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ненные ценности, насколько свободна она в выборе решения сделать аборт и не оказывает ли на неё давление 
отец ребёнка, поддерживают ли её члены семьи, друзья и т. д. На наш взгляд, решение проблемы искус-
ственного прерывания беременности предполагает комплексный подход, основанный на сотрудничестве си-
стемы здравоохранения, средств массовой информации, органов государственной власти и населения в целом. 
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Введение. Вирусный гепатит С (далее — ВГС) — широко распространенное инфекционное заболева-
ние, характеризующееся преимущественно хроническим течением, ведущем к развитию последовательных 
стадий фиброза печени (включая цирроз) и в значительно более редких случаях — к печёночной карциноме. 
В большинстве стран ВГС является наиболее частым показанием к трансплантации печени [1, с. 1]. 

Исследованиями последних десятилетий установлено, что хронический ВГС достаточно долго скры-
вается под масками различных терапевтических и неврологических заболеваний, поскольку помимо печени в 
патологический процесс вовлекаются другие органы и системы [2, с. 1]. Однако поражение печени является 
его ведущим клиническим проявлением. Основными путями передачи ВГС являются инъекционное введе-
ние наркотиков, большое число и частая смена половых партнеров, а также гемодиализ [2, с. 1]. 

Цель — изучить уровень информированности студентов Гомельского государственного медицинского 
университета по вопросам путей передачи и профилактики ВГС. 

Основная часть. Для реализации указанной цели был выбран социологический метод. Опрос прово-
дился по анкете, размещённой на базе электронного ресурса https://my.survio.com/P1E9S9Y1D6A8E4V1V3 
N4/results. Анкета включала 12 вопросов. В опросе участвовали 300 студентов УО «Гомельский государст-
венный медицинский университет», средний возраст которых составил 25,5 ± 17,8 лет. Из них 201 (67 %) жен-
ского пола и 99 (33 %) мужского. Статистическая обработка результатов исследования проводилась при по-
мощи компьютерной программы «Microsoft Excel». 

О ВГС осведомлены 224 (74,67 %) опрошенных студентов, 59 (19,67 %) человек слышали о нём и лишь 
17 (5,66 %) респондентов не знают о существовании такого заболевания. Распределение ответов, касательно 
путей передачи ВГС представлено на рисунке 1. 

На вопрос о том, где можно обследоваться на наличие ВГС, 151 (50,33 %) человек ответили — в боль-
ничной организации, 92 (30,67 %) человека — в Центре гигиены, эпидемиологии и общественного здоровья, 
41 (13,67 %) человека — в амбулаторно-поликлинической организации и 16 (5,33%) человек — не знают где. 

Большинство опрошенных — 194 (64,66 %) студента — впервые узнали о ВГС из специальной лите-
ратуры, 77 (25,67 %) человек — от медицинских работников и 29 (9,67 %) — от знакомых и друзей. 

Отношение к пациентам с ВГС у большинства респондентов — 170 (56,67 %) — нейтральное,  
у 107 (35,67 %) человек — сочувственное и у 23 (7,66 %) — отрицательное. 

Среди опрошенных студентов 242 (80,67 %) респондента считают, что здоровый на вид человек может 
быть болен ВГС, 5 (1,66 %) человек так не считают и 53 (17,67 %) человек не знает об этом. 

О мерах профилактики ВГС знают 205 (68,33 %) студента. Распределение ответов, касательно методов 
профилактики ВГС представлено на рисунке 2. 
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Рисунок 1 — Информированность студентов Гомельского 
государственного медицинского университета о путях передачи ВГС, %

Рисунок 2 — Информированность студентов Гомельского государственного 
медицинского университета о методах профилактики ВГС, % 

 
 

Заключение. В результате проведённого исследования было установлено, что большинство опрошен-
ных студентов Гомельского государственного медицинскиого университета знают о ВГС и мерах его профи-
лактики. Также большая часть студентов осведомлены о возможности передачи ВГС парентеральным путём, 
однако информированность о возможности передачи при половом контакте и контактно-бытовым способом 
находится на низком уровне. Многие респонденты относятся к больным ВГС нейтрально. Подводя итог вы-
шесказанному, можно сделать вывод, что у студентов-медиков имеется хороший уровень базовых знаний по 
вопросам путей передачи и профилактики ВГС. 
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Введение. По определению ВОЗ, электронное здравоохранение — это использование электронных 
коммуникационных технологий для нужд здравоохранения: лечения пациентов, обучения медработников, 
выявления заболеваний и мониторинга тенденций общественного здравоохранения [1]. 

Раньше люди тратили немало времени и сил на то, чтобы записаться на приём к врачу, либо получить 
консультацию нужного специалиста или рецепт на лекарства. Доступ к медицинской информации можно было 
получить из амбулаторной карты. В то же время медицинские работники тратили огромное количество времени 
на заполнение различной документации. Однако, с течение времени в здравоохранении многое изменилось,  
и информационно-коммуникационные технологии на сегодняшний день позволяют повысить качество оказания 
медицинской помощи, в том числе оперативность проведения профилактических и лечебно-диагностических 
мероприятий, оптимизировать трудозатраты медицинских работников и административно-управленческого 
персонала при оказании медицинской помощи пациентам. В настоящее время, при хорошо развитой сети 
Интернет, мы имеем возможность в течение нескольких минут получить необходимую медицинскую инфо-
рмацию или консультацию специалиста в режиме онлайн. Для медперсонала организаций здравоохранения стал 
легче протекать рабочий процесс, поскольку большинство их действий автоматизировалось [2]. 

Особое внимание данный вопрос приобрёл во время пандемии коронавирусной инфекции [3]. Значи-
тельную роль при этом сыграли интернет-ресурсы, одним из которых является сервис eHealth — источник, 
который объединяет медицинскую информацию, данные и исследования между пациентом, врачами и орга-
низациями здравоохранения в целом [4]. 
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