
болезни на лечение, наличием других патологий, возрастом 
пациентов. Кроме того, при миеломе развиваются, приво-
дящие к летальному исходу, тяжелые осложнения: почечная 
недостаточность, сепсис, кровотечения, поражение вну-
тренних органов применением цитостатиков.

Продолжительность жизни в среднем, при условии про-
ведения стандартной химиотерапии  –  3 года. При высоких 
дозах химических препаратов – 5 лет. У людей с повышенной 
чувствительностью к  химиотерапии продолжительность 
жизни не превышает 4 лет. При длительном лечении хими-
ческими препаратами не исключено развитие вторичной 
устойчивости миеломы, которая трансформируется в острый 
лейкоз. Миелома имеет высокий уровень злокачествен-
ности, полное излечение наблюдается очень редко [1].

При стадии IА продолжительность жизни в  среднем 
составляет около пяти лет, при стадии IIIВ  –  менее 15 
месяцев. Трудоспособность чаще ограничена и должна опре-
деляться в зависимости от степени поражения костей, нару-
шения кроветворения и функции почек  [4].
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Поздравляем с Международным днём медицинской сестры!
Ежегодно 12 мая отмечается Международный день медицинской сестры. Этот праздник отмечается уже более 150 лет, с того момента, как 

сёстры милосердия из 141 страны объединились в профессиональную общественную организацию — Международный совет медицинских сестёр 
(International Council of Nurses, ICN). 

Каждый год ICN возглавляет празднование Международного дня медсестёр, проводимое в годовщину рождения Флоренс Найтингейл. И в 
2022 году ключевыми темами празднования Международного дня медсестёр стали «Инвестиции в сестринское дело и уважение прав медсестер». 

Подборка тематических исследований, запущенная ICN, наглядно демонстрирует невероятный спектр инновационной работы, которую мед-
сёстры по всему миру выполняют каждый день.

Медсёстры зачастую оказываются первыми и самыми высококвалифицированными специалистами по оказанию первичной медицинской 
помощи. Они играют важнейшую роль в расширении масштабов предоставления медицинских услуг населению, проживающему в отдаленных 
районах.

Уже сейчас становится ясно, что инвестиции в средний медицинский персонал принесут тройную отдачу с точки зрения здоровья, экономи-
ческого роста и гендерного равенства.

Медсестра и медбрат – эта профессия одна из самых востребованных в нашей стране. Её может выбрать только добрый, внимательный и 
отзывчивый человек. Пусть ваш труд будет оценен по достоинству, а мы желаем вам любви и гармонии, мира и здоровья.

Всегда с благодарностью за ваш труд, выдержку и профессионализм.
Редакция.
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