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ЭНДОКРИНОЛОГИЯ

Модератор экспертного совета: Даньярова Л.Б., к.м.н., зав. кафедрой внутренних болезней с курсом эндокрино-
логии Департамента послевузовского и дополнительного образования НИИ кардиологии и внутренних болезней МЗ РК 
(НИИ КиВБ МЗ).

Состав экспертного совета: 
1. Нурбекова А.А., д.м.н., профессор кафедры эндокринологии КазНМУ им. С.Д. Асфендиярова;
2. Кабулбаев К.А., д.м.н., профессор кафедры внутренних болезней №3 КазНМУ им. С.Д. Асфендиярова;
3. Раисова А.М., к.м.н., заведующая отделением терапии НИИ КиВБ МЗ;
4. Базарова А.В., к.м.н., доцент кафедры кардиологии и внутренних болезней ФНПР и ДО АО «Медицинский Уни-

верситет Астана»; 
5. Досанова А.К., к.м.н., доцент кафедры эндокринологии КазМУНО, секретарь РОО «Ассоциация врачей-

эндокринологов Казахстана»;
6. Сафиуллина Б.М., главный внештатный эндокринолог Восточно-Казахстанской области;
7. Таубалдиева Ж.С., к.м.н., руководитель службы клеточной терапии, ННМЦ, г. Астана;
8. Уразова Г.А., главный внештатный эндокринолог Кызылординской области;
9. Чичибабина А.В., главный внештатный эндокринолог Атырауской области.
Основная цель встречи: выработать резолюцию с рекомендациями для врачей общей практики и врачей-

эндокринологов амбулаторного звена по рациональному подбору пациентов и применению канаглифлозина с позиций 
доказательной медицины и обновленного Протокола диагностики и лечения Сахарного диабета  2 типа (СД2). 

Предпосылками для проведения данного Экспертного совета послужила серия значимых событий для лечения СД 
2 типа в Республике Казахстан, а именно - обновление Казахстанского Консенсуса по диагностике и лечению сахар-
ного диабета [1] в 2016 году и внесение изменений в клинический протокол лечения СД 2 типа [2] в августе 2017 года  
(включение класса SGLT-2 ингибиторов на каждом этапе лечения СД) в соответствии с последними международными 
рекомендациями по лечению СД [3, 4].  

Также выступая с приветственным словом, во время Круглого стола «Сахарный диабет и общество», который 
состоялся в г. Астана 14 ноября 2017 года с участием членов партийной комиссии по направлению здравоохранения 
Мажилиса Парламента РК, представителей профильных министерств, ведомств и бизнес-структур, министр здраво-
охранения РК Елжан Биртанов отметил, что в 2017 году в список амбулаторного лекарственного обеспечения (АЛО) в 
рамках ГОБМП среди прочих препаратов включен новый сахароснижающий препарат (ССП)  для лечения СД 2 типа 
канаглифлозин [5].

Вторым значимым фактором для инициации экспертного обсуждения на республиканском уровне послужила публи-
кация результатов большого транснационального исследования канаглифлозина – CANVAS и CANVAS-R [6].

В рамках дискуссии заслушаны следующие доклады:
1) Даньярова Л.Б., к.м.н., зав. кафедрой внутренних болезней с курсом эндокринологии НИИ кардиологии и внутрен-

них болезней МЗ РК «Новые возможности менеджмента сахарного диабета 2 типа в рамках обновленного протокола 
диагностики и лечения СД 2 типа и Приказа МЗ РК №666 от 29 августа 2017 года». 

В своём выступлении Лаура Бахытжановна осветила основные моменты менеджмента СД 2 типа в РК, актуальные 
цифры распространённости и ключевые задачи, стоящие пред врачами поликлинического звена, проводящими лечение 
и диспансерное наблюдение больных СД 2 типа.
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ВОПРОСЫ ИСТОРИИ МЕДИЦИНЫ И ЗДРАВООХРАНЕНИЯ:  
КАЗАХСТАН, РОССИЯ (XVIII-XX вв.)

Н.Ф. КРАМЧАНИНОВ

 проекте «Туган Жер» («Родная Земля») предполагается продолжение исследований истории страны и 
краеведческой работы, однако также важно использовать уже накопленные знания. Такие знания оставил нам 
замечательный казахстанский врач, ученый и организатор здравоохранения советского периода Николай 

Федорович Крамчанинов (1919–1996), большое научное наследие которого, к сожалению, еще не обобщалось. И вот, к 
его 100-летию со дня рождения, вышла первая книга его трудов – «Вопросы истории медицины и здравоохранения: 
Казахстан, Россия (XVIII–XX вв.)».

Первая часть посвящена непосредственно вопросам истории медицины и организации медицинской службы, 
распространению инфекционных болезней и борьбе с ними на территории Западного Казахстана в дореволюционный и 
советский периоды. Описана народная медицина края, кто и когда были первыми медицинскими работниками в Уральском 
казачьем войске, во Внутренней Орде, на Мангышлаке и в Гурьеве; когда была осуществлена первая попытка открыть 
больницу и когда они были открыты в действительности, появление первой «ученой повивальной бабки» и первого 
родильного приюта. 

Автором изучены показатели здоровья казахского населения в дореволюционный период, когда в отдельные годы 
смертность превышала рождаемость. Прослеживается их динамика в зависимости от состояния медицинской помощи и 
развития системы здравоохранения. Демонстрируется улучшение здоровья благодаря развитию экономики, повышению 
благосостояния и качества медицинского обслуживания. 

Подробно описана история изучения и распространения в Казахстане холеры, чумы, проказы, брюшного тифа, 
натуральной оспы, туберкулеза, дифтерии, кожных, венерических и других инфекционных заболеваний. Узнаем, что 
казахам были известны некоторые эпидемиологические знания об оспе, о первом упоминании введения оспопрививания 
в Западном Казахстане, о первой попытке подготовить оспопрививателей из местного населения. 

В работах, посвященных решению важных вопросов эпидемиологии инфекционных болезней, автор убедительно 
доказывает приоритет русских врачей по сравнению с зарубежными авторами. Это относится к описанию клиники 
брюшного тифа, определению источника инфекции, очаговости, сезонности и первой в мире попытке выделить болезнь 
в самостоятельную нозологическую форму. 

Н.Ф. Крамчанинов установил, кто впервые научно обосновал пути проникновения холеры в Россию, как русские 
врачи, в отличие от ошибочных теорий английских врачей, выработали рациональные меры борьбы с этой болезнью. 

Впервые, почти за 53 года до открытия Р. Кохом холерного вибриона, врачи Горянинов (1830 г.) и Малахов (1831 г.) 
высказали мнение о микробном характере холеры. Западные врачи пришли к такому выводу значительно позднее (Гирш 
в 1854 г., Гризингер в 1866 г.).

Впервые в мире врач И.А. Деминский выделил чистую культуру чумы от суслика, тем самым был окончательно 
решен вопрос о резервуарах возбудителя болезни в условиях Западного Казахстана.

Врач П. Симонтовский описал клинику проказы и высказал ряд положений об этой болезни на 52 года раньше 
норвежских ученых Даниельсена и Бека, обратил внимание на фамильно-семейные контакты и назвал круг родственников, 
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которые могут служить источником заболевания. Врач Иноземцев первым высказал мысль о микробном характере 
проказы и т.д.

Второй раздел сборника содержит обширный объем сведений по рациональному использованию коечного фонда, 
размещению больниц, вопросам кадров, обращаемости населения за медицинской помощью, смертности. 
Автор проанализировал состояние показателей деятельности учреждений здравоохранения.

Особый интерес представляют работы по заболеваемости инфарктом миокарда и условиям долголетия. В них автор 
обращает внимание на некоторые новые условия и факторы, которые в научной литературе ранее не обсуждались.

Ряд публикаций посвящен медицинскому обслуживанию рабочих, животноводов, сельских жителей в период 
бурного развития экономики в связи с освоением целинных и залежных земель Казахстана. Проанализированы состояние 
и развитие зубоврачебной помощи населению.

Обширные обзоры посвящены анализу деятельности органов санитарно-эпидемиологической службы и НИИ 
эпидемиологии, микробиологии и инфекционных болезней.

Н.Ф. Крамчанинов подробно проанализировал историю организации Первого научного общества врачей и Первого 
съезда врачей Казахстана. Несколько статей посвящены деятелям медицины Казахстана.

В третий раздел сборника вошли 50 работ автора по истории медицины России конца XVIII и начала XIX вв. Они 
значительно расширяют наши знания об уровне медицины того времени. Изучая архивные данные по Западному 
Казахстану, автор обнаружил прогрессивные работы передовых русских врачей той поры, которые не были изучены и 
оставались неизвестными исследователям и широкому кругу читателей, не получив признания. 

Необходимо отметить высокий профессионализм, эрудицию, глубину и конкретность научного мышления  
Н.Ф. Крамчанинова. Его статьи содержат конкретные данные о научном и практическом вкладе авторов в изучение той 
или иной проблемы, их приоритете. Благодаря скрупулезной работе, Н.Ф. Крамчанинов установил, насколько велик вклад 
русских врачей в сокровищницу мировой медицины. Это касается различных вопросов инфекционной патологии, 
терапии, хирургии, акушерства, злокачественных опухолей, психиатрии.  

В качестве примера можно привести изученные работы замечательного врача С. Андреевского, который в опыте по 
самозаражению перенес тяжелую форму сибирской язвы, описал симптомы, определил срок инкубации, и в этом его 
огромная заслуга. Если учесть, что первое экспериментальное заражение животных было проведено во Франции в 1823 г.,  
то С. Андреевский произвел такой опыт на себе на 35 лет раньше. Он впервые в мире доказал «заразительность» 
сибирской язвы. 

Другой пример. Принято считать, что первое сообщение об инфаркте предсердий было сделано в 1922 г. Рибьер и 
Жиру и с этого времени стали появляться работы, посвященные патологоанатомической характеристике, клинике и 
диагностике. Тогда как автор, проанализировав работу русского врача К.Ф. Кнопфа, показал, что еще в 1798 г. он впервые 
описал клинику разрыва стенки сердца после инфаркта левого предсердия.

Работы Н.Ф. Крамчанинова способствуют объективному и научному представлению об истории медицины 
Казахстана и России XVIII–XX вв., динамике ее развития, более успешному пониманию причин распространения 
болезней и их профилактике.
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