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Команде ФГБУ «НМИЦ им. В. А. Ал-
мазова» Минздрава России во главе с 
заведующим кафедрой урологии с кур-
сом роботической хирургии с клиникой 
д.м.н., профессором М. С. Мосояном 
была отведена одна из ключевых ролей 
в организации и проведении сессий, 
посвященных раку почки и предста-
тельной железы. Сотрудники кафедры 

также представили экспертную лекцию, 
посвященную инновациям в робот-ас-
систированной радикальной простатэк-
томии в рамках сессии «Лучшие хи-
рургические практики в лечении рака 
предстательной железы».
Главным событием форума, без со-

мнения, стала сессия «живой хирургии», 
которая, по замыслу ректора БГМУ ака-

демика В. Н. Павлова, включала вы-
полнение операций молодыми хирур-
гами — представителями различных 
школ роботической хирургии. Впервые 
в истории подобных форумов велась 
трансляция хирургических вмеша-
тельств, которые выполняли не при-
знанные отечественные и мировые 
эксперты, а их ученики. От Центра 

Алмазова участвовали роботические 
хирурги «третьего поколения» — ас-
систенты кафедры урологии с курсом 
роботической хирургии с клиникой 
Е. С. Гилев и Д. А. Федоров. Они успеш-
но провели робот-ассистированную 
радикальную нервосберегающую про-
статэктомию с уникальной методикой 
реконструкции малого таза.

ХИРУРГИ ЦЕНТРА АЛМАЗОВА ПРИНЯЛИ УЧАСТИЕ
В МЕЖДУНАРОДНОМ ФОРУМЕ «НЕДЕЛЯ ОНКОУРОЛОГИИ В УФЕ»

Сотрудничество

С 16 по 22 июня на площадке Башкирского государственного медицинского университета прошел Международный форум 
«Неделя онкоурологии в Уфе». Это мероприятие, соорганизатором которого выступает Первый Московский государственный 
медицинский университет имени И. М. Сеченова, зарекомендовало себя одной из главных онкологических конференций в нашей 
стране. Для участия в сессиях форума были приглашены специалисты из многих регионов Российской Федерации, в том числе
и делегация Центра Алмазова.

ДЕЛЕГАЦИЯ ГОРОДА ХАРБИНА С РАБОЧИМ ВИЗИТОМ
ПОСЕТИЛА ЦЕНТР АЛМАЗОВА

1 июля делегация китайских врачей и официальных лиц города Харбина посетила ФГБУ «НМИЦ им. В. А. Алмазова» Минздрава 
России. Для гостей провели экскурсию по ситуационному центру, показали гибридную операционную и рассказали об истории
и структуре развития Центра Алмазова.
В состав китайской делегации вошли 

заместитель председателя Постоянного 
комитета Собрания народных предста-
вителей Харбина Линь Яньцю, председа-
тель комиссии по образованию, науке, 
культуре и медицине Постоянного коми-
тета Собрания народных представителей 
Харбина Ван Вэй, заместитель начальни-
ка Канцелярии иностранных дел Народ-
ного правительства Харбина Ван Нин, 
директор Первой городской больницы 
Харбина Янь Хунвэй, предприниматель 
провинции Хэйлунцзян Чжан Юйхуэй
и заместитель начальника отдела Канце-
лярии иностранных дел Народного пра-
вительства Харбина Чжан Чуньян.
От Комитета по внешним связям 

Санкт-Петербурга во встрече участвовал 
начальник отдела регионального торго-
во-экономического сотрудничества Управ-
ления внешнеэкономического сотрудни-
чества Дмитрий Владимирович Аплеснин.
От Центра Алмазова с китайской де-

легацией встретились заместитель гене-
рального директора по научной работе 
Александра Олеговна Конради, дирек-
тор Института медицинского образова-
ния Елена Валерьевна Пармон, главный 
врач Университетской клиники Дмитрий 
Александрович Овчинников, начальник 
Управления научными исследованиями 
Анна Андреевна Старшинова, ученый се-
кретарь Александр Олегович Недошивин и 

начальник Управления международного со-
трудничества Андрей Николаевич Яицкий.
Встреча началась с ознакомительной 

экскурсии по Центру под руководством 
главного врача Университетской кли-
ники Центра Алмазова Дмитрия Алек-
сандровича Овчинникова: гости узнали 

об истории и структуре развития Центра 
Алмазова, о том, как меняется и совер-
шенствуется научно-образовательная и 
информационно-технологическая инфра-
структура, что, в конечном итоге, призва-
но обеспечивать полный цикл трансляци-
онных исследований в медицине.

Китайская делегация посетила ситу-
ационный центр, а также гибридную 
операционную, где ежегодно выполня-
ется до двух тысяч операций сосудистого 
профиля. В гибридной операционной го-
стям представили гибридную установку, 
позволяющую выполнять как открытые, 
так и гибридные операции, а также дру-
гое оборудование, которое используется 
врачами для улучшения результатов хи-
рургических вмешательств. Экскурсия 
завершилась посещением Института 
молекулярной биологии и генетики, где 
гостям из Харбина рассказали об основ-
ных направлениях работы и достижениях 
института.
В ходе официальных переговоров 

участники встречи обсудили нюансы 
двустороннего взаимодействия в обла-
сти медицины между Центром Алмазо-
ва и научно-образовательными учреж-
дениями здравоохранения Китайской 
Народной Республики, возможности 
международного научно-практического 
сотрудничества в сфере подготовки и обу-
чения медицинских специалистов.
Гости из Китайской Народной Рес-

публики высоко оценили техническое 
оснащение и научный потенциал ФГБУ 
«НМИЦ им. В. А. Алмазова» Минздрава 
России, а также перспективы дальнейше-
го сотрудничества Центра с медицински-
ми учреждениями Харбина.

Д. А. Овчинников, главный врач Университетской клиники (слева), Е. В. Пармон, директор ИМО 
(вторая слева), А. О. Конради, зам. ген. директора Центра Алмазова по научной работе (в центре)
и члены китайской делегации

Заведующий кафедрой урологии ИМО Центра Алмазова д.м.н., профессор М. С. Мосоян Работает команда хирургов Центра Алмазова
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СМОЖЕТ ЛИ НАУКА СДЕЛАТЬ ЧЕЛОВЕКА БЕССМЕРТНЫМ?
Современная медицина творит чудеса: многие из заболеваний, которые до недавнего времени считали трудно-, а то и вовсе 
неизлечимыми, сегодня таковыми уже не являются. О том, как далеко наука и практическая медицина продвинулись за последние 
двадцать лет, что сегодняшние врачи могут, а чего еще нет, мы поговорили с российским ученым, специалистом в области 
патофизиологии сердечно-сосудистой системы, директором Института экспериментальной медицины Центра Алмазова,
чл.-кор. РАН Михаилом Михайловичем Галагудзой.

— За последние два десятилетия и ме-
дицинская наука, и практическая меди-
цина совершили невероятный рывок, ра-
нее ничего подобного история не знала. 
Думаю, главная причина здесь в таком 
же стремительном развитии технологий, 
в том числе и информационных. Сегод-
ня ученому проще и собирать данные, и, 
благодаря компьютерным технологиям, 
их обрабатывать. В распоряжении иссле-
дователей биобанки, базы данных, репо-
зитории научных и клинических данных. 
Но, с другой стороны, избыточность этих 
данных рождает новую проблему, свя-
занную с необходимостью обработки 
этого гигантского объема информации и 
извлечения из нее действительно полез-
ной составляющей. Ведь далеко не все 
данные оказываются достоверными и, 
соответственно, полезными.
Тем не менее, многие заболевания, 

которые еще в начале XXI века влекли 
высокую смертность, сегодня таковыми 
уже не являются. Взять, к примеру, тот 
же инфаркт миокарда: пятьдесят лет на-
зад летальность от него в острой фазе 
составляла около пятидесяти процентов, 
сегодня же операция стентирования ко-
ронарных артерий, в результате которой 
состояние пациента резко улучшается, 
занимает 1–2 часа и давно перестала 
быть чем-то фантастическим. Но, как это 
часто бывает, решение одной проблемы 
обозначило проблему следующую: ме-
тоды реваскуляризации миокарда, в том 
числе и стентирование, кардинально не 
влияют на частоту развития сердечной 
недостаточности в отдаленном постин-
фарктном периоде, то есть на долгосроч-
ный прогноз. Что получилось: средняя 
продолжительность жизни увеличива-
ется и те пациенты, которые раньше до 
сердечной недостаточности просто не 
доживали, сегодня до нее благополучно 
доживают. И теперь уже на передний 
план выходит разработка новых методов 
лечения сердечной недостаточности, на-
пример, регенеративных технологий, на-
правленных на восстановление функции 
сердечной мышцы, в той или иной степе-
ни утраченной в ходе ишемической бо-
лезни. Сейчас ученые и врачи всего мира 
эту проблему пытаются решить.
Эпоха, когда медицинскую науку дви-

гали великие революционные открытия, 
совершенные гениями-одиночками, к 
сожалению, прошла. С одной стороны, 
это грустно, потому что каждому иссле-
дователю хочется внести свой индивиду-
альный вклад в науку, но эта тенденция 
объективная — невозможно в одиночку 
сгенерировать и обработать такое коли-
чество данных, что в итоге приведет к 
открытию и, как следствие, появлению 
новой медицинской технологии. Так что 
сегодня за любым открытием в науке 
стоит труд многих людей — коллекти-

вов в разных странах. Только обработка 
большого количества данных приводит к 
появлению нового знания, тем более, ре-
волюционного. Конечно, есть исключе-
ния из этого правила, но сама тенденция 
очевидна.
Перед современным человечеством, 

с точки зрения сохранения здоровья и 
долголетия, стоят две глобальные про-
блемы: онкологические и сердечно-сосу-
дистые заболевания. У них совершенно 
разные факторы риска, разные причины, 
разные механизмы развития, но причина 
того, что именно они вышли сегодня на 
передний план, одна: раньше большин-
ство людей до своего рака или своего ин-
сульта просто не доживали.
Долгое время казалось, что и он-

кологические, и сердечно-сосудистые 
заболевания можно победить одним 
рывком — так же, как когда-то появ-
ление антибиотиков резко сократило 
смертность от инфекционных болез-
ней. На деле же все, к сожалению, ока-
залось не так. К решению этих задач 
наука, конечно, приближается, но по-
степенно, шаг за шагом. Уже на сегод-
няшний день онкологический диагноз 
перестал быть приговором. Появи-
лись методы, позволяющие добиться 
стойкой ремиссии этих заболеваний. 
Многое, конечно, зависит от того, на 
какой стадии был поставлен диагноз и 
началось лечение. Опять же, с возрас-
том в организме человека происходит 
накопление мутаций и, победив онко-
логию в одной локализации, мы через
какое-то время можем столкнуться с 
тем же процессом в другой локализа-
ции, потом в третьей. Виной тому, пре-
жде всего, воздействие канцерогенных 
факторов — физических, химических, 
биологических, эффект которых, опять 
же, накапливается с возрастом и при 
достижении определенного порога при-
водит к печальному результату. В итоге 
из-под контроля иммунной системы 
выходит одна клетка и дает начало 
всему опухолевому клону.

Наиболее прогрессивные технологии 
лечения злокачественных опухолей связа-
ны как раз с клеточной иммунотерапией, 
то есть возможностью обнаружения и рас-
познавания опухолевых клеток клетками 
иммунной системы, которые определен-
ным образом настроены против опухоли. 
То есть лекарством является не какая-то 
молекула, не какое-то рабочее вещество, а 
клетка, таргетированная против конкрет-
ной опухоли. Эти клетки можно получить 
и у самого человека, то есть аутологично 
их изъять, модифицировать, настроить 
против опухоли и обратно ввести в орга-
низм человека. Существует и аллогенная 
технология, при которой клетки берутся у 
стороннего донора.
Для человека из совсем недавнего 

прошлого все это звучало бы как науч-
ная фантастика, но постепенно эти тех-
нологии совершенствуются и становятся 
доступными. Основной сдерживающий 
фактор здесь — стоимость данных техно-
логий, ведь это весьма сложные молеку-
лярные клеточно-ориентированные мо-
дификации. Но, тем не менее, в России 
сейчас наблюдается бум таких техноло-
гий, и ведущие онкологические центры, 
в числе которых и Центр Алмазова, ак-
тивно их осваивают.

— Хотелось бы задать Вам вопрос, ко-
торый более близок, скорее, к философии, 
нежели к медицине. Уже сегодня врачи 
научились пересаживать или создавать 
искусственные органы человека: печень, 
почки и даже сердце, не говоря уже о су-
ставах. Не приведет ли это в обозримом 
или пусть необозримом будущем к тому, 
что от самого человека мало чего оста-
нется и мы превратимся в биороботов?

— Тут, скорее, речь идет о том, какова 
будет технология получения этих орга-
нов. Традиционно это донорские орга-
ны, что требует, прежде всего, доноров, 
а это уже проблема — многие пациенты 
просто не доживают до своего донора. 
Но даже в случае успешной транспланта-

ции органа, полученного от другого чело-
века, возникает серьезная проблема: это 
пожизненная иммуносупрессивная тера-
пия. Сейчас очень активно обсуждается 
ксенотрансплантация иммунологически 
абсолютно идентичного материала, по-
лученного от животного. Самое близкое 
к человеку животное, по многим параме-
трам, — это свинья. Современные техно-
логии, связанные с генетической модифи-
кацией, позволяют вырастить животное, 
условно иммунологически идентичное 
конкретному человеку. Если эта техноло-
гия получит реальное воплощение, то, за-
глянув в будущее, мы увидим, что у каж-
дого человека будет своя свинья, которую 
можно будет «разобрать» на органы и 
обеспечить человеку высокое качество 
трансплантационного материала.
Еще одна технология будущего — это 

тканеинженерные органы, по-просто-
му говоря, напечатанные на 3D-прин-
тере. То есть сперва создается каркас 
органа, а потом он заселяется клетками 
конкретного человека. Таким образом, 
для трансплантации донор не нужен во-
обще — потенциально пригодные для 
трансплантации органы просто выращи-
ваются в реакторе. Сейчас это кажется 
фантастичным, но это вполне ожидаемое 
направление развития медицины.
Можно ли говорить о грядущем физи-

ческом бессмертии — не знаю. В любом 
случае, замещение органов будет проис-
ходить поэтапно: вышел какой-то орган из 
строя — заменили. Но самая большая про-
блема — это сосудистое старение. Можно 
победить онкологию, справиться с инфар-
ктом, но невозможно заменить сосуды. 
Сеть кровеносных сосудов настолько слож-
ная, настолько разветвленная, что атеро-
склероз и проблемы сосудистого старения 
выходят с возрастом на передний план. 
Так что я бы посоветовал всем, кто сле-
дит за своим здоровьем, на науку сильно 
не уповать, а беречь свое сердце и сосуды. 
Сделать сотни тысяч сосудов, если они уже 
пострадали, снова молодыми невозможно. 
По крайней мере, на сегодняшний день.

Наука
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Образование

Приветствуя победителей, организатор конкур-
са заместитель директора по молодежной политике 
и воспитательной деятельности к.м.н. Александра 
Александровна Топанова отметила, что, рассматри-
вая работы, еще раз убедилась, что медики люди 
очень творческие.
Партнер конкурса руководитель университетской 

стартап-студии Центра Алмазова Анастасия Алексан-
дровна Григорьева оценила оригинальность и высокий 
уровень исполнения игрушек и предложила участни-
кам обсудить возможность дальнейшего продвижения 
их работ, в том числе в качестве стартапа.
Своими впечатлениями делится один из победите-

лей конкурса Магеррамов Самир Талим оглы:
— Все началось 22 февраля на лекции по гигиене. 

Одно из занятий курса было посвящено пропаганде 
здорового образа жизни, одно из заданий которого 
состояло в творческом проекте. Я как любитель 

необычного, искатель сложных путей сразу решил 
придумать игру, но сомнения по реализации этой 
идеи были большие. Окончательно идея оформи-
лась на семинаре по фармакологии. Закончил я ра-
боту к двадцатым числам мая. Моя игра прошла 
апробацию среди маленьких пациентов Центра 
Алмазова, а затем была отправлена на конкурс и 
получила первое место. Большое спасибо кафедре 
микробиологии и вирусологии ИМО Центра Алмазо-
ва, отдельная благодарность за организацию этого 
прекрасного конкурса Александре Александровне То-
пановой.
Поздравляем победителей и верим, что конкурс 

станет доброй традицией в ИМО Центра Алмазова,
и надеемся, что скоро у всех желающих появится воз-
можность самим поиграть в эти интересные и ориги-
нальные развивающие игры.

В День семьи, любви и верности — 8 июля — в ИМО Центра Алмазова награждали победителей 
конкурса разработок оригинальных игр и игрушек для детей и подростков «Близко к сердцу».

Программа форума включала в себя 
лекции и дискуссии, мастер-классы и 
групповую работу.
Открывая форум, заместитель ди-

ректора департамента медицинского 
образования и кадровой политики в 
здравоохранении Министерства здраво-
охранения Российской Федерации Ольга 
Николаевна Тулупова подчеркнула зна-
чение молодежной политики для госу-
дарства и здравоохранения:

— Для нас очень важно, чтобы еди-
ный стандарт реализации молодежной 
политики был не просто набором ме-
роприятий, а действующей системой, 
которая бы позволила реализовывать 
молодежную политику не только в ме-
дицинских вузах, но и на медицинских 
факультетах других образовательных 
организаций.

— Подходы к воспитанию детей и 
молодежи должны быть едиными и си-
стемными. Для этого и был разработан 
стандарт. С одной стороны, он служит 
Полярной звездой, ориентиром, к кото-
рому нужно стремиться. С другой, это 
инструмент оценки эффективности вос-

питательной работы в университетах. 
Но стандарт не догма. Он будет разви-
ваться, и это развитие возможно толь-
ко через практику, — отметил директор 

Федерального центра поддержки добро-
вольчества и наставничества в сфере ох-
раны здоровья Минздрава России Геор-
гий Гивиевич Надарейшвили.

В продолжение своего выступления 
Георгий Гивиевич добавил, что моло-
дежная политика имеет дело с особен-
но важным возрастом, когда у человека 
формируются ориентиры на всю даль-
нейшую жизнь:

— Формирование будущих поколе-
ний — это вопрос государственного при-
оритета. Мы говорим о критически важ-
ном периоде в жизни молодого человека, 
когда он входит в новую среду, адапти-
руется к новым нормам, осваивает 
культуру и меняется. Именно поэтому 
воспитательная работа и молодежная 
политика перестают быть второсте-
пенным направлением — они становят-
ся стратегической задачей на государ-
ственном уровне.
В завершение форума участники пре-

зентовали свои работы и получили экс-
пертную оценку и рекомендации для 
дальнейшей реализации проектов на 
местах. Такой комплексный подход по-
зволяет масштабировать лучшие практи-
ки и помогает создавать в медицинских 
вузах более прозрачную и эффективную 
систему молодежной политики.

МОЛОДЕЖНАЯ ПОЛИТИКА В МЕДИЦИНСКОМ ОБРАЗОВАНИИ:
ФОРМУЛА ВОСПИТАНИЯ СОВРЕМЕННОГО ПОКОЛЕНИЯ ВРАЧЕЙ

С 16 по 20 июля в Москве проходил Всероссийский форум «Трансформация молодежной политики в медицинских и фармацевтических 
вузах», организованный Министерством здравоохранения Российской Федерации, Федеральным центром поддержки добровольчества и 
наставничества в сфере охраны здоровья Минздрава России и Советом студентов Минздрава России. От ИМО Центра Алмазова в форуме 
приняли участие заместитель директора по молодежной политике и воспитательной деятельности доцент кафедры инфекционных 
болезней, к.м.н. Александра Александровна Топанова и заведующая молодежным медиацентром Марина Леонидовна Глазова.

Участники форума

БЛИЗКО К СЕРДЦУ
МАСТЕР-КЛАСС

ДЛЯ СОСУДИСТЫХ 
ХИРУРГОВ СОСТОЯЛСЯ
В ЦЕНТРЕ АЛМАЗОВА

25 июня в Центре Алмазова прошел мастер-
класс для врачей сердечно-сосудистых центров 
России под руководством заведующего НИЛ 
интервенционной хирургии к.м.н. Артема 
Викторовича Горбатых.
В мастер-классе приняли участие заведующий рентген-

операционной РНПЦ П. Ф. Черноглаз из Беларуси и кли-
нический специалист из Северной Кореи Дж. Хан. Темой 
мероприятия стала методика транскатетерной имплан-
тации клапана легочной артерии Pulsta.
В рамках теоретической части участники ознако-

мились с показаниями к имплантации, конструктив-
ными особенностями устройства и получили практи-
ческие навыки по сборке системы на симуляторах. 
Практический блок включал две успешные импланта-
ции клапана Pulsta для детей с тетрадой Фалло. Бла-
годаря большому опыту применения самораскрываю-
щегося протеза Pulsta в России Центр Алмазова стал 
единственным медицинским учреждением в стране, 
обладающим правом самостоятельной работы с дан-
ной клапанной системой.

Участники мастер-класса

Победители конкурса оригинальных игр и игрушек


