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Многочисленные и сложные лекарственные взаи-
модействия возможны с лекарственными средствами 
прямого действия, используемыми в лечении ХВГС, осо-
бенно, когда они используются в безинтерфероновых 
комбинациях. Таким образом, необходимо соблюдать 
строгие правила. Поскольку данные накапливаются, ру-
ководства по противопоказаниям и корректировкам до-
зирования необходимо постоянно отслеживать в специ-
альных таблицах или на сайте www.hep-druginteractions.
org, где они регулярно обновляются.

Что касается лечения хронического вирусного гепа-
тита В (ХВГВ), то принципиально зарегистрированные 
опции не изменились. Ранее мы доказали, что Тенофо-
вир, помимо лучшей устойчивости к развитию приобре-
тенных мутаций резистентности, имеет преимущество 
над Ламивудином в вирусологической эффективности 
[6]. В настоящее время наиболее эффективными пре-
паратами для лечения ХВГВ являются Тенофовир и Эн-
текавир, причем возможно комбинирование их приема 
с введением пегилированного интерферона альфа2а 
(ПЕГ ИФН α2а), а с учетом отсутствия на белорусском 
фармацевтическом рынке Энтекавира, обращает на 
себя внимание схема сочетания Тенофовира с ПЕГ ИФН 
α2а в течение 48 недель. 

Целый ряд перспективных фармакологических суб-
станций в настоящее время находится на разных ста-
диях клинических исследованиях. Ближайшей перспек-
тивной молекулой является «Мирклудекс», который на 
стадии исследований показывает свою эффективность 
не только для пациентов с ХВГВ, но и в случаях коинфек-
ции с вирусным гепатитом Дельта. По всей видимости, 
перспективные научные разработки в лечении ХВГВ 
пошли по пути исследования эффективных субстанций 
при ХВГС, когда в будущих схемах терапии будут присутст-
вовать несколько (не менее 3) различных молекул, воз-
действующих на разные точки приложения репликации 
ВГВ в организме пациента.

В рамках Конференции было проведено обсужде-
ние с зарубежными учеными возможностей и перспек-
тив сотрудничества в научной области, участия в сов-
местной Конференции, посвященной гепатологической 
тематике в рамках проведения II Международного Мин-
ского медицинского форума.

Многие безинтерфероновые схемы лечения ХВГС, ко-
торые доступны за рубежом, предлагаются по достаточно 
высокой цене. К сожалению, пользуясь отсутствием реги-
страции на белорусском фармацевтическом рынке неко-
торых схем, ряд препаратов реализуется контрафактным 
способом, без всякой возможности контроля качества.

Необходимо как можно быстрее внедрять в кли-
ническую практику новые лекарственные препараты, 
появляющиеся за рубежом, что позволит улучшить ре-
зультаты лечения пациентов с хроническими вирусны-
ми гепатитами «В» и «С», а также совершенствовать 
систему диагностики и диспансерного наблюдения та-
ких пациентов, уменьшить риск лекарственной рези-
стентности при терапии вирусных гепатитов, уменьшить 
вероятность развития цирроза и гепатоцеллюлярной 
карциномы, соответственно, уменьшить риск летальных 
исходов у инфицированных пациентов, а также снизить 
длительность лечения и стоимость терапии.

Появление и внедрение новых медицинских знаний 
невозможно без общения с научной прогрессивной 
общественностью, участие в знаковых Конференциях  
и Конгрессах по профильной тематике – необходимость 
для современной медицинской науки с целью оказания 
лечебной и диагностической помощи населению на са-
мом современном уровне.

По результатам командировки в течение 2016 года 
планируется внедрить в учебный процесс и клиниче-
скую практику новые стратегии диагностики и лечения 
парентеральных вирусных гепатитов путем рассмотре-
ния проблемы на практических занятиях со студентами 
УО «БГМУ», а также обсуждения с сотрудниками кафе-
дры инфекционных болезней БГМУ, обучения врачей  
в процессе консультативных осмотров в больничных ор-
ганизациях здравоохранения г. Минска и во время про-
водимых семинаров и конференций.
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С. Н. Шнитко
ИТОГОВОЕ ЗАСЕДАНИЕ ПРАВЛЕНИЯ  

ЮГО-ВОСТОЧНОГО ЕВРОПЕЙСКОГО МЕДИЦИНСКОГО ФОРУМА
Военно-медицинский факультет  

в УО «Белорусский государственный медицинский университет»
С 21 по 23 ноября 2015 года в г. София (Республика 

Болгария) состоялось Итоговое заседание Правления 
Юго-Восточного Европейского Медицинского Форума 
(Southeast European Medical Forum) – далее SEEMF. 

Данное объединение существует с 2005 года. Се-
годня SEEMF объединяет в своем составе врачебные  

и медицинские ассоциации 15 стран – Болгарии, Маке-
донии, Албании, Греции, Беларуси, Словении, Украины, 
Грузии, Узбекистана, Азербайджана, Казахстана, Черно-
гории, Сербии, Молдавии и Чехии. Президентом SEEMF 
является доктор медицины А. Kehayov (Болгария), вице-
президентом – P. Poredos (Словения). Ежегодно SEEMF 
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проводит международные научно-практические фору-
мы в различных странах-членах SEEMF с привлечением 
врачей всего мира – около 500 участников.

В ноябрьском заседании правления SEEMF приня-
ли участие члены ассоциаций из 9 стран (Албания, Ма-
кедония, Греция, Босния и Герцеговина, Беларусь, Бол-
гария, Сербия, Хорватия и Грузия), а также представите-
ли Общества Красного Креста Болгарии и Македонии.

Согласно решению Совета Ассоциации, делегата-
ми от ОО «Белорусская ассоциация врачей» для участия 
в заседании избраны Страздин Д. И. (член правления, 
главный врач 3-й центральной районной клинической 
поликлиники г. Минска), доктор медицинских наук, 
профессор Шнитко С. Н. (военно-медицинский факуль-
тет в УО «Белорусский государственный медицинский 
университет», кандидат медицинских наук, доцент Те-
рехович Т. И. (ГУ «Республиканский научно-практиче-
ский центр медицинских технологий, информатизации, 
управления и экономики здравоохранения») (Фото). 

На Итоговом заседании заслушали и обсудили до-
клады Президента SEEMF доктора медицины А. Kehoyov 
(Болгария) и Генерального секретаря SEEMF доктора 
медицины S. Antypas (Греция) о результатах деятельнос-
ти форума за 2015 год. Также определена стратегия ра-
боты врачебных и медицинских ассоциаций в рамках 
SEEMF на 2016 год.

На заседании Правления SEEMF с презентацией  
о 1-й Международной медицинской конференции 
SEEMF выступил Президент Медицинской палаты г. Са-
лоники (Греция) доктор медицины A. Exadakylos. Еди-
ногласно на заседании было принято решение прове-
сти 1-ю Международную медицинскую конференцию 
SEEMF в г. Салоники (Греция) в период с 16 по 18 июня 
2016 года. Организационный комитет будет включать 
всех членов Правления SEEMF и проходить под руковод-
ством Президента SEEMF доктора медицины А. Kehoyov, 
Генерального секретаря SEEMF доктора медицины  
S. Antypas и Президента медицинской палаты г. Сало-
ники доктора медицины A. Exadakylos. Председателем 
научного комитета Конференции SEEMF избран Акаде-
мик, профессор V. Ovchаrov (Болгария). Определены ос-
новные научные темы конференции. С предложением 
о включении в основные темы научного форума «Воен-
ной медицины и медицины экстремальных ситуаций» 
выступил на заседании представитель белорусской де-

легации профессор Шнитко С. Н., что было также едино-
гласно поддержано представителями других государств.

С презентацией места проведения очередного  
7-го Конгресса SEEMF выступил Президент Грузинской 
Медицинской Ассоциации профессор G. Lobzghanidze. 
Единогласно на заседании Правления SEEMF было 
принято решение провести 7-й Конгресс в г. Батуми 
(Грузия) с 7-го по 11 сентября 2016 года. Президента-
ми 7-го Конгресса SEEMF избраны доктор медицины  
А. Kehoyov (Болгария) и профессор G. Lobzghanidze (Гру-
зия). Председателем научного комитета 7-го Конгресса 
SEEMF избраны академик, профессор V. Ovchаrov (Бол-
гария) и профессор D. Kordzaya (Грузия).

Ученым секретарем обоих научных форумов из-
бран профессор G. Spasovski (Македония). 

С целью поддержания научных и практических свя-
зей с представителями медицинских сообществ других 
государств проведены рабочие встречи с Президентом 
SEEMF доктором медицины А. Kehoyov (Болгария) в 
офисе SEEMF, с Генеральным секретарем SEEMF докто-
ром медицины S. Antypas (Греция), с доцентом K. Gigov 
(Болгария) – Генеральным секретарем Болгарского 
Красного Креста и с профессором M. Korjar (Хорватия) – 
Президентом Хорватской Медицинской Ассоциации.

Участие в SEEMF позволяет узнать о последних до-
стижениях в различных сферах медицины, наладить 
деловые и дружеские контакты, привлечь к научной де-
ятельности врачей различных специальностей. Прове-
дение конгрессов в различных странах также дает воз-
можность познакомится с их культурой и традициями.

Поступила 25.04.2016 г.

Фото. Делегация Республики Беларусь и Генеральный Секретарь 
Болгарского Красного Креста доцент К. Gigov (второй слева).
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