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Аннотация. Организация медицинской службы на удаленных промышленных объектах является комплексной задачей. 
Подготовка медицинских специалистов должна быть сфокусирована на обучении догоспитальной неотложной помощи. 
Клинические руководства Американского колледжа хирургов также должны быть включены в программу обучения. 
Медицинские работники на удаленных промышленных объектах должны иметь опыт работы в критической медицине, должны 
знать основные способы поддержания жизни, сердечно-легочную реанимацию, догоспитальные способы поддержания 
жизни при травмах. В настоящее время подготовка медицинского персонала для работы на удаленных промышленных  
объектах проводится в государственных тренинг-центрах для медицинских работников. Немедицинские работники 
на удаленных промышленных объектах должны обучаться первой медицинской помощи согласно Трудовому кодексу 
Кыргызской Республики. Подготовка немедицинского персонала на удаленных промышленных объектах проводится  
в Национальном обществе Красного Полумесяца Кыргызской Республики.
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Аннотация. Алыскы ѳнѳр жай объектилеринде медициналык кызматты уюштуруу комплекстүү маселе болуп саналат. 
Медициналык кызматкерлерди даярдоо госпиталга чейинки шашылыш жардам көрсөтүүнү үйрөтүүгө багытталышы 
керек. Америкалык хирургдар колледжинин клиникалык көрсөтмөлөрү да окуу планына киргизилиши керек. Алыскы 
өндүрүш объекттериндеги медицина кызматкерлери критикалык медицина жаатында иш тажрыйбасы болушу керек, 
жашоону камсыз кылуунун негизги ыкмаларын, жүрөк-өпкө реанимациясын, жаракат алган учурда жашоону камсыз 
кылуунун госпиталга чейинки ыкмаларын билиши зарыл. Учурда алыскы өнөр жай объектилеринде иштөө үчүн 
медициналык персоналды даярдоо медициналык кызматкерлер үчүн мамлекеттик тренинг борборлорунда жүргүзүлүүдө. 
Алыскы өнөр жай объектилериндеги медициналык эмес кызматкерлер Кыргыз Республикасынын Эмгек кодексине ылайык 
алгачкы медициналык жардам көрсөтүү боюнча билим алуусу зарыл. Алыскы өнөр жай объекттеринде медициналык эмес 
персоналды даярдоо Кыргыз Республикасынын Улуттук Кызыл Жарым Ай коомунда жүргүзүлөт.
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Abstract. Organization of the medical service on remote industrial sites is a complex task. The preparation of the medical specialists 
must be focused on education of pre-hospital emergency care. Clinical guidelines of the American College of Surgeons must be 
included into the teaching program as well. Medical professionals on remote industrial sites must have experience in critical care 
medicine, they must know basic life support, cardio-pulmonary resuscitation and prehospital trauma life support. Currently the 
preparation of the medical staff for the work on remote industrial sites is ongoing at the state training center for medical workers. 
According to Labor Code of the Kyrgyz Republic non-medical workers at remote industrial sites must have first aid medical 
training too. The National Red Crescent Society of the Kyrgyz Republic provides first aid medical training to the non-medical 
people at remote industrial sites. 

Keywords: remote medicine; prehospital medical care; basic life support; Prehospital Trauma Life Support; American College of 
Surgeons; National Red Crescent Society; Kyrgyz Republic.

Введение. Увеличение производственной 
активности в горной местности и особенно на 
высокогорье требует привлечения для работы 
большого количества рабочих. В связи с этим 
в стране большое количество людей привлекает-
ся для работы вахтовым методом на удаленных 
промышленных объектах (УПО) в горной мест-
ности. 

Организация медицинской помощи на УПО 
в горной местности является комплексной зада-
чей. Одной из задач в организации медицинской 
помощи на таких объектах является обучение 
медицинского персонала знаниям и навыкам 
оказания догоспитальной медицинской помощи 
по международным стандартам. Научных работ, 
касающихся подготовки медицинских специа-
листов для оказания неотложной медицинской 
помощи на УПО в горной местности, очень ма-
ло, и они носят разрозненный характер. 

Цель	 исследования – изучить вопросы 
подготовки медицинских специалистов для ра-
боты на удаленных промышленных объектах 
в Кыргызской Республике и определить роль 
клинических руководств Американского коллед-
жа хирургов по догоспитальным способам под-
держания жизни при травмах.

Материалы	для	исследования. При работе 
были изучены основополагающие клинические 
руководства по неотложной догоспитальной ме-
дицинской помощи при травмах Американского 
колледжа хирургов и проведен анализ многолет-
ней работы докторов на удаленных промышлен-
ных объектах. 

Результаты.	По данным литературы, обуче-
ние медицинских специалистов для удаленного 
здравоохранения началось в Великобритании 
в 70-х годах двадцатого века, когда начались ра-
боты на удаленных морских платформах в Се-
верном море. Впервые в Шотландии в г. Аберди-
не были разработаны образовательные програм-
мы для медицинских специалистов, работающих 
на удаленных платформах, находящихся в море. 

В СССР работа медицинских специалистов, 
работающих на удаленных объектах, была свя-
зана с промышленными работами в Арктике, 
Антарктике и в Восточной части России [1, 2]. 
Однако следует отметить, что специальной под-
готовки медицинских специалистов для удален-
ного здравоохранения в то время не было. 

В целом, отсутствие медицинских компа-
ний, работающих на контрактной основе в гор-
нодобывающих компаниях, привело к дисбалан-
су между нормативно-правовой базой в сфере 
удаленного здравоохранения и существованием 
на таких объектах медицинской службы «де-
факто».

В Кыргызской Республике в середине  
1990-х гг. состав медицинских работников гор-
нодобывающих компаний формировался из 
представителей разных специальностей: тера-
певты, хирурги, анестезиологи-реаниматологи. 
У всех медицинских работников практически 
отсутствовали специальные знания и навыки 
по международным стандартам неотложной до-
госпитальной медицинской помощи.  



Вестник КРСУ. 2023. Том 23. № 1176

Общественное здоровье и здравоохранение / Public heаlth аnd heаlthcаre

С приходом иностранных инвесторов в гор-
нодобывающих компаниях впервые стало внед-
ряться обучение по основным способам под-
держания жизни, базовым способам сердечно-
легочной реанимации (Basic Life Support), по 
догоспитальным способам поддержания жизни 
при травмах (Prehospital Trauma Life Support) 
и углубленным способам поддержания жизни 
при травмах (Advanced Trauma Life Support), 
углубленным способам поддержания жизни 
при кардиологических нарушениях (Advanced 
Cardiac Life Support) [3–7].

В основном, для достижения этой цели по 
инициативе медицинского руководства горно-
добывающих компаний местные доктора из 
Кыргызской Республики отправлялись за рубеж 
в аккредитованные тренинг-центры в Канаду. 
Зарубежные медицинские руководители видели 
важность подготовки местных докторов между-
народным стандартам неотложной догоспиталь-
ной медицинской помощи.  

Дополнительная сложность состояла еще 
в различии между советской и американской  
системами неотложной догоспитальной помощи. 
В советской модели на догоспитальном уровне 
медицинской помощи работают врачи Скорой 
помощи и фельдшеры. В западной модели не-
отложной догоспитальной помощи эта работа 
выполняется парамедиками (paramedics). Так-
же существуют различия в системе последип- 
ломного медицинского образования.  В западной 
системе медицинского образования существует 
последипломная программа обучения по неот-
ложной помощи и специальность “Врач неот-
ложной помощи” (Emergency physician). 

Напротив, в советской системе здравоохране-
ния в то время не было специальности “Врач неот-
ложной помощи” или “Врач общей практики”. 

Во всех зарубежных медицинских органи-
зациях, готовящих медицинских специалистов 
для удаленного здравоохранения существует 
комплексная процедура найма медицинских 
специалистов перед работой на удаленном  
объекте, которая включает в себя обучение по 
догоспитальным способам поддержания жизни 
при травмах и вводный инструктаж по операци-
онным процедурам компании перед мобилиза-
цией на удаленный объект [8–10].

Постепенно были сформированы требова-
ния к врачам, которые должны работать в сфере 
удаленного здравоохранения. Стало очевидно, 
что медицинский персонал должен состоять из 
специалистов в области критической медицины 
(анестезиологи, реаниматологи, хирурги, трав-
матологи), и они должны иметь специальную 
подготовку по неотложной догоспитальной ме-
дицинской помощи. Кроме этого, было необхо-
димо дополнительное обучение по клиническим 
руководствам Американского колледжа хирур-
гов и Американской ассоциации сердца по ос-
новным способам поддержания жизни, базовой 
сердечно-легочной реанимации, и догоспиталь-
ным способам поддержания жизни при травмах 
[11–14].

В Кыргызской Республике в настоящее вре-
мя подготовка медицинских специалистов для 
удаленного здравоохранения проводится в госу-
дарственном учебно-тренировочном центре по 
неотложной медицинской помощи при КГМИ 
ППК в г. Бишкеке. 

Данный учебно-тренировочный центр был 
создан 2007 г. при поддержке международных 
организаций. Целью создания данного центра 
было улучшение качества оказания неотложной 
медицинской помощи населению Кыргызстана. 
Учебно-тренировочный центр сейчас проводит 
несколько видов подготовки курсантов по неот-
ложной помощи и после окончания курсов выда-
ет удостоверение государственного образца. Не-
обходимо отметить, что хотя центр и проводит 
подготовку медицинских работников в Кыргыз-
ской Республике по клиническим руководствам 
Американской ассоциации сердца и Американ-
ского колледжа хирургов, центр не имеет аккре-
дитацию от этих организаций. 

В настоящее время имеется большая необ-
ходимость открытия аккредитованных тренинг-
центров в Кыргызской Республике. В четырех 
странах Центральной Азии (Республика Казах-
стан, Кыргызская Республика, Республика Узбе-
кистан, Турменистан) существует единственный 
аккредитованный тренинг-центр находящийся 
в Республике Казахстан, где обучение проводит-
ся по клиническим руководствам Американской 
ассоциации сердца и Американского колледжа 
хирургов. 
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Выводы	и	заключение
Для работы на УПО медицинский  персо-

нал должен состоять из специалистов в области 
критической медицины с подготовкой по неот-
ложной догоспитальной медицинской помощи 
в аккредитованных тренинг-центрах. 

В настоящее время клинические руко-
водства Американского колледжа хирургов 
(Prehospital Trauma Life Support) являются при-
знанными международными клиническими ру-
ководствами, по которым должна проводиться 
подготовка медицинских специалистов для ра-
боты на УПО в Кыргызской Республике. 

Согласно Трудовому кодексу Кыргызской 
Республики, все немедицинские работники на 
УПО должны быть обучены первой медицин-
ской помощи. Подготовка немедицинского пер-
сонала может проводиться в организациях, спе-
циализирующихся на проведении тренингов по 
первой помощи.

Поступила: 01.09.22; рецензирована: 15.09.22; 
принята: 19.09.22. 
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