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Аннотация. Военные операции и войны несут за собой многочисленные 
ранения и травмы, приводящие к нарушению здоровья и инвалидизации. 
Лечение и восстановление здоровья их  участников для нашей страны 
представляет особо актуальную проблему. Предлагается система их этапного 
лечения и реабилитации, проводимая последовательно в стационаре – 
поликлинике и на курорте. В качестве курортного этапа реабилитации автор 
считает важным использовать лечебные грязи известного во всем мире 
Мертвого моря в комплексе с арсеналом современных методов 
восстановления здоровья. Такая преемственная терапия на всех этапах 
реабилитации значительно повысит результаты и возвратит в строй 
получивших ранения и расстройство здоровья, вернет их к трудовой 
деятельности или к дальнейшему прохождению воинской службы, улучшит 
их жизнь.  
 
   Никогда ранее война Армии обороны Израиля против Хамаса не 
продолжалась так долго, как в настоящее время. Это крупнейшая военная 
операция за последние 50 лет, в которой принимают участие различные рода 
войск нашей Армии; пехота, артиллерия, авиация, морской флот, 
бронетанковые войска и другие. Как известно, военные операции всегда 
несут за собой потери человеческих жизней и различные повреждения – 
травматические, психологические и социальные. И естественно, чем 
продолжительней военные действия, тем больше участников таких 
повреждений и тем большее их количество будет нуждаться в оказании не 
только скорой и госпитальной медицинской помощи, но и в 
продолжительном восстановительном лечении. Стационарное, амбулаторное 
лечение и комплекс реабилитационных мероприятий необходим многим 
участникам боевых действий. Особенно тем, которые подверглись ранениям 
и травмам с многочисленными повреждениям костных структур, переломом 
рук, ног и позвоночника, а также получившим сотрясения головного мозга, 
ранения внутренних органов и систем. Такие серьезные повреждения 
наиболее часто приводят к снижению, а порой и потере физической 



активности, обрекая молодых и здоровых людей на инвалидизацию, лишая их 
активной жизни и трудовой деятельности. А число пострадавших от боевых 
травм всегда наибольшее, и может достигать до 70% всех санитарных потерь 
ранеными» [1]. Так, после операции «Цук эйтан» («Нерушимая скала») 2014 
года, которая проводилась в Газе, более 800 солдат и офицеров получили 
ранения. У 516 из них была признана 20% и более инвалидность. 
      Помимо указанных повреждений военные действия могут вызывать 
нервные. У значительного числа –591 участника указанной выше военной 
операции врачебная комиссия определила ту или иную степень 
посттравматического стрессового синдрома (ПТСС) – тяжелого психического 
расстройства. Немецкий писатель Эрих Мария Ремарк, оказавшийся в окопах 
Первой мировой войны, в романе «На Западном фронте без перемен» 
(1929),назвал такие стрессовые расстройства у фронтовиков, 
«незаживающими шрамами войны». Помимо указанного выше стрессового 
синдрома у принимавших участие в боевых действиях может отмечаться 
генерализованное тревожное расстройство. У них отмечаются 
перевозбуждение или апатия. усиления или угнетение аппетита, сонливость. 
Они становятся взвинченными и раздражительными, не могут надолго 
сконцентрировать внимание, страдают от  нарушений памяти, бессонницы, 
частых пробуждений. Психотравмы войны могут стать причиной развития 
клинической депрессии с резкими перепадами настроения боязнью, тоской, 
подавленностью, угнетением двигательной активности и заторможенностью 
мышления [3].  
       Участие в боевых действиях, травмы и стрессы могут явиться теми 
неблагоприятными триггерами, которые вызывают серьезные расстройства 
здоровья. Последствием военных действий могут стать сердечно-сосудистые 
заболевания – гипертония, ишемическая болезнь сердца и инсульты; болезни 
легких – от воздействия взрывной волны, пыли и дыма; нарушения со 
стороны желудочно-кишечного тракта, эндокринной системы и т.д. Такие 
осложнения могут быть и у жителей городов и районов, подвергшимся 
бомбежкам и нападениям ,у перенесших и пострадавших от терактов. 
   Вышеизложенное показывает, как войны, боевые операции, 
террористические акты наносят значительный вред здоровью, калечат жизнь 
людей, приносят многочисленные страдания, боль переживаний и стрессовых 
расстройств родным и близким, а также значительной части населения, в том 
числе и людям пожилого возраста . О защитниках нашей страны об 
инвалидах и пострадавших в боевых действиях и от террористических актов, 
об их семьях и родных, государство, министерство обороны и 
здравоохранения должны проявить особую заботу и внимание об их лечении, 
восстановлении здоровья и социализацию в жизнь общества. Необходимо 
создать высококачественную комплексную систему лечения,  реабилитации и 
улучшения их здоровья. «Никогда у нас не было ничего подобного, – говорит 
Лимор Лурье, глава отдела реабилитации министерства обороны. – Более 
58% обратившихся имеют тяжелые ранения, требующие оперативное 
вмешательство. Часть обратившихся имеют ранения внутренних органов. 



Есть получившие травмы головы и глаз и т. д.». 2000 военнослужащих стали 
инвалидами с начала войны 7 октября: такого еще не бывало. Ежедневно за 
признанием статуса инвалидов ЦАХАЛа обращаются около 60 новых 
раненых[4]. Все больше раненных будут нуждаться в экстренной 
госпитализации и последующей реабилитации. А между тем в Израиле 
значительный дефицит коек в больницах; на тысячу человек приходится 1,7 
больничной койки в то время, как в развитых странах – 4,4 [5].  
    Эффективная помощь в лечении и реабилитации участников боевых 
действий и инвалидов это не только проблема нашей страны. Исследователь 
этой проблемы Анна Кирсанова из России прямо указывает, что программа 
совершенствования медицинской реабилитации «требует внедрения 
современных технологий, обеспечивающих широкие возможности для 
удовлетворения потребности военнослужащих в медицинской реабилитации.       
      Однако многие задачи по организации медицинской реабилитации 
военнослужащих до настоящего времени не решены» [6]. Как государство с 
таким дефицитом больничных коек может проводить своевременную 
госпитализацию и оказывать эффективную помощь раненым, поступающим 
на лечение для восстановления здоровья. Готово ли государство оказать им 
такую помощь сейчас и в будущем, когда число нуждающихся постоянно 
возрастает. Председатель Ассоциации инвалидов ЦАХАЛа адвокат Идан 
Климан поясняет: "Государство Израиль столкнулось с  беспрецедентным 
происшествием глобальных масштабов, число раненых военнослужащих 
огромно – и это без учета гражданских лиц, пострадавших от враждебных 
действий.  
     Нарастающая проблема лечения и реабилитации получивших ранения и 
травмы во время военных действий для нашей страны особенно актуальна. В 
большинстве случаев их лечение проводится на базе ведущих больниц 
Израиля. Сегодня, когда страна живет в условиях войны назрела 
необходимость в создании лечебно-реабилитационного медицинского 
комплекса при  министерстве обороны. Его специализированные профильные 
отделения или больницы могут быть созданы в прибрежных городах страны– 
Хайфе, Нетании, Тель-Авиве и на Мертвом море. Они должны быть 
оснащены современной лечебно-диагностической аппаратурой и 
оборудованием, где высококвалифицированные врачи медицинские 
работники смогут обеспечивать все виды медицинской помощи и 
восстановления здоровья. Это увеличило бы столь недостающий  коечный 
фонд страны, уменьшило бы нагрузку на уже функционирующие больницы , 
обеспечило бы своевременную госпитализацию и более эффективное лечение 
гражданского населения, значительную часть из которых составляют 
пожилые люди, месяцами ожидающие своей очереди на госпитализацию .В 
этих военных больницах и отделениях комплекса на первом этапе 
госпитализации будет проводиться диагностика, уточняться локализация, 
характер и тяжесть поражений, травм, ранений или заболеваний, 
вырабатываться необходимый объем хирургических вмешательств или 
лечебных мероприятий и их реализация. По типу современных больниц здесь 



должны функционировать отделения диагностики, травматологические, 
хирургические отделения для проведения оперативных вмешательств при 
повреждениях и лечении костных структур, суставов и позвоночника, 
отделения для поражений и заболеваний центральной и периферической 
нервной системы, сердца, сосудов, бронхолёгочной системы и другие. После 
проведения всех необходимых, в том числе хирургических и других лечебных 
мероприятий и при улучшении состояния здоровья, больные по показаниям и 
по заключению врачебной комиссии будут направляться на следующий 
амбулаторно-поликлинический этап восстановительного 
лечения–реабилитацию. В программах медицинской реабилитации 
используется весь арсенал современных методов лечебной физкультуры с 
применением  тренажеров с биологической обратной связью, лечебной 
гимнастики, кинезитерапии, методов физиотерапии, мануальной и 
иглорефлексотерапии, остеопатии, различных видов массажа и гидромассажа, 
подводного вытяжения и т. д. Занятия будут проводиться по специальным 
программам, разработанным индивидуально для каждого пациента командой 
врачей различных специальностей и специалистов -психологов, 
реабилитологов и т.д. 
    Цель медицинской реабилитации получивших травмы и ранения или 
заболевших – это восстановление их здоровья для возвращения к наиболее 
полной благополучной и активной трудовой жизни или для дальнейшего 
прохождения воинской службы. Она включает улучшение и восстановление 
двигательной функции опорно-двигательного аппарата – мышц, суставов и 
позвоночника, снижение болевых ощущений и клинических проявлений от 
перенесенных травматических повреждений, хронических заболеваний и т. д. 
Важной составной частью реабилитации участникам боевых действий и 
пережившим войну является оказание помощи в связи с перенесенными ими 
психологическими травмами, стрессами и эмоциональными переживаниями. 
И здесь важную действенную помощь оказывают специалисты, психологи, 
психотерапевты, невропатологи и другие . 
      Медицинская реабилитация также включает в себя обучение навыкам 
повседневного самообслуживания использование различных устройств и 
техник, позволяющих им справляться со ставшими неожиданно трудными к 
выполнению задачами ежедневного быта. 
       И конечно лечение и медицинская реабилитация подготавливает 
пациентов к социальной и трудовой реабилитации. Это овладение и обучение 
таким трудовым навыкам и профессиям, которые помогут им восстановиться 
и вновь вернуться в свою военную или в гражданскую профессию, обучиться 
новой и интегрироваться в социальное общество. Ниже представлены 
некоторые из таких профессиональных направлений. Одно из важнейших это 
обучение техническим профессиям, например мастера по протезированию, 
изготовлению и ремонту колясок для инвалидов, приспособлений для ходьбы, 
палок ходунков костылей или обучение мастеров по ремонту бытовой 
техники и т. д. При этом такие учебно-ремонтные мастерские в какой-то мере 
будут возмещать затраты на лечение и обучение. 



Актуально обучение и для работы в сфере информационных технологий, 
компьютерных услуг, программированию и другим нарастающим 
технологиям в этой области. Есть еще много различных возможных сфер 
деятельности для успешной социализации инвалидов и участников войны; 
обучение предпринимательству, маркетингу, торговли, косметологии и 
другим профессиям. Все виды обучения могут проводиться по улучшению 
состояния здоровья. Такие обучающие центры могут быть организованы, 
министерствами – обороны, здравоохранения и социального обеспечения, 
предпочтительно на базе профильных специализированных предприятий и 
мастерских и т. д. 
     Важным условием эффективной реабилитации раненных и заболевших в 
период военных действиях является принцип преемственности, 
непрерывности и последовательности проводимых восстановительных 
мероприятий на всех этапах лечения и реабилитации с целью 
предупреждения обострений, повышения защитных сил организма, 
укрепления и восстановления здоровья и повышения качества жизни. И в 
успешном решении этих важных задач для перенесших оперативные 
вмешательства, переживших стрессы, ранения и травмы, важная роль 
принадлежит курортному лечению. Оно должно входить в единую систему 
восстановления здоровья как важный последовательно-преемственный этап 
реабилитации [7]. 
Курорт – это целый арсенал природных лечебных факторов, оказывающих 
благоприятное лечебное действие на организм. Именно таким курортом и 
является Мертвое море с его лечебными грязями, минеральными водами, 
благоприятными климатическими условиями, залитыми солнцем пляжами с 
ионизированным чистым воздухом и морскими купаниями, которые 
оказывают благоприятное лечебное действие на организм и т. д . 
    Уникальны лечебные грязи и рапа Мертвого моря, концентрация его солей 
необычайно высока и составляет 300 г/л. Они – богатейшие источники солей 
и минералов, где растворены ионы калия, натрия, брома, йода, а также 
газообразных веществ – кислорода, сероводорода. Уникальность состава 
грязей и в преобладании мелкодисперсной структуре микроэлементов 
диаметром не более 0,001 мм, что обеспечивает их высокий 
лечебно-оздоровительный эффект. Под влиянием теплового воздействия 
грязи и рапы расширяются сосуды, улучшается циркуляция крови и лимфы, 
удаляются продукты распада из воспалительных очагов, происходит 
очищение организма. Физическая энергия тепла, механическое воздействие, 
химические факторы трансформируются в целом в ту биологическую 
энергию, с помощью которой организм усиливает противовоспалительные, 
репаративно – восстановительные процессы, мобилизует и стимулирует 
иммуннозащитные системы организма. 
     Американские ученые установили, что в мире существует только одна 
природная зона – это Мертвое море, где есть идеальные условия для лечения 
людей с травматическим повреждениями и заболеваниями костей и суставов, 
с остеохондрозом, радикулитом, кожными и другими заболеваниями[8].Здесь, 



как нигде в мире, неповторимое сочетание лечебных факторов Мертвого моря 
с благоприятными климатическими условиями – теплым воздухом, 
благоприятным атмосферным давлением и щадящими солнечными 
излучениями. Воздушные массы с горячих пустынь со стороны Индийского 
океана несут к Мертвому морю сухой чистый воздух, свободный от 
природных аллергенов и промышленных загрязнений. Расположенное в 
котловине, на 400 м ниже уровня мирового океана, оно превращает 
побережье в естественный ингаляторий и создает эффект природной 
барокамеры. Благодаря этому воздух, насыщенный кислородом и 
многочисленными ионами, попадая через легкие в организм человека, 
улучшает их функцию и стимулирует обменные процессы. Природная 
котловина этого моря обуславливает над его поверхностью более высокий 
атмосферный слой, который поглощает и рассеивает солнечные лучи. 
Благодаря этому только в районе Мертвого моря, они приобретают свою 
уникальность и более мягко и щадяще действует на организм человека. А 
лечение такими солнечными лучами рассеянной радиации –метод  
гелиотерапии широко применяется для оздоровления, укрепления 
иммунитета и лечении депрессивных состояний, эффективных расстройств, 
заболеваний суставов дефиците витамина Д и т. д. [9]. 
    Этот курортный этап реабилитации должен располагать целым рядом 
профильных отделений для лечения больных, перенесших травмы, ранения и 
оперативные вмешательства на суставах и позвоночнике, поражения и 
расстройства нервной системы, посттравматическим психологическим 
синдромом, отделение для лечения кожных заболеваний и целый ряд других, 
которые показаны для курортного лечения. С этой целью здесь должны быть 
создана и соответствующая лечебная база и ее основные структуры и 
лечебные кабинеты. Это отделения грязе – и водолечения, бассейны для  
гидрокинезитерапии и подводного вытяжения. Ванное отделение для 
проведения хлоридно-натриевых, кислородных, жемчужных, йодобромных, 
углекислых и других лечебных ванн. Зал реабилитации, лечебной 
физкультуры и механотерапии, кабины ручного и подводного массажа, 
отделение физиотерапевтических методов лечения.  
     Реабилитация участников войны, получивших ранения или 
психологические травмы от перенесённых ужасов войны, террористических 
актов, стрессов и страданий и как следствие возникших под их воздействием 
заболеваний сердечно-сосудистой системы, органов пищеварения обменных 
нарушения, депрессивных состояний и другие может проводиться в 
профильных отделениях этого комплекса, созданных на базе таких 
источников минеральных вод, как Хамей Тверия, Хамей Гааш, Хамат Гадер 
или в приморских городах Хайфе, Тель -Авиве, Нетании и других. Здесь 
также благоприятные природные условия и курортные факторы для лечения 
и оздоровления пострадавших.  
     Преемственная и последовательная этапная реабилитации 
рассматривается как наиболее эффективная система восстановления 
здоровья, возвращения на продолжение службы в армии и в трудовую 



деятельность. Эта система включает в себя этапное восстановление здоровья, 
проводимое по принципу « стационар – поликлиника –курорт» В Советском 
Союзе она впервые была предложена в 1995 году, когда было создано 
специализированное отделение восстановительного лечения, в котором 
начали проводить этапную санаторно-курортную реабилитацию раненным 
получившим повреждения в ходе боевых действий в Чеченской 
Республике[10]. Санатории военных министерств и ведомств уже давно 
работают во многих странах Европы – России, Украине, Польше, Болгарии и 
других. Многие десятилетия они успешно проводят курортное лечение и 
реабилитацию военнослужащих, военных пенсионеров и членов их семей. 
Кстати, на курорте Саки в Крыму, располагающим аналогичным соленым 
озером с лечебными грязями, с начала войны в Афганистане (1979 г.) в 
военном санатории оперативно оборудовали отделение восстановительного 
лечения для воинов-«афганцев». А спустя 5 лет здесь открылся современный 
Центр восстановительного лечения реконструктивно-восстановительной 
травматологии и нейрохирургии для пациентов с последствиями ранений 
опорно-двигательной  системы и позвоночника с повреждениями спинного 
мозга. В центре были оборудованы операционные, процедурные кабинеты, 
зал лечебной физкультуры, удобные двухместные палаты. За годы Афганской 
войны более 8000 военнослужащих прошли лечение и реабилитацию в этом 
совершенно новом лечебном комплексе [11]. 
     В свое время, с 1972 по 1983 год , автор принимал активное участие в 
реализации программы этапного лечения министерства здравоохранения 
СССР. Она выполнялась Институтом Ревматизма АМН, при которой 
курортным этапом лечения был известный в Крыму бальнеогрязевой курорт 
Евпатория, обладающий аналогичным Израилю соленым лечебным озером 
Мойнаки , грязевыми ресурсами, рапой и климатом, располагающим к 
лечению и оздоровлению. На протяжении более 10 лет этим Институтом, в 
котором проводился первый стационарный этап лечения, направлялись на 
курорт и реабилитацию в санаторий имени 40 -летия Октября  больные с 
заболеваниями суставов. 
     Наши наблюдения над большой группой – более 400 больных 
ревматоидным артритом и деформирующим артрозом, значительная часть из 
которых находилась на этапной терапии, показали ее высокую эффективность 
в целом и курортного лечения в частности. Непосредственные результаты 
показали, что под влиянием курортного лечения у больных ревматоидным 
артритом и деформирующим артрозом достоверно уменьшаются боль в 
суставах, утренняя скованность, увеличивается объем движений, улучшается 
функциональное состояние суставов и опорно-двигательного аппарата в 
целом. Изучение отдаленных результатов у этих больных доказало высокую 
медицинскую и социально-экономическую эффективность этапной терапии. 
Установлено, что по сравнению с годом, предшествующим курортному 
лечению, в 2–3 раза уменьшилось количество дней пребывания в стационаре 
и временной нетрудоспособности, соответственно этому в значительной мере 
сократились затраты на лечение и социальное страхование. Такое 



комплексное лечение приостанавливает прогрессирование патологического 
процесса, уменьшает клинические проявления заболеваний, предупреждает 
инвалидность, повышает двигательную активность больных и сохраняет их 
трудоспособность[12].  
     А сегодня курортное лечение получает  свое развитие и 
совершенствование. И в Израиле, кому природа подарило Мертвое море с его 
целебными грязями, благодатным климатом, оно может стать важным этапом 
в системе комплексной реабилитации и лечении военных, инвалидов и 
участников боевых действий, гражданских лиц, пострадавших от войны и 
террористических актов. Именно преемственное этапное лечение, 
проводимое последовательно по принципу «стационар–поликлиника 
–курорт» является высоко эффективной системой восстановления здоровья. 
И в этой системе комплексного лечения и оздоровления важная роль должна 
принадлежать Мертвому морю с его известными на весь мир бесценными 
лечебными факторами, которые десятилетиями томятся в ожидании своей 
востребованности для лечения и восстановления здоровья   защитников 
страны и ее жителей. Решение этой важной проблемы этапного лечения за 
правительством страны , министерствами– здравоохранения и обороны, 
социальных служб. Нам остается ждать и надеяться на решение этой 
проблемы восстановления и охраны здоровья в нашей стране. 
 
Р.S.От автора. При подготовке и написании данной статьи во мне 
всколыхнулись воспоминания далекого детства. Как коренной житель 
Евпатории я был свидетелем результатов курортного лечения в ставшие уже 
очень далекими послевоенные годы. Поскольку моя мама работала в одном из 
санаториев, то во время летних каникул я проводил свое свободное время под 
ее наблюдением и заботой .У меня особенно ярко отложились в памяти дни 
трогательные сцены прощания при отъезде больных из санатория. Я 
неоднократно был свидетелем, как после лечения, освободившись от 
костылей и палок, участники войны прощались с лечащими врачами и 
персоналом санатория. Со слезами радости на глазах, эмоциями счастья на 
лицах они выражали слова глубокой благодарности и признательности за 
восстановленное здоровье 
. 
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