джипитата. Аналзато-рите обясниха, че тук не става въпрос за качеството на тяхната работа, а за сравнение помежду им откъм количеството извършена дейност в четири направления - имунизации, профилактични
прегледи, майчино здравеопазване и диспансеризация. По тези показатели се оказва, че в повече от половината региони на страната има ниска техническа ефективност по отношение на профилактиката - под 39 %. Най-ниско е това число за Хасково
- 19,96 %, а най-високо за Видин, Силистра, Търговище и София регион - 100 %. Правят впечатление малките проценти в София-град
- 22,29 %, Бургас -34,14 %, и Русе -28,74 %. В същото време изследването показва сравнително висока техническа ефективност при имунизациите, като минималното число там е 73,06 % за Враца. Само в два от регионите ефективността е под 80 %. По програма „Майчино
здравеопазване регионите се характеризират със сравнително ниска средна техническа ефективност - 45,20 %. В Сливен например е 0,16 %, а в Кюстендил 0,39 %. По 100 % имат регионите Благоевград, Видин, Пловдив, Разград и Търговище. За региона на София числата са ниски -21,01 % за София-област и 34,38 % за София-град. Средната техническата ефективност на регионите по програмна „Диспансеризация'' е 50,14 %, като за една голяма част от регионите е под 50 %. Най-ниска тя е в Хасково - 22,79 %, и Сливен - 22,67%, а най-висока във Видин, Разград, Силистра, Търговище и София-област. Средната техническа ефективност на общата дейност на джипитата по региони има сравнително ниска стойност от 47,74 %. Минималната отчетена стойност е 20,76 % за София-град, а най-висока е в Силистра, Разград, Видин, Търговище и София-област. З

в. "ВСЕКИ ДЕН"
Тровим се с фалшиви витамини | 26.01.2012 03:30 | Всеки ден | 7 |
Българската агенция по безопасност на храните започна масирани проверки на търговски обекти, в които се продават хранителни добавки. Акцията е провокирана след сигнал от Европейската агенция за безопасност на храните (EFSA), че на територията на ЕС се търгуват хранителни добавки, чиито реклами са лъжливи и подвеждащи.
Според информацията на етикетите на около 100 проверени продукта те са едва ли не панацея за здравето, а всъщност са най-обикновени храни и напитки. Предлагат се под формата на чайове, капсули, таблетки, млечни и сладкарски изделия, дъвки и др. Същите са включени от EFSA в черен списък. Голяма част от тях се намират и у нас. Тъй като няма регламентирани места за тяхната продажба, те се търгуват както в аптеки, дрогерии и хранителни магазини, така и на бензиностанции.

Хора на Трактора обрали “Токуда”? | 26.01.2012 03:30 | Всеки ден | 11 | АЛЕКСЕЙ ПЕТРОВ В ТЕСНИ ВРЪЗКИ С БОЛНИЧНИ ШЕФОВЕ
Подозират отряд на Тони Хамстера, който имал вътрешна информация 
КРИМИНАЛНО ПРОЯВЕНИ лица, които поемат поръчки от дясната ръка на Алексей Петров Антон Петров-Хамстера, са вероятните извършители на наглия обир в болница „Токуда". Това е една от основните версии, по които работят криминалисти, научи „Всеки ден".
бирът стана в понеделник вечерта, около 20 ч. Събитията са се развили за точно 5 мин. Бандите качулка на главата, но без маска на лицето влязъл през централния вход на лечебното заведение и се насочил директно към стаята на администратор-ката. Престъпникът бил въоръжен само с гумена палка. Ударил по главата счетоводителката, задигнал оборота и избягал през служебен вход. За пострадалата 30-годишна служителка веднага се погрижили доктори. Тя е с фрактура на ръката и контузия на главата. В момента е под наблюдение, няма опасност За живота и
Сериозно се е уплашила след инцидента, разказаха нейни колеги. Вече извън болницата, бандита го чакал авер с автомобил. След като излезли от паркинга на "Токуда", двамата престъпници с мръсна газ отпрашли в посока Семинарията. До момента няма яснота каква точно е била открадната сума. Спрягат се цифри между 15 и 30 хил. лв. Ръководството на болницата беше шокирано от дръзката случка. Говорителката Боряна Маринкова увери, че за в бъдеще ще бъдат взети крути мерки за засилване на контрола. Такъв инцидент ставало за първи път в историята на "Токуда". "Ще бъде и за последен", увериха от там.
Няколко часа след обира от МВР коментираха, че провеждат разпити на служители. Ченгетата обаче са сигурни, че престъплението е планира и извършено от вътрешен човек или такъв на който е подадена правилната информация. Грабителят е бил наясно, че в понеделник вечерта при касиерката неохранявано ще има голяма сума пари. В лечебното заведение има утвърдени правила за отчитането и предаването на оборотите. Това става на няколко етапа, като се ползва и офисът на
"Токуда банк" намиращ се на партерния етаж. Всички тези
детайли са били познати на бандитите
Отделно обирджията е знаел и откъде точно да премине, за да може да се измъкне необезпокоявано. Гангстерът е имал и предварително наблюдение за охранителни камери. Той е перфектно е бил наясно, че образът който се записва, е с лошо качество и дори и без маска на лицето му, то ще остане неразпознаваемо. Според информация на "Всеки ден" фирмата, която охранява болница "Токуда" и организира правилата за сигурност, косвено е свързана с орбитата от дружества контролирани от Алексей Петров. Самият мафиот многократно се е хвалил, че има дори и пряка собственост в японската лечебница.
Намиращата се в Лозенец "Токуда" е собственост на "Токушукай медикъл корпо-рейшън", притежавана от д-р Торао Токуда. Корпорацията има най-голямата болнична верига в Япония от 180 здравни заведения. Болницата в София е най-голямата от веригата и първата извън Япония. Първата инвестиция на "Токушукай медикъл корпорейшън" в България е "Токуда банк", която работи от 1994 г. Тя е стратегически партньор на лекарския съюз и отпуска инвестиционни и оборотни
кредити на медици при преференциални условия. Един от изискваните документи при кандидатстване за инвестиционен кредит е декларация, че лекарят ще насочва пациентите си за лечение в болницата "Токуда". Още през 2003 г. близката до Алексей Петров тогавашна застрахователна компания "Левски Спартак"
купи част от акциите на „Токуда банк"
Тогава от дружеството разпространиха съобщение, че имат подписано рамково споразумение за съвместна дейност с банката на Торао Токуда. То предвиждаше предлагането на съвместни банково-застрахователни услуги от клоновете на двете компании. Една от общите инициативи през 2003 г беше и създаването на здравноосигурителен фонд, който ще работи с бъдещата към онзи момент болница Токуда в София. През 2005 г. "Левски Спартак" се преименува във "Лев инс". В тази година в дружеството влизат и нови собственици: Рахил Меир Класик (Израел) - 25.173%, Яад Пирзул (Израел) -5.173%, Хертридж Гаранти Холдингс (САЩ) - 23.007%, АС АГ (България) -14.756%, "Лев Корпорация" (България) - 4.669%, и "Токуда Банк България" - 7.153%. Болница "Токуда" официално отвори врати на
28 ноември 2006 г. В това лечебно заведение Трактора се чувства като у дома си и го е демонстрирал не веднъж. След като ноември месец 2010 гангстерът беше пуснат от съда с мярка домашен арест, от прокуратурата официално му разрешиха да си лекува разклатеното здраве именно в Токуда. В продължение на 4 месеца Петров се разхождаше на свобода, като формалния повод беше, че рехабилитатор от болница трябваше да му намести счупено пръстче на ръката. Доцентът по икономика беше
Превърнал болничното
Заведение като свой офис
Първо си чукна среща там с бившия премиер Симеон Сакскобурггот-ски. След това Алексей Петров реши, че може да използва болницата и като зала за пресконференции. Неговият екип дори изпрати покани и до медиите с точен ден и час на събитието. То трябваше да се състои във фоайето на петия етаж. Меракът му обаче беше сецнат от тогавашния административен и икономически директор на "Токуда" Ренета Инджова. "В нашата болница не могат да се правят партита и пресконференции", отсече Желязната лейди. Тази й позиция и костваше главата. Няколко дни след
като отмени изявата на Трактора, Инджова беше уволнена от "Токуда", без да й се посочват мотиви. Към днешна дата бившата премиерша чисти входа на блока, в който живее. Мизерните пари, които получава от комшиите си, са единственият й доход, разкри наскоро "Всеки ден". Спецслужбите имат данни и за още една топла връзка между „Токуда" и Трактора. Бившият шеф на болницата Румен Сербезов беше спасен от дълго пребиваване в затвора именно от Алексей Петров. През февруари 1998 г. в София е регистрирана фирмата „Токушукай -София" със съдружници Румен Сербезов и Тораро Токуда. Двамата имат равни дялове, а предметът на дейност е изграждането на болници и осъществяване на медицинска дейност в страната ни. По сметките на „Токушука -София" с управител Румен Сербезов са постъпвали стотици милиони левове и валута. С част от тях е купена земята за изграждане на болница „Токуда", а с друга са купувани акции в „Токуда кредит експрес банк", където основен акционер е Румен Сербезов. Години по-късно прокуратурата ще разкрие, че всъщност акционерът е закупил 54 процента от акциите на банката, а е имал право само 34. Сербезов беше арестуван от полицията през 2000 г и обвинен в особено тежко престъпление по служба - изпиране на 12 млн. долара и погасяване на дълг към Агробизнесбанк чрез прехвърлянето на два недвижими имота в София и Варна. Запознати твърдят, че чрез протекцията на Алексей Петров лично тогавашният главен прокурор Никола филчев спасява бизнесмена от затвора. Впоследствие Сербезов връща услугата на Трактора, вкарвайки го чрез сложни схеми в бизнеса сболници.
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КОНФЛИКТ НА ИНТЕРЕСИ В МЕДИЦИНСКАТА ДАНС 
Шефката на Изпълни* тел на агенция „Медицински одит" Златица Петрова скандално е опънала чадър над мъжа си, разказаха пред „България Днес" нейни подчинени.
Оказва се, че съпругът й проф. Данаил Петров е един от членовете на борда на директорите на „Пирогов". В същото време основното задължение на управляваната от д-р Петрова агенция е именно да контролира и проверява работата на лечебните заведения у нас.
Това според юристи е класически случай на конфликт на интереси, защото, когато единият съпруг контролира другия, няма как да
се извърши обективно проследяване на нарушенията. Случайно или не, откакто Златица Петрова от 2010 г. е начело на медицинската ДАНС, в „Пирогов" е извършена само една проверка. За сравнение останалите лечебни заведения са били обект на десетки одити. Очаквано при проверката на управляваната от съпруга й спешна болница
не е omkpumo нито едно нарушение.
„Постоянно получаваме десетки жалби от пациенти за всякакви нарушения, странно е как, когато колегите отиват на проверка, всичко се оказва наред", възмущава се подчинен на д-р Петрова.
Освен покрай работата на съпруга й потенциален конфликт на интереси изскача и около бившите съдружници на Златица Петрова във фирма „МЕДИКОНСУЛТ". Повечето от тях и до днес имат бизнес, свързан с болниците, чиято дейност конгролира тя. Семейната фирма на един от тях - Боян Доганов, развива мощен бизнес с медицински и стоматологични консумативи. Сред основните й клиенти са иодопечните на д-р Петрова лечебни заведения. Сред съдружниците на скандалната докторка е и бившият шеф на столичната белодробна болница „Св. София" Димитър Илиев. След като напуска управлението на лечебното заведение, той се прехвърля в ръководството на здравния фонд на бившия здравен
министър Илко Семерджиев - „Здраве". Поддържаният от фонда здравен сайт е един от най-ревностните
поддръжници на д-р Златица Петрова. При всяко обвинение срещу нея, там веднага се появяват статии в нейна защита и възхвала. Въпреки тях обаче д-р Златица Петрова е пред уволнение като шеф на медицинската ДАНС. За това потвърди и здравният министър преди дни. Причината са открити нарушения при извършвани от нейната агенция проверки.
ХХХ
Съседка а Доган
Скандалната д-р Златица Петрова се оказва и съседка на лидера на ДПС Ахмед Доган. Проверка на „България Днес" показа, че тя и съпругът й имат вила на култовата улица „Беловодски път". На броени метри от тяхната къща са разположени скандалните боянски сараи на Доган.



