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«Что может быть важнее спасения жизни нерождённых?»
(29.01.2016 Парламентская газета- газета (pnp.ru))

Патриарх Кирилл предложил сенаторам окончательно запретить рекламу алкоголя и вывести аборты из системы ОМС. 
В этом году IV Рождественские парламентские встречи, которые проходят в рамках XXIV Международных Рождественских образовательных чтений, посвящены вопросам соотношения традиций и новаций в культуре, развитии общества и личности. Об этом, открывая мероприятие, сказала председатель Совета Федерации Валентина Матвиенко.

По словам председателя палаты регионов, Рождественские встречи открывают возможность свободного обмена мнениями по самому широкому кругу вопросов, в решении которых необходимо соработничество государства, общества, Русской православной церкви.

"Мы видим, как в ряде западных стран изощрённо и цинично подменяются понятия добра и зла, низвергаются традиционные семейные и нравственные идеалы. Серьёзная угроза исходит от экстремистских и террористических организаций, искажающих смысл духовных учений, разжигающих войны и ненависть среди народов", - отметила Валентина Матвиенко.Все эти вызовы и угрозы, по словам Валентины Матвиенко, требуют серьёзного осмысления, а справиться с ними, победить в навязанной нам борьбе, а точнее открытой войне за умы, идеи и ценности можно только совместными усилиями государства, общества, православной церкви, других традиционных религий России и каждой крепкой российской семьи.

Убрать рекламу алкоголя из СМИ

Конкретные предложения для оздоровления российского общества прозвучали в выступлении Патриарха Московского и вся Руси Кирилла. По его словам, огромной бедой для многих семей является распространение в обществе наркомании и алкоголизма. "К сожалению, до сих пор в медийном пространстве сохраняется реклама алкогольной продукции, имеют место попытки лоббировать её расширение, что объясняется, например, заботой о повышении тиражей журналов и газет", - сказал Патриарх, предложив окончательно запретить рекламу алкоголя в стране.

Угрожающими масштабами распространяется торговля разными наркотическими новинками. Сначала молодежь начинает потреблять спайсы, затем переходит на наркотики и потом попадает в тяжелейшую зависимость. "Решать эту проблему стоит на уровне законодательства и правоприменения", - предложил Патриарх.

Позицию Патриарха Кирилла по запрету рекламы алкоголя поддержали первый заместитель Председателя Совета Федерации Николай Фёдоров и заместитель Председателя Государственной Думы Сергей Железняк."Я являюсь последовательным сторонником запрета рекламы тех веществ, которые вредны для здоровья, и мою позицию разделяет большинство наших коллег. В настоящее время в российском законодательстве есть небольшие послабления, связанные с рекламой лёгкого алкоголя, связанные с организацией и проведением мирового чемпионата по футболу, и я уверен, что после исполнения международных обязательств, эта реклама будет запрещена", - сказал Сергей Железняк.

Аборты - это беда России

Вывести аборты из системы обязательного медицинского страхования и законодательно защитить право на жизнь с момента зачатия стали ещё одной инициативой, над которой Патриарх предложил подумать законодателям. По его словам, что по официальной статистике за последний год в России было сделано 920 тысяч абортов, и это только вершина айсберга.

"Если эти 920 тысяч умножим на два или три, мы увидим, что происходит с нашим народом за один год, и когда нас кто-то начинает успокаивать и говорить, что ваши предложения неэффективны, скажите, что может быть важнее спасения жизни нерождённых, умерщвлённых миллионов наших детей? Мы будем говорить на эту тему до тех пор, пока ситуация не изменится", - сказал глава Русской православной церкви.

Много абортов в России делается с помощью медикаментов, и поэтому Патриарх предложил законодательно ограничить нерегулируемое распространение этих препаратов, а законодатели поддержали эту инициативу.Комментируя предложения главы Русской Православной Церкви, Валентина Матвиенко отметила, что сенаторы разделяют озабоченность РПЦ в связи ростом абортов в нашей стране. Она рассказала, что несколько месяцев назад в Совете Федерации была создана рабочая группа, которая подготовила различные предложения, в том числе о запрете открытой розничной продажи медикаментов, которые используются для искусственного прерывания беременности. Вчера этот документ был внесён на рассмотрение Государственной Думы, и в Совфеде надеются, что он будет принят в течение весенней сессии.

Не нужно кичиться своим богатством

Патриарх Кирилл призвал состоятельных россиян не выставлять свое богатство напоказ. Он напомнил, что, например, в богатой Швейцарии состоятельные люди ведут себя очень скромно, а окружающие никогда не узнают об их капиталах. С россиянами дела обстоят иначе.

"Некоторые наши господа приезжают туда. Покупают дом. У этого дома должен обязательно стоять "Майбах" или "Роллс-Ройс", и это вызывает чувство протеста у богатых соседей. Нередко, правда, эти соседи потом сообщают куда надо, и после этого начинаются процессы над нашими соотечественниками", - сказал Патриарх."Если бы те люди, которые у нас обладают большими средствами, заботились не только о количестве лошадиных сил под капотом и количестве этажей в особняках, но и о том, как на это посмотрят те, кто рядом с ними, психологическая атмосфера в стране у нас стала бы намного лучше", - отметил Патриарх Московский и Всея Руси Кирилл в Совете Федерации.
Митрополит Крутицкий Ювеналий выступил на подмосковном форуме «Медицина и Православие»
(17.11.2014 www.mepar.ru сайт Московской областной епархии)

13 ноября 2014 года в г. Красногорске состоялся V подмосковный форум «Медицина и Православие», организованный медицинским отделом Московской областной епархии и министерством здравоохранения правительства Московской области. Начиная с 2009 года форум проводится практически ежегодно в одном из муниципальных образований, но в этом году для подчеркивания особой значимости мероприятия, организаторами было принято решение, что площадкой для форума станет здание правительства Московской области.

В конференц-зале дома правительства Московской области собралось около тысячи человек. В форуме приняли участие митрополит Крутицкий и Коломенский Ювеналий, викарии Московской епархии епископ Серпуховской Роман и епископ Балашихинский Николай, министр здравоохранения правительства Московской области Н.В. Суслонова, руководители муниципальных управлений здравоохранения, главные врачи и сотрудники подмосковных медицинских учреждений, священнослужители Московской епархии.

Открыла пленарное заседание министр здравоохранения Н.В. Суслонова, обозначив девиз форума: «Соработничество во имя жизни». В своем приветственном слове Нина Владимировна выразила благодарность владыке митрополиту за проводимую подмосковными приходами работу по оказанию духовной помощи болящим и страждущим, за привлечение жителей Московской области к жертвенному служению ближним и за заботу о многодетных семьях, особо подчеркнув необходимость сочетания духовного и телесного компонента в совместно проводимой деятельности.

В свою очередь, обращаясь к участникам форума, митрополит Ювеналий, в частности, сказал:

«Телесное и духовное здоровье тесно взаимосвязаны. Святой апостол Павел, благословляя древних христиан, писал: «Сам же Бог мира да освятит вас во всей полноте, и ваш дух и душа и тело во всей целости да сохранится без порока» (1 Фес. 5:23). Тем самым Церковь напоминает о сложности, многосоставности человеческого естества, причем первенствующее место занимает именно духовное начало. Жизнь души оказывает существенное влияние на состояние тела. Святителю Феофану Затворнику принадлежат слова: «Грех совершается в душе и прямо делает ее больной; но так как жизнь тела — от души, то от больной души жизнь нездоровая».

К сожалению, и сегодня грех, порок или даже просто духовная незрелость, психологический инфантилизм, не говоря уже о разной степени тяжести душевных недугах, ведут к пагубным последствиям для физического здоровья людей или даже к преждевременному прекращению жизни.

Достаточно привести два примера, которые, как говорится, у всех на виду, и в отношении которых сотрудничество Церкви и медицины является особенно насущным.

Первое и позорное в нашей стране явление — это статистика абортов, по которой Россия занимает одно из первых мест в мире. С печалью приходится констатировать, что мы не наблюдаем со стороны общества решительного противодействия детоубийству.

В этой связи особенно важно присутствие священника в роддоме, где молодые матери очень нуждаются в духовной поддержке и молитве. Безусловно, важна духовная помощь и тем женщинам, которые сбились с жизненного пути. Поистине судьбоносной может стать беседа пастыря с женщиной, которая намеревается погубить во чреве свое дитя. Получив наставление, она сможет духовно укрепиться для того, чтобы стать не детоубийцей, а привести к жизни нового человека. Поможет в этом и совет врача, который будет рекомендовать не скорее избавиться от плода, а объяснит, в чем заключаются пагубные последствия аборта для здоровья матери.

Вторая наша беда — это распространение наркомании. По официальным данным в стране активно потребляют наркотики 3 миллиона человек, а нерегулярно — 8 миллионов. В недавнее время проблема усугубилась с появлением новых ядовитых наркотических солей, борьба с которыми пока не выведена на должный уровень эффективности. Добавьте к этому почти несокращающийся алкоголизм, и вы поймете весь трагизм ситуации. В качестве одной из главных причин этого усматривается неспособность человека принять жизненные реалии и найти свое место в окружающем мире, духовное бессилие перед лицом социальных и экономических проблем.

Церковь придает огромное значение пастырской опеке прихожан с химической зависимостью (наркоманией, токсикоманией и алкоголизмом). Многое в этой области делается в рамках социальной работы приходов Московской епархии. Противодействие порокам наркомании, алкоголизма и табакокурения — это одна из самых насущных общественных задач современности.

Таким образом, мы видим торжество зла и страдания, выражающееся в том, что новым людям не дают родиться, а уже живущие убивают сами себя. Церковь и медицина — естественные союзники в противостоянии этим бедам, угрожающим самому существованию российского народа. Нашей общей задачей являются возрождение нравственности, возвращение людей к духовным основам жизни, созидание веры и любви.

Богу содействующу, нам удалось начать двустороннее взаимодействие. За последние десятилетия Русская Православная Церковь, возрождая многообразные формы своего служения, неизменно уделяла особое внимание работе по окормлению лечебно-профилактических учреждений. С течением времени актуальность этой деятельности только возрастает.

В 2003 году было подписано соглашение о сотрудничестве между Московской епархией и министерством здравоохранения Московской области. За минувшие годы духовенством Московской епархии осуществлялось душепопечение о больных, находящихся на излечении в 320 медицинских учреждениях. Во многих больницах уже имеются домовые храмы, которые, по отзывам духовенства, всегда собирают на богослужения множество молящихся. Там, где при больницах нет церквей, хорошо бы иметь хотя бы молитвенные помещения.

Присутствие пастыря в больнице имеет огромное значение. Православные люди имеют возможность прибегнуть к Таинствам Церкви и через это получить духовные силы для борьбы с болезнью. Многие из тех, кто ранее не обращался за помощью к Церкви, в условиях тяжких испытаний недугом впервые задумываются о смысле жизни, о своем месте в мире и ищут помощи и наставления у священника. Мы имеем много отзывов медицинских работников о том, насколько благотворно сказывается на состоянии больных помощь, получаемая ими со стороны Церкви. Не стоит забывать и о том, что врач и медсестра, постоянно сталкивающиеся с человеческим страданием, также нуждаются в духовной поддержке и сочувствии.

Мы стремимся и к тому, чтобы наши прихожане активнее участвовали в уходе за больными в медицинских учреждениях, оказывая им посильную помощь. Кроме того, благодаря приходской пастырской работе с прихожанами продолжают организовываться группы милосердия, члены которых посещают больницы и хосписы, оказывают различную помощь больным и немощным людям, осуществляют благотворительную деятельность».

Митрополит Ювеналий наградил главного врача отделения патологии беременности Подольского родильного дома А.И. Сергеева благословенной грамотой управляющего Московской епархией, а главного врача Московской областной психиатрической больницы № 8, заслуженного врача РФ Г.И. Шурыгина — епархиальной медалью «За дела милосердия» III степени.

Благодарственными грамотами министра здравоохранения Московской области были награждены священник Максим Цапко, настоятель Христорождественского храма села Мелихово Чеховского района, а также священник Валентин Липай, клирик храма священномученика Александра города Подольска.

Дальнейшая работа форума продолжилась по трем секциям, которые затронули проблемы по организации домовых храмов и волонтерских объединений, профилактике абортов и служению пастыря в родильном доме, а также по проведению трезвенной работы на приходах.

По итогам форума была принята резолюция, сообщает сайт Московской областной епархии.
Брынцалов призвал менять «чересчур либеральное» законодательство об абортах
 (29.01.2016 Региональное информационное агентство 

Московской области (riamo.ru)
РИАМО - 29 янв. Председатель Мособлдумы Игорь Брынцалов призвал срочно изменить законодательство об абортах, которое считает чересчур либеральным и противоречащим государственной политике улучшения демографической ситуации, говорится в сообщении пресс-службы подмосковного парламента.

Как поясняется в материале, Брынцалов принял участие в пленарном заседании четвертых Рождественских парламентских встреч в Совете Федерации ФС РФ на тему «Традиции и новации: культура, общество, личность». На мероприятии патриарх Кирилл отметил, что законодательная работа любого уровня должна быть неразрывно связана с принципами морали, человечности и нравственности, а некоторые нынешние законы фактически разрешают то, что считалось грехом и преступлением.

«Один из примеров подмены ценностных ориентиров – сегодняшняя ситуация с законодательством, касающимся абортов. Аборт – это мера, на которую потенциальная мать имеет право пойти только в самом крайнем случае, а не из-за собственной глупости или безответственности. Когда мы официально провозглашаем как часть общегосударственной стратегии повышение рождаемости, улучшение демографической ситуации, на фоне ежегодного 40-тысячного прироста абортов законодательство в этой сфере выглядит не просто чересчур либеральным – оно губительное, нужно срочно его менять», - цитирует пресс-служба Брынцалова.

Он напомнил, что недавно депутаты Госдумы снова заговорили о том, чтобы запретить свободную продажу лекарств для самостоятельного прерывания беременности, что по мнению спикера Мособлдумы, необходимо было сделать давно.

«Если кто-то сомневается, можно посмотреть статистику – сколько случаев, когда лекарства, отпускаемые без рецепта, принимаемые без наблюдения врача, не только наносили огромный вред здоровью женщин, но и лишали возможности в будущем стать матерями», - подчеркнул он.

При этом Брынцалов подтвердил, что бывают у женщин тяжелые жизненные ситуации, но в этом случае должен быть отдельный подход. В первую очередь, женщин должны поддержать специализированные психологические службы, в районных поликлиниках должны работать повсеместно профильные кабинеты. Однако, по мнению парламентария, исключительные случаи не составляют даже трети от 920 тысяч абортов, которые ежегодно совершаются в России.

В качестве мер, которые помогут сократить количество абортов, Брынцалов назвал укрепление морально-нравственных устоев с одновременным изменением законодательной базы. Так, в Подмосковье совместно с Московской епархией организуют тематические круглые столы, где обсудят, как с помощью законов вывести ситуацию с абортами из кризиса.

«Речь не идет о том, чтобы просто повсеместно запретить все подобные процедуры, лекарства. Но вернуть в общественное сознание понимание о том, что право на защиту своей жизни у ребенка есть как после, так и до его физического рождения, что оно положено ему по конституции, – вернуть это понимание необходимо», - заключил председатель Мособлдумы.
Митрополит Волоколамский Иларион: У каждого человека есть неотъемлемое право на рождение
(12.03.2016 Патриархия.ru)

5 марта 2016 года гостем передачи "Церковь и мир которую на телеканале "Россия-24" ведет председатель Отдела внешних церковных связей Московского Патриархата митрополит Волоколамский Иларион, стал президент Международного фестиваля социальных технологий в защиту семейных ценностей "За жизнь", координатор движения "За запрет абортов" Сергей Валентинович Чесноков.

Митрополит Иларион: Здравствуйте, дорогие братья и сестры! Вы смотрите передачу "Церковь и мир". На этой неделе Церковь вспоминает пророчества Иисуса Христа о Страшном суде. В этом пророчестве Иисус говорит о том, что когда вновь придет, Он разделит людей на праведных и неправедных, на добрых и злых. Праведных Господь называет благословенными, и они наследуют Царство, уготованное им Богом от создания мира. Они потому благословенные, что проявляли человеческую заботу и сострадание ко всем, кто в этом нуждается. Неправедные же жили так, будто Бога нет и все дозволено. Человеческое бесчувствие ко злу может быть опаснее самого зла.

Современное общество глубоко поражено бесчувствием ко злу. Пример этому - аборты, совершаемые в нашей стране тысячами женщин ежедневно и миллионами ежегодно.

Сегодня у меня в гостях - президент Международного фестиваля социальных технологий в защиту семейных ценностей "За жизнь", координатор движения "За запрет абортов" Сергей Валентинович Чесноков. Здравствуйте, Сергей Валентинович!

С.В. Чесноков: Здравствуйте! Действительно, страшные слова вспоминает Церковь в Неделю о Страшном Суде. Они при этом очень простые. Действительно, на Страшном суде нас спросят не о том, какое образование мы получили, где работали - нас спросят об очень простых вещах: накормили ли мы нуждающегося, обогрели ли, дали ль ему приют? В этой связи вспоминается знакомство особенным учебным заведением - колледжем, где готовят сестер милосердия. В инструкции о том, что должна уметь сестра милосердия, когда она будет выпущена из колледжа, я прочел показавшиеся мне с первого взгляда заумными, но, как потом понял, по-настоящему пронзительные слова. Там было написано, что каждая сестра милосердия должна научиться вычленять подлинно страждущего из окружающей действительности. В больнице кто является подлинно страждущим? Очень часто не тот, кто кряхтит, кто говорит, что ему больно. Нередко на самом деле страждущим оказывается тот, кто стиснул зубы, терпит.

Если говорить о нашем обществе в целом, то можно сказать, что есть такая категория людей, которых даже за людей не считают и которые не могут что-то сказать в свое оправдание. Они вообще не могут говорить, но они уже есть. Это дети, которые находятся под материнским сердцем. Наше общество, к сожалению, не проявляет милосердия к этим людям, к этим детям.

Митрополит Иларион: Сегодня много говорят о правах человека. И самые разные права выставляются как те, которые необходимо защищать. Вот на Западе очень активно защищаются права однополых пар создавать то, что теперь называется однополой семьей, усыновлять детей и так далее. Но почему-то никто не думает о том, что у каждого человека есть неотъемлемое право на жизнь, на рождение. И кто вообще имеет право отнять у человека право на жизнь? Почему мы закрываем глаза на такое вопиющее беззаконие, которое происходит ежедневно на наших глазах? Более того, мы с вами платим за него, потому что в нашей стране аборты - это бесплатная услуга. Вы можете умертвить своего младенца, а налогоплательщики за это заплатят.

Церковь уже много лет говорит о том, что аборт - это преступление и что в обществе должна быть создана ситуация, когда все будут это понимать. Важно, чтобы люди сознавали: аборт - не что-то, что можно с легкостью сделать, а действительно преступление, за которое в том числе сам человек, его совершивший, потом очень дорого расплачивается. Об этом тоже надо говорить.

С.В. Чесноков: Да, действительно. Я в последнее время очень много думаю о том, как же так случилось, что в нашей православной России, принявшей христианство тысячу лет назад (а в христианстве один из главных праздников - это праздник Благовещения, то есть именно зачатия Спасителя), жизнь человека оказалась не защищена с момента зачатия?

Удивительно, что в 1913 году, когда праздновалось 300 лет династии Романовых, совершенно незамеченным прошло такое событие, как XII съезд врачей, на котором было решено, что ребенок до рождения не является человеком; врачи тогда написали, что в утробе матери части тела ребенка еще не функционируют (что не соотносится с данными науки). А поскольку это, по мнению участников съезда, не человек, ему было отказано в праве на человеческое достоинство. Следующим пунктом было оправдание, что женщина в сложной ситуации может поступить так-то и так-то.

Очень важно, что спустя сто лет, уже в 2012 году, более пяти тысяч делегатов, собравшихся на съезд врачей в Кремле, впервые приняли кодекс чести российского врача. Об этом в обществе мало знают, но в одном из пунктов принятого кодекса чести говорится, что жизнь священна с момента зачатия. Я думаю, что это один из первых шагов. Очень важно, что все врачи под этим подписались. И об этом нужно говорить, необходимо обращать на это внимание.

Митрополит Иларион: Я, конечно, говорю сейчас какие-то радикальные вещи, но нужно отметить, что мы предлагаем и более мягкие меры. Например, Святейший Патриарх уже давно говорит о том, что необходимо вывести аборты из системы бесплатного медицинского страхования. Аборт не может быть бесплатной и легко предоставляемой услугой. Необходимо говорить женщинам, которые идут на это преступление, о последствиях, которые могут быть, в том числе для них самих, для их здоровья. Ведь сколько у нас сейчас женщин в стране, которые пытаются зачать ребенка и не могут, или начинают вынашивать плод, а он у них потом гибнет. И во многих случаях это является прямым следствием сделанного когда-то аборта.

Кроме того, мы должны понимать, что каждый аборт - это преступление не только против личности человека, но, в каком-то смысле, преступление против государства. Ведь мы живем в огромной стране, у нас бескрайние просторы. Но кто будет эти просторы защищать, кто будет осваивать, если наше население будет уменьшаться? Кто будет защищать наши границы? Зачем нужны будут эти несметные богатства и природные ресурсы, если некому будет ими пользоваться? Если мы хотим свою страну сохранить в тех размерах, в которых ее дал Господь и оставили нам наши предки, то у нас должны быть люди на этой земле, а это значит, что в семьях должны рождаться дети. И не один ребенок, как сейчас часто бывает, не два, а, по крайней мере, три или четыре.

С.В. Чесноков: Да, при том, что территория нашей страны - это одна шестая часть всей суши, население, которое ее охраняет, составляет всего одну сорок седьмую часть населения мира. И дисбаланс очень шаткий, потому что те же самые китайцы могут нас спросить: если нас так много, почему нам так тесно? То есть это действительно очень серьезный вопрос. И аборт убивает зачатого ребенка, убивает народ. Убивает сделавшую аборт женщину и калечит судьбу врача, который производит этот аборт.

Мы, в частности, выступаем за право врача на отказ от аборта, потому что и в клятве Гиппократа в древности, и в присяге повивальных бабок в Российской империи было написано, что нельзя совершать убийство детей во чреве матери. Надеемся на то, что когда-нибудь в нашей Церкви будут отдельно прославлены ветхозаветные праматери - повитухи Шифра и Фуа, которые спасли пророка Моисея. Это пример для всех акушеров, гинекологов: они под страхом смерти отказались прерывать жизнь, отказались совершать убийство. Наверное, об этом тоже важно говорить. Необходимо напоминать об очень высоком призвании врача.

В России на следующий день после Рождества Христова было принято чествовать повитух: к ним приходили в гости, их благодарили за то, что они помогли родиться детям в той или иной семье. Мне кажется, нужно, чтобы врачи как-то больше осознавали свою ответственность и дар, который они должны нести всему обществу.

Митрополит Иларион: Я вспоминаю дискуссию, которая у меня состоялась при посещении одного украинского университета. Кажется, это было в городе Винница. Там собралась студенческая молодежь, среди них было много девушек. Я стал говорить о разных нравственных вопросах, в том числе затронул тему абортов. И вот кто-то из них начал мне возражать, приводить некие аргументы в пользу того, что каждая женщина может распоряжаться своим телом. Я сказал: "Да, конечно, она может распоряжаться своим телом, но как только в ее теле появляется тело другого человека, она уже не является его хозяйкой".

"Давайте просто на минуту задумаемся о том, что ни один из нас появился бы на свет, если бы наши мамы сделали аборты", - обратился я к ним, и после этих слов они притихли и задумались.

Человек имеет право на жизнь, и отнять его никто не смеет. Я бы хотел, чтобы все наши девушки и женщины понимали: право на жизнь является неотъемлемым правом каждого человека. Кроме того, мне бы хотелось, чтобы у нас создался общественный консенсус вокруг этого вопроса, чтобы все понимали, что деторождение нужно всячески поощрять, а аборт является действительно грехом и преступлением против человеческой жизни.

С.В. Чесноков: Само слово очень лукавое. Когда мы произносим слово "аборт", сердце остается черствым. Когда же говорим о том, что здесь убит ребенок, что это чадоубийство, чадогубство во чреве матери, то эти слова наполняются уже совсем другим смыслом. Настоятелю Афонского монастыря Ватопед отцу Ефрему, который привозил в Россию Пояс Пресвятой Богородицы, принадлежит замечательное выражение. Он говорил о том, что жизнь в утробе матери - это жизнь, которая гостит в другой жизни.

Если мы будем правильно подбирать выражения, эти мысли можно будет донести до молодежи. Они увидят перспективу в жизни, потому что прекращение абортов, запрет на них - это, на самом деле, только условие для возрождения нашей страны как православной державы.

Мы можем много говорить, что у нас православная история, православное государство, но, например, мусульмане могут нам сказать: "А вы сами посмотрите на себя, вы пока не можете навести порядок в своем собственном доме, какой пример вы нам можете дать, если у вас безнравственность, если у вас не рождаются дети? Значит, Бог вас не благословляет, если в вашей стране не рождаются дети". Здесь, конечно, от молодежи очень многое зависит.

У нас в движении очень много молодежи. Например, в Бресте один молодой человек буквально заложил свое имение, свои небольшие средства и на полученные деньги купил социальную рекламу в самой оживленной точке - это автовокзал, где за год проходит все население города.

Люди поступают очень жертвенно, когда понимают, что речь идет о жизни, которая гостит в другой жизни. Тогда в человеке просыпается очень сильная мотивация к тому, чтобы эту жизнь защитить.

Митрополит Иларион: Вот почему важно, чтобы со всеми женщинами, которые решаются на аборт, проводились специальные беседы, чтобы им показывали, что у них внутри находится новая жизнь, дабы, если они пойдут на такое, то делали бы это с полным осознанием, понимая, что пошли против Бога, против совести, против человеческой жизни.

Мне кажется очень важным, чтобы не просто принимались какие-то запретительные меры. Необходимо, чтобы мы научились освобождать женщину от тех манипуляций, которые над ней постоянно производят. Посмотрите на средства массовой информации, сериалы, на так называемые художественные фильмы, которые сейчас показывают. Каков идеал успешной женщины? Это богатая, красиво одетая, стройная бизнес-леди - как правило, без детей. Дети там не нужны, потому что в созданный имидж успешной женщины они вообще не укладываются. Вы где-нибудь видели фильм о многодетной семье? Вы где-нибудь видели сериал о счастье материнства? Нет этого. Нашими женщинами манипулируют. Им внушают: ты должна быть такой, ты должна быть сексапильной.

Так уже когда-то манипулировали общественным сознанием: говорили, что земля перенаселена и поэтому надо уничтожать детей, иначе жить будет негде. Вот пролетите от Москвы до Владивостока. Посмотрите, сколько земли. Мы там можем разместить несколько миллиардов людей. Только надо дать этим людям шанс родиться.

К этому сегодня призывает Церковь, на это сегодня должны быть направлены особые усилия государства. Необходима поддержка матерей, семей, в том числе многодетных. Многое в этом плане, конечно, делается, но еще больше предстоит сделать.
В. Матвиенко провела совещание с лидерами региональных женских общественных организаций
(04.12.2015 Совет Федерации council.gov.ru)
Председатель Совета Федерации Валентина Матвиенко провела в верхней палате российского парламента совещание с лидерами региональных женских общественных организаций. 

В совещании приняли участие заместитель Председателя Совета Федерации Галина Карелова, члены Совета Федерации, руководители региональных отделений Союза женщин России, Всероссийского движения «Матери России», женских деловых и общественных объединений.

Спикер СФ заявила, что успешно прошедший Евразийский женский форум позволяет по-новому взглянуть на возможности и оценить эффективность совместных усилий. Валентина Матвиенко проинформировала о решениях, принятых Евразийским женским форумом, состоявшимся в сентябре нынешнего года в Санкт-Петербурге, а также о представлении в ООН восьмого периодического доклада России о положении женщин. «Новые задачи и новые вызовы, на которые в ближайшее время предстоит ответить всему человечеству, во многом обозначил Евразийский женский форум, именно на нем сформировалась задача консолидации женщин, женских организаций». 

Председатель СФ проинформировала, что Форум собрал более 750 человек. Он стал площадкой консолидации женщин 80 государств мира, где обсуждались не только направления гуманитарного сотрудничества, но и проблемы всеобщей безопасности. «Проведение Форума, безусловно, продемонстрировало высокий авторитет России в мире», - подчеркнула Валентина Матвиенко. При этом она высказала пожелание, чтобы женские организации нашей страны актуализировали свою деятельность в соответствии с решениями Евразийского женского форума.

«Вы, как никто другой, понимаете, что перед лицом новых вызовов, в новых формирующихся геополитических реалиях уже нельзя работать по-старому. Необходимо повысить эффективность работы как государству, так и структурам гражданского общества». В связи с этим Председатель СФ считает необходимым обсудить перспективы включения женских неправительственных организаций в деятельность по решению актуальных задач, стоящих перед российским обществом. 

Говоря о современной глобальной повестке дня, которая диктуется  трагическими событиями последнего времени, потрясшими буквально весь мир, Валентина Матвиенко заявила, что сейчас особенно остро стоит вопрос о консолидации российского общества. Сегодня, как никогда, необходимо единение, подчеркнула она, при этом отметив особую роль гражданского общества.

По словам Председателя СФ, женские организации могут внести свой вклад в сплочение людей, разъяснение внешней и внутренней политики России, в укрепление дружеских отношений россиян с народами других стран, в достижение доверия и взаимопонимания средствами народной дипломатии. «Деятельность ваших организаций неоднократно показывала, что «мягкая сила» общественности - важное подспорье официальной дипломатии». 

Валентина Матвиенко обратила внимание на то, что прозвучавшая на Евразийском женском форуме тема международного сотрудничества женских организаций позволила по-другому взглянуть и на такие объединения внутри страны. Женские организации образуют мощный пласт гражданского общества страны, но они недопредставлены во многих его институтах, подчеркнула она. 

По словам спикера СФ, тормозом на пути повышения эффективности работы женских организаций, консолидации их усилий, развития партнерства государства и женских НКО во многом является отсутствие актуальной информации о том, какие женские организации и по каким направлениям действуют сегодня в субъектах Российской Федерации. Среди официально зарегистрированных общественных объединений женские составляют примерно треть. «Было бы полезно создать регулярно обновляемый Реестр женских организаций России, например, в форме сайта в сети Интернет. Совет Федерации готов поучаствовать в этой работе».

Валентина Матвиенко отметила, что все больше женщин приходят в политику и занимают высокие руководящие посты. Например, доля женщин в Совете Федерации сегодня по сравнению с прошлым годом увеличилась более чем в два раза и достигла 17 процентов. Увеличивается представительство женщин в региональных парламентах. В 10 регионах женщины составляют в составе депутатов от 22 до 45 процентов. 

В связи с этим глава СФ коснулась темы предстоящих выборов в Государственную Думу и высказала пожелание, чтобы женщины активнее участвовали в избирательной кампании. 

Председатель СФ подчеркнула, что государством сегодня многое делается в направлении решения женских проблем, проблем материнства и детства. «Многое еще предстоит сделать. Так, в первую очередь, нужно продолжить создание национального механизма по улучшению положения женщин. 

«Необходимо принять меры по расширению участия женщин в политической и общественной жизни на всех уровнях, повысить представительство женщин во власти, искоренить насилие в отношении женщин, в том числе насилие в семье, снизить число абортов и решить многие другие проблемы». Председатель СФ подчеркнула важность создания необходимых социальных условий, оказания поддержки женщинам в трудной жизненной ситуации.  

Валентина Матвиенко проинформировала, что в нашей стране сохраняется так называемая «позитивная» дискриминация – на многих вредных и опасных работах женщинам работать запрещено. Утвержденный Перечень содержит 456 таких работ, что снижает их конкурентоспособность на рынке труда. «Снятию остроты проблемы будут способствовать принятые на законодательном уровне меры по стимулированию работодателей к выведению рабочих мест из вредных условий. Это откроет женщинам возможность работать там, где ранее это было запрещено». 

Валентина Матвиенко также остановилась на экономической ситуации в стране. Сегодня сложно идёт формирование бюджетов всех уровней. Несмотря на это, как неоднократно подчеркивал Президент России Владимир Путин, принято принципиальное решение - все ранее взятые социальные обязательства государства будут выполняться. «Нельзя допустить, чтобы средства не дошли до нуждающихся, чтобы ухудшилось социальное самочувствие граждан».

В условиях дефицита бюджетных средств, уверена Председатель СФ, особенно важно повысить эффективность социальных расходов, соблюсти принципы адресности и нуждаемости. Здесь потребуется взаимодействие государства и гражданского общества. Включение женских организаций в обеспечение общественного контроля – одна из актуальных задач, считает Валентина Матвиенко.

Она напомнила, что Президент России отметил необходимость более широкого привлечения социально-ориентированных некоммерческих организаций к решению задач, социальной сферы. «Женские организации составляют важную часть, ядро социально ориентированных организаций. Сегодня вы можете одними из первых прийти, например, в сферу предоставления гражданам социальных услуг».  

Спикер СФ назвала важнейшим направлением общей работы государства и общества обеспечение эффективной занятости женщин. В том числе за счет развития малого и среднего бизнеса, социального предпринимательства. Важно, чтобы женские организации приняли участие в этой работе, сказала Валентина Матвиенко.

В ходе встречи член Комитета Совета Федерации по федеративному устройству, региональной политике, местному самоуправлению и делам Севера, председатель всероссийской общественной организации «Союз женщин России» Екатерина Лахова отметила, что Евразийский женский форум придал импульс деятельности женских организаций. «Необходима консолидация женского движения», - сказала сенатор. 

Председатель Регионального общественного движения «Союз женщин Республики Башкортостан» Рашида Султанова рассказала о деятельности движения по решению социальных вопросов, взаимодействии с представителями религиозных конфессий Республики, а также о противодействии террористической угрозе. «Мы, женщины, должны овладеть технологиями борьбы с этим злом», - подчеркнула она. 

Рашида Султанова предложила под эгидой Евразийского женского форума создать единую организацию, которая могла бы выработать «дорожную карту» по борьбе с терроризмом.
Аборт - убийство, и нужно об этом открыто говорить, заявляет Матвиенко
(04.12.2015 ИНТЕРФАКС)
Москва. 4 декабря. ИНТЕРФАКС - Спикер Совета Федерации Валентина Матвиенко считает необходимым с учетом демографической ситуации в России активизировать борьбу с абортами.

"Учитывая демографическую ситуацию, для укрепления института семьи, исходя из моральных, этических норм, нам надо объявить реальное движение против абортов", - сказала В.Матвиенко на встрече с лидерами региональных женских организаций в Совфеде в пятницу.

"Аборты - это убийство, и надо об этом открыто говорить. Надо создавать и социальные условия, и поддержку женщин, оказавшихся в трудных ситуациях, и многое другое", - сказала она.

Спикер отметила, что ранее создала межведомственную рабочую группу для обсуждения проблемы абортов, и эта группа наработала интересные предложения законодательного, нормативного и иного характера. В.Матвиенко призвала участников встречи включиться в эту работу.

"Когда эти меры будут уже сформированы, мы обязательно направим и в женские общественные организации, посоветуемся с вами, чем можно было бы их еще дополнить", - сказала В.Матвиенко.
Е. Мизулина: Ключевая мысль в выступлении Патриарха Кирилла — законодательство должно отвечать нравственным ценностям
(29.01.2016 Совет Федерации council.gov.ru)
В рамках ХХIV Рождественских образовательных чтений в Совете Федерации состоялось пленарное заседание IV Рождественских парламентских встреч с участием Святейшего Патриарха Московского и Всея Руси Кирилла. Тема парламентских встреч была обозначена как «Традиция и новации: культура, общество, личность».

Заместитель председателя Комитета Совета Федерации по конституционному законодательству и государственному строительству Елена Мизулина назвала выступление в Совете Федерации Святейшего Патриарха Московского и Всея Руси Кирилла вдохновляющим и искренним. «Патриарх говорил о значении традиционных ценностей, духовно-нравственных ориентиров в современном обществе и том, как они соотносятся с неизбежным движением вперед, развитием и прогрессом».

«Важная мысль, прозвучавшая из уст Святейшего, касалась роли закона в современных реалиях,— прокомментировала Елена Мизулина. —Право должно проецировать нравственность на все сферы жизни общества, считает Патриарх. Если закон перестает отвечать и соответствовать духовно-нравственным ценностям, то фактически она начинает порождать произвол».

Существенное место в выступлении главы РПЦ занял вопрос совершенствования законодательства в сфере абортов. «Святейший еще раз акцентировал внимание на позиции Русской Православной церкви по этому вопросу, - продолжила Елена Мизулина. — Согласно официальной статистике, за последний год на сорок тысяч увеличилось количество абортов в стране. При этом только по официальным данным в России в год прерывается более 900 тысяч беременностей. Позиция церкви в том, что аборт — это узаконенное детоубийство. И с этим нужно что-то делать. Необходимо принятие закона, запрещающего розничную продажу лекарственных средств, искусственно прерывающих беременность, так называемых, таблеток «бэби-капут». На этой неделе он был внесен в Думу». 

«Следующий важный шаг, который может стать решающим— выведение абортов из системы ОМС. Впервые сегодня из уст предстоятеля РПЦ прозвучало предложение об обязательной консультации психолога для женщины, решившейся на аборт. Эта мера способна повлиять на то, что в конце концов женщина изменит свое решение».

Сенатор отметила еще одну тему, поднятую Патриархом— недофинансирование православных школ. «Сейчас ситуация такова, что финансирование государственных общеобразовательных школ в среднем по стране в два раза превышает финансирование православных школ, которые финансируются, фактически, по остаточному принципу. По словам Святейшего, мы имеем дело, по сути, с дискриминацией православного образования. На мой взгляд, сложившаяся ситуация несправедлива. Тем более, что к качеству образования в православных школах вопросов никогда не было. Это, как правило, очень успешные школы с сильными учениками, побеждающими на олимпиадах. Две трети выпускников таких школ поступают в вузы», — отметила Елена Мизулина.
Сенаторы внесли в Государственную Думу законопроект, запрещающий розничную продажу таблеток «бэби-капут»
(27.01.2016 Совет Федерации council.gov.ru)
В Государственную Думу внесен законопроект, запрещающий розничную продажу препаратов для медикаментозного прерывания беременности. Авторами проекта поправок к закону «Об обращении лекарственных средств» стали заместитель председателя Комитета Совета Федерации по конституционному законодательству и государственному строительству Елена Мизулина, член этого Комитета СФ Елена Афанасьева, член Комитета СФ по федеративному устройству, региональной политике, местному самоуправлению и делам Севера Екатерина Лахова и другие сенаторы.

«Законопроект был доработан с учетом замечаний экспертов и представителей медицинского сообщества и повторно внесен на рассмотрение Государственной Думы, — пояснила Елена Мизулина. 

Документ предполагает недопущение розничной реализации так называемых таблеток «бэби-капут», за исключением их применения в стенах медицинских организаций под контролем врачей. «В настоящее время свободный оборот подобных лекарственных препаратов фактически сводит на нет нормы Закона об основах охраны здоровья граждан в части, касающейся защиты здоровья женщин. Женщины до сих пор убеждены, что медикаментозный аборт — это не опасно и безболезненно. При этом не стоит забывать, что речь идет о гормональном средстве, которое неизбежно окажет свое влияние на репродуктивное здоровье. Последствия такого шага могут быть необратимыми».

Прием такого препарата, конкретизирует сенатор, будет производится только в медицинской организации, имеющей лицензию на осуществление медицинской деятельности акушерско-гинекологического профиля. Медицинские организации независимо от их организационно-правовой формы и формы собственности смогут и дальше оказывать услуги по медикаментозному прерыванию беременности, закупая оптом необходимые лекарственные препараты.

Авторы законопроекта также предлагают расширить установленный законом перечень организаций, имеющих право осуществлять оптовые закупки других лекарственных средств, медицинскими научными организациями, образовательными организациями высшего образования и организациями дополнительного профессионального образования, имеющими лицензию на осуществление медицинской деятельности.

Однако решающим шагом, который позволил бы решить проблему абортов, по мнению Елены Мизулиной, может стать только принятие законопроекта, предусматривающего выведение абортов из системы обязательного медицинского страхования.

«Я по-прежнему считаю, что закон о выведении абортов из системы ОМС должен быть принят в ближайшее время, но, вероятно, необходимо будет отложить срок его введения в действие, чтобы женщины имели возможность ознакомиться, и принять эти новые реалии», — считает Елена Мизулина.
«Мы находимся у опасной черты...». Постабортный синдром
(17.03.2016 Русская народная линия (ruskline.ru)
Не так давно в Москве прошли XXIV Международные Рождественские образовательные Чтения. В рамках данного мероприятия был организован круглый стол по проблеме почти табуированной, практически не обсуждаемой в нашем обществе - так называемого постабортного синдрома (аббревиатура - ПАС).

Президент АНО "За жизнь" С. В. Чесноков обратился к участникам круглого стола с докладом по теме "Преодоление последствий аборта женщиной, мужчиной и обществом" (ПРЕЗЕНТАЦИЯ). Вице-президент АНО "За жизнь" В. В. Потиха сделал доклад "Зарубежный опыт публичного свидетельства о постабортном синдроме" (ПРЕЗЕНТАЦИЯ). Был заслушан доклад руководителя Благотворительного фонда "Семья и детство" С. А.Рудневой "Преодоление постабортного синдрома как условие личностного роста" и ряд других актуальных выступлений.

На круглом столе также выступила руководитель отдела психологического консультирования Тюменской региональной общественной организации ЦЗМ "Покров" Е. Ю. Шабалина с докладом "Влияние постабортного синдрома на общество и государство" (ПРЕЗЕНТАЦИЯ).

Сегодня мы попросили Елену Юрьевну ответить на вопросы, касающиеся проблемы ПАС.

- Елена Юрьевна, действительно, тема постабортного синдрома мало обсуждаема, немногие о ней слышали. Что это такое на самом деле, как проявляет себя ПАС, каковы его признаки?

- Постабортный синдром - это посттравматическое стрессовое расстройство психики вследствие искусственного прерывания беременности "по желанию" женщины. Всегда беру слово "желание" в кавычки, так как здравый смысл подсказывает его абсурдность в данном контексте. В психике женщины, у кого-то раньше, у кого-то позже после аборта происходят опасные изменения, она нуждается в помощи. Большинство женщин не связывают имеющиеся у них симптомы с абортом. В этом и проблема. НЕ знание не освобождает от страданий, а знание неприятной перспективы, возможно, и помогло бы её предотвратить. Дополнительная п роблема в том, что это явление всё ещё мало изучено в нашей российской психиатрии и "соматической" медицине. Причина понятна: годы замалчивания, когда не принято было об абортах даже говорить, не то что изучать последствия. Плюс железный занавес.

Тема абортов, на мой взгляд, самая трудная для общества. По сути, отношение к этому явлению нашей жизни делит общество на два лагеря: сторонников и противников. Золотой середины в этом вопросе придерживаться не получится, тема слишком серьёзная, жизненно острая. Какой уж тут постабортный синдром? Если о нём говорить, то становится понятна убийственная правда про искусственные аборты как социальное зло в государственном масштабе. Хотя масштабы ещё шире, под него попадают минимум треть стран мира. Это если говорить только про законодательную сторону.

Исходя из клинического опыта, из практики общения с женщинами, пережившими искусственное прерывание беременности, можно утверждать, что ПАС имеет широкое распространение. Симптомы этого явления очень разнообразны и обычно диагностируются как известные практически каждому грамотному человеку дискомфортные состояния: депрессии, неврозы, повышенная тревожность, постоянное беспокойство, чувство вины, панические атаки, склонность к суициду, кошмарные сновидения, бессонница, эмоциональная отгороженность, эмоциональные проблемы, агрессивность, ...

- Получается, что существуют определенные трудности в диагностике постабортного синдрома?

- Существует немало преград для объективного исследования этой проблемы. Дело в том, что до 60-х годов прошлого века многие специалисты признавали, что аборт обладает психотравмирующим действием и может вызвать посттравматический синдром. На круглом столе, проходившем в Москве в рамках Рождественских Чтений - 2016, был представлен специальный доклад на эту тему врача-психиатра Алексея Александровича Фомина из Санкт-Петербурга (ПРЕЗЕНТАЦИЯ) .

В 60-годы прошлого века началась так называемая сексуальная революция, которая привела в конечном счете к контролю над рождаемостью, разрушению института семьи и ко многим другим печальным последствиям, в том числе к легализации искусственного прерывания беременности "по желанию" женщины. Чтобы революция свершилась, для абортов не должно было быть никаких этических препятствий. Поэтому постепенно из информационного поля вытеснялась мысль о том, что аборт ведет к неприятным и, тем более, к психотравмирующим последствиям. Невыгодно это было признавать и официальной психиатрии как области медицины, которая контролируется фармакологическими корпорациями. Психотропные препараты или какие-то другие стоят денег, это очень выгодный бизнес, миллиарды долларов в год. Признать ПАС - значит признать вред аборта. Такая мера ограничила бы рынок сбыта лекарств. Это одна сторона проблемы.

Существует немало и других преград для изучения постабортного синдрома. Одна из них - интимность вопроса, нежелание женщин участвовать в подобных исследованиях. Это и понятно: вопрос деликатный, тонкий и очень болезненный. После аборта далеко не многие согласятся говорить на эту тему. Говорить о себе тяжело, раскрыть свои чувства способен не каждый человек. Женщины с трудом идут на контакт либо вообще не идут. Не хотят участвовать в исследованиях, опросах, заполнять анкеты. Срабатывает психологическая защита: мысль о содеянном отрицается, вытесняется. Возможно, помог бы финансовый фактор, когда участвуя в опросах, люди хотя бы зарабатывали. Но это тоже проблема, кто будет платить за такие исследования?

Следующая причина, почему сложно диагностировать ПАС: он имеет очень большой спектр проявлений, сходный с другими психическими проблемами и расстройствами. Психика человека - очень хрупкая вещь, загадочная, до конца непостижимая. Причины психических травм, психических отклонений самые разнообразные. Как узнать, что послужило спусковым механизмом? Трудно чётко проследить отчего появилась бессонница или депрессия, например. Может быть, это результат какого-то тяжелого стресса , перенесенного ранее - аварии, развода, болезни, утраты, неудачи на работе, финансовых потрясений, самых разных неприятностей.

Ко всему прочему, исследование постабортного синдрома - это вопрос времени. Никто не знает, когда он себя проявит - сразу или через год, через пять или через двадцать, тридцать лет. Аборт - мина замедленного действия. Мы не знаем, в какой момент и как она себя обнаружит. И никто этого сказать не может, это непредсказуемо.

Еще один существенный момент, затрудняющий выявление постабортного синдрома. Не каждый специалист, психолог, психиатр, врач знает о существовании ПАС и, соответственно, представляет, что с ним делать. Принцип психотерапевтической работы, лечения, психологической помощи при ПАС сходен с помощью при ПТСР (посттравматическом стрессовом расстройстве). Можно пытаться устранить симптомы, но, не выяснив причину, сложно реально помочь человеку. Это также требует определённой квалификации.

Постабортным синдромом надо заниматься предметно и целенаправленно. Для этого необходимы масштабные исследования, на которые опять же требуются существенные финансовые вливания. Это очень затратный труд, скрупулезный и длительный. Тем не менее, несмотря на все эти препятствия, исследования постабортного синдрома, пусть пока немногочисленные, проводятся и за рубежом, и у нас. На эту тему есть научные труды, книги, статьи. В США работает Институт прерванной беременности, который возглавляет семейный психотерапевт Винсент РУ. В 1981 году он впервые дал определение постабортного синдрома (ПАС) как разновидности посттравматического стрессового расстройства.

- Постабортному синдрому подвержены все женщины, которые сделали аборт, или все-таки есть исключения? Может женщина просто забыть об этом?

- Дело в том, что забыть искусственно прерванную беременность невозможно. Сработать может психологическая защита, когда происходит вытеснение этой информации в глубинные пласты психики. Аборт - это глубокая психическая травма, она может до поры до времени не осознаваться человеком, не проявляться.

Структура психики очень сложная, очень тонкая. Специалисты знают, что женщина, сделав аборт, какое-то время может чувствовать облегчение, даже удовлетворение. Ей кажется, что она решила проблему, избавилась от нее. Но это ложные временные ощущения, и это не значит, что она не будет потом об этом вспоминать, жалеть. Дело в том, что мишенями являются человеческая, материнская, родительская структуры личности, женская сущность, то есть бессознательная сфера, не поддающаяся контролю сознания. Беременность - это естественное природное состояние женского организма, а прерывание беременности - это противоестественный акт. В идеале каждая женщина - мать. Девочка рождается с полным набором зародышевых яйцеклеток, то есть всех своих будущих потенциальных деток. Если у мальчиков генетический материал начинает вырабатываться в подростковом возрасте, то с девочкой другая ситуация. Почему так важно следить за здоровьем ребёнка с самого рождения, ещё лучше - с зачатия, тем более девочки. Потому что она хоть и маленькая, но уже потенциальная мамочка. Ей только нужно вырасти и выйти замуж.

Каждая женщина на подсознательном уровне знает, что она мать. Когда же она на сознательном уровне - не значит осознанно - уходит от материнства (редко кого заставляют помимо воли делать аборт), получается, что женщина сама добровольно наносит себе травму и психическую, и физическую. И, конечно же, больше всего от этого сама же и страдает. Она неизбежно переживает глубокий внутриличностный конфликт, конфликт с собой, со своей душой, с Богом, с миром.

Есть люди, которые говорят, что ничего не чувствует, что у них все хорошо. Часто так говорят женщины старшего поколения, которые сделали много абортов. Это и есть проявление ПАС, иначе пришлось бы предположить, что мы живём среди аморальных людей...

Если смотреть в государственном масштабе, у нас очень большой процент женщин с абортивным опытом. Как говорит статистика, порядка 40% молодых женщин до 30 лет имеют хотя бы один аборт в своей жизненной истории. В целом по стране примерно 70% женщин имеют такой опыт. Выходит, минимум две трети, а это уже подавляющее большинство женского населения - как-то даже неуютно становится.

А если взять опыт многих поколений и посчитать всех, и ещё тех, кто склонял к аборту, кто совершал его непосредственно - это будет десятки, сотни миллионов человек за последние десятилетия. Вывод напрашивается сам собой: постабортный синдром практически, как тёмная туча, накрывает нашу страну, если уже не накрыл. Надеюсь, верю, что не полностью, только на две трети, не больше... Опасность в том, что "в темноте" можно совсем потеряться и окончательно перестать отличать белое от чёрного, а добро от зла. Согласна, надо, надо быть оптимистами и надеяться, что у нас ещё есть шанс выбраться.

- Существует еще так называемый "синдром годовщины". Что это такое?

- Это известное в психологии понятие, также характерно и для ПАС, как одно из проявлений - реакция на дату прерывания беременности или на дату предполагаемого рождения погибшего ребенка. Это как память о родах. Только день рождения ребенка, разумеется, - радость для матери. Если женщина делает аборт, этот день тоже запоминается, остаётся в долговременной памяти, фиксируется. Сколько женщин признается, что каждый год вспоминают день, когда мог бы родиться у них малыш. Видя идущего ребёнка, мысленно считают возраст того, нерождённого. Синдром годовщины может проявиться и внезапной головной болью, необъяснимой агрессией, неожиданным перепадом настроения... Знакома с женщиной, которая каждый год, в течение 30 лет, вспоминает день, когда бы у нее мог родиться сын (она знает, что это был именно сын) и считает его возраст. Врагу не пожелаешь. Думаю, у многих есть подобные примеры.

- Есть немало информации о том, что женщины после сделанного аборта начинают пить. Оказывается, у нас в стране на 100 мужчин алкоголиков приходится 40-50 женщин с алкогольной зависимостью.

- Чувства безвозвратной утраты, вины, пустоты - тоже симптомы постабортного синдрома. Включаются деструктивные психологические защитные механизмы по типу "регресс", "компенсация", "замещение", происходит стагнация в процессе развития личности, вплоть до деградации. Тогда неудивительно, что женщины могут прибегать к наркотическим средствам, желая забыться. Окружающим, как и ей самой порой непонятно - вдруг ни с того ни с сего начала пить. А причина все та же: совершено насилие над ее женской природой, насилие над ребенком, насилие над своим родом, в конце концов. Ведь семья - это система, и если по воле матери не рождается ребенок, то семейный организм начинает давать сбой. Каждый элемент, каждый член семьи важен для другого, для правильного функционирования всей системы, семьи, рода. Каждый зачатый ребенок должен родиться, должен увидеть свет. Если человек пришел в мир, значит, он тут нужен...

Кроме того, не только алкоголизм - бывают случаи суицида, склонность к суициду. Это уже крайняя форма последствий аборта...

- Что значит эмоциональная отгороженность? Как это проявляется?

- Можно перечислить различные признаки этого явления. Среди них: подавление мыслей об аборте или переживаний, попытки избежать действий, ситуаций, разговоров, которые могут вызвать воспоминания об аборте; возможна и другая форма, гиперкомпенсация. Она выражается в неестественно спокойном состоянии, нарочитой невозмутимости при обсуждении подобных тем, в забывчивости деталей из прошлого и собственной ситуации прерывания беременности.

В отношениях - это разрушение, прекращение контактов с несостоявшимся отцом нерождённого ребёнка, с противоположным полом в целом; снижение способности испытывать чувства любви, привязанности, нежности. После аборта у части женщин возникает неприязнь к беременным, так как своим видом последние напоминают им о том, чего они сами были лишены. Женщины нередко признаются, что испытывают зависть, когда видят беременных, вплоть до ненависти к ним.

- Как проявляется эмоциональная отгороженность к рожденным детям?

- Аборт не может не сказаться на отношении к рожденным детям. Женщина по определению созидательница. Если она изменяет своему призванию и принимает решение прервать зародившуюся в ней жизнь, искажается основа основ ее женской природы. Лишить ребенка жизни - это убить что-то или кого-то в себе, в прямом и переносном смысле. Можно ли говорить о настоящей любви? Разве это любовь, если мать решает - этому ребенку жить, а этому не жить, этого абортировать? Материнское чувство становится ущербным.

Это может проявиться в стремлении минимизировать контакт с детьми, потому что дети тоже будят воспоминания, вплоть до охлаждения чувств или агрессивного отношения. Многие женщины, перенесшие аборт и ставшие матерями, часто не могут выстроить правильные отношения с рождённым ребёнком, менее привязаны к нему, не готовы кормить грудью, могут злиться, небрежно относиться, проявлять агрессию, раздражительность, когда он плачет, нуждается в помощи. С другой стороны, это может быть разной степени гиперопека, когда все интересы, цель жизни сосредоточены на том ребенке, который живет как бы за счет всех других нерожденных детей. Причем, все сиблинги - братья и сестры, связаны друг с другом и ментально, и биологически, генетически. Только одним позволили родиться, а другим - нет. В результате такого "отбора" рожденные дети несут на себе непосильный груз. Иногда задают вопрос, кто ещё страдает от постабортного синдрома? Страдает уцелевший от аборта ребёнок. Люди, выросшие в таких семьях, отличаются от тех, у кого не были абортированы сиблинги. По показателям здоровья, психическим и психологическим параметрам, ощущению счастья и успешности в жизни.

Есть данные американских исследований. Ученые, которые изучают волновую генетику, утверждают, что после проведения инструментального или медикаментозного аборта в матке женщины остается информационный след. То есть, это память о ребенке, который был в утробе матери, но был искусственным путем оттуда изъят. Данный след оказывает большое влияние на психику детей, которые будут рождены женщиной в последующих беременностях.

- Как реагируют женщины, когда узнают о ПАС?

- Многие с облегчением вздыхают. Они наконец-то начинают понимать, что с ними происходит, откуда у них кошмарные сновидения, почему им ночью снятся незнакомые дети, откуда депрессия, мысли о суициде. Женщина понимает, что с этим можно и нужно что-то делать, получится не получится - второй вопрос, но можно работать. О постабортном синдроме надо говорить. Когда человек просвещен, он не безоружен, он начинает думать, как правильно с этим поступить. А неосведомлённому, невежественному человеку очень трудно помочь. Он будет и дальше совершать ошибки и вовлекать в них других людей.

- Мужчину может настичь постабортный синдром?

- Безусловно. Мужчина непосредственно участвует в процессе зарождения жизни. Бывает, конечно, что он не в курсе беременности своей подруги, иногда и жены. От него скрывают правду, тем самым совершая ошибку и недопустимую вещь. Кто знает, что будет с ним?

С момента зачатия ребёнка мужчина уже отец, и он об этом должен знать. Если женщина скрывает такой жизненно важный факт, то отношения так или иначе меняются, ухудшаются, и, как показывает практика, скорее всего, распадутся. Ложь, уход от рождения детей всегда разрушительны для семьи, для отношений.

Как именно может сказаться ПАС на мужчине, предугадать невозможно, всё индивидуально. Кто-то склоняется к разного рода зависимостям, кто-то уходит из семьи, ищет утешения на стороне, у кого-то появляется охлаждение чувств к жене, безразличие к детям, депрессия, апатия к работе, к жизни.

Приходится сталкиваться в своей практике с некоторыми красноречивыми закономерностями. Приходит женщина, собирается сделать аборт, потому что, по ее словам, муж тунеядец, не хочет работать, лежит на диване. Как семейный психолог я обязательно выхожу на тему взаимоотношений в семье. Спрашиваю: "Вы выходили замуж за тунеядца? Он всегда был бездельником?". Нет, оказывается. За тунеядца редко кто выходит замуж. Потом выясняется, что в семейной истории как раз в это время имел место отказ от материнства и отцовства, от своего предназначения, свершилось насилие над крошечным человечком. Начинаем просматривать хронологию. Если восстановить события, вспомнить, потрудиться, подсчитать, сопоставить, убеждаемся, что, действительно, все сходится по времени. Совпадение ли, что негативные изменения с мужем стали происходить в годовщину аборта? Легче всего счесть это мистикой или случайностью, а можно взять ответственность за свою жизнь на себя. Каждый выбирает сам. Женщина совершила роковую ошибку. Она отказалась от роли матери, роли жены, а муж постепенно отказывается от роли мужа, добытчика семьи, отца.

Хотелось еще сказать о том, что постабортному синдрому подвержены в той или иной степени не только отцы нерожденных детей. Но и те, кто подталкивает к аборту. Очень часто бывает, что на прерывании беременности настаивают мать, свекровь, другие члены семьи.

Что интересно, ситуация может пойти и по другому сценарию. Например, мама заставляла дочку делать аборт. Тем не менее, несмотря на давление, грубое вмешательство в ее личную жизнь, девушка принимает решение оставить ребенка. В таком случае она помогает не только себе, но и тому человеку, который ее толкал на прерывание беременности, например, своей матери. И после этого меняется она сама и её мать, меняются отношения, выходят на новый уровень. Они начинают находить общий язык, по-другому разговаривать, лучше относиться друг к другу. Тот же, кто все-таки настоял на аборте, счастливее не становится. У него также могут проявиться симптомы психотравмы, ПАС.

Когда делается выбор в пользу жизни ребенка, тогда в семью приходит любовь и помощь, с разных сторон и в разных смыслах. Много примеров из жизни, когда тот ребенок, которого не хотели, но все-таки родили, становится единственной опорой для родителей в старости. Они нуждаются в нём не только духовно и морально, но и, как правило, физически и материально.

- Елена Юрьевна, каков же выход из ПАС?

- Первое - это признать, что у аборта, помимо проблем с физическим здоровьем, есть еще психические и психологические последствия. Я уже не говорю о моральных и нравственных страданиях. Нужно осознать, что проблема существует, понять, что что-то не так. Когда приходит понимание, но нет сил справиться самостоятельно, появляется запрос на помощь. Если человек способен всё это сделать, уже замечательно.

Второе - понять, с чем именно проблема связана. Если человек не осознает, не понимает о чем речь, то он может сколько угодно ходить и лечиться, но легче не станет, потому что причина не вскрывается. Осознание само по себе помогает человеку справиться со многими осложнениями, бывает, что и с мучительными симптомами.

Третье - обратиться за помощью, если не получилось справиться самостоятельно. Это трудно, а иногда, увы, невозможно. Оказать помощь может специалист (психолог, психотерапевт, врач, психиатр), который компетентен в данном направлении. Если человек верующий, то он знает, как найти помощь. Дорогу осилит идущий...

В моей практике есть случаи, когда у женщины в роду все здоровы, никаких психических отклонений, патологии, а ее преследуют кошмарные сновидения, тревожность, депрессивные состояния. Обращалась к неврологу, психиатру, назначали лечение, выписывали, таблетки, капли. Ничего не помогло. У женщины были аборты, ее преследуют воспоминания. Когда она узнала, что существует постабортный синдром, что это такое, то, по ее словам, как будто "камень упал с плеч". Во всяком случае, ей стало ясно, с чем её проблемы связаны, в каком направлении надо идти, действовать, работать над собой.

И еще, осознав, что такое ПАС, можно кого-то предостеречь. Это очень важная миссия для таких пострадавших - помочь другим не совершить роковой ошибки в своей жизни.

- Но ребенка все-таки не вернешь. Как же с этим жить нашим женщинам?

- Да, аборт - трагедия, глубокая незабываемая рана, нанесенная душе человека. Поэтому такой печальный опыт - это повод в корне изменить свою жизнь, пересмотреть свои нравственные позиции, свои ценностные установки. Это, по сути, вопрос совести. Человек должен всерьез задуматься о своей духовной жизни. Здесь мы уже выходим на другой уровень...

- Осталась еще одна категория - непосредственные исполнители этого страшного процесса. Уж они-то точно знают, что такое ПАС?

- Врачи тоже люди, они могут чего-то не знать, могут ошибаться. Тот, кто делает аборты, так же, как и многие женщины, часто не задумывается о последствиях, или о них не знает, не подозревает. Насколько мне известно, и я в это верю, большинство врачей акушеров-гинекологов негативно относится к данной процедуре.

Читала и слышала, что есть гинекологи, которые признают, что любят делать аборты. В таком случае, вероятно, дела уже плохи, и речь идёт о расстройстве личности.

Факт: в медицинских вузах учат делать аборты. Всё "по-Гитлеру": каждый фельдшер, тем более врач, должен уметь делать аборты.

Вообще, гинекология - это особая отрасль в медицине. С одной стороны, она призвана помогать женщине сохранить беременность и родить здорового ребенка. Задача гинеколога - быть на страже репродуктивного здоровья женщины. Аборт - это нонсенс для медицины и, конечно, настоящему врачу трудно эти вещи не признать. В эту профессию большинство идут с душой, с желанием помогать людям быть здоровыми и счастливыми.

С другой стороны, на практике приходится сталкиваться с тем, что пока аборты "по желанию" законом разрешены, кто-то "должен" их делать. Катастрофа. Некоторые врачи отказываются от выполнения таких обязанностей, но это требует от них подчас немалых усилий и мужества, вплоть до ухода из профессии.

Что делать и как быть - извечный русский вопрос. Люди имеют право знать, что с ними происходит и каковы могут быть последствия нарушения законов мироздания. Людей надо просвещать, рассказывать о различных последствиях абортов. Кто-то считает, что никому не надо знать о постабортном синдроме. Это, как правило, сторонники абортов, те, кто на самом деле не любит людей, не любит Россию. Если все будут молчать, что существуют последствия не только для физического, но и для психического здоровья (а кто скажет, что страшнее?), то неизбежно получим пандемию психических отклонений и расстройств, окончательно разбитые семьи, несчастных, нездоровых детей и сограждан. Подавляющая часть нашего населения имеет непосредственное или опосредованное отношение к абортам. Это огромное количество людей, десятки и десятки миллионов. Мы находимся у опасной черты. Это как "точка невозврата", когда уже нет выбора, нет шансов вернуться, спастись, исправить.

Надо надеяться, что мы выживем. Да, с нами всякое бывало. Только никогда в истории великой России детоубийство не было и не могло быть нормой. С 1920 года, 95 лет (с недолгим перерывом - с 1936 по 1955 годы) нам пытаются внушить, что инфантицид - это нормально. Многие поверили, заблудившись в лабиринтах информационной войны.

Что делать, подсказывает простой здравый смысл: нужно перестать на законодательном уровне провоцировать матерей и отцов решать жизненные проблемы смертельным способом - за счёт жизни других, крошечных и беззащитных, людей, их собственных детей. Нужно защитить самую незащищённую часть нашего общества - нерождённых детей. Тогда и "туча" постабортного синдрома прекратит нарастать и накрывать народ и страну с головой. Растает постепенно, оставит нас в покое. Тогда можно будет и на Божью помощь надеяться!

Беседу вела Татьяна Николаева

Исследование. Аборты вызывают тяжелые депрессии у женщин и повышают риск самоубийства

Врачи в Англии свидетельствуют перед британской Палатой общин: аборт представляет собой серьезную угрозу для психического здоровья женщины и может увеличить риск самоубийства в шесть раз. Врачи приводят результаты медицинских исследований для доказательства своих утверждений, так они прокомментировали законопроект об информации для женщин.Они заявляют, что женщинам нужно объяснять угрозу потенциальных рисков для психического здоровья после аборта, таких как депрессия, самоубийство и пристрастия к наркотикам или алкоголю.

Доктор Тревор Стаммерс, практикующий в Лондонском университете Св. Георгия, преподаватель медицины, заявил, что поддерживает меры, направленные на информирование женщин о рисках и опасностях, связанных с абортом.

Он отметил, что за 26 лет медицинской практики, которые прошли после легализации абортов в Великобритании в 1967 году, он консультировал многих женщин, которые обратились по поводу проблем физического или психического здоровья, связанных с совершенными абортами.

"Самые последние исследования показали очень ясно, что аборт представляет собой серьезную угрозу для долгосрочного психического здоровья женщин. Поэтому женщинам, которым в настоящее время предлагаются аборт, важно знать, о последствиях для психического здоровья", - обратился он к законодателям в газете Evening Standard.

Д-р Роберт Бальфура, консультант гинеколог, согласен с анализом проблемы и привел пример наблюдения 5000 женщин в Финляндии, проведенного между 1987 и 2000 годах. Результаты исследования показали: сделавшие аборт после незапланированной беременности, в шесть раз чаще совершают самоубийства, чем женщины, которые выносили ребенка. Он так же добавил, что доказательства наличия проблем психического здоровья после аборта проявляются в его родном городе в Южном Уэльсе.

Бальфура отметил, что психиатрических заболеваний и самоубийств среди женщин, сделавших аборт, было больше, чем среди тех, кто родил ребенка.

В октябре 2006 года около пятнадцати ведущих акушеров Великобритании и психиатров написали открытое письмо в London Times, признавая и подтверждая психологические последствия абортов.

Также в прошлом году, ученые университета в Новой Зеландии провели исследование тысяч женщин и обнаружили, что 40 процентов из тех, которые делали аборты, страдают от психических расстройств после аборта. Эти проблемы включают депрессию, пристрастие к алкоголю или наркотикам, нарушения сна, мысли о самоубийстве, и чаще сопровождают женщин, сделавших аборт, чем тех, кто перенес выкидыш или сохранил свою беременность до родов.

Новое исследование, проведенное в Новой Зеландии, доказывает, что аборты являются причиной тяжелой депрессии. В докладе также подтверждаются результаты комплексного исследования, проведенного в 2004 году в США о том, что аборт приводит к целому ряду проблем психического здоровья.

Ученые Новой Зеландии в г.Крайстчерч обнаружили, что аборт у молодых женщин повышает риск развития психических расстройств, таких как депрессия и тревожность.

В группе из 500 женщин 41% забеременели в возрасте 25 лет, 90 женщин сделали аборты. Около 42% женщин, сделавших аборт испытывали депрессии в течение последующих четырех лет. Это почти в два раза больше, чем среди женщин, которые никогда не беременели. Тревожные расстройства также выросли в два раза.

Согласно результатам исследования, женщины, которые делают аборты, в два раза чаще употребляют алкоголь в опасных дозах и в три раза чаще становятся зависимыми от наркотиков.

Дэвид Фергюссон, руководитель исследования, заявил, что результаты показывают: доступ к легальным абортам, не является положительным для женщин. Он также сказал, что исследование подтверждает: аборты толкают женщин к возникновению проблем психического здоровья, а не к их уменьшению, как утверждают сторонники абортов.

Между тем, исследователи из университета Боулинг Грин в 2004 году изучили данные почти 11 000 женщин в возрасте от 15 до 34 лет, которые пережили нежелательную беременность. Их исследование показало, что у женщин, сделавших аборт, вероятность тревожных расстройств повышается на 30%.

Женщины, принимавшие участие в исследовании, после абортов страдали от тревожных расстройств, раздражительности, усталости, проблем со сном, учащенного сердцебиения, или чувства нереальности.

Перевод Татьяны Тарасевич

Елена Шабалина, Татьяна Николаева
В цифрах и фактах: 3,5 млн абортов в год делают женщины в России
(26.02.2015 АиФ Здоровье №9)
«Аборт» в переводе с латинского – «несвоевременное рождение». Бывает самопроизвольным и искусственным.

15–20% клинически установленных случаев беременности заканчиваются самопроизвольным абортом – выкидышем.

В некоторых странах искусственные аборты запрещены; в некоторых – их делают только по медицинским показаниям, если беременность грозит жизни или здоровью женщины или она наступила в результате изнасилования; в некоторых, как сейчас в России, аборты законодательно разрешены.

Колыбель для нежеланного. Как устроены и зачем нужны беби-боксы? 

3,5 млн абортов в год делают женщины в России – в 2 раза больше, чем во всей Европе.

По современным медицинским стандартам, искусственный аборт проводится, как правило, при сроке до 20 недель беременности или если срок беременности неизвестен – при весе плода до 400 г.

В развитых странах, где аборт разрешен законодательно и выполняют его медицинские работники, смертность в результате абортов является низкой – 0,2–2,0 смерти на 100 000 абортов. И все-таки аборт всегда небезопасен.

Искусственные аборты делали уже в 3–2 тысячелетии до нашей эры. В Древнем Египте, чтобы прервать нежелательную беременность, использовали экскременты крокодила.

От 4 до 6 абортов в среднем делает за жизнь женщина в России, так как у нас в стране низкая культура контрацепции.

Вера Прилепская: «Любой метод контрацепции лучше, чем аборт» 

Около 50% женщин, которые делают аборт, моложе 25 лет.

²∕³ всех абортов делают женщины, которые никогда не были замужем.

Сегодня самый низкий процент абортов насчитывается в Бельгии и в Нидерландах.

На 140% возрастает риск рака груди после аборта, а для женщин с тремя и более абортами – на 240%.

Развитие ультразвуковой диагностики и амниоцентеза – забора и исследования околоплодных вод – позволяет определить пол ребенка до рождения, что в некоторых странах привело к увеличению числа абортов в зависимости от пола зародыша.

Искусственный аборт бывает медикаментозным и хирургическим. Последний в России наиболее распространен, хотя ВОЗ считает его более опасным для здоровья женщины и рекомендует прибегать к нему лишь в крайних случаях.

В 10 раз меньше дает медикаментозный аборт непосредственных осложнений, чем хирургический, и в 100 раз меньше – отдаленных.
Состоялось заседание Патриаршей комиссии по вопросам семьи, защиты материнства и детства
(12.03.2016 Патриархия.ru)
10 марта 2016 года в Сергиевском зале Храма Христа Спасителя в Москве состоялось заседание Патриаршей комиссии по вопросам семьи, защиты материнства и детства. На заседании были рассмотрены результаты работы Комиссии за истекший период, в частности, говорилось об исполнении поручений Священного Синода от 23 октября 2014 года (журнал № 105), и о приоритетных направлениях дальнейшей деятельности. Были рассмотрены и одобрены обращения Комиссии к общественным организациям и политическим деятелям, епархиальным комиссиям и ответственным за семейное служение о необходимости усиления общественного служения православных христиан в сфере заботы о семье. Также был рассмотрен вопрос о деятельности Церковно-общественного совета по биомедицинской этике.

В своем выступлении председатель Синодального отдела по церковной благотворительности и социальному служению епископ Орехово-Зуевский Пантелеимон отметил, что необходимо не только оказывать помощь матерям с детьми, но и готовить молодежь к ответственности, связанной с супружеской жизнью.

«Семья — это Божественное установление, запечатленное Самим Творцом в человеческой природе, — говорилось в приветственном послании Святейшего Патриарха Московского и всея Руси Кирилла к участникам заседания, которое огласил епископ Орехово-Зуевский Пантелеимон. — В жизни Церкви, жизни общества и жизни каждого человека семья занимает совершенно особое место — не случайно Церковь именует именно христианскую семью "домашней" церковью».

«Русская Православная Церковь неизменно придает большое значение пастырскому попечению о семье, призывает общество и государство уделять заботе о семье, ее защите и поддержке больше внимания», — говорится также в приветственном послании Его Святейшества. В этих усилиях Церкви существенную роль уже не один год играет Патриаршая комиссия по вопросам семьи, защиты материнства и детства, объединяющая представителей Церкви, органов государственной власти, общественных организаций и экспертов.

Аборты несовместимы с самим пониманием семьи, подчеркнул председатель Патриаршей комиссии по вопросам семьи и защиты материнства протоиерей Димитрий Смирнов. «Семья по своей природе — это колыбель жизни, и нельзя ее превращать в фабрику смерти», — сказал священник.

Предложение Святейшего Патриарха Кирилла по выведению абортов из системы ОМС до сих пор не реализовано, с сожалением констатировал отец Димитрий. По его словам, аборт по сути своей не относится к виду медицинской помощи, поскольку прерывает уже начавшуюся жизнь ребенка и наносит вред здоровью женщине.

Сегодня брак и семья переживают кризис, отметил глава Патриаршей комиссии. Он привел данные, согласно которым 23% детей в России появляются на свет у женщин, не состоящих в законном браке, более половины семейных пар разводятся и около 90% мужчин не платят алименты своим бывшим женам и детям.

В этой связи необходимо не только оказывать помощь матерям с детьми, но и готовить молодежь к ответственности, связанной с супружеской жизнью, подчеркнул епископ Орехово-Зуевский Пантелеимон.

Помощь семье является приоритетным направлением социального служения Русской Православной Церкви, напомнил духовник православной службы помощи «Милосердие». Одной из главных проблем многодетных семей является отсутствие жилья. Церковь готова и уже организует бесплатные юридические консультации, чтобы как можно больше многодетных узнали о своих правах и льготах, положенных им по закону, сказал епископ Пантелеимон. В частности, подобной помощью занимается юридическая служба Синодального отдела по благотворительности. Помощь этой службы по различным вопросам получают около 700 человек в год.

Важно улучшать имидж многодетной семьи, отметил ректор Православного Свято-Тихоновского гуманитарного университета протоиерей Владимир Воробьев. По его словам, о таких семьях зачастую говорят не с уважением, а с сожалением, используя выражение «плодить нищету», тогда как именно эти семьи являются примером здоровой нормальной семьи.

Большое значение для утверждения традиционных семейных ценностей имела недавняя встреча Святейшего Патриарха и Папы Римского, отметил протоиерей Димитрий Смирнов. В ходе встречи была подписана совместная декларация, в которой, в том числе, выражена обеспокоенность «кризисом семьи во многих странах» и уделено большое внимание вопросам сохранения традиционных семейных ценностей.

«Православные и католики, разделяя одно и то же представление о семье, призваны свидетельствовать о семье как пути к святости, являющем верность супругов по отношению друг к другу, их готовность к рождению и воспитанию детей, солидарность между поколениями и уважение к немощным», — говорится в декларации. В ходе заседания также подчеркивалась важность сотрудничества Православной Церкви с другими традиционными христианскими конфессиями в деле защиты семейных ценностей.

В заседании принял участие уполномоченный при Президенте Российской Федерации по правам ребенка Павел Астахов.

В защиту жизни: в Тобольске прошел круглый стол по профилактике абортов
(14.02.2016 Тобольск-информ- городская интернет-газета (tobolsk.info)
В Тобольском перинатальном центре за круглым столом обсуждалась одна из актуальнейших проблем общества - аборт, его последствия для женского здоровья в частности и снижение демографического показателя в целом по России.

Участие в работе круглого стола приняли представители православной церкви, врачи, руководители общественных организаций. Открыли мероприятие Александр Макаров, главный врач перинатального центра, и Яна Зубова, первый заместитель главы местной администрации. Руководители отметили, что работа, которая ведется для сохранения жизни будущего ребенка, актуальна. Пять лет назад количество абортов в Тобольске было на треть больше. Ежегодно видно снижение этой цифры, благодаря совместной деятельности общественных организаций, духовенства, учреждений социальной сферы и образовательных учреждений. Так, в перинатальном центре в 2011 году было выполнено 559 абортов, в 2012-ом - 485, 2013 - 450, 2014 - 335, в прошлом году число абортов достигло 315, 15 из них сделаны в отношении подростков в возрасте от 14 до 18 лет. Львиная доля от общего числа противоестественного процесса принадлежит жительницам Тобольского района, в городе - это подгорная часть и, как ни странно, 7 микрорайон.

Благочинный Тобольского округа, протоиерей Вадим Базылев посетовал, что молодежь сегодня не настроена на создание семьи, а это влечет безответственность. Осознание аборта как убийства - с этого необходимо начинать духовно-нравственное воспитание. Аборту необходимо противопоставить семейные ценности, гордость и ответственность материнства и отцовства.

Учитывая, что искусственное прерывание беременности на любом сроке является прерыванием человеческой жизни, а также негативно влияет на репродуктивное здоровье женщины, участники круглого стола подчеркнули необходимость реализации в Тобольске такой системы защиты материнства, которая своей целью имеет сохранение беременности, по возможности, каждой женщины, обратившейся в учреждения здравоохранения.

Тобольское общественное движение «В защиту жизни» в течение прошлого года реализовало ряд акций, направленных на профилактику абортов: «Родился сам - помоги другому», «Посади дерево - спаси жизнь ребенку». Проводится консультативная и психологическая помощь беременным женщинам. Однако многим из них этой помощи недостаточно. Среди причин аборта первое место занимает материальная несостоятельность семьи. Поэтому пришла идея создать специальный склад вещевой и бытовой помощи. Пока сбор вещей организован в двух храмах города. Но места для этого в них недостаточно, нужно специальное помещение.

К проблеме абортов настало время подключать отцов. Председатель комитета по образованию Наталья Белышева рассказала, что в городе ежегодно проводятся конференции для пап. В этом году одной из тем для беседы с отцами решено выбрать тему прерывания беременности.

В заключение обсуждения участники круглого стола отметили, что ежегодно из-за абортов страна теряет население двух городов: Санкт-Петербурга и Новосибирска. Государство с такими человеческими потерями обречено. Поэтому пришла пора жестких мер - подписание закона о запрете абортов, как это сделал, например, Парламент Абхазии.

Елена Охримец
«Социальная карта» vs аборты
(17.02.2016 59.Ru)
Власти Пермского края решили оказать поддержку тем, кто рожает впервые. «Социальная карта» для родителей первенцев, по замыслу авторов идеи, должна увеличить рождаемость и сократить количество абортов. Кто вправе рассчитывать на такую поддержку – в материале 59.ru.

Министерство социального развития Пермского края разрабатывает новый проект «Социальная карта», внедрение которого планируется в 2017 году. Нововведение предусматривает зачисление ряда социальных пособий и выплат из краевого бюджета на специальную карту. Главная цель такой инициативы – стимулировать рождение первенцев.

«По статистике рождаемости мы видим, что у нас ежегодно уменьшается количество первых рождений. Это связано с тем, что у нас уменьшается количество женщин репродуктивного возраста, что объясняется демографическим провалом в 90-е годы. Нам нужно решать проблему первых рождений. Родив первого ребенка, женщина успеет родить второго, и было бы замечательно, если еще и третьего. Так что главная задача – решение проблемы первых рождений», – говорит глава ведомства Татьяна Абдуллина.

Как сообщила госпожа Абдуллина, минсоцразвития работает с учебными заведениями по созданию групп для молодых мам, которые могли бы не отрываться от учебы и воспитывать детей. В ближайшее время планируется собрать рабочую группу по обсуждению иных вариантов поддержки семей, принявших решение о первом ребенке.

По данным минздрава, количество абортов в 2014 году в крае составило 20,5 тысяч. Эксперты считают, что пока рождение ребенка будет угрожать финансовой безопасности семьи, проблему абортов не решить.

«Вступая во взрослую жизнь, молодые люди дезориентированы, зависят от родителей материально, и у них возникает решение идти на аборт. Все наши силы должны быть направлены на прекращение прерывания первой беременности, – считает доцент кафедры Пермского медуниверситета Елена Касатова. – Сегодня в активный репродуктивный возраст вступает поколение, которое рождалось в 1990-е годы. И это поколение имеет одну общую черту – их представителей мало. Это молодые женщины и мужчины, на которых возложена большая задача. Плюс здесь включается ещё один аспект – аборты. Аборт первый – это в 50% случаев изменение всего сценария жизни женщины, в 50% случаев есть риск возникновения осложнений, которые влияют на все последующие беременности».

«Социальная карта» повысит адресность и эффективность расходования бюджетных средств, считают инициаторы проекта.

«Ничего не хочу плохого сказать о выплатах на третьего ребенка, но мы получаем много информации о том, что этими выплатами закрываются потребительские кредиты, истории, не связанные напрямую с интересом ребенка. Мы хотели бы сделать акцент: если деньги государства направлены на ребенка, то надо, чтобы они использовались по назначению», – заостряет тему Татьяна Абдуллина.

Правда, пока ничего не известно о том, по каким критериям будут отбираться счастливые владельцы «Социальных карт». По словам Татьяны Абдуллиной, не хотелось бы делать возрастные ограничения, но интереснее иметь дело именно с молодыми благополучными семьями. Именно в таких союзах может родиться и второй, и третий ребенок. Ведь в свете тенденции к уменьшению количества женщин детородного возраста и роста числа пожилого населения для обеспечения воспроизводства в каждой семье к 2025 году должно быть более двух детей.

Предполагается, что средствами с «Социальной карты» семьи Прикамья смогут оплачивать товары и услуги детского ассортимента в торговых организациях, прошедших конкурсный отбор и включенных в специальный реестр. Однако что это будут за организации и по каким критериям они будут отбираться – ничего не известно. Все это предстоит обсуждать, отметили в краевой администрации.

Попыткой «замылить глаза» людям назвали некоторые многодетные родители эту инициативу властей.

«Чем, собственно, первый ребенок в семье отличается от третьего? Ничем. Если женщина до 24 лет не воспользовалась своим правом стать мамой, то на это есть свои причины, и их, как правило, две: желание строить карьеру или проблемы со здоровьем. В то время как у многодетных семей с этим все в порядке. Только вот поддерживать их уже не хотят. Они же будут пособия для поддержки просить и землю», – такое мнение озвучила 59.ru одна из многодетных мам.

Между тем власти подчеркивают, что Прикамье вырвалось в лидеры по рождаемости во многом благодаря внедрению в регионе целого комплекса мер поддержки семей: материнский капитал, предоставление земельных участков, социальная выплата при приобретении жилья, освобождение многодетных семей от уплаты транспортного налога.
Молодые парламентарии готовы к диалогу
(04.02.2013 www.tvernews.ru)
В областном парламенте состоялся круглый стол на тему «Молодежь за сохранение жизни детей и здоровья женщины», который был организован по инициативе Молодежной палаты. Молодые парламентарии продемонстрировали свою готовность «по-взрослому» обсуждать такие серьезные проблемы, как региональная демография.

Участниками круглого стола стали как члены Молодежной палаты, так и их старшие коллеги – депутаты Законодательного Собрания. Кроме того, к диалогу были приглашены представители регионального здравоохранения, Общественной палаты Тверской области, ряда общественных организаций, Русской Православной церкви, высших учебных заведений.

Круглый стол стал продолжением состоявшегося в прошлом году в Спировском районе обсуждения проблемы стабилизации социально-демографической ситуации на территории региона.

- Очень хорошо, что к диалогу предложена действительно актуальная тема, в которой одновременно пересекаются демографические, правовые, медицинские, морально-нравственные, политические и социально-экономические аспекты жизни общества, - отметил в своем выступлении председатель Законодательного Собрания Тверской области Андрей Епишин. – И тем более важно, что инициатива проведения круглого стола исходила от наших молодых коллег.

Собственно, тон разговору задал председатель Молодежной палаты при Законодательном Собрании Тверской области Алексей Андреев. Он акцентировал внимание собравшихся на резком увеличении количества абортов как в стране в целом, так и на региональном уровне. Причем положительная динамика в демографии невозможна без исправления этой ситуации, считает председатель Молодежной палаты.

- Поиск новой идеологии, повышение значения семейных ценностей, новый лозунг «Все для семьи и детства» - вот основные рецепты выхода из демографического кризиса, - подвел черту своего эмоционального выступления молодой парламентарий.

Впрочем, все ли так мрачно? По мнению главного акушера-гинеколога регионального Минздрава Ларисы Храпковой, в последние год-два наметилась явная тенденция к снижению количества абортов (с 2010 по 2012 гг. этот показатель снизился на 16%) и увеличению рождаемости. Этот успех необходимо закрепить, в том числе и мерами законодательного характера.

- В настоящее время депутаты областного парламента стремятся в полной мере обеспечить правовую базу, на основе которой должны реализовываться региональные программы народосбережения, - отметил Андрей Епишин. – Последовательно в регионе был принят целый ряд законов, направленных на поддержку многодетных семей. В частности, родители, имеющие трех и более детей, полностью освобождены от платы за содержание ребенка в детском саду. Одним из наиболее значимых стал закон о предоставлении молодым семьям бесплатных земельных участков. Законодательно установлена мера дополнительной социальной поддержки многодетных семей – региональный материнский капитал. Введена ежемесячная денежная выплата при рождении третьего и последующих детей, если доход семьи не превышает среднедушевой денежный доход по региону в год, предшествующий году обращения.

По мнению председателя областного парламента, принятие законодательных актов в социальной сфере, особенно, если речь идет о демографии, требует серьезной подготовки.

- Это должны быть актуальные, работающие, а не декларативные и популистские законы, - резюмировал он.

Законы должны работать - таков был лейтмотив многих вступлений. И здесь основные вопросы уже не к законодателям, а к исполнителям законодательства.

- Не будем забывать, что основные факторы, негативно влияющие на демографию – это курение и алкоголь. Прошел второе чтение в Госдуме так называемый антитабачный закон, что само по себе не может не радовать, - отметил председатель общественной организации «Здоровые регионы» Алексей Шабашов. - И здесь уже наметился определенный повод для оптимизма. Но еще остается проблема, связанная с употреблением алкоголя. На региональном уровне очень своевременно был принят закон об ограничении продажи крепкого алкоголя. Тем не менее, по его исполнению есть вопросы. Думаю, это повод для отдельного обсуждения.

Еще один инициатор проведения круглого стола священник Покровского храма города Твери отец Роман Манилов главной проблемой на пути нормализации демографической ситуации считает большое количество абортов.

- Эта проблема не является сугубо медицинской. Ее могут решить общественные организации и законодательная власть, - уверен отец Роман. – Так, в Польше на уровне Конституции еще двадцать лет назад запретили аборты. В итоге – прекрасная демография и самые здоровые в Европе женщины. По этому же пути пошла Хорватия. Но что делать нам в конкретных условиях сегодняшнего дня? Мне кажется, что выходом из ситуации стало бы создание при роддомах кабинетов социального психолога. Кроме того, ставки психологов нужно ввести и в женских консультациях.

Депутат Законодательного Собрания Артур Бабушкин считает, что проблема абортов – отнюдь не главная в демографии. И если говорить о поддержке, то поддерживать нужно не тех, кто решается на аборты, а те семьи, которые хотят иметь детей, но в силу обстоятельств остаются бездетными.

Подводя итоги, участники обсуждения отметили, что необходимо переходить от обмена мнениями между специалистами здравоохранения, образования, общественными и молодежными организациями к разработке межведомственной программы, которая будет решать вопросы охраны материнства и детства комплексно.

Пресс-служба Законодательного Собрания Тверской области.
Женские консультации, пациентки которых чаще отказываются от абортов, получат вознаграждение
(17.03.2016 ТАСС.ЕНЛ-2)
МОСКВА, 17 марта. /ТАСС/. Женские консультации, где чаще всего женщины отказываются от решения сделать аборт, получат денежное вознаграждение. Для этого нужно подать заявку и принять участие во Всероссийском конкурсе "Святость материнства", который проведут Центр национальной славы и Фонд Андрея Первозванного (ФАП) при поддержке Минздрава РФ, сообщили сегодня в пресс-службе ФАП. "Сегодня в возраст деторождения вступают женщины, родившиеся в 90-е годы, в период серьезного демографического спада. Специалисты признают, что единственным резервом повышения уровня рождаемости становятся эффективные меры по профилактике абортов", - сказала председатель Попечительского совета программы "Святость материнства" Наталья Якунина. Она считает главными проблемами в доабортном консультировании "недостаточность финансирования и отсутствие квалифицированных кадров". Она надеется, что конкурс "увеличит число неравнодушных сотрудников женских консультаций, стремящихся помочь женщинам принять правильное решение и сохранить беременность". К участию в конкурсе приглашается государственные и муниципальные медицинские организации акушерско-гинекологического профиля, а также врачи акушеры-гинекологи, психологи и специалисты по социальной работе, сопровождающие женщин во время беременности. Жюри определит лучшую женскую консультацию, лучших акушера-гинеколога и психолога. Призовой фонд в миллион рублей выделен всероссийской программой "Святость материнства". Средства будут распределены между 13 лауреатами конкурса. Церемония награждения победителей пройдет накануне Дня матери, который отмечается 24 ноября, в Санкт-Петербурге.

Как отметили в пресс-службе ФАП, проведение конкурса направлено на защиту материнства и детства, повышение рождаемости и профилактику абортов. Конкурс проводится во исполнение Указа президента РФ от 7 мая 2012 года "О мерах по реализации демографической политики Российской Федерации" в целях повышения рождаемости, снижения числа абортов и совершенствования медико-социальной помощи женщинам в учреждениях родовспоможения РФ, а также в соответствии с задачами, закрепленными в Концепции государственной семейной политики в Российской Федерации на период до 2025 года
ПЕРЕЧЕНЬ 

основных нормативных правовых актов и иных документов, регулирующих вопросы искусственного прерывания беременности, а также вопросы профилактики и снижения числа абортов
Конституция Российской Федерации
(принята всенародным голосованием 12.12.1993)

«Уголовный кодекс Российской Федерации» от 13.06.1996 № 63-ФЗ
(Статья 123. Незаконное проведение искусственного прерывания беременности); 

«Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях» 
от 30.12.2001 № 195-ФЗ 
(Статья 6.32. Нарушение требований законодательства в сфере охраны здоровья при проведении искусственного прерывания беременности); 

Федеральный закон от 13.03.2006 № 38-ФЗ «О рекламе»

(Не допускается реклама:

9) медицинских услуг по искусственному прерыванию беременности); 

Федеральный закон от 29.11.2010 № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации» 

(В рамках базовой программы обязательного медицинского страхования оказываются первичная медико-санитарная помощь, включая профилактическую помощь, скорая медицинская помощь (за исключением санитарно-авиационной эвакуации, осуществляемой воздушными судами), специализированная медицинская помощь, в том числе высокотехнологичная медицинская помощь, в следующих случаях:

19) беременность, роды, послеродовой период и аборты); 

Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»

(Статья 56. Искусственное прерывание беременности); 

Указ Президента РФ от 09.10.2007 № 1351 «Об утверждении Концепции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года»
(3. Цели, принципы, задачи и основные направления демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года); 

Указ Президента РФ от 01.06.2012 № 761 «О Национальной стратегии действий в интересах детей на 2012 - 2017 годы»
 (Проведение просветительской работы по предупреждению ранней беременности и абортов у несовершеннолетних); 

Постановление Правительства РФ от 17.08.2007 № 522 «Об утверждении Правил определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека»;
Постановление Правительства РФ от 06.02.2012 № 98 «О социальном показании для искусственного прерывания беременности»
(1. Установить, что социальным показанием для искусственного прерывания беременности является беременность, наступившая в результате совершения преступления, предусмотренного статьей 131 Уголовного кодекса Российской Федерации); 

Постановление Правительства РФ от 15.04.2014 № 294 «Об утверждении государственной программы Российской Федерации «Развитие здравоохранения»
(задачи программы:

Профилактика и снижение количества абортов);

Постановление Правительства РФ от 28.11.2014 № 1273 «О Программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2015 год и на плановый период 2016 и 2017 годов»

(Гражданам медицинская помощь оказывается бесплатно при следующих заболеваниях и состояниях:

беременность, роды, послеродовой период и аборты); 

Постановление Правительства РФ от 19.12.2015 № 1382 «О Программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2016 год»
(Гражданам медицинская помощь оказывается бесплатно при следующих заболеваниях и состояниях:

беременность, роды, послеродовой период и аборты); 

Распоряжение Правительства РФ от 17.11.2008 № 1662-р «О Концепции долгосрочного социально-экономического развития Российской Федерации на период до 2020 года»
(Третье направление - повышение уровня рождаемости (в том числе за счет рождения в семьях второго и последующих детей), включая:

укрепление репродуктивного здоровья населения, государственную поддержку лечения бесплодия, проведение комплекса мероприятий, направленных на профилактику и снижение числа абортов); 

Распоряжение Правительства РФ от 25.08.2014 № 1618-р «Об утверждении Концепции государственной семейной политики в Российской Федерации на период до 2025 года»

 (Одним из факторов, негативно влияющих на репродуктивное здоровье женщин, остается прерывание беременности); 

Распоряжение Правительства РФ от 05.02.2015 № 167-р «Об утверждении плана мероприятий на 2015–2017 годы по реализации важнейших положений Национальной стратегии действий в интересах детей на 2012–2017 годы»

(I. Семейная политика детствосбережения); 
Распоряжение Правительства РФ от 09.04.2015 № 607-р «Об утверждении плана мероприятий на 2015–2018 годы по реализации первого этапа Концепции государственной семейной политики в Российской Федерации на период до 2025 года»

 (IV. Мероприятия, направленные на развитие жизнеохранительной функции семьи и создание условий для обеспечения здоровья ее членов); 
«Прогноз долгосрочного социально-экономического развития Российской Федерации на период до 2030 года» (разработан Минэкономразвития России)

(На улучшение показателей рождаемости будут влиять меры по сокращению уровня материнской и младенческой смертности, улучшению работы службы родовспоможения, развитию перинатальной (дородовой) диагностики и неонатальной хирургии, профилактике и снижению числа абортов, расширению объемов и повышению эффективности лечения бесплодия с применением репродуктивных технологий); 

«Прогноз социально-экономического развития Российской Федерации на 2014 год и на плановый период 2015 и 2016 годов» (разработан Минэкономразвития России)

(Положительное влияние окажут меры по сокращению уровня материнской и младенческой смертности, улучшению работы службы родовспоможения, развитию перинатальной (дородовой) диагностики и неонатальной хирургии, профилактике и снижению числа абортов, расширению объемов и повышению эффективности лечения бесплодия с применением репродуктивных технологий); 

Приказ Минздравсоцразвития РФ от 03.12.2007 № 736 «Об утверждении перечня медицинских показаний для искусственного прерывания беременности» (Зарегистрировано в Минюсте РФ 25.12.2007 № 10807)

(Приложение. Перечень медицинских показаний для искусственного прерывания беременности); 

Приказ Минздравсоцразвития РФ от 24.04.2008 № 194н «Об утверждении Медицинских критериев определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека» (Зарегистрировано в Минюсте РФ 13.08.2008 № 12118)

(6.7. Прерывание беременности - прекращение течения беременности независимо от срока, вызванное причиненным вредом здоровью, с развитием выкидыша, внутриутробной гибелью плода, преждевременными родами либо обусловившее необходимость медицинского вмешательства); 

Приказ Минздравсоцразвития России от 17.05.2012 № 565н «Об утверждении Порядка информирования медицинскими организациями органов внутренних дел о поступлении пациентов, в отношении которых имеются достаточные основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате противоправных действий» (Зарегистрировано в Минюсте России 25.07.2012 № 25004)

(11) признаки проведения вмешательства с целью искусственного прерывания беременности (аборта) вне медицинской организации, имеющей соответствующую лицензию). 

