
Одесский национальный меди-
цинский университет ведет исто-
рию с 1900 года. Он пережил две
революции, две мировые войны,
оккупацию и освобождение Одессы
от нацистов. После обретения Ук-
раиной независимости — кризис
1990-х, еще две революции, россий-
скую агрессию на Юго-Востоке на-
шей страны. Университет учился
выживать, работать с колес, суще-
ствовать без денег. Но ни в один

из этих сложных исторических пе-
риодов ни разу не оказывался на
грани уничтожения. К сожалению,
это случилось в наши дни. С пода-
чи Минздрава Кабинет министров
выдал уже два распоряжения о ре-
организации ОНМедУ. По задум-
ке чиновников, университет, вос-
питавший несколько поколений ге-
ниальных врачей, должен прекра-
тить свое существование.

С Одесским медуниверситетом
связаны тысячи жизней. Профессо-
ров, преподавателей, студентов,
которые, получив дипломы, посвя-
тили себя обучению следующих
поколений. Неоспоримый факт:
ОНМедУ — один из сильнейших
медвузов Восточной Европы. Ко-
лоссальный научный потенциал,
десятки научных школ, порядка
100 тысяч выпускников. Одним из
первых в стране он стал членом
Международной и Европейской

ассоциаций университетов. По ин-
новациям и технологическому ос-
нащению он конкурирует с луч-
шими медвузами планеты. Одес-
ский медуниверситет, каким мы его
знаем сегодня, состоялся усилиями
многих людей. Ключевым из них
остается Валерий Николаевич За-
порожан, академик НАМН, док-
тор медицинских наук, профессор,
заслуженный изобретатель Украи-
ны. В 1971 году он окончил лечеб-
ный факультет Одесского медуни-
верситета и посвятил Alma Mater
всего себя: прошел путь от ассис-
тента кафедры до ректора, кото-
рым проработал больше 20 лет.

Усилиями его команды Одес-
ский медуниверситет первым в Ук-
раине создал сеть университетских
клиник, научный парк, 27 регио-
нальных лечебно-диагности-
ческих центров, Инноваци-
онный центр практической
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×ÅÌ ÆÈÂÅØÜ, ÌÅÄÓÍÈÂÅÐÑÈÒÅÒ?

История нашего университета ведет свое начало с 1900 года. О слав-
ном прошлом вуза и о сегодняшнем дне рассуждает профессор Ф. И. Кос-
тев: «120 лет борьбы. Переживший все Одесский медуниверситет может не
пережить это правительство...»
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подготовки врача, электрон-
ную библиотеку с онлайн-

доступом к учебным материалам
ведущих медуниверситетов мира.
За почти 120 лет ОНМедУ стал не
просто центром подготовки меди-
цинских кадров Юга Украины, но
и неотъемлемым звеном междуна-
родной образовательной экосисте-
мы. Только за последние годы за-
ключено 46 соглашений о сотруд-
ничестве с ведущими научными и
лечебными центрами мира. За каж-
дым документом десятки стажиро-
вок, совместных проектов, обмен
опытом, возможность перенимать и
внедрять у нас в стране медицин-
ские технологии не сегодняшнего,
а завтрашнего дня.

Валерий Николаевич всегда
считал, что главная задача — го-
товить врачей мирового уровня,
конкурентоспособных в США, Ев-
ропе и Азии. Рынок медицинских
технологий глобализирован, как
ни один другой. Без международ-
ного сотрудничества, без коммуни-
кации с коллегами из разных
уголков мира развивать медицину
и здравоохранение невозможно.
Поэтому в 1994 году, первое, что
сделал В. Н. Запорожан на посту
ректора, — объездил с десяток луч-
ших медицинских университетов
Западной Европы и мира. Он по-
четный доктор более 17 зарубежных
университетов. Это международное
признание помогло ректору изу-
чить экономику вузов, управление
научным и учебным процессом в
Оксфорде, Университете Джорджа
Вашингтона, Стэнфорде. Опыт из-
раильских коллег показал, как све-
сти науку с практикой. С тех самых
пор ОНМедУ развивался с прице-
лом на мировые стандарты. А это
равнозначные три столпа:

1. Добротная теоретическая
база. В Одессе студентов обучают
лучшие из лучших: больше 140
профессоров и докторов наук. Для
самостоятельной работы — уни-
кальная электронная библиотека с
конспектами лекций, методологи-
ческими материалами и учебника-
ми ведущих университетов.

2. Симуляционное  обучение.
Валерий Николаевич настаивал:
прежде чем на шаг приблизиться к
пациенту, студент обязан отточить
свои практические навыки и дове-
сти их до автоматизма. По его ини-
циативе еще 5 лет назад началась
«роботизация» университета. На
всех кафедрах созданы симуляци-
онные классы — хирургия, педи-
атрия, терапия. По модели Чикаг-
ского университета эти классы ос-
нащены роботами, которые полно-
стью имитируют настоящего паци-

ента и без участия преподавателя
сами же и оценивают качество про-
веденных студентом манипуляций.

3. Клиническая  подготовка.
Только после безупречной работы
с симуляторами студенты под при-
стальным вниманием специалистов
допускаются к настоящим пациен-
там. Для этого усилиями Валерия
Николаевича Одесский медунивер-
ситет первым в Украине добился
возвращения своих клиник. Сегод-
ня в них практикуются все студен-
ты и лечатся тысячи украинцев.

Фундамент всех этих преобразо-
ваний был возведен в начале 90-х,
в период разрухи и тотальной ни-
щеты, когда бюджетного финанси-
рования социальной сферы едва
хватало на выплату зарплат. Рек-
тору тогда предстояло найти ответ
на сложнейший вопрос: где найти
деньги на реформирование? За счи-
танные месяцы Одесский медуни-
верситет первым в Украине пере-
шел на английский язык обучения.
К нам сразу же поехали иностран-
ные студенты. Самому Валерию
Николаевичу это дорого обо-
шлось: на протяжении 5 лет все,
начиная от министра заканчивая
коллегами, называли его авантю-
ристом, говорили, что это профа-
нация и что в университете не бу-
дет кадров. Что сейчас? Все препо-
даватели ОНМедУ владеют анг-
лийским. У нас обучаются студен-
ты из 53 стран мира. Одесский мед-
университет был и остается пионе-
ром во многих начинаниях. Вале-
рий Запорожан не работает ректо-
ром уже несколько месяцев, однако
начатые им проекты до сих пор на-
ходят реализацию. Например, бук-
вально на днях начала работу
уникальная для Украины молеку-
лярно-генетическая лаборатория.
Мы на пороге создания первой не
только в Украине, но и в Восточ-
ной Европе школы роботохирур-
гов. Это уникальная технология и
будущее медицины.

Общепризнанный факт: без ка-
чественной подготовки врачей обо-
рудование не имеет никакого зна-
чения. Уничтожить университет
значит лишить отрасль кадров,
практикующих врачей — возмож-
ности развивать свои компетен-
ции, пациентов — шанса на вы-
здоровление. Наших врачей, в том
числе и выпускников Одесского
медуниверситета, ценят во всем
мире. За исключением, пожалуй,
самой Украины. К сожалению, у
нас критика стала традицией. Се-
годня даже из уст министра мы
слышим, что украинская медици-
на плохая, что авторитетов, кото-
рые учат и лечат, нужно устра-

нить, что студенты должны учить-
ся за границей и возвращаться ра-
ботать в Украину. Разве кто-то ве-
рит в то, что вчерашний студент,
условно, Йельского университета
предпочтет оперировать в област-
ной украинской клинике, где нет
ни возможности реализоваться, ни
банальных инструментов?

Поверьте, самое обидное для вра-
ча, когда он знает, что делать, уме-
ет это делать, но ему нечем это де-
лать. С техническим оснащением на-
ших клиник многие врачи считают
аморальным работать, они уезжа-
ют. Валерий Николаевич однажды
поделился историей, случившейся на
одном из заседаний Европейского
клуба ректоров, когда его коллега
из Чехии поблагодарил Украину за
ее университеты. Он сказал: «Если
бы не иммигранты из Украины, че-
хов некому было бы лечить». Вот это
называется катастрофой.

Не в подготовке кадров заклю-
чается проблема украинской меди-
цины. Система медицинского обра-
зования — последняя сфера, где
чиновникам следует практико-
ваться в реформах. Мы подготовим
для вас врача, вы со своей стороны
дайте ему возможность работать в
Украине! Не перекладывайте  с
больной головы на здоровую, не
уничтожайте медицинские универ-
ситеты. Без них десятки миллионов
украинцев могут забыть о том, что
такое качественная медицинская
помощь.

Ф. И. Костев,
зав. кафедрой урологии
и нефрологии, д. мед. н.,
профессор, председатель
Конференции трудового
коллектива ОНМедУ
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оголошує конкурс
на заміщення вакантних посад

науково�педагогічних працівників
Кількість

                      Назва посади вакантних
посад

Декан

Медичного факультету № 2 1

Факультету післядипломної освіти 1

Завідувач кафедри

Соціальної медицини, громадського 1
здоров’я та медичного права

Пропедевтики внутрішніх хвороб 1

Терапевтичної стоматології 1

Загальної і клінічної епідеміології 1
та біобезпеки

Професійної патології, клінічної, лабора- 1
торної та функціональної діагностики

Професор кафедри

Внутрішньої медицини № 4 1

Внутрішньої медицини № 2 1

Акушерства і гінекології № 1 1

Дитячої хірургії 1

Хірургії № 1 з післядипломною підготовкою 1

Доцент кафедри

Педіатрії № 1 1

Іноземних мов 1

Педіатрії № 3 з післядипломною 1
підготовкою

Симуляційної медицини 1

Стоматології дитячого віку 2

Анатомії людини 1

Загальної фармації 1

Акушерства і гінекології № 1 1

Хірургії № 4 з курсом онкології 1

Фармацевтичної хімії 1

Пропедевтики внутрішніх хвороб 2
та терапії

Загальної та клінічної епідеміології
та біобезпеки 1

Терапевтичної стоматології 1

Загальної практики 1

Фізіології 1

Офтальмології 1

Медичної хімії 2

Інфекційних хвороб 2

Урології та нефрології 1

Хірургії № 1
з післядипломною підготовкою 1

Клінічної імунології, генетики 1
та медичної біології

Психіатрії та наркології 1

Анестезіології та інтенсивної терапії 1

Кількість
                      Назва посади вакантних

посад

Термін подання заяви на конкурс — протягом 30 календарних днів
від дня опублікування на сайті onmedu.edu.ua.

Заяву та інші документи, передбачені Порядком проведення конкурсного відбору,
надсилати за адресою: 65082, м. Одеса, Валіховський провулок, 2;

т. в. о. ректора ОНМедУ професору Сухіну Ю.В.

Телефон для довідок: +38048-717-72-81,
відповідальна особа за проведення конкурсу — Макарова Юлія Валентинівна
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ОСНОВНІ КВАЛІФІКАЦІЙНІ
ВИМОГИ ДО ПРЕТЕНДЕНТІВ
НА ЗАМІЩЕННЯ ПОСАД

НАУКОВО-ПЕДАГОГІЧНИХ
ПРАЦІВНИКІВ

До участі у конкурсі на заміщення вакантної по-
сади допускаються:

1) на посаду декана факультету — особи, які ма-
ють науковий ступінь та/або вчене (почесне) зван-
ня відповідно до профілю факультету, загальний
стаж науково-педагогічної роботи не менше 5 ро-
ків;

2) на посаду завідувача кафедри — особи, які ма-
ють науковий ступінь та/або вчене (почесне) зван-
ня відповідно до профілю кафедри і стаж науково-
педагогічної роботи не менше 5 років у вищих на-
вчальних закладах або закладах післядипломної
освіти з оплатою праці не менш як 0,25 посадово-
го окладу (ставки заробітної плати), а також від-
повідають вимогам п. 5 р. 2 Порядку проведення
конкурсного відбору (наявність у претендента пов-
ної вищої освіти, професійно-кваліфікаційних яко-
стей, які відповідають вимогам, встановленим до
науково-педагогічних працівників Законом Укра-
їни «Про вищу освіту» та умовам оголошеного
конкурсу);

3) на посаду професора — особи, які мають
повну вищу освіту (магістр, спеціаліст), науко-
вий ступінь доктора (кандидата) наук, вчене
звання професора (доцента) відповідно до про-
філю кафедри. Стаж науково-педагогічної ро-
боти не менше 5 років у вищих навчальних за-
кладах або закладах післядипломної освіти з
оплатою  праці  не  менш  як  0,25 посадового
окладу (ставки заробітної плати), а також від-
повідають вимогам п. 5 р. 2 цього Порядку про-
ведення конкурсного відбору (наявність у пре-
тендента повної вищої освіти, професійно-ква-
ліфікаційних якостей, які відповідають вимо-
гам, встановленим до науково-педагогічних
працівників Законом України «Про вищу осві-
ту» та умовам оголошеного конкурсу);

4) на посаду доцента — особи, які мають пов-
ну вищу освіту (магістр, спеціаліст), наауковий
ступінь доктора (кандидата) наук, вчене зван-
ня професора (доцента) відповідно до профілю
кафедри. Стаж науково-педагогічної роботи не
менше 3 років у вищих навчальних закладах
або закладах післядипломної освіти з оплатою
праці не менш як 0,25 посадового окладу (ста-
вки заробітної плати), а також відповідають ви-
могам п. 5 р. 2 цього Порядку проведення кон-
курсного відбору (наявність у претендента пов-
ної вищої освіти, професійно-кваліфікаційних

якостей, які відповідають вимогам, встановле-
ним до науково-педагогічних працівників Зако-
ном України «Про вищу освіту» та умовам ого-
лошеного конкурсу).

ПОРЯДОК
ПОДАННЯ ДОКУМЕНТІВ
ДЛЯ УЧАСТІ У КОНКУРСІ

Особи, які бажають взяти участь у конкурсі, по-
дають до відділу кадрів ОНМедУ (особисто або
поштою) такі документи:

— заяву про участь у конкурсі (написану влас-
норуч);

— особовий листок з обліку кадрів, завірений за
їхнім останнім місцем роботи (для претендентів,
які не працюють в ОНМедУ);

— дві фотокартки розміром 4x6 см;
— автобіографію (для претендентів, які не пра-

цюють в ОНМедУ);
— завірені в установленому порядку копії дип-

ломів про повну вищу освіту, наукові ступені, вче-
ні звання (для претендентів, які не працюють в
ОНМедУ);

— копію паспорта громадянина України, за-
свідчену відділом кадрів за останнім або дійсним
місцем роботи (для претендентів, які не працюють
в ОНМедУ);

— список наукових праць, завірений за місцем
роботи;

— документи про підвищення кваліфікації або
стажування протягом останніх 5 років;

— характеристику з останнього або дійсного мі-
сця роботи (для претендентів, які не працюють в
ОНМедУ);

— оригінали всіх документів, необхідних для пе-
ревірки матеріалів, що надані до відділу кадрів
претендентами на посаду (для претендентів, які не
працюють в ОНМедУ);

— довідку про претендента;

— витяг з протоколу засідання кафедри, трудо-
вого колективу факультету про рекомендацію
до обрання (для претендентів, які працюють в
ОНМедУ).
Претендентом, за його бажанням, можуть бути

надані й інші документи, що засвідчують його про-
фесійні якості.
Від претендента, який працював у ОНМедУ до

проведення конкурсу (за основним місцем роботи
або за сумісництвом), може вимагатись звіт про
свою роботу за попередній період.
Документи щодо участі у конкурсі подаються

особисто претендентом або надсилаються по-
штою.
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В мае 2014 г. Всемирная ассамб-
лея здравоохранения (Женева,
Швейцария) одобрила Глобальную
стратегию «Положить конец тубер-
кулезу» на период 2016–2035 гг.
Цель стратегии — преодоление су-
ществующих препятствий в борьбе
с туберкулезом (ТБ), мультирезис-
тентным ТБ и ко-инфицированием
ВИЧ/ТБ, подведение итогов реали-
зации глобального плана «Остано-
вить туберкулез», который был
разработан Стратегической рабо-
чей группой ВОЗ по ТБ, согласован
со всеми странами-членами ВОЗ и
внедрялся с 2005 по 2015 гг.

Главной задачей новой Гло-
бальной стратегии ВОЗ по проти-
водействию ТБ до 2035 г. является
освобождение мира от ТБ с дости-
жением нулевого уровня заболева-
емости, смертности и страданий от
этой болезни.

Вопрос противодействия ТБ в
Украине является одним из прио-
ритетных направлений государ-
ственной политики в сфере здраво-
охранения и социального разви-
тия, предметом международных
обязательств. В 2014 г. Украина
впервые вошла в пятерку стран
мира с самым высоким бременем
мультирезистентного ТБ. Угрожа-
ющим является несвоевременное об-
ращение больных за медицинской
помощью, позднее выявление ТБ и
сочетанных форм ВИЧ/ТБ, что
обусловливает высокий уровень
смертности и является результатом
отсутствия комплексного подхода
к сочетанию профилактических и
лечебных программ на государ-
ственном и региональном уровнях
в единую действенную систему про-
тиводействия. В Украине продол-
жается работа над разработкой
нового клинического протокола
оказания медицинской  помощи
больным ТБ, где будут учтены все
современные международные реко-
мендации, которые имеют доста-
точную доказательную базу, с уче-
том нынешних и будущих реалий
нашей страны. Протокол базиру-
ется на адаптированной клиниче-
ской установке «Туберкулез», про-

ект которой был опубликован для
общественного обсуждения на сай-
те Минздрава Украины (moz.gov.
ua) 31 января 2018 г. Разработка
протокола происходит под руко-
водством Министерства здравоох-
ранения Украины с привлечением
специалистов ГУ «Национальный
институт фтизиатрии и пульмоно-
логии им. Ф. Г. Яновского НАМН
Украины», ГУ «Центр обществен-
ного здоровья МЗ Украины», На-
ционального медицинского уни-
верситета имени А. А. Богомольца,
представителей неправительствен-
ных организаций, в частности
PATH, Всеукраинской сети ЛЖВ,
Альянса общественного здоровья.
Потребность в обновлении протоко-
ла возникла в связи с появлением
новых подходов к профилактике,
диагностике и лечению туберкулеза.
А также обусловлено отсутствием
обновленного протокола лечения
туберкулеза для детей, необходимос-
ти единого подхода к лечению паци-
ентов с ко-инфекцией ВИЧ/ТБ и осо-
бенностями ведения пациентов, на-
ходящихся в заключении. Итак, ос-
тановимся на основных обновлени-
ях, которые предполагается внести в
протокол лечения.

Объединение протоколов оказа-
ния медицинской помощи больным

ТБ, детям и взрослым пациентам с
ко-инфекцией ВИЧ/ТБ в один доку-
мент. Наконец в Украине появит-
ся протокол ведения больных ТБ, в
котором будут объединены реко-
мендации как для взрослых, так и
для детей, а также для пациентов с
ко-инфекцией ВИЧ/ТБ. То есть все,
что касается ведения пациентов с
ТБ, будет представлено в одном
документе. Это позволит избежать
дублирования информации в раз-
личных документах и связанных с
этим ошибок, а также упростит
врачам ознакомление с новым до-
кументом. Например, на сегодняш-
ний день существует отдельный
протокол ведения пациентов с ко-
инфекцией ВИЧ/ТБ, а отдельных
рекомендаций для ведения детей с
ТБ вообще нет.

Скрининг туберкулеза. В новом
протоколе будет устранена уста-
ревшая практика использования
флюорографического обследования
населения для скрининга ТБ. Вме-
сто этого предусмотрено рекомен-
дованное ВОЗ анкетирование на-
селения (отдельные анкеты для
взрослых и детей) по выявлению
симптомов ТБ. Эта обязанность
возложена на первичное звено ме-
дицинской помощи (семей-
ных врачей). И это уже, как

ÀÊÒÓÀËÜÍÀß ÒÅÌÀ

БОРОТЬСЯ С ТУБЕРКУЛЕЗОМ
БУДЕМ ПО�НОВОМУ
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известно, предусмотрено ре-
формой здравоохранения в
пакете бесплатных обяза-

тельных медицинских услуг семей-
ного врача. В то же время проведе-
ние рентгенологического обследо-
вания и исследования мокроты с
помощью бактериоскопического
обследования (по возможности —
проведение GeneXpert MBT/RIF) у
лиц с подозрением на ТБ и имею-
щимися легочными симптомами
будут выполняться, как и раньше,
на уровне первичного звена меди-
цинской помощи. Украина отка-
зывается от массовой туберкулино-
диагностики для детского населе-
ния. Она останется для контакт-
ных детей и для диагностики у де-
тей с подозрением на ТБ. В то же
время, помимо традиционной про-
бы Манту, в протоколе предусмот-
рено применение современного, бо-
лее специфического метода — кван-
тиферонового теста. Как известно,
квантифероновый тест базируется
на повышенной продукции интер-
ферона сенсибилизированными
лимфоцитами крови пациента в
ответ на введение рекомбинантных
антигенов (CFP и ESAT-6). Дан-
ные антигены присутствуют толь-
ко в микобактерии туберкулеза —
основного возбудителя ТБ. Поэто-
му квантифероновый тест является
более специфичным, чем традици-
онная проба Манту, которая дает
положительный результат и у вак-
цинированных БЦЖ детей.

Химиопрофилактика туберку-
леза. Предусмотрено использова-
ние на выбор двух режимов химио-
профилактики ТБ для контактных
лиц с чувствительным ТБ и групп
риска по ТБ. Один режим, как и
раньше, предусматривает ежеднев-
ный прием изониазида в течение 6
месяцев. Другой предусматривает
3-месячный режим приема одновре-
менно двух препаратов изониази-
да и рифапентина один раз в неде-
лю. Химиопрофилактики для кон-
тактных с больными резистентным
ТБ не предусмотрено в связи с от-
сутствием достаточной доказа-
тельной базы эффективности такой
профилактики.

Диагностика туберкулеза. Из-
менения в подходе к диагностике
ТБ касаются широкого использо-
вания молекулярно-генетических
методов диагностики, таких как
GeneXpert MBT/RIF и линейных
проб для определения резистентно-
сти к противотуберкулезным пре-
паратам. Планируется расшире-
ние использования  GeneXpert

MBT/RIF на первичное звено ме-
дицинской помощи, что ускорит
выявление ТБ среди населения с
одновременным определением
устойчивости к рифампицину. Ис-
пользование линейных проб —
одно из основных требований ВОЗ
для назначения кратковременного
стандартизированного режима ле-
чения у пациентов с мультирезис-
тентным ТБ. Возможности такой
диагностики в стране пока огра-
ничиваются Николаевской, Харь-
ковской и Киевской областями, где
есть специально оборудованные
для этого лаборатории и подготов-
ленный персонал. Поэтому плани-
руется расширение сети таких ла-
бораторий для покрытия потребно-
стей страны в линейных пробах.

Обновленный алгоритм диагнос-
тики ТБ у ВИЧ+. Для ВИЧ+ паци-
ентов с выраженной иммуно-
супрессией (количество СD4 ниже
100 кл/мл) или ВИЧ+ пациентов в
тяжелом состоянии, независимо от
уровня CD4, с симптомами ТБ
впервые в Украине, и фактически
впервые в Европе, предусмотрена
диагностика ТБ с помощью LF-
LAM теста. Данный тест позволя-
ет выявить антигены микобакте-
рий в моче пациента за 25 минут.
Методика идентична методике
быстрых тестов на беременность
или экспресс-диагностики ВИЧ.
Такой тест позволит повысить вы-
явление ТБ у ВИЧ/СПИД-пациен-
тов, диагностика ТБ у которых
сложна и имеет особенности из-за
отсутствия бактериовыделения и
внелегочных локализаций ТБ. Имп-
лементацией этой методики с 2018 г.
занимается БО «Сеть ЛЖВ».

Особенности ведения пациентов
с ТБ. Предусмотрено совместное ве-
дение пациентов с ТБ семейными
врачами и фтизиатрами. Обсуж-
дается вопрос назначения стан-
дартных режимов лечения больных
ТБ семейными врачами. Ликвиди-
руются четыре категории лечения
пациентов с ТБ. Вместо них остают-
ся группы пациентов с чувствитель-
ным ТБ и пациенты с резистент-
ным ТБ. Верификация результатов
лечения остается без изменений.
Ликвидируются группы диспан-
серного наблюдения лиц, перенес-
ших ТБ, и контактных лиц. На па-
циента после завершения успешно-
го курса лечения ТБ не будут на-
кладываться никакие ограничения
в допуске к работе или выборе про-
фессии. Для пациентов, находя-
щихся в заключении, разработаны
обновленные алгоритмы скринин-

га, диагностики ТБ в соответствии
с особенностями учреждений уго-
ловно-исполнительной службы.

Классификация противотубер-
кулезных препаратов. Изменена
классификация противотуберку-
лезных препаратов для лечения
пациентов с резистентным ТБ в со-
ответствии с рекомендациями ВОЗ
(2016). В ней такие новые противо-
туберкулезные препараты, как ли-
незолид, деламанид и бедаквилин,
являются основными препаратами
для лечения резистентного ТБ.

Стандартизированный режим
лечения больных резистентным ТБ.
На сегодняшний день ВОЗ реко-
мендует только один стандартизи-
рованный режим лечения больных
мультирезистентным ТБ — с ис-
пользованием клофазимина. И что
важно — это краткосрочный ре-
жим лечения. В частности, полный
курс лечения, согласно этому режи-
му, длится от 9 до 11 месяцев. А ин-
тенсивная фаза лечения длится от
4 до 6 месяцев. Для сравнения, про-
должительность интенсивной фазы
лечения обычного режима — от 8
месяцев. Поддерживающая фаза
короткого режима лечения длится
всего 5 месяцев, тогда как тради-
ционного — год.

Стационарный и амбулаторный
этап лечения туберкулеза. Стацио-
нарный этап лечения уже не явля-
ется приоритетным, а рассматрива-
ется как один из возможных вари-
антов ведения пациента с ТБ.
Организацией лечения пациента в
соответствии с его индивидуаль-
ными потребностями будет решать
семейный врач вместе с фтизиат-
ром. Подход привлечения к услу-
гам контролируемого лечения раз-
личных поставщиков, в т. ч. не-
правительственных организаций,
остается неизменным.

С. А. ПОЛЯКОВА,
к. мед. н., ассистент кафедры

фтизиопульмонологии
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Родилась Людмила Васильевна
15 июля 1928 года в селе Наливай-
ко Цебриковского района Одес-
ской области. К началу Великой
Отечественной войны закончила 6
классов. После освобождения Одес-
ской области от немецко-фашист-
ских захватчиков возобновила
обучение и в 1948 году окончила
Цебриковскую среднюю школу.
В том же году поступила на педи-
атрический факультет Одесского
медицинского института им. Н. И.
Пирогова. По окончании инсти-
тута в 1954 году была зачислена
старшим лаборантом на кафедру
хирургии и ортопедии детского
возраста этого же института, а че-
рез 2 года — ассистентом этой ка-
федры. В 1959 году окончила аспи-
рантуру и защитила кандидат-
скую диссертацию на тему «Ост-
рый аппендицит у детей».

В 1969 году, после защиты дис-
сертации на тему «Комбинирован-
ная костная пластика при лечении
псевдосуставов и дефектов длин-
ных трубчатых костей у детей», ей
присвоена ученая степень доктора
медицинских наук, а в 1970-м она
утверждена в ученом звании про-
фессора по кафедре хирургии

ПАМЯТИ ЛЮДМИЛЫ
ВАСИЛЬЕВНЫ ПРОКОПОВОЙ
14 марта 2019 года на 91-м году жизни перестало биться сердце выда-

ющегося ученого, автора многих разработок по педиатрической хирургии,
талантливого организатора и прекрасного педагога, первой женщины-
профессора детского хирурга Людмилы Васильевны Прокоповой.

и ортопедии детского возраста.
С 1959-го по 1974-й — ассистент,
доцент и профессор этой же кафед-
ры, с 1983-го — декан педиатриче-
ского факультета.

Профессор Л. В. Прокопова —
ученица профессора М. Л. Дмит-
риева, в 1974 году возглавила ка-
федру хирургии, ортопедии и трав-
матологии детского возраста Одес-
ского медицинского  института
им. Н. И. Пирогова, продолжила
научную деятельность кафедры и
разработала новое направление
— использование физических фак-
торов в лечении хирургической,
ортопедической и травматологи-
ческой патологии. Широкое при-
знание получила предложенная
Л. В. Прокоповой методика комби-
нированной костной пластики, а
также новые варианты вмеша-
тельств на грудной клетке, при ос-
теомиелите и опухолях.

Научная направленность ис-
следований заключалась и в даль-
нейшем усовершенствовании лече-
ния врожденных пороков развития
опорно-двигательного аппарата,
острого и хронического остеомие-
лита (диссертации Н. Г. Николае-

вой, Т. Л. Бугаевой, И. А. Зуя,
М. К. Малярчука).

Под ее руководством предложен
щадящий подход к закрытому оро-
шению плевральной полости, ис-
пользованию гелий-неонового из-
лучения, гнотобиологической изо-
ляции при лечении деструктивных
пневмоний (кандидатская и док-
торская диссертации А. А. Лосе-
ва). Разработаны эффективные и
щадящие методы лечения гнойно-
септических заболеваний новорож-
денных (диссертации В. А. Мель-
ниченко, П. X. Кокенски). Предло-
жены оригинальные методики кож-

Л. В. Прокопова

Коллектив детских хирургов во главе с профессором Л. В. Прокопо-
вой (в центре) в 1998 г. (60 лет кафедре)
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ной аутопластики при больших ге-
мангиомах (диссертации Л. Е. Го-
ловатюк, А. И. Чанг), множествен-
ных и осложненных форм эхино-
коккоза.

В 1979 году напечатана моно-
графия «Лечение остеомиелита у
детей» (Л. В. Прокопова, К. П.
Алексюк), предложены оригиналь-
ные фрезы для щадящей трепана-
ции костей (К. П. Алексюк), хирур-
гические вмешательства при эпи- и
диафизарных дефектах костей пос-
ле остеомиелита (Л. В. Прокопо-
ва), внутритканевый электрофорез
и метод пластики остеомиелитиче-
ских полостей аутоспонгиозой с
костным мозгом (Н. Г. Николаева).

Награждена орденом «Знак По-
чета», медалями «Ветеран труда» и
«За доблестный труд. В ознамено-
вание 100-летия со дня рождения
В. И. Ленина».

Автор более 150 научных работ,
соавтор 3 монографий, обладатель
13 свидетельств об изобретении.
Под руководством Л. В. Прокопо-
вой были выполнены две доктор-
ские (Н. Г. Николаева, А. А. Лосев)
и 12 кандидатских диссертаций.

Хирургическое сообщество зна-
ло Людмилу Васильевну как авто-
ритетного ученого, автора много-
численных разработок по педиат-
рической хирургии, талантливого
организатора и прекрасного педа-
гога. Ее ученики отмечены профес-
сионализмом, преданностью из-
бранной специальности, высокой
культурой и объективностью науч-
ного анализа. Человек высоких
нравственных  принципов и стой-
ких жизненных позиций, она поль-
зовалась авторитетом у своих уче-
ников и коллег в нашей стране и
за ее пределами.

Многолетняя верность профес-
сии, самоотверженное служение де-
тям и сохранение высоких жизнен-
ных ценностей, талант педагога и
наставника, знания и добрая энер-
гия всегда будут с нами, ее учени-
ками.

В судьбе каждого из нас, своих
учеников, Людмила Васильевна
сыграла главную роль — роль в
выборе профессии, роль в нрав-
ственности и морали по отноше-
нию к коллегам, пациентам, детям
и их родителям, роль человечности,
роль ученого. Своим примером она
учила жить, любить, работать, ле-
чить, творить, отдавать любовь

сердца больным детям, отдавать
себя работе. Да, Людмила Василь-
евна была строга, строга к выпол-
нению своего профессионального и
человеческого долга и требовала
этого от окружающих. Спасибо ей
за то, что она, Человек с большой
буквы, научила нас этому! Мы
гордимся честью быть ее ученика-
ми, гордимся, что из ее рук и уст
получали знания и умения!

Мы любим и помним, помним ее
на занятиях, лекциях, в операци-
онной, на консультациях и обхо-
дах, в деканате и в студенческом
общежитии, со студентами и интер-
нами, на конференциях и субботни-
ках. Каждому из нас она была ма-

мой, учителем, другом, наставни-
ком, доктором, хирургом, профессо-
ром. Спасибо судьбе, что мы при-
коснулись к этому великому Чело-
веку! Скорбим… Ушла из жизни
необыкновенная женщина… Свет-
лая вечная память...

Пусть души всех спасенных ею
жизней возопиют ко Господу,
пусть Господь вселит ее в селениях
праведных, в Царствии Небесном!
Простите нас.

От имени учеников Людмилы
Васильевны Прокоповой

Марина Мельниченко

Л. В. Прокопова (в центре)

Коллектив детских хирургов во главе с профессором Л. В. Прокопо-
вой (в центре) в 2003 г. (65 лет кафедре)


