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Отзывы о книге 
«Каждый глубокий вдох»

«Отделение интенсивной терапии — важный, таинственный 

герой в истории современной медицины, и книга „Каждый 

глубокий вдох“ — это глубокая, тщательная и чувственная его 

биография. С состраданием, выдержкой и изяществом доктор 

Эли вводит нас в это пограничное пространство и показыва-

ет через истории своих пациентов и свою жизнь. Что значит 

мобилизовать технологии для спасения людей, одновремен-

но сталкиваясь с непреднамеренной болью и страданиями, 

которые может причинить уход в отделении интенсивной 

терапии. Эта книга о гуманизме, героизме и смирении, не-

обходимых для того, чтобы стоять рядом с людьми, которые 

находятся между жизнью и смертью. Она напоминает нам 

о необходимости искать смысл и цель нашей жизни... Жизни, 

поддерживаемой каждым нашим вдохом».

Сунита Пури, доктор медицинских наук, 
автор книги «Спокойной ночи: жизнь и медицина 

в одиннадцатый час»

«„Каждый глубокий вдох“ — это прекрасное и честное со-

кровище. Если вас интересует дикий мир отделения интен-

сивной терапии, взаимодействие природы и человека, то, как 

медицина (в лучшем случае) учится на неудачных, но благих 

намерениях, разница между in vitro и in vivo или то, как хоро-

ший врач становится великим, эта книга для вас. Я благода-

рен доктору Эли за его откровенность и рассказы».

Би Джей Миллер, доктор медицинских наук, 
соавтор «Руководства для начинающих о конце жизни»
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«В этой увлекательной и открывающей глаза книге Уэс 

Эли выдвигает радикальный аргумент в пользу того, почему 

мы должны помогать тяжелобольным пациентам бодрство-

вать и быть в сознании, а не регулярно вкалывать им препара-

ты и лишать осознанности. Сочетая упорные исследования, 

интенсивные размышления и увлекательные истории, док-

тор Эли напоминает нам, что мы должны лечить пациента, 

а не только болезнь».

Даниэль Офри, доктор медицинских наук, 
кандидат наук, клинический профессор 

при Медицинской школе Нью-Йоркского университета 
и автор книги  «Неидеальная медицина. Кто виноват, 

когда в больнице что-то идет не так, и как пациенту 
при этом не пострадать»1

«„In vitro“ — это увлекательное путешествие по непре-

рывной, продолжающейся эволюции интенсивной терапии. 

В этой богато иллюстрированной книге с историями людей, 

которые балансировали на грани жизни и смерти и выжи-

ли, чтобы обнаружить, что их жизнь навсегда изменилась, 

доктор Эли, лидер мысли в своей области, раскрывает тя-

желые уроки, которые он усвоил, инновации, которыми он 

руководил, и его убедительное, яркое видение будущего ме-

дицины».

Айра Байок, доктор медицинских наук, 
почетный профессор Медицинской школы Гейзеля 

в Дартмуте, автор книг «Умирай хорошо» 
и «Наилучший возможный уход», а также основатель 

и главный медицинский сотрудник Института заботы 
о человеке (англ. The Institute for Human Caring)

1 Офри Д. Неидеальная медицина. Кто виноват, когда в больни-
це что-то идет не так, и как пациенту при этом не пострадать. — 
М.: Издательство Эксмо, 2021. — Прим. ред.
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«Благодаря характеру повествования как у Оливера Сак-

са и хирургической точности как у Атула Гаванде доктор Уэс 

Эли подарил нам незабываемое путешествие в мир пациен-

тов и врачей, живущих в дезориентирующем пространстве 

интенсивной терапии, что в конечном счете привело к иску-

плению самого автора. Обязательно к прочтению всем смерт-

ным. Если вам понравилась книга „Когда дыхание растворя-

ется в воздухе. Иногда судьбе все равно, что ты врач“1, то вам 

понравится и эта».

Анджело Воландес, доктор медицинских наук, 
автор книги «Беседа: революционный план ухода 

за больным в последней стадии»

«Замечательная книга легендарного врача. Доктор Эли 

произвел революцию в интенсивной терапии, рассказав ин-

тимные, честные и смелые истории, раскрыв недостатки 

и большие перспективы этой области. Он показывает нам 

путь вперед, что очень своевременно — после пандемии, бро-

сившей вызов гуманности нашей профессии. Обязательно 

к прочтению».

Даниэла Ламас, доктор медицинских наук, 
автор книги «Жизнь взаймы. Рассказы врача-

реаниматолога о людях, получивших второй шанс»2

«Потрясающая, душераздирающая и вселяющая надежду 

книга, выражающая глубокое единство сострадания и меди-

цинского мастерства доктора Эли. Учитывая, что большин-

1 Каланити П. Когда дыхание растворяется в воздухе. Иногда 
судьбе все равно, что ты врач. — М.: Издательство Эксмо, 2021. — 
Прим. ред.
2 Ламас Д. Жизнь взаймы. Рассказы врача-реаниматолога о лю-
дях, получивших второй шанс. — М.: Альпина Паблишер, 2019. — 
Прим. ред.



ство из нас останутся в отделении интенсивной терапии, бу-

дут навещать там близких или даже умрут в одной из палат, 

я надеюсь, что многие читатели потребуют лечения в соот-

ветствии с гуманными методами, разработанными докто-

ром Эли. Я также надеюсь, что каждый врач интенсивной 

терапии и администратор больницы прочтут эту прекрасную 

книгу, применят данные методы на практике и сделают свои 

отделения более гуманными и эффективными с медицинской 

точки зрения».

Кэти Батлер, автор книг «Стук в дверь рая» 
и «Искусство хорошо умирать»

«Сокровищница с трудом обретенной мудростью. Прочи-

тать книгу „Каждый глубокий вдох“ — все равно что получить 

пропуск в закрытый мир медицинской науки. Одаренный 

рассказчик Уэс Эли привносит свою человечность в каждое 

мгновение, вдохновляя пересмотреть наши собственные 

убеждения и переосмыслить возможное. Он органично сплел 

воедино частные истории, стоящие за публичными успехами 

и неудачами нашего благонамеренного отделения интенсив-

ной терапии. Проницательный и великодушный, он со сми-

рением вспоминает поворотные моменты своей карьеры 

в этом подарке в виде мудрой книги».

Рана Авдиш, доктор медицинских наук, автор книги 
«В шоке. Мое путешествие от врача к умирающему пациенту»1

1 Авдиш Р. В шоке. Мое путешествие от врача к умирающему па-
циенту. — М.: Издательство Эксмо, 2020. — Прим. ред.
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Сборщикам, пациентам и другим людям, 
которые продолжают учить меня тому, что важно





Порой на человека нисходит некое озарение. Случает-

ся это чуть ли не с каждым. Ты физически чувствуешь, как 

этот миг вызревает, как он неуклонно приближается, слов-

но огонек, бегущий по бикфордову шнуру к шашке динами-

та. Под ложечкой замирает, все в тебе восторженно тре-

пещет, плечи и руки покалывает. Кожа впитывает воздух, 

и каждый глубокий вдох дарит радость.

Джон Стейнбек, 
«К востоку от Эдема»
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Предисловие автора

Многие люди верят, что медицина основана на благоже-

лательности, то есть на желании добра. Но медицина — 

это нечто большее. Главным ее принципом должен быть 

более высокий показатель — благодеяние. Делать добро. 

Именно благодеяние порождает доверие между моим па-

циентом и мной, а это краеугольный камень моего искус-

ства и практики. В обмен на это доверие я обещаю всегда 

стараться помогать своему пациенту и никогда не при-

чинять ему вреда. Каждый раз, когда я вхожу в больницу, 

я напоминаю себе о грандиозности этого обещания. Это-

го завета.

В начале своей карьеры я сбился с пути. Не намерен-

но, а из желания контролировать все медицинские обсто-

ятельства я слушал недостаточно внимательно. Наше ве-

личайшее сокровище заключается в глубоком, реальном 

общении друг с другом. Когда это происходит, особенно 

во времена страданий, между двумя людьми устанавлива-

ется некая мистическая взаимная связь, которая приво-

дит нас к милосердию и сочувствию, и эта связь выходит 

за рамки всех культурных, социальных и расовых границ. 

Без этой связи мы остаемся на расстоянии многих миль 

друг от друга.

Будучи молодым врачом отделения интенсивной тера-

пии, я пошел на крайние меры, сосредоточившись исклю-

чительно на спасении жизней. Поступая таким образом, 

я иногда жертвовал достоинством пациента и причинял 

ему вред. Это происходило, когда я менял бесценный дар 

зрительного контакта и беседы на медикаментозное бес-


