
Пролетарии всех стран, соединяйтесь!

ПОЗЫВНЫЕ «КРАСНОЙ СУББОТЫ»
Первыми в нашем инсти

туте на коммунистический 
субботник вышли студенты 
3 курса санфака. С 5 по 7 
апреля они работали на очи
стных сооружениях завода 
«Свердлмашприбор» и на 
строительстве фабрики-пра
чечной в Верх-Исетском рай
оне. Студенты помогали го
товить к сдаче в эксплуата
цию эти объекты, очищали 
помещения от мусора, бла
гоустраивали прилегающую 
к ним территорию, отрабо
тав .на субботнике 200 ча
сов.

Организованно потрудн-

ВРАЧАМ -
ВЫСОКУЮ
КВАЛИФИКАЦИЮ

Прошедшее совещание при 
ректоре заслушало и обсудило 
отчет декапа факультета усо
вершенствования врачей про
фессора В. М. Лисненко о ра
боте факультета.

Врачи 12 специальностей, в 
основном из Свердловской об
ласти, повышают свою квали
фикацию на ФУВе мединсти
тута. ФУВ имеет 3 кафедры- 
терапии, рентгенологии, трав
матологии и несколько курсов, 
где за прошлый год совершен
ствовали врачебное мастерство 
795 человек, из них 112 тера
певтов, 173 травматолога, 50 
анестезиологов и т. д.

Более 50 процентов врачей 
приехали из сельской местно
сти.

Нареканий на качество под
готовки ни у курсантов, ни у 
облздравотдела нет, наоборот 
некоторые главные специали
сты облздрава высказали по
ложительные отзывы.

Совещание вскрыло причи
ны, мешающие учебе врачей, — 
отсутствие в облздраве объ
ективного планирования пере
подготовки всех врачей обла
сти. Часто путевки будущим 
курсантам выдаются не за ме
сяц, а за 2—3 дня до занятий.

лнсь студенты 351— 357 
групп. Крайне недисципли
нированно вышли на суббот
ник студенты 358 гр.. 
359 гр. и 360 гр. Лишь И  
человек из этих 3 групп соч
ли для себя возможным 
внести свой вклад в общее 
дело. По решению деканата 
и штаба труда санфака все 
студенты, не явившиеся на 
объекты в назначенные дни, 
будут отрабатывать в сво
бодное воемя в срок до 21 
апреля.

В. САЙТОВ, 
начальник штаба труда 

санфака.

Постоянно недоукомгГлектовы- 
ваются группы хирургов. Со
вещание сочло целесообразным 
прекратить подготовку хирур
гов на ФУВе.

С полной нагрузкой работа
ют все преподаватели по под
готовке терапевтов, анестезио
логов, отолярингологов, пси
хиатров, акушеров-гинсколо- 
гов, детских инфекционистов и 
т. д.

Совещание подчеркнуло не
обходимость обратить особое 
внимание на повышение ква
лификации врачей первичных 
звеньев цеховых, участко
вых, скорой помощи как горо
да так и села. В учебной про
грамме более значительное 
место должно отводиться изу
чению неотложных состояний. 
Имеет смысл искать и новые 
формы организации циклов 
учебы, таких, чтобы были 
удобны и врачам сельских рай
онов не могущих покидать 
рабочие места на длительные 
сроки, и чтобы не снималась 
учебная нагрузка у препода
вателей ФУВа.

Совещание обсудило также 
подготовку коллектива инсти
тута к Ленинскому коммуни
стическому субботнику и те
кущие дела.

+ В ПОМОЩЬ КОМСОМОЛЬСКОМУ АКТИВУ

КОМСОМОЛЬСКАЯ ГРУППА
В 1983 г. в издательстве 

i«Молодая гвардия» вышла 
брошюра соавторов А. Маль
цева, В. Оклышева и др.
«Ораннзационно - уставные 
вопросы -комсомольской ра
боты», дающая ответ на 
многие неясные вопросы, си
туации в деятельности ком
сомол ьс них организаций. В 
этих же целях редакция 
вводит в газете постоянную 
рубрику: «В  помощь ком
сомольскому активу».-

— Являясь одним из 
звеньев комсомольской ор
ганизации, группа призвана 
активно способствовать ре
шению задач, стоящих пе
ред первичной организацией.

Группа проводит регуляр
ные отчеты комсомольцев о 
выполнении поручении, бо
рется за создание в своем 
коллективе обстановки
дружбы, взаимопомощи, 
сплоченности. Она— инициа
тор полезных дел. направ
ленных на улучшение вос
питания молодежи, провод
ник в жизнь решений выше
стоящих организаций. Си
ла группы — в детальном и 
всестороннем знании поло
жения своих дел.

Немаловажно для группы, 
с каким настроем, насколько 
организованно пройдет ее 
первое организационное соб
рание, поэтому хорошо, если 
его проведет представитель 
курсового или факультет
ского бюро, рассказав об ак
туальных задачах группы, о 
том. как лучше взяться за 
их решение.

Документы организацион
ного собрания (в подлинни
ке) передаются вышестояще
му комсомольскому органу.

Собрание группы — ос
новная форма организатор
ской и политической работы

в коллективе. Здесь обсуж
даются и решаются вопросы 
производственной и общест
венной жизни, проблемы, 
связанные с воспитанием 
молодежи. На собрании оце
ниваются как положитель
ные, так и отрицательные 
моменты в жизни и работе 
отдельных комсомольцев.

На собрания приглашают
ся представители партийной 
организации, администрации. 
Для группы важно учесть 
их мнение, критические за
мечания и предложения. На 
открытых собраниях в голо
совании участвуют только* 
члены ВЛКСМ . На собра
нии могут обсуждаться по
становления вышестоящих 
органов и другие внутри
союзные вопросы. Всегда 
закрытыми проводятся от
четно - выборные комсо
мольские собрания.

Каждый комсорг должен 
иметь дневник, который от
ражает жизнь группы и по
могает , учитывать и контро
лировать исполнение прини
маемых решений. В дневник 
заносится: фамилия, имя,
отчество комсомольца, год, 
число и месяц рождения, 
номер билета, образование, 
кем он работает, обществен
ные поручения, результаты 
их выполнения.

В дневнике отражаются 
дела группы, ее планы, ре
шения, результаты проверки 
вышестоящими организация
ми.

В группе, как правило, 
протоколы ведутся лишь на 
организационном и отчетно- 
выборном собраниях, осталь
ные проводятся без ирото 
колыюй записи. Протокол 
заменяется записью в днев
нике группы.

Комитет комсомола.

БУДУ П ЕД И А ТР О М
лю блю  д е тей  и хОчу, 
чтобы  они в сегд а  были  
счастливы м и и р а д о с т
ными, чтобы  го р е  б о 
ле зн е й  не ом рачало их 
детСтва,—  го во р и т Л ена.

О н а х орош о учится , и 
о ее  гр уп п е , гд е  она 
стар о ста  второй год, 
тож е вы сокая у сп е в а е 
м о сть. С р е д н и й  балл  
группы  —  4,2.— У нас по
добр али сь увлеченны е  
девуш ки  и парни. К аж 
дый зан и м ается  в ка
ком -нибудь кр уж к е. С а 
ма Л ена р аб о тает  в 
кр уж к е  при к а ф е д р е  
госпитальной педиатрии . 
У группы  активное о б 
щ е ств е н н о е  лицо: все
им ею т п о р уч ен и е. И на
верно, очень п о м о га ет  
созд ать  здоро вы й д о б 
рож ел ател ьны й м и к р о 
клим ат в наш ем  к о л л е к 
тиве общ н ость и н те р е 
со в ,— р асск а зы в ае т  Е. 
З о лото ва.

Л ена с удо во льствием
Елен а Зо лото ва , сту- ва пр о ф е сси й  избрал а вы полняет по р учен и е  

дентка  467 гр., очень им енно ^ т у  —  врача-пе- к о м со м о л ь ско го  бю ро  
четко п р е д ста зл я е т  себ е , диатр а. 1 ф ак ул ь тета  —  руково-
почем у она из м н о ж ест- —  П ото м у что очень д и г п е д аго ги ч еск и м  от-

вжотг Dbixjuuz
Бесшумно к операци

онному столу подкатили 
микроскоп фирмы «Карл 
Цейс». Сосудистый хи
рург Александр Викто
рович Лебедев занял 
рабочее положение, на
строил операционный 
микроскоп, и операция 
началась.

На столе пациентка 
52 лет, Ольга М. Стра
дает в течение 1G лет 
прогрессирующим лнм- 
фостазом с переходом 
его в типичную слоно
вость (фибродему).
Кстати, таких больных 
довольно много. Судьба 
их незавидна: огромный, 
уродующий ногу отек, 
как результат безуспеш
ности многолетних кон
сервативных мероприя
тий и неизбежная в ко
нечном итоге ннвалидн- 
зация.

До недавнего времени 
единственным способом 
хирургического лечения 
этого страшного неду
га была операция Кара
ванова — вмешательст
во тяжелое, изнури
тельное как для хирур
га, так и для больного. 
Операция всегда сопро
вождалась огромной 
крово- и лимфопотерей, 
длительным, в несколько

месяцев лечением, край
не неудовлетворительны
ми косметическими ре
зультатами. Чего греха 
таить, недовольны были 
итогами операции ни 
врачи, ни пациенты.

11 вот, в последние 
годы хирургия лнмфо- 
стаза и слоновости к 
всеобщему удовлетворе
нию обретает второе ды
хание. В арсенал хирур
гического лечения при
шла ювелирная опера
ция, дающая несоизме
римый клинический эф
фект. Суть операции со
стоит в наложении под 
операционным микроско
пом одного или несколь
ких лнмфо-венозных ана
стомозов, которые поз
воляют нормализовать 
лнмфодренаж и ликви
дировать отек, уродую
щий конечности. Для 
осуществления таких 
операций необходимы 
две вещи: незаурядное
хирургическое умение и 
прецезнонная техника: 
микрохирургический ин
струментарий и опера
ционный микроскоп.

В Свердловском обла
стном сосудистом центре 
на базе госпитальной 
хирургической клиники

лечебного факультета 
(зав. засл. деятель нау
ки РСФСР, профессор 
Климов В. М.) такие 
операции осуществляют
ся с мая 1983 г. На се
годняшний день выпол
нено уже 16 вмеша
тельств. У подавляюще
го большинства больных 
хороший клинический эф
фект.

Вот и сегодня на опе
рационном столе боль
ная М... Внешне псе 
выглядит настолько спо
койно, что кажется все 
погрузилось в сон: как 
будто спит больная, не 
видно почти никаких 
движений рук хирурга, 
не говоря о микрохирур
гических инструментах. 
II так продолжается 
3—5 часов, в зависимо
сти от количества нало
женных анастомозов. Се
годня Александр Викто
рович доволен: наложил 

•4 анастомоза, значит 
более ощутимым будет 
эффект. Заглянем в оку
ляр микроскопа... Там 
сложнейшая прецезнон- 
иая работа: нитями «10 
пулей» идет вшивание в 
мелкие венозные ветви 
едва заметных лимфати
ческих сосудов.

Наконец, операция за-

ГОТОВИН! ЛЕКЦИИ-ОБЗОРЫ
Библиотека институ

та принимает заявки 
на проведение в сту
денческих коллективах 
и подразделеш1Ях ву
за лекций-обзоров ли
тературы по следую
щей тематике:

1. Великая Отечест
венная воина в худо
жественной литературе 
последних лет.
2. Нравственно - этиче
ские проблемы в сов
ременной художествен
ной литературе.

3. Буржуазная культу
ра и молодежь.

Лекции * обзоры про
водит зав. абонемен
том художественной 
литературы Н. Н. То
карева.
3. РЫ Б А Л Ь Ч ЕН К О .

рядом , ш еф о м  над ш ко 
лой № 57. В о тр я д е  22 
человека. С туд е н ты  по 
м огли ш кольникам  под 
готовиться  к вступлению  
в ко м сом ол, р асска зы в а
ли об истории ко м со м о 
ла, м еж дун ар о д н о й  об 
стан о вк е . Не забы ваю т 
р ебята и о п р о ф о р и е н 
тации. Чем больш е вы
п ускни ков  подаст зая в
ления  в м едицинский  
вуз, тем  выше отдача от 
их д ел .

С тал о  призы чны м  для  
Елены  и р е б я т ее  гр у п 
пы м н огие вопросы  об 
суж дать ко ллективно: 
будь то новый фильм  
или книга, или прочитан
ная статья в газе те .

Как реликвия, б е р е ж 
но со зд ае тся  и хранится  
ф о то альб о м  группы , 
которы й м астер ски
о ф о р м л я е т свой ф о то 
гр аф  Илья С ем ен о в. 
С ей ч ас  группа гото зит- 

•ся к субботни ку . П р о й 
д е т  он —  и в  ф о то ал ь
бом е появятся новые  
сним ки как ещ е одна  
веха яркой студ енческой  
ж изни группы .

+ РЕПОРТАЖ ИЗ 
ОПЕРАЦИОННОЙ 
СОСУДИСТОГО 
ЦЕНТРА
кончена. К исходу пер
вых суток пациенты 
обычно встают и начи
нают ходить. Отек рег
рессирует буквально на 
глазах. Впрочем, огово
римся. Быстро регресси
рует только при первой 
стадии заболевания: 
лнмфостазе. Л если на 
голени или бедре уже 
сформировалась слоно
вость, то операцию по на
ложению лнмфо-веноз
ных анастомозов необхо
димо дополнять дермо- 
лнпофаецноэктомней, что 
нашей пациентке и бы
ло выполнено через не
сколько дней. На 13-е 
сутки после второй опе
рации больная и удов
летворительном состоя
нии ушла домой.

В послеоперационном 
периоде теперь мы не 
наблюдаем ни мокну
тий, ни лимфоррей, пн 
формирования грубых 
келлондных рубцон. Хо
рошим подспорьем в ве
дении послеоперацион
ного периода является 
бноэлектромагнит и ы и 
массаж.

Словом, теперь до
вольны все: пациенты и 
врачи. Сосудистый центр 
практически может пре
доставить возможность 
оперативного лечения 
лнмфостаза и слоново
сти всем нуждающимся 
больным города и обла
сти.

Н. лиКАРОВД,
„ профессор,

В. OPM OJIАПВ, 
доцент.

* г
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+ СОЮ З НАУКИ И ТРУДА

КАРДИОЛОГ ПРИШЕЛ НА ЗАВОД
В медицинской науке н 

практике значительно воз
росло за 'последние годы 
внимание к кардиологии. 
Обусловлено это тем, что 
заболевания сердечно-сосу
дистой системы стали наи
более частой причиной вре
менной нетрудоспособности, 
ранней инвалидности,
преждевременной смертно
сти.

Продолжающаяся специа
лизация серьезно затраги
вает участковую службу, 
вызывает необходимость из
менения критериев оценки 
качества обслуживания на- 
селения.

Сотрудники кафедры фа
культетской терапии (зав. 
проф. С. С. Баран) в науч
ной тематике всегда уделя
ли важное внимание раз
работке мероприятий по со
вершенствованию средств 
и методов первичной и вто
ричной профилактики ише
мической болезни сердца и 
гипертонической болезни. 
Наша кафедра — инициа
тор создания специализи
рованной службы в систе
ме медсанчастей крупных 
промышленных предприятии.

Используя опыт прошлого 
н в соответствии с совре
менными задачами, диктую
щими необходимость раз
работки новых эффектив
ных методов и средств про
филактики, диагностики и 
лечения больных, страдаю, 
щнх ИБС и гипертонической 
болезнью, ученые кафедры 
факультетской терапии в 
течение последних трех лет 
работают на базе медсан
части ВИЗа. Болес глубо
кий анализ конкретных воз
можностей МСЧ, особенно
стей услоЬнй работы трудя
щихся Вёрх-Исетского за
вода стал возможен благо
даря активной помощи со
трудников кафедр обшей 
гигиены (зав. — проф. Ле- 
мясев М. Ф.) и 030 и со
циальной гигиены (зав. — 
дои. Березин В. П.).

Мы изучили данные по 
заболеваемости ИБС и ги
пертонической болезнью за 
1976— 1986 годы, обследова
ли более 1,5 тысячи рабочих

н служащих заводам прово
дили оценку работы цехо
вых терапевтов, стационар
ной службы и загородного 
филиала.

Результаты массового 
профилактического обсле
дования свидетельствуют о 
высокой степени распрост
ранения артериальной ги
пертонии (22 проц.), боль
шом количестве лиц, пред
расположенных к артери
альной гипертонии и ИБС 
(20 проц.), причем средний 
возраст обследованных был 
ниже 40 лет, а частичный 
повторный их осмотр через 
год подтвердил адекват
ность взятых нами не воо
ружение методик для выяв
ления ранних, скрытых 
форм сердечно-сосудистой 
патологии и лиц «угрожае
мого» контингента. Были 
выявлены недочеты в ста
тистическом анализе забо
леваемости, Качестве дис
пансеризации, выяснены 
производственно - гигиени
ческие особенности труда.

Полученные данные поз
волили определить одно из 
направлений по улучшению 
качества оказываемой по
мощи сердечно-сосудистым 
больным. По нашему пред
ложению, поддержанному 
областным и городским от
делами здравоохранения, 
руководством завода и 
МСЧ, был выделен за счет 
внутренних резервов МСЧ 
цеховой терапевт-кардиолог, 
прошедший специализацию 
на базе кафедры факультет
ской терапии. Это позволи
ло, с одной стороны, охва
тить квалифицированным на
блюдением группу тяжело
больных ИБС и гипертонн- 
ческой болезнью, повысить 
качество и увеличить коли
чество консультаций кар
диолога, а с другой — соз
дать определенный запас 
времени у цехового тера
певта для ппрведения об- 
щепрофнлактических меро
приятий и работы с други
ми больны мй.

С целью Повышения тео
ретического уровня врачей 
МСЧ нами был организован 
лекторий по актуальным во

просам кардиологии, орга
низации здравоохранения. 
Эффективность такой фор
мы работы нашла свое от
ражение в сокращении 
группы длительно и часто 
болеющих, трудопотерн сре
ди диспансерных, больных, 
страдающих гипертониче
ской болезнью, за 2 года 
наблюдения уменьшились 
на 2000 дней, в связи с пе
ресмотром диагноза с учета 
снято 60 человек.

В дальнейшем были вы
делены группы профессии, 
среди которых сердечно-со
судистые заболевания нам. 
более распространены, опре
делены производственные 
факторы, требующие уточ
нения в плане воздействия 
их на сердечно-сосудистую 
систему. Необходимость ин
тенсификации работы но 
профилактической кардио
логии вновь вынудила нас 
искать дополнительные ор
ганизационные формы. В 
настоящее время в стадии 
становления находится от
деление профилактической 
кардиологии, которое будет 
заниматься проведением 
массовых профилактических 
осмотров, диспансерным на 
блюдением за «угрожае
мым» контингентом и боль- 
ними с ранними стадиями 
сердечно-сосудистой пато
логии. Это отделение поз
волит наладить более тес
ный и крайне необходимый 
контакт специализнрбваннои 
кардиологической службы 
МСЧ с цеховыми терапеи- 
тамн, которые в настоящее 
время становятся ведущей 
интегрирующей фигурой по
ликлинического обслужи
вания.

Меняющиеся задачи и 
функции цехового и участ
кового терапевта (а нами 
начата аналогичная рабо
та и в открытой сети) так
же найдут отражение в на
шей дальнейшей работе по 
выполнению задач, постав
ленных перед органами
здравоохранения.

С. ИОРДАНИДИ, 
доцент.

ВСТРЕЧА С ПОЛЯРНИКАМИ
Прошел почти год пос

ле того, как успешно за
кончила свой маршрут 
отважная шестерка поляр
ников, пройдя на собачь
их упряжках за 8 меся

цев от Чукотки до Мур
манска. О результатах 
выполнения медико-биоло
гических исследований 
пойдет речь на конферен
ции с участием врача экс

педиции В. Рыбина из 
Свердловска, которую ор
ганизует и проводит тео
ретическая секция С НО. 
Заседание состоится 17 
апреля в 17 ч. в 4-й ма
лой аудитории II I теоре
тического корпуса.

С. Ц ВИ РЕН КО .

+ ПЬЯНСТВУ — БОЙ! :

НЕНАДЕЖНЫЙ ЧЕЛОВЕК
Очередное заседание ко

миссии персональных дел 
лечебно - профилактическо
го факультета. Рассматри
вается дело А. Панева, сту
дента 234 гр., побывавшего 
в медвытрезвителе. Комис
сия знакомится с обстоя
тельствами дела, с харак
теристикой студента, зада
ет вопросы провинившему
ся. И вот постепенно вы
рисовывается облик чело
века, который собрался по
святить свою Жизнь самой 
гуманной профессии. Панев 
признается, что мечтает 
стать врачом-анестезиоло- 
гом, возвращать людей к 
жизни. Но как же он бо
ролся за свою мечту?

Знакомство с его учебны
ми «успехами» не вызыва
ет радости. За полтора года 
лишь одна «четверка* но 
воле капризного случая за
летела в его зачетку. 
Остальные оценки непривле
кательные, серые — «удов
летворительно». Что же ме
шает ему учиться лучше? 
Может быть, бытовые ус
ловия? Нет, он живет в 
Свердловске, с родителями. 
Чего же не хватает этому

студенту? — Усердия и по
нимания всей ответственно
сти за качество своей буду
щей профессии. Заслужи
вает ли уважения такой че
ловек?— Сомнительно. Этот 
же вывод подтверждает и 
характеристика из группы, 
где учится Панев. Вот ее 
строки: «совершенно не
пользуется уважением и 
авторитетом в группе...». Да, 
он часто пропускает занятия 
и лекции. Случай, за кото
рый сегодня обсуждает ко
миссия Панева, позволил 
выявить его увлечение... 
спиртным и музыкой.

И в тот вечер, чтобы 
поднять себе тонус, Панев, 
встретившись с другом, от
правился в кафе и там 
«нагрузился» настолько ос
новательно, что на улице 
вместо такси остановил пат
рульную милицейскую ма
шину. Она и доставила его 
прямо к месту назначе
ния — в медвытрезвитель. 
Вот так ради спиртного за
был этот студент свое доб
рое имя и опозорил честь 
своего института.

На вопрос: должен ли 
студент-медик отличаться

♦ ЮБИЛЕИ

от студентов других 
вузов? — Панев невразуми
тельно что-то бормотал о 
долге, ответственности. 
Толькб мало веры этим об
щим фразам...

Известно, что не кто 
иной, как врачи должны 
быть носителями противо
алкогольной пропаганды, 
конечно, подтверждая ее 
своим личным образом жиз
ни. Кому, как не врачам 
известен вред алкоголизма. 
Еще Гиппократ предупреж
дал о его опасности и вы
вел формулу: «Пьянство — 
причина слабости и болез
ненности детей...»

У Панева не заметно ин
тереса к медицинским зна
ниям, пока что у него дру
гие увлечения... Думается, 
что после этого случая 
нужно контролировать по
ведение и учебу Панева, а 
также ему подобных люби
телей выпить. Проследить 
и решить, можно ли дове
рять им получение диплома 
врача как доказательства 
надежностцн н нравственно
сти человека?

В. З У Б А Р Е В , 
асе. каф. психиатрии.

ЗДОРОВЬЯ НА 
ДОЛГИЕ ГОДЫ!

УЧЕНОГО

С е го д н я  и сполняется  
70 лет со дня рож ден чя  
бы вш его за в ед у ю щ е го  
к а ф е д р о й  уро логии  на
ш его  института, п р е д с е 
дателя  С в е р д л о в ск о го  
о б л астн о го  научного  о б 
щ ества ур о ло го в , п р о 
ф е ссо р а  В. М . Близню - 
ка.

Василий М ихайлозич  
закончил К уйбы ш евскую  
военно - м еди ц и нскую  
академ ию  в канун вто
рой м ировой войны, а 
по том у е го  яркая б и о г
раф ия писалась на 
ф р о н те , в полевы х го с 
питалях, вначале на У к 
раин ском , зате м  на 
Т р еть ем  Б ел о р усск о м  
ф р о н те . Там накапливал  
он свое п р о ф е сси о н ал ь 
ное м а сте р ств о , там  по
знавал всю по л езн о сть  
и тяготы  п р о ф е сси и  хи* 
р ур га .

За  год  до по бед ы , 
по сл е тя ж ел о го  р а н е 
ния и п р о д о л ж и тел ьн о 
го  лечен ия, Василия М и
хайловича д е м о б и л и зо 
вали в зап ас. О д и н н а д 
цать лет он р або тал  в 
пр акти ч еско м  зд р ав о о х 
ранении —  зав ед у ю щ е м  
х и р ур ги чески м  о тд е л е 
нием , гл. врачом  пол 
клиники, и. о. гл. врачэ  
С ве р д л о в ск о й  областной  
больницы .

В те годы  четко о б о з
начился и н тер ес  В. М. 
Близню ка к уро логии . 
В 1951 г. он со з д а е т  в 
областной  больниц е

у р о л о ги ч е ско е  о тд е л е 
ние на 40 коек и стан о 
вится его  заведую щ им . 
О н не только лечит, но 
и ведет научный поиск, 
которы й вы ливается в 
защ иту кандидатской
диссер тац и и  —  о хи р ур 
гическом  лечении а д е 
номы п р едстательной
ж елезы , леченной и не- 
леченной си нестр олом .

В 1956 год у Василий  
М ихайлович связал свою  
суд ь б у  со  С вер д л о вск и м  
м ед и нсти туто м . А с си с
тент ка ф ед р ы  оп ер ати в
ной хирургии, доц ент  
кур са  урологии, пр о
ф е ссо р  каф ед р ы  ф а 
культетско й  хирургии ч, 
наконец, заведую щ ий  
к а ф ед р о й  урологии ,
организованн ой  14 лет 
назад. О н  успеш но з а 
щ ищ ает до к то р ск ую  
д и ссер тац и ю , уб ед и тел ь
но обосн овав  м етоды  
х и р ур ги ч еско го  лечения  
забол еваний  м о чевого  
пузы ря.

Василий М ихайлович—  
автор б о л ее  80 печатны х  
р аб о т, 5 м етодических  
писем  для врачей С в е р д 
ло вской  области , 2 изо
б р етен и й  и 4 р а ц п р е д 
лож ений . П од его  р е 
д акци ей  издан о 3 науч
ных сборн и ка, а под его  
р ук о во д ство м  защ ищ ено  
5 кандидатских д и с с е р 
таций.

В. М. Близню к изве
стен  и своей о б щ е ст
венной д еятел ь н о стью .

С  1959 год а он и збира
ется  зам ести тел ем , а с 
1978 г. п р ед сед ател ем  
С ве р д л о в ск о го  обл аст
ного научного о б щ е ст
ва уро лого в, с 1979 г.—  
членом  пр азлен ия  В се 
сою зн о го  о бщ ества уро- 
л о гоа.

11 лет Василий М и
хайлович был вначале  
зам е сти тел ем , а затем  
д екан ом  леч еб н о го  ф а 
культета С ГМ И , о д н о 
врем ен но  выполняя
м н ож ество  поручений в 
пар тбю ро, народной  
друж и не , в и зб и р ате л ь
ных ком иссиях и т. п.

Василий М ихайлович  
для нас, е го  учеников, и 
всех знаю щ их его , явля
ет собой яркий прим ер  
талантливого о р ган и за
тора, пед аго га , ученого , 
вы со к о п р о ф есси о н а л ь- 
ного специалиста, от
давш его  врачеванию  40 
лет своей ж изни, д о б р о 
го и отзы вчивого ч ел о 
века.

О н  награж ден сем ью  
м едалям и, им еет м ного  
бл аго д ар н о стей  М и н зд 
рава С С С Р  и Р С Ф С Р , 
р екто р а , партийных о р 
ганов и органов зд р аво 
охранения.

Коллектив института, 
р ектор ат, партком , о б 
щ ественны е о р ган и за
ции, урологи  С ве р д л о в 
ска и области сер д еч н о  
по зд равляю т д о р о го го  
ю биляра и ж елаю т вам, 
Василий М ихайлович, 
кр еп ко го  здоровья на 
дол ги е  годы!

В. Ж У Р А В Л ЕВ ,
зав. каф. урологии.

В С Е - Н А  ЭСТАФЕТУ НА ПРИЗ 
НАШЕЙ ГАЗЕТЫ!

В апреле в инсти
туте состоится тра
диционная спортивная 
эстафета на приз газе
ты «Свердловский ме
дик».

Эстафета проводится 
с целью популяриза
ции спорта среди сту
дентов и сотрудников 
института, массового 
привлечения студентов 
всех курсов к занятиям 
спортом и выявления 
сильнейших факульте
тов и учебных групп.

Педиатрический, са- 
нитарно - гигнеяшче- 
скин и стоматологиче
ский факультеты вы
ставляют по 15 
команд: 5 женских, 5 
мужских, 5 смешан
ных. Лечебный фа
культет выставляет 30 
команд: 10 женских,
10 мужских, 10 сме
шанных.

От преподавателей 
н сотрудников каждый 
факультет выставляет 
по одной смешанной 
команде.

Количество этапов— 
8. В смешанных коман
дах 2 й, 4-й, 6-й и 8-й 
этапы — женские.

Первенство среди 
факультетов определя
ется но наименьшей 
сумме очков-мест, на
бранных факультетами 
всеми 15 командами.

При равенстве очков 
у двух или более 
команд преимущество 
дается факультету, 
имеющему больше 
призовых мест среди 
мужских, окенских, 
смешанных команд.

Зачет для лечебного 
факультета определя
ется следующим обра
зом: складываются ме
ста всех 30 команд н 
делятся пополам, эта 
сумма дает факульте
ту зачетные очкн-мес- 
та.

Отдельно разыгры
вается приз по массо
вости. Факультет, вы
ставивший большее ко
личество команд, на
граждается переходя-

+ УЛЫБКА ХУДОЖНИКА

1

(П

ЩН.М кубком. (Д.1я ле
чебного факультета 
коэффицнент-2).

Примечание: в слу
чае. если факультет 
не выставил полное ко
личество команд, то 
он не участвует в ро
зыгрыше кубка за мас
совость.

Победители в от
дельных видах про
граммы определяются 
по наименьшему вре
мени, показанному 
командой.

Еслн факультет не 
выставил зачетное ко
личество команд, то 
ему дается последнее 
место и 3 штрафных 
очка.

В зачет спартакиады 
института идут резуль
таты 15 зачетных 
команд.

Заявки на участие в 
эстафете подаются 
представителями групп 
и факультетов в спорт
клуб 23 апреля 1984 г.

Оргкомитет.

Уж у этого профессора никак не Сколько раз тебе говорить, что жен* 
сбежишь с лекции... щнны нашего роддома заказывают

детей постарше?
Рнс. С. Филипповой, врача ГК Б  JVj 4U.
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