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УКАЗ ПРЕЗИДИУМА ВЕРХОВНОГО СОВЕТА СССР

За достигнутые успехи в развитии здравоохранения и 
медицинской науки наградить Ленинградский научно-
исследовательский детский ортопедический институт 

имени Г.И. Турнера орденом Трудового 
Красного Знамени.

Москва, Кремль, 2 февраля 1983г.

Интервью с Татьяной Голиковой

— Татьяна Алексеевна, что значит быть главной по со-
циалке?

— Что касается денег: не просто ходить и просить, а до-
казывать Минфину и Минэкономразвития, что такие траты 
нужны. Может, я нетипичный пример: сама из Минфина, 
так что понимаю, как обосновать выделение средств. Но 
этот вопрос возникает только на стадии формирования 
бюджета.

— Хорошо. В Минздравсоцразвития как пошли дела?
— Сначала преобразования произошли в пенсионной 

системе, а потом и в здравоохранении. Я не называю это 
реформами — то были преобразования, которые нужны 
обществу для того, чтобы эти отрасли соответствовали со-
временному этапу развития страны. На мой взгляд, в здра-
воохранении было принято два принципиальных и важных 
решения — изменение законодательства об обязательном 
медицинском страховании и об охране здоровья граждан. 
Теперь нужно довести эту работу до конца. Во многом это 
вызов врачебному сообществу, так как оно должно пере-
страиваться под новое законодательство и под новую, цен-
тральную роль пациента в системе здравоохранения. 

— В чем была запущенность?
— Прежде всего, в законодательстве, которое не обнов-

лялось 20 лет. К примеру, доходило до того, что я не могла 
издать ни одного приказа, потому что по закону у меня не 
было на это юридических полномочий. Действовали нормы 
времён СССР. А если бы их просто отменили, то вообще 
чистое поле — делай что хочешь. Еще большей проблемой 
была глубокая децентрализация, когда систему здравоох-
ранения разделили на три уровня — федеральный, субъ-
ектов и муниципальный. И возложили основные траты на 
последний, где денег как раз нет! И получили результат: 
более чем 20-кратная разница в финансировании по регио-
нам, а стало быть, в уровне и качестве медпомощи.

— Что, совсем не финансировали?
— Здравоохранение долгое время было неприоритетной 

отраслью. По своему опыту работы в Минфине я знаю, что 
всегда сложно найти компромисс, на что выделить сред-
ства. Но за последние годы удалось скорректировать взгляд 
на этот вопрос.

— Как вы можете объяснить термин «социальное госу-
дарство»?

О результатах демографической политики, законодательных изменениях в здравоохранении 
и концепции долгосрочного развития пенсионной системы

— В нашей Конституции продекларирован принцип бес-
платной медицинской помощи, значит, мы обязаны прояс-
нить, что именно бесплатно. Ввели понятие обязательности 
исполнения порядков оказания и стандартов медпомощи с 
2013 года. Порядок имеет несколько разделов. Например, 
«маршрут пациента» — это правила, как именно должна 
оказываться помощь, какое должно быть оснащение от-
делений в медучреждениях — полный список оборудова-
ния. И штатные нормативы: какое должно быть количество 
персонала по специальностям. Если с 2013 года эти тре-
бования не будут исполняться, то учреждение может по-
терять лицензию и прекратить деятельность по результатам 
контрольно-надзорных проверок. Это распространяется не 
только на государственные и муниципальные учреждения, 
но и на ведомственные и частные.

— А стандарты?
— Стандарты часто путают с указаниями врачу, как надо 

лечить пациентов. Это не так. Стандарт — это усреднённый 
набор услуг, включая лекарства, расходные материалы, 
которыми должно располагать учреждение, оказывающее 
медпомощь. То, что по стандарту всегда должно быть в на-
личии. Стандарт — это то, что для пациента бесплатно. Это 
государственная гарантия, что качественная медпомощь 
будет оказана любому и в установленные сроки. До 2015 
года на это заложены финансовые средства. Так что если 
с пациента начинают вымогать деньги, то это прямое на-
рушение законодательства. Проблема в том, что пациенты 
часто не знают, что им положено бесплатно. В том числе и 
потому, что медучреждения и лечащие врачи их не инфор-
мируют должным образом.

— И что делать? Не платить?
— Не платить.
— И потерять в качестве услуг? Ведь медикам платят 

именно за качество!
— Верно. Но их и так не обидят: в 2013 году мы пере-

ходим на полный тариф оплаты оказания медпомощи. По 
закону об ОМС уже сейчас можно выбрать страховую ком-
панию, а в следующем году станет возможным выбирать 
непосредственно врача и медорганизацию, где хотелось 
бы лечиться. Страховые компании, кстати, пугали нас, что 
частники не пойдут в этот бизнес — слишком маленький 
тариф. Да, в 2012 году тариф пока неполный — это как 

раз следствие децентрализации системы, регионы не могли 
его финансово обеспечить. Теперь этот вопрос подняли на 
уровень Федерального фонда обязательного медицинского 
страхования. За счёт этого с 2013 года начнётся выравни-
вание тарифов по всем регионам. Работа завершится к 2015 
году. В итоге уже сейчас 45% из 2705 частных медицинских 
организаций вошли в систему ОМС. Значит, по мере напол-
нения тарифа их количество будет расти, а вместе с этим 
возрастёт конкуренция и качество оказания услуг.

— Многие считают, что пенсионная реформа провали-
лась.

— Что касается того, что было продекларировано, но не 
сделано. Не создана инфраструктура для накопительной 
составляющей. Деньги в ПФР поступают, их скопилось не-
мало — 1,3 триллиона рублей, но не была подготовлена 
инфраструктура, которая приносила бы гарантированную 
сохранность и доходность. Почему этого не было сдела-
но сразу, мне сложно судить, так как я еще не работала в 
министерстве. В прошлом году мы сделали первый шаг — 
приняли закон о выплате пенсионных накоплений. Но этого 
мало. Нужно вмонтировать эту тему в долгосрочную стра-
тегию, которую планируется принять в 2013 году, — своего 
рода «дорожную карту».

— Не устали от мужской работы?
— Часто говорят, что в социальном ведомстве должна ра-

ботать женщина, потому что она всегда лучше поймёт стра-
дания. Но, на мой взгляд, министр — мужская, жёсткая ра-
бота, не каждая женщина сможет эту жёсткость выдержать. 
Нужно много сил и нервов, чтобы сохранить стойкость духа.

Источник: Журнал «Итоги»

Министерство здравоохранения Рос-
сии, в ведение которого отныне не 
будет входить социальное развитие, 
возглавила потомственный врач Ве-
роника Скворцова, которая была за-
местителем министра в предыдущем 
правительстве.

Впервые за последние восемь лет у руля 
российского здравоохранения встанет 
опытный медик, который прошёл путь от 
практикующего врача до министра. На-
значение Вероники Скворцовой главной по 
медицине позитивно восприняли и доктора, 
и пациенты; сама она после первого засе-
дания правительства заявила о намерении 
открыто обсуждать с обществом все пре-
образования, проводимые в сфере охраны 
здоровья.

Врач-невролог, доктор медицинских 
наук, член-корреспондент РАМН Вероника 
Скворцова в понедельник сменила на посту 
министра здравоохранения Татьяну Голико-
ву, которая пришла в Минздрав с поста зам-
министра финансов РФ в 2007 году. По мне-
нию экспертов, к заслугам Голиковой можно 
отнести принятие основополагающего зако-
на «Об основах охраны здоровья граждан 
РФ». Кроме того, она начала модернизацию 
здравоохранения, которая стала возможной 
за счёт увеличения ставки страхового взно-
са на обязательное медицинское страхова-
ние (ОМС) с 3,1 до 5,1%, благодаря чему 
в отрасль будет привлекаться порядка 230 
миллиардов рублей ежегодно.

На плечи Скворцовой ляжет кропотливая 
работа по завершению инициатив Голико-
вой и претворению в жизнь собственных 
идей.

Президент Национальной медицинской 
палаты, директор НИИ неотложной детской 
хирургии и травматологии Леонид Рошаль 
поздравил Скворцову. «Это профессиональ-
ный человек, с которым по-человечески 
можно работать. Думаю, от этого здраво-
охранение выиграет. Самое главное, она 
умеет советоваться и слушать. Имеет свои 
взгляды», – сказал Рошаль.

У РУЛЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ Биография
Вероника Игоревна Скворцова роди-

лась 1 ноября 1960 года в Москве, в се-
мье врачей.

Окончила с отличием педиатрический 
факультет 2-го Московского ордена Ле-
нина государственного медицинского ин-
ститута им. Н.И. Пирогова (2-й МОЛГМИ, 
ныне Российский государственный меди-
цинский университет) в 1983 году, клини-
ческую ординатуру по кафедре нервных 
болезней в 1985 году. В 1988 году окон-
чила очную аспирантуру по специально-
сти «нервные болезни» и защитила кан-
дидатскую диссертацию.Затем защитила 
докторскую диссертацию «Клинический и 
нейрофизиологический мониторинг, ме-
таболическая терапия в остром периоде 
ишемического инсульта».

Вероника Скворцова в 1994 году по-
лучила квалификацию врача-невролога 
высшей категории, в 1999 году стала про-
фессором. С 2005 года являлась директо-
ром Научно-исследовательского институ-
та инсульта ГОУ ВПО РГМУ.

Распоряжением правительства РФ от 15 
июля 2008 года назначена заместителем 
министра здравоохранения и социально-
го развития Российской Федерации.

Скворцова является вице-президентом 
Национальной ассоциации по борьбе с 
инсультом, зам. главного редактора (по 
разделу неврологии) «Журнала невро-
логии и психиатрии им. С.С. Корсакова», 
председателем редакционной полити-
ки российского издания журнала Stroke 
(«Инсульт»).

Вероника Скворцова – член-коррес-
пондент Российской академии медицин-
ских наук, автор более 400 научных ра-
бот.

Указом Президента РФ от 17 ноября 
2008 года Скворцова награждена орде-
ном Почёта «за мужество и самоотвер-
женность, проявленные при оказании 
медицинской помощи пострадавшим в 
грузино-югоосетинском конфликте».

22 мая министр Вероника Скворцова ответила на пер-
вые после её вступления в новую должность вопросы 
корреспондента «Российской Газеты».

Свершилось: призывы о том, что министерство здраво-
охранения должно стать самостоятельной структурой в ор-
ганах исполнительной власти, что возглавить его должен 
медик, услышаны. Есть теперь Минздрав России во главе 
с профессиональным, потомственным медиком, известным 
учёным Вероникой Скворцовой. 

Вероника Игоревна, какие первые приказы будут подго-
товлены и подписаны вами?

– Выбора практически нет. Предстоит создать новое само-
стоятельное ведомство – Минздрав России. И первые прика-
зы, естественно, будут касаться всех нюансов этого непро-
стого процесса.

В команде произойдут большие перемены?
– Костяк, лучшие сотрудники останутся на своих местах. Но придут и новые люди. Их 

приглашение на работу учитывает изменившиеся направления деятельности. Думаю, 
соотношение будет 50 на 50.

Основные приоритеты в работе Минздрава можно обозначить?
– Можно. Это образование, кадровая политика, развитие науки и биомедицины, гло-

бальное улучшение профилактики. Современная профилактика предполагает индиви-
дуальный подход к каждому. Она не должна замыкаться только на сугубо медицинских 
вопросах. Должна включать разные стороны жизни, здоровья человека, включать про-
ведение глобальных массовых мероприятий. Здесь мы надеемся на активную помощь 
СМИ.

Вероника Игоревна, вы врач в пятом поколении. Невролог и нейрофизиолог. Ещё 
в 1993 году защитили по этой тематике докторскую диссертацию. В 1989 году возглави-
ли одну из первых в России нейрореанимационных служб в Первой Градской больнице 
Москвы. В 1999 году стали одним из инициаторов создания Национальной ассоциации 
по борьбе с инсультом. Все ваши научные работы, а их более 400, посвящены именно 
этой тематике. Потому спрошу: не будут ли эти направления в приоритете вашей мини-
стерской деятельности?

– Ни в коем случае! В медицине 104 направления, и все их обязательно нужно раз-
вивать, каждое должно быть в приоритете.

Как ваша медицинская семья отнеслась к вашему новому назначению?
– В последние три года семья меня практически не видела. Может, потому к новому 

назначению отнеслась, скажем так, философски.
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Это стало хорошей традицией – каждый год 
в апреле вновь и вновь стартует медико-про-
светительская экспедиция «Рубежи России», 
в составе которой на Сахалин и Курильские 
острова едут детские врачи. 

Экспедицию организует Фонд Андрея Первозван-
ного и Центр Национальной славы под патронажем 
ОАО «Российские железные дороги», и носит она 
благотворительный характер. 

В составе экспедиции уже не пер-
вый раз сотрудники нашего инсти-
тута: ортопед В.Е. Басков и невро-
лог Г.А. Икоева. Они мужественно 
переносят все тягоды экспедиции и 
достойно выполняют свой врачеб-
ный долг. 

В этом году погодные условия 
были экстремальные: за неделю до 
прибытия экспедиции в Южно-Са-
халинск на этот регион обрушился 
мощный циклон, который принёс 
шторм и снегопад, последствия ко-
торых участники экспедиции испы-
тали в полной мере. Корабль, на котором они плы-
ли на остров Итуруп, почти как ледокол пробирался 
между льдинами в Охотском море, а на самом остро-
ве снег достигал 2-метровой высоты, поэтому все 
передвижения были возможны только на военных 
гусеничных вездеходах. Но это не смущало участ-
ников экспедиции, ведь туда едут люди проверен-
ные и готовые к любым испытаниям. 

ТРЕТИЙ СЪЕЗД ХИРУРГОВ-ВЕРТЕБРОЛОГОВ РОССИИ

11–12 мая 2012 года в Санкт-Петербурге состоялся 
третий съезд хирургов-вертебрологов России с меж-
дународным участием «Современные технологии 
хирургического лечения деформаций и заболеваний 
позвоночника».

Организаторами выступили: Ассоциация хирургов-вер-
тебрологов России, Научно-исследовательский детский 
ортопедический институт им. Г.И. Турнера, Центральный 
институт травматологии и ортопедии им. Н.Н. Приорова, 
Новосибирский научно-исследовательский институт трав-
матологии и ортопедии, Российский институт травматоло-
гии и ортопедии им. Р.Р. Вредена, при поддержке Комите-
та по здравоохранению Правительства Санкт-Петербурга 
и Министерства здравоохранения и социального развития 
Российской Федерации. 

С приветственным словом выступили: директор ФГБУ 
«НИДОИ им. Г.И. Турнера» Минздравсоцразвития России, 
член-корреспондент РАМН, проф. А.Г. Баиндурашвили; 
директор ФГБУ «РосНИИТО им. Р.Р. Вредена» Минздрав-
соцразвития России, д.м.н., проф. Р.М. Тихилов; дирек-
тор ФГБУ «Новосибирский НИИТО» Минздравсоцразвития 
России, Президент Межрегиональной Ассоциации хирур-
гов-вертебрологов, д.м.н., проф. М.А. Садовой; дирек-
тор ФГБУ «Саратовский НИИТО» Минздравсоцразвития 
России, д.м.н., проф. И.А. Норкин; директор РНЦ «Вос-
становительная травматология и ортопедия им. акад. Г.А. 
Илизарова» Минздравсоцразвития России, д.м.н. А.В. Гу-
бин; директор ФГБУ «Уральский НИИТО им. В.Д. Чаклина» 
Минздравсоцразвития России, д.м.н. И.Л. Шлыков.

Травматологи-ортопеды Российской Федерации вырази-
ли благодарность профессору С.Т. Ветрилэ и профессору 
Н.Г. Фомичёву за вклад в отечественную вертебрологию, 
высочайшие профессиональные знания, глубокий науч-
ный подход и развитие инновационных способов опера-
тивного лечения; им были вручены памятные доски.

В работе конференции приняли участие более 250 
травматологов-ортопедов, нейрохирургов, вертеброло-
гов, неврологов из всех регионов России.

Были сделаны доклады о хирургическом лечении ак-
туальных видов повреждений позвоночника и спинного 
мозга, раскрыты вопросы лечения и реабилитации при 
деформациях и дегенеративных заболеваниях позвоноч-
ника у детей и взрослых, участники рассказали о новых 
технологиях в диагностике, лечении и реабилитации при 
повреждениях и заболеваниях позвоночника, об органи-
зации помощи пациентам с повреждениями и заболевани-
ями позвоночника.

В рамках съезда прошло расширенное заседание Меж-
региональной общественной организации «Ассоциация 
хирургов-вертебрологов».

В период проведения научной конференции была орга-
низована выставка современных образцов медицинского 
оборудования и лекарственных препаратов.

Научно-организационная лаборатория

Рубежи России становятся ближе
В этом году на экспедицию была возложе-

на особая миссия – доставка на Сахалин и 
Курильские острова Благодатного огня, при-
везённого из Храма Гроба Господня Иеру-
салима. Миссия была с честью выполнена и 
Благодатный огонь доставлен в Южно-Саха-
линск и на самые отдалённые острова Шико-
тан и Итуруп. 

Работа врачей как всегда началась уже в 
Южно-Сахалинске, где заранее были подго-

товлены для консультаций 
самые тяжёлые дети, диа-
гностически наиболее слож-
ные случаи. Кроме выполне-
ния лечебной работы, врачи 
из Санкт-Петербурга и Мо-
сквы по просьбе местного 
медицинского руководства 
провели небольшую конференцию, 
на которой прочитали лекции на са-
мые актуальные в педиатрии темы. 

На острове Итуруп было осмотре-
но практически всё детское насе-
ление, работали до последнего па-

циента, проводили по 30–40 консультаций в день. 
За шесть рабочих дней зарегистрировано 2061 об-
ращение к участникам экспедиции. Проведено 30 
эндоскопических и 355 ультразвуковых исследова-
ний. 

Сотрудники нашего Института всегда в первых 
рядах: Г.А. Икоева в этом году была главным вра-
чом экспедиции, а В.Е. Баскова вполне заслуженно 

ПОЗДРАВЛЯЕМ!

С 25-летием поздравляем
Оксану Ляпину!

Двадцать пять – судьбы твоей весна!
Ты полна надежд, желаний, планов.
Пред тобою в розовом тумане
Жизни неизвестная страна.
Ждёт тебя в ней множество дорог –
Выбери любую, и смелее.
Даже если многое сумеешь,
Не забудь про свой родной порог.
Одолеешь трудный путь большой.
Будь неповторимой и любимой.
Молодые помыслы и силы
Сердцем проверяй, своей душой!

называют главным детским ортопедом Сахалина и 
Курильских островов. И благодаря им о детском ор-
топедическом институте им. Г.И. Турнера не пона-
слышке знают в самых отдалённых уголках России, 
а для всех нас рубежи России становятся немного 
ближе...

Уважаемый Алексей Георгиевич!

Примите искреннюю благодарность за содействие в реа-
лизации проекта «Рубежи России»-2012.

Информируем Вас, что в экспедиции приняли участие 14 
врачей, артисты, съемочная группа федеральной програм-
мы «Вести». По итогам работы было зарегистрировано 
свыше 2000 обращений к врачам экспедиции, проведены 
фотовыставки, концерты, творческие конкурсы и встречи 
с местными жителями в рамках проектах «Я люблю Рос-
сию».

Командированные Вами доктора Икоева Г.А. и Басков 
В.Е. ответственно и добросовестно выполнили благород-
ную миссию по оказанию помощи жителям островов Са-
халин и Итуруп, удаленных от крупных медицинских цен-
тров. Благодаря инициативе Г.А. Икоевой, выполнявшей в 
этом году функции главного врача экспедиции, впервые 
была организована работа «Кабинета здорового ребен-
ка». Это новшество получило высокую оценку родителей 
и местных педиатров.

Высокий профессионализм и прекрасные человеческие 
качества врачей детского ортопедического института им. 
Г.И. Турнера способствовали созданию доброжелательной 
атмосферы в коллективе, построению конструктивных от-
ношений с врачами – дальневосточниками и пациентами.

Уважаемый Алексей Георгиевич, желаем успеха Вашему 
коллективу и надеемся на продолжение сотрудничества 
по реализации экспедиции, имеющей большое значение 
для жителей дальневосточного региона.

С уважением, 
Президент Центра национальной славы 

С.Е. Щеблыгин
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День Победы
Давно отгремели победные салюты 1945-го. На 

местах кровопролитных сражений выросли благо-
устроенные жилые кварталы, торгово-развлекатель-
ные центры…

Чем дальше уходит в прошлое война, тем меньше остаёт-
ся с нами её участников – свидетелей тех грозных и великих 
дней. Подрастающему поколению трудно осознать значение 
победы, оно затмевается сиюминутными делами, мелкими 
житейскими интересами, и нить памяти, связывающая нас с 
поколением победителей, становится всё тоньше. Победи-
тели уходят, оставляя нам молчаливый завет: «Помните!». 
Память народа – самое главное предостережение от ошибок 
в будущем, ошибок порой страшных и кровопролитных. Но 
как уберечь память?

В начале мая в Актовом зале клиники состоялось торже-
ственное мероприятие, посвящённое 67-й годовщине по-
беды в Великой Отечественной войне. Гостями праздника 
стали курсанты Первого пограничного корпуса им. А. Ма-
тросова. В их исполнении звучали песни военных лет и со-
временные композиции на тему воинской доблести и сла-
вы. Ведущими вечера были пациенты клиники – ученики 
школы: Живченко Максим, Альчиханов Денис, Ивановская 
Нелли. Они представили зрителям интересную литератур-
но-музыкальную композицию, посвящённую вехам войны. 

В предпраздничную неделю на отделениях клиники про-
ходил показ фильма о войне. В основу фильма были по-
ложены редчайшие фотографии военных лет и песни. 
Режиссёр фильма – учитель математики нашей школы На-
талья Борисовна Потёмкина. Озвучивали фильм пациенты 
клиники – ученики старших классов. Тяжёлое впечатление 
от просмотренного на экране сменилось в конце светлым 
чувством гордости за свой народ, свою страну. 

Администрация школы благодарит заведующего педаго-
гической частью Юрия Николаевича Овсянникова, зам. ди-
ректора по УВР Елену Владимировну Каштанову, педагога-
организатора Людмилу Владимировну Торопову, Наталью 
Борисовну Потёмкину за вклад в организацию праздничных 
мероприятий. 

Заместитель директора по СП ГБОУ 
школы №409 при НИДОИ им. Г.И. Турнера 

А.И. Лебедева

Джаз! О, это волшебное слово джаз! Импровизация, хо-
ровод звуков около основной темы…

17 мая, по приглашению Алексея Георгиевича, у нас 
в гостях был джазовый оркестр «АРС-НОВА» в составе: 
руководитель ансамбля, пианист, композитор, з.а. России 
Петр Корнев, Гарий Магдасарьян (ударные), Вадим Ми-
хайлов (контрабас), Кирилл Бубякин (саксофон), Надеж-
да Овчарук (вокал). Представляя музыкантов, Алексей 
Георгиевич напомнил, что музыка лечит, а хорошая му-
зыка улучшает настроение, создаёт настрой победителей, 
что очень важно, потому что у победителей раны зажива-
ют быстрее.

Джаз возник как соединение нескольких музыкальных 
культур и национальных традиций. Характерными чертами 
музыкального языка джаза изначально стали импровиза-
ция и полиритмия. Об этом в кратком вступлении расска-
зал Петр Корнев и предложил прослушать насколько клас-
сических джазовых композиций. 

В зале звучали прославленные имена Луи Армстронга, 
Дюка Эллингтона, Глена Миллера. Джаз — это Луи Арм-
стронг. Всё, за что люди любят джаз, воплощено в этом 
имени. Свобода. Демократичность. Дерзость. Обаяние. 
Энергия. Жизнелюбие. Честность. Юмор. Чувственность. 
Доброта. Конечно, не весь джаз это Луи Армстронг, но он 
– это душа джаза.

В конце концерта прозвучала в джазовой обработке зна-
комая детям колыбельная из мультфильма «Умка», которая 
вызвала восторженную реакцию зала. Прекрасное владе-
ние голосом в характерной джазовой манере Надежды Ов-
чарук вызвало ответную реакцию: в зале начали подпе-
вать. 

...Концерт окончен. Алексей Георгиевич от имени детей 
поблагодарил артистов и спросил, понравился ли концерт? 
Громкое «Да!» было ответом. С концерта зрители уходили 
с приподнятым настроением, с весёлыми лицами победите-
лей, которым все трудности нипочём.

Ю.Н. Овсянников

Лучшим свидетельством благотворного влияния этой за-
мечательной музыки, которая никого не оставляет равно-
душным, могут служить приведенные ниже отзывы тех, кто 
посетил концерт.

Из отзывов детей:

«Я раньше не любила джаз. Но как только услышала 
о выступлении джазового оркестра у нас в институте, то 
сразу же решила посетить это мероприятие. И могу ска-
зать, что не пожалела об этом. Ведь джаз – уникальная 
музыка. Казалось бы, обычные классические инструменты, 
но именно такое сочетание дает невероятную музыку. И те 
ощущения, которые она передаёт с первых же минут, не 
описать словами. Эта музыка может не только лечить наши 
души, но также она дарит чувство радости. Хочу поблаго-
дарить джазовый оркестр за такие приятные ощущения и 
за то, что помогли понять нам такой сложный и многооб-
разный мир джаза».

Широбокова Мария, 16 лет, 2-ое отделение

«Уникальный джазовый коллектив “АРС-НОВА” подарил 
детям возможность ненадолго перенестись в американский 
«паб» сороковых годов ХХ века, где царит заводная музы-
ка и ведутся весёлые дружные беседы. На мгновение мы 
все позабыли о своих болезнях, незаметно окунулись в не-
повторимую обстановку под звучание саксофона. Благода-
рим ансамбль “АРС-НОВА” за чудесный концерт».

Удалова Люда

«Я думал, что джаз это не моё, но когда услышал его 
в первый раз в Институте им. Г.И. Турнера, мне понрави-
лось!»

Кирилл Белов, 15 лет

К нам приехал в гости джаз!

Из воспоминаний Л.К. Агафоновой

Летом 1955 года я окончила историческое отделение 
восточного факультета Ленинградского государственного 
университета, получив специальности историк-востоковед 
и учитель истории средней школы. Неожиданно получила 
свободное распределение. После долгих поисков работы 
учителем узнала, что в институте им. Г.И. Турнера есть ва-
кансия старшей пионервожатой. Принимали меня на ра-
боту директор института, профессор Мария Николаевна 
Гончарова и заведующая воспитательской частью Варва-
ра Павловна Литвинова. Самое главное, что я вынесла из 
этой беседы, – это что моя работа должна быть важной 
частью «ортопедии личности» больного ребенка. 

Мне очень повезло, что я встретила таких замечатель-
ных, интеллигентных педагогов, как заведующая воспита-
тельской частью Варвара Павловна Литвинова, воспитате-
ли Надежда Ивановна Минаут, Евгения Николаевна 
Шерр, Валентина Константиновна Желтовская, Поли-
на Владимировна Циткина и другие. Варвара Павлов-
на Литвинова разработала методику эстетического и 
музыкального воспитания детей в условиях клиники, 
подчеркивая их значение для развития эмоциональ-
ной сферы больных детей. Инструктор по труду Пра-
сковья Александровна Сидорова и Иван Назарович 
Лустиг, проработавшие с больными детьми более 
40 лет, обучили их многим трудовым навыкам. П.А. 
Сидорова, работавшая ещё с Генрихом Ивановичем 
Турнером, учила девочек шитью, вышиванию, вяза-
нию. 

К началу школьных занятий готовился весь пер-
сонал отделения, оптимально группируя детей в 
однокомплектном или двухкомплектном классе. Ус-
ловия клиники Института, индивидуальные особен-
ности детей с нарушенными движениями требовали 
от учителя особой методики преподавания в расчёте 
на класс и «точки» лежачих детей. Разработанные 
педагогами Института принципы организации, фор-
мы обучения и воспитания детей с заболеваниями 
опорно-двигательного аппарата были использованы 
во вновь открытых в нашей стране специализиро-
ванных школах-интернатах, детских ортопедических 
учреждениях. 

В начале 1960-х годов в составе коллектива воспитате-
лей произошли большие изменения в связи с уходом на 
пенсию многих сотрудников. В.П. Литвинова перешла на 
другую работу, порекомендовав меня на должность заве-
дующей воспитательской частью. В 1966–1967 гг. Инсти-

тут переезжает в город Пушкин, происходит объединение 
его отделений с детской республиканской больницей. Рас-
ширение сферы деятельности Института привело, прежде 
всего, к увеличению объема учебно-воспитательной рабо-
ты, а следовательно, к увеличению штата воспитателей, 
который теперь состоял из 33 человек. В состав «лахтин-
ских» воспитателей вошли: Валентина Сергеевна Гаври-
кова, Нина Константиновна Боева, Ираида Николаевна 
Радошкевич, Людмила Александровна Казакова, Лариса 
Исааковна Звягинская, Вера Васильевна Егорова, Надеж-
да Антоновна Исаева, Наталья Константиновна Гринберг, 
Сара Гавриловна Тимофеева, Тамара Михайловна Чисто-
ва, Вера Владимировна Чебыкина, Эльвира Николаевна 
Бекенёва, Зинаида Сергеевна Сидорова, Вера Ивановна 
Банникова, Антон Корнеевич Красножон, Айма Оскаровна 
Эхте, инструктор по труду Мария Яковлевна Шевкунова и 
другие.

Несмотря на разные системы подчинения (Институт – 
здравоохранение, школа – просвещение) педагогический 
коллектив воспитателей и учителей работал совместно. 
Педсоветы, медико-педагогические советы, советы по про-
фориентации учеников выпускных классов объединяли не 
только педагогов, но и врачей. 

 С 1966 года в Институте начинает работать общеобра-
зовательная десятилетняя школа под руководством Татья-
ны Викторовны Есиповой и Прасковьи Ивановны Савелье-
вой, в штате которой 45 учителей. Школа стала базой для 
научных экспериментов Академии педагогических наук 
по проблеме дифференцированного обучения в школах 
РСФСР для детей с ортопедическими заболеваниями. Учи-
теля школы и воспитатели Института организовывали на-
учно-практические конференции с целью обмена опытом 
учебно-воспитательной работы с педагогами родственных 
учреждений РСФСР.

Читательские конференции, встречи с писателями, ве-
чера поэзии, вечера сказок, праздничные «огоньки», 
инсценировки литературных произведений развивали ин-
терес больного ребёнка к чтению, стремление к самооб-
разованию. Особое место в этой работе занимали заочные 
экскурсии по Ленинграду (Санкт-Петербургу), поскольку 
автобусные экскурсии доступны далеко не всем детям. 
Несколько раз в месяц в Институт приезжали научные со-
трудники Эрмитажа, Русского музея, музея этнографии с 
лекциями об экспонатах этих музеев. Лекции сопровожда-

лись показом диапозитивов. Более 60 лет шефствует 
над Институтом Театр марионеток им. Е.С. Деммени. 
Это милосердие продолжается и сейчас, переходя от 
одного поколения актёров к другому. Очень многие 
пациенты Института впервые видят настоящий спек-
такль, и степень их радости неоценима. 

В общей сложности в стенах Института я прорабо-
тала 42 года. И благодарна судьбе, что для меня Ин-
ститут стал не только родным домом, где я встретила 
много прекрасных, заинтересованных в моей жизни 
людей, стремившихся помочь мне в трудные момен-
ты, – будь то гибель дочери или тяжёлая болезнь, но 
и школой профессионализма, милосердия, высокой 
культуры, доброжелательности. Я благодарна моим 
коллегам врачам, воспитателям, учителям за взаи-
мопонимание и взаимоуважение в совместной, очень 
сложной и очень важной работе по реабилитации 
больных с физическими дефектами. 

Когда я в 1997 году уходила на пенсию, наша шко-
ла называлась так: «Средняя специальная обще-
образовательная школа для детей с нарушениями 
опорно-двигательного аппарата и заболеваниями 
центральной нервной системы». Конечно, в школе 
Института должны быть смешанные формы обуче-

ния, но она должна быть самостоятельной, особой, а не 
придатком близлежащей школы в Пушкине, учитывая тра-
диции в работе, а также перспективу создания в Институте 
реабилитационного центра.
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Библиотека приглашает
Выставка живописи Владимира Смирнова

Член Союза художников России, член Петровской 
Академии наук и искусств, член ассоциации Павлов-
ских художников «Храм Дружбы». Родился в Ленин-
граде в 1953 г. В 1972 г. окончил Ленинградское ху-
дожественное училище им. В.А. Серова. Принимает 
активное участие в различных выставках. Его работы 
находятся в частных собраниях России и за рубежом. 

Бесконечно разнообразны произведения, созданные 
Владимиром Смирновым. Он меняет стили и направ-
ления. Его привлекает разная манера письма. Масти-
хином он пишет авангардные работы за один приём. 
Лепит образ и цвет, а реалистические – лессировками: 
тонко, изящно, с почти акварельной прозрачностью. 

Первые отклики зрителей

Владимир Дмитриевич!
Я думаю, что искусство – это такое явление жизни, которое следует оценивать сердцем. 

Оценка заключается в сочувствии творцу. Вижу Ваш Феодоровский собор осенью… Очень 
греет мазок на пруду, можно даже сказать, умиротворяет. Задержался у этой картины. 
Очень понравились приозерские пейзажи, знакомые с детства. 

Физиотерапевт В.Ю. Рождественский 

Мы совершенно случайно попали 
на Вашу выставку, но получили не-
изгладимые впечатления, вспомни-
ли места, где мы бывали. Ваши кар-
тины наполнены жизнью, радостью, 
оптимизмом, навевают приятные 
мысли. Спасибо за доставленное 
удовольствие. 

Светлана и Антон Корябочкины

Благодарим за возможность по-
сетить Вашу выставку, за яркость 
высказанной мысли. Спасибо! Нам 
очень понравилось!

Юноши 3-го отделения

Дети и родители 6-го отделения посетили выставку 
Ваших картин. Прекрасные натюрморты, чудесные, 
живые, пронизанные воздухом пейзажи восхитили нас. 
Желаем Вам дальнейших творческих успехов. Благо-
дарим Вас, что привезли Ваши работы в наш Институт.

Научная библиотека информирует о публикациях сотрудников 
Института

Виссарионов С.В. Технология исполь-
зования 3D КТ-навигации в хирургическом 
лечении детей с идиопатическим сколио-
зом / С.В. Виссарионов, Д.Н. Кокушин, А.П. 
Дроздецкий, С.М. Белянчиков // Хирургия 
позвоночника. – 2012. №1. – С. 41–46.

Виссарионов С.В. Оперативное лечение 
детей с врожденным нарушением формиро-
вания позвонков в поясничном отделе по-
звоночника / С.В. Виссарионов, К.А. Кар-
тавенко, К.Е. Голубев, Н.Д. Баптенов, С.С. 
Абдалиев // Травматол. ортопед. России. – 
2012. №1. – С. 89–93.

Филиппова О.В. Особенности развития 
вторичных деформаций у детей с рубцо-
выми последствиями ожогов, принципы 
хирургического лечения / О.В. Филиппова, 
К.А. Афоничев, А.Г. Баиндурашвили, С.И. 
Голяна, Ю.В. Степанова, М.С. Цыплакова // 
Травматол. ортопед. России. – 2012.  №1. 
– С. 77–84.

Баиндурашвили А.Г. Симптомоком-
плекс застарелого атланто-аксиального 
подвывиха у детей / А.Г. Баиндурашвили, 
Н.Е. Иванова, А.Е. Кобызев, Е.Л. Кононова 
// Травматол. ортопед. России. – 2012. №1. 
– С. 85–89.

Заболотский Д.В. Использование прод-
ленных периферических блокад плечевого 
сплетения при лечении контрактур лок-
тевых суставов у детей с артрогрипозом 
/ Д.В. Заболотский, А.Г. Баиндурашвили, 
О.Е. Агранович, А.Н. Савенков, С.И. Тро-
фимова // Травматол. ортопед. России. – 
2012. №1. – С. 43–48.

Камоско М.М. Реконструктивные опера-
ции на тазобедренных суставах у детей с 
эпифизарными дисплазиями / М.М. Камо-
ско, Е.В. Мельченко // Вестник травматоло-
гии и ортопедии им. Н.Н. Приорова. – 2012. 
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/ А.Г. Баиндурашвили, В.М. Кенис, С.В. 
Иванов, Г.А. Икоева // Вестник восстанови-
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Новые книги в научно-медицинской
библиотеке

Поздравляем!
Спортивный подвиг Стасева 

Станислава!
В рамках детских соревнований по пла-

ванию в World Class, Ростов-на-Дону, про-
изошло удивительное 
событие! Чемпионом в со-
ревнованиях по плаванию 
в вольном стиле стал Ста-
сев Станислав! Станислав 
в течение последних двух 
лет имеет строгий постель-
ный режим. Однако это не 
помешало ему одержать 
объективную победу в со-
ревнованиях! 

Только в последние полгода Станиславу 
Стасеву врачами-ортопедами была разре-
шена подвижность в воде. Реабилитацион-
ную программу разработали и подготовили 
тренеры World Class, мастера спорта по 

плаванию Михаил Гвоздев 
и  Иван Махнюков. За вре-
мя тренировок Станислав 
очень окреп! 

16 мая 2012 года, спустя 
15 месяцев после послед-
ней операции, Станислава 
поставили на костыли и 
разрешили ему ходить.

Поздравляем Стани-
слава Стасева с победой и 
гордимся его мужеством и 
силой воли!


