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Студенческий клуб «Дети» Студенческого совета ВолгГМУ к 
предстоящему международному дню защиты детей организует 
благотворительный сбор средств, который будет проходить с 16 
по 25 мая. Все собранные средства пойдут на покупку сладких по-
дарков, фруктов, игрушек и книжек для детей. Планируется посе-
щение детского православного приюта «Дом милосердия» города 
Волжского и «Волгоградского детского дома», а также детской 
клинической больницы № 8, детского отделения противотуберку-
лезного диспансера, детского онкогематологического центра. 

Милосердие  в действии
Объявляется сбор средств  
на благотворительность

Уважаемый Владимир Николаевич! 
Пусть накопленный за 60 лет жизненный опыт и мудрость по-

могут Вам в решении новых задач на пути к поставленным целям! 
Пусть сбудутся Ваши сокровенные желания, сохранится все 

хорошее, что есть в Вашей жизни, и преумножатся Ваши достиже-
ния, прежде всего, в деле управления капитальным строительст-
вом ВолгГМУ. Ведь так много предстоит сделать и Ваш бесценный 
опыт необходим вузу. Желаем, чтобы удача, успех и вдохновение 
были верными спутниками во всех Ваших начинаниях, а здоровье 
и благополучие всегда Вам сопутствуют в жизни, настойчивости 
Вам и терпения в решении каждодневных задач!!!

Администрация и коллектив ВолгГМУ

Поздравляем с юбилеем! 
11 мая начальнику управления капитального строительства  

В. Н. Леонтьеву исполнилось 60 лет!

Визит зарубежных коллег являлся ответным 
на посещение Гиссенского университета делега-
цией из ВолгГМУ в прошлом году. Обмен опы-

Визит немцев в ВолгГМУ

Совместные операции наших хирургов 
и гостей из Германии стали событием в Волгограде
3-4 мая наш вуз посещала делегация немецких хирургов во главе с профессором Гиссенского университета, руководителем медицинского Центра 
города Зуль Вернером Хабербошом. В состав делегации вошли доктора Ханспетер Йокум, Оливер Хайне и Торстен Фу – специалисты в области эндо-
васкулярной хирургии, гинекологии и организации лечебного процесса.

том, налаживание дружественных отношений и 
взаимовыгодное сотрудничество – вот основная 
цель обоих визитов.

3 мая, в первый день визита состоялся прием 
гостей у ректора ВолгГМУ. Владимир Иванович 
вкратце рассказал историю вуза и немного о кол-
лекциях: ценных книгах и картинах. Беседа хотя 
и была короткой из-за насыщенности програм-
мы, но проходила в очень теплой дружественной 
атмосфере. Прием завершился коллективным 
фото. Гости от встречи с ректором остались 
довольны и проследовали в музей истории 
ВолгГМУ, где им также провели небольшую эк-
скурсию. Ведь впереди гостей из Германии еще 
ждали в Клинике № 1 и на лекциях студенты и 
сотрудники.

В этот же день немецкие коллеги прочли две 
лекции, одна из них (на английском языке) прохо-
дила в зале заседаний Ученого Совета – лекция 
профессора Вернера Хабербоша. Она касалась 
современных методов интервенционного лече-
ния сердечно-сосудистых заболеваний. Интер-
венционное – это, по сути, хирургическое ле-
чение, но в современном контексте, оно имеет 
смысл малоинвазивного вмешательства. Про-
фессор Хабербош является прославленным кар-
диологом у себя на родине, и он отметил, что в 
Германии нет разделения на кардиологию и кар-
диохирургию, а каждый уважающий себя карди-
олог обязан оперировать. Он рассказал об исто-
рии интервенционной хирургии. Первый опыт в 
катетеризации сердца совершил доктор Вернер 

Форсман, который провел зонд через локтевую 
вену в правое предсердие, испытав этот метод на 
себе. В 1956 году он получил за это Нобелевскую 

Продолжение на стр. 2

Желающие помочь, могут обращаться к руководителю волонтерского 
движения «Милосердие», председателю студенческого клуба «Дети» 
Алексею Паршину по телефону 8-917-334-12-35.

 У ВолгГМУ теперь будет филиал в Пятигорске
Событие

Присоединение этого вуза способствует даль-
нейшему развитию ВолгГМУ как учебно-научно-
производственного комплекса, а в перспективе 
– последующей работе Научного центра инноваци-
онных лекарственных средств с опытно-промыш-
ленным производством, который создан на базе 
нашей Alma Mater и является научным звеном Вол-
гоградского химико-фармацевтического кластера.

К Волгоградскому государственному медицинскому университету присоединяется один из крупнейших фарма-
цевтических вузов России – Пятигорская государственная фармацевтическая академия.

28 апреля 2012 года подписан Приказ Мини-
стра здравоохранения и социального развития 
России № 434, в котором говорится о том, что до 
1 октября текущего года должны быть закончены 
все мероприятия по реорганизации и Пятигор-
ская государственная фармацевтическая ака-
демия становится структурным подразделением 
(филиалом) Волгоградского государственного 

медицинского университета. Целью реорга-
низации является создание на базе ВолгГМУ 
крупного образовательного учреждения на 
Юге России.

В ходе изменений Пятигорская государст-
венная фармацевтическая академия получит 
возможность вести обучение по новым специ-
альностям и направлениям подготовки.

Администрация ВолгГМУ

ГАЗЕТА ВЫХОДИТ С 24 МАЯ 1957 ГОДА
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На сегодняшний день по всем специальнос-
тям подготовлены рабочие и образовательные 
программы, соответствующие ФГОС III поколе-
ния. 

Направление «Медико-профилактическое 
дело» курирует д.м.н., профессор Л.П. Сливи-
на. 65,3% преподавателей этой специальности 
имеют ученую степень, 7,7% из них – доктора 
наук. Библиотека укомплектована на 100%. Для 
обучения по специальности в этом году посту-
пило 27 студентов, их абсолютная успеваемость 
составила 92%. 

Направления «Педагогическое образова-
ние» (естественные науки, профиль «Биология») 
и «Биология» (профили «Генетика» и «Биохи-
мия») курирует д.м.н. М.В. Черников. 60% пре-
подавателей этой специальности имеют ученую 
степень, 10% из них – доктора наук. Библиотека 

Ученый Совет

В 2010/11 году в Волгоградском государственном меди-
цинском университете были лицензированы новые специ-
альности: «Медико-профилактическое дело», «Биология» 
(профили «Биохимия» и «Генетика»), «Педагогическое обра-
зование» (профиль «Биология»), «Биотехнические системы 
и технологии» и «Менеджмент». В связи с этим были открыты 
новые кафедры: экономики и менеджмента, биотехнических 
систем и технологий, клинической и лабораторной диагно-
стики, а также курс педагогики и образовательных техноло-
гий на кафедре социальной работы. Эти нововведения были 
предприняты для того, чтобы наш вуз укрепил статус универ-
ситета. О том, как за прошедший год осуществлялась рабо-
та по новым направлениям, рассказал помощник ректора по  
качеству, заведующий кафедрой детских болезней, д.м.н., 
профессор М.Я. Ледяев на заседании Ученого Совета 11 мая.

укомплектована на 100%. Для обучения по спе-
циальности поступило 36 студентов, их абсолют-
ная успеваемость составила – 92%. 

Направление «Биотехнические системы и 
технологии» курирует к.техн.н. С.А. Безбородов. 
70% преподавателей имеют ученую степень, 
11% из них – доктора наук. Библиотека укомплек-
тована на 100%. Для обучения по специальности 
поступило 22 студента, их абсолютная успевае-
мость составила  52,4%. 

Направление «Менеджмент» курирует д.м.н. 
В.Л. Аджиенко. 95% преподавателей имеют уче-
ную степень, 11% из них – доктора наук. Библио-
тека укомплектована на 100%. Для обучения спе-
циальности в этом году поступило 18 студентов, 
их абсолютная успеваемость составила 77,8%.

Это большие достижения для первого года 
обучения по новым специальностям. Но сущест-

вуют и некоторые проблемы, которые требуют 
скорого решения. Во-первых, это кадровое обес-
печение по специальности «Медико-профилакти-
ческое дело» - 7,7% докторов наук вместо 10%, 
требующихся по ФГОС III. Также – недостаточная 
научная квалификация по экономическим наукам. 
Поэтому на грядущий год необходимо запланиро-
вать защиту одной докторской и трех кандидатских 
диссертаций (специальность «Менеджмент»). 

В связи со слабой школьной подготовкой, 
необходима профориентационная работа и  
реклама, обеспечивающая набор студентов на 
2012/13 год на специальность «Менеджмент». 
Техническое оснащение учебного процесса по 
специальности «Биотехнические системы и тех-
нологии» требует дополнительных денежных 
средств для оснащения лабораторий. Еще одной 
проблемой, которую отметил Михаил Яковлевич, 

является низкий уровень школьной подготовки 
студентов по базовым для медицинского вуза 
предметам. Это было выявлено в результате 
анализа данных ЕГЭ. Для решения этой проб-
лемы, возможно, есть необходимость введения 
дополнительных консультационных занятий для 
студентов первых курсов, желающих повысить 
свой уровень знаний.

В результате введения новых специальнос-
тей, в нашем университете теперь осуществля-
ется подготовка студентов по семи медицинским 
направлениям. Это число выше, чем в столич-
ных вузах. Таким образом, мы наблюдаем нача-
ло новой вехи в истории ВолгГМУ. Несмотря на 
все трудности, направления будут развиваться, 
ведь уже на 2012/13 учебный год запланировано 
получение в среднем по 25 мест для приема на 
первый курс по этим специальностям.

Итоговая научно-практическая конференция 
клинических интернов стоматологического про-
филя «Актуальные проблемы теории и практики 
в стоматологии» проходила на базе МАУЗ «Го-
родская стоматологическая поликлиника №1».

Программа конференции содержала 10 до-
кладов, представленными интернами от пяти 
стоматологических подразделений нашего уни-
верситета: кафедры стоматологии ФУВ курса 
стоматологии общей практики, кафедры те-
рапевтической стоматологии, ортопедической 
стоматологии, пропедевтики стоматологических 
заболеваний, челюстно-лицевой хирургии и 
хирургической стоматологии. На конференции 
присутствовали сотрудники профильных ка-
федр и деканата ФППО: д.м.н. И.В. Фирсова,  
доц. И.А. Казанцева, доц. В.И. Шемонаев,  
доц. Т.Б. Тимачёва, проф. Е.Е. Маслак,  
асс. С.П. Деревянченко, асс В.В. Бавлакова,  
асс. Т.С. Есикова, асс. Н.А. Огрина,  
асс. Ю.П. Мансур, декан ФППО М.Д. Ковалёва, 
зам. декана по интернатуре Т.С. Дьяченко.

Представленные клиническими интернами 
научно-практические доклады были посвящены 
актуальным вопросам современной стомато-
логии. Клинические интерны кафедры стомато-
логии ФУВ курса стоматологии общей практики 
К.Ю. Севостьянова и С.В. Телегина представи-
ли сообщение на тему «Комплексный подход к 
лечению дефектов зубных рядов, осложненных 
аномалией прикуса у взрослых пациентов». 
Доклады клинических интернов кафедры ор-

Дни интерна ВолгГМУ 2012

Первые успехи стоматологов и фармакологов
20 апреля и 5 мая состоялись научно-практические  конференции клинических интернов 

стоматологического и фармацевтического профиля подготовки.

топедической стоматологии А.В. Шемонаева, 
К.С. Усовой, Г.С. Бужоровой и А.Ю. Майборода 
были посвящены современным подходам в ди-
агностике и лечении в клинике ортопедической 
стоматологии. Клинические интерны кафедры 
терапевтической стоматологии Р.Л. Лучкин,  
М.В. Тарасова и Г.В. Косьянова представили 
результаты исследования гигиенического со-
стояния и качества санации у больных сахар-
ным диабетом второго типа средней и тяжелой 
степени, выполненного под руководством до-
цента кафедры терапевтической стоматологии  
Н.Н. Триголос и ассистента кафедры внутренних 
болезней педиатрического и стоматологического 
факультетов Л.И. Ининой. Основой сообщений 
клинических интернов Н.С. Краевской (кафедра 
стоматологии детского возраста) и А.М. Ившина 
(кафедра пропедевтики стоматологических забо-
леваний) стали интересные клинические случаи 
стоматологической практики. Доклады клиниче-
ских интернов кафедры хирургической стома-
тологии Р.Р. Гайнутдинова, Н.В. Афанасьевой 
и С.М. Духновского, посвященные заболевани-
ям челюстно-лицевой области и современным 
средствам внутрикостной анестезии, сопрово-
ждались красочными презентациями.

С заключительным словом выступи-
ли председатель конференции профессор  
И.В. Фирсова, сопредседатель доц. И.А. Казанце-
ва, профессор кафедры стоматологии детского 
возраста Е.Е. Маслак, декан ФППО М.Д. Ковалёва.  
И.В. Фирсова отметила, что на конференции 

был представлен весь спектр стоматологических 
специальностей. И.А. Казанцева пожелала кли-
ническим интернам постоянно повышать свои 
профессионализм, участвовать в конференциях, 
обучающих семинарах, читать современную ли-
тературу, помнить и поддерживать университет 
на протяжении своего профессионального пути. 
Е.Е. Маслак пожелала отдельным докладчикам 
использовать в выступлениях не только диссер-
тационные исследования сотрудников кафедр, а 
соответственные научно-практические разработ-
ки. М.Д. Ковалева отметила, что конференция 
была проведена на хорошем организационном 
уровне и рассказала о перспективах дальнейше-
го профессионального роста молодых врачей в 
клинической ординатуре и аспирантуре.

5 мая текущего года на базе кафедры фар-
макологии и биофармации ФУВ состоялась 
конференция, посвященная актуальным во-
просам фармации. В ней приняли участие про-
визоры-интерны, обучающиеся в клинической 
интернатуре по специальностям «Управление 
и экономика фармации», «Фармацевтическая 
технология», «Фармацевтическая химия и фар-
макогнозия». Открыл конференцию заведую-
щий кафедрой фармакологии и биофармации 
ФУВ, член-корреспондент РАМН, д.м.н., проф.  
И.Н. Тюренков который отметил, на современном 
этапе развития фармацевтической отрасли тре-
бования к уровню образования специалистов, их 
компетентность в профессиональных вопросах 
актуальна как никогда. В рамках работы конфе-

ренции были рассмотрены вопросы, касающи-
еся не только розничного сектора фармации, 
но и те научные изыскания, которыми интерны 
занимались в течение года на кафедрах универ-
ситета. Так, Ю.К. Ли представила доклад, касаю-
щийся фармакологических аспектов препаратов, 
разрабатываемых в рамках Стратегии развития 
фармацевтической отрасли. О.В. Летнева осве-
тила результаты работы фармакогностического 
направления. И.В. Казорина выбрала тему «Пути 
повышения эффективности использования 
вакцин», так как вопросы безопасности вакцин 
на сегодняшний день актуальны как никогда.  
С.С. Чекрыгина рассказала об этапах класте-
ризации фармацевтической промышленности.  
А.С. Переходкин и О.М. Дугина предоставили 
вниманию слушателей вопросы правового регу-
лирования трудовых отношений в аптечных ор-
ганизациях, а также пути повышения маркетин-
гового потенциала аптек. В ходе конференции 
возникало много вопросов, на которые отвечали 
не только докладчики, но и сами слушатели, их 
коллеги, делясь своим практическим опытом. В 
дискуссии приняли участие зам. декана по клини-
ческой интернатуре Т.С. Дьяченко, доц. кафедры 
ФИБ ФУВ Л.Е. Бородкина, ст. заведующая кафе-
дрой фармакогнозии и ботаники А.В. Яницкая. 

В заключении И.Н. Тюренков, отмечая вы-
сокий уровень подготовки участников конфе-
ренции, пожелал будущим специалистам твор-
ческой и профессиональной реализации в том 
направлении, которые они выбрали для себя.

Марина БУТИКОВА. Фото В. Н. МОРОЗКИНА.

И.А. КАЗАНЦЕВА, И.А. КАМИНСКАЯ, Т.С. ДЬЯЧЕНКО. Фото авторов

Совместные операции наших хирургов 
и гостей из Германии стали событием в Волгограде

премию. В 1977 году доктор Andreas Gruentzig 
впервые провел чрескожную коронарную ангио-
пластику с применением баллона-катетера. Так 
началось активное применение интервенцион-
ных методов для лечения атеросклероза коро-
нарных сосудов и других кардиологических пато-
логий. В дальнейшем технологии развивались – в 
1986 году докторами Жаком Пуэлем и Ульрихом 
Зигвартом был поставлен первый коронарный 
стент для увеличения просвета склерозирован-
ного сосуда. Но в результате наблюдений было 
отмечено, что у большого процента больных 
стеноз возвращается через 6-12 месяцев после 
операции. Тогда были созданы особые стенты 
и баллоны-катетеры, выделяющие различные 
препараты. Они влияют на пролиферативные 
процессы, останавливают дальнейшее стенози-
рование и снижают риск тромбообразования. Эти 
методы даже в Европе и США нельзя назвать 
доступными, но их применение на сегодняшний 
день уже позволило резко снизить летальность 
от острого инфаркта миокарда в этих странах. 
Еще один способ предотвращения грозных по-
следствий при инфаркте миокарда – аспираци-
онный катетер, который позволяет буквально 
«отсосать» тромб из поврежденной коронарной 
артерии. Чем раньше возможно применить этот 

метод, тем меньше осложнений возникнет, ведь, 
как известно: «Время – миокард», то есть чем 
больше часов прошло со времени тромбирова-
ния сосуда, тем обширнее инфаркт. Помимо этих 
методов в интервенционной кардиологии приме-
няется еще целый ряд малоинвазивных вмеша-
тельств. Это различные операции на клапанах 
сердца с применением клипс и других материа-
лов, электрофизиологические методы, такие как 
абляция сосудов, методы, влияющие на перифе-
рические сосуды и нервную систему: стентирова-
ние сонных и почечных артерий, симпатическая 
денервация почечных артерий и другие. Доктор 
Вернер Хабербош отметил, что будущее за ин-
тервенционным лечением кардиологических 
больных. По его словам, особенно прекрасным 
является то, что вместо огромного шрама вдоль 
всей грудной клетки пациенту в напоминание о 
его болезни остается лишь небольшой рубчик на 
коже.

После лекции студенты задали профессору 
Хабербошу вопросы. Некоторые из них каса-
лись возможности после окончания российско-
го медицинского вуза осуществлять практику в 
Германии. Как оказалось, это является делом 
нелегким. Необходимо подтвердить свой ди-
плом, пройти множество различных экспертиз и 

тестирований. Хотя в Германии ощущается не-
хватка медицинских кадров, и во многих больни-
цах работают иностранные врачи – из Румынии, 
Болгарии и других стран.

Вторая лекция проходила в Мраморном 
зале. Ее читал уже на русском языке бывший вы-
пускник нашего вуза, доктор медицины Оливер 
Хайне, который сегодня является руководителем 
отделения гинекологии медицинского Центра г. 
Зуль (Германия). Обзорная лекция (на русском 
языке) «Факторы риска и профилактика врожден-
ных пороков развития плода» затронула вопро-
сы по указанной тематике достаточно подробно 
и была интересной не только для собравшихся 
специалистов. Доктор Оливер Хайне рассказал 
про необходимость контроля хода беременности 
и обязательных УЗИ, которые в Германии обяза-
тельно делают трижды: в 10, 20 и 30 недель. И 
если выявляются какие-то пороки, то женщинам 
может быть рекомендовано прерывание бере-
менности, которое разрешено до срока 22 не-
дель или до веса плода до 500 граммов. Вся лек-
ция сопровождалась интересной презентацией с 
подробными показательными иллюстрациями и 
разъяснениями. По ее окончании доктору Хайне 
студенты и врачи задавали много вопросов, от-
ветами на которые были удовлетворены.

И слушатели, и лекторы остались довольны 
беседами. Наши студенты смогли узнать о пере-
довом крае медицинской науки и напрямую пооб-
щаться с представителями европейской медицины.

4 мая, в ходе встречи немецкие доктора при-
няли участие в совместных операциях в Клинике 
№1 ВолгГМУ. Чем вызывали огромный интерес 
средств массовой информации, которые при 
этом присутствовали в операционных и фикси-
ровали действия докторов.

Вместе с профессорами нашего универси-
тета Павлом Вячеславовичем Мозговым, Бахо-
дуром Максудовичем Шукуровым и заведующей 
гинекологическим отделением Клиники №1 Волг-
ГМУ Ларисой Владимировной Исаевой коллеги 
из Германии провели операции на сосудах, а 
также операцию по поводу эндометриоза. Они 
отметили высокий уровень подготовки наших 
врачей-хирургов, не уступающий, а иногда и 
превосходящий европейский, но в то же время 
недостаточное техническое оснащение в срав-
нении с клиниками Европы. Профессор Вернер 
Хабербош заверил, что как только в клинике по-
явится необходимое оборудование, поступление 
которого планируется уже осенью 2012 года, он 
обязательно приедет еще, чтобы провести сов-
местную операцию на сердце.

И. В. КАЗИМИРОВА, Марина БУТИКОВА. Фото В. Н. МОРОЗКИНА

Окончание. Начало на стр.1

Визит немцев  
в ВолгГМУ

М. Я. Ледяев подвел первые итоги

Несколькими днями позже, уже после визита немецких хирургов они прислали 
в Клинику №1 статью, в которой рассказали о своей поездке в наш университет.

Лекция профессора Вернера Хабербоша Лекция доктора медицины Оливера Хайне
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Открывая пленарное заседание, заве-
дующий кафедрой патологической анатомии 
профессор Алексей Владимирович Смирнов 
поприветствовал собравшихся сотрудников, сту-
дентов, клинических интернов и ординаторов, 
курсантов ФУВ ВолгГМУ, врачей патологоанато-
мов Волгоградской области и отметил большой 
вклад профессора С.С.  Касабьяна и его учени-
ка члена-корреспондента РАМН, Заслуженного 
деятеля науки РФ, доктора медицинских наук, 
профессора В.Б. Писарева в развитие научной 
и практической деятельности кафедры патоло-
гической анатомии и патологоанатомической 
службы.

Главный врач ГКУЗ ВОПАБ Н.А. Редькина 
в своем выступлении подчеркнула важную роль 
общества патологоанатомов в формировании 
современных подходов и стандартизации крите-
риев морфологической диагностики.

Наука и практика

Актуальные вопросы патологической анатомии. 
Геронтологические аспекты патологических процессов

Устные доклады были посвящены: 
• 	 истории кафедры патологической анатомии 

ВолгГМУ – «Этапы научно-практической дея-
тельности кафедры патологической анатомии за 
период с 1937 по 2012 гг.» – А.В. Смирнов, А.Ю. 
Ерофеев, Е.С. Касабьян, А.В. Феоктистова, 

• 	 актуальным вопросам патологической анато-
мии сахарного диабета – Г. Л. Снигур «Осо-
бенности лекарственного патоморфоза эн-
докринной части поджелудочной железы при 
сахарном диабете II типа – кафедра патологи-
ческой анатомии», 

• 	 псевдомембранозному колиту – О.В. Давыдова, 
Ю.Н. Горячев – «Патологическая анатомия псев-
домембранозного колита. – ГКУЗ ВОПАБ», 

• 	 лихорадке Западного Нила – Е.И. Стольнова, 
Н.В. Григорьева – «Патоморфология и воз-
растные особенности лихорадки Западного 
Нила» (кафедра патологической анатомии»), 

М. В. ШМИДТ. Фото из архива кафедры патологической анатомии

Первый рабочий день был довольно насы-
щенный. Утро началось с регистрации участни-
ков и открытого пленарного заседания при уча-
стии проректоров и ответственных по науке.

Во второй половине дня конференция прохо-
дила в запланированном режиме, заседания сек-
ции проводились по сорока секциям. Волгоград-
ский государственный медицинский университет 
представлял студент IV курса стоматологическо-
го факультета, член Совета НОМУС Игорь Ро-
манов по направлению «Хирургия» с докладом 
на тему: «Влияние транскраниальной электро-
стимуляции на показатели общего гуморального 
иммунитета у больных с открытым переломом 
нижней челюсти». На секции были заслушаны 17 
докладов по актуальным аспектам хирургии. По 
итогам заседания всем участникам были вруче-
ны именные сертификаты.

Вечером в программе было запланировано 
посещение Александрийского театра и участни-
ки конференции побывали на спектакле «Же-
нитьба» по пьесе Н.В. Гоголя.

На межвузовской студенческой конференции 

«Мечниковские чтения – 2012»

Наш университет известен активным участием своих студентов в различ-
ныx научныx мероприятияx. Не обошел стороной и межвузовскую сту-
денческую конференцию «Мечниковские чтения – 2012», которая состо-
ялась 17-18 апреля на базе новообразованного вуза — Северо-Западного 
государственного медицинского университета имени И.И.Мечникова.

Второй день был открыт мастер-классом 
профессора А.Т. Марьяновича «Как написать 
и защитить диссертацию» — весьма трепетной 
темой для приезжих гостей. Ну а завершающим 
аккордом конференции стало посещение музея 
С-Пб МАПО и экскурсия по городу Санкт-Петер-
бургу.

Игорь Романов: «Огромную благодарность 
хочется выразить любимому ректору Волгоград-
ского государственного медицинского универ-
ситета академику РАМН Владимиру Ивановичу 
Петрову и моим научным руководителям: асси-
стентам кафедры хирургической стоматологии 
и челюстно-лицевой хирургии, к.м.н. Валентину 
Викторовичу Подольскому и к.м.н. Михаилу Вик-
торовичу Кирпичникову; председателю Совета 
НОМУС ВолгГМУ, к.м.н. Валерию Леонидовичу 
Загребину за поддержку, профессионализм и че-
ловеческое отношение. А так же представителям 
СНО СЗГМУ им. И.И. Мечникова Виктору Аниси-
мову и Даниилу Лаба».

Мероприятия прошли под патронажем Ко-
митет по образованию и науке Администрации 
Волгоградской области.

Целью мероприятий являлись: формирование 
интереса школьников к фундаментальным наукам 
о Земле, биосфере, человечестве, его истории и 
культуре; духовно-нравственное, экологическое 
воспитание, интеллектуальное и творческое раз-
витие старшеклассников Волгоградской области 
посредством исследования ее территории, непов-
торимой природы, богатейшего культурно-истори-
ческого наследия, традиций и обычаев населяю-
щих регион народов, жизни и деятельности людей, 
способствовавших развитию духовной и матери-
альной культуры России и пропаганда проектных 
технологий обучения, обмен передовым педагоги-
ческим опытом использования проектных техноло-

Участники круглого стола обсуждали актуаль-
ные проблемы в сфере использования генномоди-
фицированных организмов в пищевых продуктах и 
лекарственных препаратах,  а так же о возможном  
негативном влиянии их на  организм человека. В 
ходе дискуссии  было решено, что использование 
генномодифицированного  компонента в пище людей 
опасно для здоровья, как взрослых, так и для детей.

Участники круглого стола подготовили не 
только интересные доклады по данной тематике, 
но и красочные презентации о том к чему приво-
дит использование генномодифицированных ор-
ганизмов. А так же пришли к заключению о вреде 
употребления данных продуктов.

В ходе интервьюирования участников было 
выяснено, что у всех сложилось единое мнение 
- « Здоровое питание – залог Здорового будуще-
го», а здоровое питание не подразумевает упо-
требление продуктов содержащих генномодифи-
цированные организмы.

И под завершение мероприятия учасники сде-
лали вывод, что каждый человек вправе решать 
сам, принимать ли пищу, содержащую генномоди-
фицированных организмов, или нет. Однако знать, 
к чему это может привести, необходимо всем.

• 	 геронтологическим аспектам локального ами-
лоидоза глаза и соматической патологии – 
В.В. Ермилов, О.В. Махонина – «Корреляция 
молекулярных механизмов гибели клеток пиг-
ментного эпителия сетчатки с амилоидогене-
зом у больных возрастной макулярной дегене-
рацией» (кафедра судебной медицины), Л.Л. 
Куличенко – «Характеристика соматической 
патологии у людей пожилого и старческого 
возраста» (кафедра амбулаторной и скорой 
медицинской помощи).

В дискуссии приняли активное участие  
А.В. Смирнов, В.В. Ермилов, Л.Л. Куличенко,  
Н.А. Редькина, О.В. Матвеев, Н.И. Гончаров,  
Н.И. Кашина, Ю.Н. Горячев, О.В. Давыдова. 
Было отмечено большое разнообразие пред-
ставленных научных и практических наблюде-
ний, качественный иллюстративный материал, 
высокий интерес аудитории.

Школа «Юный медик-биолог»

Новые победы слушателей
В середине апреля традиционно прошли значимые для юных исследо-
вателей области события: III региональный конкурс юношеских иссле-
довательских работ им. В. И. Вернадского и XI областной фестиваль 
презентаций учебных и педагогических проектов, в которых приняли 
участия педагоги, обучающиеся общеобразовательных школ, гимна-
зий, лицеев, профессиональных училищ, техникумов, студенты кол-
леджей и вузов со всех уголков нашего региона.

гий в учебно-воспитательном процессе, осмысле-
ние педагогического и методического потенциала 
проектной деятельности.

На Фестивале было представлено более 
1500 работ в различных направлениях, в секции 
«Юные естествоиспытатели» представили ре-
зультаты своего проекта «Проблемы анестезии 
при экспериментах на рыбах» слушатели Школы 
«Юный медик-биолог» кафедры биологии Алёна 
Наумова и Полина Озерова, а на региональном 
конкурсе им. Вернадского – Андрей Ляхов за-
нял Гран-при в секции «Медицина и Здоровье» 
с работой «Изучение влияния ароматических 
веществ на поведение экспериментальных жи-
вотных».

Поздравляем ребят с победой, и желаем 
дальнейших успехов на их научном поприще!!!

М.В. БУКАТИН, Д.А. КАВАЛЕРОВА. Фото Алены НАУМОВОЙИгорь РОМАНОВ, Анастасия ЯГОДКИНА

Актуальная тема
Проблема ГМО – 

«модная» страшилка 
или реальная угроза?

14 апреля в рамках научных ме-
роприятий Регионального фести-
валя «Здоровая Россия – Великая 
Россия!», прошел региональ-
ный круглый стол, посвященный  
проблемам генномодифициро-
ванных организмов. Круглый 
стол был организован Советом 
СНО кафедры биологии ВолгГМУ.

18 апреля состоялась научно-практиче-
ская конференция «Актуальные вопро-
сы патологической анатомии. Герон-
тологические аспекты патологических 
процессов», посвященная 75-летию 
кафедры патологической анатомии 
и 100-летию со дня рождения Заслу-
женного деятеля науки ДагАССР, до-
ктора медицинских наук, профессора  
С.С. Касабьяна, которая проводилась 
сов-местно с Волгоградским отделе-
нием Российского общества патолого-
анатомов, Волгоградским отделением 
геронтологического общества РАН.

Д.А. КАВАЛЕРОВА, М.В. БУКАТИН,  
Н.С. СТЕПАНЧЕНКО. 

Фото Даниила ТАЙКОВА

Самым крупным является Санкт-Петербург-
ский научный центр. В Подмосковье работают: 
Пущинский, Троицкий и Научный центр в Черно-
головке. В Поволжье - Самарский и Саратовский 
научные центры. Существуют научные центры в 
столицах Башкортостана, Татарии, Карелии, на 
Кольском полуострове (г. Апатиты), в дополне-
ние к существующим в Дагестане и Кабардино-
Балкарии научным центрам в 2000 г. был орга-
низован Владикавказский научный центр РАН и 
Правительства Республики Северная Осетия-
Алания и Комплексный научно-исследователь-
ский институт (КНИИ) РАН (г. Грозный). В 2002 
году организован Южный научный центр РАН.  

Южный научный центр РАН (ЮНЦ РАН) — 
региональное подразделение Российской ака-
демии наук, объединяющее исследовательские 
группы из разных городов Южного и Северо-
Кавказского федеральных округов. В его составе 
работают около более 580 человек, в том числе 
5 академиков и 5 членов-корреспондентов РАН, 
102 доктора и более 230 кандидатов наук. Пред-
седатель ЮНЦ РАН — академик Г. Г. Матишов.

С 2005 года ЮНЦ РАН издаёт журнал «Вест-
ник Южного Научного Центра РАН» (выходит 
один раз в квартал).

20 апреля делегация из Волгограда посети-
ла Южный научный центр РАН с целью установ-
ления дружеских отношений.

Нас встретил Директор Института аридных 
зон, созданного при Южном научном центре Рос-
сийской академии наук, член-корреспондент РАН 
Дмитрий Геннадьевич Матишов. По его мнению, 
фундаментальная наука вплотную подошла к 
познанию механизма регуляции деятельности 
генов, что позволит не только лечить онкологи-
ческие заболевания, но и понять эволюционные 
процессы, протекающие на клеточном уровне. 
Изучение фундаментальных закономерностей 
онкотрансформации тканей – это одно из основ-
ных направлений исследований института.

В  институте  подобралась  очень интересная 
группа молекулярных биологов, которые смотрят 

Волгоградский научный медицинский центр 
и Южный научный центр РАН:  

установление отношений
В соответствии с исторически сложившимся статусом 
и задачами Российская академия наук построена по 
научно-отраслевому и территориальному принципу 
и включает 11 отделений РАН (по областям науки) 
и 3 региональных отделения РАН, а также 15 регио-
нальных научных центров РАН. В ряде республик и 
областей Европейской части России Академия имеет 
региональные научные центры, объединяющие на-
учные организации в регионах, комплексное разви-
тие которых имеет важное хозяйственное и культур-
ное значение.

на этот вопрос с  точки  зрения  современной  
науки и тех революционных открытий, которые  
произошли  в  последние  3–4 года. У ученых 
появился инструмент, который позволяет над-
еяться, что с его помощью можно будет изучить 
механизм регуляции клеточных процессов.  Все  
идет  к  тому,  что  очень скоро,  если  не  в  нашей  
стране,  то за рубежом, медицина кардинально 
изменится, она станет персональной.

Дмитрий Геннадьевич ответил на основные 
вопросы представителей Волгоградского госу-
дарственного медицинского университета каса-
тельно организации работы лаборатории геном-
ных и протеомных технологий:

«Науку делают люди. Это творческий  про-
цесс.  Здесь  мало  быть человеком  просто  
образованным, нужно сочетать в себе много 
других качеств. Мы занимаемся общечелове-
ческими,  интернациональными вопросами, их 
нельзя решать по указке.  Другое  дело,  когда  
собирается компания профессионалов. Все они 
по  отдельности  обычные  люди,  а собрались  
вместе  –  получилась  научная лаборатория, у 
них родилась какая-то идея, появились первые 
результаты. И вот это сообщество мало зависит 
от приказов, они идут скорее от результата, от 
ситуации, которая существует в научном мире, 
когда ты соотносишь свои достижения с тем, 
что происходит в соседних лабораториях. Нуж-
но, чтобы ты понимал, что происходит и о чем 
идет речь, и готов ли ты к этому, потому что это 
большой труд.

Когда работа направлена на достижение  
какой-то  конкретной  научной цели, то все «пе-
ретягивание одеяла» отходит на второй план. В 
современной науке невозможно быть одиночкой, 
современная  наука  делается  в  коллективе. Ты 
работаешь на результат и направляешь свои ам-
биции на получение этого результата.

Главное, хотеть в чем-то разобраться. Иног-
да люди приходят в институт и понятия не име-
ют, куда двигаться дальше. А потом вживаются 
в коллектив, им становится интересно, глаза за-

гораются. Они на са-
мом деле горы могут 
свернуть.

И еще, вопрос 
ф и н а н с и р о в а н и я 
очень сложный и ско-
рее – философский. 
Плохо,  когда  денег  нет,  еще  хуже, когда  их  
много,  и  ты  начинаешь думать,  не  на  что  их  
потратить,  а как их потратить в отчетный пери-
од. Пока  нам  удавалось  найти  баланс между  
своими  возможностями  и своими  потребностя-
ми.  Мы  оснащены  самым  современным  обо-
рудованием, но без людей – это просто железки.  
Все  приборы  работают, значит, деньги есть.

Когда мысль летит впереди, то, кажется, 
что средств недостаточно, потому что хочется и 
того, и другого попробовать. Но на самом деле 
со средствами нужно хорошо понимать, что ты 
реально можешь сделать в этот момент. Пока 
золотую  середину  между  нашими желаниями  и  
возможностями  нам удавалось соблюсти.»

Теплый, радушный прием, экскурсия по ла-
бораториям, знакомство с коллективом инсти-
тута – все это произвело на нас неизгладимое 
впечатление, зарядило стимулом к работе на 
новом, высоком  уровне, отвечающим современ-
ным требованиям в контексте развивающихся 
технологий. Своими впечатлениями поделился 
заведующий лабораторией геномных и проте-
омных исследований отдела фармакологии ГБУ 
«Волгоградский медицинский научный центр» 
Андрей Валерьевич Стрыгин::

«Нас встретил лично Дмитрий Геннадьевич 
Матишов – директор институра аридных зон Юж-
ного научного центра РАН, поразительный чело-
век, ученый! Вместе с коллегами показали все, 
рассказали о направленности лаборатории, обо-
значили готовность к сотрудничеству и бескорыст-
ной помощи. Необходимо отметить обеспечение 
лаборатории по «последнему слову молекуляр-
но-генетических технологий», четкое понимание 
направленности работы и исследования.»

Младший научный сотрудник лаборатории 
геномных и протеомных исследований отдела 
фармакологии ВМНЦ, доцент кафедры иммуно-
логии, Павел Павлович Несмиянов:

«Впечатления такие: порадовало отноше-
ние, визит действительно познавательный, а не 
просто мероприятие «для галочки». Видно, что 
работа коллектива слажена, видно, что руково-
дитель разносторонне развитый человек. Пора-
довало значительное количество современного 
оборудования, которое работает в полную силу, 
а не просто пылится. Впечатлила инженерная 
служба, которая обеспечивает работу лабора-
тории: от контроля температуры до фильтрации 
воздуха и наличия резервных источников пита-
ния. Лаборатория - пример того, как можно ор-
ганизовать работу и получать результаты срав-
нительно маленьким коллективом на небольших 
площадях. Будем учитывать этот пример и стре-
миться организовать лабораторию геномных и 
протеомных технологий в Волгограде, учитывая 
полученный опыт.»

В завершение встречи Дмитрий Геннадьевич 
подарил один первый номер Вестника Южного 
Научного Центра РАН, где были опубликованы 
результаты собственных исследований и поже-
лал скорейшего развития, обещав всяческую 
поддержку и помощь на первых парах.

В. Л. ЗАГРЕБИН, заведующий кафедрой гистологии, эмбриологии, цитологии ВолгГМУ

Учитывая активную позицию Волгоградского 
государственного медицинского университета в 
отношении пропаганды здорового образа жизни, 
победу в конкурсе «ВУЗ здорового образа жиз-
ни» в номинации «За формирование и продви-
жение ценностей здорового образа жизни в вузе 
посредством творчества и социальной рекла-
мы», данная конференция получила название 
«Юность и Здоровье – 2012». 

Действительно, работы разных кафедр были 
ориентированы на пропаганду оздоровления на-
ции, а также экологические проблемы, связанные 
с антропогенными влияниями. На отчетной кон-
ференции были представлены работы кафедр: 
физической культуры и здоровья, анатомии че-
ловека, общей гигиены и экологии, оперативной 
хирургии и топографической анатомии, общей 
и клинической психологии, социальной работы, 
гистологии, эмбриологии, цитологии, физики, би-

Юность и Здоровье – 2012
Вот и закончился очередной учебный год школы «Юный медик  
ВолгГМУ». Но профориентационная работа со старшеклассниками – это 
не только погружение в учебный процесс на кафедрах базовых дис-
циплин медицинского университета, а еще и работа в библиотеке, ла-
бораториях и даже клиниках. Поэтому уже традиционным логическим 
подведением итогов работы секций школы «Юный медик» шестнадцати 
кафедр ВолгГМУ стала научно-практическая конференция лучших работ 
членов профориентационного клуба старшеклассников.

ологии, а также фармацевтическим отделением 
медицинского колледжа ВолгГМУ.

В четырехчасовом заседании приняли учас-
тие учащиеся МОУ Городищенская СОШ №2, 
МОУ СОШ №12, МОУ СОШ №17, МОУ СОШ 
№43, МОУ СОШ №78, МОУ Гимназия №9, МОУ 
Гимназия №13, МОУ Гимназия №1, МОУ Лицей 
№2, МОУ Лицей №7, ГКООУ «Созвездие», ГБОУ 
СПО ККЗО Администрации Волгоградской обла-
сти «Медицинский колледж №1, Волгоград», Ме-
дицинский колледж ВолгГМУ. Звучали не толь-
ко доклады, но и вопросы, и исчерпывающие 
ответы. Учащиеся лингвистической гимназии 
представили свой доклад на английском языке, 
что вовсе не вызвало нареканий аудитории, а, 
напротив, работа заинтересовала и после уст-
ного сообщения последовало много вопросов 
из зала, что приятно подчеркивает эрудирован-
ность аудитории.

Руководитель профориентационного клу-
ба старшеклассников «Юный медик ВолгГМУ», 
к.м.н. С.П. Ивашев и ответственный секретарь 
конференции М.В. Букатин вручили авторам луч-
ших докладов дипломы в следующих номинаци-
ях: актуальность, документальность, эстетика, 
эрудированность, грамотность, команда, этика, 
технология, умелость и креатив.

Мы движемся по пути обучения через науку 
и отрадно видеть, как юные дарования, наши 
будущие студенты уже со школьной скамьи на-
чинают этот путь познания в университете инно-
вационного развития.

Оргкомитет конференции «Юность и Здоро-
вье – 2012» поздравляет всех ее участников и с 
уверенностью смотрит вперед на новые работы 
и новые достижения!

Председатель Совета НОМУС ВолгГМУ, 
к.м.н. В.Л. ЗАГРЕБИН
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В конце апреля прошел 
очный этап 17-го областного 
конкурса исследовательских 
работ по изучению истории 
Сталинградской битвы «Об-
ластные юношеские чтения 
«Сталинградская битва в 
истории России». Организа-
торы данного мероприятия: 
ГКУ ВО «ВолгоградПатриот-
Центр» Комитета по делам 
молодежи Волгоградской 

Повесткой дня последнего заседания кружка 
стала тема не последняя по значению, посвя-
щенная проблемам внелегочного туберкулеза. К 
сожалению, сейчас, в 21 веке население плохо 
информировано о туберкулезе, а тот факт, что 
туберкулез может локализоваться в любом орга-
не у многих вызывает недоумение и недоверие: 
«Как это может быть? Да, мы слышали, что ту-
беркулез болезнь заразная и связана, кажется с 
легкими, но туберкулез других органов???», так 
говорят многие люди разных возрастов.

Внелегочный туберкулез труден в выявле-
нии, особенно своевременном выявлении, так 
как отсутствуют скрининговые методы выявле-
ния для других локализаций. Эти факты говорят 
о необходимости больше внимания уделять вне-
легочным локализациям туберкулеза для поиска 
новых методов диагностики, лечения, возможно 
новых нюансов в клинической картине, которые 
могли бы помочь ранней диагностике.

Именно эти проблемы и были обсуждены на 
заседании СНО. Участниками СНО, под руководст-
вом ассистента кафедры А.А. Калужениной, были 
подготовлены достаточно полные и информатив-
ные доклады по разным локализациям туберкуле-
за, таким как: туберкулез мозговых оболочек, моче-
половой туберкулез, туберкулез костей и суставов, 
туберкулез периферических лимфатических узлов. 
Очень интересная презентация по клиническому 
случаю костно-суставного туберкулеза была подго-
товлена студентом 5 курса А.С. Андриенко

Очень радует тот факт, что студенты про-
должают проявлять интерес к такому немало-
важному разделу медицины, как фтизиатрия.

В рамках конференции проводился мастер-
класс заведующей кафедрой детских болезней 
педиатрического факультета, д. м. н., Н. В. Ма-
люжинской «Бронхообструктивный синдром в 
практике врача педиатра (тактика ведения паци-
ентов и алгоритмы терапии на догоспитальном 
этапе, в условиях детского специализированного 
отделения)» с участием врачей областной дет-
ской клинической больницы, клинических орди-
наторов, интернов, студентов.

Подробно освящались вопросы дифферен-
цированной диагностики синдрома бронхиальной 
обструкции у детей раннего возраста, современ-
ные данные по диагностике и лечению бронхооб-
структивного синдрома с позиции доказательной 
медицины, и в строгом соответствии с существую-
щими стандартами оказания скорой медицинской 
помощи, медицинской помощи на амбулаторно-по-
ликлиническом уровне и в условиях специализиро-
ванного стационара. Особое внимание уделялось 
подходам к рациональному клинико-фармаколо-
гическому выбору лекарственных препаратов и 
средств доставки, вопросам безопасности режимов 
терапии, оптимальной дозировке лекарственных 
препаратов и длительности лечения.

Контрольно-пропускной режим осуществля-
ется. Проживающие студенты обеспечены необ-
ходимой инвентарной мебелью и постельными 
принадлежностями. Условия для проживания, 
самостоятельных занятий, отдыха, проведения 
культурно-массовых мероприятий и спортивной 
работы удовлетворительные. Ребята в целом 
очень довольны условиями проживания, предо-
ставленными нашим университетом.

В ходе общения со студентами были выска-
заны пожелания о проведении косметического 
ремонта в комнатах для проживания, утепления 
окон. Состояние душевых, умывальных комнат и 
туалетов требует капитального ремонта.

Уважаемые студенты! Обращает 
на себя внимание неудовлетворитель-
ное состояние кухонь. Несмотря на 
наличие графиков дежурств на кухне, 
утвержденных студенческим советом 
общежития, состояние раковин, столов 
и плит оставляет желать лучшего! Вы, 
будущие врачи, основной задачей кото-
рых является профилактика заболева-
ний, пропаганда здорового образа жизни, 
высокого уровня санитарной культуры, 
обязаны, в первую очередь, организо-
вать и поддерживать этот высокий 
уровень вокруг себя! Надеемся, что 
ситуация с санитарно-гигиеническим 
состоянием кухонных помещений с уче-
том высказанных вам в ходе посещения 
общежития замечаний исправится в бли-
жайшие дни. И при следующем посещении 
общежития вы порадуете нас чистотой 
и порядком в комнатах для проживания, 
кухонных помещениях и санузлах!

На протяжении многих лет кафедру детских 
инфекционных болезней связывают очень те-
сные и плодотворные взаимоотношения с кол-
лективом больницы. Под руководством сотруд-
ников кафедры ежемесячно для врачей ГБУЗ 
ВОДКИБ, интернов и ординаторов проводятся 
клинические конференции по актуальным вопро-
сам инфекционных болезней у детей, на которых 
обсуждаются новые подходы к диагностике и ле-
чению, демонстрируются наиболее интересные 
истории болезней.

Конференции проходят по четвергам в кон-
це каждого месяца. Следующая конференция 
состоится 24 мая, она будет посвящена «Ге-
моррагическим лихорадкам». Приглашаем всех 
желающих!

Мастер-класс для клинических интернов, 
ординаторов и студентов провела заведующая 
кафедрой детских болезней педиатрического 
факультета, д.м.н. Н.В. Малюжинская. 

Подробно освящались вопросы дифферен-
цированной диагностики функциональных забо-
леваний ЖКТ у детей, современные данные по 
диагностике и лечению синдрома раздраженного 
кишечника, абдоминальной боли, функциональ-
ного запора, синдрома метеоризма и дисбак-
териоза с позиции доказательной медицины, 
и в строгом соответствии с существующими 
стандартами оказания медицинской помощи на 
амбулаторно-поликлиническом уровне и в усло-
виях специализированного стационара. Особое 

Конференцию открыла начальник отдела орга-
низации медицинской помощи женщинам и детям 
Министерства здравоохранения Волгоградской об-
ласти к.м.н. М.В. Аксенова. Она охарактеризовала 
состояние организации помощи детям в регионе, 
остановилась на основных задачах, стоящих перед 
здравоохранением в ближайшее время.

В семинаре приняли участие ведущие со-
трудники педиатрических кафедр ВолгГМУ: до-

Знай наших!

Студентка ВолгГМУ  
победила в областных 

юношеских чтениях
«Сталинградская битва 

в истории России»

области и ФГБОУ ВПО «Волгоградский госу-
дарственный университет». Участниками меро- 
приятия стали учащиеся средних образователь-
ных учреждений, студенты и аспиранты. В этом 
году в данном мероприятии участвовали молодые 
люди из 23 муниципальных образований Волгог-
радской области и Волгограда.

На очном этапе конкурса работало 5 секций:
•	 Секция I «Жизнь военного Сталинграда и об-

ласти»,
•	 Секция II «От Сталинграда до Берлина»,
•	 Секция III «Народ и война»,
•	 Секция IV «Поиски и открытия»,
•	 Студенческая секция «Сталинград в истории 

России».
Прозвучало более 70 докладов. По итогам 

работы секций были выявлены победители и 
номинанты.

Дипломом в номинации «За оригинальный 
исследовательский подход» была награждена 
студентка 1 курса педиатрического факультета 
Гончарова Анастасия.

Поздравляем Анастасию с победой и же-
лаем творческих успехов!

Успехи и достижения

Итоговое заседание СНО 
23 апреля прошло итоговое засе-
дание СНО кафедры фтизиопуль-
монологии. Были подведены ито-
ги за 2011/12 учебный год, еще 
раз озвучены успехи и достиже-
ния, оговорены планы на следу-
ющий учебный год.

Бронхообструктивный 
синдром в практике 

врача педиатра
23 апреля в конференц-зале Вол-
гоградской областной детской 
клинической больницы состоялась 
врачебная клиническая конферен-
ция «Бронхообструктивный син-
дром в практике врача-педиатра».

Посещение общежития 
№ 4 ВолгГМУ

Лица, желающие сохранить, сколько возможно 
долее умственные силы и совершить  

по возможности полный цикл жизни, 
должны вести очень умеренный образ жизни 

и следовать правилам рациональной гигиены.
Илья Ильич Мечников.

24 апреля декан педиатрическо-
го факультета, д.м.н. Н.В. Малю-
жинская и заместитель декана 
педиатрического факультета, 
доцент, к.м.н. Е.Г. Вершинин по-
сетили студенческое общежитие 
№4 ВолгГМУ на ул. Хиросимы, 8.

Принципы диетотерапии при острых кишечных инфекциях у детей раннего возраста. 
Синдром мальабсорбации, коррекция вторичной лактазной недостаточности

Конференции ВолгГМУ

26 апреля состоялась очередная 
конференция «Принципы дието-
терапии при острых кишечных ин-
фекциях у детей раннего возраста. 
Синдром мальабсорбции, коррек-
ция вторичной лактазной недоста-
точности». Подготовка материалов 
осуществлялась ассистентом ка-
федры Надеждой Васильевной Ро-
дионовой, врачами отделения №3 
детской инфекционной больницы. 
В обсуждении вопросов тематики 
активно принимают участие, как 
практические врачи, так и сотруд-
ники кафедры, студенты 6 курса 
педиатрического факультета.

Л. В. КРАМАРЬ

Мастер-классы ВолгГМУ
Функциональные заболевания ЖКТ у детей. 

Алгоритмы диагностики и лечения. 
Стандарты и протоколы ведения больных

27 апреля в конференц-зале Волгоградской областной детской клиниче-
ской больнице на кафедре детских болезней педиатрического факультета 
состоялся мастер-класс «Функциональные заболевания ЖКТ у детей. Алго-
ритмы диагностики и лечения. Стандарты и протоколы ведения больных».

внимание уделялось подходам к рациональному 
клинико-фармакологическому выбору лекарст-
венных препаратов, критериям эффективности 
проводимой терапии, вопросам безопасности ре-
жимов терапии, оптимальной дозировке лекарст-
венных препаратов и длительности лечения.

Семинары ВолгГМУ
Актуальные вопросы педиатрии

28 апреля в аудитории ГБУЗ «Волгоградская областная детская клиническая 
больница» состоялся семинар-совещание «Актуальные вопросы педиатрии», 
организованный и проведенный Министерством здравоохранения Волгог-
радской области и Волгоградским государственным медицинским универси-
тетом для врачей, оказывающих медицинскую помощь детскому населению.

цент кафедры педиатрии и неонатологии ФУВ  
С. И. Ергиева («Совершенствование интенсив-
ной терапии недоношенных детей с ишемией 
мозга»), заведующая кафедрой детских инфек-
ционных болезней профессор Л. В. Крамарь 
(«Микоплазменная инфекция верхних дыхатель-
ных путей у детей»), доцент А. А. Арова («Вифе-
ронотерапия при инфекционных заболеваниях 
у детей»), доцент кафедры детских болезней  
Е. М. Никифорова («Особенности формирования 
толерантности к пище у детей»).

Присутствовали районные педиатры, участ-
ковые педиатры Волгограда и Волгоградской 
области, врачи ГБУЗ «Волгоградская областная 
детская клиническая больница», клинические ор-
динаторы, интерны, студенты 6 курса.

Л. В. КРАМАРЬ 

Деканат педиатрического факультета А.А. КАЛУЖЕНИНА Е. Г. ВЕРШИНИН

Н.В. МАЛЮЖИНСКАЯ

Конференция Колонка декана

Е. Г. ВЕРШИНИН

Современная наука обосновала эти 
эмпирические наблюдения. Исследования 
показали: под влиянием стрессов, часто 
повторяющихся отрицательных эмоций 
происходит длительное сужение сосудов 
мелких артерий, что приводит к повыше-
нию артериального давления.  И нет пока 
более эффективного средства для снятия 
нервного напряжения, чем физическая на-
грузка: труд на садовом участке, любая 
физкультура, в том числе ходьба, гимна-
стика, спортивные игры, ходьба на лыжах. 
Попробуйте внять этому совету, и вы по-
чувствуете себя лучше во всех отношени-
ях. Не подлежит сомнению, что гипертони-
ческая болезнь излечима, во всяком случае, 
в первых фазах ее. Поэтому первым и важ-
ным условием успешной профилактики и 
лечения гипертонической болезни следует 
признать ее выявление в ранних стадиях 
развития.

Г. Ф. Ланг

Библиотека ВолгГМУ выписывает 10 наиме-
нований журналов из раздела 616.1 СЕРДЕЧНО-
СОСУДИСТАЯ СИСТЕМА:
1.	 Артериальная гипертензия;
2.	 Ангиология и сосудистая хирургия;
3.	 Болезни сердца и сосудов;
4.	 Грудная и сердечно-сосудистая хирургия;
5.	 Доказательная кардиология;
6.	 Кардиология;
7.	 Кардиоваскулярная терапия и профилактика;
8.	 Патология кровообращения и кардиохирургия;
9.	 Российский кардиологический журнал;
10.  Системные гипертензии.

Сведения о журналах этого раздела вы мо-
жете получить на сайте библиотеки ВолгГМУ. А 
также можно ознакомиться с публикациями на 
тему «Артериальная гипертония» в читальном 
зале библиотеки, где оформлена книжная вы-
ставка к Всемирному дню борьбы с гипертонией.

Лишь некоторые материалы, представлен-
ные на книжной выставке:

1.	 Красильникова Е. И. Механизмы разви-
тия артериальной гипертензии у больных с 
метаболическим синдромом// Артериальная 
гипертензия. - 2011. -№ 5. – С. 405 - 415.

Статья посвящена особенностям патогенеза 
артериальной гипертензии при метаболическом 
синдроме. Авторами показано, что в развитии 
артериальной гипертензии помимо нарушений 
центральных механизмов регуляции, большое 
значение имеет функциональное состояние жи-
ровой ткани, что в ряде случаев может являться 
первопричиной всего каскада метаболического 
синдрома.

Арефьев А. Л. Тенденции экспорта 
российского образования / А. Л. Арефь-
ев. - М.: Центр социального прогнозирования и 
маркетинга, 2010. – 240 с. 

Предлагаемая читателю работа носит ха-
рактер информационно-аналитического обзора 
и является дополнением последних выпусков 
статистических сборников «Обучение иностран-
ных граждан в высших учебных заведениях РФ» 
и «Экспорт российских образовательных услуг», 
систематизируя приведенных в них данные.

Она адресована руководителям, преподава-
телям и сотрудникам российских образователь-
ных учреждений, занимающихся подготовкой 
кадров для зарубежных стран, а также всем 
интересующимся вопросами международного 
образования.

Коробкова С. А. Образовательный 
процесс в условиях поликультурной 
среды вуза: теория и практика реа-
лизации гендорного подхода: моног-
рафия / С. А. Коробова. – Волгоград: Изд-во 
ВолГМУ, 2010. – 156 с. 

Монография посвящена актуальной пробле-
ме – организации образовательного процесса в 
медицинском вузе на основе учета гендерных и 
культурологических особенностей иностранных 
студентов. В работе предоставлены методоло-
гические и концептуальные основы моделирова-
ния процесса обучения иностранцев. 

Белогурова В. А. Научная органи-
зация учебного процесса: учебное 
пособие / В. А. Белогурова. – 3-е изд., пере-
раб. и доп. – М.: ГЭОТАР-Медиа, 2010.

В учебном пособии обобщение 30-летний 
опыт преподавателей ММА им. Сеченова по 
совершенствованию учебно-воспитательного 
процесса с учетом современных психолого-пе-
дагогических требований. В нем кратко изло-
жены основы педагогики и некоторые вопросы 
психологии учебного процесса. Материал иллю-
стрирован примерами из медицины и фармации, 
приведены задания для самостоятельной рабо-
ты к 10 главам пособия.

Предназначено для студентов, аспирантов и 
преподавателей медицинских и фармацевтиче-
ских учебных заведений.

Образовательно-инновационные 
технологии: теория и практика: мо-
нография / [А. И. Артюхина, В. А. Байдак,  
Г. В. Валеева и др.]; под общей ред. проф. О. И. Ки-
рикова. – Книга 10. – Воронеж: ВГПУ, 2011. – 140 с. 

В коллективной монографии исследуются 
цели, задачи, а также теоретические и практи-
ческие результаты в области образовательно-
инновационных технологий. В центре внимания 
– современные тенденции в образовательном 
пространстве по воспитанию личности.

Для преподавателей, научных работников, 
практиков и широкого круга читателей. 

Артюхина А.И. Формирование 
учебно-исследовательской компе-
тентности студентов медицинского 
вуза: Монография / А. И. Артюхина. – Вол-
гоград: Изд-во ВолГМУ, 2010. – 152 с.

Монография посвящена теоритическому ос-
мыслению и практическим аспектам реализации 
в учебном процессе технологии формирования 
учебно-исследовательской компетентности. 
Исследование выполнено в Волгоградском го-
сударственном медицинском университете в 
рамках концепции развития вуза на 2008-2012 
гг. Результаты, предоставлены в монографии, 
могут быть полезны преподавателям как ме-
дицинских, так и немедицинских вузов, аспи-
рантам, слушателям факультетов повышения 
квалификации преподавателей университетов и 

2.	 Козлова И. А. Частота и особенности раз-
вития гипертрофии левого желудочка у боль-
ных гипертонической болезнью при высокой 
приверженности к лечению //Артериальная 
гипертензия. – 2011. - № 5. – С. 454 – 460.

3.	 Шальнова С. А. Тенденции смертности в 
России в начале xxi века (по данным офици-
альной статистики) // Кардиоваскулярная тера-
пия и профилактика. – 2011. - № 6. – С. 5 – 10.

В последние годы наблюдается благоприятная 
тенденция снижения смертности, и за период 
2003–2009гг. уровень общей смертности (число 
умерших на 100 тысяч населения) сократился с 
1644,2 в 2003 г. до 1416, 8 в 2009 г. (на 13,8%). 
Смертность снизилась на 13,6% в большей сте-
пени за счет лиц трудоспособного возраста.

4.	 Чазова Н. Е. Новые горизонты трехком-
понентной антигипертензивной терапии в 
свете клинических рекомендаций к ежеднев-
ной врачебной практике // Consilium medicum 
[Кардиология]. – 2011. - № 1. – С. 5 - 10.

В 2010 были приняты обновленные нацио-
нальные рекомендации по диагностике и лече-
нию (АГ) Российского  медицинского общества по 
артериальной гипертонии (РМОАГ) и Всероссий-
ского научного общества кардиологов (ВНОК).

В журнале «Кардиолог» есть раздел «Артери-
альная гипертония», где публикуются следую-
щие интересные материалы:

1.	 И. И. Медведев. Нарушения первичного 
гемостаза у больных артериальной гиперто-
нией среднего возраста.

2.	 Д. У. Аллабердина и Э. Х. Ахметзянова. 
Артериальная гипертензия у больных сахар-
ным диабетом I типа.

3.	 С. Ю. Завалишина и И. И. Медведев. 
Адаптивное значение занятий лечебной физ-
культурой при артериальной гипертонии и 
ишемической болезни сердца и др.

Приглашаем вас в читальный зал 
библиотеки ВолгГМУ!

Читальный зал

14 мая – Всемирный день борьбы с гипертонией
В России все еще регистрируется чрезвычайно высокая смертность от сердечно-сосудистых заболеваний. 
Каждый день в стране умирают 130 человек от ССЗ. И начинать профилактические мероприятия лучше имен-
но с молодого поколения, ожидаемая продолжительность жизни которого должна прирастать ежегодно, не 
забывая, конечно, про увеличение продолжительности и улучшение качества жизни пациентов старших воз-
растных групп. Гиппократ утверждал: «Уныние, тоска, страх, гнев разрушают тело».

Главный библиотекарь читального зала Л. Н. ЕРОФЕЕВА

Книжная полка

Обзор новых изданий по организации учебного 
процесса и инновациям в высшем образовании

В настоящее время широко применяется такое понятие, как инновация. 
Под инновациями понимается нововведение, новизна, изменение, вве-
дение чего-то нового.
Инновации в высшем образовании должны быть ориентированы на пе-
редачу знаний, на овладение базовыми компетенциями, которые позво-
ляют приобретать новые знания.
Инновации в высшем образовании – это, прежде всего, условие повыше-
ния качества образования и роста конкурентоспособности конкретного 
высшего учебного заведения на рынке образовательных услуг. Иннова-
ционная деятельность помогает осваивать в образовательных учрежде-
ниях нововведения, которые могут вести к изменению состояния и функ-
ционирования, а также развития системы образования.

всем, кто интересуется проблемами педагогики 
высшей школы

Педагогика психология: станов-
ление, ценности и приоритеты: мо-
нография / [А. И. Артюхина, Н. А. Боброва,  
В. Г Визер и др.]; под общей ред. проф. О. И. Ки-
рикова. – Воронеж: ВГПУ, 2011. – 174 с.

В коллективной монографии исследуются 
актуальные проблемы педагогики и психологии. 
Становление личности, ее ценности и нормы, 
социальные механизмы, психологические фено-
мены поведения – ориентир научных исследова-
ний. 

Для преподавателей, научных работников, 
практиков и широкого круга читателей.

Библиограф библиотеки ВолгГМУ Н. П. ЦЕЛИКОВА

Страница 
библиотеки
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Шеньчжень – многомиллионный южно-китай-
ский город, расположенный в особой экономиче-
ской зоне. Он является первым в Китае по темпам 
роста. Половина территории города – природоох-
ранная зона, площадь зеленых насаждений – 16 
квадратных метров на человека. В Шеньчжене 
более 30 000 компаний в области создания новых 
продуктов и технологий. Он занимает первое ме-
сто в Китае по количеству патентов.

Позади 11 часов перелета, и мы призем-
ляемся в аэропорту города Шеньчжень. Нас 
встречает представитель фирмы «Миндрей» 
(в переводе «Луч разума»), мы едем в офис. 
За окном микроавтобуса мелькают небоскребы 
(30–50-этажные здания), но дорога, прежде все-
го, поражает красотой тропической флоры. Та-
кое обилие цветущих экзотических растений и в 
таких количествах каждый из нас видел впервые.

И вот мы на месте. Офис компании «Мин-
дрей» занимает три 11-этажных здания в техно-
парке Шеньчженя. Сотрудники фирмы знакомят 
нас с историей ее создания и различными вида-
ми и моделями лабораторного оборудования, 
которые производятся на предприятиях «Мин-
дрей». Это, прежде всего автоматические биохи-
мические и гематологические анализаторы. Мы 
приходим к мнению, что по функциональности, 
производительности они вполне конкурентоспо-
собны с аналогичной продукцией таких имеющих 
мировую известность фирм по производству 
биомедицинского оборудования, как Beckman 
Coulter, Siemens и т.д., а по показателю цена/ка-

Погружение в Китайский прогресс

Китай. Город Шэньчжень. Крупнейшая азиатская выставка 
CMEF с большим количеством фирм, представляющих лабо-
раторное оборудование. Очень далеко, но очень заманчиво: 
программа, которую предлагала фирма «Миндрей» (Mindray), 
пригласившая Российскую делегацию, куда вошли сотрудни-
ки ВолгГМУ, для ознакомления со своей продукцией, включала 
кроме посещения выставки знакомство с производством лабо-
раторного оборудования и его эксплуатацией в клинико-диаг-
ностических лабораториях крупнейшего в Китае госпиталя в 
городе Шеньчжень. Решение принято, мы вылетаем в Китай.

чество имеют явные преимущества.
Вечер у нас свободный и мы знакомимся с 

городом, который славится своими тематически-
ми парками. Мы посещаем один из них – парк 
«Окно в мир» (Window of the World). Здесь на 
площади в 48 гектаров представлены копии мно-
гих достопримечательностей мира, над которы-
ми возвышается символ парка — 108-метровая 
копия Эйфелевой башни. Россия представлена 
в нем макетом Кремля и архитектурным ансам-
блем музея-заповедника «Кижи».

На следующий день мы посещаем производ-
ство лабораторного оборудования. Это несколько 
корпусов зданий, в цехах которых на конвейерах 
идет сборка различных моделей анализаторов. 
Рабочее место каждого сотрудника оборудовано 
ноутбуком, в котором отображена общая схема 

сборки прибора и детально прописана операция 
монтирования конкретной детали на определен-
ном рабочем месте. На промежуточных этапах 
конкретные узлы прибора тестируются, а на вы-
ходе каждый прибор проходит 24-часовой контр-
оль качества, после чего консервируется, упако-
вывается и отправляется потребителю. Четкая 
организация производства и высокая произво-
дительность поражают нас. Под впечатлением 
мы отправляемся в лечебное учреждение, чтобы 
познакомится с эксплуатацией данного оборудо-
вания. Посещаем биохимическую, гематологи-
ческую, эндокринологическую лаборатории. Для 
себя отмечаем, что наряду с совсем новыми мо-
делями оборудования в лабораториях присутст-
вуют относительно старые модели анализаторов, 
которые, тем не менее, находятся в рабочем со-

Луч разума

стоянии и в полной мере участвуют в аналитиче-
ском процессе. Вывод: оборудование надежное.

И, наконец, день посещения выставки. Пре-
жде всего, она поражает нас своей масштабно-
стью. Огромный многоэтажный выставочный 
павильон. Многочисленные стенды фирм Китай-
ского оборудования соседствуют с Европейски-
ми и Американскими фирмами лабораторного 
оборудования. Есть на что посмотреть и из чего 
выбрать. Идет общение, завязываются контакты.

Программа выполнена. Можно отправляться 
домой, но почему-то не очень хочется расста-
ваться с Китаем, с людьми, которые сопрово-
ждали нас в этой поездке и с российской, и с 
китайской стороны. Надеемся, что эта поездка 
подарит нам новые встречи, деловые контакты 
и сотрудничество.

Декан медико-биологического факультета Г. П. ДУДЧЕНКО. Фото автора

Биографии великих теоретиков и изобрета-
телей, занимающихся физической наукой, пе-
стрят интереснейшими, а порой – невероятными 
фактами. Современники Николы Теслы призна-
вали, что при первой же встрече сразу попадали 
под сильнейшее влияние этого обаятельного и 
гениального человека. Его изобретения опере-
жали время, и до сих пор неясно, откуда Тесла 
черпал свои научные откровения – было ли это 
непреходящее вдохновение или же тончайшая 
интуиция – остается загадкой. Никола Тесла был 
сыном сельского священника и гонял овец по го-
рам Хорватии – никто не мог предположить, что 
именно здесь родится Человек, которому было 
суждено пронзить темноту мира. Разумеется, Те-
сла – один из ярчайших примеров того, насколь-
ко непредсказуемо появление столь нестандар-
тного ума и такой незабываемой личности. 

Невозможно было предположить и то, что, 

В продолжение темы

Открытое занятие по механике  
и электричеству для первокурсников

11 мая на кафедре физики прошло открытое занятие по механике и  
электричеству для студентов 1 курса медико-биологического факультета.

закончивший гимназию, рассеянный мальчик Аль-
берт Эйнштейн, решивший однажды обучаться 
самостоятельно и приобретший глубочайшие по-
знания в физике и математике только благодаря 
своему упорному труду и неподдельной заинте-
ресованности, станет отцом множества теорий, 
изменивших представление о мире и его грани-
цах. Всё, что связывает столь непохожие судьбы 
величайших умов человечества – это стремление 
к всеобъемлющему познанию. Начиная свои шаги 
с философии, искусства, и утоляя жажду знаний 
историей и изучением природы – эти люди осоз-
нают своё предназначение. Физика привлекает их 
своей обширностью, множеством тайн и требую-
щих осмысления уже известных явлений. Усид-
чивость и в то же время, активность, интуиция и 
вдохновение, разум и чувства – всё человеческое, 
находясь в гармонии, способно открыть человеку 
недосягаемые ранее пути и знания.

Главный организатор занятия старший пре-
подаватель кафедры физики Елена Анатольевна 
Вахтина выстроила его не по стандартной схеме 
«вопрос-ответ», а в виде увлекательнейшей вик-
торины под названием «Физик’ с шоу», а наши 
креативные ведущие, Евгения Файт и Михаил 
Дронь, разбавляли её искромётным юмором. 
Участники порадовали не только отличными 
знаниями (спасибо преподавателям!), но и му-
зыкальными номерами: звонкие голоса девушек 
поддерживали боевой дух участников, а Михаил 
Мирошников покорил сердца однокурсниц про-
фессиональной игрой на гитаре. Все отметили 
высокое качество музыкального сопровождения, 

Открытый урок

«Физик’ с шоу»
Все мы со школьной скамьи помним открытые уроки, на которых учени-
ки демонстрировали то, чему научились и что узнали. Такое же волнение 
испытывали и первокурсники медико-биологического факультета в пят-
ничное весеннее, почти летнее утро, когда на кафедре физики проходило 
открытое занятие по механике и электричеству.

организованного Владимиром Захаровым. Опе-
ратор Даниил Тайков запечатлел самые запоми-
нающиеся моменты викторины.

Все первокурсники приняли активное учас-
тие в викторине, продемонстрировали эрудицию 
и хорошее знание материала, но это соревнова-
ние и хотелось бы поздравить победителей:

1 место – Эленура Гуламова
2 место – Екатерина Григорьева
3 место – Екатерина Стурова

Мы, их однокурсники, от всей души по-
здравляем победителей и желаем успешной 
сдачи сессии всем студентам! 

Данила ДЕРЕВЯНКО и Даниил ТАЙКОВ, 1 курса МБФ

Кажется невероятным, как сильно стремятся 
к этому такие молодые умы, как первокурсники 
нашего университета. Великолепно, что они 
успевают совершенствовать и свои творческие 
способности – без чего, в принципе, невозмож-
на научная деятельность. Кафедра физики, в 
свою очередь, поддерживает ребят не только в 
их активности, проводя конференции и научные 
игры, но и стимулирует на дальнейшее, столь же 
вдохновленное обучение и всячески помогает 
тем, кто хочет заниматься наукой и делает свои 
первые в этом направлении шаги. Идя в ногу со 
временем, наши ребята наверняка в дальней-
шем покажут себя с самой лучшей стороны – я, 
как студентка второго курса, чувствую и вижу это 
по горящим глазам участников конференций, по 
их эрудированности и сильнейшей заинтересо-
ванности в улучшении своих знаний. 

Так держать, медико-биологи!

Действие даже самого крохотного существа 
приводит к изменениям во всей Вселенной

Никола Тесла

Татьяна ЧАЛАЯ, 2 курс МБФ

Волгоградский государственный медицин-
ский университет представили  студентка 6 курса 
медико-биологического факультета Александра 
Ващенко и выпускница медико-биологического фа-
культета, врач-интерн кафедры клинической лабо-
раторной диагностики  Ксения Ващенко. Поездка 
оказалась плодотворной: в очередной раз сестры  
пополнили копилку ВолгГМУ своими победами! 

Программа конференции была насыщенной. 
Работа велась по 47 направлениям. Нужно отдать 
должное высокому уровню организации  конфе-
ренции. По итогам работы конференции в на-
правлении «Канцерогенная опасность» 1-е место 
получила работа А. Ващенко  «Сравнительный 
анализ протоколов выделения цДНК из сыворотки 
крови», в направлении «Онкология» среди моло-
дых ученых диплом I степени получила К.Ващенко 
с работой «Изучение влияния вируса папилломы 
человека на особенности опухолевого процесса 
при раке гортани». Комиссия отметила очень вы-
сокий уровень докладов, и работы  получили мак-
симальный балл по оценкам жюри.

Новости молодой науки

Поздравляем с победой выпускников  
медико-биологического факультета!

23-24 апреля в Казани проходили 86-я Всероссийская научная студен-
ческая конференция и XVII Всероссийская научно-практическая конфе-
ренция «Молодые ученые в медицине».

Мы попросили Александру и Ксению поде-
литься впечатлениями от поездки в Казань.

Александра Ващенко:
«Студенты Казанского государственного 

медицинского университета начинают актив-
но заниматься научной деятельностью уже на 
первом курсе и к 5-6 курсам выступают с очень 
значительными по своей практической значи-
мости и научной ценности работами.

Ксения Ващенко:
«Город Казань очень красив, своеобразен, 

состоит из переплетений различных традиций 
и культур. Мечеть Кул Шариф, башня Сююмби-
ке, дворцовая церковь, губернаторский дворец 
оставляют неизгладимое впечатление. Улоч-
ки, пахнущие свежеиспеченными национальны-
ми сладостями, создают особое настроение».

Коллектив медико-биологического факульте-
та поздравляет Ксению и Александру Ващенко с 
победой и желает дальнейших успехов в научно-
исследовательской деятельности!

Деканат медико-биологического факультета

Новости МБФНовости МБФ
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Ежегодно 5 – 9 клинических интернов и 2 – 3 
клинических ординатора обучаются на кафедре 
фтизиопульмонологии. Здесь есть возможность 
получить широкий спектр практических навыков. 
Уже с первых дней, сначала под контролем вра-
ча, затем самостоятельно, молодые специалис-
ты проводят такие манипуляции как: плевраль-
ные и спинномозговые пункции, искусственный 
пневмоторакс и пневмоперитонеум. 

Волгоградский областной клинический проти-
вотуберкулезный диспансер – это богатая диф-
ференциально-диагностическая база, где можно 
встретить большое количество заболеваний не 
только органов дыхания, но и других систем не 
связанных с туберкулезом. Больные с саркои-
дозом, лимфогранулематозом, доброкачествен-
ными и злокачественными новообразованиями 
различных локализаций, неспецифическими вос-
палительными заболеваниями легких, парази-
тарными и со многими другими заболеваниями, 
направляются сюда для верификации диагноза и 
исключения у них туберкулезной этиологии.

В процессе обучения в интернатуре и ор-
динатуре равномерно распределены теория и  
практика. Есть возможность участвовать в на-
учных исследованиях кафедры. Практикуются 
активные и интерактивные проведения семинар-

Новости кафедры фтизиопульмонологии

Выпускнику на заметку
Выбор в пользу фтизиатрии делает меньшее количество выпускников, 
чем в пользу терапии, но еще никто, за все годы существования данной 
специальности, в ней не разочаровался.

ских занятий в виде круглых столов, деловых ро-
левых игр, конференций, работе в команде.

Мало кому, известны преимущества работы 
с туберкулезной инфекцией: иммунитет всегда 
находится в тонусе (по статистике чаще страда-
ют туберкулезом врачи общей практики, т.е. те-
рапевты, хирурги, гинекологи). И опять же вспо-
минается поговорка: «Предупрежден – значит 
вооружен». Молодым, уже семейным врачам, 
особенно с маленькими детьми удобен шести-
часовой рабочий день. И, конечно же, работа во 
вредных условиях оплачивается выше. 

Ознакомиться с планами, программами кли-
нической интернатуры и ординатуры можно в 
разделе материалы для скачивания, последи-
пломное образование.

А. А. КАЛУЖЕНИНА, к.м.н., ассистент кафедры фтизиопульмонологии

По данным Всемирной организации здравоох-
ранения (ВОЗ), малярия угрожает 40% населения 
земного шара. Ежегодно в мире этой болезнью за-
ражается более 500 млн человек, из них до 2 млн 
погибает. Особенно страдают дети до 5 лет. Наи-
больший уровень заболеваемости и смертности 
приходится на регионы Африканского континента, 
расположенные южнее Сахары. Имеется риск зара-
жения и в Юго-Восточной Азии, в основном в Индии, 
Афганистане, а также Таиланде (особенно неблаго-
получны провинции Чантабури, Канчанабури).

Решение о ежегодном проведении Всемир-
ного дня борьбы против малярии было принято 
25 апреля на 60-й сессии Всемирной ассамблеи 
здравоохранения в мае 2007 года.

Были освещены вопросы этиологии, эпиде-
миологии, патогенеза, клиники, диагностики и ле-
чения малярии. В преддверии лета и периода от-
пусков немаловажно было вспомнить о методах 
профилактики этого серьезного заболевания. 

Ежегодно на территории России регистриру-
ются летальные случаи заболевания от тропиче-
ской малярии. Погибают российские граждане, 
которые посещают экзотические страны и забы-
вают о необходимых мерах профилактики.

В Волгоградской области в 2009 году был за-

Это актуально

25 апреля – Международный день 
борьбы с малярией
На территории Волгоградского областного противо-
туберкулезного диспансера прошла врачебная кон-
ференция, посвященная дню борьбы с малярией.

регистрирован 1 завозной случай малярии: трех-
дневный – из Татарстана, в 2010 – 2 случая: че-
тырёхдневный – волгоградской туристкой из ЮАР 
и трехдневный – из Доминиканской республики.

Малярия вызывается паразитом под названием 
Plasmodium, который передается через укусы инфи-
цированных комаров. Попав в организм человека, 
паразиты размножаются в печени и инфицируют 
эритроциты. Симптомы малярии (лихорадка, голов-
ная боль) обычно проявляются через 10-15 дней по-
сле укуса комара. При отсутствии лечения малярия 
может быстро перейти в форму, угрожающую жизни.

Как известно, болезнь легче предупредить, 
чем лечить, поэтому за месяц до отъезда в энде-
мичные по малярии территории необходимо про-
консультироваться с врачом-инфекционистом по 
поводу приема противомалярийных препаратов. 
Выбор лекарства зависит от страны пребывания, 
а его доза определяется специалистом.

Кроме того, во время пребывания на небла-
гополучных по малярии территориях рекоменду-
ется использовать средства защиты от укусов 
комаров: обрабатывать открытые части тела от-
пугивающими комаров средствами (репеллента-
ми), затягивать окна и двери сеткой или марлей, 
применять инсектициды.

Подобное мероприятие проводится в Вол-
гограде уже во второй раз. В прошлом году на-
кануне Дня Европы, который отмечается 5 мая, 
студенты Волгограда и Остравы провели теле-
мост на тему исторического наследия Великой 
Отечественной и Второй мировой войны. В этом 
году было решено посвятить телемост пока еще 
новому для России празднику – Дню Европы. 

На обсуждение были вынесены вопросы 
реализации европейской концепции либерально-
демократических ценностей, взаимоотношений 
между народами, населяющими Европу, толеран-
тности, миграции и т.д. Новацией этого года стало 
также проведение подряд двух видеоконферен-
ций с Остравой и финским Кеми. В разговоре 
приняли участие студенты четырех волгоградских 
вузов: ВолГУ, медицинского, социально-педагоги-
ческого и технического университетов. 

В состав делегации из ВолгГМУ вошли чле-
ны Студенческого совета: председатель Сту-
денческого совета ВолгГМУ Оксана Дериченко, 

Телемост

Волгоград – Кеми – Острава
4 мая в рамках празднования Дня Европы состоялся телемост между сту-
дентами городов-побратимов - Волгограда, Кеми (Финляндия) и Остравы 
(Чехия), организованный департаментом зарубежных, региональных и 
внешнеэкономических связей администрации Волгограда.

председатель клуба «Визави» Студенческого со-
вета Сергей Кривенко, председатель клуба Ин-
формационных технологий Александр Балалин, 
председатель клуба «Дети» Алексей Паршин. 

Он-лайн конференция с Остравой началась 
с общих вопросов: как в городе-побратиме при-
нимают общеевропейские либерально-демокра-
тические ценности, ощущают ли жители Чехии 
свою причастность к европейскому простран-
ству. Интересовались студенты Волгограда, 
Остравы и Кеми и вопросами пропаганды идей 
терпимости и толерантности к этническим и 
религиозным меньшинствам, проявлению суб-
культур, противодействию экстремистским на-
строениям и т.д. Отдельно была выделена тема 
получения высшего образования, в том числе за 
рубежом, а также вопросы трудоустройства на-
чинающих специалистов. 

Студенты из Остравы рассказали, что в их 
университете активно практикуется учеба по 
обмену с университетами других европейских 

стран и России. На наш вопрос: практикуется 
ли в Остраве оказание платных медицинских 
услуг и есть ли различие в объемах и качестве 
оказания бесплатной медицинской помощи для 
местных жителей и приезжих граждан они дали 
четкий ответ. В Остраве вся медицинская по-
мощь для местного населения бесплатная и все 
покрывает страховка и она одинаковая как для 
чехов, так и для национальных меньшинств. Ин-
тересен тот факт, что, несмотря на то, что про-
фессия врача считается в Чешской республике 
престижной, уровень зарплат у них ниже, чем в 
других Европейский странах и многие уезжают в 
Германию. Также мы узнали о стипендиальном 
обеспечении в Остравском университете. Как 
таковой стипендии у них нет. Есть денежное по-
собие для успевающих студентов и для тех, кто 
ведет какие-либо исследования. Размер пособия 
около 150 тысяч рублей в год, из них около 80 
тысяч уходит на учебные пособия и материалы 

для учебы и исследований. Еще мы узнали, что 
только 12% педагогов идут работать по специ-
альности после окончания университета. 

Студенческий совет ВолгГМУ выражает бла-
годарность начальнику международного отдела 
Андрею Анатольевичу Чеснокову за участие в 
интересной встрече со студентами из других 
городов. Мы считаем, что такие встречи должны 
быть как можно чаще.

Оксана ДЕРИЧЕНКО, И. В. КАЗИМИРОВА

Кстати

• 5 мая 1949 года был создан Совет 
Европы, объединивший 47 демократиче-
ских европейских государств.
• В 1996 году Россия вошла в состав 
Совет Европы.
• В мае 2011 года впервые 
в Волгограде отмечался День Европы, 
в рамках которого состоялся телемост 
«Волгоград - Острава».

Проведение такого праздника является од-
ной из эффективных форм внеаудиторной ра-
боты, несущей большой воспитательный заряд. 
День отличника организуется в виде форума, 
где лучшие иностранные студенты награждают-
ся грамотами и дипломами ректора ВолгГМУ, 
проректора по учебно-воспитательной работе 
с иностранными учащимися и международным 
связям и декана факультета, а по окончании 
торжественной церемонии награждения звучат 
поздравления в концертной программе, подго-
товленной силами зарубежных студентов.

Желание и стремление приобретать знания, 
хорошо учиться, преуспевать не только в учёбе, 
но и в общественной деятельности имеет боль-
шое значение для любого специалиста и особен-
но важно для будущего врача. Именно поэтому 
сотрудники деканата и преподаватели кафедры 
поощряют наиболее успешных студентов и под-
держивают их стремление к хорошей учёбе, тру-
доспособность и творческий потенциал. 

Торжественную церемонию открыл ректор 
нашего университета, академик РАМН В. И. Пет-
ров, выступивший с приветственным словом. Он 
поздравил всех отличников и поблагодарил за 
успехи в учёбе и стремление получать глубокие 
знания и навыки. По словам Владимира Ивано-
вича, профессия врача требует только хорошей 
и отличной учёбы, так как в руках докторов на-
ходится самое ценное – жизнь человека, и от 
врачей зависит здоровье пациентов. Слабый 
студент – это слабые знания и, следовательно, 
слабый врач. Поэтому в этой стезе должны быть 
только сильные. Хорошая и отличная учёба – за-
лог будущей успешной профессиональной жизни.

Затем Владимир Иванович лично вручил 
Дипломы I степени студентам, сдавшим три по-
следние экзаменационные сессии на «отлично». 
Церемонию награждения продолжил проректор 
по учебно-воспитательной работе с иностранны-
ми учащимися и международным связям, акаде-
мик РАМН А. А. Спасов. Александр Алексеевич 
вручал Дипломы II степени студентам, получив-
шим за две последние сессии отличные оценки. 
Далее к награждению ребят подключился декан 

Жизнь иностранных 
студентов ВолгГМУ

ДЕНЬ ОТЛИЧНИКА 2012

20 апреля в актовом зале нашего университета состоялось традици-
онное ежегодное мероприятие – День отличника. Оно проводится де-
канатом по работе с иностранными учащимися и кафедрой русского 
языка и социально-культурной адаптации. 

факультета по работе с иностранными учащими-
ся Д.Н. Емельянов. Дмитрий Николаевич вручил 
отличникам последней зимней экзаменационной 
сессии Дипломы III степени. 

Праздничную программу продолжил интер-
национальный концерт-поздравление с участи-
ем студентов из Малайзии, Индии, Шри-Ланки, 
Азербайджана, Узбекистана, Туркменистана. 

В преподавании русского языка как иностран-
ного существенную роль играет принцип преем-
ственности. Внеаудиторные мероприятия имеют 
коммуникативный характер и приобретают сущест-
венную практическую направленность. Это выра-
жается в том, что основой проведения внеаудитор-
ного мероприятия служит знание русского языка, 
приобретённое в процессе обучения. Начиная с 
подготовки самого мероприятия  и заканчивая его 
проведением, иностранные студенты-активисты 
подвергаются воздействию языковой среды, толь-
ко в более свободной и непринуждённой форме, 
а зрители, пассивные участники, погружаются в 
языковую атмосферу благодаря происходящему 
на сцене. Вступительное слово ректора, ведение 
мероприятий, включение в программу песен и 
стихов – все это на русском языке в исполнении 
самих студентов – служит реализации принципа 
практической направленности в изучении русского 
языка как живого, развивающегося явления, тесно 
связанного с жизнью российского общества.

Шаха Джафнун (Сирия), завоевавшая сим-
патии зрителей в качестве ведущей, объявила 
начало концертной программы и ярко представ-
ляла каждый номер. 

Интересными моментами программы стали 
выступления победителей конкурса стихов, сов-
сем недавно проводимого на кафедре русского 
языка и социально-культурной адаптации. Ли-
рическое чтение стихотворения Камали Агаевой 
«Цените, люди, каждое мгновение…» (Мохамад 
Азхари Руслан, Малайзия), прозвучавшее в му-
зыкальном сопровождении, задало яркий эмоци-
ональный тон программе.

Поздравить и поддержать иностранных сту-
дентов пришли участники российского городско-
го студенческого клуба «Визави» студенческого 
совета ВолгГМУ. Николай Агарков исполнил 
известную песню «Три года ты мне снилась…», 
а девушки из казачьего ансамбля представили 
весёлую песню «Ты – огонь, я – вода».

С уверенностью можно сказать, что каждое 
выступление иностранных студентов было яр-
ким и запоминающимся. 

Классический индийский танец «Бхарата-на-
тьям» в исполнении первокурсницы Слайлти Паул 
привнёс в концерт яркий элемент индийской куль-
туры. Песня на малайском языке в исполнении сту-
дентов 1-2 курсов из Малайзии порадовала знающих 
малайский язык и произвела впечатление мягкостью 

и звучностью исполнения. Испытать настоящее 
эстетическое удовольствие помогло выступление 
студенток-первокурсниц из Малайзии, исполнивших 
традиционный китайский танец с веерами и изумив-
ших зрителей природной грациозностью и изяще-
ством. Вдохновенное чтение стихотворений на рус-
ском языке (Патхак Унмил из Индии и Морал Татова 
из Туркменистана) поистине сделало их исполните-
лей настоящими ценителями русского слова. Нелёг-
кая задача выпала Каушалье Перера (Шри-Ланка) и  
Мохд Насируддину Мансор (Малайзия) – исполнить 
песни на русском языке «Как упоительны в России 
вечера» и «Просто подари». Ребята постарались 
понять и передать тонкости переживаний русской 
души и завоевали зрительские симпатии красивыми 
голосами и талантливым пением. 

Настоящий фурор произвёл участник интер-
национального концерта, ставший победителем 
городского этапа конкурса «Студенческая весна», 
Азизжон Улмасов (Узбекистан), танцующий в но-
вом современном направлении «поппинг», пред-
ставив в своём выступлении элементы современ-
ной молодёжной субкультуры. Кавказский танец 
(Азад Гаджиев и Муштарий Атаджанова) украсил 
концертную программу, привнеся элементы кав-
казской культуры. Появление на сцене первокур-
сников из Малайзии с танцем-песней «Зажигай»  
оживило зал ярким радостным салютом движе-
ний рук и энергичными танцевальными элемен-
тами; а современный танец, представленный 
танцевальной группой «Мистика» из Малайзии 
захватил пластичностью и ритмикой движений. 

Проведение Дня отличника является логичным 
итогом воспитательной работы, проводимой фа-
культетом по работе с иностранными учащимися. 
Поощрение студентов, демонстрация элементов на-
циональной культуры и приобщение к реалиям ино-
язычной культуры, наглядная демонстрация роли и 
места русского языка как одного из мировых, почита-
ние русских культурных традиций способствует фор-
мированию всесторонне развитой и гармоничной 
личности, побуждает иностранных студентов рабо-
тать над собой, хорошо учиться и успешно сдавать 
экзамены, проявлять себя в творчестве, совершен-
ствовать и развивать свои личностные потенциалы. 

Наталья ГОНЧАРЕНКО. Фото В. Н. МОРОЗКИНА

Хани Романи – выпускник ВолгГМУ 2012 года фармацевтического факультета, 
гражданин США:

- Я очень рад получать образование в Волгоградском государственном медицинском университете и 
доволен уровнем обучения. Почему приехал сюда учиться? Потому что я могу работать в Америке с вашим 
дипломом, который признается на государственном уровне, и меня устраивает стоимость обучения. Помимо 
этого с дипломом ВолгГМУ несложно приступить к работе в Америке. От меня понадобиться помимо самого 
диплома с приложением, где указаны мои оценки, привезти характеристику, рекомендательное письмо с 
печатью университета. После проверки достоверности документов мне предстоит сдать общенациональный 
тест для фармацевтов – 250 печатных страниц. Необходимо дать 70% правильных ответов. А потом мне 
необходимо будет сдать тест на знание английского языка – TOEFL. После этого я смогу приступить к работе. 
Затем каждые полгода я буду подтверждать свою квалификацию и проходить переаттестацию. 

В заключение хотел отметить, что я уверен в качестве образования в ВолгГМУ, а полученный диплом 
позволит мне достойно жить в моей стране практически сразу. 

И хочу выразить огромную благодарность моему университету за оказанную помощь и за полученные 
знания!

Беседовала И.В. КАЗИМИРОВА

Как работать в Америке с образованием, 
полученным в ВолгГМУ

Встреча гостей и руководства вуза прошла в 
актовом зале, одном из красивейших помещений 
нашего Университета. Кроме этого, была орга-
низована трансляция событий из актового зала 
в холл главного корпуса и Мраморный зал, где 
так же собралось много абитуриентов. Помимо 
этого мероприятие в прямом эфире можно было 
посмотреть на официальном сайте ВолгГМУ. 

Официальное открытие Дня открытых дверей 
традиционно проводил ректор ВолгГМУ, академик 
РАМН, Заслуженный деятель наук Российской 
Федерации, Заслуженный врач Российской Феде-

22 апреля состоялся День открытых дверей ВолгГМУ 2012 года. Наш уни-
верситет посетило более 1300 абитуриентов, большинство из которых 
планируют связать свою судьбу с медициной.

рации, Лауреат премии Правительства Российской 
Федерации в области науки и техники, доктор ме-
дицинских наук, профессор В. И. Петров. В своем 
обращении к присутствующим Владимир Иванович 
отметил важность понимания ответственности вы-
бора профессии врача и пожелал удачи на вступи-
тельных испытаниях будущим абитуриентам.

С живым интересом ребята и их родители 
слушали деканов факультетов, ответственных за 
различные направления подготовки: Л.П. Сливину 
(руководитель направления «Медико-профилак-
тическое дело»), В.Л. Аджиенко (руководитель 
направления «Менеджемент»), С.А. Безбородова 

(руководитель направления «Биотехнические си-
стемы и технологии»), М.В. Черникова (заведующий 
кафедрой биологии, руководитель направлений 
«Биология» (естественные науки) и «Педагогиче-
ское образование» (по профилю – Биология), ди-
ректор медицинского колледжа ВолгГМУ), С.В. 
Клаучека (декан лечебного факультета), С.В. По-
ройского (декан стоматологического факультета), 
М.Е.Волчанского (декан факультета социальной ра-
боты и клинической психологии), Н.В. Малюжинскую 
(декан педиатрического факультета), А.К.Бреля (де-
кан фармацевтического факультета), Э.Б. Белан (в 
этот день она представляла медико-биологический 

факультет в отсутствии его декана), Т.П. Озерову 
(руководитель подготовительного отделения для 
российских слушателей), А.А. Колмакова (ответст-
венный секретарь приемной комиссии).

Старшеклассников и их родителей волнова-
ло, буквально, все. Об особенностях компенсаци-
онной формы обучения будущим абитуриентам 
рассказал проректор по социально-экономиче-
ским вопросам, доц. А.Н. Акинчиц.

По окончании всех выступлений ректор 
ВолгГМУ подробно ответил на вопросы гостей 
мероприятия.

А.А. КОЛМАКОВ, ответственный секретарь приемной комиссии ВолгГМУ, И.В. КАЗИМИРОВА, помощник ректора по связям с общественностью и СМИ. Фото: В.Н. МОРОЗКИН, 
Александр Тарасов. На сайте ВолгГМУ - видео (медиастудия-клуб Студенческого совета ВолгГМУ «Аллегро», И.В. МОИСЕЕВ) – новости от 25 апреля 2012 года.

Если вы уверены, что сделали правильный выбор,
тогда - в путь, ведь дорогу осилит идущий.

В ВолгГМУ успешно прошел  
День открытых дверей 

Разное
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ПРОШЛО СПОКОЙНЫХ ЦЕЛЫХ 
ДВА ДНЯ

Я вел прием в поликлинике. Главврач проси-
ла меня прийти через полчаса в стационар. Она 
сказала, что поступила больная с острым аппен-
дицитом, поэтому придется сегодня ее опериро-
вать.

Больная передо мной – бледная, язык сухой 
и чистый, частый пульс 120 ударов в минуту, 
артериальное давление 70/50. Живот мягкий, 
болезненный в правой подвздошной области 
напряжен.

Я обращаюсь к Клавдии Павловне: «Вы, в 
общем-то, правы, симптомы аппендицита при-
сутствуют, но Вас не поражает такое низкое ар-
териальное давление, частый пульс и очень уж 
бледная кожа лица?»

Прошу ее посмотреть больную на возмож-
ность изменений со стороны гениталий. Не выпя-
чивается ли задний свод? Оказалось, что со сто-
роны гениталии все в порядке. Все же я ставлю 
диагноз - внутреннее кровотечение, внематочная 
беременность под вопросом.

Уже давно наступил вечер. Мы оперируем.
Вскрываю переднюю брюшную стенку, через 

брюшину просвечивается большой сальник и ни 
капли крови. Значит, с диагнозом я промахнул-
ся. Все кишки покрыты этим сальником, который 
даже опускается в полость малого таза. В норме 
так низко сальник обычно не спускается.

Отодвигаю сальник вверх, и брюшная по-
лость мгновенно заполняется кровью. Именно в 
это время гаснет электрический свет. В темноте 
я опускаю руку в полость малого таза, нащупы-
ваю какую-то опухоль, сжимаю ее в кулаке, счи-
тая, что это правая маточная труба, разорванная 
и кровоточащая. Зажженные керосиновые лам-
пы мало чем нам помогли. Они дают поверх-
ностное освещение. Пока к окнам не подогнали 
автомашину, мы успели вычерпать из брюшной 
полости в посуду около семисот кубиков крови. 
Кровь процедили через шесть слоев стерильной 
марли в цитрат, и сразу же наш врач-гинеколог 
стала переливать больной ее собственную кровь 
(кстати, в больнице никакой крови, конечно, не 
было, да и холодильника тоже).

Наш сотрудник попросил проезжающего 
мимо больницы шофера организовать нам свет. 
Машину подогнали прямо к окнам операционной. 
Удивительно быстро через два окна хлынул яр-
кий свет, который отчасти слепил нам глаза, но 
этот божий дар освещал только поверхностную 
область операционной раны, а нам надо было 
заглянуть в полость малого таза.

За это время муж больной очень быстро 
сумел провести нам свет. За три квартала нахо-
дился радиоузел, и у них работала собственная 
маленькая электростанция. Провод тянули, ко-
нечно, по земле, но мы довольно быстро полу-
чили через форточку в операционную огромную 
электрическую лампу.

После этого можно было увидеть, что в руке 
я зажимаю правый яичник, разорванный вдоль. 
Разрыв заполнен сгустками крови и весь багро-
вый. Перевязываю брыжейку яичника, удаляю 
его, сушу брюшную полость и зашиваю повер-
хностные ткани. На утро больная даже не блед-
ная. Артериальное давление 100/70, пульс 80 
ударов в минуту.

Через две недели в хорошем общем состо-
янии мы выписываем ее домой. Сам яичник я 
положил в раствор формалина и спустя пару не-
дель отвез его в областную больницу профессо-
ру В.И. Витушинскому. Он поставил окончатель-
ный диагноз «беременность правого яичника». 
Очень редкая патология.

В данном случае, большой сальник опустил-
ся в полость малого таза, прилип к пораженному 
яичнику и замедлил выход крови из разорвав-
шихся кровеносных сосудов. Спас больную от 
тяжелых последствий и, может, даже от трагиче-
ского исхода.

Впервые о роли большого сальника в орга-
низме человека я узнал из уст профессора Юлия 
Александровича Ратнера в Казани. Он считал 
себя оменталистом. Он и его ученики много зани-
мались изучением иммунобиологических свойств 
этого органа. Большой сальник всегда присутст-

Живые страницы
Войдите в холл нашего медицинского университета, выбросьте все из головы. Посмотрите на стены и на все, 
что Вас окружает. Закройте глаза. Вы чувствуете? Вы вошли в храм науки, созидания, рождения и формирова-
ния нового поколения врачей и ученых, место появления новых талантов, людей великого будущего. Покло-
нитесь этому святому месту.

А.Г. Коневский, 
профессор кафедры оперативной хирургии и топографической анатомии

вует там, где в брюшной полости имеется очаг 
раздражения, воспаление или болевая реакция.

Надо думать, что в нашем случае разрыв 
яичника, болезненное раздражение при этом, 
способствовало активному присутствию саль-
ника в полости малого таза, где в нормальных 
условиях его никогда не бывает.

ГАЗОВАЯ ГАНГРЕНА
Рано утром из села Плодовитое в больницу 

поступает девочка шестнадцати лет. Больная 
поступила, когда я вел прием в поликлинике. 
Меня просили срочно придти в больницу.

Девочку привезли в очень тяжелом состоя-
нии, с температурой 40 градусов. Но жаловалась 
она не на температуру, не на головную боль. Бо-
лела правая нога. При осмотре вся правая го-
лень распухла настолько, что в два раза была 
толще здоровой конечности. И только в области 
пятки наложена повязка. Ранка была очень не-
большая, примерно с пятирублевую современ-
ную монету. Ранка была поверхностная.

Историю ее болезни рассказала ее мама.
Несколько дней назад, рано утром, за На-

дей (так звали девочку) заехал на мотоцикле ее 
приятель, впрочем, это он делал каждый день. В 
пять часов утра они отправились в поле, на ток. 
В этот день они немного запаздывали, и парень 
просил Надю поторопиться. Одна минута – и 
моя дочка на мотоцикле. Как говорится, взрыв 
мотора, и они покатили. Через две-три минуты 
остановились. Дело в том, что чувяк (а не туфля) 
вместе с пяткой попали между спиц. Разорвался 
чувяк, и спица содрала кожу пятки.

При осмотре рана была в пределах подкож-
ной жировой клетчатки, т.е. более или менее 
поверхностной, округлой формы. На повязке 
и в ране жидкое желтоватое отделяемое. Вся 
голень сильно распухла. При пальпации опре-
деляется хруст, напоминающий звуки снега под 
ногами идущего человека в морозную новогод-
нюю ночь. Но, прежде всего, поражало тяжелое 
состояние больной.

Я обратился к больной с обычным вопросом:
– Скажите, Вы увидели разорванную обувь и 

рану на пятке, и Вы что, вернулись домой?
– Нет, - сказала она, - мне так стало жал-

ко разорванного, совершенно нового чувяка, да 
еще мы опаздывали, поэтому так и поехали на 
работу.

– А рана как же? Скажите, как же рана?
– А рану я припудрила дорожным песком, да 

она и не кровоточила.
Я обратился к главному врачу, нашему пре-

восходному терапевту.
– Эта история и клиническая картина как 

будто списаны с учебника о хирургической ин-
фекции.

– Клавдия Павловна, - я думаю, - это газовая 
гангрена.

И одновременно спрашиваю:
– Вы видели когда-нибудь больного с газо-

вой гангреной?
– О, батенька, я видела много чего за свою 

жизнь. И газовую гангрену, и чуму, и проказу.
Я обескуражен не тем, что она видела боль-

ных с такими грозными, страшными заболева-
ниями (в нашем Сарпинском районе три про-
тивочумные станции, не случайно же?). Меня 
волновало другое, как такой опытный врач, на-
верняка поставивший диагноз до моего прихода, 
могла положить больную с такой страшной ин-
фекцией в послеоперационную палату.

Надю мы сразу же перевели в изолятор. В 
голове один вопрос – что делать? Звоню в Ста-
линград, в санавиацию (тогда она еще летала, 
сейчас санавиация ездит на машинах). К моему 
счастью, трубка оказалась в руках самого глав-
ного, известного хирурга. Я рассказал ситуацию 
и спросил, какая может быть самая щадящая 
операция.

В ответ я услышал: «Какая еще щадящая 
операция? Речь идет о жизни больной, необхо-
димо срочно ампутировать конечность в преде-
лах здоровых тканей».

Не имея позади тяжелой жизни и опыта, я 
так бы и поступил, но его совет меня просто по-
тряс. Как же так, думаю. Он знает, что диагноз 

поставил вчерашний студент (по крайней мере, 
еще четыре месяца тому назад был студентом), 
и такой категорический совет. Ведь я просто мог 
ошибиться с диагнозом.

Смотрю на свою пациентку и представляю 
ее без ноги. Жуткая картина. Это я сделал ее не 
только глубоким инвалидом, но и разрушил ей 
всю жизнь. Ее мечты, ее надежды, ее судьбу.

Бегу на квартиру и читаю то немногое, 
что у меня есть по газовой гангрене. Слава 
богу! Есть надежда не спешить с ампутацией.  
П.Н. Напалков пишет: лечение газовой гангрены 
– оперативное в сочетании со специфической 
терапией. В некоторых случаях эти мероприятия 
могут избавить хирурга и больную от ампутации. 
В тяжелых случаях (у нас именно такой случай) 
ампутация конечности гильотинным способом 
в пределах здоровой ткани – единственная на-
дежда на спасение жизни больного.

При начальных ограниченных формах газо-
вой гангрены можно произвести широкие и иног-
да множественные «лампасные» разрезы с рас-
сечением фасций, эвакуацией гноя, иссечением 
некротезированных и расплавленных мышц, 
промыванием ран раствором перекиси водорода 
и рыхлым тампонированием раны салфетками с 
этим же раствором.

Мы начинаем операцию. Все быстро подго-
товлено. Операционная медсестра у меня такая 
умница, такая педантичная (это моя школа). 
Никаких иллюзий. Своему успешному началу 
хирургической деятельности я в значительной 
степени обязан и ей.

Итак, есть надежда.
Тем более, видя мое волнение, Зинаида Фе-

доровна говорит:
– Все закончится хорошо, как всегда.
– Дай-то Бог!
Произвожу длинные полуметровые разрезы 

кожи и других тканей от внутренней лодыжки до 
коленного сустава и от наружной лодыжки тоже 
до сустава. Разрезы очень глубокие. Из раны 
вышло около полстакана жидкого желтоватого 
гноя. Мы тщательно промыли эти длинные раны 
трехпроцентным раствором перекиси водорода, 
рыхло тампонировали салфетками, увлажнен-
ными этим же раствором. Никакой повязки. От-
крытую ногу положили под каркас. Несколько 
позже мы сменили тампоны на салфетки, про-
питанные 2-процентным раствором хлорамина и 
марганцовокислого калия.

Девушку мы выписали с рубцами на коже 
ног, но от нас она ушла на своих ногах – здоро-
вая, радостная и счастливая. Мы остались тоже 
радостные и счастливые. 

ТРЕХКАМЕРНОЕ СЕРДЦЕ
Наверное, мне так сладко спалось или было 

такое радушное сновидение, что я был очень не 
доволен, когда меня внезапно разбудили в три 
часа ночи, при этом санитарка очень уж проси-
ла поспешить. Ночью привезли очень тяжелую 
больную с точки.

– Вы не знаете, что такое точка? Так и быть, 
пока одеваюсь, обуваюсь, я вам расскажу.

Посредине дикой безбрежной Калмыцкой 
степи стоит дом, скорее – просто хибара, жи-
лище. В трех-четырех метрах от него и тоже 
посредине голой бескрайней степи – большая 
печь, сделанная из глины, соломы и навоза. Вам 
интересно, что за отшельники живут в таком глу-
хом месте? Никакие не отшельники, совершенно 
нормальные люди. 

В этом жилище обитают шесть-семь мужчин. 
Вы скажите: «Это уж не интересно и скучно». Я 
вам просто не совсем точно сказал. Среди этой 
маленькой группы – одна женщина, повар. Неда-
леко от жилища пасется отара – стадо в три-че-
тыре тысячи овец, несколько коров и лошадей. 
Вот теперь вы понимаете, откуда мясо для шаш-
лыка. Ну, я оделся, бегу в больницу, нормально 
ходить я давно разучился.

Больная женщина 35-ти лет беременна на 
восьмом месяце. Первый вопрос, который я 
спросонку задал:

– У Вас всегда такой цвет лица?
– Это какой такой цвет, у меня совершенно 

нормальный цвет лица.

Тут я, наверное, совсем пришел в себя ото 
сна, мне надо было как-то выкручиваться.

– Конечно, конечно, у Вас совершенно нор-
мальный цвет лица, просто при электрическом 
свете все выглядит несколько иначе.

Передо мной сидела женщина, цвет лица 
кожи которой имел довольно выраженный фи-
олетовый оттенок, а губы были просто синими. 
Больная жаловалась на боли в сердце. Раньше 
сердце ее никогда не беспокоило, поэтому она 
связывает эти боли с беременностью. После 
обычных вопросов я приступил к обследованию.

Границы сердца меня просто поразили. Сле-
ва граница определялась по среднеключичной 
линии, а справа она заходила за пределы этого 
ориентира. Но вот, что меня так поразило и обес-
куражило - я не слышал никаких тонов.

Правда, в малоуловимых предсистоличе-
ских шумах я не очень-то разбирался. Одно вре-
мя, на третьем курсе, нашу группу вела аспирант 
Ирина Петровна Красильникова, впоследствии 
профессор, одна из самых талантливых ин-
тернистов нашего института. Ирина Петровна 
просила нас, студентов, послушать больную, у 
которой хорошо прослушивается предсистоли-
ческий шум. Все 12 студентов группы слушали, 
кивали головами, и только тринадцатый студент 
(конечно, это я) ничего не слышал. Когда у сле-
дующего больного опять один я не слышал шум, 
она очень рассердилась.

– Ну, знаете, надо больше слушать музыку, 
тогда у Вас будет развиваться слух.

Ну что я на это ей мог сказать? Что я очень 
люблю музыку, играю на всех струнных инстру-
ментах, и хоть сейчас на пианино, которое стоит 
в холле больницы, без всяких нот, я исполню 
Лунную сонату Бетховена.

По пути на лекцию мой друг, Саша Полунин, 
успокоил меня:

– Да не бери ты в голову, никто из нас не 
слышал эти предсистолические шумы, я тоже.

– Зачем же ты кивал головой?
– А вот это уж философский вопрос.
Я вспоминаю студенческие годы в связи с 

тем, что у больной, которую я слушал, опреде-
лялись только одни сплошные шумы. Никаких 
тонов. 

Шумы напоминали картину, которую я в дет-
стве слушал у мельничного колеса нашей водя-
ной мельницы - Пигарки, во время рыбалки.

Пальпируя живот, я убедился, что печень не 
выступает из-под края правой реберной дуги. Не-
понятно, при такой сердечной патологии, печень 
должна быть очень увеличена. Пальпирую левое 
подреберье и определяю плотный край печени 
на три поперечных пальца ниже реберной дуги.

Вот так случай! Сердце больше справа, пе-
чень слева, это уж очень интересно будет не 
только нашим терапевтам, но и всем врачам в 
больнице.

Утром Клавдия Павловна поблагодарила 
меня за то, что ночью ее не побеспокоил. Я не 
отходил от нее все время, пока она осматривала 
больную.

– Ну, Вы совершенно правильно определили 
границы сердца, оно действительно расположе-
но справа, но какие размеры! Первый раз в сво-
ей жизни вижу такую патологию. Печень сильно 
увеличена и расположена слева. Наверное, сле-
пая кишка у этой больной тоже слева. Это - situs 
viscerus inversus – обратное расположение всех 
органов груди и полости живота. Редчайшая вро-
жденная патология.

Спустя три недели наша больная подарила 
больнице новые заботы – недоношенную вось-

мимесячную Катерину. Роды прошли вполне 
благополучно. Нам казалось, что, если роды у 
женщины с такой патологией прошли нормаль-
но, то никаких особых сюрпризов в этом случае 
больная нам не преподнесет. Однако случилось 
очень неожиданное. Поздним вечером, переходя 
из одной палаты в другую, больная вдруг остано-
вилась, схватилась за сердце и рухнула на пол. 
Она умерла мгновенно.

На вскрытии умершей присутствовали все 
врачи больницы. Как и предполагалось, у боль-
ной была тяжелая врожденная патология situs, 
viscerus, inversus, кроме того, гипертрофия всего 
сердца «бычье сердце» и полное отсутствие пе-
регородки между желудочками сердца. Так что, 
артериальная кровь попадала в аорту наполо-
вину разбавленная венозной кровью, и вполне 
закономерно была предсказуема декстропози-
ция аорты. Огромная селезенка состояла из трех 
совершенно самостоятельных частей, слепая 
кишка с червеобразным отростком пригрелась в 
левой подвздошной области. Сердце умершей я 
положил в раствор формалина и при очередной 
поездке в областную больницу привез его про-
фессору В.И. Ветушинскому.

Он много лет изучал проводящую систе-
му сердца. Дело в том, что нормальная работа 
нашего мышечного насоса зависит в значитель-
ной степени от состояния проводящей системы, 
очень сложного образовании. Эта система состо-
ит из узлов, представляющих сложное нервно-
мышечное образование, и пучков мышечных 
волокон, имеющих особое строение. Именно эта 
система управляет ритмической работой сер-
дца и координирует деятельность мускулатуры 
отдельных камер сердца. Часть проводящей 
системы «пучок Гиса» в норме располагается в 
перегородке между правым и левым желудочком 
сердца. Однако в сердце умершей больной эта 
перегородка отсутствовала. Каким же образом 
управлялась работа желудочков, - вот это было 
не понятно и очень интересно.

Эту задачу мог разрешить только профессор 
Виктор Иванович Витушинский. Он решил эту 
проблему. Вместе со мной он опубликовал эти 
данные в научных трудах нашего института.

СТРОИТЕЛЬСТВО БОЛЬНИЦЫ
После долгих и бесполезных поисков строи-

телей я, наконец, нашел бригаду, как в то время 
называли, «халтурщиков». Ничего себе халтура. 
Эти люди, как правило, работали от зари до зари, 
причем работали на конечный результат. Я был 
очень рад, что нашел такую квалифицированную 
группу порядочных людей. Это была бригада 
мужчин среднего возраста под руководством на-
стоящего дипломированного техника-строителя 
(волжского немца).

Они взялись выполнить все работы по стро-
ительству огромного здания больницы с усло-
вием, если дневной заработок (примерно за 14 
часов работы) будет оплачиваться точно огово-
ренной договором суммой. Прораб принес мне 
книжку, где было черным по белому написано, 
сколько можно платить за ту или иную работу 
совершенно законно.

Самые трудоемкие работы были при за-
кладке фундамента. Они должны хорошо опла-
чиваться. Здесь в земле на месте строительных 
работ, сказал он мне, встречаются камни, поэто-
му расценки по выполнению этих работ необхо-
димо записывать из учета каменистой местности 
(по закону эти работы в несколько раз дороже, 
чем траншеи, выкопанные в мягкой почве). Стро-
ительство началось дружно и быстро продвига-
лось. Я приходил в 5 часов утра, утрясал весь 
объем работы и оплату за нее для всей бригады.

Через месяц, когда фундамент был уже за-
цементирован и возведены стены, явился рыжий 
представитель Райисполкома. Пижон, лет 55-ти, 
представился главным архитектором района:

– Теперь все наряды на работу мы будем с 
Вами подписывать вместе. Вы же не строитель и 
не сможете точно определить стоимость выпол-
ненной работы.

Днем я выбрал время и пошел к председате-
лю Райисполкома.

– Мы Вам значительно облегчили работу по 
строительству больницы, - сказал он, - теперь у 
Вас есть инженер-строитель, который постоянно 
будет следить за качеством выполняемой рабо-
ты и поэтому некоторая часть ответственности 
ляжет и на его плечи.

Я сказал председателю совершенно откро-
венно, что этот субъект с трубкой во рту, мне 
абсолютно не нравится.

Председатель говорит: «Он мне тоже не нра-
виться, но другого-то просто нет».

Я радовался, что стены больницы возведе-
ны, и рабочие стали ставить стропила.

Я много оперировал последующие недели и 
не каждый день мог приходить на стройку. Нако-
нец, как и раньше, я явился в 5 часов утра. Рабо-
чие сидели на бревнах и что-то обсуждали.

Я спрашиваю:
– В чем дело?
– Мы только что решили идти к Вам в боль-

ницу, но спасибо, что Вы сами пришли сюда. 
Ваш главный архитектор запросил с нас 15% от 
всей суммы, заработанные всей бригадой за по-
следний месяц.

Я был удивлен: главный архитектор получал 
зарплату в Райисполкоме, и никакие деньги, вы-
деленные для строительства больницы, не были 
предусмотрены для его содержания. Я успокоил 
рабочих, сказал, что работайте, я постараюсь 
все уладить.

В конечном счете, все уладилось.
Большой удачей для продолжения строи-

тельства было приобретение (совершенно бес-
платно) великолепного оцинкованного железа. 
Сегодня я бы сказал – евро оцинкованного же-
леза.

Вы спросите, откуда такая находка да еще 
бесплатно?

В свое время, получая на складе подарок 
фрау Черчель, я на всякий случай приметил 
около склада Областной больницы большое 
количество плоских конструкций больших раз-
меров, длиной два метра, а шириной около ме-
тра, толщина этой плоской трубы была около  
20 см. Завскладом пояснил, что в 1945 году, сразу  
после войны, группа ученых мединститута и врачи 
Областной клинической больницы направились в 
Берлин с просьбой к нашему командованию. Речь 
шла о разрешении вывоза из Германии для раз-
рушенного Сталинграда имущество одного меди-
цинского факультета немецкого университета и 
один подземный госпиталь на 300 коек.

Наш медицинский институт получил библио-
теку с совершенно уникальными книгами и много 
различного оборудования.

Оборудование подземного госпиталя – ап-
паратура, хирургические инструменты, лабора-
торное оборудование и мягкий инвентарь – было 
сложено в обычный сарай, который никем не ох-
ранялся. Мальчишки, да и взрослые растащили 
почти все, а вот вентиляционные конструкции из 
отличной оцинкованной стали остались наверно 
потому, что были очень тяжелые.

Я спросил у заведующего больничным скла-
дом, как мне можно их забрать и использовать 
при строительстве больницы. 

Он сказал: «Ничего нет проще, напишите за-
явку, и я Вам их отдам».

Именно этими листами стали, толщиной  
2 мм была покрыта новая Сарпинская районная 
больница.

Однажды в 9 часов утра примчался на строй-
ку посыльный из Райисполкома и просил меня 
срочно прийти в исполком. По дороге я спраши-
ваю, что там случилось.

– Да, - говорит он, - приехала какая-то КРУ 
из Сталинграда. 

– А кто же это КРУ, мужчина или женщина, - 
спрашиваю я?

– По-моему, - сказал он, - мужик.
За столом у председателя Райисполкома 

кроме хозяина и первого секретаря Райкома 
сидели двое незнакомых мне мужчин. Первый 
вопрос от незнакомца:

– За какие деньги Вы строите районную 
больницу?

– В наш районный банк, - говорю я, - Обл-
здравотделом переведено достаточно для этого 
средств.

– Областной отдел здравоохранением пере-
вел Вам в банк деньги для капитального ремонта 
больницы, а Вы используете их не по назначению.

Лица, сидящие за столом, мне очень не 
понравились. Все, в том числе и мой друг, были 
очень уж серьезными. Видя мою растерянность, 
Иван Алексеевич обратился к председателю 
Контрольно-Ревизионной Комиссии (так, оказы-
вается, расшифровываются эти 3 буквы), сказал: 
«Конечно, мы все виноваты в грубом нарушении 
финансового закона. Я думаю, было бы неспра-
ведливо отдавать под суд одного главного вра-
ча, тем более, никаких злоупотреблений при ис-
пользовании средств не было. Я просил бы Вас 
ограничиться вынесением строгого выговора с 
последним предупреждением и не передавать 
дело в прокуратуру». Вот она петля в жестких 
руках сотрудников КРУ.

Оказалось, что строгий выговор с последним 
предупреждением – это самое мягкое наказание 
за то, что я день и ночь работал на нужды людей 
района.

После этого события Иван Алексеевич ска-
зал мне: «Тебе нужно уезжать в другой район: 

останешься здесь, будешь продолжать 
строить, посадят. Завтра поезжай к Гри-
горенко, ты у него на очень хорошем 
счету, поговори с ним. В конечном счете, 
он втравил тебя в эту мутную историю».

На другой день я в Облздравотделе. 
Николай Павлович сказал: «Я все 

знаю, успокойся. Зачем тебе нужна Кал-
мыкия? Вот смотри, пять районов и лю-
бой из них намного лучше Сарпинского. 
Выбирай, поработаешь там немного за-
ведующим хирургическим отделением, и 
я опять назначу тебя главным врачом».

Посмотрел расположение районов 
по карте, которая висела здесь же на 
стене. Выбрал Добринский район. До-
бринка расположена на реке Хопер, при-
токе родного мне Дона.

– Ну что, успокоился? - спросил Ни-
колай Павлович. - Ты выбрал очень хо-
роший район. Завтра я подпишу приказ о 
переводе тебя в Добринский район. По-
лучишь подъемные, командировочные и 
будешь работать. Я тебя в обиду не дам. 
Для Сарпинского района ты фактически 
построил районную больницу, они долж-
ны быть тебе благодарны.

После отпуска еду в Добринку. На 
вокзале меня встречает операционная 
сестра, которая сразу же сказала: «Пару 
дней поживете у нас». Стол был уже 
накрыт, и эта дружная семья принимала нового 
гостя, нового хирурга.

Мы еще не уселись за стол, как у самого окна 
засигналила «Победа». В дом входит, кто бы Вы 
думали? Иван Алексеевич Логунов, мой ангел 
хранитель, мой самый близкий друг. Он просит 
прощения у хозяев дома. В Добринку он приехал, 
чтобы забрать меня с собой. Я еще не успел рас-
паковать чемоданы и уже снова в пути. В дороге 
он все мне объяснил. Пока я был в отпуске, его 
перевели на новую работу в Новониколаевский 
район, на ту же должность – Первого секретаря 
Райкома партии. Он договорился с заведующим 
Облздравотдела об изменении моего назначе-
ния на работу заведующим хирургическим отде-
лением не в Добринский, а в Новониколаевский 
район.

Так я стал жителем Новониколаевки, глав-
ным врачом районной больницы и заведующим 
хирургическим отделением. Временно я жил у 
Ивана Алексеевича.

Новониколаевка – большой казачий поселок 
с ровными широкими улицами, район с хороши-
ми плодородными землями, но, к сожалению, так 
же как и в Садовке, здесь нет близко речки. Это 
меня очень огорчило. Мне почему-то казалось, 
что если смотреть на беспрерывно текущую 
воду, то все тяжелые переживания, мысли чело-
века уходят, вернее, утекают вместе с текущей 
водой.

Новониколаевская больница оказалась зна-
чительно больше, чем в Садовке. Однако здесь 
не было доброжелательных теплых отношений 
между врачами, такого дружного коллектива вра-
чей, как в Садовке.

Здесь я впервые узнал, что некоторые вра-
чи не прочь получать от больного деньги за ле-
чение. Первым человеком, который не видел в 
этом никакого греха, была гинеколог, заведую-
щая Райздравотделом. Можете представить, как 
мне, проповедовавшему бескорыстную помощь 
больному, было странно и неприятно это видеть.

Первая операция на новом месте с мало зна-
комой операционной сестрой была не столько 
сложной, сколько необычной.

НОВОНИКОЛАЕВКА.  
ФИЗКУЛЬТУРА – ЭТО ЗДОРОВЬЕ

Всякий знает, что физкультура это здоровье, 
не то, что спорт. Но и на занятиях по физкульту-
ре случаются травмы.

Я хочу Вам рассказать не о травме, а скорей 
всего о необычном случае. Девочке Анне, которую 
доставили к нам в больницу, было всего 12 лет. 
На уроке физкультуры она прыгала не хуже дру-
гих. Очередной прыжок закончился больницей.

Девочку к нам привезли с жалобами на силь-
ные боли в животе. Но совсем не это нас удиви-
ло. В больницу в экстренных случаях, поступают 
чаще всего именно с такими жалобами.

При осмотре живот у девочки напоминает 
живот женщины на 9 месяце беременности.

Вот так прыжок в высоту.
– Вы не в баскетбол играли? - это наш самый 

молодой врач. 
Я взглянул на нее, покрасневшую при этом 

до ушей.
– Простите, - сказала она, - я сморозила 

чушь.

– Живот, как Вы заметили, напоминает фор-
му, как будто туда влетел мяч, - это уж я выру-
чаю Светлану свет Владимировну, наблюдая, 
как медицинские сестры прореагировали на ее 
определение.

При осмотре живот вздут, пальпаторно опре-
деляется плотная опухоль, умеренно подвижная, 
малоболезненная, вернее почти безболезнен-
ная. При попытке определить подвижность опу-
холи, больная ощущает острую боль в основном 
внизу живота, в правой половине его.

Диагноз – киста правого яичника, возможно 
многокамерная. Не подумайте, что я такой уж 
умный. На операции по поводу такого же забо-
левания я ассистировал доценту Помосову в 
Казани, где я провел незабываемые 6 месяцев в 
институте усовершенствования врачей.

Не подумайте, что незабываемые месяцы 
были из-за моей подруги, девочки из кордебале-
та Казанского оперного театра. Хотя, впрочем, 
из-за нее тоже.

В Казани больная обратилась в обычном по-
рядке, это была женщина 32 лет и оперирована 
как плановая больная.

Я просил пригласить родителей Ани.
– Вашу дочь, - сказал я, - надо срочно опе-

рировать. У нее киста правого яичника, и ножка 
кисты при прыжке перекрутилась, киста повер-
нулась в необычное положение и причинила 
девочке такую острую боль. Не волнуйтесь, мы 
сделаем операцию, все будет нормально.

– Да ладно уж, - сказала мама, - спасибо 
Вам, а то прибежали из школы, говорят Ваша 
Нюрка беременна, сейчас отвезли в больницу 
рожать.

Срединная лапаротомия и я легко вывора-
чиваю, вернее, опухоль сама выскакивает из 
брюшной полости, ножка кисты тонкая, шириной 
в два пальца, перекрученная. Так что, как мы и 
предполагали, именно она причинила страшную 
боль девочке. Киста имела своеобразную фор-
му. Прежде всего, она была плоской, толщиной 
более 10 сантиметров, а вот ширина была зна-
чительной – 25×30 сантиметров. Совсем неуди-
вительно, что после прыжка киста повернулась и 
стала на «ребро». Клиническая картина живота 
стала напоминать живот женщины на 9 месяце 
беременности.

На шестые сутки снимаем швы.
Нюся говорит: «Спасибо Вам, Анатолий Ге-

оргиевич! Теперь пусть девочки выкусят! Все на-
зывали меня толстушкой, а теперь талия у меня 
самая тонкая».

Кому какие заботы. Я не уверен, что киста не 
содержит онкологии. Пошлем на патогистологи-
ческий анализ, после этого все станет на свое 
место. К счастью для больной и для нас тоже 
исследованные ткани в лаборатории областного 
онкологического диспансера атипичных клеток 
не содержали.

Здесь мне приходилось оперировать значи-
тельно чаще, чем в Калмыкии.

Вторая операция по поводу непроходимости 
кишечника принесла нам много переживаний, но 
при этом убедила меня, что мой главный помощ-
ник – операционная сестра является не только 
хорошо подготовленным специалистом, но и 
надежным порядочным человеком.

Продолжение следует. 
(Начало в предыдущих номерах)

Мемуары        профессора
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об этом знать

Медицина уже более 300 лет подряд диаг-
ностирует алкоголь как наркотический нейро-
тропный и протоплазматический яд, то есть яд, 
воздействующий и на нервную систему, и на все 
органы человеческого организма, разрушая их 
структуру на клеточном и молекулярном уров-
нях. Алкоголь — ведущий наркотик в современ-
ном мире («наркотик, подрывающий здоровье 
населения» — гласит решение 28 сессии Все-
мирной организации здравоохранения, принятое 
еще в 1975 году).

АЛКОГОЛЬ  
И СЕРДЕЧНО- 

СОСУДИСТАЯ СИСТЕМА
Вот что происходит, когда алкоголь через 

желудок и кишечник попадает в кровь: в обыч-
ном состоянии внешняя поверхность эритроци-
тов покрыта тонким слоем «смазки», которая при 
трении о стенки сосудов электризуется. Каждый 
из эритроцитов несёт на себе однополярный 
отрицательный заряд, а поэтому они имеют из-
начальное свойство отталкиваться друг от дру-
га. Спирт — хороший растворитель — удаляет 
этот защитный слой и снимает электрическое 
напряжение. В результате эритроциты вместо 
того, чтобы отталкиваться, начинают слипаться, 
образуя более крупные образования. Процесс 
идёт по принципу снежного кома, размер которо-
го нарастает с количеством выпитого.

Диаметр капилляров в отдельных частях 
тела (мозг, сетчатка глаза) иногда настолько 
мал, что эритроциты буквально «протискивают-
ся» по ним поодиночке, нередко раздвигая при 
этом стенки капилляров. Наименьший диаметр 
капилляра в 50 раз тоньше человеческого во-
лоса, равен 8 микрон (0,008 мм), наименьший 
диаметр эритроцита — 7 микрон (0,007 мм). 
Поэтому ясно, что образование, содержащее не-
сколько эритроцитов, не способно двигаться по 
капиллярам. Двигаясь по ветвящимся артериям, 
а затем по артериолам всё меньшего калибра, 
оно достигает, в конце концов, артериолы, име-
ющей диаметр, меньший диаметра сгустка, и пе-
рекрывает её, полностью прекращая кровоток в 
ней, следовательно, кровоснабжение отдельных 
групп нейронов головного мозга прекращается. 
Сгустки имеют неправильную форму и содержат 
в среднем 200 — 500 эритроцитов, средний их 
размер равен 60 микрон. Встречаются отдель-
ные сгустки, содержащие тысячи эритроцитов. 
Разумеется, тромбы таких размеров перекрыва-
ют артериолы не самого мелкого калибра.

Для больших сосудов (в руке, в ноге) склей-
ка эритроцитов на начальных стадиях принятия 
алкоголя особой опасности не представляет. Ко-
варство алкоголя ещё и в том, что организм мо-
лодого человека обладает значительным, при-
близительно 10-кратным запасом капилляров, 
поэтому в молодости нарушения кровеносной 
системы и их последствия проявляются не так 
явно, как в более поздние годы.

Однако со временем «запас» капилляров 
постепенно исчерпывается, и последствия от-
равления алкоголем становятся всё более ощу-
тимыми. При современном уровне употребления 
алкоголя «средний» в этом отношении мужчина 
«вдруг» сталкивается с самыми различными 
недугами в возрасте около 30 лет. Это болезни 
желудка, печени, сердечно-сосудистой системы, 
неврозы, расстройства в половой сфере. Впро-
чем, болезни могут быть самыми неожиданны-
ми: ведь действие алкоголя универсально, он 
поражает все органы и системы человеческого 
организма. После 100 грамм водки навсегда от-
мирают не менее 8 тысяч активно работающих 
клеток.

Что касается употребления пива, уже сам 
факт поступления в организм большого коли- 
чества жидкости (а молодёжь сейчас глотает 
пиво такими дозами — воды или чая человек 
столько бы не выпил!) неблагоприятно отражает-
ся на работе не только сердечно-сосудистой сис-
темы, но и почек. У любителей хмельного «на-
питка» формируется так называемое бычье или 

Знаете ли Вы, что...
Многие употребляют алкоголь даже не задумываясь над тем, чем они «угощают» свой организм. Как это ни парадоксально, в наш век 
научного прогресса и информатизации очень редко можно встретить человека, обладающего истинно научными знаниями об алкого-
ле и других разрешённых наркотиках. Эти знания надёжно припрятаны в библиотеках, научно-исследовательских учреждениях, а в 
народе тем временем бытуют самые разнообразные мифы: будто бы алкоголь — это пищевой продукт, что малые дозы этого «продук-
та» безвредны, мол, выпить на праздник — это вековая традиция, будто бы вино содержит много витаминов, что употребление этого 
наркотика может развеселить, снять напряжение, да ещё и вылечить от простуды!

пивное сердце — расширение его границ, при 
этом учащается частота сердечных сокращений, 
возникают аритмии, повышается давление.

Алкоголь повреждает также механизмы ре-
гуляции уровня глюкозы (сахара) в крови, вслед-
ствие чего возможно как повышение, так и пони-
жение этого уровня. Особенно опасно последнее 
(гипогликемия), так как может причинить организ-
му серьёзный вред даже за короткий промежуток 
времени: при нехватке питательных веществ 
истощается запас сахара, а продукты распада 
алкоголя препятствуют формированию глюкозы 
из других химических структур, аминокислот.

АЛКОГОЛЬ  
И НЕРВНАЯ СИСТЕМА

Нет такого органа в человеческом организме, 
который бы не разрушался от любых доз алкоголя. 
Но больше всего страдает мозг. Если концентра-
цию алкоголя в крови принять за единицу, то в пе-
чени она будет 1,45, в спинно-мозговой жидкости 
— 1,50, и в головном мозге — 1,75. Именно там 
этот яд имеет свойство накапливаться. После при-
ёма кружки пива, стакана вина, 100 граммов водки 
— содержащийся в них спирт всасывается в кровь, 
с кровотоком идёт в мозг и у человека начинается 
процесс интенсивного разрушения его коры.

Человеческий мозг состоит из 15 миллиар-
дов нервных клеток (нейронов). Каждую кле-
точку питает кровью свой микрокапилляр. Этот 
микрокапилляр настолько тоненький, что для 
нормального питания данного нейрона эритро-
циты могут протискиваться только в одни ряд. 
И когда к основанию микрокапилляра подходит 
алкогольная склейка эритроцитов, то она его за-
купоривает, проходит 7-9 минут — и очередная 
клетка мозга человека безвозвратно погибает.

Вследствие того, что кислород прекращает 
поступать к клеткам головного мозга, начина-
ется гипоксия, то есть кислородное голодание 
(кислородная недостаточность). Именно гипок-
сия и воспринимается человеком как якобы без-
обидное состояние опьянения. И это приводит к 
онемению, а потом и отмиранию участков голов-
ного мозга. Всё это субъективно воспринимается 
выпившим как «расслабление», «свобода» от 
внешнего мира, схожая с эйфорией освобожда-
ющегося из тюрьмы после долгого сидения. В 
действительности просто часть головного мозга 
искусственно отключается от восприятия зачас-
тую «неприятной» информации извне.

После каждой так называемой «умеренной» 
выпивки у человека в голове появляется новое 
кладбище погибших нервных клеток (нейронов). 
И когда врачи-патологоанатомы вскрывают 
череп любого так называемого «умеренно пью-
щего» человека, то у всех видят одинаковую кар-
тину — «сморщенный мозг», меньший в объёме, 
вся поверхность коры которого — в микрорубцах, 
микроязвах, выпадах структур.

Именно в мозгу обнаруживаются наиболь-
шие изменения при вскрытии. Твердая мозговая 
оболочка напряжена, мягкие оболочки отечны, 
полнокровны. Головной мозг резко отечен, сосу-
ды расширены, множество мелких кист диаме-
тром 1-2 мм. Эти мелкие кисты образовались в 
местах кровоизлияний и некроза (омертвления) 
участков вещества мозга.

Вот как киевский патологоанатом описыва-
ет мозг «весельчака» и «балагура», который по 
мнению друзей пил «умеренно» и «культурно»: 
«Изменения в лобных долях мозга видны даже 
без микроскопа, извилины сглажены, атрофи-
рованы, множество мелких кровоизлияний. Под 
микроскопом видны пустоты, заполненные се-
розной жидкостью. Кора мозга напоминает зем-
лю, после того, как на нее сбросили бомбы — вся 
в воронках. Здесь каждая выпивка оставила свой 
след».

Подобные изменения в головном мозгу 
имеют место у людей, смерть которых не обяза-
тельно наступила от причин, связанных с употре-
блением алкоголя.  Более тонкое исследование 
мозга у погибшего от острого алкогольного опья-
нения показывает, что в нервных клетках насту-
пили изменения в протоплазме и ядре, столь 
же резко выраженные, как и при отравлении 
другими сильными ядами. При этом клетки коры 
головного мозга поражены гораздо больше, чем 
подкорковых частей, то есть алкоголь действует 
сильнее на клетки высших центров, чем низших. 
В головном мозгу отмечено сильное перепол-
нение кровью, нередко с разрывом сосудов в 
мозговых оболочках и на поверхности мозговых 
извилин.

В случаях не смертельного острого алко-
гольного отравления в головном мозгу и в нерв- 
ных клетках коры происходят те же процессы. 
Восприятие потерпевшего затрудняется и за-
медляется, нарушаются внимание и память. 
Вследствие этих изменений, а также постоянно-
го влияния на человека алкогольного и питейно-
го климата, начинаются глубокие изменения его 
характера, психики.

Помимо постепенного разрушения от-
дельных сторон мыслительной и психической 
стороны деятельности мозга, алкоголь во всё 
возрастающей степени приводит к полному вы-
ключению нормальной функции мозга. Личность 
меняется, начинаются процессы её деградации. 
Если в это время не прекратить пить, полного 
восстановления нравственных качеств может 
никогда не произойти.

При приёме еще больших доз происходит 
тяжёлое нарушениефункций всей централь-
ной нервной системы с вовлечением спинного 
и продолговатого мозга. Развивается глубокий 
наркоз и коматозное состояние. При приёме 
дозы, равной 7,8 г алкоголя на килограмм веса, 
что приблизительно равно 1-1,25 л водки, для 
взрослого человека наступает смерть. Для детей 
смертельная доза в 4-5 раз меньше, из расчета 
на килограмм веса.

В опытах академика И .П. Павлова уста-
новлено, что после приёма малых доз алкоголя 
рефлексы исчезают и восстанавливаются лишь 
на 8-12 день. Но рефлексы — это низшие формы 
мозговой функции. Алкоголь же действует пре-
имущественно на ее высшие формы. Опытами, 
поставленными на образованных людях, дока-
зано, что после приёма так называемых «уме-
ренных» доз, то есть 25-40 г алкоголя, высшие 
функции мозга восстанавливаются только на 
12-20 день. Таким образом, если употреблять 
алкоголь чаще, чем один раз в две недели, мозг 
не сможет освободиться от наркотического яда 
и всё время будет находиться в отравленном 
состоянии. В случае непрерывного воздействия 
алкоголя на мозг вред, причиняемый ему, будет 
несомненный.

Как же действует алкоголь? Прежде всего 
он обладает наркотическими свойствами: к нему 
очень быстро привыкают, и возникает потреб-
ность в повторных приёмах, тем больше, чем 
чаще и в больших дозах принимаются спиртные 
«напитки»; по мере потребления для получения 
того же эффекта с каждым разом требуется все 
большая доза.

Как же этот наркотик в различных дозах  
действует на мыслительную и психическую  
деятельность мозга?

Специально проведенными опытами и на-
блюдениями над человеком, выпившим сред-
нюю дозу, то есть одну-полторы рюмки водки, 
установлено, что во всех без исключения слу-
чаях алкоголь действует одинаково, а именно: 
замедляет и затрудняет умственные процессы, 

двигательные же акты на первых порах уско-
ряет, а затем замедляет. При этом ранее всего 
страдают более сложные психические процессы 
и дольше сохраняются простейшие мыслитель-
ные функции, особенно те, которые связаны с 
двигательными представлениями.

Паралич центров психических отправлений 
прежде всего сказывается на тех процессах, 
которые мы называем суждением и критикой. С 
ослаблением их начинают преобладать чувст-
ва, не умеряемые и не сдерживаемые крити-
кой. Наблюдения показывают, что выпившие не 
становятся умнее, и если они думают иначе, то 
это зависит от начавшегося ослабления высшей 
деятельности их мозга: по мере того, как слабе-
ет критика, нарастает самоуверенность. Живые 
телодвижения, жесты и беспокойное хвастовст-
во своей силой — также следствие начавшегося 
паралича сознания и воли: сняты правильные, 
разумные преграды, которые удерживают трез-
вого человека от бесполезных движений и необ-
думанной, нелепой траты силы.

В многочисленных опытах, проводимых 
крупнейшими специалистами в этой области, 
выяснилось, что во всех без исключения случаях 
под влиянием алкоголя простейшие умственные 
отправления (восприятия) нарушаются и замед-
ляются не столь сильно, как более сложные (ас-
социации). Эти последние страдают в двойном 
направлении: во-первых, их образование замед-
лено и ослаблено, и, во-вторых, существенно из-
меняется их качество: самые низшие формы ас-
социаций, а именно — ассоциации двигательные 
или механически заученные легче всего возника-
ют в уме, часто без малейшего отношения к делу 
и, раз появившись, упорно держатся, выплывая 
снова и снова, но совершенно некстати. В этом 
отношении такие упорные ассоциации напоми-
нают собою явление чисто патологическое, за-
мечаемое при неврастении и тяжелых психозах.

Что касается двигательных актов, то они 
ускоряются, но это ускорение зависит от рассла-
бления тормозных импульсов, и в них уже сразу 
замечается неточность работы, а именно — яв-
ления преждевременной реакции.

При повторном приёме алкоголя поражение 
высших центров мозговой деятельности про-
должается от 8 до 20 дней. Если же алкоголь 
употреблять длительное время, то работа этих  
центров так и не восстанавливается.

На основании научных данных доказано, что 
прежде всего утрачиваются самые позднейшие, 
самые свежие достижения, добытые умствен-
ным напряжением, скажем, за последнюю неде-
лю, месяц, и человек после приёма алкоголя воз-
вращается к тому уровню умственного развития, 
который у него был неделю или месяц назад.

Если алкогольное отравление происходит 
часто, то субъект остается неподвижным в умст-
венном отношении, а мышление обычным и ша-
блонным. В дальнейшем наступает ослабление 
более старых, более прочных, окрепших ассо-
циаций и ослабление восприятий. В результате 
умственные процессы сужаются, лишаясь све-
жести и оригинальности.

Многочисленные опыты на животных, про-
веденные Иваном Петровичем Павловым, по-
казали, что после сравнительно небольших доз 
алкоголя у собаки гаснут выработанные услов-
ные рефлексы и восстанавливаются лишь через 
шесть дней. Опыты более поздних лет подтвер-
ждают отрицательное воздействие алкоголя на 
нервную систему. Машинистка, которой перед 
началом работы дали выпить двадцать пять 
граммов водки, делала ошибок на пятнадцать 
— двадцать процентов больше, чем всегда. Во-
дители автомашин пропускали запрещающие 
знаки, стрелок не мог точно поразить мишень. 

АЛКОГОЛЬ И ПИЩЕВА-
РИТЕЛЬНАЯ СИСТЕМА

При приёме алкоголя внутрь первым страда-
ет желудок. И чем крепче алкогольные изделия, 
тем тяжелее протекает его повреждение.

Алкоголь подавляет выделение пищевари-
тельных ферментов поджелудочной железы, что 
препятствует расщеплению питательных веществ 
на молекулы, пригодные для питания клеток ор-
ганизма. Повреждая клетки внутренней поверхно-
сти желудка и поджелудочной железы, он угнета-
ет процесс всасывания питательных веществ, а 
перенос некоторых веществ в кровь воообще де-
лает невозможным. Например, вследствие недо-
статочности в организме соли фолиевой кислоты 
изменяются клетки, устилающие тонкую кишку, ко-
торые должны обеспечивать всасывание в кровь 
глюкозы, натрия, а также самой соли фолиевой 
кислоты и других питательных веществ.

При регулярном приёме даже небольших 
доз алкоголя железы, расположенные в стен-
ке желудка и вырабатывающие желудочный 
сок, под влиянием алкогольного раздражения 
сначала выделяют много слизи, а затем атро-
фируются. Пищеварение в желудке становится 
неполноценным, пища застаивается или, не пе-
реваренная, поступает в кишечник. Возникает 
гастрит, который, если не устранить его причину 
и серьёзно не лечить, может перейти в рак же-
лудка. При приёме алкоголя происходит «ожог» 
стенок пищевода и желудка и требуется значи-
тельное время для восстановления омертвев-
шей ткани (стенки желудка имеют белый налёт, 
аналогичный белку сваренного яйца).

Склеротические изменения имеют место и в 
поджелудочной железе. Вскрытие лиц в возра-
сте 30-40 лет, употреблявших вино в больших 
дозах или длительное время, показало глубокие 
изменения в поджелудочной железе, что объя-
сняет частые жалобы пьющих людей на плохое 
пищеварение, на резкие боли в животе и т.д.

У этих же больных часто наблюдается диа-
бет из-за гибели особых клеток, расположенных 
в поджелудочной железе и вырабатывающих ин-
сулин. Панкреатит и диабет на почве алкоголя — 
явления, как правило, необратимые, из-за чего 
люди обречены на постоянные боли и недомо-
гания. Мало этого, панкреатит даёт обострения 
при малейшем нарушении диеты. 

Проходя через печёночный барьер, этило-
вый спирт отрицательно влияет на печёночные 
клетки, которые под влиянием разрушительного 
действия этого ядовитого продукта погибают. 
На их месте образуется соединительная ткань, 
или попросту рубец, не выполняющий печеноч-
ной функции. Уменьшается способность печени 
сохранять витамин А, наблюдаются другие нару-
шения обмена веществ.

Печень постепенно уменьшается в размерах, 
то есть сморщивается, сосуды печени сдавлива-
ются, кровь в них застаивается, давление повы-
шается в 3-4 раза. И если происходит разрыв 
сосудов, начинается обильное кровотечение, от 
которого больные часто погибают. По данным  
Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), 
около 80% больных умирает в течение года по-
сле первого кровотечения. Изменения, описан-
ные выше, носят название цирроз печени. По 
количеству больных циррозом определяют уро-
вень алкоголизации в той или иной стране.

Алкогольный цирроз печени — одно из наи-
более тяжёлых и безнадёжных в смысле лече-
ния заболевание человека. Цирроз печени как 
последствие потребления алкоголя, по данным 
ВОЗ, опубликованным в 1982 году, стал одной из 
основных причин смерти.

На рисунке справа изображена для срав-
нения печень здорового человека (сверху) и 
печень человека, «культурно» употребляющего 
алкоголь (снизу). 

ПРО РАЗВИТИЕ 
АЛКОГОЛИЗМА

При длительном приёме спиртных «на-
питков» развивается хронический алкоголизм, 
имеющий свою клиническую картину, которая ва-
рьируется по степени, но с характерной для всех 
пьющих особенностью — они стремятся найти 
повод для выпивки, а если повода нет — пьют 
без оного.

Экспериментами и наблюдениями над пью-
щими людьми установлено, что ядовитость ал-
коголя тем сильнее, чем выше его концентрация. 
Этим объясняется неблагоприятное влияние 
крепких алкогольных «напитков» на развитие 
алкоголизма.

Как ни тяжелы последствия алкоголизма, 
однако не в нём вся трагедия этой проблемы. 
Трагедия в самом потреблении алкоголя.

Таким образом, спиртные изделия уродуют 
жизнь человека и всего общества. 

НА ПУТИ К СМЕРТИ
Как всякий яд, алкоголь, принятый в опре-

делённой дозе, приводит к смертельному ис-
ходу. Путем многочисленных экспериментов 
установлено наименьшее количество яда из 
расчета на килограмм веса тела, которое необ-
ходимо для отравления и гибели животного. Это 
так называемый токсический эквивалент. Из на-
блюдений над отравлением людей этиловым ал-
коголем выведен токсический эквивалент и для 
человека. Он равен 7-8 граммов. Для человека в 
64 кг смертельная доза будет равна 500 граммов 
чистого алкоголя.

Быстрота введения оказывает существен-

ное влияние на ход отравления. Медленное вве-
дение уменьшает опасность. При поступлении в 
организм смертельной дозы температура тела 
снижается на 3-4 градуса. Смерть наступает че-
рез 12-40 часов. Если сделать подсчёт для водки 
40°, то окажется, что смертельная доза равняет-
ся 1200 граммов.

Острое отравление алкоголем, или так назы-
ваемая «опойная» смерть, в современных стати-
стиках не учитывается, поэтому о частоте их мы 
можем судить по дореволюционной статистике. 
Смерть от опоя находится в зависимости от ду-
шевого потребления спирта и крепости «напит-
ков». Анализ внезапных и случайных смертей по-
казывает, что алкоголь как причина несчастных 
случаев занимает одно из ведущих мест. 

Установлено, что смерть от опоя в Россий-
ской империи случалась в 3-5 раз чаще, чем в 
других европейских странах. Исходя из этих дан-
ных, ученые делают совершенно справедливое 
заключение, что здесь существуют особые усло-
вия, вызывающие беспримерную по сравнению 
с другими странами алкогольную смертность, 
даже при более низком среднедушевом потре-
блении алкоголя.

Научно доказано, что чем ниже среднего-
довая температура того или иного региона, тем 
тяжелее сказывается потребление алкоголя на 
организме человека. Влияние климата столь зна-
чительно, что учёные его приравнивают к приня-
той дополнительной дозе спиртных изделий, то 
есть в холодном климате доза алкоголя влияет 
также, как в более теплом — двойная доза. 

ВЛИЯНИЕ АЛКОГОЛЯ 
НА ДЕТОРОЖДЕНИЕ
Алкоголь разрушает не только мозг. Столь 

же губительно он действует на репродуктивные 
ткани, на зародышевые клетки и на потомство. А 
это значит, что он губит будущее.

Влияние алкоголя на потомство идёт по 
двум направлениям: первое — употребление ал-
коголя сопровождается глубокими изменениями 
в половой сфере, включая атрофию репродук-
тивных органов.

Второй путь воздействия алкоголя — это 
прямое его действие на зародышевую клетку. 
Когда человек находится в алкогольном опьяне-
нии, все клетки его организма оказываются насы-
щенными этиловым ядом, в том числе и зароды-
шевые. Повреждённые алкоголем зародышевые 
клетки обуславливают начало деградации. Еще 
хуже, если другая (женская) клетка при слиянии 
окажется алкоголизированной, в зародыше тогда 
произойдет как бы накапливание дегенератив-
ных свойств, что особенно тяжело отражается на 
развитии плода, на судьбе ребёнка.

Даже небольшие дозы спиртных «напитков» 
отражаются на генетическом субстрате, что 
может привести к рождению дефективных по-
томков, если не немедленно, то в последующих 
поколениях. Особенно значительное влияние на 
потомство оказывает приём спиртного женщина-
ми. При этом для появления дегенеративного по-
томства совсем не обязательно, чтобы родители 
были алкоголиками. И катастрофически нара-
стающее количество дефективных и умственно 
отсталых детей это подтверждает. Родившиеся 

от пьяных родителей, умственно отсталые люди 
неизбежно дают такое же потомство, и происхо-
дит всё нарастающее снижение интеллектуаль-
ного уровня народа.

Как острое, так и хроническое отравление 
алкоголем действует в высшей степени губи-
тельно на зародышевую плазму. Под влиянием 
алкоголя внутренние элементы зародышевой 
клетки подвергаются глубоким изменениям, ко-
торые кладут начало наследственным вырожде-
ниям, или дегенерациям.

Если же человек вследствие алкоголизма 
своего отца стал слабоумным или эпилептиком, 
то он обнаруживает тенденцию передавать своё 
слабоумие или эпилепсию потомкам, хотя сам 
может совершенно не употреблять спиртного.

В наши дни медицине уже достоверно из-
вестно, что если зачатие произошло в период, 
когда зародышевая клетка находилась в состо-
янии «опьянения», то дети очень часто рожда-
ются умственно или физически дефективными. 
В Швейцарии было обследовано девять тысяч 
идиотов. Оказалось, что все они были зачаты 
или на Масленице, или в период сбора виногра-
да, когда люди особенно много пьют. Именно ох-
рана будущего ребенка лежит в основе славной 
древней традиции, согласно которой на свадьбе 
не принято жениху и невесте пить вино. Алкоголь 
и молодожёны — это не совместимо ни в каких 
дозах, ни при каких условиях.

Д.И. Менделеев, С.П. Боткин, И.М. Сеченов, 
И.П. Павлов, В.М. Бехтерев — проводили иссле-
дование действия алкоголя на живые организмы 
и убедились в огромном вреде, причиняемом им 
всему живому. Беременным морским свинкам в 
течение некоторого времени давали маленькие 
порции алкоголя. Из 88 детёнышей, рождённых 
ими, 54 погибли сразу же после рождения. К 
корму беременной собаки в последние три не-
дели до родов подливали немного водки. Соба-
ка ощенилась шестью щенками, но трое из них 
оказались мёртвыми, а остальные — хилыми и 
больными.

Для искусственного выплода цыплят 160 
яиц положили в сарай, под которым находи-
лось помещение для перегонки спирта. К сроку 
появилась только половина цыплят, 40 из них 
погибли, а 25 вылупились уродливыми, с обез-
ображенными клювами, без когтей. А ведь здесь 
были только пары алкоголя, которые проходили 
через толщу пола, а зародыши были защищены 
скорлупой. Какое же ничтожное количество этого 

Ты должен  
об этом задуматься
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яда могло достичь зародыша, и этого оказалось 
достаточно, чтобы получить такие последствия. 
В эксперименте на кроликах длительная алко-
голизация самцов приводила к избирательной 
патологии головного мозга у потомства, кото-
рая выражалась в уменьшении массы мозга. В 
настоящее время алкоголь считается наиболее 
токсичным ядом из всех известных в отношении 
человеческого зародыша.

Исследования показали, что у мужчин, систе-
матически потребляющих спиртные «напитки», 
происходят глубокие анатомические изменения 
как в самих репродуктивных органах, так и в 
зародышевых клетках. Последние оказываются 
деформированными, их количество, активность 
и жизнеспособность нарушены. Извращается и 
функция гормональных элементов. Происходит 
резкий диссонанс между усилившимся на пер-
вых порах либидо и физическими возможнос-
тями, что вносит разлад в семейную жизнь. В 
дальнейшем ослабевают, а затем и полностью 
прекращаются потенциальные возможности.

В свое время этот вопрос подвергался об- 
суждению на одной из сессий Академии меди-
цинских наук СССР. Учёные демонстрировали 
зародышевые клетки длительно пьющих людей 
под микроскопом. Они были почти все изуродо-
ванными: то с большой деформированной голов-
кой, то, наоборот, очень маленькой, ядро разных 
размеров, с изъеденными контурами, протоплаз-
мы то мало, то много. Почти не было видно ни 
одной нормальной клетки. Разве возможно здо-
ровое потомство при наличии таких грубых изме-
нений в зародышевых клетках?

Если потребление алкоголя мужчиной неиз-
бежно скажется отрицательно на потомстве, то 
женщина несёт гибель будущему во много раз 
больше.

В результате обследования полутора тысяч 
матерей и их детей, отклонения от нормы на-
блюдались у 2% детей, родившихся от матерей, 
которые совсем не употребляли спиртного. Этот 
показатель повысился до 9% среди детей «уме-
ренно» пьющих матерей (отклонения от нормы 
наблюдались в 4,5 раза чаще у тех, кто пил «уме-
ренно»). У детей, матери которых сильно пили, 
показатель отклонения от нормы поднялся до 
74%. Причем у последних, как правило, регист-
рировалось не одно, а несколько отклонений от 
нормы. Именно на плодах, на детях, у которых 
защитные механизмы ещё очень слабы, отрав-
ляющее действие алкоголя сказывается особен-
но губительно.

Таким образом, изменения в зародышевых 
клетках, как и само отравление организма спир-
том, часто приводят к появлению дегенератив-
ного потомства. Но параллельно с изменениями 
физиологии гормонов происходят грубые изме-
нения психики, касающиеся интимной стороны 
жизни супругов. Нарушаются нормальные взаи-
моотношения между ними, появляется патологи-
ческая ревность, которая принимает уродливые 
формы и превращает семейную жизнь в ад.

Там, где имеет место систематическое по-
требление алкоголя хотя бы одним из родите-

лей, большая вероятность появления потомства 
с тяжёлыми изменениями психики. Рождение де-
фективного ребёнка не только лишает радости 
жизни это несчастное дитя, но и на многие годы, 
а то и на всю жизнь делает несчастными роди-
телей, отравляя весь уклад жизни семьи. Дело в 
том, что дитя с патологическими отклонениями, 
вплоть до полного идиотизма, родители любят 
не меньше, а может быть, больше, чем нормаль-
ного ребёнка. Здесь присоединяется жалость и 
чувство собственной вины.

Дети с тяжёлыми психическими нарушения-
ми (идиоты, эпилептики), ложатся на всю жизнь 
бременем на плечи родителей и общества. И 
чем выше душевое потребление алкоголя в 
стране, тем больше рождается неполноценного 
потомства, что неизбежно приводит к вырожде-
нию нации.

О влиянии алкоголя на появление идиотов 
имеются убедительные данные. Так, во Франции 
ещё в 1880-1890 гг. было установлено, что из 1000 
идиотических детей у 471 были отцы — пьяницы, 
у 84 — матери, у 65 — оба родителя. У 170 идио-
тов сведения не получены, и только у 209 родите-
ли не были пьяницами, во всяком случае, в этом 
не признались. Это страшные цифры. То, что за-
чатые в состоянии опьянения дети могут родить-
ся идиотами, было известно уже в древности, но 
никто не думал о таком высоком проценте.

ВЛИЯНИЕ АЛКОГОЛЯ 
НА НРАВСТВЕННОСТЬ 

ЧЕЛОВЕКА
Вследствие изменений мозга и централь-

ной нервной системы, а также привычных для 
алкогольного и питейного климата правил по-
ведения, начинается изменение характера че-
ловека: утрачивается способность внимательно 
выслушивать других, следить за своей речью, 
контролировать поведение; появляется болтли-
вость, хвастовство, он становится беззаботным. 
Настроение делается то безудержно весёлым, 
то плаксивым, то гневным.

Он орёт, бранится, совершает агрессивные 
действия. Непристойные замечания, упрощен-
ные и пошлые шутки. Нередко ведутся извра-
щённые эротические разговоры. Наносятся 
оскорбления, совершаются поступки, наруша-
ющие общественную безопасность. Иногда от-
мечается пробуждение низких наклонностей и 
страстей.

Характер человека начинает портиться, он 
становится эгоцентричным, грубым, часто появ-
ляется излишняя самоуверенность, склонность к 
плоскому однообразному юмору; снижается па-
мять, внимание, способность к систематическо-
му мышлению, к творчеству.

Наряду с поражением мыслительных функ-
ций коры головного мозга имеют место глубокие 
изменения нравственности. Как самые высшие и 
наиболее совершенные чувства, как венец в раз-
витии функций мозга они страдают очень рано. 
И первое, что мы наблюдаем у пьющих людей, 

это равнодушие к нравственным интересам, ко-
торые появляются очень рано, в ту пору, когда 
еще умственные и мыслительные акты остаются 
почти неизменными. Оно проявляется в форме 
частичной нравственной анестезии, в виде пол-
ной невозможности испытывать известное эмо-
циональное состояние.

Чем больше и дольше пьёт человек, тем 
сильнее страдает его нравственность. Алкого-
лики нередко не испытывают при этом ни ма-
лейшей субъективной реакции. Такого рода со-
стояние совершенно аналогично нравственному 
идиотизму и отличается от него только способом 
происхождения.

Падение нравственности сказывается в по-
тере стыда. В целом ряде научных работ дока-
зывается великая охранительная сила стыда и 
великая опасность такого яда, как cпиртные «на-
питки», которые обладают свойством понижать 
силу и тонкость этого чувства.

К числу неминуемых последствий падения 
нравственности принадлежит увеличение лжи 
или, по крайней мере, уменьшение искренности 
и правды. Утрату стыда и утрату правдивости 
народ связал в неразрывное логическое понятие 
«бесстыдной лжи». Ложь поэтому и возрастает, 
что человек, потеряв стыд, утратил вместе с тем 
в своей совести и важнейший нравственный кор-
ректив правдивости.

Способность испытывать чувство стыда 
утрачивается пьющими очень рано; паралич это-
го высокого человеческого чувства понижает че-
ловека в нравственном смысле гораздо больше, 
нежели любой психоз. 

Это прекрасно понимал Л.Н. Толстой. В сво-
ей статье «Для чего люди одурманиваются» он 
пишет: «...не во вкусе, не в удовольствии, не в 
развлечении, не в весельи лежит причина все-
мирного распространения гашиша, опиума, вина, 
табака, а только в потребности скрыть от себя 
указания совести».

Трезвому совестно украсть, совестно убить. 
Пьяному ничего этого не совестно, и потому, 
если человек хочет сделать поступок, который 
совесть воспрещает ему, он одурманивается.

Люди знают это свойство вина заглушать го-
лос совести и сознательно употребляют его для 
этой цели. Мало того, что люди сами одурма-
ниваются, чтобы заглушить свою совесть, зная, 
как действует вино, они, желая заставить других 
людей сделать поступок, противный их совести, 
нарочно одурманивают их. Все могут заметить, 
что безнравственно живущие люди более других 
склонны к одурманивающим веществам.

Другое чувство, легко утрачиваемое пья-
ницами — страх. Ослабление страха может, по 
мнению психиатров, повлечь за собой серьезные 
последствия. Если вспомнить, что страх в своих 
высоких проявлениях превращается в боязнь зла 
и в опасения последствий зла, то становится по-
нятным высокое здравоохранительное значение 
этого чувства в вопросах нравственности. Чувство 
страха и чувство стыда глубоко изменяются у пья-
ниц, утрачивая самые существенные составные 
части свои. Сообразно этому меняется и мимика.

Все чувства у пьющих людей изменяются 
таким образом, что из сложных душевных актов 
утрачиваются самые возвышенные и тонкие эле-

менты, и человек во всех своих душевных про-
явлениях огрубевает. Высшие чувства, высшие 
формы их превращаются в низшие.

При длительном употреблении спиртных 
«напитков» развиваются не простые скоропро-
ходящие неправильности характера, но и более 
глубокие изменения. Подобную перемену в ха-
рактере и поведении людей производит только 
помешательство в периоде вторичного слабо-
умия. Рано ослабевает сила воли, приводящая 
в конце концов к полному безволию. Мысли те-
ряют глубину и обходят трудности, вместо того 
чтобы их разрешать. Круг интересов сужается 
и остается одно желание — напиться. В далеко 
зашедших случаях дело доходит до полного от-
упения и маразма. Чем больше людей пьёт, тем 
резче меняется психическая жизнь самого обще-
ства: наряду с появлением большого числа иди-
отов, дебилов (в результате зачатия у пьяных 
родителей) и помешанных вследствие длитель-
ного потребления алкоголя в обществе находит-
ся известное число субъектов, еще здоровых в 
умственном отношении, но уже не свободных от 
перемен характера, вызванных алкоголем. И это 
не простые, скоропроходящие неправильности 
характера, а более глубокие изменения.

АЛКОГОЛЬ 
И ДЕГРАДАЦИЯ НАЦИИ

Потребление алкоголя сказывается на 
потомстве и приводит к деградации нации, к 
деградации расы. Новейшие исследования 
показали, что вредные последствия алкоголь-
ных употреблений отцов отражаются более 
на дочерях, чем на сыновьях. Таким образом, 
зло алкоголизма мужчин более отражается в 
нисходящих поколениях на женщинах, чем на 
мужчинах. Вот почему женщинам необходимо 
знать, что алкоголизм угрожает им в первую 
очередь, а через них их будущей семье и обще-
ству; он переносится ею тяжелее и даёт более 
трагические последствия. И если 40 лет назад 
женский алкоголизм по отношению к мужскому 
составлял сотые доли процента, то ныне он по 
некоторым странам достигает мужского, то есть 
возрос во много раз.

Трудно допустить, что грамотные люди не 
знают всей правды о вине. Алкоголь расстраи-
вает здоровье миллионов людей, увеличивает 
смертность при целом ряде заболеваний, явля-
ется причиной многих физических и психических 
болезней, дезорганизует производство, разру-
шает семьи, резко увеличивает преступность и 
в значительной степени подтачивает моральные 
устои любого общества, народа и государства. 
Однако самым большим злом является то, что 
он ведёт к прогрессирующему вырождению гено-
фонда нации и человечества в целом, вследст-
вие появления высокого процента умственно 
неполноценных детей. 

Ч. Дарвин, учитывая все тяжкие последствия 
употребления алкоголя и особенно принимая во 
внимание его губительное действие на потомст-
во, вынужден был громко заявить, что «привычка 
к алкоголю является большим злом для челове-
чества, чем война, голод и чума, вместе взятые».

Подготовил Р.В. МЯКОНЬКИЙ по материалам публикаций Ф.Г. УГЛОВА: «Самоубийцы», «Правда и ложь о разрешённых наркотиках», «В плену иллюзий».

Ты должен  
сделать выводы

Знаете ли Вы, что...

Врача никогда не 
красили вредные при-
вычки: курение, злоупо-
требление алкоголем, 
не говоря уже об упо-
треблении наркотиков. 
Врач обязан быть про-
пагандистом здорового 
образа жизни, в первую 
очередь не на словах, 
а собственным приме-
ром. Наркотики – аб-
солютное зло, которое 
продолжает ломать 
судьбы и уносить жиз-
ни. Коварство наркоти-

ков и их всеразрушающее действие достаточно 
красочно проиллюстрировал М.А. Булгаков в од-
ном из своих медицинских рассказов «Морфий». 
С одной стороны, в нашей стране употребление 
и распространение наркотических средств уго-
ловно наказуемо, с другой стороны, быстротеч-
ность асоциализации и деградации наркоманов, 
всё это более или менее сдерживает массовое 
употребление наркотиков. Помните, не бывает 

легких безобидных наркотиков, любое наркоти-
ческое средство наносит непоправимый удар ор-
ганизму. И каждое последующее употребление 
наркотиков с новой силой разрушает организм.

Куда хуже обстоит дело с алкоголизацией 
населения. Кто-то выдумал, что русскому чело-
веку свойственно пьянствовать, и вот из поко-
ления в поколение поддерживается этот миф. 
Сегодня бутылка пива в руке подростка – это 
абсолютно привычный и никого не удивляющий 
атрибут повседневной российской жизни. Путём 
нехитрых подсчётов можно выяснить, что в бу-
тылке пива крепостью 4 градуса содержится 20 
граммов чистого алкоголя или 50 граммов водки, 
а в пиве крепостью 6 градусов – 75 граммов. Та-
кая удвоенная доза, потребляемая подростком 
ежедневно, легко приводит к привыканию, это 
становится потребностью. Через год-полтора он 
нередко переходит на более крепкие напитки, у 
девушек этот процесс протекает ещё быстрее. 

Значит, создаётся благоприятная почва для раз-
вития раннего алкоголизма.

Если обратиться к статистическим данным, 
то можно проследить стремительный рост потре-
бления пива. Так в 1999 г. в нашей стране было 
выпито 195 миллионов 480 тысяч литров пива, 
в 2003 г. эта цифра составила 331 миллион 858 
тысяч литров, а в 2008 г. уже около 486 милли-
онов литров. В среднем на душу населения пен-
ного напитка в 2000 г. приходилось 37,8 литра, 
в 2003 г. – 53 литра, а в 2004 г. соответственно 
57 литров. По прогнозу специалистов на 2009 г.  
количество потребления пива составит около 
68 литров на человека. Все эти цифры говорят 
о том, что если ситуация с употреблением спир-
тного в нашей стране не изменится, то вымира-
ние российского народа станет неизбежным.

Настоящая беда – табакокурение, некоторые 
специалисты относят его к социальной форме 
наркомании. Но все ли курильщики подозревают, 

ВолгГМУ не случайно принимает самое актив-
ное участие в популяризации здорового образа 
жизни и в противодействии наркомании и алкого-
лизму. Во-первых, потому что наш вуз - медицин-
ский и дело служению здоровьесохранению есть 
его первостепенная задача. И во-вторых, сформи-
рованный в 2007 году Общественный совет при 
УФСНК РФ по Волгоградской области возглавляет 
никто иной, как ректор ВолгГМУ, академик РАМН 
В.И. Петров, а его заместителями являются — за-
меститель начальника УФСКН России по Волгог-
радской области, полковник полиции С.А. Васи-
льев, главный врач ГУЗ «ВОКНД» Н.Д.Красюков и 
проректор по внеучебной и воспитательной рабо-
те, профессор С.И.Краюшкин.

На мероприятии в стенах техникума желез-
нодорожников Анатолий Иванович, также являю-
щийся членом указанного выше совета, предло-
жил слушателям взглянуть на вопрос трезвости 
с нового ракурса: именно в отношении желез-
нодорожников. А.И. Белоглазов не понаслышке 
знает, что такое ШЧ, ПЧ, НГЧ, знаком с жизнью 
работников железной дороги, ведь родился в го-
роде Петров Вал, где есть и железнодорожная 
станция с таким же названием. Соответствен-
но, судьба города тесно связана с жизнью этой 
станции. Кроме того, окончил железнодорожную 
школу №31 имени Алексея Маресьева в городе 
Петров Вале.

Когда молодежь только начинала «косить» 
от армии, к Анатолию Ивановичу обратились 
родители одного юноши, которые очень хотели 
оградить чадо от утомительной службы. Помоги, 
мол, врач же, все-таки. А когда узнали, что сын 

По рельсам здоровья

В железнодорожном техникуме встретились с обучающимися уполномоченный отдела межведомственного взаимодействия Управления Федераль-
ной службы по контролю за оборотом наркотиков (УФСКН) России по Волгоградской области, майор полиции А.В. Коваленко и председатель Вол-
гоградского отделения Союза борьбы за народную трезвость, ассистент кафедры амбулаторной и скорой медицинской помощи А.И. Белоглазов.

самого врача служит в армии, невероятно удиви-
лись: как же так, неужели нельзя было избежать? 
Анатолий Иванович и не собирался избегать, и 
обратившимся за помощью советовал посту-
пить так же. Пришлось «отмазывать» от армии 
другим путем. Но загвоздка заключалась в том, 
что сын их закончил как раз железнодорожный 
техникум. А это то же самое, что красный свет 
семафора для поезда. Формула проста: если 
человека приняли учиться в железнодорожное 
учебное заведение, по показателям здоровья 
он может служить в армии. Критерии здоровья, 
предъявляемые к поступающим в такие учебные 
заведения, в разы выше, чем отбор в армию. 
Это и естественно, ведь если за штурвал тепло-
воза сядет человек, плохо различающий цвета, 
или имеющий другие патологии, есть основания 
существенно беспокоиться за судьбу состава. 
В результате, молодой человек, успешно избе-
жавший армии, был уволен с работы, а новую в 
железнодорожном деле не служившему найти 
практически невозможно.

В поезде судьба сразу многих людей зависит 
от того, кто управляет поездом. Здесь тем бо-
лее необходимо трезвое, ясное сознание, нуж-
но уметь принимать быстрые, четкие решения. 
Любая работа на железной дороге сопряжена с 
огромными моральными и физическими нагруз-
ками, поэтому и пенсионный возраст здесь насту-
пает раньше, чем во многих других профессиях. 
Неужели при каком-либо несчастном случае на 
ЖД работник достанет справку с обозначенным 
набором хворей и будет оправдываться своими 
недугами? Так что легче такие кадры просто не 

принимать на ответственные должности, чтобы 
в будущем не было проблем. Поэтому априори 
железнодорожный техникум – самое здоровое, 
самое трезвое учебное заведение в нашем реги-
оне. Кто поступает в него, одновременно делает 
и выбор в пользу армии. Кроме того, можно слу-
жить без потери профессии. Это не обязательно 
железнодорожные войска, ведь есть, к примеру, 
поезда стратегического назначения.

Управление любым транспортом связано с 
ответственностью за людские жизни, хотя многие 
этой ответственности просто не ощущают, а мо-
жет не видят из-за чада опьянения, затемняющего 
сознание. В связи с этим А.И. Белоглазов вспоми-
нает другую историю. Маршрутки уже стали абсо-
лютно привычным средством передвижения (хоть 
иной раз и довольно медлительного) по городу, в 
каком-то смысле отражением нашей современной 
действительности. В иностранных языках слово 
«маршрутка» не знает перевода – это своео-
бразный «русский» транспорт, и на западе они 
совершенно не так активно входят в жизнь лю-
дей. В одно из таких маршрутных такси однажды 
привычно сел и Анатолий Иванович, передал 
деньги на проезд, но тут взглянул на водителя, 
попросил вернуть деньги, извинился, что ошиб-
ся номером маршрутки и вышел. За ним вышли 
еще несколько человек, которым показалась 
странной резкая перемена в намерении новово-
шедшего пассажира. 

- Рядом со мной сидел водитель-наркоман, - 
поясняет А.И.Белоглазов. – Чтобы это понять, 
достаточно было только взглянуть на него. Куда 
же могла идти эта машина?

- Только в морг, - дружно сообразили слу-
шатели.

Действительно, в этой ситуации мы можем 
сориентироваться на месте. Всегда есть шанс 
пересесть на другое маршрутное такси. Да и 
нерадивых водителей стало меньше. Как под-
тверждает Анатолий Иванович, который входит 
в Общественный антинаркотический совет. В 
ходе рейдов за последние четыре года не вы-
явлено подобных случаев. Но что делать, когда 
мы едем на поезде? Всякий раз забегать к ма-
шинисту и пристально вглядываться ему в глаза, 
проверять, не дрожат ли руки? «Нет, это не вы-
ход», - согласились будущие железнодорожники. 
Ребята рассказали, что посещают спортивные 
секции, стараются поддерживать хорошую фи-
зическую форму, со спиртным практически не 
знаются. Только вот курение – эта проблема 
остается для здоровья железнодорожников до 
сих пор не решенной. Машинисты и помощники 
машинистов дымят вместо паровоза.

- Вопрос о курении всегда щекотливый, так 
как многие на этот наркотик подсели, - говорит 
Анатолий Иванович. – От алкоголя отказаться 
соглашаются, а вот от табака нет. А уж если и 
то, и другое употреблять, то действует такой 
коктейль как бинарное оружие, вред наносит ко-
лоссальный.

В аудитории скептически усмехнулись. Но на 
вопрос, кто хочет иметь в будущем ребенка-де-
била, ни одной руки, как и следовало ожидать, не 
поднялось. А чтобы этого не произошло, нужно 
направлять свою жизнь, точно поезд направляет 
машинист, по рельсам здоровья.

какой опасности подвергают себя ежедневно, от-
давая дань своей привычке? Не стоит забывать 
и о вреде пассивного курения, ведь оно убивает 
и является причиной тяжёлых заболеваний. Та-
бачный дым содержит около 4000 химических ве-
ществ, 50 из которых способны вызвать рак. Си-
гаретный дым вызывает тяжёлые респираторные 
и сердечно-сосудистые заболевания, которые 
могут привести к преждевременной гибели ор-
ганизма. Знайте, ни вентиляция, ни фильтрация 
воздуха помещения не снижают вредоносного 
воздействия табачного дыма. По оценке Всемир-
ной организации здравоохранения (ВОЗ), около 
700 миллионов детей, то есть почти половина 
детского населения земного шара, дышат возду-
хом, загрязнённым табачным дымом, особенно 
дома. Большинство людей на земле не курят, и 
вы, как врачи должны быть в их числе. Простран-
ство без табачного дыма является хорошим сти-
мулом для тех, кто хочет бросить курить.

Тренд современного лекаря
Врач – не простая профессия, врач – это без всякого преувеличения образ жизни, своеобразное мировоз-
зрение. Многие морально-нравственные обязанности возложены на врача. Став студентами Волгоградского 
государственного медицинского университета, одного из престижнейших  медицинских вузов России, вы воз-
ложили на себя груз ответственности за свой образ жизни.

Р.В. МЯКОНЬКИЙ

Алёна ДОРОХОВА

ЗОЖ
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Готовясь к посещению концерта, мы позна-
комились с биографиями композиторов и откры-
ли для себя много новых и интересных фактов. 
По стечению обстоятельств оба композитора, 
их музыкальные произведения тесным образом 
были связаны с медициной.

Александр Порфирьевич Бородин (1833-
1887) — русский композитор, учёный - химик 
и медик, закончил петербургскую Медико-хи-
рургическую академию. В 1868 году А.Бородин 
получил степень доктора медицины. Он – был 
почётным членом Общества русских врачей, 
принимал активное участие в получении женщи-
нами высшего образования в России, являлся 
одним из организаторов и педагогов Женских 
врачебных курсов. Значительное время Бородин 
уделял работе со студентами и, пользуясь своим 
авторитетом, защищал их от политических пре-
следований властей. 

Ещё во время учёбы в Медико-хирургиче-
ской академии началось его увлечение музы-
кой, к неудовольствию научного руководителя 

Весна, музыка и… медицина
На концерт классической музыки мы попали почти случайно, многие из 
студентов впервые имели возможность послушать живую классическую 
музыку. В исполнении известного музыкального коллектива симфониче-
ского оркестра музыкальной академии им. Гнесиных прозвучала «Бога-
тырская» симфония А. Бородина и второй концерт для фортепиано с ор-
кестром С. Рахманинова. 

Зинина, считавшего, что занятие музыкой ме-
шает серьёзной научной работе. Тем не менее, 
А.Бородин стал членом известного музыкального 
кружка «Могучая кучка», приверженцем русской 
национальной школы в музыке. Огромное зна-
чение для международного признания русской 
культуры имели музыкальные произведения  
А. Бородина, благодаря чему и он сам получил 
мировую известность именно как композитор, а 
не деятель науки, которой посвятил большую 
часть своей жизни.

Рахманинов Сергей Васильевич (1973-

1943) – русский композитор, пианист-виртуоз 
и дирижер. Синтезировал в своём творчестве 
принципы и традиции российской и западно-ев-
ропейской музыки, создал свой оригинальный 
стиль, оказавший впоследствии влияние как на 
русскую, так и на мировую музыку. Его успешная 
карьера была прервана 15 марта 1897 года не-
удачной премьерой Первой симфонии, которая 
окончилась полным провалом как из-за некаче-
ственного исполнения, так и, главным образом, 
из-за новаторской сущности музыки. Это собы-
тие послужило причиной серьёзной нервной бо-

лезни. В течение нескольких лет С.В. Рахмани-
нов находился в глубоком творческом кризисе. 
Лишь к началу 1900-х он смог вернуться к актив-
ной композиторской деятельности, не в послед-
нюю очередь благодаря лечению у известного 
врача-психиатра, гипнотизёра Николая Даля, 
которому и посвящён Второй концерт для фор-
тепиано с оркестром. Свои встречи с этим чело-
веком Рахманинов вспоминал до конца жизни и 
был очень благодарен ему. Второй концерт стал 
не только началом нового периода в творчестве 
Рахманинова, но и одним из самых популярных 
произведений фортепианной литературы, вошёл 
в репертуар ведущих мировых пианистов. В вол-
гоградском концертном зале это произведение 
прозвучало в исполнении молодого талантливо-
го музыканта А. Коробейникова.

Так мы приобщились к шедеврам музыкаль-
ной классики и были впечатлены неожиданно от-
крывшейся связью между музыкой и медициной, 
которую выбрали как свою будущую профессию. 

Материал подготовлен по отзывам студентов 1 курса педиатрического факультета, доцентом кафедры истории и культурологии Л.М. МЕДВЕДЕВОЙ

Нынешний руководитель литературной студии при Вол-
гоградском отделении Союза Писателей Сергей Васильев в 
предисловии замечательно охарактеризовал своих питомцев: 
«...будет лучше столкнуть лбами двух замечательных поэтов – 
Максима Бурмистрова и Ксению Ващенко. У одного – ярко выра-
женное мужское начало, у другой – еще более ярко выраженное 
женское начало. Это как Алкей и Сафо...». Оба автора - лауреаты 

В программе были заслушаны сообщения, 
презентации, дискуссии по проблемам: 

•       Музей в истории науки и культуры 
•       Региональная специфика музеев России 
•       Медицинские музеи в структуре культур-

ного наследия
•       Современные зарубежные музеи.

Книжная полка

В мире литературы
При поддержке Союза Писателей России не 
так давно увидел свет двойной сборник сти-
хов молодых волгоградских поэтов - Ксении 
Ващенко, интерна кафедры клинической ла-
бораторной диагностики ВолгГМУ, художест-
венного руководителя театрально-поэтиче-
ской студии «Пятница» Студенческого совета 
ВолгГМУ и Максима Бурмистрова, выпускника 
ВолГУ.

ВолгГМУ отметил день музеев

Первое заседание  
клуба  

«Мусейон ВолгГМУ»  
и День дарителя

18 мая музей истории Волгоград-
ского государственного меди-
цинского университета  в рамках 
празднования Международного 
дня музеев провел первое засе-
дание клуба «Мусейон ВолгГМУ». 

В этот же день проводилась акция «День да-
рителя». Сотрудники музея были рады принять 
в фонды музея документы, фотографии, ве-
щественные материалы, свидетельствующие о 
славной истории нашего вуза, выпускниках и со-
трудниках, внесших вклад в развитие медицины 
и здравоохранения. Те же, кто не смог сделать 
свой вклад в развитие музея истории ВолгГМУ, 
но желает, может созвониться по указанному 
ниже телефону и договориться о способах пере-
дачи экспонатов.

Контактный телефон (8442) 38-67-09, e-mail 
museum@volgmed.ru

Совет музея ВолгГМУАлександр КОВЯЗОВ

10 мая в музее истории ВолгГМУ состоялась 
встреча студентов второго курса медико-биоло-
гического факультета с Виктором Петровичем 
Карпенко. Виктор Петрович - человек интересной 
судьбы. Когда немцы в августе 1942 г. подошли к 
нашему городу, Виктору Петровичу было 15 лет, 
он учился в 8 классе краснооктябрьской школы № 
35. Из его класса на добровольных началах собра-
лось 10 человек, решивших пойти работать в воен-
ный госпиталь. Они старались сделать как можно 
больше, не жалея сил, и испытывали огромную 
радость, когда раненные выживали, понимая что 
и их помощь важна. Виктор Петрович рассказал о 
жизни в военном Сталинграде, о том, как тяжело 
приходилось солдатам и мирным жителям.

Вероятно, работа в госпиталях во время вой-
ны сыграла роль в желании обучиться врачебному 
делу. В 1945 году Виктор Петрович окончил школу и 
поступил в медицинский институт на лечебно-про-
филактический факультет, окончил его в 1950 году. 

Новости музея ВолгГМУ

Ветераны нашего 
университета

Затем работал в практическом здравоохранении 
вместе со своей супругой, также окончившей наш 
вуз. Позже по распоряжению военкомата Виктор 
Петрович был призван в кадровую армию, служил 
на Дальнем Востоке, Сахалине, Курилах. 

Вернувшись в родной город, Виктор Петро-
вич по приглашению профессора Родионова на-
чал работать на кафедре оперативной хирургии 
с курсом топографической анатомии. В 1965 году 
защитил кандидатскую диссертацию, в 1970 году 
получил звание доцента, до 1993 года (в течение 
двадцати пяти лет) работал заместителем дека-
на лечебного факультета. 

Рассказ Виктора Петровича был прослушан 
на одном дыхании. Чувствовался необыкновен-
ный заряд оптимизма, душевная щедрость, глу-
бокая мудрость поколения, пережившего испы-
тания войны. Хотелось бы, чтобы ветераны как 
можно дольше оставались с нами, здоровья им и 
долгих безболезненных лет жизни.

9 мая один из самых трогательных и торжественных праздников в нашей стране. Для Волго-
града этот день особенный, потому что именно нашему городу довелось внести значитель-
ный вклад в приближение Дня Победы в далеких 1942-43гг. Традиционно в мае студенты 
нашего вуза посещают Мамаев Курган, музей-панораму «Сталинградская битва», проводят-
ся экскурсии по городу. К сожалению, все меньше остается в живых ветеранов войны, сви-
детелей тех уже далеких трагических лет и тем ценнее слово очевидца военных событий. 

литературной премии имени Маргариты Агашиной. Презентация книги состоялась 19 мая в Волгоград-
ской областной библиотеке для молодежи с участием друзей - поэтов и музыкантов.

Доцент кафедры истории и культурологии Л.М. МЕДВЕДЕВА

Вне учебы Вне учебы

И ведущий, и жюри, и зрители отметили не-
обычный стиль команды. Чего стоит их миниа-
тюра в стиле арт-хаус в приветствии, или стихи 
последнего викинга Бьорна в СТЭМе: «Сердце 
обливается кровью, Сердце принимает душ». А 
музыкальное домашнее задание с настоящими 
инструментами (фортепиано, двумя гитарами и 
маракасами) и трогательной темой настоящих 
друзей вызвало бурю эмоций и шквал оваций у 
публики.

«Оптимус Прайм» – команда, которая совсем 
недавно начала свой путь в мире КВН, и очень 
быстро завоевала сердца поклонников этой игры 
в нашем городе. Ее состав сформировался в 
2010 году, когда четыре друга – любители Клу-
ба веселых и находчивых, решили организовать 
свою команду. Тогда, студенты 2 курса лечебного 

«Оптимус Прайм» сыграют 
в финале Объединенной 
волгоградской лиги КВН

27 апреля в Центральном концертном зале прошла вторая игра полуфи-
нала Объединенной Волгоградской лиги КВН. В этот раз в нешуточном 
бою сразились команды: «Лига» ВолГУ, Сборная ВолгГАСУ, Сборная 
РАНХиГС «Дядя Марвел» и «Оптимус Прайм» ВолгГМУ. Четыре сыгран-
ных конкурса, 84,5 набранных балла и второе место в игре обеспечили 
нашей команде выход в финал, где они сразятся с сильнейшими КВН-
щиками города, командами: «Безлимит» ВолГУ, «Дядя Марвел» РАН-
ХиГС и «Область города» ВолгГАУ.

факультета Андрей Бебуришвили и Иван Беляев 
пригласили свих друзей из других вузов – Ев-
гения Малова (ВолгГАСУ) и Николая Ковалева 
(ВолгГТУ) поиграть за Волгоградский государст-
венный медицинский университет. Первая игра 
ребят состоялась на межфакультетских играх 
ВолгГМУ. После чего, заявив о себе на закры-
том Фестивале Объединенной волгоградской 
лиги КВН, они попали в учебную лигу Волгогра-
да. Успешно пройдя все игры, в 2011 году – они 
становятся чемпионами «учебки» и попадают 
в Объединенную лигу. И вот, после успешно 
пройденного полуфинала – у них есть все шан-
сы победить! Пожелаем ребятам удачи и особой 
«КВНовской» музы, чтобы шутки писались легко, 
и актерская игра все более совершенствовалась!

Марина БУТИКОВА

На верхней террасе центральной набереж-
ной был организован первый в Волгограде тан-
цевальный флешмоб. В нем приняли участие 
около ста двадцати человек, младшему из кото-
рых было всего два года. Студенты Волгоград-
ского государственного медицинского универси-
тета, Татьяна Евтушенко, Елена Попова (3 курс, 
стоматологический факультет), Данил Попов  
(2 курс стоматологический факультет) и Анна 
Ким (1 курс лечебный факультет) тоже успели 
влиться в армию танцующих.

По словам главного организатора Маргариты 
Козловой, главная цель мероприятия – создание 
и продвижение положительного имиджа нашего 
города. Кроме того, акция служила пропагандой 
здорового образа жизни среди молодежи.

Подготовка к флешмобу началась еще в мар-
те. Компания профессиональных хореографов, 
состоящая из вдохновляющей Виктории Бекта-
совой, очаровательной Анастасии Макаренко, 
хулиганистой Полины Прищеповой и настоящего 
мужчины, Данилы Парыгина, вдохновила и оча-
ровала всех участников этого необычного шоу.

Среди них студенты, школьники и просто 

В Волгограде прошёл 
танцевальный флешмоб

Майские праздники могут показаться скучными только для обывателей. 
Активные люди с разносторонними интересами всегда найдут, чем за-
няться.

увлеченные люди Волгограда, гимнастки, а так-
же  асы экстремального танца из группы «Parkour 
FreeRun», на которых законы физики не действуют.

Сразу после шоу интернет запестрил фото и 
видеоматериалами, которые стали активно обсу-
ждаться участниками и зрителями:

«Ребята «отожгли» не по-детски, несмотря 
на то, что среди участников моба были  предста-
вители «поколения детского сада»!»

«Теперь Волгоград присоединился к числу 
городов-моберов России. Вчерашнее выступле-
ние показало, что в нашем городе есть талан-
тливые, активные, веселые и непринужденные 
люди всех возрастов, которые готовы подарить 
окружающим шквал положительных эмоций!»

«Это было очень круто! Маргарита Козлова 
молодчина, организовала крутую движуху. Выш-
ло очень здорово, внезапно вышли ребята, заиг-
рала музыка и понеслась...»

«Наш общий долгий и совсем нелёгкий труд 
позволил прийти к такому хорошему итогу! И это 
не последний танцевальный флешмоб в Вол-
гограде! Дальше - больше и лучше!»,–обещает 
хореограф Виктория Бектасова.

Анна КИМ. Смотрите видео на сайте ВолгГМУ – новости от 10 мая 2012

Каждая такая поездка проходит в рамках 
определенной программы, которая насыщенна 
культурно-развлекательными и спортивными ме-
роприятиями. Ребята играли в дартс, волейбол, 
бадминтон, теннис. Погода была, на удивление, 
хорошей, поэтому никто не упустил возможности 
искупаться в Черном море. В соревнованиях по 
дартсу среди отдыхающих на пляже первые ме-
ста заняли Любовь Маленкова и Елена Кривоно-
сова и были награждены дипломами.

В День Победы наши выпускники вышли к 
морю, чтобы отдать дань погибшим войнам, ко-
торый принесли нам эту победу, почли память 
павших Минутой молчания и пели военные 

ВолгГМУ поощряет лучших 
студентов поездками на море!

Чтобы набраться сил перед предстоящими госэкзаменами и насытить 
студенческую жизнь новыми яркими впечатлениями выпускники 2012 
года, активно участвующие в общественной жизни университета, по 
традиции, провели неделю отдыха в санаторно-курортном комплексе 
«АкваЛоо» (Сочи).

песни под гитару. Нам аккомпанировали Сер-
гей Кривенко и Ульяна Хвесько. Вечером наша 
делегация участвовала в праздничном конкур-
се «Угадай мелодию», который был посвящен 
празднованию 9 мая. Необходимо было угадать 
либо название военной песни, либо название во-
енного фильма, в котором эта песня звучала. Де-
легация ВолгГМУ заняла почетное второе место!

В целом, отдых удался. Теперь с новыми си-
лами наши выпускники выходят на «финишную 
прямую» и готовятся к предстоящим экзаменам.

Участники поездки выражают благодарность 
ректору ВолгГМУ академику РАМН Владимиру 
Ивановичу Петрову за чудесный отдых.

Выпускница педиатрического факультета Елена КРИВОНОСОВА

Мы попросили ее поделиться впечатления-
ми и рассказать о себе.

- Юля, расскажи подробнее о конкурсе, в ко-
тором вы участвовали.

- Это фестиваль-конкурс в рамках проекта 
«Молодежный мост культуры и мира». Он органи-
зован Центром поддержки гуманитарных программ 
и интеграционных процессов «Право на мир».

- А откуда вы узнали о фестивале?
- Нам периодически присылают приглаше-

ния на различные мероприятия, в одном из них 
и было предложение поучаствовать во «Всех 
звездах»

- Ваша поездка не ограничилась столицей 
Финляндии?

- Нет, вообще экскурсии начались еще 26 
апреля в России, в Москве. На следующий день 
нас уже ждала Северная столица. После ранней 
утренней прогулки по Санкт-Петербургу автобус 
увез нас в Финляндию. Первым финским пунктом 
назначения стал маленький город Турку, извест-
ный своим средневековым замком. А вечером 
мы сели на лайнер, идущий до Стокгольма. В 
Швеции за два дня мы посетили множество до-
стопримечательностей: королевский дворец, 
остров музеев… С 30 апреля, по возвращении в 
Финляндию, начались самые ответственные дни 
– конкурсная программа в Хельсинки, а также по-
казательные выступления в других городах.

- Как называется ваша программа?
- Мы представили несколько танцев: кал-

мыцкий, татарский, грузинский и русский народ-
ный под названием «Коляда».

Танцевальный триумф 
ВолгГМУ в Финляндии!

Образцовая хореографическая студия «Вдохновение» известна чуть 
ли не каждому Волгоградцу. И это немудрено – ансамбль является не-
однократным победителем всероссийских и международных конкур-
сов. 4 мая танцоры вернулись в родной город с очередным успехом 
– они завоевали Гран-при на IV Международном конкурсе «Все Зве-
зды», проходившем в Финляндии. Но эта победа – еще и повод нашему 
университету гордиться своими талантами – в состав «Вдохновения» 
уже на протяжении 12 лет входит Юлия Болдырева, студентка 1 груп-
пы II курса лечебного факультета.

- Как вас приняли зрители и оценило жюри?
- Приняли шикарно! Было очень приятно 

наблюдать улыбки, радостные лица зрителей. 
Жюри осталось довольно выступлением: Гран-
при – наш!

- Кто еще участвовал в конкурсе? Успели со 
всеми перезнакомиться?

- Было множество танцоров из городов Рос-
сии: Москвы, Нижнего Новгорода, Казани…

К сожалению, толком пообщаться с ними мы 
просто не успели – настолько насыщенной была 
программа.

- Никому не секрет, что учеба в медицинском 
вузе занимает много времени. Если ли у тебя ка-
кой-то секрет, как все успеть?

 - Секрета никакого нет. Да, порой совмещать 
учебу и занятия танцами бывает сложно, но если 
ты человек увлеченный, то и успевать везде нау-
чишься – главное, чтобы желание было.

Мы же пожелаем Юле дальнейших творче-
ских успехов – а они обязательно будут!

Анастасия ЯГОДКИНА, лечебный факультет
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ствуя общеуниверситетского корпоративного духа.
На протяжении последних нескольких десят-

ков лет, в День открытых дверей именно с нашей 
газеты начинается знакомство абитуриентов со 
всей многогранностью жизни ВолгГМУ.

За время своей истории газета динамично 
менялась идя в ногу со временем, отвечая на 
запросы читательской аудитории. Так она прош-
ла путь от черно-белого двух полосного до пол-
ноцветного шестнадцати полосного, а иногда и 

Краткая летопись «ЗМК»
Многотиражная газета «За медицинские кадры» или как еще ее называют читатели «ЗМК» - одно из старейших 
периодических печатных изданий Сталинградского-Волгоградского государственного медицинского институ-
та-академии-университета. Она основана 24 мая 1957 года, как орган печатный парткома, ректората, комитета 
ВЛКСМ, месткома и профкома и вот уже на протяжении более пяти десятков лет освящает всю многогранность 
не только научной, учебной и общественной жизни нашего вуза. Изначально газета выходила ежемесячно ти-
ражом 500 экземпляров, продавалась по символической цене и стоила 1-2 копейки. В настоящий момент, газета 
выходит два раза в месяц, тираж значительно вырос и составляет от 1000 до 2000 экземпляров, впитала в себя 
лучшие стороны демократии газета  распространяется среди сотрудников и студентов ВолгГМУ бесплатно.

двадцатичетырех полосного издания.
По свидетельствам сохранившихся архи-

вов (а многое нам еще предстоит установить и 
доподлено проверитть, в чем большая надежа 
возлагается на Музей истории ВолгГМУ) пер-
вым редактором газеты был В. Яхантов, затем 
в разные годы газету возглавляли: А. Ермаков, 
А. Слобожанинова, А. Папырин, Т. Гроднева, Т. 
Гродникова, В. Лукашук, Т. Вержба. С февраля 
2010 года и по настоящее время редактором из-

дания является И. В. Казимирова — помощник 
ректора по связям с общественностью и средст-
вами массовой информации.

В том же 2010 году наряду с печатным из-
данием появилась и электронная версия газеты 
размещаемая на официальном сайте универ-
ситета, что позволило значительно расширить 
доступность издания и читательскую аудиторию, 
желающую окунутся в череду значимых событий 
нашей Alma Mater.

Предшественниками «ЗМК» традиционно счи-
таются новостные сообщения в виде стенгазет, 
которые студенты изготовляли самостоятельно.

Сегодня «ЗМК» самым активным образом 
участвует в создании внутриуниверситетского ин-
формационного пространства, позволяя читателю 
быть в курсе последних событий, происходящих 
как внутри, так и вне ВолгГМУ, тем самым способ- Р.В. МЯКОНЬКИЙ

Фото В. Л. ЗАГРЕБИНА

Фото Виктора ШУМЕЙКО Фото Александра ТАРАСОВАПредседатель спортклуба ВолгГМУ Н. Д. ТКАЧЕВА. Еще фото ищите на сайте ВолгГМУ

Подтвердили свое лидирующее положение 
спортсмены ВолгГМУ, праздновавшие победу 
во всех пяти финальных встречах. Абсолютны-
ми чемпионами стали Ган Хоу Тионг (5 курс, ле-
чебный факультет), Тан И Лин (2 курс, лечебный 
факультет), так же чемпионами стали Дарья Ко-
солапова (4 курс, лечебный факультет), Дуглас 
Чу Кин Сун (5 курс, лечебный факультет). Хочет-
ся отметить нашего преподавателя, профессора 
кафедры фармакологии Вадима Анатольевича 
Косолапова, ставшего серебряным призером в 
мужской парной категории.

В начале мая спортсмены сборной команды 
ВолгГМУ по бадминтону стартовали на 3-ей лет-
ней Универсиаде России среди команд Южного 
федерального округа в Ростове-на-Дону.

Бадминтон

ВолгГМУ подтвердил  
свое лидерство!

25 апреля завершился лич-
но-командный Чемпионат 
Волгоградской области по 
бадминтону, который про-
ходил в спортивном комп- 
лексе Волгоградского го-судар-
ственного медицинского универ-
ситета.

В состав сборной ВолгГМУ вошли перво-
курсницы Акиньшина Дарья (педиатрический 
факультет), Чернышова Виктория (лечебный фа-
культет), Анурова Мария (лечебный факультет), 
а так же капитан женской сборной Селезнева 
Александра (5 курс, клиническая психология), 
Бригадирова Анастасия (4 курс, медико-биоло-
гический факультет), Улубабян Гаяна (3 курс, пе-
диатрический факультет), Сурнина Елена (2 курс, 
фармацевтический), Люлина Екатерина (2 курс, 
лечебный факультет). Команда играла под руко-
водством своего бессменного тренера, старшего 
преподавателя кафедры физической культуры и 
здоровья, Сидорова Анатолия Николаевича. 

За эти десять дней прошло много нелегких и 
успешных игр, но самая волнующая баскетболь-
ная битва оказалась с ВолГУ, когда до послед-

него момента оставалось загадкой, кто одержит 
победу. Команда ВолгГМУ вырвалась вперед в 
самом конце третьего овертайма. Попытка Вол-
ГУ отыграться оказалась не удачной, и наши 
девушки поднялись на еще одну ступеньку к ли-
дерству. Заключительной же стала игра с самой 
сильной командой этого года - ВолгГТУ, захва-
тившей первенство, которая даже физическую 
академию оттеснила на второе место. И хоть из-
за усталости, накопившейся за все время непро-
стых игр, наша сборная потерпела поражение, 
это не помешало им встать на пьедестал почета. 

В этом году в универсиаде участвовали пер-
вокурсницы, которые всего за полгода смогли 
сыграться с другими девушками сборной и стать 
частью команды. Это была весьма сложная за-
дача, но они отлично с ней справились, что и 

привело к успеху в соревнованиях.
Команда благодарит руководство ВолгГМУ 

за то, что выделили удобный микроавтобус, ко-
торый отвозил и привозил команду на все игры, а 
так же водителей, которые вовремя доставляли 
игроков, а после с комфортом возвращали назад.

Тяжелыми стараниями, усердными трени-
ровками и мощной поддержкой болельщиков 
сборная команда ВолгГМУ, вложив все силы, до-
билась призового третьего места. И пусть были 
игры, где наши девушки не полностью раскрыли 
все свои таланты, в конечном счете, студентки 
Волгоградского государственного медицинского 
университета с радостью и гордостью вынесли 
из спортзала соревнований кубок, медали и гра-
моты, с чем мы все их и поздравляем!

В эстафете приняли участие более 70 ко-
манды всех образовательных учреждений го-
рода Волгограда. В ходе эстафеты были выяв-
лены сильнейшие команды спортсменов среди 
средних общеобразовательных школ, професси-
ональных училищ, средних специальных и выс-
ших учебных заведений Волгограда.

Общая протяжённость всей дистанции сос-та-
вила 5960 метров. Эстафета была разбита на 24 
этапа, первый круг (12 этапов) пробегали девушки 
и второй круг (12 этапов) финишировали юноши.

В результате забега команда медицинского 
колледжа ВолгГМУ во 2 группе среди 8 команд 
заняла достойное второе место, пропустив впе-

Баскетбол

Студентки ВолгГМУ 
выиграли еще один кубок 
в коллекцию спортивных 

10-20 апреля в спортзале Аграрного университета про-
ходила городская универсиада по бас-кетболу, в которой 
команда Волгоградского государственного медицинского 
университета заняла третье место среди девяти вузов. Ра-
нее наши девушки уже успешно выступили в зональном 
соревновании по стритболу Южного Федерального окру-
га, где заняли первое место и вышли на финальные сорев-
нования в городе Ярославле.

Легкоатлетическая эстафета

Достойная победа медицинского колледжа ВолгГМУ 
к празднику 9 Мая!
Утром 5 мая на нижней террасе на-
бережной им. 62-й Армии прошла 
традиционная легкоатлетическая 
эстафета, посвященная Дню Побе-
ды. Организатором мероприятия 
стал комитет по физической куль-
туре и спорту администрации Вол-
гограда.

Тренер сборной команды колледжа М.П. МИЦУЛИНА

старший преподаватель
М. В. УКОЛОВ

Соревнования открыл председатель Межву-
зовского совета по физической культуре, Первый 
проректор Волгоградского государственного ме-
дицинского университета, профессор В.Б. Ман-
дриков, который пожелал удачи в соревнованиях 
и успехов в сдаче предстоящей летней сессии. 
Первыми на старт вышли легкоатлеты, где равных 
не было представителям Волгоградской государ-
ственной академии физической культуры. Неудача 
постигла спортсменов Волгоградского государст-
венного технического университета, которые на-
рушили правила передачи эстафетной палочки, и 
были сняты с соревнований. Наша команда заняла 
почетное III-е место. 

Знай наших!
Достойная победа спортсменов ВолгГМУ завершает учебный год

VI летние студенческие игры высших учебных заведений Волгоградской области – большой спортивный 
праздник, традиционно проходящий в р.п. Средняя Ахтуба. В прошедшую субботу, 12 мая, десять вузовских 
команд прибыли к месту соревнований в надежде на успешное выступление по 8 видам спорта.

Одновременно стартовали участники со-
ревнований по стритболу, пляжному волейболу, 
настольному теннису, дартс, стрельбе из пнев-
матического оружия. Соревнования отличались 
доброжелательностью общения, хорошей физиче-
ской подготовленностью спортсменов. Самыми тя-
желыми оказались соревнования волейболистов, 
которые сражались на раскаленном песке и тем 
достойнее завоевание Александра Гибадуллина, 
Александра Файзулина, Станислава Гриднева – 
бронзовые медали в данном виде программы. 

Не подвела нас и тройка малазийских студен-
тов: Нур Сакинах, Лоу Ренгенг, Иван Ку, которые в 
упорной борьбе завоевали III-е место в соревнова-
ниях по настольному теннису. Отличились и девуш-
ки баскетболистки Дарья Акиньшина, Анастасия 
Бригадирова, Александра Селезнева, Виктория 
Чернышова, которые привезли с данных соревно-
ваний бронзовые медали. 

Немного большего мы ожидали от дарти-
стов. Ольга Майка, Алена Шабанова, Денис Ге-
расимов, Максим Ильичев на III месте. Впереди 
у них ответственный старт в Ярославле, и мы 
надеемся на более успешное выступление. 

Героями студенческих игр стали Александр 
Ильин, Сергей Шапетин, Ярослав Бирюков и препо-

Команда молодых преподавателей универ-
ситета в составе: Сергея Голубина, Александра 
Козловского, Максима Попова, Антона Левикина 
и Сергея Шишкова – заняла 2 призовое место.

Вторая команда, состоящая только из мала-
зийских студентов: Винодх Крсна Балакиснан, 
Черил Чее Шех Ерл, Мохамад Нор Ризван Абдул 
Самат Гул, Джавахар Заман, Дхаршини Ганна-
сон, Тхивеинисваран Мурти – заняла 3 место. 

Сборная российских студентов в составе: 
Левона Мушегяна, Александра Веденина, Миха-
ила Постолова, Александра Файзулина, Станис-
лава Гриднева – 4 местом замкнула нашу тройку.

Боулинг
Наши в «Европе»

5 мая в ТРЦ «Европа Сити молл» 
состоялся турнир по боулингу 
среди высших учебных заве-
дений города. Волгоградский 
государственный медицинский 
университет был представлен 
наиболее многочисленно – вы-
ступали три полноценные ко-
манды. Качественный результат 
был тоже «на высоте». 

Доцент кафедры ФКиЗ 
В.В. НЕУМОИН

Новости спорта

реди командуПолитехнического колледжа. На 
третьем месте – Экономико-технический кол-
ледж, на четвертом - колледж Ресторанного 
сервиса и торговли, на пятом – Профессиональ-
но-технический колледж, на шестом – колледж 
Бизнеса, на седьмом – колледж Экономики и 
права и на восьмом - Медицинский колледж №1.

Мы поздравляем наших ребят с победой и желаем дальнейших успехов в спорте и учёбе!

даватели кафедры физической культуры и здоро-
вья С.В. Шишков и П.А. Сабуркин. Наши богатыри 
одержали две блестящие победы: в гиревом спорте 
и перетягивании каната. 

Вклад каждого спортсмена как физический, 
так и духовный позволил команде Волгоградско-
го государственного медицинского университета 
одержать уверенную победу в данных соревно-
ваниях. На II месте спортсмены Волгоградской 
государственной академии физической культуры 
и замкнули тройку призеров сборная команда 
Волгоградского государственного технического 
университета.
Поздравляем с достойной победой!

Фото В. Н. МОРОЗКИНА Фото Виктора ШУМЕЙКО Фото В. Н. МОРОЗКИНА

За полвека с небольшим университетская 
газета пережила многое... Менялись эпохи, по-
литические режимы, настроение в обществе и 
многое другое, но одно оставалось неизменным, 
все эти годы газета «За медицинские кадры» 
была и есть беспристрастный рупор, гласящий 
о самом актуальном из жизни нашего института-
академии-университета. Не боясь громких слов, 
без лишнего пафоса можно с уверенностью ут-
верждать, что в настоящий момент газета нахо-
дится на пике своего развития. По-сути являясь 
внутренним изданием нашей Alma Mater она ни-
сколько не уступает центральным изданиям не 
только Волгограда, но и России и вполне может 
достойно конкурировать с изданиями других ву-
зов, в числе которых не только медицинские и 
фармацевтические.

За эти годы газета стала известной во всем 
Южном федеральном округе. У нее появился 
свой верный читатель. Очень трудно быть пер-
вопроходцем. Еще труднее, проложив путь, че-
рез долгие годы оставаться на нем лидером. Се-
годня можно с уверенностью сказать, что газета 

Студенческий совет  
ВолгГМУ поздравляет 

редакцию газеты 
«За медицинские кадры»  

с юбилеем! 
Говорят, что День рождения — 
это некий итог прожитого года. 
Каждый раз этот праздник де-
лает всех опытнее и мудрее. Это 
можно сказать и про нашу газе-
ту. За более чем полувековую 
историю Вы не переставали 
совершенствоваться и сохра-
нили традицию достоверного 
освещения важнейших событий 
и повседневности университе-
та, его научной и студенческой 
жизни, создали свой яркий, уз-
наваемый стиль. И сейчас га-
зета «За медицинские кадры» 
является символом ВолгГМУ. В 
этот день мы Вам желаем твор-
ческого долголетия и успехов, 
постоянного совершенствова-
ния и расширения читательской 
аудитории. 

С наилучшими 
пожеланиями, 

Студенческий совет 
ВолгГМУ!

Уж больше полувека в авангарде
Вот и наступил тот самый день. День, которого мы ждали весь текущий год. Сегодня мы празднуем свой 
55-летний юбилей. Дата серьезная, и это наш общий праздник.

прошла испытание временем, став солидным и 
авторитетным средством массовой информации 
региона. Своим успехом, популярностью и во-
стребованностью, безусловно, «ЗМК» во многом 
обязана нынешнему редактору Ирине Владими-
ровне Казимировой, а также всем тем, кто вносит 
посильный вклад в создание каждого номера 
университетской многотиражки. Вряд ли можно 
переоценить вклад в развитие газеты админи-
страции ВолгГМУ, Совета НОМУС, Студенческо-
го совета и объединенного профкома.

Мне очень приятно поздравить «ЗМК» с 
55-летием, я делаю это с особым чувством, по-
скольку с этим изданием нас связывают годы 
плодотворного сотрудничества, итогом которого 
стали многочисленные публикации, и эта работа 
продолжается и будет продолжаться.

От всего сердца желаю всем нам не терять 
энтузиазма, воплощать в жизнь самые смелые, 
пусть даже порой в чем-то авантюрные идеи, 
здоровья и сил служению на благо Волгоградско-
го государственного медицинского университета! 
Коллективу редакции творческих успехов, боль-

Р.В. МЯКОНЬКИЙ врач-хирург ГБУЗ ВОКБ №3, 
с 2005 по 2012 год помощник редактора «ЗМК», 

в настоящий момент внештатный сотрудник редакции.

ше интересных и значимых тем, любви и уваже-
ния растущей читательской аудитории и личного 
счастья! И чтобы заряда энергии хватило еще на 
многие свершения в вашем трудном и очень от-
ветственном служении обществу.

Фото Р. В. МЯКОНЬКОГО
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Поэтическую страничку представляют  
клубы Студенческого совета ВолгГМУ:  
театрально-поэтическая студия (ТПС) 

«Пятница» 
и городской студенческий  

литературно-поэтический клуб (ГСЛПК)  
«Златоуст».

Творческая 
лаборатория «СТИХиЯ»

КЛОДУ МОНЕ

Вот бульвар капуцинок, парижане снуют
По заснеженным тропам.
Жизнь идет за бесценок, мимолетный уют
Льет тепло на замерзшие стопы.

Преходящие радости, тяжесть забот,
В быт залезшие люди,
Но художник волшебный вершит поворот,
Пробуждая звучанье прелюдий.

Чернота фаэтонов, ярких пятен поток,
Будоражат сознанье,
Желтый свет витражей и фонарь как цветок
Излучает сиянье.

Век прошедший с картин на дороги сошел
Наших скрещенных судеб.
Этот мир твой и мой, в нем я счастье нашел,
Будь, что будет.

Александр ПИКАЛОВ

***
У излучины, на речке, за копной
Повстречались как то с лешим домовой
- Как братан живешь? И как дела?
Как живет лесная здесь братва?
- Как сказать. Ведь пенсии здесь нет.
Что добыл сам, то и скушал на обед.
Если стыришь у Кащея петуха,
Ну тогда бульон, а так всегда уха.
Это в городе ты словно царь живешь,
С холодильника все тыришь и жуешь.
Плюс за выслугу там пенсию дают,
Вообщем брюхо набиваешь, как верблюд.
- Ох, неправда! Всё не так теперь у нас.
Дорожает каждый год в квартире газ.
Свет так дорог, что уж впору нам теперь,
Ночное зрение вводить, как у зверей.
- Ох, нашел о чем брат горевать!
Домовуху будешь чаще брать в кровать!
А то пишут мало мол у нас людей,
Вот и делайте без света вы детей.
Вон у нас лучина, да свеча, зато
Бегает по лесу ребетня.
Ведьмочки здесь каждый год несут,
Хоть кого мы обрюхатим тут.
- Мож и прав ты, ну а дальше что?
Одевать их надо ж хоть во что.
Это ты тут ходишь, как медведь,
А на них ведь шкуру не одеть!
Ну и спать им надо хоть на чём,
Вообщем речь ведешь ты ни об чём.
- Приезжай к нам шишки собирать,
На одёжку хватит и кровать,
Если будешь в телек лишь глядеть,
Ни поесть ни чё не будет, ни одеть.
Приезжай к нам в лес ты брат пахать,
Хватит в городе лишь языком болтать!
Что посеешь тут, то и пожнешь,
Славно ты братан здесь заживешь!

Александр ДМИТРИЕВ

МАМА

Она сегодня плакала от счастья,
Благодаря Аллаха за её детей,
Благодаря Его за нас, за её чада
За то, что у неё такие есть.
А мама наша не подозревает,
Что говорим спасибо каждую мы ночь,
За то, что у нас есть такая мама,
За доброту её и за её любовь...
И её слезы, хоть они от счастья,
Как лезвие по сердцу, больно так..
Наверно потому что самая родная
И без неё нет света, только мрак..
И объяснять не стоит, сколько я готова
За её счастье своего отдать..
Дороже жизни мне ты, повторюсь я снова,
Ты не должна об этом забывать..
И моя мама, знаете, она другая,
Наверное так каждый говорит,
Её улыбка мне дороже рая,
А смех её ну просто заставляет жить.
И никогда она себя, я сколько помню, не жалела,
Она всегда жила лишь нами и для нас,
От этого она ещё сильнее мне роднее
И хочется мне говорить об этом каждый раз,
При встрече, при её звонке среди недели..
Она волнуется, ну как я здесь одна
Я не одна, родная, здесь ведь сестры, братья
В конце концов, мои любимые друзья.
Она переживает очень сильно
Хоть и пытается порою это скрыть,
Когда сутулюсь, заставляет сидеть смирно
И этим же всегда меня смешит.
Она желает мне конечно только счастья
Хотя я не всегда это ценю..
Любого человека видит насквозь
Мудра. И это качество я в ней очень люблю.
И по характеру мы с ней различны
И во всех спорах, очень странно, но права она
Общительна и чересчур порой самокритична
Родная, ты у меня такая лишь одна.
Тебя люблю и это чувство не увянет.
Я пронесу его через всю жизнь
Для меня главное, что ты об этом знаешь
И в моем сердце вечно будешь жить.

Айгила ГАДЖИЕВА

В ВОДЕ

Каблуками гулко по тротуару, спеша домой.
Видеть воду во сне и сны находить в воде,
Смотреть в высоту, надеясь обменяться взглядом с луной,
Искать звезды на этом небесном потолке, не находя их нигде.
Вода мчится стремительно по спинам бордюров и тротуаров,
Проникая в их организмы, разъедая их изнутри,
Она затапливает каменные ребра набережных и бульваров,
Сколько нам жить осталось? Минуту? Две? Три?
Мне кажется, этот дождь не пройдет, он бьет все сильнее 
                                                                        с каждым ударом,
Он заполняет артерии и вены домов, посмотри! – 
Вода наполняет нас, наши легкие до самой последней клеточки, 
                                                                до самого верхнего края...
Подари мне улыбку, пока не поздно, прошу, подари.
Ты должен выжить. Ты обязательно должен выжить.
Выплыть из плотной толщи раствора мути и мрака,
Пить лунный свет, дышать полной грудью и слышать,
Как дождь, принесший этот потоп, перестает капать и плакать.
Хватайся за воздух, я буду молиться, лежа на дне,
Чтобы он становился стальной опорой и тебе не было страшно.
Я буду молиться в этой то ли реальности, то ли кошмарном сне,
И ты выживешь, я уверена. Ну а я…Я – неважно.

Ольга БИТКОВА

***
Среди десятков и сотен каждый день 
                                                выбирать тебя,
Сердце не проходная, не хлопайте дверью!
Ловлю как приемник и слушаю все ветра,
В нашу встречу до сих пор отчаянно веря.

Всё старалась забыть, да никак не смогла,
Лишь размылись твои черты,
Когда из глаз морская вода
Превратилась в ливневые дожди.

Пролилась на сердце, стирая узор,
Красивый, но тобой прорисованный бледно.
И потом унесла в безмятежность озер
Моей памяти, с прошлым смешав поспешно.

Ты как импульс, тока колючий разряд,
Допинг, без которого сходишь с дистанции,
В заведомо проигранной партии шаг и мат,
Уходящий вне расписания поезд со станции.

Ты – Габен, только Гексли явно не я,
Зря за мной сквозь толпу ты пошел,
Зря решил плыть против течения,
Мне нельзя на твой плот, и теперь ты ушел.

Безразличие… я об этом себе лгала,
А ты себя чем оправдываешь?
Что за нас решила Хозяйка-Судьба?
Или к законам Вселенским приравниваешь?

Я не верю, ты тоже в это не верь,
Ты читал у Кехо: «мысли – сбудется!»,
Потому я пишу на плотно прикрытую дверь:
«Твой Дон Кихот очень соскучился…»

Валентина КОСОВА

И ПУСТЬ 
В ЭТОМ МАЕ  

НАЧНУТСЯ ДОЖДИ

И пусть в этом мае начнутся дожди,
Как три года назад,
Чтоб вычистить скуку бездушных речей
С наших пыльных сердец,
Чтоб снова у тех, кто невольно - ничей,
Засияли глаза,
А вольные, видя их свет впереди,
Шли к той новой звезде.

И пусть в этом мае зажгутся костры
В крае дальних дорог,
Приветствуя летчиков взмахами крыл
Габаритных огней,
Расстелется песня мифических птиц,
Что по имени - Рок*,
Да наша история в сотню страниц
Пусть окажется в ней.

И пусть в этом мае по ветру, смеясь,
Убегают слова,
Чтоб слышали все громогласный завет
В настоящей весне,
И в сумерках сна, темноты не боясь,
И как будто - сперва,
Зажжется однажды нечаянный свет
В чьем-то новом окне.

Павел БОРОЗНИН

КАЖДЫЙ МИГ

Не берусь исчислять масштабы чужого горя,
Не пытаюсь измерить счастье своё. В итоге
Каждый сам напишет строчки своих историй,
И когда-нибудь всё поймёт, 
                 в поднебесье представ пред Богом.

Я живу, и бывает до боли трудно.
Я царапаю воздух со злости, дышу и верю.
Не люблю, когда в жизни чрезмерно людно.
Отпускаю с миром надуманные потери.

Всё не просто, а только совсем иначе.
Небо нежно-нежно целует плечи.
Каждый миг в нашей жизни, хоть мало, 
                                      но что-то значит.
Каждый миг, что привёл нас к совсем 
                               неслучайной встрече.

Наталья КОСТЕРИНА

О ЧЕМ  
ГОВОРЯТ  
ГОЛУБИ? 

Кто о чем, 
На самом деле. 
Нет особенных таких Тем. 
Кто что видел на прошлой 
                                   неделе, 
Кто и чего сегодня поел. 

Но есть одна тема 
Интереснее всех, наверное. 
Существует специальная схема 
Необыкновенная. 

Голуби, 
Своих птенцов 
Где-то прячут, а где? 
Проблема видна налицо. 
Скажете вы «в гнезде», 
С умным таким лицом. 

А вот и нет, 
Об этом и есть беседа, 
Долго уже человек 
Не знает на это ответа. 

Вот кто? 
Вот кто из вас видел 
Маленького голубенка? 
То-то оно, никто! 
И я в том числе. 

Алия СУЛТАНОВА

***
Ночью по небу плывут баттерфляем
Мутные звёзды каскада огней.
Этот поток мало кем замечаем.
Вспышки горят то слабей, то сильней.

Новые брызги я вижу на склоне
Этих тяжёлых и тёмных небес.
Мутные звёзды мне входят в ладони,
Не изменяя мой собственный вес.

Вновь разлетаются капли немного
В стороны обе. И кажется мне:
«Звёздная ночь» на картине Ван Гога
Льётся сейчас надо мной в вышине.

Также безумно доходит до края
Бешеным всплеском тугая волна.
Звёзды, со склона повсюду свисая,
Гроздьями кажутся в створе окна.

Месяцу, сжатому звёздами тонко,
Тесно по небу глубокому плыть.
Звёздный поток закрутила воронка
И её больше не остановить.

Крылья расправив без шума и звона,
Вмиг растворилось круженье везде.
В чёрном бассейне плескаясь синхронно,
Звёзды плывут по небесной воде.

Иван БОЧЕРОВ

***
Тут такие ночи, дорогая!
Звезд не колыбель, а водопад…
Воздух моря пью я, не глотая
Наполняя свежестью свой сад.

Мне печально, оттого что ты не рядом
И в густой печали отдых пуст.
Увлажняю свои губы виноградом
Но не виноградной влагой твоих уст.

Обнимает тело море с солью
Обнимает душу ласковый закат,
Так зачем с невыразимой болью
Унестись скорее хочется назад?

Слушая на побережье волны
Чувствую что твой причал – милей
Я, любимая, тобой наполнен
Словно берег, множеством камней…

Игорь РОМАНОВ

***
О правильности жизни  «достали» говорить,
Да брось врачей ты слушать, 
                                                и продолжай курить!
Подумаешь  одышка, и серый цвет лица,
И что о сигарете ты мыслишь без конца,
Ведь это наслажденье – вдыхать табачный дым,
А лёгкие, что лёгкие, не видно их другим.

О детях ты не думай, без них прекрасно жить,
Тем более здоровых не сможешь ты родить,
Начнут сосуды с сердцем попозже барахлить,
Не слушай их, не слушай, ты продолжай курить!

Вот, иногда бывают, проблемы с ЖКТ,
Но это же не повод отказывать себе!
Пусть поживешь поменьше ты, 
                                                чем сверстники твои,
Какая впрочем разница, кури себе, кури!

Но если по-серьезному с тобою говорить,
Подумай, жизнь одна дается, зачем её губить?

Яна КАПУСТИНА 

***
Подумай тот, кто пьёт и курит:
Здоровый счастливо живёт.
Улыбка только та прекрасна,
Что не держит в зубах бычок.

Вода чистейшая богатство,
Любому жажду утолит.
А алкоголь притупит чувства,
Которых на дне бутылки нет.

Здоровый образ жизни - это счастье.
Знать, что с каждым днем становишься сильней.
Я верю в то, что жизнь прекрасна.
Ведь я здоровый человек.

Денис ФЕДОРЧУК

***
Чем травиться, мой совет -
Лучше пить КЕФИР.
И куренью скажем НЕТ -
Не будет в легких дыр.

Эй, лежебока, с дивана вставай,
Жиром не то заплывешь!
Спорт это трудно, а ты не рыдай,
Трудно – значит, живешь!

Трудно, знаю, ни разу не спорю,
Это не повод сдаваться все жё.
Главное – ДЕЛАЙ! Всё будет вскоре.
Захочешь – значит, все сможешь! 

Иван ВОЙЛОЧНИКОВ

***
Я не стану вести пропаганду
Здоровой жизни людей.
Я просто всегда хотела
Себе здоровых детей.

Себя не ругать чуть позже:
У сына в зубах «бычок»..
Дочь тоже — молочница., сифилис.
Ну что там? хламидиоз.

Я просто всегда хотела
Не видеть трясущихся рук
И глаз, что кроме «напитка»,
Другого не видят вокруг...

Хотелось чтоб меньше болели,
Но как только тут не болеть:
Еле- еле слезая с постели...
Костюм - тот, что спортивный...
Боимся надеть...

Мне просто бывает страшно:
Поколенье берёт пример...
Тот, что дурной и заразный..
И вам... Здоровых детей...

Азиза АЛЛАНАЗАРОВА

Стихи на конкурс

***
Глубокий вдох, задержка дыхания!
Смерть - это отсутствие желания
Жить!
Вы наполовину мертвы,
Если были хоть раз пьяны
И смотрели в пропасть пустого стакана.
Вина приглушают чувство вины.
Проходит мгновенье, проходит тоска, но
жизнь дешевеет.

Евгений РЫЖОВ

 

ОБРАЩЕНИЕ К ЧЕЛОВЕКУ!

Ты озаряешь этот мир
Ты солнца луч пронзивший бездну, 
Ты Богом Господом любим,
Венец творения прелестный!
Ты был рожден чище талых снегов
Звонче первых дождей
Искорка майских гроз!
Радость для матерей!
И ты всегда сам решал,
Как тебе поступать,
Цветок, полить или сорвать.
Создать, поддержать иль сломать
И ты учился всегда!
Зная, еще с ползунков
Мудрость стариков.
Но не этой мудростью притч,
А мудростью шишек своих.
Стремясь все на свете постичь
«С ногтей молодых».
И если, то что сломал, можно восстановить
И если, что  натворил можно и извинить
Исправить и изменить
Здоровье ж совсем не то, как ни крути одно
Разбил по кусочкам – не соберешь.
Потерял  - днем с огнем не найдешь!

Елизавета РЫБАЛКИНА  

 

КУРИЛЬЩИКУ!

Если ты разрушаешь себя,
То калечишь вокруг и  весь мир!
И та проблема уж не только твоя,
Но тех, кто любит тебя,
Тех кто тебе любим.
Ты не один и от тебя зависит много.
И жизнь людей, которых ты не знаешь
Я не приписываю тебе силы бога,
Но очень весомо, то как ты поступаешь
Последствия всенепременно
Настигнут человечество волной
Никто из людей не бессмертен!
Но смертники те, кто с тобой
PS:Мы за здоровый образ жизни
Счастливой жизни яркий свет
Планете миру долгих лет
Счастливых лет моей отчизне!
Младенец, сохрани себя!
Не для себя, а для планеты,
 и пусть тобой  гордятся деды
И хвастаются матеря.

Елизавета РЫБАЛКИНА  

Мы за  здоровый образ жизни

Картинки прислала Елизавета РЫБАЛКИНА в рамках конкурса 
для иллюстрации своих стихов и мыслей  
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Рубрика основана в 1974 году студентами ВГМИ.                                                                              Ее публикация в «ЗМК» возобновлена в 2009 году.

АНЕКДОТЫ УХА-ХАТЫ

Негрустин

Интернет-ресурсы ВолгГМУ
На заметку

Официальный сайт: www.volgmed.ru
Информационный портал (архив): 
http://info.volgmed.ru/
Образовательный портал: 
http://edu.volgmed.ru/
Официальный форум: 
http://forum.volgmed.ru/
Корпоративный  
информационный ресурс: http://e-learn.volgmed.ru/
Официальный сайт Научного общества молодых ученых  
и студентов (НОМУС): http://nomus.volgmed.ru/
Сайт Межкафедрального центра сертификации специалистов 
(МЦСС): http://mcss.volgmed.ru/
Сайт объединенного профкома сотрудников и студентов:   
http://www.profcomvolgmu.ru/
Электронная версия подшивки газеты  
«За медицинские кадры» http://www.volgmed.ru/ru/journ/browse/zmk/

Старт конкурса был посвящен Всемирному дню 
здоровья (7 апреля). 

Условия участия:
•	 в литературном конкурсе – к рассмотрению при-
нимаются тематические статьи и стихи, желательно ил-
люстрированные фотографиями, рисунками, схемами 
и т. п.;
•	 в фотоконкурсе – постановочные фото с обяза-
тельным дополнительным условием: в кадре должна 
присутствовать газета «За медицинские кадры».

В конкурсе могут принять участие все обучающие-
ся и сотрудники ВолгГМУ.

Мы за здоровый 
образ жизни!

Главный приз – поездка в Лоо (Сочи) с группой луч-
ших студентов ВолгГМУ.

Первые итоги уже подведены в сегодняшнем, юби-
лейном выпуске газеты «За медицинские кадры», по-
священном её 55-летию. В этом номере опубликованы 
стихи и фотографии, которые прошли конкурсный отбор.  
Смотрите стр. 21-22.

Материалы принимаются по электронной почте: 
zmk-volgmed@mail.ru с соответствующей пометкой  
в теме: На литературный конкурс/фотоконкурс  
«Мы за здоровый образ жизни!».

Внимание, конкурс продолжается!

Редакция газеты «За медицинские кадры» и Студенческий совет 
ВолгГМУ при поддержке администрации и Объединенного профко-
ма ВолгГМУ объявляют ЛИТЕРАТУРНЫЙ и ФОТОКОНКУРС по теме:  
«Мы за здоровый образ жизни!». 

Подробности и Положение о конкурсе – на сайте ВолгГМУ. www.volgmed.ru

***
- Уважаемые волгоградцы и гости города! При-

глашаем вас на увлекательную экскурсию по зна-
менитому маршруту: Мамаев Курган, «Интурист», 
областная клиническая больница...

***
- Доктор, помните симулянта из шестой палаты? 
- Ну. 
- Умер!

***
Главврач вызывает к себе санитара и кричит: 
- Вы что, рехнулись? Зачем вы сказали боль-

ному  из седьмой палаты, что мы хотим отрезать 
ему ноги? 

Санитар, хохоча: 
- Чтобы заставить его ходить. 

***
Привозят в больницу мужика с ножом между 

лопаток. Врач в приемном покое сочувственно его 
спрашивает: 

-Больно? 
-Только когда смеюсь.

***
- Ты кто? 
- фармацевт. 
- а-а, в аптеке работаешь... 
- Hет, диск С форматирую.

***
Ему хорошо, он врач: когда жена застает его с 

голой женщиной, он говорит, что слушает ей лег-
кие...

***
- Доктор, у меня нога болит. 
- А компрессы прикладывать пробовали? 
- Пробовал, не помогает. 
- А лекарства, которые я вам выписал, прини-

мали? 
- Принимал, не помогает. 
- Ну, тогда молитесь. 
- Пробовал, не помогает.

***
- Hу просто сердце кровью обливается, как 

вижу этих заспиртованных животных! 
- Да что ты, там же всего три лягушки.. 
- Вот именно - три лягушки. 
А спирта - литра два!

***
- Доктор, жена родила на третьем месяце, 

как мы поженились. Что это может быть? 
- Скажите, а ребенок здоров? 
- Очень, доктор. 
- Тогда не беспокойтесь, такое часто бывает.

***
В клинике идет операция по омолаживанию. 

Оперируют без наркоза. По мере того, как идет 
время, больной начинает вести себя все беспо-
койнее и наконец громко плакать. Врач успокаи-
вает его: 

- Операция уже кончается, через минутку 
боль прекратится. 

- Я плачу не от боли, - отвечает пациент. - Я 
боюсь опоздать в школу!

***
В аптеку врывается дама с криком: 
- Что за зубную пасту вы дали мне вчера? 

Это же не паста, а чистая отрава! 
- А какая разница, мадам? Все равно вы ее 

будете выплевывать.
***

Старый хирург наставляет молодого: 
- Итак, коллега, сегодня у вас первая само-

стоятельная операция. Будьте предельно сосре-
доточены и внимательны. Иначе можете поре-
зать себе палец.

***
- Доктор, я умру? 
- Конечно! 
- Отчего? 
- Вскрытие покажет...

О чем говорит календарь 2012 
1 июня
Международный день детей
День Северного флота России
2 июня
День отказа от излишеств в еде 
(День здорового питания)
3 июня
Троица — День святой Троицы, 
Пятидесятница
4 июня
Международный день невинных 
детей — жертв агрессии
День Святого Духа
5 июня
Всемирный день охраны 
окружающей среды

6 июня
День русского языка
Пушкинский день России
8 июня
Всемирный день океанов
День социального работника
9 июня
Международный день аккредитации
Международный день друзей
День пивовара в России
День мебельщика
10 июня
День работников легкой промышленности
12 июня
Всемирный день борьбы с детским трудом
День России

14 июня
Всемирный день 
донора крови
День работников 
миграционной службы
16 июня
Международный день 
африканского ребенка 
(День защиты детей Африки)
17 июня
День медицинского работника
Всемирный день борьбы 
с опустыниванием и засухой
20 июня
Всемирный день 
беженцев

21 июня
Международный день 
скейтбординга
День кинологических 
подразделений 
МВД России 
(День кинолога)
23 июня
Международный 
Олимпийский день
День государственной службы ООН
Международный день вдов
25 июня
День дружбы и единения славян
День моряка

Праздниковедение

Июнь
26 июня
Международный день борьбы 
с употреблением наркотиков 
и их незаконным оборотом
Международный день в поддержку 
жертв пыток
27 июня
День молодежи России
Всемирный день рыболовства
29 июня
День партизан и подпольщиков


