
521«Оториноларингология. Восточная Европа» 2023, том 13, № 4

Обзоры и лекции
Reviews and Lectures

https://doi.org/10.34883/PI.2023.13.4.022
УДК 616.21-073.782:621.39

Владимирова Т.Ю., Фатенков О.В., Мартынова А.Б. 
Самарский государственный медицинский университет, Самара, Россия

Возможности применения дистанционных 
и телемедицинских разработок 
в оториноларингологии: обзор литературы
 
Конфликт интересов: не заявлен.
Вклад авторов: концепция и дизайн статьи, редактирование, утверждение окончательного варианта статьи  – Влади-
мирова Т.Ю.; обзор литературы, анализ материала, редактирование – Фатенков О.В.; сбор материала, написание текста – 
Мартынова А.Б . 

Подана: 20.09.2023
Принята: 08.11.2023
Контакты: martynova.a.med@yandex.ru

Резюме __________________________________________________________________________________________________ 

В статье описаны возможности современных дистанционных и телемедицинских 
разработок при ведении пациентов оториноларингологического профиля. Приве-
денные данные исследований отражают возможные преимущества дистанционного 
наблюдения по сравнению с традиционными подходами к ведению пациентов. Вне-
дрение дистанционных и телемедицинских технологий может способствовать опти-
мизации взаимодействия между первичной и специализированной медицинской 
помощью, потенциально сократить количество направлений, ускорить оказание по-
мощи лицам с выявленной лор-патологией на этапе первичной медико-санитарной 
помощи. Новые разработки, включая подходы машинного обучения с использовани-
ем цифровых устройств, могут способствовать перераспределению задач, самопо-
мощи, телемедицине и клинической помощи. На основании современных научных 
данных и уровня возможностей технических средств необходимы разработка и со-
вершенствование отечественных дистанционных технологий, в частности телемеди-
цинских аппаратно-программных комплексов, направленных на улучшение контро-
ля хронических неинфекционных заболеваний лор-органов.
Ключевые слова: аппаратно-программный комплекс, дистанционные технологии, 
телемедицина, телемедицинские консультации в оториноларингологии, мониторинг
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Abstract __________________________________________________________________________________________________ 

The article describes the possibilities of modern remote and telemedicine developments 
when treating otolaryngological patients. These studies highlight the possible benefi ts of 
remote monitoring compared with traditional approaches to patient management. The 
introduction of remote and telemedicine technologies can help optimize the interaction 
between primary and specialized medical care, potentially reduce the number of referrals, 
and speed up the provision of care to persons with identifi ed ENT pathologies at the 
stage of primary health care. New developments, including machine learning approaches 
using digital devices, can facilitate task reassignment, self-care, telemedicine and clinical 
care. Based on modern scientifi c data and the level of capabilities of technical means, 
it is necessary to develop and improve domestic remote technologies, in particular 
telemedicine hardware and software systems aimed at improving the control of chronic 
non-infectious diseases of the ENT organs.
Keywords: hardware and software complex, remote technologies, telemedicine, 
telemedicine consultations in otorhinolaryngology, monitoring

_________________________________________________________________________________________________

  ВВЕДЕНИЕ
Цифровая трансформация медицины, связанная с внедрением компьютерных 

технологий в практику здравоохранения, привела к активному развитию новых на-
правлений во многих областях медицины. В последние годы деятельность медицин-
ских организаций направлена на развитие высокотехнологичных методов обследо-
вания, позволяющих оптимизировать процесс диагностики и получать верифициро-
ванный диагноз. К данному направлению относится применение дистанционных и 
телемедицинских технологий в различных областях клинической медицины [1, 2]. 
Ряд ведущих мировых компаний разработали и выпустили автоматизированные 
анализаторы микроизображений, телемедицинские комплексы для ультразвуковой 
и рентгенографической диагностики, электрокардиографии, компьютерной томо-
графии, позволяющие предоставлять дистанционно медицинские услуги пациентам 
при различных заболеваниях [3–5]. Ввиду того, что важнейшей задачей телемеди-
цины является предоставление клинической поддержки для улучшения здоровья 
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населения, согласно прогнозам, в течение ближайших пяти лет глобальный объем 
рынка цифровых услуг в области здравоохранения достигнет 650 млрд долларов, а 
его средний ежегодный прирост составит 24% [6].

  ЭФФЕКТИВНОСТЬ ДИСТАНЦИОННОГО КОНТРОЛЯ В РАЗЛИЧНЫХ 
ОБЛАСТЯХ ОТОРИНОЛАРИНГОЛОГИИ
Актуальность вопросов совершенствования диагностики и лечения во многом 

связана с увеличением распространенности хронических неинфекционных заболе-
ваний (ХНИЗ). Согласно данным ВОЗ, более 70% смертей во всем мире обусловлены 
ХНИЗ, в год эти патологические состояния уносят жизни порядка 40 млн человек [7]. 
Потребность в диспансеризации и уровень заболеваемости ХНИЗ в оториноларин-
гологии обеспечивают вы сокий спрос на использование дистанционных технологий 
для пациентов и системы здравоохранения [8]. Раннее выявление пациентов с ухуд-
шением контроля над симптомами, своевременное профилактическое вмешатель-
ство могут предотвратить обострение, улучшить контроль и качество жизни, снизить 
риск осложнений и соответствующие экономические затраты. Большинство авторов 
сходятся во мнении, что телемедицина повышает качество и скорость оказания ме-
дицинских услуг, способствует уменьшению посещений врача и госпитализаций, 
«сокращает расстояние» между пациентом и врачом, позволяет охватить более ши-
рокий круг пациентов, в том числе проживающих далеко от медицинских центров.

Использование телемедицинских технологий повышает доступность высоко-
квалифицированной медицинской помощи пациентам независимо от места их на-
хождения, значительно расширяет возможности по реализации прав человека на ее 
получение и снижает затраты на оказание медицинских услуг там, где расстояние 
является критическим фактором. Следует отметить, что внедрение дистанционных и 
телемедицинских технологий может способствовать оптимизации взаимодействия 
между первичной и специализированной медицинской помощью, потенциально 
сократить количество направлений, ускорить оказание помощи лицам с выявлен-
ной патологией на этапе первичной медико-санитарной помощи. Врачи первичной 
медико-санитарной помощи с применением дистанционных и телемедицинских тех-
нологий могут получать оперативную обратную связь по результатам своей клини-
ческой оценки. Согласно Cottrell E. et al. (2020), врачи общей практики положительно 
отнеслись к дистанционным и телемедицинским технологиям в плане консультатив-
ной помощи [9]. По данным Seim N.B. et al. (2018), использование отоэндоскопических 
изображений и онлайн-методик оценки слуха с последующей отправкой данных 
специалистам является оптимальным в отдаленных территориальных местах, удов-
летворенность пациентов уровнем консультативной помощи при этом составила 
96% [10]. В литературных источниках имеются данные, что пациенты со слуховыми 
аппаратами или кохлеарными имплантами могут использовать телеконсультации 
для прохождения тональной пороговой аудиометрии, тимпанометрии и речевых 
тестов [11–13]. Безопасность и эффективность выявления заболеваний уха с привле-
чением дистанционной отологической оценки и результатов видеоотоскопии дока-
зана для педиатрической популяции [14–16]. 

В ряде проведенных исследований была продемонстрирована эффективность 
различных методов онлайн-терапии или терапии на основе программного обеспече-
ния в различных областях оториноларингологии. В статьях, посвященных отологии 
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и аудиологии, группы пациентов при использовании телереабилитации демонстри-
ровали уменьшение шума в ушах [17, 18], головокружения [19], минимизацию про-
блем, связанных с восприятием речи [20]. Активное внедрение телереабилитации 
значительно улучшает взаимодействие «врач – пациент» при реабилитации голоса, 
позволяя контролировать динамику акустических и физиологических параметров 
голоса, размеров узелков, восприятия пациентом качества жизни, связанного с го-
лосом, голосовой самооценки [21, 22]. Результаты показали, что телеконсультации 
между врачами имели хорошее междисциплинарное согласие по диагностическим 
показателям и рекомендациям по лечению пациентов с дисфагией [23, 24].

Kohlert S. et al. (2018) обнаружили, что случаи хирургической онкологии головы 
и шеи составляют 48,6% всех консультаций в региональной электронной консуль-
тационной службе [25]. В исследовании, проведенном Dorrian C. et al. (2009), авто-
ры пришли к выводу, что первоначальная оценка результатов с помощью теле-
медицины снижает затраты на транспортные расходы и переводы в специализи-
рованные центры без ущерба для точности диагностики или удовлетворенности 
пациентов [26]. Beswick D.M. et al. (2016) продемонстрировали безопасное использо-
вание телемедицинского протокола для предоперационных посещений пациентов 
с злокачественными новообразованиями головы и шеи высокой степени злокаче-
ственности [27]. Rimmer R.A. et al. (2018) сообщили, что у правильно отобранных па-
циентов телемедицинские послеоперационные визиты были безопасными, эконо-
мящими время и удовлетворительными для пациентов [28]. Описано использование 
мобильных технологий при лечении аллергического ринита и для отслеживания по-
слеоперационных результатов после септопластики и функциональной эндоскопи-
ческой хирургии носовых пазух [29, 30]. 

  ДИСТАНЦИОННЫЕ И ТЕЛЕМЕДИЦИНСКИЕ ТЕХНОЛОГИИ 
В РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ
В Российской Федерации активное развитие дистанционных и телемедицин-

ских технологий прослеживается с 2001 г. В 2017 г. согласно Федеральному закону 
от 29 июля 2017 г. № 242-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные 
акты Российской Федерации по вопросам применения информационных технологий 
в сфере охраны здоровья» был утвержден порядок дистанционного наблюдения за 
пациентом, предусматривающий взаимодействие с использованием телемедицин-
ских технологий по схемам «врач – врач» и «врач – пациент» [31]. В настоящее время 
телемедицинские технологии рассматривают в качестве информационных техно-
логий, обеспечивающих дистанционное взаимодействие медицинских работников 
между собой, с пациентами и (или) их законными представителями, идентификацию 
и аутентификацию указанных лиц, документирование совершаемых ими действий 
при проведении консилиумов, консультаций, дистанционного медицинского наблю-
дения за состоянием здоровья пациента [32]. Современная телемедицинская систе-
ма имеет в своем составе: программное обеспечение для формирования как запро-
сов на проведение телемедицинских консультаций, так и заключений консилиумов; 
систему передачи и архивации медицинских изображений – PACS-система; систему 
видеоконференцсвязи; мобильные комплексы связи; медицинское оборудование, 
позволяющее в режиме реального времени или в отложенном режиме переда-
вать данные о состоянии и основных жизненных показаниях пациента. Отмечается 
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положительная динамика количества телемедицинских консультаций, проведенных 
специалистами лечебных медицинских организаций [33]. Однако в отечественной 
литературе описаны лишь единичные исследования по клинической эффективности 
телемедицинских консультаций в оториноларингологии. Согласно данным публика-
ций отечественных авторов, клиническая эффективность телемедицинских консуль-
таций заключается в возможности использования современного диагностического 
оборудования при первичном обследовании пациентов. При этом первоначальный 
диагноз или лечебная тактика были изменены у 53,6% пациентов с патологией носа и 
околоносовых пазух, у 66,7% – с заболеваниями носового и ротового отделов глотки 
и у 48,1% обследованных с патологией гортани [34].

Внедрение современных технологий и стандартов предполагает совершенство-
вание материально-технической базы. Так, отечественными авторами был разрабо-
тан телемедицинский аппаратно-программный комплекс, включающий цифровой 
видеоэндоскоп и лабораторный цифровой микроскоп, интегрированные в систему 
«Электронный госпиталь» с поддержкой технологии электронных медицинских за-
писей об анамнезе пациентов и результатах диагностики. Современные телекомму-
никационные средства данного комплекса обеспечивают возможность передачи 
данных о результатах исследований по защищенным каналам связи в сети Интернет 
с последующей их обработкой специалистами-диагностами и обратной отправкой 
рекомендаций на места [6, 35]. Лебедевым Г.С. и соавт. (2022) проведено исследо-
вание по приверженности пациентов с повышением артериального давления или 
сахарным диабетом первого/второго типа к телемониторингу посредством аппа-
ратно-программного комплекса [36]. Удовлетворенность пользователей (как меди-
цинских работников, так и пациентов) оценена путем опроса: установлено, что 100% 
респондентов обеих категорий положительно оценивают доступность и  удобство 
использования набора оборудования для дистанционного наблюдения за здоро-
вьем, технологическая платформа и методология дистанционного контроля состо-
яния здоровья позволяют отказаться от ведения бумажных дневников в 100% слу-
чаев, 60% пациентов заинтересованы в продолжении дистанционного наблюдения, 
100% медицинских работников готовы продолжить применение программно-ап-
паратного комплекса, сделав при этом конкретные предложения по улучшению си-
стемы. В то же время требуются новые разработки, совершенствующие технологии 
и оборудование для дистанционной регистрации, передачи и обработки данных. 
Создание нового поколения цифровых приборов для клинической и лабораторной 
диагностики может стать частью отечественного технологического базиса внедре-
ния инновационных медицинских технологий, а сами приборы – информационным 
элементом единого цифрового контура в рамках национального проекта «Здраво-
охранение». 

Одним из перспективных направлений может стать создание телемедицинских 
аппаратно-программных комплексов для диагностики и мониторинга хронических 
заболеваний, которые могли бы быть использованы в первичном медицинском зве-
не для первичной оценки состояния лор-органов, грамотной маршрутизации паци-
ентов и наблюдения за пациентами после проведения хирургических вмешательств. 
Новые разработки, включая подходы машинного обучения [37], с использованием 
цифровых устройств могут способствовать перераспределению задач, самопомощи, 
телемедицине и клинической помощи [38].
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  ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Проведенный нами литературный обзор подтверждает важность применения 

дистанционных и телемедицинских разработок в оториноларингологии, что опре-
деляется распространенностью социально значимых и трудно дифференцируемых 
заболеваний, диагностика, лечение и прогноз течения которых на этапе первичной 
медико-санитарной помощи представляют значительные сложности. Использова-
ние телемедицинских консультаций в условиях поликлинического приема позволит 
врачу-специалисту не только уточнить диагноз и лечебную тактику, но и осущест-
влять динамический мониторинг для улучшения контроля хронических неинфекци-
онных заболеваний лор-органов. 

_________________________________________________________________________________________________
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