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Исполнилось 55 лет детской хирургической 
службы Твери и Тверской области, выполняющей 
огромное дело по сохранению и восстановлению 
здоровья будущего страны – детей.

По словам выдающегося детского хирурга ака-
демика Ю.Ф. Исакова, «детская хирургия – это вся 
хирургия, сдвинутая в детский возраст». В ХХ сто-
летии она прошла большой и нелегкий путь разви-
тия: от зарождения к утверждению как основной 
специальности и пониманию, что альтернативы са-
мостоятельному лечебно-диагностическому процес-
су для детей с хирургическими заболеваниями нет. 
Развитие детской хирургии в стране тесно связано 
с именем профессора Сергея Дмитриевича Тернов-

ского (1896–1960). Ему удалось создать творческий 
коллектив единомышленников, организовать пла-
номерную научно-исследовательскую, лечебную 
работу и педагогический процесс на курсах усовер-
шенствования врачей на базе детской больницы № 1 
г. Москвы (больше известной как «Морозовская»). 
С.Д. Терновским была воспитана великолепная пле-
яда детских хирургов страны, в их числе С.Я. Долец-
кий, В.В. Гаврюшов, А.И. Ленюшкин, В.М. Держа-
вин, А.Г. Пугачев, А.З. Маневич и многие др.

Сегодня трудно себе представить, что до 
1917 года дети с острым аппендицитом поступали 
в педиатрические отделения для консервативного 
лечения. И только при абсцедировании аппендику-
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Рис. 1. Корпус ДОКБ на набережной Степана Разина

лярного инфильтрата их передавали хирургам для 
оперативного лечения (вскрытия абсцесса). При та-
ком подходе наблюдалась чудовищная смертность – 
до 80%.

Обсуждая решение проблемы «острого живота» 
у детей, нелишне напомнить о роли Т.П. Красноба-
ева (1875–1952 гг.). Его концепция была предельно 
проста: дети с острым аппендицитом должны быть 
оперированы в первые 48 часов от начала заболева-
ния, но педиатры годами ее просто игнорировали. 
И только под натиском неопровержимых фактов хи-
рурги стали оказывать адекватную помощь, вследст-
вие чего смертность детей от острого аппендицита 
в доантибиотиковую эру упала с 80 до 5%. Это был 
первый триумф детской хирургии, и сегодня он уже 
достояние истории.

В г. Калинине первое отделение детской хирур-
гии на 60 коек было организовано в 1963 г. на базе 
2-й областной больницы при активном содействии 
ее главного врача Ю.А. Гарбузова (ныне ГБУЗ ТО 
«Областной клинический лечебно-реабилитацион-
ный центр»). И поскольку подготовленных детских 
хирургов тогда еще не было, все организационные 
тяготы легли на плечи «взрослых» хирургов – Нины 
Владимировны Амосовой-Соколовой (дочь извест-
ного хирурга В.И. Соколова), Татьяны Николаевны 
Лукиной, которые поочередно возглавили новое 
дело. В отделении в разные годы работали многие 
замечательные врачи – В.А. Грецкий, В.Т. Кобро-
венков, В.И. Иванов, В.В. Нарбеков, А.А. Папин, 
В.М. Часовских, Г.М. Портенко и др. Консультатив-
ную помощь оказывали А.Д. Никольский, В.А. Кон-
джария, Е.А. Савченко.

С именем Евгении Александровны Савченко 
(1918–2006) связана организация детского ортопе-
до-травматологического отделения в Калинине. Она 
окончила 1-й Ленинградский медицинский институт 

в день начала Великой Отечественной войны, про-
шла Сталинградский, Степной, Воронежский фрон-
ты. В 1943 г. вернулась в Калинин и начала работу в 
клинике своего учителя В.В. Успенского.

Прекрасную школу по формированию клиниче-
ского мышления и освоению практических навыков 
прошли на базе отделения детской хирургии буду-
щие организаторы кафедры и детской хирургической 
службы – Г.Н. Румянцева, Ф.Ф. Бревдо, И.Н. Груздо-
ва, В.С. Иевлев, В.К. Курасов и др. Отделение расти-
ло кадры для будущих специализированных детских 
хирургических отделений.

Летом 1975 г. 2-я областная больница была пе-
репрофилирована в 5-ю городскую больницу, при 
этом отделение детской хирургии были переведено 
в 4-ю городскую больницу. А уже в апреле 1980 года 
в областной детской больнице, расположенной на 
набережной Степана Разина, были открыты 3 отде-
ления детской хирургии: 1-е плановое, 2-е гнойное и 
ортопедо-травматологическое (рис. 1). Их руководи-
тели Ф.Ф. Бревдо, И.О. Барбашинов и Л.В. Расска-
зов внесли свой вклад в развитие детской хирургии 
региона. Отделение гнойной хирургии возглавляла 
И.Н. Груздова (Разгильдеева), с 1993 года – С.П. Сер-
геечев. Здесь работают замечательные врачи, вер-
ные детской хирургии и любящие ее – комбустиолог 
Т.А. Виноградова, хирург Ю.Г. Портенко, которым 
удается успешно совмещать лечебную работу с ад-
министративной, хирург Е.Л. Алехова.

В 1994 г. благодаря усилиям А.Ф. Виноградова, 
Б.И. Могилевского, В.К. Курасова, Г.Н. Румянцевой 
при поддержке заведующего областным отделом 
здравоохранения А.Н. Злобина в детской областной 
больнице было открыто урологическое отделение, 
чему способствовало то обстоятельство, что в реги-
оне к этому времени уже имелись урологи с опытом 
работы с детьми. Г.Н. Румянцева, выпускница Кали-



49

2019. – Т. 18,  вып. 1

нинского медицинского института, прошла обуче-
ние в клинической ординатуре, а затем и в аспиран-
туре на кафедре детской хирургии, возглавляемой 
С.Я. Долецким. По возвращении в Калинин на базе 
урологического отделения областной клинической 
больницы в 1974 г. по ее инициативе была открыта 
детская палата, в которой стала оказываться помощь 
детям с урологической патологией. Для взрослых 
урологов заболевания детского возраста были от-
кровением: пузырно-мочеточниковый рефлюкс, 
мегауретер, гипоспадия, гидронефроз, криптор-
хизм открыли глаза взрослым урологам на частоту 
урологической патологии у детей. Позже, в 1984 г., 
аспирантом В.Н. Карташевым была защищена дис-
сертация по пузырно-мочеточниковому рефлюксу у 
детей, а Г.Н. Румянцева набрала материал по пробле-
ме нарушений уродинамики мочеточников у детей и 
защитила докторскую диссертацию в 1989 г.

В январе 1980 г. после реконструкции открылась 
многопрофильная детская областная клиническая 
больница (ДОКБ), возглавляемая главным врачом 
В.К. Курасовым и бессменным начмедом Н.А. Давы-
довой, где помимо хирургических отделений было 
создано отделение реанимации и анестезиологии, 
которое возглавил Е.Д. Шварц, а позднее Б.Д. Ка-
питонов. В 2018 г. открыто отделение реанимации 
и интенсивной терапии новорожденных, которое 
возглавила А.П. Жукова. Полагаю уместным отме-
тить целую плеяду уважаемых анестезиологов-реа-
ниматологов, отличающуюся верностью профессии 
и любовью к детям: это Б.Д. Капитонов, А.А. Коль-
цов, В.О. Хренов, А.И. Кучин, Л.Л. Асадуллаева, 
Е.О. Цветкова и др.

Активная хирургическая деятельность в боль-
нице невозможна без операционных сестер. Еще во 
2-й областной больнице операционный блок созда-
вала старшая операционная сестра, уроженка Кимр, 
Е.П. Меркулова, воспитавшая прекрасную смену в 
лице Г.А. Шмидт, отдавшей службе в детской хирур-
гии полвека и передавшей ответственный участок в 
надежные руки М.А. Гусевой.

История детской хирургической службы Твери 
была бы неполной без упоминания о детских сто-
матологах, работающих в ДОКБ с 1980 года. Проф. 
Р.Д. Новоселову, проф. Б.Н. Давыдову удалось со-
здать прекрасный коллектив самоотверженных че-
люстно-лицевых хирургов: это А.А. Лаврентьев, 
В.В. Петруничев, С.Н. Бессонов, З.И. Давыдова, 
А.Е. Духова и др.

Достижению хороших результатов выполнен-
ных операций во многом способствовало наличие 
физиотерапевтического отделения, возглавленного 
в 1980 г. Н.А. Евдокименко – врачом из «золотого 
фонда» больницы. Врач от Бога, аналитик по складу 
ума, стремящийся к внедрению всего нового в кли-
ническую практику – огромная ей благодарность за 
плодотворное сотрудничество.

Успех в детской хирургии невозможен без сла-
женной работы диагностических отделений, осна-
щенных современной аппаратурой. С 1980 г. бес-

сменную вахту по рентгенодиагностике различных 
заболеваний несла Ю.С. Овчинникова, возглавля-
ющая рентгенологическое отделение, с 2009 г. оно 
вошло в состав отделения лучевой диагностики во 
главе с д. м. н. А.А. Юсуфовым, владеющим ши-
роким диапазоном диагностических приемов на 
сложнейшей современной аппаратуре и методами 
интервенционной хирургии.

В 2013 г. число специализированных отделений 
пополнилось открытием нейрохирургического от-
деления на 30 коек, которое возглавил выпускник 
ТГМИ к. м. н. Л.П. Нганкам, владеющий большим 
диапазоном хирургических вмешательств и успешно 
претворяющий их в лечебной практике.

Следует сказать о патологоанатомической служ-
бе. Во 2-й областной больнице эту службу возглав-
лял В.Б. Гельман, а после него – А.П. Миронов, 
Н.С. Розина-Петрова. Проводимые ими патологоана-
томические конференции сопровождались показом 
слайдов с морфологическим материалом, что всегда 
вызывало огромный интерес у аудитории. Свыше 
20 лет (с 1996 г.) службу возглавляет прекрасный 
специалист к. м. н. А.А. Иванов. Он и его молодые 
сотрудники продолжают сложившиеся в клинике 
традиции по совершенствованию доказательной 
базы медицинских диагнозов.

Важнейший этап становления и развития тверс-
кой детской хирургии начался с создания кафедры 
детской хирургии в Калининском медицинском ин-
ституте. Курс детской хирургии в составе кафедры 
госпитальной хирургии медицинского института 
(заведующий кафедрой проф. Л.С. Журавский, за-
тем проф. Л.Н. Сидаренко) был впервые организо-
ван в 1973 году. Изначально его возглавлял к. м. н. 
В.С. Иевлев (до 1978 г.), позднее – к. м. н. С.Д. Ку-
харенко. С 1988 г. этот самостоятельный курс вошел 
в состав кафедры урологии наряду с курсом анес-
тезиологии и реаниматологии и был реорганизо-
ван в 1991 году в кафедру детской хирургии. Курс 
и кафедру возглавила профессор Г.Н. Румянцева. 
С 1983 года ее ближайшим сотрудником является 
д. м. н. В.Н. Карташев, прекрасный хирург и авто-
ритетный специалист. Вскоре после организации ка-
федра стала пополняться молодыми преподавателя-
ми (рис. 2). С 1994 года на кафедре начали работать 
В.В. Мурга, Д.Г. Галахова, Ю.Г. Портенко, А.В. Ла-
шин, В.В. Светлов, А.Л. Аврасин, А.А. Медведев, 
А.Ю. Горшков, Н.В. Бурченкова.

За время существования кафедры тверскими 
врачами-исследователями защищены 23 диссерта-
ционные работы, включая 4 на соискание ученой 
степени доктора медицинских наук – Г.Н. Румянце-
вой, В.Н. Карташова, А.А. Юсуфова, В.В. Мурги. 
Опубликовано 670 статей, 3 монографии, 6 учебных 
пособий, 40 методических рекомендаций для вра-
чей и обучающихся, получено около 20 патентов на 
изобретения.

В настоящее время основными направлениями 
научной и клинической деятельности кафедры яв-
ляются: изучение неотложных состояний у детей, 
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Рис. 3. Новый корпус ДОКБ

Рис. 2. Сотрудники кафедры детской хирургии Тверского ГМУ: слева направо в первом ряду – д. м. н., профессор В.Н. Карташев, 
д. м. н., профессор Г.Н. Румянцева, ассистент Н.В. Бурчёнкова; во втором ряду – д. м. н., доцент В.В. Мурга, к. м. н., доцент А.Ю. Горшков, 

ассистент к. м. н. А.Л. Аврасин

разработка алгоритма врачебных действий при ока-
зании помощи; оптимизация хирургических пособий 
новорожденным; коррекция пороков мочеполовой 
системы у детей; внедрение эндоскопических опе-
раций на органах мочеполовой системы, расширение 
диапазона применения эндохирургических техно-
логий; поиск путей сохранения репродуктивного 
здоровья подростков.

Сегодня развитие абдоминальной хирургии со-
пряжено с активным внедрением малоинвазивных 
и эндоскопических технологий, которые позволяют 
выполнять широкий спектр хирургических посо-
бий при заболеваниях органов брюшной полости. 
В клинике детской областной больницы г. Твери, 
на которой базируется кафедра, под руководством 
Г.Н. Румянцевой получили развитие и научное обос-

нование самые современные методы диагностики и 
оперативного лечения широкого круга хирургиче-
ских заболеваний. Развитию плановой и экстренной 
лапароскопической хирургии в клинике во многом 
способствовало открытие в 2002 году на базе ДОКБ 
филиала Российско-Германского центра лапаро-
скопической хирургии (руководитель центра – до-
цент А.Г. Еремеев), который возглавила профессор 
Г.Н. Румянцева. К настоящему времени лапароско-
пическая техника широко применяется при выполне-
нии экстренных и плановых вмешательств по поводу 
различных заболеваний грудной и брюшной полос-
тей, мочеполовой системы, в том числе и у новорож-
денных. Внедрению эндоскопических технологий в 
клиническую хирургию, обоснованию показаний, 
совершенствованию методик во многом способство-
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вали научно-исследовательские работы сотрудников 
кафедры и больницы. Так, в 2002 г. В.В. Светлов за-
щищает диссертацию «Диагностика и лечение вари-
коцеле с использованием современных технологий», 
одним из первых в России внедрив эндоскопический 
способ лечения заболевания. В 2007 г. А.А. Медве-
дев защитил диссертацию «Диагностика и опера-
тивное лечение заболеваний влагалищного отростка 
брюшины у детей с применением современных тех-
нологий». Тверские детские хирурги стали одними 
из лидеров в России, внедрив лапароскопическую 
методику для лечения грыж и сообщающихся во-
дянок. В своей диссертации в 2011 г. С.В. Трухачев 
обобщил опыт эндохирургического лечения детей и 
лиц молодого возраста с желчнокаменной болезнью. 
С 2005 года д. м. н. А.А. Юсуфовым выполняются 
диагностические и лечебные минимально инвазив-
ные вмешательства по поводу абсцессов брюшной 
полости, кист селезенки, печени, почек, выпота в 
плевральных полостях под контролем УЗИ. Врач 
Т.Н. Минько выполнила диссертационную работу 
«Использование современных технологий в диагно-
стике и лечении полипов пищевода у детей», что 
позволило внедрить новые диагностические и ле-
чебные методы – суточную рН-метрию пищевода и 
желудка, эндоскопическую полипэктомию.

С 2007 г. кафедра пополнилась курсом детской 
травматологии и ортопедии, который возглавил доц. 
В.В. Мурга, на базе отделения травматологии и ор-
топедии ДОКБ, руководимого к. м. н. Л.В. Рассказо-
вым. Помимо традиционных методов лечения травм 
при переломах у детей выполняются все виды вме-
шательств с дифференцированной костной пласти-
кой дефектов костей, накостный остеосинтез с помо-
щью реконструкции пластины по системе Ассоци-
ации остеосинтеза. Накоплен опыт проведения арт-
роскопических вмешательств, инициатором которых 
явился доцент В.В. Мурга, прошедший подготовку в 
лучших клиниках Москвы и Санкт-Петербурга. Вы-
росло целое поколение высокопрофессиональных 
травматологов-ортопедов, активно занимающихся 
лечебной и научно-исследовательской деятельно-
стью – это Ю.Н. Иванов, Н.С. Марасанов, Ю.М. Ке-
нис и многие другие.

С 2006 года в Твери активно развивается хирур-
гия новорожденных. Отделение плановой хирургии, 
где проходят лечение и новорожденные с пороками 
развития, возглавляет Ю.Ф. Бревдо, достойно про-
должающий дело своего отца Феликса Феликсови-
ча. Получен неоценимый опыт лечения распростра-

ненных пороков у новорожденных, в том числе с 
применением эндохирургических технологий при 
грыжесечении, атрезии пищевода, дифрагмальных 
грыжах, пилоростенозе.

В настоящее время детская хирургическая 
служба в регионе представлена многопрофильной 
детской областной больницей, имеющей более 
230 хирургических коек круглосуточного стациона-
ра (рис. 3). Более 46 подготовленных детских хи-
рургов оказывают помощь детям с хирургической 
патологией в Тверском регионе. Имеются отдельные 
детские койки в Осташкове, Вышнем Волочке, Рже-
ве, однако в области работающие детские хирурги 
преиму щест венно ведут поликлинические приемы.

Хотелось бы верить, что годы, затраченные на со-
здание детской хирургической службы, и достаточно 
высоко поднятую планку в лечебной и научной де-
ятельности будут поддерживаться и подпитываться 
новыми творческими силами и административными 
решениями.

В этой связи с благодарностью следует вспом-
нить многолетнюю деятельность главных врачей 
ДОКБ В.К. Курасова, И.А. Бармина, А.В. Зайцевой, 
без огромного созидательного труда которых раз-
витие тверской детской хирургии было бы невоз-
можно.

Сегодня можно с уверенностью утверждать, что 
зона ответственности детских хирургов неуклонно 
будет смещаться к фетальной хирургии в ее как те-
оретических, так и практических аспектах. Какими 
возможностями будут располагать детские хирурги 
через четверть века? Развитие фундаментальной и 
прикладной науки, технический прогресс могут опе-
редить даже самые смелые наши предположения, 
но мы обязаны не отстать в подготовке достойной 
смены детских хирургов и анестезиологов-реанима-
тологов. Следует руководствоваться тем, что каждый 
вылеченный и спасенный ребенок дорог и значим 
с учетом тревожной демографической тенденций в 
жизни современной России – неуклонного снижения 
рождаемости.
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