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ОРГАН КОЛЛЕКТИВА УРАЛЬСКОГО ГОСУДАРСТВЕННОГО ОРДЕНА ТРУДОВОГО КРАСНОГО ЗНАМЕНИ МЕДИЦИНСКОГО ИНСТИТУТА

@ В ДОБРЫЙ ПУТЬ, ДОРОГИЕ ВЫПУСКНИКИ!

И Щ И Т Е  И О Б Р Е Т Е Т Е

УДЕРЖАТЬСЯ
ЛЮБОЙ
ЦЕНОЙ

По сравнению с нашими 
ребятами вдвое трудней 
сдавать сессию иностран
ным студентам, начавшим 
обучение в институте в этом 
году как на контрактной 
основе, так и по гослинии. 
Процесс обучения сложен 
для них, главным образом, 
потому, что все приходится 
делать на чужом для них 
языке. Но даже в таких 
одинаково для всех иност
ранцев трудных условиях, 
многие из них проявляют 
себя по-разному. Есть ре
бята, которые более стара
тельны и упорны. Напри
мер, на кафедре физики 
хвалят Мухамеда Миргани 
Али, Фаури Ханади стре
мится отвечать на 5, стара
ется Эль Хаббаш Сухейль. 
По анатомии такие студен
ты, как Мохсен Мохаммад 
Мохсен, Салик Мохамед 
Ломин выполнили учебный 
план досрочно, старается  
Халане Хассан.

Но есть также и негатив
ные примеры. По биологии, 
например, много двоек и 
пропусков у Альтель Ха- 
дера, Манасрех Аймана 
Али, Абдульхарим Джуана, 
Эль-Гальбон Нахеда, Закут 
Бассама. Правда, в зимнюю 
сессию они допущены де
канатом к экзаменам. Но 
ох как тяжело им будет на
верстывать упущенное в 
следующем семестре.

На некоторых кафедрах 
иностранцам сделали побла
жки. Например по ис
тории религии и культуро
логии они должны были от
ветить письменно на во
просы к зачету. Кафедра 
физики проставила зачеты 
только лишь по посещ ае
мости. Но, в целом, подход 
к проверке знаний одина
ково строг ко всем студен
там. И иностранцы в эти 
дни трудятся в поте лица, 
потому как кому хочется 
«вылетать» из института, за
платив за обучение валю
той.

Л. БЕЛОПУХОВА.

Д орогие выпускники! Ж е 
ланный миг наступил — вы 
получаете долгож данны е 
врачебные дипломы . Бы шли 
к ним трудным путем, сов 
м ещ ая учебу в вузе с р аб о 
той в лечебны х учреж дениях. 
И в какой-то степени этот 
симбиоз помог вам лучше 
освоить, понять душ ой меди
цинскую профессию  С осо
бым удовлетворением п озд 
равляю  Н ад еж д у  Ванзнну, 
получаю щ ую  диплом с о т 
личием.

Сегодня вы врачи. Т руд
ное это  время для  молоды х 
специалистов. М ногим из

вас придется самим трудо- 
устриваться, до казы вая  свое 
право на профессию  и у т 
в ер ж д ая  себя делом. И все 
ж е как  бы трудно ни было, 
будьте верны заповеди обе
щ ания врача России — «Ни
когда и никому не о тказы 
вать во врачебной помощи, 
о казы вать ее с одинаковы м 
старанием  и терпением боль
ному всякого достатка , на 
циональности, вероиспове
д ан и я и убеж дений, и никог
да  не обратить свои знания 
и умения во вред здорови-о 
человека, д а ж е  врага.

Г рядущ ая страховая  ме
дицина, рынок каж дом у 
врачу определяю т его место 
соответственно его профес
сионализму- Учитесь, совер
ш енствуйтесь, набирайтесь 
опыта и вы приобретете лю 
бовь пациентов, уваж ение 
коллег, материальны й дос

тато к  и собственное удовлет
ворение. В добры й путь, д о 
рогие выпускники УрГМ И!

В. С К Р Я Б И Н ,
декан  лечебно- 

профилактического 
ф акультета, 

профессор.

1© С ЗАЩИТОЙ ДОКТОРСКОЙ!

Пресечь болезнь в зародыше
М ногие из нас не знаю т 

про болезнь слюнных ж елез. 
Тем не менее она распрост 
ранена среди населения, Не- 
дуг протекает довольно 
скрытно, особенно на н а 
чальной стади и — при дист
рофии слюнных ж елез. О с
новной симптом — сухость 
во рту. Но болезнь прогрес 
сирует. П оявляется вы де
ление гноя, повы ш ается 
тем пература, человек теряет 
трудоспособность.. Осггрые 
воспаления лечатся неплохо, 
но если их запустить, то 
рецидивы неизбежны . Д о 
статочно легкого пе
реохлаж дения, небольш ого 
сквозняка.

Д истрофические измене

ния возникаю т из-за ви ру
сов, стрессов, чащ е в во зр ас
те 40—60 лет Р азви ваю т
ся  кариес, парадонтит, воз
никают хронический гастрит, 
я зва. Бы ваю т и летальны е 
исходы-

Н овое слово в диагности
ке и лечении слюнных ж е
лез своими исследованиями 
сказала  заведую щ ая к аф ед 
рой терапевтической стом а
тологии мединститута Г. И. 
Ронь. При эпидемиологичес
ком обследовании 2 тысяч 
человек она вы явила, что 
0,7 проц из них имеют п а 
тологию слюнных ж елез. А 
у больных, страдаю щ их са
харным диабетом , п ан креа
титом, гнпом енструальным

синдромом , это число дос
тигает 56 проц. Г. И. Ронь 
д о к а зал а , что основная при
чина болезни — наруш ение 
мембраны секреторных кле
ток слюнных ж елез. Р а зр а 
ботанная Галиной И ван о в
ной схем а применения анти
оксидантов и переменного 
м агнитного поля позволяет 
на 13,2 проц- снизить вре 
менную нетрудоспособность 
заболевш их. Р аб ота  выпол 
нялась с участием ученых 9 
каф едр  института и Ц Н И Л .

Н едавно  Г. И- Ронь ус
пешно защ и тила докторскую  
диссертацию , в основу ко то 
рой легло это исследование. 
П оздравляем !

Т М АТВЕЕВА.

Сессия Сессия Сессия

Пока петух не клюнул,
П ож алуй , успешнее всего 

студенты стом атологическо
го ф акультета сдаю т осно
вы экономики. Или студен
ческая многотрудная ж изнь 
заставила их изучать эту 
науку, помогающ ую вы жить, 
или собственный малый би з
нес помогает лучше понять 
механизмы экономики. Но 
как бы там ни было, в 441 
42-й группах 14 (!) отлич
ных оценок и только одна 
удовлетворительная, в 445- 
46, 447*48 группах по 11
студентов получили пятеркн 
и только по одному — 
«тройки».

Ну как  тут не впасть в бе
лую зависть к счастливым

коллегам  преп одавателям  
хирургической стоматоло- 
логин, к которым на эк за 
мен по их предм ету только 
в 4 группах — 437-438, 439- 
440 не явились шестеро! Н е
уж ели все заболели? А на 
отличников впору молиться. 
Их единицы — Е Борисюк, 
С. Гребенкина, Л . Гринберг, 
Е. Егоров, Е. П опова, Д . 
Якубова- 

Четверо не пришли в 441- 
42, 43, 44 группах на экза 
мен по хирургическим бо
лезням . И двоек здесь дос
таточно на 8 групп — д в е 
надцать-

Рекорд  единства знании 
и устремлений поставили

студенты 381 группы. По 
общей хирургии из 11 чело
век этой группы 10 (!) полу
чили «тройки» (слава богу, 
что не н иж е). И только А. 
Гуревич в отрыве от а б 
солютного больш инства бла
годаря своей «четверке». А 
в 383*й группе результаты  
отчета по общей хирургии 
значительно лучш е: 2 п ятер
кн (А. Зайнуров, Т. В аули
на) и одна тройка В 388 
группе все четверки и толь
ко у И. Гончарова тройка.

Неисповедимы пути твои, 
сессия!

М М АКСИМ ОВА.

НЕ УПУСТИ свой
Студенты нового обше- 

врачебного ф акультета с д а 
ют первую сессию К аковы  
предварительны е итоги? С ес
сия откры лась для перво
курсников экзаменом по ис

тории России. Д л я  иностран
ных студентов и некоторых 
иных групп ее заменил экза 
мен по истории религии и 
культорологнн. Зам анчиво 
интересный по содерж анию

предмет. Итоги экзам ена 6 
сдвоенных групп — от 101 — 
102 до 111 — 112, что состав
ляет примерно 150 человек, 
показы ваю т, что больш инст
во получили хорошие и о т 

личные оценки, но 21 сту
дент умудрился схватить 
«неуд».

Картина несколько мрач
неет прн обзоре итогов эк
зам ена по обшей химии. Там

количество «неудов» значи
тельно больш е.

Н у а если обратить взгляд 
на физику, то можно впасть 
в настоящ ую  тревогу — 
практически в каж дой  груп
пе от 8 до 12 (!) «неудов». 
Число ж е отличных и хоро
ших оценок почти равно ко
личеству «двоек».

Общ еврачебный ф акультет 
огромный. И з-за плохой 
посещ аемости было от
числено 17 человек. К 
сессии допущ ены все, не
смотря на успеваемость,

чтоб каж дом у дать  шанс 
выстоять. Вот только реали
зуют они его без зави дн о
го упорства- Хотелось бы 
напомнить, что студент, по
лучивший в сессию три 
двойки, независимо от ко
личества несданных предме
тов, будет отчисляться- А, 
как известно, на первом кур
се восстановление не предус
мотрено. Д елай  выбор, пер
вокурсник! П. ИВАЧЕВ, 

зам- декана 
общ еврачебного 

ф акультета.

Д И П Л О М А Н Т

М Е Ж Д У Н А Р О Д Н О Й

О Л И М П И А Д Ы

ной литературы  по этой 
теме. Он сам переводил 
научные статьи с не
мецкого язы ка, подоб
рал труды  других зар у 
беж ны х ученых — из 
СШ А. Англин. Его р а 
бота получила высокую 
оценку жюри олим пиа
ды, в частности профес
сора Спикермана из 
Германии. Это был пер
вый, самый ответствен
ный этап олимпиады.

На втором этапе уч а
стники олимпиады про
шли собеседование с 
членами жюри. Наш по
сланец Д м итрий Ж у р ав 
лев в итоге зан ял  на олим
пиаде третье место и 
был отмечен Дипломом 
м еж дународного и зд а
тельства «К винтэссен
ция».

Т. ИВАНОВА.

НА С Н И М К Е: Д . Ж у 
равлев.

Наш  вуз представлял 
Д митрий  Ж уравлев , 
студент V курса стом ат- 
ф ака. Он представил на 
олим пиаду работу — об 
аспектах использования 
металлокерамнч е с к и х 
протезов. Это перспек
тивное направление сто
матологии, которое внед
ряется и на каф едре ор
топедической стом атоло
гии УрГМ И по инициа
тиве ее заведую щ его 
к.м.и. С. Е. Ж олудева. 
Д митрий подготовил об
стоятельны й обзор оте
чественной и зарубеж -

Н едавно в К азани
впервые состоялась м еж 
дун арод ная  студенческая 
олим пиада «Новые тех
нологии в стом атоло
гии». В ее работе участ
вовали студенты -стом а
тологи вузов России, 
П рибалтики, Армении — 
более 20 человек.



МАГИЧЕСКИЙ МЕТОД 
ВАЛЕРИЯ БАНЬКОВА

КАК ЖИВЕШЬ, СТУДЕНТ?

Не погреш у против истины, если 
скаж у , что метод доктора биологичес
ких наук В. И. Б ан ькова соверш ил ре
волюцию в диагностике сосудистых з а 
болевании. Вам часто приходилось ви
деть людей на протезах? О, том, сколь
ко мук, физических и психологических, 
испытываю т они после ампутации, в 
полной мере известно только им самим.

Очень коварн ая  это вещ ь— наруш е
ние периферического кровообращ е
ния, вы званного облнтерирую щ нмн а те 
росклерозом и эндоартернитом. П ричи
ны их возникновения науке мало и з
вестны — физические перегрузки, 
стрессы и особенно курение. И такая  
напасть — удел в основном мужчин 
старш е 40 лет.

— Не имея надеж ны х диагностиче
ских методов, хирург интуитивно, на 
основе своего опыта, реш ал: ам путиро
вать конечность или повременить, — 
рассказы вает научный руководитель 
областного центра сосудистой хи рур
гии (К Г Б  ЛЪ 1) профессор Н. П. М а
карова.

— Конечно, старались до последнего 
момента лечить консервативно, чтоб 
сохранить ногу или руку. Но случа
лось, упускали врем я для  операции, 
разви валась  гангрена. Тогда порой не 
удавалось спастц  не только конечно 
сти, но и ж изнь. Л етальность достигала 
40 процентов!

Но, допустим* хирург уверен в не
обходимости ампутации. К ак оп реде
лить, на каком уровне ткани ещ е ж и 
знеспособны? О ш ибется врач в д и агн о
стике, и нуж но будет повторное 
хирургическое вм еш ательство. А если 
нога отнята на уровне бедра, то в о з
никнут гром адны е слож ности с п роте
зированием, с возмож ностью  п ередви
гаться, и не говоря уж е' об и нвали дно
сти. Бы вали ампутации обеих ног 
полностью, чтоб сохранить жизнь. Вот 
только в радость ли она человеку-об- 
рубку?

И словно магическое средство п оя
вился метод Б ан ькова (Ц Н И Л ), в ос
нову которого полож ено свойство н и з
кочастотного импульсного и сложно- 
модулнрованного электром агнитного по
ля ф орм ировать ответ-сигнал ж ивого 
органа. П о его характеру  можно с у 
дить о состоянии тканей орган а и 
этим ж е полем осущ ествлять лечебное 
воздействие. Ученым разработан  и и з
готовлен лечебно-диагностический ком 
плекс «М алахит» с системой обратной 
связи , апробированны й в областном со 
судистом центре. Именно его датчики 
(диагностический блок) и помогаю т 
определять, м ож ет ли человек ещ е 
ж ить, имея в целости рукн< и ноги, или 
для  спасения его нуж но пож ертвовать 
отмираю щ ей конечностью. Именно он 
дает медикам' информацию  о ж изнеспо
собности тканей и в зависимости от 
нее они решают, на каком уровне це-

® УЧЕНЫЕ — ПРАКТИКЕ__________

лесообразно сохранить конечность. 
Точность диагноза с помощью ап п а р а 
та — 86 проц. О стальны е 14 до б и р а
ются, если употребить метод В. И. 
Б ан ькова в сочетании с другими — с 
реографней, капилляроскопией, с иссле
дованием  особого вещ ества в мы ш 
цах — гликогена. В этом случае д и аг
ноз стопроцентно надеж ен. Эту исти
ну д о к азал а  в кандидатской  диссер
тации Е. П. Б урлева  на опыте д и агн о
стики и лечения 280 пациентов. С по
мощью метода вдвое (!) уменьш илось 
число ампутаций на уровне бедра.

М етод д о к аза л  свою чудодейственную  
силу при лечении лнм ф остаза, наруш е
нии оттока тканевой  ж идкости, вен оз
ной недостаточности.

Д л я  биоэлектромагнитной ди агности 
ки и лечения по методу Б ан ькова при 
областном сосудистом центре создан  
специальный кабинет (на первом этаж е  
областного кард и оц ен тра), где ведет 
прием заведую щ ий — опытный доктор  
В. А. Чирков.

...Эта ж енщ ина лет 55 ходит на л е 
чение уж е четвертый год. Ее ноги н а 
столько необъятны , что трудно п ред
ставить их в первозданном  виде. Л а 
борант Е. Е. Русннова зам еряет  о кр у ж 
ность ног — отек несомненно спал — на 
2—3 см.

— Л ечение снимает боли, чувствую 
себя намного лучш е. Курсы повторяю  
через полгода, — рассказы вает  пациент
ка, ноги стали  мягче, а были к а к  кам ен 
ные.

С разной патологией идут в кабинет 
люди, чащ е с лим фовенозной н едоста
точностью. Э та болезнь женщ ин всех 
возрастов. Б олее  3,5 тысячи человек по
лучили помощ ь в кабинете. После 10— 
15 получасовы х сеансов у 60 нроц. н а 
ступает стойкое улучш ение, а у 30 
проц. — с переменным успехом.

Л ечение методом Б ан ькова на 7— 8 
лет отд аляет  ф атальную  неизбеж ность 
(99 проц.) ам путации  рук или ног при 
наруш ениях периферического кровооб
ращ ения.

Импульсные электром агнитны е поля, 
воздействуя на сим патическую  нервную 
систему, .заторм аж и ваю т ее, -а  ( ь  o i . i h - 
чне от операции) не наруш аю т, п ом о
гая восстановлению  кровообращ ен ия. 
Курсы п овторяю тся через полгода...

Э ф ф ективно целебное действие ме
тода при тром боф лебите (причем д аж е  
в той степени, когда на ногах о б р а 
зую тся я зв ы ), при вазом оторном  рини
те, остеохондрозе позвоночника, при 
изъязвлении головки бедренной кости 
(болезни П ертеса). В п ракти ке за в е 
дую щ его кабинетом  В. А. Ч иркова были 
случаи, когда люди с тяж елы м и  артри 
тами и артрозам и  через год лечения уж е 
не н уж д али сь в трости и косты лях.

Н изкочастотны е слож н ом одули рован- 
ные электром агнитны е поля соверш аю т 
чудеса при снятии болен и спазм ов у 
пациента с сосудистыми болезням и. Они 
не только вытеснили дорогостоящ ие 
обезболиваю щ ие п репараты , как морфин, 
нром едол, омнопон, но и более чем 
вдвое превыш аю т их по силе анальге- 
тического воздействия. Э то доказал  
клинически ассистент каф едры  анесте
зиологии У рГМ И Ю. В. К ононов, з а 
щ итив кандидатскую  диссертацию .

А ппарат д о к т о р а  наук В алерия И в а 
новича Б ан ькова применяется во всех 
стран ах  С Н Г, п родано уж е более 2,5 
тысячи штук. А недавно вы ш ла м оно
граф ия Б ан ькова с соавторам и  (про
ф ессора Н. П. М акарова  и Э. К. Н и
колаев) «Н изкочастотны е импульсные 
слож ном одулированны е поля в меди
цине и биологии».

П окупайте, знаком ьтесь, пользуйтесь!
Т. М АТВЕЕВА.

Н а  с н и м к е :  В. И. Баньков.

Линия жизни 
в анализе крови

ИНТЕРКУРЬЕР

Врачи смогут предсказы 
вать вероятную  п родолж и 
тельность ж изни, взяв про
бу крови у детей и вы явив 
генные структуры , вли яю 
щие на сердечные заб о л е
вания.

И зучая печеночную ткань 
молодых людей, погибших 
в результате несчастных 
случаев, убийств и сам о
убийств, исследователи 
14 медицинских центров

СШ А вы явили гены, кото
рые, как полагаю т, влияю т 
на уровень холестерина в 
крови и процессы уплотне
ния артерий.

Генные структуры  м ож 
но определять с помощью 
неслож ного анализа крови, 
т. к. при определенной гене
тической структуре риск 
ранних сердечных заболева
ний оказы вается повыш ен
ным.

В аж ность такой  ди агно
стики очевидна: липам , для 
которых риск особенно ве 
лик, врачи могли реком ен
довать сбалан си ровать
диету или пройти лечение, 
чтобы предупредить р аз
витие атеросклероза.

О днако у лиц с низкой 
вероятностью  сердечны х з а 
болеваний п родолж и тель
ность жизни м ож ет ум ен ь
шиться, если они будут к у 
рить и плохо питаться.

Ры нок, коммерция и ин
ф ляция —■ в последнее вре 
мя уги слова услышишь, да 
и ощ утиш ь их смысл на 
каж дом  шагу. Н овые пере
мены постоянно опережаю т 
налаж енны й жизненный 
ригм. Н е успеешь приспо
собиться к новым условиям , 
ценам, как  их тут ж е сме
няют новые. Кто был с ту 
дентом, тот знает, что ему 
всегда не хватало  денег, 
всегда был полупустой же 
лудок  и совсем не по моде 
блузка или штаны... А как  
же ж ивет студент сегодня, 
в новых экономических ус
ловиях, когда и нормальной 
работящ ей  семье денег х ва 
тает лиш ь на продукты? 
КАК ТЫ Ж И В Е Ш Ь , СТУ
Д Е Н Т ?

О твет на этот вопрос я 
попытался получить у р е 
бят разных курсов и ф а 
культетов:

Оля К., 1 курс.
— К ак ж иву? Д а  ж изнь 

прекрасна, хотя денег, к о 
нечно, не хватает. Но не 
голодую  и не хож у в ло х 
мотьях — это уж  забота  
родителей. Выучусь, вста 
ну на ноги, буду зар а б а ты 
вать сам а.

Андрей 1Д , 3 курс:
— Вообщ е неплохо. 

П равда, стал реж е посещ ать 
кинотеатр и дарить деву ш 
кам цветы. Все финансы 
идут на удовлетворение ес
тественных потребностей.

П ока хватает, думаю , не 
умру.

Юра К , 4 курс:
— Ж ен ат, супруга тож е 

учится, есть реоенок. Что 
и говорить, ж ить стало т я 
жело. Д енег не хватает по 
стоянно. О себе дум аеш ь 
меньше всего. Главное, 
чтоб ребенка суметь вы рас
тить здоровы м, д а ж е  не 
скопить на кофту или сапо
ги. Про деньги и говорить 
не хочется. Их просто нет, 
поэтому ломаеш ь голову, 
как и где взять. П риходит
ся работать, отсюда ущерб 
учебе и здоровью . А сти 
пендия — ерунда, если 
брать только хлеб, да м о
локо, и то хватит на 10 
дней, а ведь я человек, а не 
кот пока еще.

Сергей К., 6 курс:
— Господи, скорее бы за 

кончить институт и п олу
чать нормальны е деньги. 
Н адоело ж ить на родитель
ском пайке и на мизерную 
стипу. П опробовали бы те, 
кто руководит сверху, про
ж ить сейчас на 1000 руб. в 
месяц. Вот и приходится 
заним аться маленьким би з
несом: где-то приобрел, там 
загнал... Так и ж ивем  на 
•.«левые» деньги , а иначе 
просто сиди и ешь сухари.

Т атьяна, Т., 5 курс:
— Д а  разве не видно, 

как  живем?! К аж ды й за се
бя. П ерестали в гости друг 
к другу ходить, ведь д а ж е

к чаю, как не стыдно, а 
предлож ить нечего.

А что институт? Помочь 
мож ет, но видно не хочет. 
Выход один — поднять сти
пендию или помощь какую  
материальную  выдать. Н и
чего светлого не осталось, 
одна злость.

Вот такие мы разные. Х о
тя проблема одна — хро
ническая, изматы ваю щ ая 
нехватка денег. Разве  бы 
стали заним аться студенты 
вместо учебы другим ремес
лом, экономить на своем 
желудке, на бижутерии ж е 
ны, а кто-то и воровать у 
соседа, если бы им был 
обеспечен хотя бы элем ен
тарный прожиточный мини
мум.

Хочется верить в толко
вый рынок, в светлое буду
щее, но урча голодным ж е
лудком и потряхивая пус
тым кош ельком, содерж и 
мого которого подчас едва 
хватает на батон и консер
вы, чтобы хоть уснуть спо
койно.

Есть н адеж да, что нас 
поймут и п оддерж ат, но 
ведь это только н адеж да, а 
ж изнь продолж ается и ты 
опять засы паеш ь с м ы сля
ми, как продать последние 
кроссовки, чтоб хоть не
сколько дней пожить по- 
человечески.

О АСЕЕВ, 
студкор,

6 курс лечфака.

ЕЕ ВЕЛИЧЕСТВО АНАТОМИЯ
Лекция ф ГЛАЗАМИ СТУДЕНТА

Идет лекция. В аудитории 
полумрак —  показывают 
слайды по теме. Поспать 
бы! Но нельзя. Вернее —  
не получится: у Чурилова
привычка —  выдерживать 
долгие паузы между сло
вами или фразами.

Только сладко задрем
лешь, задумчиво - сонно 
водя ручкой по чистому 
листу, как вдруг испуганно 
дергаеш ься: подозритель
но долго молчит Чурилов. 
Вдруг меня заметил? Оша
лело проморгавшись, испы
тующе смотрю на профес
сора... А речь его течет

дальше.
В глазах рябит от белой 

амуниции. Профессор
наш —  чудак. Он единст
венный требует от нас 
«формы» на лекциях. Ино
гда так вся пара проходит 
в выяснениях: кто в колпа
ке, а кто без; какие мы 
оболтусы, и, что скоро сес
сия, и «далеко не все ее 
сумеют сдать.,.».

Вообще-то народу «до 
феньки» эта речь. Не вни
кая глубоко в умную про
фессорскую  беседу с нами, 
я только фиксирую ее од
нообразность. Все упорно 
и сосредоточенно листают

старые засаленные фоли
анты. —  Ее Величество Ана
томию.

Сей предмет открыт у 
всех на страницах с близ
нецовыми ногами, живота- 
ми, шеями. По аудитории 
шелестит вечная латынь, 
тупо и бессмысленно по
вторяемая затурканными 
студентами.

Хотя, позвольте! Вот кто- 
то все-таки пытается понять 
смысл, якобы скрытый в 
этом чудесном языке. Ведь 
следующая пара —  практи
ка по анатомии и, —  Боже 
мой! — это гораздо важнее 
уважаемого профессора.

Практика. Знаний, увы, нет
Мрачно побросав сумки 

и обувь в специальные 
ящики, мы обреченно рас
саживаемся на белые кру
тящиеся табуретки вдоль 
стен. Дежурные прикатили 
труп. Но мы даже не под
ходим к нему, враждебно 
взирая на нашего мучите
ля.

Парни вяло пытаются 
шутить, мы слабо поддер
живаем, пытаясь не заме

чать пучины своего незна
ния.

Наш «мучитель», весь из
дерганный, с оборванными 
мышцами, на предплечье 
вообще полная неразбери
ха. Ну что за варвары! —  
дружно возмущаемся мы. 
Какие дураки сунули его в 
ванну? Только вчера он был 
такой аккуратненький, при
ятно было применять на 
нем свои знания...

Практика. Знания есть

...Сидим, опустив глаза. 
Только что нас просклоня
ла милейшая Т. Н. Дейст
вительно, свинтусы! Хоть бы 
кто-нибудь выучил. В ре
зультате, на текущий мо
мент —  груда двоек, наши 
неокрепшие озлобленные 
души и двойное задание к 
следующему занятию. Эх, 
жизнь!

в  УЛЫБКА 
ХУДОЖНИКА

Труп —  на драку. Все 
бестолково сгрудились
вокруг стола. Гвалт невооб
разимый. Вот кто-то запу
тался в коварных сетях 
бедренного канала. И вот 
уже с десяток доброволь
цев спешат на помощь, с 
гордостью демонстрируя 
накопленные знания.

Тонкий слух Гриши уло
вил какой-то дефект в объ
яснениях самодовольного 
Миши. И он тотчас кидается 
на защиту анатомической 
истины. Происходит бур
ная сцена выяснений. Пред
мет спора —  фиброзные 
каналы. Вот-вот начнется 
дуэль. Внимание, господа 
секунданты! Фу! Противни
ки пожали друг другу ру
ки —  прав оказался кто-то 
из «болельщиков».

Немного в стороне, про
исходит жаркий спор. Суть: 
взаиморасположение отвер
стий в подмышечной ямке. 
В азарте спорщики яро ко
паются в ней, стремясь до
казать сопернику ошибоч
ность его точки зрения.

Честно разбиваются ру
ки, венчающие джентльмен
ский спор, и добровольные 
болельщики лихорадочно 
ищут ответ в учебнике.

«Вот! А я что говорил!» —  
одновременно торжеству
ют обе стороны. Смолка
ют и недоуменно разгля
дывают друг друга. Выяс
няется, что доказывали-то 
одно и то же, бедняги! Не 
беда. Главное —  установ
лена истина —  Т. Н. будет 
довольна.

Сегодня мы готовы!
Ю. САМАРИНА.

Рис. О. ЗЕ Л Е Н Ц О В А , 
врача О К Б /А 1.
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