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ации для оказания скорой специали-
зированной (санитарно-авиационной) 
медицинской помощи и медицинской 
эвакуации населения. В ходе анализа 
определена структура вызовов, схо-
жая с таковой в других регионах РФ, 
имеющих отдалённые и труднодо-
ступные населенные пункты [1,3,5]. За 
анализируемый период существенно 
повысилось число вызовов для паци-
ентов с сердечно-сосудистой патоло-
гией, не снизилась доля вызовов па-
циентов с травмами, а также остается 
достаточно высокой доля вызовов для 
оказания медицинской помощи бере-
менным. Лидером по количеству вызо-
вов по поводу травм и эвакуации бере-
менных является арктическая группа 
районов, по поводу сосудистых ката-
строф – юго-западная и заречная груп-
пы районов. Доступность неотложной 
и специализированной медицинской 
помощи населению в регионах с низ-
кой плотностью населения может быть 
своевременна только при использова-
нии санитарной авиации и службы ме-
дицины катастроф [2,4,5].
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This article shows the advantages and disadvantages of using the existing various 
rhinolaryngological simulators for training specialists. The positive technological and 
educational-methodical aspects of creating personalized digital manikins based on medical 
tomographic images processed using the Slicer 3D software are indicated. The authors, based 
on the proposed methodology, created digital and physical models using 3D printing, which 
are proposed to be introduced as an educational tool. Additional application of dyes to various 
parts of the rhinolaryngosimulator allows you to practice the skills of selecting deep smears 
without contamination of the mucous secretions of adjacent parts, which is necessary for the 
development of microbiological research methods.
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Носоглотка выполняет важную ба-
рьерную функцию, препятствуя про-
никновению чужеродных предметов, 
частичек пыли и аэрозолей, содержа-
щих микроорганизмы, в дыхательный 
и пищеварительный тракт. Большое 
количество вариантов травмирования 
носоглотки и трахеи, включая попада-
ние инородных тел, а также дальней-
шее развитие методов взятия глубоких 
носоглоточных и трахеальных смывов 
для нужд инфектологии заставляют 
риноларингологов поддерживать вы-
сокий уровень квалификации для осу-
ществления проникающих методик 
с минимально возможным повреж-
дением слизистых оболочек. Эти же 
методики вызывают серьёзные слож-
ности у обучающихся. В связи с этим 
силиконовые оториноларингологиче-
ские симуляторы (ОРЛС) различных 
конструкций заняли достойное место 
в соответствующих образовательных 
технологиях как в нашей стране [3, 4, 
6, 7], так и за рубежом [13-15]. Акту-
альность широкого внедрения ОРЛС 
была наглядно проиллюстрирована 
в процессе разворачивания широко-
масштабной системы молекулярно-ге-
нетической диагностики SARS-CoV-2, 
вызвавшего пандемию COVID-19 в 
2020 г. [1, 12], поскольку многократно 
подчёркивалось, что от качества взя-
тия ротоглоточных смывов существен-
но зависит эффективность проведе-
ния анализа [8, 9].

Вместе с тем силиконовые ОРЛС 
в составе специальных манекенов, 
прекрасно зарекомендовавшие себя 
в симуляционных центрах для сдачи 
квалификационных экзаменов, об-
ладают рядом ограничений своего 
использования в процессе рутинной 
учебной деятельности: коммерческие 
силиконовые ОРЛС, воспроизводящие 
не только тополого-анатомические, но 
и тактильные свойства человеческих 
тканей, остаются достаточно дорогим 
учебным оборудованием, работа с ко-
торым осуществляется под контролем 
квалифицированного преподавателя; 
коммерческие ОРЛС закупаются уже 
готовыми, и их производство под заказ 
для отработки навыков манипуляций 
с пациентами конкретного возраста 
или с конкретными патологиями хоть 
теоретически и возможно, но по эконо-
мическим соображениям практически 
недостижимо; размещение реальных 
инородных предметов в полостях тела 
манекенов быстро приводит их в не-
годность.

Указанных недостатков лишены 
ОРЛС, созданные методом 3D-печати 
топологических моделей на основе 

цифровых данных компьютерной или 
магниторезонансной томографии. В 
качестве материала для печати под-
ходит акрилонитрилбутадиенстирол, 
позволяющий получать гибкие об-
разцы по доступной цене (несколько 
сотен рублей в зависимости от раз-
мера). Все детали могут быть напе-
чатаны единым каскадом или по от-
дельности с возможностью их сборки-
разборки. Для получения 3D-моделей 
использовалась свободно распро-
страняемая бесплатная программа 
Slicer 3D (рис. 1) [5, 11].

Получаемые с помощью описанного 
метода 3D ОРЛС обладают настолько 
низкой стоимостью, что могут рассма-
триваться как «расходные материа-
лы» и широко использоваться даже 
для самостоятельных занятий студен-
тов без контроля преподавателя. В 
полости таких ОРЛС могут быть поме-
щены реальные трудно извлекаемые 
инородные тела, причём обучающиеся 
имеют возможность производить над-
резы с целью визуализации манипу-
ляций. Как показывает опыт, уже сама 
возможность в любой момент повто-
рить 3D-печать и потому не обращать 
внимание на сохранность ОРЛС суще-
ственно повышает эффективность об-
учения.

3D-печатные ОРЛС открывают и 
принципиально новые перспективы 
повышения эффективности подготов-
ки медицинских специалистов.

С помощью 3D-печати можно бы-
стро получать ОРЛС, воспроизводя-
щие верхний отдел респираторного 

тракта людей различных возрастов 
вплоть до индивидуальных особенно-
стей. Это помогает обучающемуся не 
привыкать к «среднестатистическому 
манекену» и быть готовым постоянно 
сталкиваться с возрастными особен-
ностями и анатомическим разнообра-
зием человеческой популяции, как это 
и происходит на практике. Кроме того, 
появляется возможность персонали-
зированных 3D-ОРЛС для подготовки 
к сложным хирургическим вмешатель-
ствам.

Цифровая модель позволяет про-

изводить печать в произвольном мас-
штабе (рис. 2). Особую ценность для 
образовательного процесса имеют 
3D-ОРЛС, увеличенные по сравнению 
с реальными объектами, что позволя-
ет повысить наглядность детализации 
изучаемых объектов и проводимых 
манипуляций. Использование после-
довательности 3D-ОРЛС постепенно 
уменьшающегося масштаба является 
удобным методическим приёмом для 
исключения лишних движений, увели-
чивающих риск повреждения слизи-
стых.

Для 3D-печати можно использовать 
прозрачные материалы (например, 
VisiJet, PETG T-Glass, ABS-пластик и 
т.п.). Возможность заглянуть внутрь 
оториноларингологических полостей 
выводит процесс подготовки на каче-
ственно новый уровень.

Производство относительно дешё-
вых 3D-реплик ОРЛС позволяет вно-
сить в них элементы совершенство-
вания учебного процесса, практически 

Рис. 1. Фрагмент работы по созданию 3D-модели черепа с верхним отделом респи-
раторного тракта в программе Slicer 3D на основе данных компьютерной томографии 
головы пациента в разных проекциях
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невозможные для гораздо более до-
рогостоящих силиконовых манекенов. 
Например, можно наносить густой 
влажный краситель (мы использовали 
смесь глицерина и гуаши) различных 
цветов на различные отделы носовой 
полости и ротоглотки для отработки 
навыков отбора глубоких мазков без 
контаминации отделяемого слизистых 
соседних отделов [4]. Такая техника 
необходима для надёжной диагности-
ки и изучения рецепторной специфич-
ности возбудителей острых респира-
торных заболеваний [2, 10].

Внедрение описанных цифровых 
технологий в учебный процесс позво-
лит не только интегрировать в единый 
комплекс образовательные модули 
различных дисциплин, но и сформиро-
вать у обучающихся приверженность 
современным концепциям цифровиза-
ции отечественной медицины.
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Рис. 2. 3D-оториноларингологический симулятор: профиль (A), анфас (B), анфас с от-
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Введение. Через 17 лет после пан-
демии ТОРС (тяжелый острый респи-
раторный синдром), вызванного коро-
навирусом SARS и зародившегося в 
китайской провинции Гуанчжоу, Китай 
в очередной раз преподнес миру но-
вую коронавирусную инфекцию. 31 
декабря 2019 г. власти Китая проин-
формировали Всемирную организа-
цию здравоохранения (ВОЗ) о вспыш-
ке неизвестной пневмонии. Пандемия 
новой коронавирусной инфекции на-
чалась с обнаружения, по состоянию 
на 31 декабря 2019 г., в больницах 
г. Ухань (провинция Хубэй, Китай) 
группы случаев идиопатической пнев-
монии [7]. Несмотря на то, что был 
четко определен участок рынка море-
продуктов в г. Ухань, откуда, вероятно, 
пошло распространение инфекции, до 
сих пор неясно, является ли именно он 
источником инфекции. Из первых 41 
пациентов только 27 (66%) имели эпи-

демиологическую связь с рынком мо-
репродуктов. Самые первые случаи, 
которые начали регистрировать еще с 
1 декабря, отношения к рынку не име-
ли [11]. 

Koczkodaj W.W. c соавт. на основе 
эвристических отчетов о ситуации в 
ВОЗ спрогнозировали, что к 30 марта 
2020 г. за пределами Китая будет за-
регистрирован 1 млн. случаев заболе-
вания COVID-19 [26]. Уже на 22 апреля 
2020 г. в мире было зарегистрировано 
1 188 324 подтвержденных случая и 
106 374 смертельных исхода. Общая 
кумулятивная заболеваемость состав-
ляет 127,7 случая на 100 тыс., общая 
кумулятивная смертность – 114,3 на 
100 тыс. населения [30]. 

Идентифицированный возбудитель 
получил название SARS-CoV-2 (тяже-
лый острый респираторный синдром 
коронавирус 2) [1, 6, 21]. 11 февраля 
2020 г. заболевание получило назва-
ние нового коронавирусного заболева-
ния COVID-2019 (английская аббреви-
атура от COV – коронавирус и ID – ин-
фекционное заболевание) [28]. 

Китайские исследователи обнару-
жили тесную связь SARS-CoV-2 с коро-
навирусом, выделенным от больных с 
тяжелым острым респираторным син-
дромом в 2018  г. в Чжоушане, SARS-
подобными вирусами летучих мышей 
(88%), SARS-CoV (79%),  и меньшую 
– с вирусом MERS (50%) [16].

COVID-19 представляет собой 

одиночный РНК-вирус с положитель-
ной цепью, заключенный в липидный 
бислой [4, 16]. Липидный бислой сли-
вается с мембраной клетки-хозяина, 
выделяя РНК в цитоплазму и вызы-
вая трансляцию различных вирусных 
белков. Реплицированный РНК-геном 
и синтезированные вирусные белки 
вновь собираются в новые вирусы, ко-
торые вырываются из клетки [10, 20]. 

Вирус проникает в клетки через свя-
зывание двух белков. Вирусным ана-
логом является шип-белок (S-белок), 
гликопротеин, экспрессируемый в 
виде гомотримера на вирусной обо-
лочке [18]. Каждый S-белок состоит 
из двух субъединиц. Субъединица S1 
включает рецептор-связывающий до-
мен, который нацелен на рецепторы 
клеток-хозяев, а S2 регулирует слия-
ние мембран. Этот вирусный S-белок 
связывается с человеческим белко-
вым рецептором ACE2 [9]. ACE2 ши-
роко распространен в легких, сердце, 
почках и жировой ткани [2, 25]. Свя-
зывание S-белка с ACE2 обеспечива-
ет слияние мембран и введение РНК 
COVID-19 в клетку. По сравнению с 
SARS COVID-19 использует тот же 
механизм для входа в клетки-хозяе-
ва, но с меньшей скоростью. Однако 
COVID-19 накапливается в системе 
больше, чем SARS. Это объясняет, по-
чему COVID-19 имеет более длитель-
ный инкубационный период и является 
более заразным, в то время как SARS 
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АНАЛИЗ ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЙ
СИТУАЦИИ ПО COVID-19 

Изучена эпидемиологическая ситуация по новой коронавирусной инфекции COVID-19 в ряде стран, в России и Республике Саха 
(Якутия). По показателям распространения новой коронавирусной инфекции среди населения условно выделены три зоны: «красная», 
«желтая» и «зеленая»,  к которым отнесены страны с высокими, средними и благоприятными темпами распространения.  Проанали-
зированы распространенность, заболеваемость, смертность и летальность, зависимость выявления новых случаев от уровня средней 
температуры воздуха.
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The epidemiological situation of the new coronavirus infection COVID-19 in a number of countries, RF and the Republic of Sakha (Yakutia) 

has been studied. Three zones of the spread of the new coronavirus infection were conditionally identified: "red", "yellow", "green", which include 
countries with high, medium and favorable rates of spread. There were analyzed the prevalence, morbidity, mortality and lethality, dependence of 
the detection of new cases on the level of average air temperature.
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