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Согласно решению ВОЗ, терапевтическое обучение (ТО) пациентов является самостоятельным разделом медицины и важ-
нейшей составляющей лечения хронических заболеваний, прежде всего сахарного диабета и ожирения. С этого момента 
ТО реализуется путем создания «Школ для пациентов с сахарным диабетом» и «Школ для пациентов с избыточной массой 
тела» (далее — «Школы») как структурной единицы медицинского учреждения. 25–26 апреля 2022 г. в онлайн-режиме 
состоялся Первый Общероссийский Форум «Терапевтическое обучение в эндокринологии», организованный Обществен-
ной организацией «Российская ассоциация эндокринологов», в котором приняли участие ведущие специалисты в этой об-
ласти. По итогам его работы экспертами была принята данная Резолюция. В ней обсуждаются методологические и педаго-
гические основы ТО, предлагается внести изменения, связанные с организацией работы «Школ», тарификацией в системе 
обязательного медицинского страхования, подготовкой кадров, в том числе медицинских сестер.
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According to the decision of the WHO, therapeutic education (TE) of patients is an independent branch of medicine and 
an essential component of the treatment of chronic diseases, primarily diabetes mellitus and obesity. TE is implemented 
through the creation of “Schools for patients with diabetes mellitus” and “Schools for patients with overweight” (“Schools”) 
as a structural unit of a medical institution. On April 25–26, 2022, the First All-Russian Forum «Therapeutic Education in En-
docrinology» was held online, organized by the Public Organization «Russian Association of Endocrinologists», which was 
attended by leading experts in this field. As a result of its work, this Resolution was adopted by the experts. It discusses the 
methodological and pedagogical foundations of TE, it is proposed to make changes related to the organization of the work 
of «Schools», tariffing in the obligatory health insurance system, and training of personnel, including nurses.
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РЕЗОЛЮЦИЯ ПО ИТОГАМ ПЕРВОГО ОБЩЕРОССИЙСКОГО ФОРУМА 
«ТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ОБУЧЕНИЕ В ЭНДОКРИНОЛОГИИ»
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25–26 апреля 2022 г. в онлайн-режиме состоялся 
Первый Общероссийский Форум «Терапевтическое 
обучение в эндокринологии», организованный Об-
щественной организацией «Российская ассоциация эн-
докринологов», в котором приняли участие ведущие 
специалисты в этой области. По итогам его работы экс-
пертами была принята данная Резолюция.

Согласно решению ВОЗ (Терапевтическое обучение 
больных. Программы непрерывного обучения для ра-
ботников здравоохранения в области профилактики 
хронических заболеваний. Отчет рабочей группы ВОЗ, 
1998), терапевтическое обучение (ТО) пациентов явля-
ется самостоятельным разделом медицины и важней-
шей составляющей лечения хронических заболеваний, 
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 прежде всего сахарного диабета (СД) и ожирения  [1]. 
С этого момента ТО является обязательной частью 
лечения пациентов с СД и реализуется путем созда-
ния «Школ для пациентов с сахарным диабетом» 
и «Школ для пациентов с избыточной массой тела» 
(далее — «Школы») как структурной единицы медицин-
ского учреждения.

В 1989 г. по инициативе главного внештатного 
специалиста эндокринолога Минздрава России акаде-
мика РАН И.И. Дедова на базе ФГБУ «НМИЦ эндокри-
нологии» Минздрава России начала работу первая 
в России «Школа для пациентов с сахарным диабетом», 
а в 1997 г. — первая «Школа для пациентов с избыточ-
ной массой тела». С 1990 г. в рамках Международной 
программы «Диабет» (руководитель — профессор 
А.С. Аметов) стали проводиться циклы по ТО для пре-
подавателей кафедр эндокринологии. В Российской 
Федерации «Школы» активно развивались в рамках 
реализации Федеральной целевой программы (ФЦП) 
«Сахарный диабет», а затем — ФЦП «Предупреждение 
и борьба с социально значимыми заболеваниями» 
в 1996–2012 гг.

Именно СД явился моделью для отработки принци-
пов ТО, внедрения и оценки эффективности новых мето-
дов обучения. В настоящее время основными положени-
ями ТО можно считать следующие.
• ТО пациентов как с СД, так и с ожирением принци-

пам управления заболеванием является интегри-
рующим компонентом лечебного процесса. Оно 
должно обеспечивать пациентов знаниями и навы-
ками, способствующими достижению конкретных 
терапевтических целей (самоуправление заболева-
нием) [2].

• Обучающие мероприятия следует проводить со все-
ми пациентами с СД от момента выявления заболева-
ния и на всем его протяжении [1–26]. Цели и задачи 
ТО должны быть конкретизированы в соответствии 
с актуальным состоянием пациента.

• «Школы» являются удобной и эффективной формой 
проведения ТО, особенно в групповом формате, хотя 
формы и методы обучения могут быть многообразны 
и не исчерпываются только «Школами». Целесообраз-
но организовывать «Школы» на базе медицинских 
организаций, оказывающих первичную медико- 
санитарную и специализированную медицинскую 
помощь по профилям «эндокринология» и «детская 
эндокринология» [2].

• Эталоном ТО являются специально разрабатывае-
мые структурированные программы, отвечающие 
всем требованиям к медицинскому содержанию, 
а также учитывающие принципы педагогики и пси-
хологии [2, 3, 5–7, 9, 10, 15, 25, 27–34]. Эти програм-
мы имеют четкую структуру (разделение на учебные 
единицы, регламентация объема и последователь-
ности изложения, постановки учебных целей для 
каждого раздела) и сопровождаются необходимым 
набором наглядных материалов [35, 36]. Програм-
мы ТО в обязательном порядке дифференцируются 
в зависимости от контингента пациентов. В насто-
ящее время используются следующие варианты 
структурированных программ ТО пациентов в рам-
ках «Школ»:

1. для пациентов с СД 1 типа;
2. для пациентов с СД 2 типа на терапии неинсулино-

выми сахароснижающими препаратами;
3. для пациентов с СД 2 типа на инсулинотерапии;
4. для детей с СД и их родителей;
5. для беременных женщин с СД;
6. для пациентов с СД на помповой инсулинотерапии;
7. для пациентов с избыточной массой тела.

• На практике применяются две общепринятые модели 
организации ТО, отвечающие возможностям лечеб-
ного учреждения:
1. стационарная (5–7 дней);
2. амбулаторная (в том числе дневной стационар).
При ТО пациентов с СД 1 типа предпочтение отда-

ется стационарной модели (ежедневные занятия в те-
чение всего цикла обучения), а при ТО пациентов с СД 
2 типа — амбулаторной (4–5 посещений с интервалом 
1  нед). Подобная тактика организации стационарных 
и амбулаторных (по принципу дневного стационара) 
«Школ» приемлема не только для крупных эндокрино-
логических центров, но и для диспансеров, областных 
и городских больниц, имеющих эндокринологические 
отделения, а также крупных поликлиник. В амбула-
торных условиях «Школа» организуется из расчета 
1  «Школа» на 2500  взрослых пациентов и 200 детей 
с СД, в стационарных условиях — 1 «Школа» на отделе-
ние эндокринологии [2]. Таким образом, в Российской 
Федерации, с учетом около 5 млн зарегистрированных 
пациентов с СД, при условии прохождения «Школы» 
в соответствии с «Клиническими рекомендациями» 
каждым взрослым пациентом с СД 1 раз в 3 года, тре-
буется примерно 2100 «Школ». При обучении пациен-
тов с избыточной массой тела предпочтение отдается 
амбулаторной модели.

В последние годы, в том числе вследствие затянув-
шейся инфекционной эпидемии COVID-19 и необходи-
мости длительного соблюдения условий карантина, 
все более распространенным становится использо-
вание онлайн-обучения как дополнительного ресур-
са к «Школам», особенно при наличии у пациентов 
непрерывного мониторирования глюкозы и совре-
менных средств самоконтроля гликемии (глюкометры 
с новыми функциями, в том числе с возможностью 
дистанционной передачи данных). Созданы обучаю-
щие сайты для пациентов с СД, в том числе с ожире-
нием (diabetoved.ru). В помощь пациентам в освоении 
принципов управления заболеванием неоднократно 
переиздавались книги «Сахарный диабет 1 типа. Ру-
ководство для пациентов», «Сахарный диабет 2 типа. 
Руководство для пациентов», «Сахарный диабет 1 типа. 
Что необходимо знать. Руководство для детей и их ро-
дителей» [37–39]. С 1991 г. издается журнал «Диабет. 
Образ жизни», предназначенный для пациентов с СД, 
их родственников, врачей-специалистов и населения 
в целом.

Однако, несмотря на достаточно полное информаци-
онное наполнение Интернет-сайтов и наглядных мате-
риалов, полностью заменить очное обучение пациентов 
нельзя, поскольку ключевым принципом организации 
ТО пациентов является освоение практических навыков 
с целью достижения индивидуальных целевых показате-
лей лечения.
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Организация «Школ» должна базироваться на следу-
ющих принципах.
• Большая часть времени в процессе ТО должна быть 

посвящена практической отработке навыков, необ-
ходимых для самостоятельного управления заболе-
ванием. Прежде всего это касается мониторирования 
гликемии, правил коррекции доз инсулина, питания.

• ТО должно быть центрировано на пациенте, который 
является его полноправным участником. ТО может 
проводиться как в индивидуальном порядке, так 
и в группах пациентов с СД и/или ожирением, исходя 
из потребностей, объема проводимой работы и чис-
ленности обслуживаемого населения.

• ТО пациентов, особенно в «Школах», должно прово-
диться специально подготовленными медицински-
ми работниками: врачом-эндокринологом (детским 
эндокринологом), медицинской сестрой [1, 2, 25, 27, 
40–45]. Мультидисциплинарный подход может быть 
полезным в процессе ТО; при имеющейся возмож-
ности желательно участие клинического психолога 
и диетолога.

• ТО в каждой «Школе» подлежит обязательной оцен-
ке эффективности по четким критериям: метабо-
лическим (уровень гликированного гемоглобина, 
липидов), клиническим (частота острых осложне-
ний  — гипогликемий или кетоацидоза, масса тела, 
артериальное давление), медико-социальным (число 
дней временной нетрудоспособности с выделением 
продолжительности и числа случаев госпитализации 
как в связи с СД и его осложнениями, так и с другими 
заболеваниями), качеству жизни.
Указанные позиции отражены в клинических реко-

мендациях Российской ассоциации эндокринологов 
2020–2022 г. «Сахарный диабет 1 типа у взрослых», «Са-
харный диабет 2 типа у взрослых», «Сахарный диабет 
1 типа у детей», «Сахарный диабет 2 типа у детей», «Ожи-
рение» [46–50]. В 2022 г. будут обновлены «Порядки» ока-
зания медицинской помощи по профилям «эндокрино-
логия» и «детская эндокринология», устанавливающие 
принципы организации деятельности кабинета «Школа 
для пациентов с сахарным диабетом», который должен 
являться структурным подразделением медицинской 
организации. В «Порядках» прописано, что «Школа» 
создается для оказания первичной медико-санитарной 
и специализированной медицинской помощи взрослым 
по профилям «эндокринология» и «детская эндокрино-
логия» в виде группового ТО пациентов с СД по структу-
рированным программам в зависимости от типа СД и ме-
тода лечения, с обязательной практической отработкой 
навыков, необходимых для самостоятельного управле-
ния заболеванием.

Результаты Форума продемонстрировали большое 
разнообразие форм и методов ТО, в том числе уни-
кальных методик [6, 7, 42, 43, 51–56]. Участие психо-
логов в ТО получает все более широкое распростра-
нение и приносит интересные результаты. Большим 
потенциальным ресурсом является участие медицин-
ских сестер в ТО, и этот опыт в России также имеется. 
Следует учитывать необходимость специальной под-
готовки кадров для ТО; созданы программы подготов-
ки медицинских работников для ТО пациентов с СД 
[33, 41–43, 57].

Клинико-экономическая эффективность работы 
«Школ» оценена исследованиями ФГБУ «Центр экс-
пертизы и контроля качества медицинской помощи» 
Минздрава России. Моделирование внедрения «Школ» 
показало, что ТО пациентов с СД 1 типа является до-
минирующей технологией с 5-го года моделирования, 
а СД 2 типа — с 3-го года моделирования. За 20 лет вне-
дрение «Школ» при СД 1 типа может позволить 39 млрд 
руб. (снижение затрат на 6,61%) и предотвратить 
3,4 тыс. смертей (снижение смертности на 4%). За 20 лет 
внедрение «Школ» при СД 2 типа может сэкономить 
901 млрд руб. (снижение затрат на 10,62%) и предот-
вратить 23 тыс. смертей (снижение смертности на 2%). 
Данные заключения сделаны с учетом предположения 
о приверженности пациентов ТО. Таким образом, эко-
номический эффект ТО доказан [58].

Несмотря на то что технологии ТО больных СД были вне-
дрены и развиваются в Российской Федерации уже более 
30 лет [6, 7, 42, 43, 51–56], этот метод лечения до настоящего 
времени практически не имеет государственной органи-
зационной и финансовой поддержки. Таковая отсутствует 
в большинстве регионов и в целом на федеральном уров-
не не имеет четкой тарификации в системе обязательного 
медицинского страхования (ОМС). В результате, не имея со-
ответствующих навыков управления своим заболеванием, 
пациенты СД не достигают целевых показателей контроля 
заболевания даже при использовании дорогостоящих ле-
карств и высоких медицинских технологий.

На состоявшемся в заключение Форума круглом сто-
ле особое внимание было уделено организационным 
и финансовым вопросам, в частности включению разде-
лов, посвященных ТО, в регламентирующие документы, 
а также необходимости, с учетом высокой экономиче-
ской эффективности ТО, тарификации в системе ОМС.

В результате проведенного Форума участники ре-
комендуют:
 - в Приказ Минздрава России от 12 ноября 2012 г. 

№ 899н «Об утверждении Порядка оказания меди-
цинской помощи взрослому населению по профи-
лю “эндокринология”» и Приказ Минздрава России 
от 12.11.2012 № 908н «Об утверждении Порядка ока-
зания медицинской помощи по профилю “детская 
эндокринология”» внести положение о том, что ка-
бинет «Школа для пациентов с сахарным диабетом» 
является структурным подразделением медицинской 
организации, имеющим соответствующие штаты и ма-
териальное оснащение;

 - согласовать с Федеральным фондом ОМС тарифика-
цию медицинской услуги «Школа для пациентов с са-
харным диабетом»;

 - разработать должностные и функциональные обя-
занности медицинских работников в «Школах»;

 - организовать подготовку медицинских сестер по во-
просам ТО на базе вузов и организаций, проводящих 
постдипломное профессиональное медицинское об-
учение;

 - при проведении постдипломного обучения вра-
чей-эндокринологов и врачей-детских эндокриноло-
гов предусмотреть цикл тематического усовершен-
ствования по вопросам ТО;

 - утвердить Министерством здравоохранения Рос-
сийской Федерации разработанное Общественной 
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 организацией «Российская ассоциация эндокриноло-
гов» методическое руководство «Организация рабо-
ты кабинета “Школа для пациентов с сахарным диабе-
том”» и структурированные программы ТО пациентов 
с различными типами СД, с комплектами методи-
ческих пособий (дневники самоконтроля,  плакаты, 
« тарелки» с продуктами, памятки для пациентов);

 - разработать критерии оценки деятельности работы 
«Школ» для страховых компаний.
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