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В Государственной  программе «Развитие 
образования» на 2013–2020 гг. одной из целей 
является обеспечение высокого качества рос-
сийского образования в соответствии с меняю-
щимися запросами населения и перспективны-
ми задачами развития российского общества 
и экономики, здравоохранения. 

Все развитые государства мира реализуют 
программы формирования системы непрерыв-
ного образования (обучения на протяжении 
всей жизни – life-longlearning). Ведущие страны 
Евросоюза смогли обеспечить массовое участие 
взрослого населения в программах обучения 
и тренингах (60–70 %). В Российской Федера-
ции доля экономически активного населения, 
участвующего в непрерывном образовании, 
в настоящее время не превышает 22,4 процента 
(по данным Государственной программы «Раз-
витие образования»). 

Следовательно, в РФ в период масштаб-
ной модернизации системы здравоохранения 
актуальной задачей представляется подготовка 
кадров, которые должны владеть инновацион-
ными методами профилактики, диагностики 
и лечения заболеваний, что обеспечит высокое 
качество и доступность медицинской помощи, 
предоставляемой населению, при этом одной из 
главных составляющих оказания этой помощи 
являются лекарственные средств. Важное зна-
чение в связи с этим имеет непрерывное пост-
дипломное образование этого контингента спе-
циалистов, в ходе которого можно обеспечить 
повышение профессиональных знаний и компе-
тенций по новым модулям (дополнительные об-
разовательные программы), которые не входили 
в курс вузовского образования или были пред-
ставлены в обзорном виде. 

В системе высшего медицинского постди-
пломного образования происходит переход на 
образовательные стандарты третьего поколения, 
при реализации которых намечено значительное 
увеличение доли практической подготовки спе-
циалистов, внедрение модульного принципа об-
учения, интерактивных технологий и методов 
дистанционного обучения

Поскольку по дополнительным образова-
тельным программам обучаются взрослые люди 
(организаторы здравоохранения, врачи, персонал 
предприятий-производителей лекарственных 
средств, сотрудники фармацевтических фирм), 
то обучение должно осуществляться с учетом 

их возрастных, социально-психологических 
и прочих особенностей, обучение должно быть 
непрерывным и адаптивным. Способность к по-
стоянному наращиванию квалификации и уровня 
профессиональной компетентности в рамках не-
когда приобретенной профессии – необходимое 
качество современного специалиста. Слушатели 
программ повышения квалификаций – это люди, 
обладающие значительным профессиональным 
и жизненным опытом, успешная реализация об-
разовательного процесса данной категории об-
учающихся основывается на андрагогических 
принципах обучения.

На кафедре организации лекарственно-
го обеспечения и фармакоэкономики ФППОВ 
Первого МГМУ имени И.М. Сеченова для слу-
шателей программ повышения квалификации 
из разных регионов РФ разработаны несколько 
многофункциональных интерактивных обра-
зовательно-аналитических моделей – Совре-
менная организация лекарственного обеспе-
чения населения – «СОЛО», Лекарственная 
помощь – «DrugUse». Эти модели позволяют 
анализировать данные об организации лекар-
ственного обеспечения на различных уровнях 
системы здравоохранения Российской Феде-
рации. Они являются интерактивными, пред-
усматривают он-лайн доступ слушателей. Дан-
ные модели могут быть охарактеризованы как 
адаптивные, динамичные, ориентированные на 
быстрое получение конечного продукта. Харак-
теристика адаптивности позволяет аккумулиро-
вать данные по лекарственному обеспечению 
на различных уровнях организации здравоох-
ранения: региональный уровень предназначен 
для целого региона или отдельных городов; 
аудитория – сотрудники региональных органов 
управления здравоохранением; уровень ЛПУ – 
аудитория – главные врачи крупных много 
профильных больниц. Кроме того, программа 
«СОЛО» позволяет анализировать организацию 
лекарственного обеспечения по отдельным но-
зологическим направлениям (например, «онко-
логия», «сахарный диабет», «бронхиальная аст-
ма» и др.). На основании конкретных данных, 
введенных в программу «СОЛО» от каждого 
региона, автоматически формируются отчет 
и презентация, которые адаптированы к интере-
сам и потребностям специалиста и могут быть 
использованы в практическом здравоохранении. 
Основная задача экспертно-аналитической мо-
дели «Лекарственная помощь» («DrugUse») – 
оказание практической помощи и технической 
поддержки в процессе формирования заявочно-
го документа (далее заявка) на закупку лекар-
ственных средств в рамках имеющихся и пла-
нируемых бюджетов. Для оптимизации работы 
слушателей при составлении заявки программа 
«DrugUse» интегрирована с международной 
классификацией болезней, государственным 
реестром ЛС, перечнем ЖНВЛП, федеральны-
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ми стандартами оказания медицинской помощи 
2013 года, фармакоэкономическими моделями, 
статистическими данными, а также законода-
тельными документами и актами, информа-
ционными и научными материалами, статья-
ми, новостями, форумами, блогами, ссылками 
и контактами.

Обучающие циклы с использованием инте-
рактивных моделей «СОЛО» и «Лекарственная 
помощь» могут быть отнесены к инновацион-
ным образовательным технологиям, а также 
являются уникальной площадкой для общения 
с коллегами и обмена опытом, профессиональ-
ными знаниями в интересующей области.

Проводимые образовательные программы c 
использованием интерактивных экспертно-анали-
тических моделей помогают повысить квалифи-
кацию и компетентность организаторов здравоох-
ранения, врачей, специалистов сферы обращения 
лекарственных средств. Эти программы стабильно 
востребованы специалистами отрасли и помогают 
им лучше ориентироваться в профессиональных 
вопросах. В этих программах реализуются основ-
ные начала андрагогики: принцип приоритетно-
сти самостоятельного обучения, опора на опыт об-
учающегося, системность обучения, актуализация 
результатов обучения.
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Целью настоящей работы являлось изуче-
ние влияния эмоксипина (Э) на пролифератив-
ные процессы в иммунокомпетентных органах 

(тимусе и селезенке) с определением их массы, 
а также количества тимоцитов и спленоцитов 
в условиях иммобилизационного стресса (ИС) 
у разновозрастных животных. 

Материалы и методы. Исследование про-
ведено на 60 белых беспородных крысах-сам-
цах. Эксперимент проводили в 2 серии: в 1-й 
использовали молодых животных (1,5–2 мес.), 
во 2-й – старых (20–24 мес.). Животных дели-
ли на группы (n = 10): 1-я – интактные кры-
сы; 2-я – крысы, подвергнутые воздействию 
ИС, который моделировали, помещая живот-
ное ежедневно на 2 ч в пластиковую каме-
ру, ограничивающую их движения (14 дней); 
3-я – животные, получавшие внутримышечно 
Э (0,5 мг/100 г) и подвергавшиеся воздействию 
ИС (14 дней). Для изучения пролиферативных 
процессов в тимусе и селезенке готовили кле-
точные суспензии в среде 199 (С199) из расче-
та для селезенки 50 мг/мл, для тимуса – 10 мг/
мл, фильтровали, отмывали двукратно С199, 
ресуспендировали в С199 до исходной кон-
центрации. Суспензии органов для подсчета 
предварительно 1:1 смешивали с 3 % уксусной 
кислотой, подкрашенной метиленовой синью, 
и подсчитывали в камере Горяева количество 
ядросодержащих клеток. Статистическую об-
работку результатов осуществляли с исполь-
зованием t-критерия Стьюдента с поправкой 
Бонферрони. 

Результаты и их обсуждение. В результате 
проведенных исследований было установлено, 
что Э способен восстанавливать пролифера-
тивные процессы в селезенке и тимусе в усло-
виях ИС: масса органов иммунной системы, 
а также количество спленоцитов и тимоцитов 
превышали таковые показатели в группе стрес-
сированных животных, практически достигая 
уровня контрольных значений. Таким обра-
зом, полученные результаты свидетельствуют 
о способности Э в условиях ИС препятствовать 
стресс-индуцированной инволюции иммуно-
компетентных органов.

«Актуальные проблемы науки и образования», 
Франция (Марсель), 2-9 июня 2013 г.
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Распространённость попыток суицида сре-
ди подростков увеличивается с каждым годом. 
Общество шокировано всплеском самоубийств 

среди школьников. Подростки уходят из жизни 
один за другим, рука об руку. Ситуация по са-
моубийствам среди подростков остаётся в на-
шей стране одной из самых напряженных. По 
официальной статистике, ежегодно самовольно 
из жизни уходят около 3 тыс. детей и подрост-
ков в возрасте от пяти до 18 лет. Если говорить 
в целом о причинах смерти среди людей в воз-
расте от 10 до 18 лет, то суицид в этой возраст-
ной группе занимает третье место. Количество 
самоубийств среди подростков в возрасте от 10 


