
ЯКУТСКИЙ МЕДИЦИНСКИЙ ЖУРНАЛ
104

происхождения всех исследованных 
мутантных хромосом, идентифици-
рованных на территории Якутии [2], 
что подтверждает предположение о 
распространении этой мутации в ре-
зультате эффекта основателя (рис.3). 
Наибольший уровень разнообразия га-
плотипов найден в двух субпопуляци-
ях якутов - центральных и вилюйских 
(рис.4). Время дивергенции гаплоти-
па основателя у носителей мутации 
IVS1+1G>A датировано в интервале ~ 
от 800 до 4600 лет назад, со средними 
значениями ~2400±780 лет. Наиболее 
вероятный период начала экспансии 
носителей предкового гаплотипа в по-
пуляции якутов соответствует началу 

XIII века (~1200 год), что совпадает с 
датировкой последней, наиболее об-
ширной волны тюркоязычных мигран-
тов из более южных регионов Сибири 
[2].
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Рис.4. Географический ареал распростра-
нения гаплотипа основателя с мутацией 
IVS1+1G>A на территории Республики 
Саха (Якутия).
Кругами выделены два наиболее крупных 
кластера мутации IVS1+1G>A: вилюйская 
(слева) и центральная  группа улусов (спра-
ва). Обозначения: ○ - хромосомы с гапло-
типом основателя; ● - гаплотипы якутских 
хромосом, подвергшиеся мутационным 
событиям; □ - и  Δ - идентичные гаплоти-
пы основателя по мутации IVS1+1G>A, 
найденные у двух русских и одного эвен-
ка, соответственно. Пунктирными линиями 
обозначены наиболее вероятные пути ми-
грации хромосомы-основателя с мутацией 
IVS1+1G>A

В начале  октября 2012 г. Нацио-
нальное общество скорой медицин-
ской помощи  Российской Федерации 
совместно с Министерством здравоох-
ранения Хабаровского края, отделом 

здравоохранения администрации г. 
Комсомольск-на-Амуре Хабаровского 
края  организовало в г. Комсомольске-
на-Амуре  межрегиональную научно-
практическую конференцию по во-

просам  содействия развитию скорой 
медицинской помощи (СМП). В ней 
приняли участие более 250 делегатов, 
как руководящие работники станций  
медицинской «Скорой помощи» Ха-

Современные концепции содей-
ствия развитию скорой медицин-
ской помощи в Дальневосточном 
федеральном округе в целях 
борьбы с сердечно-сосудистыми 
заболеваниями
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баровского и Приморского краев, так 
и  врачи и фельдшеры «Скорой помо-
щи», врачи кардиологи, врачи первич-
ного звена здравоохранения, которые 
ознакомились  не только с теоретиче-
скими, но и с практическими достиже-
ниями современной догоспитальной 
службы, сотрудники профессорско-
преподавательского состава Дальне-
восточного государственного медицин-
ского университета. 

На конференции присутствовали  
начальник отдела здравоохранения 
г. Комсомольск-на-Амуре Кузакова 
Г.М., председатель городской думы 
г. Комсомольск-на-Амуре  Баженова 
С.Я., главный кардиолог Хабаровско-
го края к.м.н. Шевцов Б.П., главный 
специалист МЗ РФ в ДФО к.м.н. Мо-
розов С.Н. Информационное поле  
дало представителям станций  СМП 
и участникам конференции возмож-
ность поделиться друг с другом при-
мерами успешного ведения пациентов 
с ОКС. Были затронуты проблемы со-
вершенствования работы дежурно-
диспетчерских служб (ДДС),  внедре-
ния информационных технологий в 
медицинских организациях СМП (Е.В. 
Качаев с соавторами) и положитель-
ный опыт использования специализи-
рованного программного обеспечения 
(СПО) «ИСТОК-СМ» (О.В. Сорокин с 
соавторами), которое  имеет практиче-
скую реализацию на территориях При-
морского и Хабаровского краев, Белго-
родской области и Ханты-Мансийского 
автономного округа.

Организационное обеспечение при 
внедрении компьютерных техноло-
гий в медицинских организациях СМП 
имеет свою специфику и существенно 
влияет на успешное достижение ко-
нечного результата. Наиболее важное 
место при внедрении компьютерных 
технологий занимает целевое и кон-
цептуальное планирование инфор-
матизации по этому направлению 
деятельности.  Заслушав и обсудив 
доклад по опыту использования СПО 
«ИСТОК-СМ» (разработчик ЗАО НТЛ 
«НЭКСТ ТЕХНИКА», г. Владивосток) 
как единое программное обеспечение 
для создания и оснащения участников 
Системы-112, определили, что разра-
ботчик  СПО предлагает поставить его 
ССМП ДФО бесплатно, с последующим 
заключением договора технической 
поддержки. В рамках договора техни-
ческой поддержки будут реализованы 
все пожелания пользователей и про-
водиться последующие обновления 
версий СПО. Особенно актуальным 
данное положение становится при 
обслуживании больных с острым ко-

ронарным синдромом на догоспиталь-
ном этапе, где фактор времени начала 
проведения лечебно-диагностических 
мероприятий пациентам является 
определяющим.

Материалы межрегиональной на-
учно-практической конференции «Ос- 
трый коронарный синдром. Совре-
менные аспекты ведения на дого-
спитальном и госпитальном этапах: 
опыт, проблемы и пути их решения»  
опубликованы в сборнике «Актуаль-
ные вопросы организации и оказания 
скорой медицинской помощи» (сбор-
ник научно-практических работ ме-
дицинских работников, посвященный 
80-летию г. Комсомольск-на-Амуре 
и 70-летию МБУЗ «Станция скорой 
медицинской помощи»), который со-
держит 3 раздела и 47 статей. Устные 
пожелания имеют не менее важное 
значение, так, главный кардиолог Ха-
баровского края  к.м.н. Шевцов Б.П. 
указал  на значение программы по-
вышения квалификации  медицинских 
кадров для повышения качества лече-
ния. Он  подчеркнул «важность повы-
шения квалификации врачей для того, 
чтобы они грамотно использовали  все 
имеющиеся современные ресурсы». 
«Основная ответственность за  раз-
витие  скорой медицинской помощи  в 
ДВФО  лежит на представителях вла-
сти и организаторах здравоохранения, 
так как они лучше всех знают местные 
особенности», – говорит начальник 
отдела здравоохранения администра-
ции г. Комсомольск-на-Амуре Кузакова 
Г.М. Стержневым инструментом  со-

вершенствования службы СМП она 
считает так называемую общую задачу 
организаторов здравоохранения и чи-
новников – улучшение материально-
технической базы. 

Представитель Федерального ме-
дико-биологического агентства до-
цент Абдусаламов С.Н. рассказал о 
имеющихся в российских регионах и 
муниципальных образованиях госпи-
тального этапа скорой медицинской 
помощи, высокотехнологичных служ-
бах транспортировки,  а также новых 
стандартах сердечно-легочной реани-
мации. В частности, он разъяснял, ка-
кие условия и оснащения проведения  
сердечно-легочной реанимации явля-
ются важными для выживания пациен-
та, провел 4-часовой  мастер-класс по 
СЛР на современном манекене.

На уровне ДВФО  создано обще-
ство работников СМП как отделение  
Национального научно-практического 
общества скорой медицинской помо-
щи, которое всегда готово оказать кон-
сультационную помощь.

По результатам проведенной кон-
ференции принята резолюция: участ-
ники конференции считают, что в це-
лях дальнейшего совершенствования 
системы организации догоспитального 
этапа оказания скорой медицинской 
помощи пациентам с ОКС необходи-
мо:

1. Министерству здравоохране-
ния Российской Федерации:

1.1. Разработать и утвердить на 
федеральном уровне основные тре-
бования к медицинским информаци-

Слева направо: главный кардиолог Хабаровского края к.м.н. Шевцов Б.П., зам. гл. вра-
ча по медицинской части г. Комсомольск-на-Амуре Майкова Н.Ю., доцент Федерального 
медико-биологического агенства РФ Абдусаламов С.Н., гл. специалист МЗ РФ по скорой 
медицинской помощи в ДФО к.м.н. Морозов С.Н., директор «Скорой медицинской помощи» 
г. Николаевск-на-Амуре  Ермолаев А.А., глава представительства компании Zoll в РФ и 
странах СНГ Громыко Ю.В.
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онным системам (МИС) для СМП с 
учётом необходимости интеграции 
программно-аппаратных комплексов 
записи телефонных переговоров и ав-
томатического определения номера 
телефона звонившего, средств спутни-
ковой навигации ГЛОНАСС/GPS, а так-
же интеграции с системами ЕДДС-112.

1.2. Ввести обязательную сертифи-
кацию МИС для скорой медицинской 
помощи.

1.3. Продолжить дальнейшее со-
вершенствование медицинской отчёт-
ной документации для скорой меди-
цинской помощи с учётом требований 
компьютерной обработки данных. 

1.4. Пересмотреть квалификацион-
ные требования к медицинским работ-
никам скорой медицинской помощи с 
учётом обязательности компьютерной 
грамотности (знание ПК).

1.5. Для более точного статисти-
ческого учёта ОКС в классификации 
острого коронарного синдрома пред-
усмотреть исчерпывающий перечень 
кодов нозологических форм по МКБ-
10, включённых в данный синдром.

2. Министерству здравоохране-
ния Хабаровского края, органам 
местного самоуправления Хабаров-
ского края: 

2.1. С целью снижения смертно-
сти больных от ОКС внедрить дого-
спитальную ТЛТ на этап участковых 
больниц и врачебных амбулаторий с 
соответствующим оснащением меди-
цинским оборудованием данного звена 
и увеличением финансовых ассигно-
ваний для закупки тромболитических 
препаратов. 

2.2. Усилить обучение медицинского 
персонала первичного звена здравоох-

ранения основам диагностики, тактики 
ведения больным с ОКС.

Комментируя резолюцию могу 
сказать, что я много лет трудился в 
Республике Саха и вижу, что как и в 
Амурской области, так и в РС(Я) есть 
одни и те же проблемы: квалифика-
ция кадров, трудности внедрения 
медицинских информационных си-
стем, скудное использование такого 
высокоэффективного метода лече-
ние ОКС, как ТЛТ, в местностях, где 
ЧКВ недоступно. Считаю что пред-
ложения данной резолюции   вполне 
могут заинтересовать  всех организа-
торов скорой медицинской помощи 
на Дальнем Востоке, в том числе и 
в РС(Я), нужно пересмотреть некото-
рые  подходы к организации догоспи-
тального процесса и получить высо-
кие результаты. 

Главный специалист МЗ РФ в ДФО  С.Н. Морозов

В эти дни высшее медицинское об-
разование Республики Саха (Якутия) 
празднует свой 55-летний юбилей. Нам 
хотелось бы выразить огромные слова 
благодарности всем нашим гостям, 
нашим дорогим преподавателям и со-
трудникам, работавшим в разные годы 
на медицинском факультете Якутского 
госуниверситета (ныне Северо-Вос-
точный федеральный университет им. 
М.К. Аммосова) и работающим в на-
стоящее время, всей огромной армии 
выпускников медицинского факульте-
та, ныне института! 

За это время для здравоохранения 
Якутии подготовлено 6650 врачей, ко-
торые успешно работали и работают 
практически во всех республиканских 
и улусных лечебно-профилактических 
учреждениях. На сегодня среди ра-
ботающих в республике врачей вы-
пускники нашего медицинского фа-
культета/института  составляют 90%, 

обеспеченность врачебными кадрами 
составляет 49 специалистов на 10 тыс. 
населения. 

Начало нового тысячелетия зна-
менует собой новый этап развития 
высшего медицинского образования. 
За последние годы вырос кадровый 
потенциал Медицинского института: 
успешно функционирует Институт по-
следипломного обучения врачей, в 
настоящее время в институте 21 ка-
федра, диссертации для получения 
ученой степени защитили до 87% 
профессорско-преподавательского со-
става, из них работают 33 доктора и 
103 кандидата наук.

Вузовская подготовка ведется по 6 
основным специальностям: лечебное 
дело, педиатрия, стоматология, фар-
мация, медико-профилактическое 
дело, сестринское дело. Всего в Ме-
дицинском институте СВФУ им. М.К. 
Аммосова в настоящее время обуча-
ются более 2000 студентов, клиниче-
ских интернов и ординаторов со всех 
районов республики и Северо-Восто-
ка России.

В связи с реализацией приоритет-
ного Национального проекта «Здра-
воохранение» и Программы модерни-
зации здравоохранения  деятельность 
медицинского института приобретает 
еще большую значимость. Совместно 

с Министерством здравоохранения 
РС(Я) разработан сетевой график по 
подготовке и переподготовке меди-
цинских кадров. Обучение на циклах 
общего усовершенствования и первич-
ной специализации врачей первичного 
звена прошли 16119 чел. 

Для своевременной и качественной 
подготовки специалистов и для реше-
ния задач по реализации приоритет-
ного Национального проекта и задач 
по лицензированию ЛПУ требуется 
непрерывная работа по подготовке и 
переподготовке врачей, что определи-
ло необходимость открытия кафедр по 
4 основным специальностям: внутрен-
них болезней с курсом общеврачебной 
практики, детских болезней с курсом 
организации здравоохранения, хирур-
гии, анестезиологии и реаниматологии 
с  интенсивной терапией неотложных 
состояний. В перспективе открытие 
еще одной кафедры – акушерства и 
гинекологии.

Коллектив Медицинского институ-
та СВФУ им. М.К. Аммосова активно 
включился в реализацию националь-
ного проекта по усилению первичного 
звена. Благодаря тесному сотрудниче-
ству с Министерством здравоохране-
ния и внедрению целевой программы 
семейной медицины стало возможным 
материально-техническое обеспече-

П.Г. Петрова, Л.А. Апросимов, Н.В. Борисова, В.Т. Андросов

НОВЫЙ ЭТАП В РАЗВИТИИ ВЫСШЕГО 
МЕДИЦИНСКОГО ОБРАЗОВАНИЯ В ЯКУТИИ

Петрова Пальмира Георгиевна – д.м.н., 
проф., директор МИ СВФУ им. М.К. Аммо-
сова; Апросимов Леонид Аркадьевич 
– к.м.н., доцент, директор ИПОВ СВФУ; Бо-
рисова Наталья Владимировна – к.м.н., 
доцент, зам.директора по учебной работе 
МИ СВФУ; Андросов Виталий Тимо-
феевич – к.м.н., доцент МИ СВФУ, vitaliy_
androsov@mail.ru.

страницы  истории




