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На обложке изображен знаменитый кардиохирург, 
доктор медицинских наук, академик Николай 
Михайлович Амосов (1913–2002).

В юношеском возрасте Амосов начал изучать техниче-
ские науки, окончил механический техникум и затем по-
ступил в Заочный индустриальный институт. Спустя год 
Николай Михайлович поступил еще и в Архангельский ме-
дицинский институт. Оба вуза он окончил с отличием. Проу-
чившись всего год в аспирантуре хирургического отделения, 
Амосов попал на фронт штатным хирургом маленького по-
левого подвижного госпиталя. За годы Великой Отече-
ственной войны Николай Михайлович провел лично около 
4 000 операций.

Используя огромное количество наработанного во время 
войны и послевоенные годы материала, ученый несколько 
лет писал диссертацию, которую защитил в марте 1953 года 
и получил должность в Киевском медицинском институте.

После поездки в Мексику в 1957 году, во время которой 
Николай Михайлович впервые увидел операцию на сердце с 
использованием аппарата искусственного кровообращения, 
хирург поставил цель разработать собственный подобный 
аппарат. Именно тогда и пригодились все его инженерные 
знания. Первые операции с применением нового аппарата 
начались уже через год, но только в 1959 году операция за-
кончилась удачно. В следующие 10 лет Амосов активно ра-
ботал над изучением связи между химическим составом 
крови и эндокринной и нервной системой, над исследова-
нием реакций коры головного мозга, искусственным интел-

лектом, а также использованием искусственных материалов 
в хирургии, например, создание искусственного клапана 
сердца и использование нейлоновых тканей в пластике аор-
тального клапана сердца. Одновременно с этими исследо-
ваниями он разрабатывал новые методы лечения туберку-
леза. Это был тяжелейший в психологическом плане период 
жизни ученого, далеко не все нововведения приводили к 
удачным исходам в лечении больных. Каждую потерю Ни-
колай Михайлович тяжело переживал.

17 января 1963 года стало знаменательной датой в 
истории отечественной медицины: Николай Михайлович 
Амосов провел первое в нашей стране протезирование ми-
трального клапана сердца.

А после успешной имплантации полушаровых протезов 
клапанов в 1965 году инженерную разработку этих им-
плантов, сделанную Амосовым, запустили в массовое про-
изводство.

Знакомые, друзья и коллеги отмечали всегда непоколе-
бимую, принципиальную честность Николая Амосова, его 
душевную чистоту и человечность. Несмотря на огромное ко-
личество сложнейших операций, каждый отдельный случай 
был для него особенным, переживался им очень глубоко, что 
не могло не сказаться на собственном здоровье врача.

В декабре 2002 года Николая Михайловича Амосова не 
стало — инфаркт прервал жизнь выдающегося кардиолога. 
Похоронен Амосов в Киеве на Байковом кладбище.

Людмила Вейса, ответственный редактор
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Согласно данным ВОЗ, хронический гнойный средний 
отит (ХГСО) является важной проблемой в здраво-

охранении, имеющий экономическое и социальное зна-
чение  [8,13,18]. По данным отечественных и зарубежных 
авторов ХГСО страдает от 1 до 4 % населения в мире.

ХГСО это хроническая инфекция среднего уха и ба-
рабанной перепонки, характеризующееся триадой при-
знаков: наличием стойкой перфорации барабанной пе-
репонки, постоянным или периодически повторяющимся 
гноетечением из уха и в различной степени снижением 
слуха, постепенно прогрессирующим при длительном те-
чении заболевания  [9,10,20].

ХГСО протекает в нескольких вариантах: мезотим-
панит  — более благоприятная форма до 40 %, при ко-
тором имеется изолированное воспаление слизистой обо-
лочки слуховой трубы, мезотимпанума и гипотимпанума, 
эпитимпанит — на который приходится от 18 % до 20 % 
случаев, характеризуется поражением верхнего этажа ба-
рабанной полости, антрума, слуховых косточек и эпимезо-
тимпаниты — смешанная форма на который приходится 
до 30 % случаев  [5,19,21].

Новые концепции малотравматичных, функцио-
нальных вмешательств, улучшение технического осна-
щения и др. позволяют во многом изменить подход к опе-
ративному лечению хронического воспаления в среднем 
ухе. В связи с этим приоритетным должно становится 
не только санация воспалительного очага в среднем ухе, 
но и одновременное сохранение и улучшение слуховой 
функции. Однако до сих пор нет единого подхода в отно-
шении типа и объема рекомендуемых хирургических вме-
шательств на височной кости в зависимости от сроков 
заболевания, характера патологического процесса, сте-
пени деструкции, распространенности процесса. Про-
должает оставаться актуальным поиск новых хирургиче-

ских способов лечения больных ХГСО, способствующих 
уменьшению частоты рецидивов, облегчающих контроль 
за послеоперационной полостью и улучшающих слух. В 
свете необходимости решения описанных выше вопросов 
было запланировано и выполнено настоящее исследо-
вание  [1,6,11].

Цель исследования: Сравнительная оценка слуха от 
эффективности различных методов лечения хронических 
гнойных средних отитов.

Материалы и методы исследования: Под нашим на-
блюдением находились 60 больных с ХГСО в возрасте 
от 18 до 68 лет, поступивших в «Отделение врожденной 
и приобретенной патологии ЛОР органов у детей» РС-
НПМЦП за последние 2 года (2014–15г)

Первую группу составили 36 больных мезотимпа-
нитом. Средний возраст больных в этой группе составил 
43,5±2,9 лет, с длительностью заболевания 4,6±0,83 
лет. Во вторую группу вошли 20 больных эпимезотимпа-
нитом, была представлена пациентами молодого возраста, 
в среднем  — 32,3±2,69 лет, с длительность заболе-
вания 5,9±0,93 лет. Третья группа представлена 4 боль-
ными осложненным эпитимпанитом в основном 3 (75 %) 
была представлена пациентами старше 35 лет (средний 
возраст  — 37,2±2,23 лет), с более чем 10‑летним ана-
мнезом заболевания (средняя длительность  — 9,8±2,1 
лет), 1 (25 %) из них — из социальных групп риска. Кроме 
того, материалами исследования служили 15 практически 
здоровых людей (8 мужчин и 7 женщин), в возрасте от 18 
до 45 лет.

Всем больные прошли общеклинических (сбор жалоб, 
анамнеза, объективное исследование), оториноларинго-
логическое обследование (эндоскопическое исследование 
уха, аудиометрия, тимпанометрия), МСКТ височных ко-
стей  [12,16,17].
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Всем больным кроме консервативного лечения про-
ведено оперативное лечение. Хирургическая тактика при 
разных формах ХГСО различна. Операции проводились в 
плановом порядке. При мезотимпаните кроме санирующих 
и реконструктивных операций проводились слухоулучша-
ющие операции — тимпанопластику I, II, III типов в зави-
симости от степени разрушения цепи слуховых косточек с 
использованием различных протезов  [2,4,15,24].

В дооперационном периоде в I группе пациентов с I 
степенью тугоухости было 6 (16,6 %), со II степенью ту-
гоухости — 16 (44,5 %), с III степенью тугоухости — 11 
(30,5 %), с IV степенью тугоухости  — 3 (8,4 %). Через 
1 месяц после операции больных с I степенью тугоу-
хости было 10 (27,8 %), со II степенью тугоухости — 19 
(52,8 %), с III степенью тугоухости — 5 (13,9 %), с IV сте-
пенью тугоухости — 2 (5,5 %).

Рис. 1. Степени тугоухости у больных с мезотимпанитом

Во II группе до операции в зависимости от степени ту-
гоухости пациенты распределялись следующим образом: с 
I степенью тугоухости было 4 (20 %), со II степенью туго-
ухости — 10 (50 %), с III степенью тугоухости — 3 (15 %), 
с IV степенью тугоухости — 3 (15 %).

Во II группе через 1 месяц после операции с I степенью 
тугоухости было 6 (30 %) пациентов, со II степенью тугоу-
хости — 9 (45 %), с III степенью тугоухости — 3 (15 %), с 
IV степенью тугоухости — 2 (10 %).

Рис. 2. Степени тугоухости у больных с эпимезотимпанитом
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В зависимости от степени тугоухости в III группе до 
операции пациенты распределялись следующим образом: 
с I степенью тугоухости не было, со II степенью тугоу-
хости — 1 (25 %), с III степенью тугоухости — 2 (50 %), с 
IV степенью тугоухости — 1 (25 %).

Во III группе через 1 месяц после операции с I сте-
пенью тугоухости не было пациентов, со II степенью туго-
ухости — 1 (25 %), с III степенью тугоухости — 3 (75 %), 
с IV степенью тугоухости не было.

Рис. 3.

«Отличные» и «хорошие» результаты составили при 
ближайшем анализе 72 % всех операций, повторные опе-
рации (через 12 месяцев) позволили увеличить это число 
до 85,4 %.

В I группе пациентов такие результаты получены у 28 
из 36 пациентов (77,8 %), во II группе пациентов — у 20 
из 14 (70 %), в III группе — у 3 из 1 (75 %).

В I группе «удовлетворительные» результаты опе-
рации наблюдались у 3 пациентов (8,3 %). У 5 пациентов 

(13,9 %) результат хирургического лечения расценили как 
«неудовлетворительный».

Во II группе «удовлетворительные» результаты опе-
рации наблюдались у 3 пациентов (15 %), так же было 5 
пациентов (25 %) с «неудовлетворительными» результа-
тами операции.

В III группе у 1 больного (25 %) имелся «неудовлет-
ворительный» результат хирургического лечения   [14, 
25].

Рис. 4. Эффективность проводимых операций
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Аудиометрия показала, что у больных эпитимпанитом 
кондуктивная тугоухость выявлялась реже, чем в первой 
клинической группе. Нарушение звукопроведения диа-
гностировано у 54,3 % больных второй группы (р<0,05 к 
1‑й группе) и 54,9 % больных третьей группы (р<0,05 к 
1‑й группе). Смешанную тугоухость у больных эпитимпа-
нитом определяли в 2 раза чаще, чем у больных мезотим-
панитом, сенсоневральную тугоухость  — в 3 раза чаще. 
Так во второй группе смешанная тугоухость была у 30,5 % 
человек (р<0,05 к 1‑й группе), нарушение звуковоспри-
ятия отмечено у 15,2 % (р<0,05 к 1‑й группе); в третьей 
группе доля таких пациентов составила соответственно 

у 29,3 % (р<0,05 к 1‑й группе) и 15,9 % (р<0,05 к 1‑й 
группе). Кроме того, у пациентов третьей группы досто-
верно чаще регистрировали тугоухость третьей степени — 
29,3 % (у больных 1‑й группы — 15,1 %, р<0,05).

Таким образом, эффективность лечения пациентов с 
ХГСО зависит от комплексного предоперационного об-
следования и квалифицированного выполнения опе-
рации  [3, 7]. Исходя из полученных данных, видно, что ре-
конструктивно — слухоулучщающие операции приводят к 
достоверному улучшению показателей степени тугоухости 
у больных  [22, 23, 26,2 7].
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Возрастные аспекты распространенности некоторых факторов риска 
предгипертензии

Валиева Мадина Юнусовна, ассистент; 
Мухитдинова Камола Ойбековна, магистрант

Андижанский государственный медицинский институт (Узбекистан)

Современные данные литературы свидетельствуют, что 
изучение риска развития предгипертензии, как фак-

тора, способствующего развитию артериальной гипер-
тензии, сердечно-сосудистым заболеваниям, а также их 
осложнений представляется важным, в частности могут ли 
особые эпидемиологические характеристики (возраст, пол, 
этническая принадлежность) и «главные» факторы риска 
(ФР) влиять на развитие предгипертензии (ПрГ)  [5,8]. С 
учетом этих вопросов разработка профилактических про-
грамм, безусловно, может значительно улучшить защиту 
органов мишеней во-первых, у пациентов с уровнем ар-
териального давления (АД) в диапазоне ПрГ и сопут-
ствующими сосудистыми заболеваниями   [6]; во-вторых, 
рано начатая первичная медикаментозная или немедика-
ментозная профилактики могут модулировать не один, а 
целый ряд ФР   [7]; в третьих, подобные популяционные 
профилактические программы могут быть напрямую на-
правлены на механизм, способствующий эпидемии ожи-
рения, сахарного диабета, предгипертензии и собственно 
АГ   [2,9]. В тоже время по-прежнему остаются острыми 
вопросы эпидемиологического изучения и контроля ПрГ 
на уровне популяции с целью предупреждения АГ и сер-
дечно-сосудистых осложнений. Таких исследований в ус-
ловиях Узбекистана и СНГ практически нет.

Поэтому целью нашей работы явилось сравнительное 
изучение распространенности предгипертензии среди не-

организованного мужского и женского населения города 
Андижана Ферганской долины.

Материал и методы. Материалом для настоящего ис-
следования послужили результаты одномоментного эпи-
демиологического исследования случайных репрезен-
тативных выборок из неорганизованного мужского и 
женского населения в возрасте > 15–70 лет, прожива-
ющего в г. Андижане. Для эпидемиологического иссле-
дования было сформировано 2 выборки: — первая среди 
неорганизованного женского населения > 15–70 лет и 
вторая — среди мужчин > 15–70 лет. Охват обследова-
нием составлял 280 (76,9 %) и 323 (89,5 %) человек со-
ответственно по выборкам. Проводилось комплексное об-
следование популяции с использованием биохимических, 
эпидемиологических, инструментальных, клинических и 
опросных методов исследования.

Результаты и обсуждение. В таблицах 1, 2 и на рис. 1 
представлены средние значения систолического артери-
ального давления (САД) составляют у женщин — 121,2± 
1,08 и у мужчин  — 122,9±1,40 мм рт. ст., диастоличе-
ского артериального давления (ДАД) — по 77,2±0,59 и 
76,8±0,70 — соответственно (P1>0,05, P2>0,05).

Средние уровни САД и ДАД в общей популяции > 
15–70 лет составили  — 122,1±0,90 и 77,0±0,47 мм 
рт. ст. соответственно. В различных возрастных группах 
средние значения САД и ДАД отмечались различиями в 
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