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СТАНОВЛЕНИЕ И РАЗВИТИЙ ОРТОВДО-ТРАВМАТОЛОШЧЕСКОЙ 
ПОМОЩИ В ЦГБ »  24

Осенью 1964 года строители сдали здравоохранению Чкаловско- 
го района города Свердловска главный корпус 24 больницы со стацио­
наром на 180 коек и поликлиникой .$ I и началось его освоение.
Первым главным врачом 24 ГБ до 1971 года был Нестуля НиколаЛ Федо­
рович. С 1972 года во главе больницы заслуженный врач России 
Ильенко Маргарита Ивановна.

В те годы в самом большом дефиците в городе была ортопедо­
травматологическая служба. На почти миллионный город было всего 
14U коек /в больницах 14 - 40; в 23 - 4U; в ГКБ Л I - 60/, а 
круглосуточных травмпунктов не было совсем. Главным травматологом 
города Свердловска А.М.Волковой вместе с главным хирургом И.И.Ко­
пыловой удалось убедить руководство здравоохранения в необходимос­
ти открытия городского травматологического отделения во вновь откры 
ваюцемся корпусе 24 больницы, хотя и было очень много возражений. 
Тем более, что в быстро растущем Чкаловском районе были свои забо­
та и мало кого интересовала травматологическая помощь на город.
Тем ни менее вопрос был решен на совещении Свердловского гориспол­
кома однозначно. Организация травматологической помощи в 24 ГБ 
была поручена А.М.Волковой, переводом из 23 больницы назначенной 
заведуазаш вновь открывающегося отделения.

Первые семь больных со свежей травмой были приняты 2Ь декаб­
ря 1964 года, а с I января 1965 года начались дежурства по экст­
ренной травме по городу.

Стационарный корпус был небольшим, а разместить в нем цушю 
было много: первый этаж был занят администрацией больницы, тес­
ни?/* приемным покоем на терапевтическое и травматологическое отде­
ления, рентгеновскими и физиотерапевтическими кабинетами. На 
третьем отаже разместилось терапевтическое отделение на 60 коек 
во главе с заведующей М.Н.Лобок. А весь второй этак отведен под 
травматологию. Первоначально было развернуто отделение на 60 
коек. Однако осуществлялись круглосуточный дежурства 10 суток 
в г. :«щ :-ia весь город, отделение было оыстро переполнено и очень 
скоро ia тех же площадях пришлось развернуть 100 коек, которые



занимали все вестибюли и коридоры.
Одновременно в поликлинике I был организован круглосуточ­

ный травматологический пункт, что позволило осуществлять преемст­
венность в оказании помощи, лечении и реабилитации при свежей 
травме.

Кроме свежей травмы в отделении изыскивалась возможность 
оказания специализированной помощи больным ортопедического профи­
ля и с последствиями трав».;.

С первых лет работы начало развиваться новое направление - 
"хирургия кисти". По данным ВТЗК того времени инвалидность от по­
вреждения кисти была более З'г% среди всех травм, и никто не зани­
мался этой проблемой в Уральском регионе. Л.М.Волковой проблема 
лечения повреждении и заболеваний кисти была избрана научной тема­
тикой кафедры и получила широкое развитие в последующем.

Первыми врачами внозь созданного ортопедо-травматологическо- 
го отделения были врачи со стажем /Ф.С.Миллер, В.И.Мезенцев/, а 
также молодые выпускники С1Ш /Вьяль Е.Н., Дубинина 3.JI., Мипд- 
лин Г.Я., Хлызова С. 11./.

Много самого разного труда /кроме своих обязанностей/ выпало 
на долю первооткрывателей всего комплекса: врачей, медицинских 
сестер, сестры-хозяйки, санитарок. Уто раоотающие и сейчас: не­
сравненная Володарская В.И., Розмазшша Л.И., Магарао /Пикулина/
И.А., Ы.Ф.Щепина. Добрую память о себе оставили: Н.П.Шкалякова,
В.Н.Панченко, М.Ф.Черданцева, Н.Т.Муравьева и др.

С 1967 года на базе самого крупного в то время отделения с 
широким профилем работы /помощь оказывалась при всех видах и ло­
кализациях повреждений/ начала работать кафедра травматологии 
ортопедии и военно-полевой хирургии СШ1. Высококвалифицирован­
ные кадры кафедры кроме учебной работы проводили большой об"ем 
лечебно'! и хирургическои деятельности, внесли свою лепту в обу­
чение медперсонала и внедрение самых современных методов диаг­
ностики и лечения больных, заметно повысив качественные показа­
тели работы травматологической службы.

В тесном контакте с коллективом больницы работали опытные 
преподаватели канд.мед.наук: Скоробрещук А.М., Антонова Л.А., 
Панкин В.И., Малыгин Г.Д., Серебренников Н.А.. Миндлин Г.Я., 
Терещенко В.А., Герасимов А.А., Кочурова М.М. и др.

С момента открытия кафедры А.М.Волкова, будучи зав.отделе-



нием, одновременно была доцентом, а последние 20 лет заведующей 
кафедрой.

И так ортопедо-т^авматологическое отделение на 1CU коек ра­
ботало до 1963 года. Несмотря на открытие 36 больницы в 1У?Ь го­
ду, отделение было постоянно переполнено с выполнением койко-дня 
на IIfc-I2U%.

Травматизм в последние годы быстро растет, соответственно 
возрастал и дефицит коечного ц,опда. Поэтому в 19ЪЗ году терапев­
тическое отделение переведено в новы:! терапевтически.': корпус, а 
на его место переведено отделение свежея Tpa3i.ii па 6Ъ коек. 11а 
втором этаже хирургического корпуса организовзно отделение орто­
педии на ь5 коек, из которых 60 коек - центр хирургии кисти.
Заведует отделением с 19УЬ года врач высшей категории шорохово З.И.

С 19U3 по 1УУ1 годы отделением свежей трггг.м ззв^довал врач 
высшей категории В.3.Большагил. 11м проведена большая работа по ор­
ганизации, обучению и воспитанию кадров. Отделение выполняло боль­
шую нагрузку, осуществляя круглосуточные дежурства на полови.1у 
населения города Свердловска. Такая напряженная работа вновь при­
вела к тому, что копками были заняты все коридоры, что не способ­
ствовало нормальной работе, не говоря об удобствах больных и эсте­
тике. Персонал прилагал много усилий, чтобы как-то поддержать 
состоя!ше отделения на должном санитарном уровне. С 1992 года от­
делением скелетной травмы заведует врач высшей категории С.Е.Тем­
кин. С большой ответственностью работали врачи И.М.Пивень, Н.К.Ка- 
литникова, И.Б.Морозов, медсестры Т.Д.Державина, А.Е.Булатова,
II.В.Пермякова, Н.Г.Кузнецова, Т.Н.Тюлькина и др.

К 1991 году травматизм в городе возрос вдвое, к тому же Зб-я 
больница закрылась на капитальный ремонт. Организаторами здраво­
охранения на медицинском совете при ГЗО после доклада профессора 
АЛЛ.Волковой "О состоянии травматологической помощи в городе и ее 
перспективах" было принято рациональное решение о перепрофилиро­
вании помещения роддома 24-Л ЦГБ под свежую травму. Тем более, что 
рождаемость резко снизилась и роддом фактически почти пустовал.
Но лло.рдях бывшего роддома развернуто два специализированных от­
деления: отделение неЬротрэвмы на 60 коек для лечения свежих по­
вреждении череда :: головного мозга. Первым заведующим и организатором 
-\;л L.C.Ивайот.. С 1994 гсда отделением заведует П. 2. Неус трое в. 
отдел ник . .vv эт молодые врачи, обучзг/гея я покогаюг яктернн,



клинические ординаторы, ассистенты и субординаторы кафедры.
Отделение сочетанной травмы на 60 коек, где лечатся тяжелые 

политравмы в сочетании с повреждениями органов груди и живота. 
Заведует отделением Ыиндлина Е.Н. Успешно работают молодые врачи 
сов1г1естно с сотрудниками кафедры.

Расширено реанимационно-анестезиологическое отделение с 6 
до 9 коек, заведует врач высшей категории Г.И.Архипенко. Отделе­
ние оказывает круглосуточную реанимационно-анестезиологическую 
помощь тяжелым больным всего об"единеняя 24-й больницы.' В соста­
ве отделения работает 13 врачей реаниматологов. С большой ответ­
ственностью работают В.И.Ацзанасьев, А.С.Москалев, С.П.Занин,
В.И.Белоусов, медсестры Н.И.Панова, Н.У.Когут, М.В.Золотова и др.

Таким образом в 24 ЦГБ создана самая крупная ортопедо-трав- 
матологическая служба города Екатеринбурга, в составе которой 
имеется 280 коек в шести специализированных отделениях: ортопедии; 
хирургии кисти; скелетной траамы; нейротравмы; сочетанной трав>*ы; 
реанимации. Осуществляя круглосуточное оказание помощи при свечей 
травме Чкаловского, Ленинского, Железнодорожного и части Визовско- 
го районов города, а также круглосуточной помощи при трааме кисти 
пострадавшим всего города, коллективом об"единения проводится ог­
ромная, напряженная работа. Ежегодно в приемный покой стационара 
доставляется 12-13 тысяч пострадавших со свежей травмой всех лока­
лизаций. Из них 6-7 тысяч получают стационарное лечение. Осталь­
ным, не требующим госпитализации, в полком об"еме оказывается по­
мощь, а долечивание проводится в условиях травшунктов города.

В приемном отделении сосредоточено все необходимое для ока­
зания неотложной помощи дежурной бригадой специалистов: травма­
тологов, хирургов, нейрохирургов, реаниматологов, невропатолога. 
При необходимости приглашаются узкие специалисты /сосудистые, 
окулисты, стоматологи, психиатры и др./.

Отработаны методы обследования, диагностики, тактики и лече­
ния всех повреждений. Следует отметить, что для улучшения качест­
ва оказания помощи и лечения свежей травмы нужна современная ап­
паратура: наркозная, .Дыхат)ельпая, диагностическая /компьютерный 
томограф/. Обеспечение медикаментами, кровью, ее препаратами не 
улучшается. Это, вероятно, общие беды здравоохранения, том более 
руководителям его на это следует обратить внимание. 11 сожалению 
травматизм быстро растет, а летальность у лиц молодого и среднего 
во? рад та вышла на iroiaoe место.



Подойдя к 30-летнему юбилею 24-й больницу можно отметить, 
что травматологическая служба работает без срывов, оказывая спе­
циализированную помощь на самом современном уровне, используя все 
достижения в этой области, внедряя новые методы лечения, .разрабо­
танные учеными и в том числе ка*]юдры травматологии, ортопедии и 
военно-полевой хирургии Уральского госмединститута.

Кафедра травматологии, ортопедии и ВЛХ с 1967 года работает 
на клинической базе 24 ГКБ г.Екатеринбурга и к настоящему времени 
располагает широким профилем патологии, необходимой для лечебной, 
учебной и научной деятельности.

Вся работа клиники травматологии осуществляется совместно 
коллективами больницы и кафюдры под руководством заведующего ка­
федрой доктора мед.паук профессора Волковой А.М. - высокоэрудиро­
ванного специалиста широкого профиля, способного организатора, 
хирурга, ученого. В составе кафедры два доцента, семь ассистен­
тов, аспиранты, клинические ординаторы. Все сотрудники кафедры 
распределены по всем отделениям и работают совместно с врачами, 
осуществляя курацию больных, оперируют, консультируют, дохурят, 
оказывая экстренную помощь при травмах.

В клинике выработаны конкретные установки лечения открытых 
переломов костей, черепно-мозговоЛ травмы, торако-абдоминалышх 
повреждений, огнестрельных ранений, повреждении кисти и др.
Широко приме^ется метод Илизарова - в обучении которого многие 
врачй . обязаны таким ассистентам как В.Л.Терещенко, И.Л.Сереб­
ренникову и др.

Ежедневно прогодится утренняя конференция врачей с анали­
зом правильности оказания помощи больным за сутки дежурства, 
еженедельно проводятся клинические обходы, клинические разборы 
всех больных, идущих на операцию из всех отделений клиники, где 
уточняется диагноз, разрабатывается план операции.

Профессором и доцентами проводятся консультативные приемы 
больных по направлениям врачей Уральского региона /ежегодно по­
лучают консультацию от 2000 до 2500 пациентов/. Один-два раза 
в месяц проводятся клинические и латанатомические конференции.
2гугодно проводится годичная конференция по заданной тематике 
для врачей города и области.



На клинической базе кафедры проводится повышение квалифика­
ции врачей по избранной тематике, подготовка интернов, клиничес­
ких ординэторов. Постоянно внедряются научные достижения в облас­
ти травматологии. Сотрудники кафедры и врачи являются авторами 
8 кандидатских и 3-х докторских диссертаций, более 5CU печатных 
работ; участниками семи международных конференций, авторами 26 
авторских.свидетельств и патентов на методы лечения, 12 медалей 
ВДНХ, 2-х дипломов международной выставки "\1едвцина-У2".
Зав.кафедрой профессор Волкова А.М. разработала новое направление 
"Хирургия кисти" на Урале и является автором многотомиого руковод­
ства по "Хирургии кисти". Изда-.j 16 методических писем для практи­
ческих врачей по разным разделам травматологии, четыре сборника 
трудов. Широкое внедрение в практику нашли многие оригинальные мето­
ды операций, устройств, аппаратов, инструментов, созданных сотруд­
никами кафедры травматологии, ортопедии и ВАХ Уральского госмед-
ИНСТ1Г'У'; :1.

а итнико е под ее руководством работает единый коллектив 
медицинских работников, выполняя сложные и тяжелые задачи оказа­
ния круглосуточной экстренной помощи больным с тяжелыми поврежде­
ниями. Постоянными участниками и учениками в этой работе являют­
ся студенты Уральского государственного медицинского института, 
получая теоретические знания и отрабатывая практические навыки, 
некоторые из них избирают профессию врача травматолога-ортопеда.
Наши выпускники успешно работают в лечебных и научных учреждени­
ях города, области и других городов необ"ятной России.

З.И.Шорохова 

О РАБОТЕ ЦЕНТРА ХИРУРГИИ КИСТИ

Тяжелые повреждения кисти являются одной из основных причин 
длительной нетрудоспособности среди лиц, занятых физическим тру­
дом в сфере производства и в быту. По литературным данным от 
30-40&, а в некоторых отраслях /стекольной, деревообрабатывающей, 
горнорудной и др.отраслях производства/ до 60^ среди всех травм 
опорно-двигательного аппарата. Высоким остается процент утраты 
профессиональной и общей трудоспособности, а также инвалидности 
от тяжелых повреждений кисти - от 27-32$ /по даин«:м У Всесоюзного 
с"езда, 1988 г./.


