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П роф ессор ГАБРИ ЭЛЬ П ОЛИ  родилась 20 марта 1940 года. Я в­
ляется руководителем пульмонологической службы Университетских 
клиник гор. Страсбурга с 1984 г., отвечает за  подготовку студен­
тов по специальности аллергология и обучение молодых пульмо­
нологов.
Госпожа Г. Поли заместитель заведую щ его эндоскопическим отде­
лением, руководитель стационара одного дня , осуществляющего м е­
дикаментозное лечение и аллергологическое обследование, работает 
в отделении функциональной респираторной и аллереологической  
диагностики.
Н аучные исследования Г. Поли посвящ ены главным образом брон­
хиальной астме и роли факторов внешней среды в ее формировании  
(проф ессиональная астма, бытовые аллергены ) , различным вопросам  
клинической пульмонологии (легочный саркоидоз, аспергиллез) и 
бронхолегочной онкологии.
П роф ессор Г. Поли  — член Административного Совета П ульмоно­
логического Общества франкоязычных стран с 1987 г., а с января  
1992 г .— его Президент.

P R E S E N T A T IO N  DE LA  PNEUM OLOGIE F R A N Ç A IS E

G. P a u li  

R é s u m é

La S ocié té  de P n eu m o lo g ie  de L an gu e fra n ça ise  e s t is su e  en fa it  de la  
S o cié té  de la  T ubercu lose. E lle a été créée en  19 8 2  e t  regrou p e a ctu e llem en t la  m ajorité  
des p n eu m ologu es fra n ça is  m a is  éga lem en t des p n eu m ologu es des p ays fran cop h on es te ls  
q ue la  B e lg iq u e , la S u isse , le Q uébec, les P a y s A fr ic a in s . P lu s de 13 0 0  m em bres en fo n t  
p artie.

La v ie  de la  S o cié té  se m a n ife s te  sou s d iffé r e n te s  form es : u n  con grès sc ien tifiq u e  
a n n u el q u i se  p asse u ne an née su r deu x en F ran ce e t  une année sur d eu x  h ors de 
F ran ce, u ne réu n ion  de fo rm a tio n  con tin u e , u ne journée con sacrée à la  rech erch e. La 
S o cié té  a ég a lem en t en  son  se in  des grou p es de tr a v a il q u i so n t pour les u ns p erm an en ts  
(can céro log ie , en se ign em en t...)  et pour les au tres p on ctu els . « La R evu e des M aladies 
R esp ira to ires  » e s t l ’ex p ressio n  de la  S ocié té  de P n eu m o lo g ie  de L an gue F ran çaise, 
e lle  e s t d istr ib u ée  à tou s le s  m em bres ; u n e  p rom otion  est fa ite  auprès des p ays  
fran cop h on es e t  fran cop h iles.

L ’exerc ice  de la  p n eu m olog ie  en  F ran ce e s t e ffe c tu é e  d ’u ne p art dans des serv ices  
h o sp ita lo -u n iv e rs ita ir es  et dans des serv ices  h o sp ita liers  non u n iv e rs ita ir es  et d ’au tre part 
e lle  e s t  assu rée par des p n eu m ologu es a y a n t un ex erc ice  lib éra l. On com p te à P aris 13 servi-
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ces h o sp ita lo -u n iv ers ita ires  d on t le  nom bre de lits  v a r ie  de 25 à 70 ; en P rov in ce  il  y en  
a 39. D ans les h ô p ita u x  non u n iv e rs ita ir es  de gran d es v ille s , l ’ex erc ice  de la  p n eu m olog ie  
p eu t être  e ffe c tu é  d an s des serv ices  de p n eu m olog ie  ; d ’au tre p art, dans certa in s  
h ô p ita u x  g én éra u x  de v ille s  m oyen n es ou p etite s , certa in s se rv ic es  de m éd ecine on t une 
o r ien ta tio n  p n eu m olog iq u e. On com pte p lus de 10 0 0  p n eu m ologu es lib éra u x  en  France  
ex erça n t so it  seu l en  cab in et, so it  en  cab in et de grou p e, certa in s ex ercen t en  cab in et et ont  
ég a lem en t des lit s  d ’h o sp ita lisa tio n  d an s des c lin iq u es  p rivées.

La fo rm a tio n  des p n eu m ologu es en F ran ce e x ig e  q ue to u t p neu m ologu e con firm é a it  
une q u a lific a tio n  certa in e  pour les tec h n iq u es  sp éc ifiq u es  te lle s  q ue la  fib roscop ie , la  
b ron ch oscop ie r ig id e , les ép reu ves fo n c tio n n e lle s  et le s  tech n iq u es a lle rg o lo g iq u es  
cou ran tes.

La rech erch e fo n d a m en ta le  s ’e ffe c tu e  d an s 7 U n ité s  de R echerche IN SE R M  q u i so n t  
lo ca lisées  so it  à P aris, so it  en  P rov in ce. E lles com p orten t des ch erch eu rs s ta tu ta ire s , 
h o sp ita lo -u n iv e rs ita ir es  ou h o sp ita liers , des b ou rsiers. La rech erch e en  P n eu m o lo g ie  est  
rendue p ossib le grâce à l ’o b ten tion  de créd its de rech erch e octroyés par le M in istère de la 
R echerche, par les co n tra ts  IN SE R M  ou C N R S, par des su b v en tio n s sur p rogram m e données  
par le C om ité N a tio n a l des M aladies R esp ira to ires e t  de la  T u berculose, etc.

I. Пульмонологическое Общество франкоязычных 
стран и его деятельность

Пульмонологическое Общество франкоязычных 
стран было создано на базе Фтизиатрического 
Общества, основанного в Париже в 1888 году. 
Последнее было преобразовано во Французское 
научное общество лечения респираторных забо­
леваний и затем, в 1982 году, в Пульмоно­
логическое Общество франкоязычных стран. В на­
стоящее время оно объединяет в своих рядах боль­
шинство пульмонологов во Франции и франко­
язычных странах, таких как Бельгия, Швейцария, 
Канадская провинция Квебек, африканские стра­
ны, и насчитывает более 1300 членов.

Административный Совет Общества состоит из 
27 избираемых членов. Бюро Совета включает 
Президента, Вице-президента, Учёного Секретаря, 
Секретаря-координатора, Секретаря по вопросам 
образования специалистов, казначея и главного 
редактора «Ж урнала Респираторных Заболева­
ний» («La Revue des M aladies Respiratoires»). 
Ученый Совет, состоящий из 10 человек, активно 
разрабатывает научные повестки различных кон­
ференций. Ученый Секретарь представляет эти 
программы в Административный Совет для утвер­
ждения.

Деятельность Общества многогранна, она вклю­
чает в себя:
— проведение ежегодных научных конгрессов, 
наиболее представительную и многочисленную 
аудиторию (в последнем конгрессе в гор. Страс­
бурге в июне 1992 г. участвовало 1200 делегатов). 
Обычно конгресс проводится один раз в два года 
во Франции и с той же периодичностью — в других 
франкоязычных странах. Программа его включает 
различные заседания по темам, обозначаемым 
Ученым Советом и региональным организацион­
ным комитетом (пленарные и секционные заседа­
ния, постерные сообщения, сателлитные симпо­
зиумы, проводимые фирмами и лабораториями). 
В период работы конгресса (обычная продолжи­
тельность 2— 3 дня) организуются такж е спе­
циальные секции для медицинских сестер, физио­

терапевтов и медицинского персонала, осущест­
вляющего патронаж на дому больных с дыха­
тельной недостаточностью. Специальное пленар­
ное заседание проводит Национальный Комитет по 
борьбе с респираторными заболеваниями.
— помимо конгресса, Общество проводит ежегод­
ные, обычно в Париже зимой, специальные об­
разовательные конференции (курсы повышения 
квалификации). Соучредителем этих конференций 
выступает такж е Ассоциация независимых пуль­
монологов. Программа включает лекции, прак­
тические занятия по секциям на 30—40 человек, 
клинические разборы, обсуждение научных публи­
каций. Обсуждается возможность слияния в буду­
щем ежегодных научного конгресса и образова­
тельной конференции в единое ежегодное Собра­
ние Пульмонологического Общества.

В организационную структуру Общества входят 
такж е рабочие группы: постоянные (например, 
по проблемам онкологии, образовательным вопро­
сам) и временные (для выполнения разовой акции 
или конкретной программы).

Ежегодно проводится конференция молодых 
ученых, где они могут представить свои научные 
работы.

«Ж урнал Респираторных Заболеваний» являет­
ся, печатным органом Пульмонологического Об­
щества франкоязычных стран. Издание выходит 
6 раз в год, себестоимость годового комплекта 
составляет 730 франков. Редакционную коллегию 
возглавляет главный редактор и 10 его замести­
телей. Ж урнал рассылается всем членам Общест­
ва; определенное предпочтение отдается франко­
язычным странам, на территории которых дей­
ствуют льготные цены и практикуется бесплатное 
распределение номеров. Спектр публикаций «Ж ур­
нала Респираторных Заболеваний» представлен 
редакционными, передовыми, оригинальными 
статьями, заметками из практики, письмами чита­
телей.

II. Практическая деятельность
Пульмонологического Общества во Франции
Пульмонологическая служба во Франции пред-



Т а-бл и ц-а : Г
Уровень пульмонологического обследования пациентов в раз­
личных медицинских учреждениях Франции

Клиника Т ер а п ев ­
т ич еская
клиника

М етоды  иссл едов ан и я У ниверси­
тетского
Ц ен тра

П ульм он ологи  
частной  практики

Рентгенологический
(томография) + + Почти всегда

Сканирование + Не всегда Не всегда
Фиброскопия + + +
Жесткая бронхоскопия

Лазер + Не всегда Не всегда
Функциональная

диагностика + + +
Определение газов

крови + + Почти всегда
Ускоренная аллерго­

диагностика + + +

ставлена специализированными отделениями Уни­
верситетских клиник, больниц, не принадлежащих 
Университетам, а такж е свободно практикующими 
независимыми пульмонологами, имеющими част­
ную практику. В настоящее время в Париже рас­
положены 13 Университетских клиник, имеющих 
специализированные отделения на 25— 70 коек. 
Ими руководят профессора Университета, им по­
могают заместители (также имеют профессорское 
звание), несколько практических врачей клиники 
(постоянные ставки) и ассистенты руководителя 
отделения (назначаются на 2—4 года). Клини­
ческие интерны курируют от 12 до 20 коек. Впрочем 
врачи, не работающие в системе Университетской 
клиники, такж е могут участвовать в конкурсе на 
должности преподавателей (их называют «привле­
ченными» или «совместителями»). В настоящее 
время в провинции насчитывается 39 пульмо­
нологических отделений Университетских клиник; 
в некоторых крупных городах их несколько (на­
пример, в Лионе — 4, Марселе — 6, Тулузе — 3, 
Страсбурге — 2), в других же, менее крупных, 
обычно одно.

Пульмонологическую помощь могут такж е ока­
зывать специализированные отделения больниц, не 
принадлежащих Университетским центрам (их бо­
лее 60 в городах со средней населенностью от 
20 000 до 100 000 жителей). В этих отделениях 
работают больничные врачи (от 1 до 3 на отде­
ление), ординаторы и интерны, а такж е совмести­
тели. Кроме того, пульмонологический профиль 
имеют некоторые терапевтические клиники сред­
них и мелких городов.

Во Франции такж е насчитывается более 1000 не­
зависимых, частно практикующих пульмонологов, 
ведущих прием в своих персональных кабинетах 
или совместно с другими специалистами или же 
работающих в составе пульмонологической брига­
ды, насчитывающей от 2 до 5 врачей, имеющих 
общий секретариат и оборудование. Наконец не­
которые независимые пульмонологи ведут прием

больных в' своих кабинетах и имеют койки для 
госпитализации больных в частных4 клиниках.

Система пульмонологического образования во 
Франции требует, чтобы каждый аттестуемый спе­
циалист имел определенную квалификацию в вы­
полнении специализированных манипуляций, т а ­
ких как фиброскопия, эндоскопия жестким брон­
хоскопом, функциональнее респираторные иссле­
дования, методы ускоренной аллергологической 
диагностики. Представленная таблица демонстри­
рует распределение специального пульмонологи­
ческого оборудования и методов исследования, 
выполняемых врачами различных медицинских 
учреждений (таблица №  1).

Современные, тенденции развития пульмоноло­
гической службы включают в себя внедрение в 
практику некоторых новых форм организации 
лечения:
— стационар одного дня: для проведения пульмо­
нологического и аллергологического обследова­
ний, функциональных исследований и медикамен­
тозной терапии;
— ночной стационар: для исследования синдрома 
ночного апноэ;
— стационар одной недели: для динамического 
наблюдения больных, страдающих хроническими 
обструктивными бронхопневмопатиями, бронхи­
альной астмой, и проведения короткого курса 
лечения (например, при обострении бронхиальной 
астмы, пневмотораксе).

Создание этих организационных структур пол­
ностью совпадает с желанием пациентов и удобно 
для медицинского персонала: сестры освобож­
даются от работы с вечера пятницы до утра 
понедельника. При настоящей организации труда 
количество больничных коек уменьшается, но не­
маловажно, что они заняты тяжелыми и пожилыми 
больными. Происходящая эволюция повлекла за 
собой снижение средней продолжительности пре­
бывания пациентов в пульмонологических стацио­
нарах; в настоящее время она колеблется от 
5 до 10 дней в различных отделениях.

III. Организация научных исследований 
в пульмонологии

Организацией фундаментальных исследований 
заняты 7 научно-исследовательских подразделе­
ний INSERM  (Национального Института З д о ­
ровья и Медицинских Исследований), которые 
расположены в Париже и провинции. Сотрудника­
ми их являются дипломированные ученые (3—9 
человек в каждом Центре), исследователи из Уни­
верситетских и неуниверситетских клиник, сти­
пендиаты, получившие гранты. 4 лаборатории на­
ходятся в Париже: легочной физиопатологии 
(зав .— А. Ханс), легочной физиопатологии и ток­
сикологии (зав .— Ж . Биньон), исследования па­
тогенетических механизмов дыхательной недоста­
точности (изучение гладкой и поперечно-полоса­
той мускулатуры, свободно-радикальных процес-
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сов — зав. Р. П ариент), физиологии дыхания 
(разработка новых методик искусственной венти­
л я ц и и — зав. Г. Атлан).

Три исследовательских Центра Ш БЕИ М  распо­
ложены в провинции: лаборатории респираторной 
физиопатологии (изучение механики дыхания и 
молекулярной б иологии— зав. Р. Песлин) — в 
городе Нанси, клеточных и молекулярных структур 
(изучение эпителия и слизистой оболочки респи­
раторного тракта — зав. Е. Пюшель) — в Реймсе, 
физиопатологии генетически обусловленных л е ­
гочных заболеваний (исследование ингибиторов 
протеаз — зав. Ж. П. Мартин) — в Руене.

Научные исследования в области пульмоно­
логии выполняются такж е молодыми учеными, 
поддерживаемыми ¡ЫБЕИМ (получение грантов 
на определенный период времени), например, в 
Лионе группа А. Б. Тоннэл и в Страсбурге — 
группа И. Ландри. Подобные научные группы мо­
гут работать на базе исследовательских под­
разделений Университетских Клинических центров 
или своих собственных маленьких лабораторий, 
а такж е в контакте с другими лабораториями 
фундаментальных исследований в своих или лю­
бых других городах.

Организация научных исследований в области

пульмонологии стала возможной благодаря полу­
чению кредитов Министерства Научных разрабо­
ток, контрактам Ш Б Е И М  и Национального Цент­
ра научных исследований, вложения средств Н а­
ционального Комитета по респираторным заболе­
ваниям и туберкулезу на конкретные, программы, 
на некоторые темы — Министерства охраны окру­
жающей среды, Европейского Сообщества, регио­
нальных администраций, Фонда Медицинских 
исследований, получению грантов частных л або­
раторий, стипендий экспертных советов и т. д. 
Процедура запроса кредита обязательно сопро­
вождается составлением досье, в котором дета­
лизируется план и программа предполагаемого 
исследования, его научное обоснование.

В будущем организация научных исследований 
в области пульмонологии должна качественно 
улучшиться за  счет введения в Университетских 
Клинических центрах Диплома об углубленном 
обучении, подразумевающем год исследователь­
ской работы в лабораториях Франции и других 
стран; затем специалист должен быть аттестован 
в течение 3 лет в умении организовать и руково­
дить научной разработкой (на основании выпол­
ненных им научных исследований и публикаций 
в медицинской печати).
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