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 Прекрасные дачи, особняки, дворцы  
 Царей и великих князей использовать  

 под здравницы для рабочих и крестьян. 
 В.И. Ленин  

 

 
ВВЕДЕНИЕ 

 

Историческим декретом от 04 апреля 1919 года, подписанным В.И. Лениным, 

все курорты страны были объявлены всенародным достоянием. Один из пунктов 

декрета гласил: «Лечебные местности, или курорты, где бы таковые на территории 

РСФСР не находились и кому бы они не принадлежали со всеми сооружениями и 

движимостью, обслуживавшими раньше курорт и находившихся на присоединен-

ных и приписанных к курортам землям, составляют собственность Республики и 

используются для лечебных целей».  

Забота коммунистической партии и Советского правительства о развитии 

курортов красной нитью проходит дальше и до 

настоящего времени. Свидетельством этого яв-

ляются мероприятия по претворению в жизнь де-

крета о развитии народных курортов на научной 

основе.  

В связи с декретом Северо-Кавказским рев-

комом 4/У-1920 года было вынесено решение об 

организации в Пятигорске Государственного 

научно-исследовательского Бальнеологического 

института на Кавминводах. Решение об организа-

ции и положение об институте было утверждено 

народным комиссариатом здравоохранения – Н.А. 

Семашко, в нем определены задачи его деятель-

ности. 

Одной из этих задач института являлась 

организация на курортах Кавминвод 

/Кисловодске, Пятигорске, Ессентуках, Железно-

водске/ клинических отделений и в них научных исследований по всем отраслям 

бальнеологии и смежных наук.  

Бальнеологический институт организовал клинические отделения на курор-

тах, в частности, на Кисловодском курорте, о чем будет сказано ниже.  

Этому способствовал декрет Советского правительства в июне 1921 года, за 

подписью В.И. Ленина. В нем предлагалось: «В месячный срок освободить согласно 

производственному плану Наркомздрава, в курортных местах кавказского курорта, 

все помещения и здания, пригодные для устройства санаториев, занимаемые совет-

скими учреждениями, включая и военные, советскими служащими и вообще здоро-

выми людьми, не связанным с курортным лечением или производственными отно-

шениями, и передать их в ведение курортных управлений». Этот декрет дал воз-
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можность получить помещение, в котором и сейчас находится клиника имени В.И. 

Ленина. 

В 1935 году ЦК ВКП/б/ и Совет Народных комиссаров приняли решение о ре-

конструкции курортов, на строительство и другие нужды были отпущены большие 

средства, в том числе и на науку. Началось строительство крупных санаториев.  

Даже в тяжелые военные годы ЦК ВКП/б/ и Советское правительство 

22.08.1943 года выносит постановление: «О некоторых мерах восстановления хозяй-

ства районов, освобожденных от немецко-фашистских захватчиков». В 1945 году 

принято специальное постановление о восстановлении курортов Кавминвод. Бла-

годаря этому, уже к 1950 году были полностью восстановлены наши курорты, Баль-

неологический институт и его клиники.  

Дальнейшее постановление ЦК КПСС и Совета министров СССР от 

20.02.1956г., 10.02.1960г. и др. об улучшении работы в санаториях и домах отдыха, о 

передаче санаториев и домов отдыха профсоюзам, о мерах улучшения обслужива-

ния и охраны здоровья населения Советского Союза, является ярким подтвержде-

нием заботы партии и правительства о народе. В них отмечены достижения меди-

цинской науки, в частности, курортологии, практики здравоохранения, намечены 

дальнейшие пути улучшения охраны здоровья нашего народа. 

Большая роль в развитии науки на курортах Российской Федерации принад-

лежит Бальнеологическому институту, ныне Пятигорскому НИИ курортологии и 

физиотерапии, который на базе своих клиник, в частности, клиники имени В.И. 

Ленина, провел большую работу по подготовке и усовершенствованию врачей ку-

рортологов, в том числе кардиологов. В клиниках института, в лабораториях, раз-

работаны важные теоретические и практические вопросы по курортологии, в част-

ности, по кардиологии, которыми руководствуются кадры санаториев и курортов 

страны. Развитие курортов и науки по курортологии получило настоящее развитие 

только в нашей стране.  

Коммунистическая партия Советского Союза, ЦК и Советское правительство 

всегда считало и считает своим делом первостепенной важности заботу о здоровье 

советского человека. В этом они видят претворение и жизнь заветов В.И. Ленина, 

что нашло своё отражение в решениях XXIV съезда КПСС о здравоохранении.  

Кисловодская кардиологическая клиника имени В.И. Ленина приходит к 

славному своему 50-летию деятельности своей большими достижениями, являясь 

научно-методическим кардиологическим центром Кисловодского курорта и за его 

пределами. Она выполняет большую научно-исследовательскую и производствен-

ную работу. Из пяти тем имеющих народно-хозяйственное значение, запланиро-

ванных в институте, три выполняются научными сотрудниками и врачами клиники 

имени В.И. Ленина.  

Научная деятельность клиники имени В.И. Ленина за 50 лет будет изложена 

по следующим периодам: с 1922 года и до Великой Отечественной войны; военный; 

послевоенный и период 1950-1960г.г.; с 1960 по 1972 год.  

Следует отметить особенно плодотворный период научной деятельности 

клиники имени В.И. Ленина за последний период с 1960 по 1972 годы, когда науч-

ными сотрудниками и врачами клиники выполнено до 900 научных работ, из 1300 
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за все время существования клиники, т.е. в 2 с лишним раза больше. За это время 

издано 15 монографий, 64 методических писем, 69 материалов конференций, съез-

дов, декадников и др.  

Это стало возможным благодаря росту собственных кадров клиники имени 

В.И. Ленина. За период с 1960 по 1972 год 4 научных сотрудника получили ученую 

степень доктора медицинских наук, из них I ученое звание профессора, II – ученую 

степень кандидата медицинских наук, из указанного числа I доктор медицинских 

наук перешел на руководящую работу в НИИ курортологии и физиотерапии, 2 кан-

дидата медицинских наук в санатории, возглавив там практическую и научную ра-

боту. 

Ближайшими помощниками научных сотрудников клиники в проведении 

научной и производственной работы являются 14 врачей клиники различных спе-

циальностей.  

КРАТКИЙ ИСТОРИЧЕСКИЙ ОЧЕРК  

Период с 1922 года и до Великой Отечественной войны. 

В 1922 году Государственный научно-исследовательский Бальнеологический 

институт на Кавказских Минеральных Водах, по согласованию с Управлением ку-

рортов КМВ, в одном из санаториев организует Кисловодское клиническое отделе-

ние института. Не придавая, очевидно, этому мероприятию значения, управление 

ежегодно пере-

водило клини-

ческое отделе-

ние из одного 

санатория в 

другой, а в 1924 

году предста-

вило неболь-

шое, малообо-

рудованное 

помещение ле-

чебницы Пав-

лова-

Сильванского.  

Первым 

заведующим 

клиническим 

отделением 

Бальнеологического института был А.А. Прозоровский. Существовавший до орга-

низации клинического отделения эмпиризм в бальнеологическом лечении боль-

ных, сменился научными поисками обоснования действия курортных факторов 

Кисловодского курорта.  

Основным направлением этого периода было изучение влияния нарзанных 

ванн при различных формах сердечно-сосудистой патологии. При этом проводи-

лось клиническое обследование больного, измерялось артериальное давление, 

1922 г. Дом Попандопуло. Лечебница врача И.П.Павлова-
Сильванского. Здесь находилось клиническое отделение  

Бальнеологического института 
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пульс, анализ крови и мочи, определение состояния кровообращения, вязкости 

крови, экспериментальные исследования азотистого обмена и др.  

Это нашло отражение в научных работах, опубликованных в 1 и 2 томах тру-

дов Бальнеологического института: А.А. Прозоровского и А.В. Кузнецова, О.Н. 

Чельцовой, К.Ф. Михайлова, А.В. Кузнецова.  

В 1925 году НКЗ СССР поручает заведующему терапевтическим отделением 

Центрального научно-исследовательского института курортологии профессору 

И.А. Валединскому реорганизацию клинического отделения клиники в Кисловод-

ске. Его усилиями для клиники было получено одно из лучших зданий того време-

ни санатория № 25, с присвоением ей имени В.И. Ленина.  

Важным моментом являлось и то, что вместе со зданием клиники были пере-

даны, находящиеся в нем отделения: нарзанных ванн, физиотерапии, рентгенов-

ское, клиническая лаборатория и другие службы. Затем началось постепенное обо-

рудование клиники: получена аппаратура для газоаналитического кабинета, лабо-

ратории, электрокардиограф и др.  

Первым научным руководителем клиники имени В.И. Ленина был профессор 

И.А. Валединский. Он сплотил кадры научных сотрудников и врачей, обеспечив 

выполнение разнообразных научных исследований. Основным направлением их 

почти до 30-х годов осталось изучение влияния нарзанных ванн на больных с пато-

логией сердечно-сосудистых систем и также терренкура, как лечебного фактора. 

Обстоятельно изучались: изменения пульса, артериального давления, продолжи-

тельности фаз сердечного цикла, состава крови, веса тела, мышечной силы, колеба-

ние ионов кальция в крови, капилляроскопия кровооб-

ращения, изменения размеров сердца под влиянием ле-

чения, биохимические изменения крови.  

Из многих научных работ 20 годов наибольший 

интерес представляют опубликованные, главным обра-

зом, в трудах Бальнеологического института, работы: 

И.А. Валединского, А.И. Нестерова, Б.А. Когана, Р.Я. Ма-

лыкина, А.В. Гервера, К.Ф. Михайлова, М.В. Елизаровой 

и Е.И. Пасынкова, В.М. Бурейко и А.З. Чернова, С.И. 

Уманского, С.П. Виноградской.  

В 1927 году отдыхающие в летнее время в Кисло-

водске акад. А.А. Богомолец и Л.П. Перельман, по согла-

сованию с научным руководителем клиники В.В. 

Самсоновым, приняли участие в обсуждении дея-

тельности лаборатории, разработке методик об-

следования больных и темы клинико-

лабораторного характера. Было решено также при 

лаборатории организовать экспериментальное отделение, которое возглавил Э.Е. 

Зайдершнур. В отделении выполнялись сложные в методологическом и научно-

исследовательском плане операции на животных.  

В других отделениях лаборатории производились различные исследования: 

определение сахара в крови, щелочных резервов кровяной плазмы (С.П. Виноград-

Валединский 
Иван Александрович 
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ская, Е.И. Пасынков, Н.Я. Перекрестова); кальция в крови (С.В. Красовский); холе-

стерина в кровяной сыворотке (О.С. Манойлова и А.А. Прозоровский); ЭКГ наблю-

дения над экспериментальными пороками сердца у собак (К.Ф. Михайлов).  

У истоков рентгенологического отделения клиники имени В.И. Ленина рабо-

тали врачи-рентгенологи А.М. Дамир, А.А. Лещенко, а в летнее время – научные со-

трудники Я.Л. Шик и Б.М. Штерн. Ближайшими помощниками их были рентгено-

техники Н.А. Брянская и З.В. Деева. З.В. Деева, являясь высококвалифицированным 

рентгенотехником, работала в клинике свыше 30 лет и в 1962 году ушла на заслу-

женный отдых. После неё до 1982 года рентгенлаборантом работает Г.С. Васильева.  

Характерным направлением рентгенологических научных работ 20 годов, ор-

ганизатором которых был профессор Я.Л. Шик, являлось прогрессивное функцио-

нально-анатомическое, а не господствовавшее тогда в рентгенологии морфологиче-

ское направление. Врачи-рентгенологи и научные сотрудники участвовали в кли-

нических темах и выполняли рентгенологические работы, которые опубликованы в 

трудах института и др.  

Это работы: Я.Л. Шика; Я.Л. Шика и Б.М. Штерна; Я.Л. Шика и А.А. Лещенко; 

И.И. Перцева и Я.Л. Шика; О.Н. Ляховской и Я.Л. Шика.  

При изложении истории клиники имени В.И. Ленина необходимо особенно 

подчеркнуть деятельность видного научного руководителя клиники профессора 

С.М. Полонского, 

который благодаря 

своим организатор-

ским способностям, 

присущей ему энер-

гией, высокой ме-

дицинской квали-

фикации способ-

ствовал росту и ав-

торитету клиники, 

как научно-

методического цен-

тра. Почти всю 

свою врачебную де-

ятельность С.П. По-

лонский посвятил 

Кисловодскому ку-

рорту. До 1927 года 

он был консультан-

том клиники и, конечно, влиял на выполняемые научные работы, а с 1927 по 1934 

год являлся научным руководителем клиники.  

К концу 20 годов снижается интенсивность изучения действия углекислого 

нарзана, в основном силы научных сотрудников клиники направляются на изуче-

ние доломитного нарзана. Клинические обоснования применения доломитного 

1920-е годы. Научные сотрудники клиники А.А.Лещенко, 
Штерман, Я.Л.Шик, Б.М.Штерн (слава направо) 



 9 

нарзана, в частности, при желудочно-кишечных заболеваниях, даны в работах: А.В. 

Кузнецова, Н.П. Перекрестовой, О.Н. Ляховецой и И.Д. Кругмана.  

Большая работа по изучению доломитного нарзана была проведена лабора-

торией, в частности, 

экспериментальным 

отделением. Сотруд-

ники последнего про-

водили исследования 

на ангиостомирован-

ных собаках. Изучалось 

действие доломитного 

нарзана на распреде-

ление сахара по руслу 

интермедиарного об-

мена натощак и в пе-

риод пищеварения.  

Работы выпол-

няли: Н.П. Кочнева, 

профессор О.С. Манойлова, Л.В. Гаркави-Ландау, А.Г. Плотицина, В.И. Солнцев, 

А.В. Кузнецов, О.Н. Ляховецкая, Ю.Я. Кривский, С.П. Виноградская, М.И. Пальчев-

ская, С.И. Лурье.  

Все же в этот 

период некоторые 

научные сотрудники 

продолжали изуче-

ние влияния нарзан-

ных ванн на орга-

низм у сердечно-

сосудистых больных: 

Е.И. Пасынков и М.В. 

Елизарова – на элек-

тролиты крови, В.М. 

Бурейко и А.З. Чер-

нов – на фазы сер-

дечного цикла.  

Оценивая 

научную деятель-

ность клиники имени В.И. Ленина в 20 годы, следует подчеркнуть, что благодаря 

научным работам клиники Кисловодск стал определяться как курорт для лечения 

сердечно-сосудистых больных. Ещё в 1916 году профессор А.А. Лозинский, доказы-

вая значение Кисловодского курорта, как курорта для лечения больных, страдаю-

щих заболеванием сердца, а не туберкулеза легких.  

К работе в клинике было привлечено большое количество специалистов, 

научных работников различных институтов, университетов, практических врачей 
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курорта. В содружестве сотрудников клиники с ними представилось возможным 

проделать большую работу, которая дала научное обоснование применения источ-

ника «Нарзан» для лечения различных групп сердечно-сосудистых больных. Кроме 

этого, работы уточнили и противопоказания для направления сердечно-сосудистых 

и нервных больных на Кисловодский курорт. В результате научных работ дана 

определенная методика назначения нарзанных ванн, указания по отбору больных, 

достаточно приближенный механизм действия нарзанных ванн у больных с сер-

дечно-сосудистой патологией и, наконец, определен профиль Кисловодского ку-

рорта, как курорта для сердечно-сосудистых и нервных больных.  

В тот период из клиники выпущено около 200 научных работ, посвященных 

различным сторонам действия нарзанных ванн, климата, терренкура, ЛКФ, отдыха 

и т.д. на сердечно-сосудистую и нервную систему.  

Одновременно научные сотрудники клиники им. В. И. Ленина вели наблю-

дения у больных туберкулезом. В результате была доказана нецелесообразность и 

противопоказанность направления больных туберкулезом на Кисловодский курорт, 

что имело место в практике курортно-отборочных комиссий до 1926 года.  

В этот период в Кисловодске были открыты и выведены для пользования два 

питьевых источника – доломитный и сульфатный нарзан. К изучению лечебного 

действия доломитного нарзана сотрудники клиники, как указано выше, приступи-

ли в 1929 году. Клинически и в экспериментальном отделении лаборатории разра-

батывали методы лечения сердечно-сосудистых больных, страдающих одновремен-

но и заболеваниями желудочно-кишечного тракта.  

В 30 годы деятельность сотрудников клиники им. В.И. Ленина осуществля-

лась по двум направлениям: научно-исследовательской и педагогической работы.  

В научно-исследовательской работе продолжалось изучение действия угле-

кислого и доломитного нарзана, а во второй половине этого периода – сульфатного 

нарзана.  

В первые годы проводились наблюдения исследования сердечно-сосудистых 

больных, работающих в металлургической, обрабатывающей, угольной и нефтяной 

промышленности.  

Эта работа координировалась с Московским и Бакинским научно-

исследовательскими институтами профессиональных заболеваний и страховых ор-

ганизаций. Ценность этого содружества заключается в возможности учета отдален-

ных результатов лечения и динамической оценки уровня трудоспособности.  

В связи с этим ряд сотрудников, под научным руководством С.М. Полонско-

го, выполнили работы, связанные с наблюдениями и лечением сердечно-

сосудистых больных, работающих в горячих цехах и тяжелого физического физиче-

ского труда в промышленности. К ним относятся работы: С.М. Полонского, С.И. 

Лурье и С.М. Полонского, Б.М. Кудиша и С.М. Лурье, Н.П. Кочневой.  

Одновременно в 30 годы продолжается изучение действий нарзанных ванн 

на организм больных с сердечно-сосудистыми заболеваниями. Они касаются опре-

деления функции кровообращения, индекса, давления крови и его измерения по 

биометрической методике, скорости кровообращения, измерений артериального 

давления и частоты пульса с различными уровнями нарзанных ванн, особенностей 
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течения болезни у сердечно-сосудистых больных, умерших в Кисловодске, рацио-

нализации в деле лечения нарзанными ваннами, изменений кровообращения в за-

висимости от погоды, изменений минутного опорожнения сердца и количества 

циркулирующей крови у компенсированных и де-

компенсированных больных, изменений венозного 

давления в периоде последействия нарзанных ванн, 

оптимального количества нарзанных ванн.  

Эти исследования проводили: Д.Х. Голштейн, 

И.И. Перцев, А.Ю. Штерман, А.Л. Вилковыский, Ф.А. 

Гетов, И.Я. Сакович, Р.С. Файман-Шоц, Б.М. Шер-

шевский, А.В. Кузнецов, С.И. Уманский, Д.М. Степу-

хович, Г.Е. Марантиди, Н.В. Руссков.  

В этом периоде продолжались также отдель-

ные работы по прежним проблемам: Н.П. Кочнева на 

анастомированных собаках изучала распределение 

сахара между эритроцитами и плазмой натощак и в 

период пищеварения; Ф.И. Ривош – интермедиаль-

ный обмен мочевой кислоты; О.Н. Ляховецкая и 

Я.Л. Шик изучали морфологические типы грудной 

клетки; А.Л. Вилковыский и М.Ф. Ковалева – лече-

ние гипертоников в Кисловодске; Д.Х. Голштейн – 

лечение курортных больных, страдающих грудной 

жабой; М.В. Гончаров – осложнения при поражении сердечно-сосудистой системы 

со стороны центральной нервной системы; М.Я. Горинштейн и Т.А. Каджар – ран-

нюю прижизненную диагностику тромбоза коронарных артерий с инфарктом мио-

карда.  

Этим заканчивается перечень научных работ, проведенных под научным ру-

ководством С.М. Полонского. В октябре 1934 года его не стало. Смерть его очень от-

разилась на работе клиники. Об этом можно судить по тому, что в 1935-36-37 годах 

публикация работ из клиники В.И. Ленина в трудах Бальнеологического института 

отсутствуют. Отдельные работы этого периода, законченные под руководством 

С.М. Полонского появляются в трудах БИ в 1938 году – Б.М. Шершевского и Ф.А. Ге-

това, Д.М. Степуховича, Б.М. Шершевского и Г.Е. Марантиди.  

После С.М. Полонского временно научное руководство клиники было возло-

жено на старшего научного сотрудника Б.М. Шершевского. 

Далее, с 1936 года научным руководителем клиники становится профессор 

К.И. Пенкославский, имевший представительный авторитет на курорте. Под его ру-

ководством в трудах БИ за 1938 и 1940 годы выполнили научные работы: А.Т. Коган, 

Г.Я. Гейнрихсдорф и И.С. Мироненко, Д.М. Степухович и Н.В. Руссков, А.Е. Шнай-

дер, Г.Е. Марантиди.  

В этих работах ставились опыты гастрографии на человеке, изучалось опти-

мальное количество нарзанных ванн, сифилис сердечно-сосудистой системы и его 

лечение в Кисловодске, гемодинамические сдвиги при наружном применении до-

ломитного нарзана сравнительно со старым нарзаном. Затем под научным руковод-

Полонский 
Сергей Маркович 
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ством К.И. Пенкославского усилия коллектива клиники им. В.И. Ленина были со-

средоточены на изучении обследования и лечения больных гипертонической бо-

лезнью или как тогда называли «гипертоников», влиянии внутреннего применения 

сульфатного нарзана.  

Изучались: эффективность лечения этих 

больных в Кисловодске, изменение пульса, артери-

ального среднего и венозного давления, остаточно-

го азота, глютионина, калия и кальция, ваката кис-

лорода мочи и окислительного коэффициента, 

нейрогуморальные соотношения.  

Указанными исследованиями занимались: 

К.И. Пенкославский, Д.М. Степухович, Е.А. Пашке-

вич, А.П. Карпов, Н.В. Руссков, З.И. Покровская, 

С.К. Аминова, Б.Я. Гальпер.  

Влияние внутреннего применения сульфат-

ного нарзана изучали: И.С. Мироненко и Б.В. Си-

тель; А.Е. Шнайдер, Е.И. Гетова и З.И. Покровская, 

С.В. Красовский.  

Изучение внутреннего применения суль-

фатного нарзана касалось исследований функций 

желудка в остром опыте и при хроническом га-

стрите, желчно-выделительной функции печени у здоровых лиц и с хроническим 

гепатитом; у больных с клапанными пороками сравни-

валось действие старого и новых нарзанов. Такое же 

сравнение на функцию кровообращения изучалось у 

больных с атеросклерозом и послевосполительных из-

менений в сердечной мышце. Изучались также измене-

ния гликемической кривой у сердечно-сосудистых 

больных новыми нарзанами. 

Попутно с указанными выполнялись и отдельные 

работы по другим темам: о лечении больных с тирео-

токсическими расстройствами, ангионефротическим, 

комплексом, комбинированными лекарственно-

бальнео-логическими способами, дозировкой террен-

кура. Определялось влияние нарзанных ванн на сред-

нее артериальное давление.  

В выполнении этих работ принимали участие: 

С.В. Красовский, Е.М. Генкина, М.В. Гончаров, С.Н. 

Сасс, Б.М. Шершевский, И.С. Мироненко, С.В. Кра-

совский и Ю.А. Тимченко, А.Е. Шнайдер и Ф.А. Гетов.  

Труды, выполненные при научном руководителе К.И. Пенкославском, опуб-

ликованы в сборнике работ терапевтической клиники им. В.И. Ленина в предвоен-

ное время, в 1941 году.  

Пенкославский 
Казимир Иосифович 

Шершевский 
Борис Максимович 
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Хотя в доступной литературе научных работ не найдено, но известно, что 

клиника им. В.И. Ленина занималась вопросами изучения возможности лечения в 

Кисловодске больных базедовой болезнью, бронхиальной астмой, функциональны-

ми заболеваниями и др., а организация при кли-

нике биоклиматической станции, поставила на 

очередь вопросы климатолечения в Кисловодске.  

Касаясь научных работ, выполненных в 

рентгенологическом отделении клиники им. В.И. 

Ленина в 30 годы. Следует подчеркнуть, что в ра-

ботах Б.М. Кудиша, Е.А. Смирнова-Каменского, не 

потерявших своего значения до настоящего време-

ни, Б.М. Штерна, Г.Я. Гейнрихсдорфа, Я.Л. Шика.  

В этих работах ставился вопрос об учете ре-

зультатов лечения на курорте, рентгенологиче-

ском анализе клапанных пороков сердца, эволю-

ции клапанных пороков, границах нормы и пато-

логии, прижизненной рентгенодиагностики ане-

вризмы сердца. 

Следует отметить работу Б.М. Кудиша, вы-

шедшую из клиники в начале 30 годов – это рент-

генологическое учение о путях кровотока желу-

дочков сердца на основе положений патологоана-

тома Кирка. Сейчас нет ни одного серьезного рент-

генологического руководства, которое не придава-

ло бы значения путям кровотока желудочков серд-

ца. Электрокимография же показала все их значе-

ние при определении диссоциации желудочков, са-

мих путей кровотока, внутрижелудочкового пере-

мещения крови при поражении миокарда, что до-

кументируется запозданием изгнания крови из же-

лудочков и запозданием открытия клапанов сердца 

на ЭКГ. Учет сказанного дает возможность к объек-

тивному подходу диагностики дистрофических из-

менений миокарда. Следует отметить и работу Е.А. 

Смирнова-Каменского о пороках сердца.  

В 1930 году на Бальнеологический институт 

было возложено проведение Всесоюзных курсов 

по усовершенствованию курортных врачей. Воз-

главил их профессор А.А. Лозинский. Коллектив 

клиники им. В.И. Ленина под руководством про-

фессора С.М. Полонского, а затем К.И. Пенкославского стал проводить циклы по 

кардиологии. А.А. Лозинский говорит, что «несмотря на отсутствие оборудованной 

кафедры, ограниченное число сотрудников и их перегрузку, сотрудники клиники 

мобилизовали все свои силы на проведение этой работы и в течение длительного 

Лозинский 
Александр Александрович 

Степухович 
Давид Моисеевич 
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времени с честью выполнили ответственное задание Наркомздрава и, что со всех 

концов Советского Союза прошло несколько сот курортных работников, даже са-

мых отделенных мест».  

Учебной частью этих курсов заведовал кандидат медицинских наук Д.М. Сте-

пухович. В течение двух месяцев курсанты проходили теоретический цикл различ-

ных дисциплин, а затем переходили в клиническое отделение, где осваивали прак-

тический курс. Что курсанты были вполне удовлетворены полученными знаниями 

свидетельствуют дошедшие до нас их теплые благодарственные надписи на группо-

вых фотографиях в адрес преподавателей.  

К преподаванию на курсах были привлечены старшие научные сотрудники 

клиники терапевты: С.В. Красовский, А.Е. Шнайдер, 

И.С. Мироненко, Н.В. Руссков, из лаборатории – В.И. 

Киркос, из рентгенологического отделения – доцент 

Б.М. Кудиш, кандидаты медицинских наук Е.А. 

Смирнов-Каменский, Г.Я. Гейнрихсдорф, невропато-

лог М.В. Гончаров. Все они приняли участие в чте-

нии лекций и проведении практических занятий по 

своим разделам.  

В результате проведенной большой научно-

исследовательской и педагогической работы, вы-

росли и кадры. Защитили кандидатские диссерта-

ции: Е.А. Смирнов-Каменский, Д.М. Степухович, Г.Я. 

Гейнрихсдорф, М.В. Гончаров. Подготовили канди-

датские диссертации: С.В. Красовский, И.С. Миро-

ненко, А.Е. Шнайдер.  

За 30 годы в клинике им. В.И. Ленина выпол-

нено около 100 научных работ.  

Следует отметить, что к 1941 году сотрудники 

изучили вопрос о лечении больных гипертониче-

ской болезни на Кисловодском курорте и разрешили 

спорный вопрос о направлении этих больных в Кис-

ловодск в положительном смысле. Изучено действие 

доломитного и сульфатного нарзанов на сердечно-

сосудистую систему больного при их наружном при-

менении в виде ванн. Показана полная идентичность 

действия их сравнительно со старым нарзаном. Раз-

работана методика внутреннего применения доло-

митного и сульфатного нарзанов.  

Подводя итог научно-исследовательской дея-

тельности клиники им. В.И. Ленина в 20-е и 30-е го-

ды, которая была прервана Великой Отечественной 

войной, проникаешься уважением к сотрудникам 

клиники, проводившим организованно столь слож-

ную работу по подготовке курортных кадров и 

Шнайдер 

Азарий Ефремович 

Гончаров 

Михаил Васильевич 
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углубленную научно-исследовательскую работу по изучению действия нарзанов у 

сердечно-сосудистых больных. Это позволило подойти к объяснению механизма 

действия их. Кроме того, эти работы вызывали большой резонанс на Кисловодском 

курорте и далеко за его пределами, служили несомненным подспорьем практиче-

ским врачам различных специальностей, проводивших лечение сердечно-

сосудистых больных на курорте.  

Клиника им. В.И. Ленина стала безусловным научно-методическим центром 

курорта. В её стенах проходили часто конференции, на которых всегда присутство-

вало много практических врачей курорта.  

Ставились доклады, которые делали не только научные сотрудники клиники, 

но и практические врачи санаториев, представлялись тяжелые больные, при разбо-

ре которых возникали оживленные прения. По «четвергам» научными сотрудника-

ми и научными руководителями проводились консультации (по различным специ-

альностям) больных из санаториев и лечебных учреждений города, да и других го-

родов КМВ Ставропольского края. 

Этот период можно отметить, как период тесной связи клиники с курортом и 

расцветом творческих сил клиники им. В.И. Ленина, чему в немалой степени спо-

собствовали научные руководители.  

ВОЕННЫЙ ПЕРИОД 

Плодотворную деятельность коллектива клини-

ки им. В.И. Ленина прервала Великая Отечественная 

война, и клиника стала хирургическим отделением эва-

когоспиталя, во главе которого стал хирург, профессор 

Т.Е. Гнилорыбов. Наряду с большой производственной 

работой в отделении, выполнялись и научные наблю-

дения за действием курортных факторов в лечении ра-

неных бойцов и командиров Красной Армии. В них 

освещалось лечение ран военного времени сульфатным 

нарзаном, мягких тканей – нарзаном, солнцелечение 

мягких тканей, осложненных аэробной и анаэробной 

инфекцией, грязелечением и нарзаном перифериче-

ской нервной системы после операции, климатолече-

ние военных травм и военных заболеваний на курор-

тах, лечение нефритов военного времени.  

Работы военного периода выполняли: Т.Е. Гни-

лорыбов, Н.В. Руссков, А.И. Горожанкина, Е.М. Генкина, А.П. 

Шушаков, С.В. Красовский, Л.М. Назаревич, Е.Ф. Чумаченко. 

В 1946 году работы опубликованы в трудах Бальнеологиче-

ского института.  

В рентгенкабинете хирургического отделения научные 

работы не проводились, усилия его были направлены на 

рентгенодиагностику огнестрельных ранений и других видов 

патологии у бойцов и командиров Красной Армии.   

Все же в этот период, правда, не в хирургическом отде-

Е.М Генкина 

Л.М.Назаревич 
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лении, рентгенологические научные работы были проведены: Е.А. Смирнов-

Каменским – «Изменение костной системы при отморожениях конечностей (рент-

генологическое исследование)» и И.А. Арабей – «Фистулорентгенография огне-

стрельных ранений лёгких и Рентгенотерапия отморожений». 

 

 

 

 

 

ПОСЛЕВОЕННЫЙ ПЕРИОД с 1950 по 1960 годы. 

После победоносного завершения Великой Отечественной войны, в конце 

1945 года, клиника им. В.И. Ленина была восстановлена, как учреждение с госбюд-

жетными койками, в котором долечивались раненые 

и больные, а затем сердечно-сосудистые больные, 

преимущественно с заводов и фабрик, заслуженные 

люди, вложившие свою лепту в Победу над фаши-

стами. 

 Становление клиники было трудным, не-

смотря на достаточные штатные и материальные 

возможности. Старых сотрудников почти никого не 

осталось. Временным научным руководителем стал 

профессор А.С. Вишневский (1947-1948г.г.), которого 

сменил профессор Д.Х. Голштейн (1948-1950г.г.).  

Весь коллектив клиники им. В.И. Ленина в 

период с 1946 по 1950 год избрал главным направле-

нием исследований вопросы климатолечения и ле-

чения больных гипертонической болезнью в Кисло-

водске. Постановка вопроса климатолечения вызы-

валась тем, что для курорта не было не только 

научных, но и эмпирических показаний и дозиро-

вок для лечения сердечно-сосудистых больных воз-

душными и солнечными ваннами. Не было науч-

ных работ, если не считать двух работ В.В. Самсонова и Е.Ф. Калитовского, касав-

шихся свето-воздушных ванн. О применении солнечных ванн для лечения сердеч-

но-сосудистых больных даже не ставился вопрос. Между тем огромное количество 

больных стихийно, несмотря на все запреты врачей, в летний период в парке и дру-

гих местах, без всякого врачебного наблюдения, иногда часами принимали солнеч-

ные ванны, порой нанося своему здоровью непоправимый вред. Необходимость 

проведения наблюдений и подведения научных обоснований действия воздушных 

и солнечных ванн в Кисловодске для сердечно-сосудистых больных вызывалось и 

тем, что в недалеком прошлом в памяти сотрудников клиники благотворное дей-

ствие солнцелечения раненых, душой применения которого был видный знаток 

этого дела врач А.П. Шушаков.  

Вишневский  
Александр Степанович 
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Поэтому для клиники им. В.И. Ленина была утверждена научная тематика по 

проблеме – «Аэрогелиотерапия сердечно-

сосудистых больных в Кисловодске».  

До середины 1950 года весь коллектив науч-

ных сотрудников и врачей разных специальностей 

настойчиво и последовательно комплексно изучал 

эту проблему, осторожно подходя к применению 

климатотерапевтических процедур. С этой целью 

при клинике был построен хорошо оборудованный 

аэросолярий. По конструкции биоклиматолога В.Г. 

Поздеева аэросолярий был оборудован специальны-

ми лежаками с тентами от прямой солнечной радиа-

ции. К существовавшим деревьям вокруг клима-

топлощадок была посажена зеленая изгородь. До-

рожки посыпаны гравием. Сделан навес для мед-

сестры, где регистрировались больные, установле-

ны стеллажи для выдачи индивидуального белья. 

Для аппаратуры, применяемой для научных иссле-

дований, построен закрытый павильон и гигиени-

ческий душ. 

На площадках тщательно определялся микроклимат. Измеряли барометри-

ческое давление, температуру и влажность воздуха, 

скорость ветра, рассеянную солнечную радиацию, 

эквивалентную эффективную температуру и др., ре-

зультаты которых регулярно вывешивались тут же на 

особой доске; ими пользовались проводящие наблю-

дения научные сотрудники и врачи. 

В аэросолярии научные сотрудники и врачи у 

сердечно-сосудистых больных изучали влияние воз-

душных ванн на температуру тела, частоту пульса, 

артериальное давление и дыхание, среднее артери-

альное и венозное давления, изменение капилляров, 

лейкоцитарную формулу, ретикулоциты и РОЭ, веге-

тативные рефлексы, ЭКГ, рентгенокимографические 

изменения гемодинамики, выполняемых по особому 

плану, эластометрии кожи, ЛФК наблюдения.  

Наблюдения и исследования проводили: Л.М. 

Назаревич, Н.Е. Чинарова, А.Е. Шнайдер, Л.А. Асляев, 

Е.М. Генкина, Н.В. Тарашкевич, С.Ф. Кайзер, Н.М. Бо-

родина, И.Д. Шишина, М.В. Гончаров, Е.В. Шухова, Б.В. Ситель, И.Л. Арабей, А.В. 

Бошко, П.А. Муравлянский. 

Шушаков 

Александр Павлович 

Голштейн 

Даниил Хацканович 
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Исследования показали, что воздушная ванна является мягкой, хорошо пере-

носимой процедурой общего 

действия и может отпускаться 

сердечно-сосудистым больным, 

однако без шаблона, с индиви-

дуальным учетом: заболевания, 

местожительства, возраста и 

профессии больного и т.д. 

Работы по аэротерапии 

больных с сердечно-

сосудистыми заболеваниями на 

Кисловодском курорте, прове-

денные в клинике им. В.И. Ле-

нина в 1947-1948 годах, доложе-

ны на научной конференции 

Бальнеологического института и 

Кисловодского курорта в 1949 году. В результате этих довольно трудоемких работ 

рекомендованы курорту методики лечения воздушными ваннами для большинства 

сердечно-сосудистых больных в Кисловодске, наряду с другими бальнеологически-

ми и физиотерапевтическими процедурами.  

После окончания работ по аэротерапии, коллектив клиники в 1949 году пе-

решел к изучению действия солнечных ванн при некоторых формах сердечно-

сосудистой патологии. Направленность была такая же, подход к назначению сол-

нечных ванн был очень осторожным. Солнечная ванная отпускалась по принятой 

методике. Больной сначала принимал воздушную ванну в 15 минут, затем ему от-

пускалась солнечная ванна без тента, начиная с 2,5 малых калорий, доходя до 20 ка-

лорий. После солнечной ванны снова воздушная ванна в 15 мин. и затем больной 

принимал душ 32-33°. Солнечные ванны отпускались через день, следующая ванна 

увеличивалась на 2,5 малых калорий.  

В аэросолярии научные сотрудники и врачи в том же составе, что и на воз-

душных ваннах, по тем же тестам изучали действие солнечных ванн у некоторых 

больных с сердечно-сосудистой патологией.  

Научные наблюдения 1949-1950 годов показали, что солнечная ванна по про-

водимой методике и дозировке допустимая процедура, не вызывающая патологиче-

ских изменений у обследованных больных. У подавляющего большинства отрица-

тельных данных не наблюдалось. Однако, исследования и наблюдения показали, 

что у больных с пороками сердца дозировку в 20 малых калорий следует считать 

предельной, а у больных с атеросклеротическим миокардиосклерозом и миокарди-

одистрофией в стадии полной компенсации, дозировка солнечной ванны может 

быть допустимой до 50 малых калорий. При этом первая солнечная ванна начина-

лась с 5-10 малых калорий с постепенным увеличением (5-10 калорий) до 50 малых 

калорий. Последействие солнечной ванны изучалось через 1,5-2 часа после солнеч-

ной ванны. Работа коллективом проведена большая, также трудоемкая, кропотли-

вая. Результаты наблюдения солнцелечением больных с сердечно-сосудистыми за-

Поздеев 

Василий Георгиевич 
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болеваниями на Кисловодском курорте в 1949-1950 году доложены на конференции 

бальнеологического института и Кисловодского курорта и изданы в 1950 году тези-

сы доложенных работ: «Аэрогелиотерапия при заболеваниях сердечно-сосудистой 

системы». Кисловодскому курорту даны предварительные методические указания 

по применению солнечных ванн сердечно-сосудистым больным. Методические ука-

зания (схема) утверждена научно-курортным советом на КМВ и передана в санато-

рии Кисловодска для внедрения в курортную прак-

тику. Результаты этих работ доложены также на Все-

союзной климатической конференции в 1957 году. 

По аэрогелиотерапии выполнено 52 научные работы, 

которые сданы в Бальнеологический институт.  

В 1951 году коллектив приступил к обобщению 

научных работ по аэрогелиотерапии сердечно-

сосудистых больных в Кисловодске с целью их опуб-

ликования. Затрачено много труда, но к большому 

огорчению, работы не были опубликованы, чему бы-

ли причины, о которых речь будет идти ниже. Прав-

да, одна статья Н.Е. Чинаровой напечатана в журнале 

и газете, а работы И.Л. Арабей по изучению гемо-

динамики у больных были опубликованы в конце 50-

х годов и в начале 60-х годов. Работы других авторов 

так и не увидели света и даже рукописей в клинике их не 

удалось обнаружить. Однако с организацией на курорте 

аэросоляриев в санаториях, схемы исследований и наблюдений лечения воздуш-

ными и солнечными ваннами предложенные клиникой им. В.И. Ленина, до сих пор, 

с некоторыми изменениями, применяются практическими врачами на Кисловод-

ском курорте. Тогда же был поставлен вопрос о зимнем климатолечении, но он не 

получил своего разрешения. 

Вторым направлением деятельности сотрудников клиники им. В.И. Ленина в 

1946-1950 годах было дальнейшее изучение комплексного курортного лечения 

больных гипертонической болезнью, проводившееся в прошлых десятилетиях. Но 

подход к изучению был другой, за основу взята классификация Г.Ф. Ланга. Иссле-

дования начались с гипертонической болезни, фазы I-Б.  

Эту тему выполняли: Е.В. Шухова, О.В. Макаркина, З.В. Лиманская, И.Л. Ара-

бей, Б.В. Ситель, Е.К. Коларж, Н.В. Тарашкевич, М.В. Михневич. Ими проводилось 

подробное клиническое обследование больных. В динамике определялось макси-

мальное, минимальное, пульсовое давление, клинический анализ крови и мочи, ка-

лий, кальций и остаточный азот крови, глазное дно, проводились рентгенологиче-

ские, электрокардиографические, капилляроскопические и биохимические иссле-

дования, определение калия, кальция и остаточного азота в крови.  

В качестве лечебных факторов у этих больных назначались: нарзанные ван-

ны, терренкур, воздушные ванны, физиотерапевтические процедуры, лечебная 

физкультура по комплексу «Г», диетпитание и соблюдение санаторного режима.  

М.В. Михневич 
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Исследования и наблюдения больных в фазе I-Б гипертонической болезни 

подтвердили выводы сотрудников 30-х годов о целесообразности лечения их в Кис-

ловодске и внесли ясность в классификацию и 

причинность этого заболевания.  

Работы комплексного курортного лечения 

больных в фазе I-Б гипертонической болезни до-

ложены на конференции Кисловодского курорта 

в 1953 году и на научной сессии Академии меди-

цинских наук и главного Управления курортов и 

санаториев МЗ СССР в октябре 1956 года и опуб-

ликованы в сборнике Бальнеологического инсти-

тута за 1955 год. 

Описывая главные направления деятельно-

сти коллектива клиники им. В.И. Ленина в после-

военные 40-е годы было бы неправильным не 

указать что в рентгенологическом, неврологиче-

ском, ЭКГ отделениях и экспериментальной ла-

боратории, в содружестве с другими отделения-

ми, выполнялись научные работы по другим те-

мам (И.Л. Арабей, Е.В. Шухова, Б.В. Ситель, Н.М. 

Воронин). 

Рентгенологическое отделение (зав. И.Л. Ара-

бей) в послевоенный период оборудовано двумя мощными рентгеновскими аппара-

тами Отечественного производства (в допол-

нение к сохранившемуся аппарату 20-х годов), 

рентгенокимографом завода «Ренток» и др., 

что позволило включиться в научную работу 

по гипертонической болезни и коронарной не-

достаточности. Наряду с другими методиками, 

при исследовании указанных больных, были 

использованы функциональные рентгенокимо-

графические методы: классической рентгено-

кимографии, определения объема и объемных 

колебаний его – диастолического и систоличе-

ского объема сердца, ударного и минутного 

объема крови, коэффициента сокращения. 

За основу была взята рентгенокимогра-

фическая методика Я.Л. Шика. Вскоре выясни-

лось, что гемодинамические показатели (удар-

ный объем и др.), определяемые по этой мето-

дике являются заниженными сравнительно с 

газоаналитическими методиками. Поэтому в указан-

ную методику внесены существенные изменения, позволившие рентгенологические 

показатели гемодинамики сопоставить с газоаналитическими методами.  

И.Л. Арабей 

Е.В. Шухова 
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Методика эта была применена при исследовании гемодинамики и оценки 

результатов комплексного курортного лечения и влияния отдельных курортных 

факторов (нарзанной ванны, терренкура, воздушной ванны и др.) у больных гипер-

тонической болезнью и коронарной недостаточностью, что послужило (исследова-

ния по гипертонической болезни) материалов для 

кандидатской диссертации, монографии по гиперто-

нической болезни, сданной в 1952 году в Бальнеоло-

гический институт и других работ, которые опубли-

кованы в различных сборниках (Пятигорск, Ереван) в 

конце 50-х и начале 60-х годов.  

В этих работах изложена таблица определения 

объема сердца и гемодинамики в большом круге кро-

вообращения с методическим пособием к ней, состав-

ленная И.Л. Арабей, которая упростила вычисления 

по сложной формуле Бардина-Шика и сделала её до-

ступной для широкой практики и науки. В литературе 

она получила название методики Шика-Арабей. Из-

вестно, что ею пользуются в нашей стране и защище-

ны кандидатские и докторские диссертации. Работы 

неоднократно докладывались на конференции рентгенологических обществ курор-

тов КМВ и за их пределами на других конференциях.   

В неврологическом отделении Е.В. Шухова провела большую работу по выяв-

лению неврологических симптомов у больных сосудистой гипотонией и лечению 

этих больных на Кисловодском курорте, что послужило материалом кандидатской 

диссертации. Работа доложена на Всесоюзной межинститутской конференции в 

1950 году в Москве, на научной сессии Академии медицинских наук и главного 

управления курортов и санаториев МЗ СССР в октябре 1955 года. Опубликована в 

сборнике БИ за 1955 год и защищена в 1950 году.  

В электрокардиографическом кабинете (зав. Б.В. Ситель) продолжалось изу-

чение динамики ЭКГ у больных с сердечно-сосудистой патологией, результаты до-

кладывались и публиковались.  

Продолжались наблюдения (Н.В. Тарашкевич и В.К. Горошко) влияния нар-

занных ванн с разными уровнями наполнения и различной продолжительности, 

что нашло отражение в литературе и докладах на конференциях. 

В экспериментальной лаборатории, фундаментально оборудованной (зав. 

кандидат медицинских наук Н.М. Воронин), проводилась большая клинико-

физиологическая работа на животных (собаках, поросятах, крысах и др.) по изуче-

нию действия углекислых ванн нарзана на реакции организма. 

Изучались: влияние физических и химических факторов углекислых ванн, 

реакции со стороны дыхания, проницаемость химических веществ через кожу и её 

реакции на действие углекислых ванн, реакции со стороны крови, кровообращения, 

пищеварительной и выделительной системы, реакции обмена веществ со стороны 

половой функции, эндокринной, нервной, мышечной систем, иммунобиологиче-

ские реакции и реакции организма на внутренний прием углекислых вод, лечение 

Н.М. Воронин 
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углекислыми ваннами, лечение ингаляциями, орошениями и другими способами 

воздействия. Рассматривались различные бальнеологические теории действия уг-

лекислых вод. Выполнял эту работу кандидат медицинских наук Н.М. Воронин: ре-

зультаты её были опубликованы в виде монографии, в 1963 году. Ближайшим по-

мощником при экспериментальных исследованиях на животных была Н.М. Боро-

дина.  

Таким образом, коллектив клиники им. В.И. Ленина в 1946-1950 годах провел 

в высшей степени важные разнообразные, трудоемкие работы с определенным вы-

ходом в практику Кисловодского курорта. Подобные работы под руководством 

научных сотрудников клиники проводились в санаториях курорта и докладывались 

на научно-практических конференциях. 

Следует подчеркнуть, что начало каждого десятилетия было рубежом новых 

задач клиники им. В.И. Ленина. Неблагополучным для клиники оказался 1950 год, 

когда в марте месяце она была ликвидирована; ликвидированы госбюджетные пу-

тевки, экспериментальная лаборатория, закрыт первый корпус. Значительная часть 

лабораторного и другого имущества была изъята, остальное передано управлению 

Кисловодского курорта для организации хозрасчетного клинического санатория 

им. В.И. Ленина. На базе его продолжал работать небольшой штат клинического 

отделения Бальнеологического института. Другие отделения, как неврологическое, 

рентгенологическое, ЭКГ, физиотерапии сохранились в структуре клинического 

санатория. Отсутствовал научный руководитель, штатную должность которого 

только в июле месяце 1950 года занял кардиолог, доктор медицинских наук Б.Я. 

Агранович, проработавший только один летний 

сезон. Учреждение снова осталось без научного 

руководителя, кардиолога и даже старшего науч-

ного кардиолога.  

В клиническом санатории, таким образом, 

образовалось две группы сотрудников: клиниче-

ского отделения, в научном и материальном от-

ношении, подчинявшемся Бальнеологическому 

институту. Другая, более мощная - врачей разных 

специальностей, подчинявшаяся управлению ку-

рорта, откуда, подчас, исходили распоряжения, 

направляющие научную работу.  

При организации клинического санатория 

им. В.И. Ленина, помнится, была благая задача – 

построить научную работу на базах санаториев ку-

рорта, втянуть в научную работу наибольшее ко-

личество практических врачей курорта. Этому ме-

роприятию не суждено было осуществиться. Ма-

лочисленный коллектив клинического отделения Бальнеологического института, 

даже с помощью сотрудников клинического санатория, не смог поднять этой рабо-

ты. По существу 1950 год был годом становления клинического санатория и науч-

Б.Я. Агранович 
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ные работы сотрудниками отделений, указанные выше, выполнялись по инерции и 

оформлялись работы по солнцелечению.  

С 1951 года коллектив клинического санатория им. В.И. Ленина (обе группы) 

под руководством временно назначенного научным руководителем профессора Х.И. 

Гаркави, приступил, по данному тогда распоряжению и по особой инструкции, к 

изучению методологии и методик научно-исследовательских работ в свете физио-

логического учения И.П. Павлова. На основе его коллектив клинического санато-

рия им. В.И. Ленина первоочередной задачей поставил перестройку содержания 

историй болезни тематических больных. В результате намечена форма её, которая 

была обсуждена в клиническом санатории, на ученом совете Бальнеологического 

института и комиссией Главкурсанупра рекомендована для внедрения в практику 

курорта.  

При этом уделялось большое внимание определению типа высшей нервной 

деятельности, изменениям процессов возбуждения и торможения в коре головного 

мозга. В свете этого происходила оценка влияния комплексного лечения больных и 

отдельных факторов курорта, регулировка и учет режима больного и т.д.  

С целью применения клинико-физиологических методов высшей нервной 

деятельности у больных началась организация клинико-физиологической лабора-

тории; освоен метод плетизмографии, организована кимографическая запись сна у 

больных, изучалась динамика среднего и минимального артериального давления 

под влиянием условных и безусловных раздражителей.  

В результате указанного в 1951-1952 годах стали 

выполняться планируемые институтом по годам три 

темы влияния комплексного лечения в Кисловодске: 

«Динамика функционального состояния нервной и 

сосудистой системы у больных с гипертонической 

болезнью, у больных атеросклеротическим миокар-

диосклерозом с болевым синдромом и у детей в меж-

приступном периоде ревматизма». 

Из запланированных на 1951 год по комплекс-

ному лечению больных гипертонической болезнью и 

коронарной недостаточностью в свете учения И.М. 

Павлова квалифицировано законченные работы сда-

ны в виде рукописей в Бальнеологический институт. 

Это работы Е.В. Шуховой, Н.Е. Чинаровой, Б.В. Си-

тель, И.Л. Арабей, В.Д. Рудневой, Е.К. Либина.  

В 1950 году защищена кандидатская диссертация Е.В. 

Шуховой, в 1952 году закончена кандидатская диссертация 

по рентгенологии И.Л. Арабей. В этом же году запланирована кандидатская диссер-

тация Н.Е. Чинаровой на тему: «Лечение больных стенокардией на Кисловодском 

курорте». Были запланированы и другие кандидатские диссертации, над ними ра-

ботали, но по сложившимся неблагоприятным условиям они не получили своего 

завершения.  

Чинарова 

Надежда Ефимовна 
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В начале 1953 года клиническое отделение Бальнеологического института 

пополнилось кадрами (15 человек), в том числе научных сотрудников 6 человек, в их 

числе два кандидата мед. наук. Должность научного руководителя по совместитель-

ству с 1954 года выполнял заведующий кафедрой ЦИУ профессор В.Е. Незлин.  

В этом периоде заканчивались научные работы прежних лет: Е.В. Шуховой и 

О.В. Макаркиной по лечению больных гипертонической болезнью. Н.Е. Чинарова 

продолжала работать над кандидатской диссертацией. На 1953 год была утверждена 

тема: «Сердечно-сосудистые неврозы (исключая гипертоническую болезнь) и их 

лечение в Кисловодске». Все упомянутые выше сотрудники клинического санато-

рия включились в разработку этой темы, каждый по своей специальности. Но в свя-

зи с необходимостью неотложного ремонта, клинический санаторий им. В.И. Ле-

нина в апреле месяце закрылся. Клиническое отделение Клиническое отделение 

Бальнеологического института во второй половине мая было переведено на базу 

санатория имени «Красных Партизан» со штатом 4 человека, остальные сотрудники 

были направлены в другие санатории курорта. Заведующим клиническим отделе-

нием был назначен кандидат медицинских наук М.И. Горшков, который доложил в 

Бальнеологический институт, что запланированную тему на 1953 год некому вы-

полнять. Штат отделения был пополнен до 10 человек, которые совместно с кафед-

рой ЦИУВ, под руководством профессора В.Е. Незлина, стали выполнять заплани-

рованную тему о неврозах: она же продолжалась в 1954 и в 1955 годах. 

На разрешение были поставлены задачи: клиника неврозов с нарушением 

функции у больных с сердечно-сосудистой патологией и их лечение на Кисловод-

ском курорте, влияние нарзанных ванн различных температур, терренкура, солнце-

лечения, отдаленные наблюдения и, наконец, выработка лечения этих больных. 

Участниками этой темы были: Е.П. Фёдорова, Е.В. Шухова, Г.И. Бердичевская, 

Е.И. Ольхова, Г.С. Мельников.  

Результаты исследований по 5-ти отдельным подтемам доложены и опубли-

кованы в тезисах кардиологической конференции Кисловодского курорта в мае 1955 

года; Е.В. Шухова на научной сессии АМН в Сочи сделала доклад «Динамика нару-

шений В.Н.Д. у больных неврозами под влиянием комплексного лечения в Кисло-

водске»; Е.П. Фёдорова – доклад на юбилейной научной сессии ЦИУВ в 1956 году в 

Москве и Кисловодске в 1955 году и на IV съезде терапевтов в 1956 году – «Клиника 

сердечно-сосудистых неврозов и их лечение»; Е.И. Ольхова – «Терренкур и лечение 

больных с сердечно-сосудистыми неврозами» на конференции в 1955 году в Кисло-

водске; Е.В. Шухова – «Влияние нарзанных ванн различных температур на больных 

неврозами в Кисловодске» - на межинститутской научной конференции в Пятигор-

ске в 1956 году; Н.Е. Чинарова, В.А. Титаренко и О.В. Макаркина – «Солнцелечение 

больных неврозами с нарушениями функции сердечно-сосудистой системы на Кис-

ловодском курорте» - на всесоюзном совещании по климатологии и климатотера-

пии в 1957 году в Кисловодске. 

Известно, что на конференции в Кисловодске в 1955 году выявилось, что до-

ложенные материалы не могут удовлетворить требованиям по дифференцирован-

ному лечению больных неврозами с нарушением функции сердечно-сосудистой си-

стемы. Часть методик потребовала внесения существенных изменений, отмечена 
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слабая техническая оснащенность при проведении научной работы. Последнее вы-

звано тем, что клиническое отделение Бальнеологического института к октябрю 

месяцу 1954 года было переведено на постоянную базу – клинический санаторий 

им. В.И. Ленина, открывшийся после ремонта.  

Начали оборудовать лабораторию и монтаж аппаратуры. Штат клинического 

отделения пополнился до 15 человек, из них 6 научных сотрудников. Сменилось и 

руководство клиническим отделением, исполнение обязанностей заведующего воз-

ложено на Н.Е. Чинарову.  

В соответствии с замечаниями сделанными на конференции клиническое от-

деление института и кафедра ЦИУ во вторую половину 1955 и 1956 годов работают 

над темой «Влияние нарзанных ванн различных температур, терренкура и дозиро-

ванного солнцелечения на больных неврозами с нарушением функции сердечно-

сосудистой системы». 

При проверке выполнения этой работы комиссией Бальнеологического ин-

ститута за первый квартал 1956 года указано на ряд серьезных недостатков методи-

ческого характера: неправильное решение вопроса о роли температурного фактора 

в действии нарзанных ванн, зимнего климатолечения, изучения отдаленных ре-

зультатов, проведения анализа наблюдений и расшифровки в процессе работы, 

первичной медицинской документации, изучения литературы, выполнения канди-

датских диссертаций, постановки контрольных групп и др.  

В связи с этим Е.П. Фёдорова (кафедра) в 1957 году продолжала изучение от-

даленных результатов лечения больных с сердечно-сосудистыми неврозами, Г.И. 

Бердичевская – показаний и противопоказаний для этих больных, но с нарушением 

сердечного ритма. При этом кроме клинического обследования, проводились спе-

циальные исследования за воздействием нарзанных 

ванн и пресной воды и др.  

По первой работе сделаны два доклада на 

научно-практической конференции Кисловодского 

курорта, вторая опубликована в сборнике Бальнеоло-

гического института «Заболевание сердечно-

сосудистой системы». 

Во второй половине 1956 года физиологическая 

лаборатория, существовавшая на базе клинического 

санатория им. В.И. Ленина, была реорганизована и 

оснащена аппаратурой для изучения функций дыха-

тельного аппарата в условиях Кисловодского курорта. 

В ней налажено определение: спирометрических по-

казателей, состава альвеолярного воздуха, пневмо-

графическая регистрация, минутного объема легоч-

ной вентиляции, поглощения кислорода, предела и резерва легочной вентиляции в 

I минуту, произвольных задержек дыхания на вдохе и на выдохе, реакции дыха-

тельного аппарата на вдыхание смесей с повышенным количеством углекислоты и 

кислорода.  

Е.П. Федорова 
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По плану на 1957 год по этой методике С.П. Мельничук обследовал неболь-

шое количество больных в начале, середине и конце курортного лечения. Автором 

констатированы нарушения показателей внешнего дыхания и их изменения в ре-

зультате курортного лечения. Научный сотрудник лаборатории Г.С. Мельников в 

этот период оформлял результаты своей работы за 1954-1956 годы.  

Основной же коллектив клинического отделения и клинического санатория 

на 1957-1958-1959 годы запланировал две темы: «Ранние формы и проявления атеро-

склероза, их диагностика и лечение на Кисловодском курорте (А.Л. Штернберг, Т.В. 

Елисеева, Т.И. Почуй и др.) и «Лечение больных гипертонической болезнью в Кис-

ловодске» (Е.П. Фёдорова, Н.Е. Чинарова, Е.В. Шухова, Е.К. Коларж, Е.И. Ольхова, 

Б.В. Ситель и др.). 

Целесообразность выполнения этих тем объяснялась тем, что атеросклероз 

коронарных сосудов и гипертоническая болезнь принадлежат к одним из частых 

заболеваний сердечно-сосудистой системы, а также и тем, что эти больные состав-

ляют преобладающее число приезжающих для лечения на Кисловодский курорт, 

требующих более углубленного изучения лечения их на курорте. 

При исследованиях по атеросклерозу авторы ставили прежде всего разработ-

ку вопросов клинической диагностики ранних проявлений атеросклероза коронар-

ных сосудов, включая ЭКГ метод, рентгенологическое исследование, осциллогра-

фию, исследование глазного дна, биохимические сдвиги в крови (содержание в 

крови холестерина, лецитина и белковых фракций).  

Во второй теме (гипертоническая болезнь) изучались больные 2-й стадии и 

главным образом ранние проявления атеросклероза коронарных сосудов при ней, а 

также влияние нарзанных ванн с различным уровнем наполнения на высоту арте-

риального давления, частоту пульса, ЭКГ и глазное дно.  

ПЕРИОД С 1960 ПО 1972 ГОД. 

В 1960 году приказом Министра здравоохранения РСФСР клинический сана-

торий им В.И. Ленина был реорганизован в кардиологическую клинику им. В.И. 

Ленина, которая полностью передана Бальнеологическому институту. Это меро-

приятие имело большое значение. И хотя научные сотрудники числятся за Баль-

неологическим институтом, переименованным в 1962 году в Пятигорский Государ-

ственный научно-исследовательский институт курортологии и физиотерапии, а 

остальные за клиникой им. В.И. Ленина, находящейся на хозяйственном расчете, к 

настоящему времени стерлись различия между двумя группами, между которыми в 

прошлом существовал антагонизм. Сейчас во главе отделений стоят научные со-

трудники – кандидаты медицинских наук, доктора медицинских наук, профессор.  

До 1963 года существовало прежнее кардиологическое отделение, за которым 

числились научные сотрудники института, возглавляемое кандидатом медицин-

ских наук Н.Е. Чинаровой. Другие отделения находились на хозрасчетной части 

клиники.  

В этот период усилия клиники им. В.И. Ленина были направлены на основ-

ное направление – дальнейшее изучение клинического течения гипертонической 

болезни, диагностики и её лечения физическими методами в условиях Кисловод-

ска. 
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При исследовании выявлены и изучены некоторые патогенетические меха-

низмы гипертонической болезни, состояние сердечно-сосудистой, нервно-

вегетативной систем, нарушение обменных и эндокринных систем, а также нару-

шение их в результате комплексного лечения и влияния отдельных его факторов. В 

клинике изучалось действие у этих больных углекислых ванн нарзана, солнечных и 

воздушных ванн в разное время года, терренкура. Применялась специальная диета, 

а также проведены наблюдения отдаленных результатов лечения. Даны дифферен-

циальные методики лечения, показания и противопоказания для направления в 

Кисловодск указанных больных. составлены методические письма, выполнены 3 

кандидатских диссертации. По отдельным разделам этих заболеваний работы до-

ложены и опубликованы в тезисах V кардиологической конференции, Кисловодск, 

1961 год и в тезисах VI кардиологической конференции, Кисловодск, 1963 год.  

Стабилизация клиники им. В.И. Ленина, роста её, завоевания авторитета, как 

научно-методического центра, растерянных в неблагополучные 50-е годы, способ-

ствовало новое руководство Пятигорского Государственного научно-

исследовательского института курортологии и физиотерапии МЗ РСФСР, в лице 

директора – доктора медицинских наук Е.А. Каменского, и заместителя по научной 

части – кандидата медицинских наук А.А. Реккандта, заведующего клиническим от-

делом В.Н. Донского, заведующего организационно-методическим отделом М.З. 

Хайкина, ученого секретаря Н.А. Семиной. Этот процесс еще далеко не закончен и 

предстоит большая работа в этом деле. Но 

уже сама организация институтом специа-

лизированных отделений в клинике, во 

главе которых назначены научные сотруд-

ники с учеными степенями, оказало благо-

творное влияние на научную деятельность 

клиники.  

Прежде чем перейти к изложению 

деятельности отделений, следует осветить 

немаловажный вопрос о зарождении в 

недрах клинического отделения в описыва-

емый период, кроме указанных выше пла-

новых работ, двух направлений: по ревма-

тизму и коронарному атеросклерозу.  

По первому направлению в клиниче-

ском отделении изучение больных с мит-

ральным стенозом, направленных на митраль-

ную комиссуротомию, стали проводить научный сотрудник А.Ф. Катрич и кандидат 

медицинских наук И.Л. Арабей (рентгенологическое отделение). Последний автор 

над этой темой в 50-е годы работал еще в курортной больнице.  

Помимо тщательного клинико-рентгенологического обследования этих 

больных в неактивной фазе заболевания в исходном состоянии и после лечения, у 

них использованы современные инструментально-графические и биохимические 

методы исследования, а также определялась общая иммунологическая реактив-

А.Ф. Катрич 
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ность. Рентгенологические исследования проводились по вышеуказанным методи-

кам, в частности, определения гемодинамики в малом и большом круге кровообра-

щения. Изучению подвергалось действие отдельных курортных факторов: нарзан-

ных ванн, терренкура, климатических и физиотерапевтических процедур.  

В результате показана целесообразность курортного лечения, как подготови-

тельный этап к митральной комиссуротомии и лечения этих больных через 6 меся-

цев и 1-1,5 года после операции. 

Курорту на первом этапе даны предварительные рекомендации лечения этих 

больных, показания и противопоказания к лечению их на курорте.  

Работа проводилась совместно с торокальным хирургическим отделением 

Пятигорской городской больницы, которое является филиалом Новосибирского 

института кровообращения.  

По коронарному атеросклерозу по существу продолжалась работа 50-х годов. 

В ней участвовали: А.Л. Штенберг, Н.Е. Чинарова, И.Л. Арабей, В.А. Слатвинский. 

При исследовании авторы ставили прежде всего разработку вопросов клинической 

диагностики ранних проявлений атеросклероза коронарных сосудов. Проводилось 

рентгенологическое и электрокардиографическое исследование, осциллография, 

исследование глазного дна, биохимические сдвиги в крови (содержание в крови хо-

лестерина, лецитина и белковых фракций). К этой работе были привлечены и ку-

рортные врачи. 

В 1962 году из кардиологического отделения выделилось отделение клиниче-

ской физиологии, заведующим которого стал кандидат медицинских наук С.П. 

Мельничук. На 1962-1964 годы в отдалении была запланирована тема: «Комплекс-

ное клинико-физиологическое исследование эффективности курортного лечения в 

Кисловодске больных митральным стенозом до и после митральной комиссурото-

мии». Исполнителями этой темы были А.Л. Штенберг, А.Ф. Катрич, И.Л. Арабей, 

С.П. Мельничук, А.А. Бутов. Научный руководитель – профессор Е.Н. Мешалкин.  

При это поставлены к разрешению следующие задачи: 

а/ провести комплексное клинико-физиологическое исследование состояния 

больных митральным стенозом до операции с целью изучить характер и степень 

нарушений функции кровообращения и дыхания у этих больных; 

б/ изучить возможности и эффективность предоперационного комплексного 

курортного лечения больных митральным стенозом в Кисловодске;  

в/ получить данные о характере клинико-физиологических сдвигов в дея-

тельности сердечно-сосудистого и дыхательного аппарата, вызванных митральной 

комиссуротомией; проследить пути нормализации функций этих систем после опе-

рации и определить таким образом функциональную эффективность оперативного 

лечения больных митральным стенозом;  

г/ изучить возможности и эффективность комплексного курортного лечения 

в Кисловодске оперированных больных митральным стенозом в различные сроки: 

через 6 месяцев и 1-1,5 года после операции;  

д/ выработать показания и противопоказания для лечения в Кисловодске 

больных митральным стенозом до и после операции на сердце и дать указания (ме-



 29 

тодические указания) по организации курортного лечения таких больных в услови-

ях Кисловодска. Должно быть обследовано 50 больных. 

Для выполнения этого в начале и конце трехкратного лечения в клинике, у 

каждого больного производилось по отдельной схеме: полное клиническое обсле-

дование; клинико-физиологическое исследование состояния сердечной системы, 

функции внешнего дыхания; рентгенологические исследования сердца и легких в 

частности гемодинамики в малом и большом круге кровообращения; клинико-

лабораторные и биохимические исследования.  

По всем этим поставленным задачам и проведенным наблюдениям дан ответ 

в статье А.Ф. Катрича и И.Л. Арабей, доложенной на ответной научной конферен-

ции института за 1963-1964 годы, состоявшейся в Пятигорске в 1965 году.  

За весь период, начиная с 1960 года по лечению больных с митральным сте-

нозом, доложено и опубликовано в сборниках, V и VI кардиологических конферен-

ций, отчетной конференции института 21 научная работа. Эти исследования послу-

жили материалом для кандидатской диссертации А.Ф. Катрича, оформленной в 1967 

году и защищенной в 1968 году и большой главы докторской диссертации И.Л. Ара-

бей. 

В связи с расформированием клинико-физиологического отделения в 1963 

году, указанный этап работы по лечению больных митральным стенозом, направ-

ляемых на операцию, продолжался в клиническом отделении, руководимом Н.Е. 

Чинаровой. После отпочкования из этого отделения в 1963 году группы научных со-

трудников, работавших по коронарному атеросклерозу, клиническое отделение 

стало называться 1-м кардиологическим отделением, по атеросклерозу – 2-м кар-

диологическим отделением. В 60-е годы сложилась структура клиники.  

СТРУКТУРА КЛИНИКИ им. В.И.ЛЕНИНА 

Клиника подчиняется Пятигорскому 

научно-исследовательскому институту курорто-

логии и физиотерапии МЗ РСФСР. Руководит 

ею в данное время главный врач – кандидат ме-

дицинских наук Ю.М. Хибаров. Его помощни-

ками по научной, производственной и админи-

стративно-хозяйственной деятельностью явля-

ются заведующие отделениями: кандидат меди-

цинских наук А.Ф. Катрич, доктор медицинских 

наук Р.И. Мкртчян; кандидаты медицинских 

наук И.И. Великанов, К.Ф. Новикова, профессор, 

доктор медицинских наук И.Л. Арабей, канди-

дат биологических наук В.И. Шумская, кандидат 

медицинских наук Э.Б. Багиева, а также, рабо-

тающие на базе клиники заведующие отделом 

лечебной физкультуры института – доктор ме-

дицинских наук И.Б. Темкин и климатологическим 

отделом К.К. Туроверов, ассистенты кафедры – кан-

дидаты медицинских наук Е.И. Ольхова и В.В. Тамби-

Хибаров 

Юрий Михайлович 
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ева, кандидат медицинских наук К.С. Тихомирова, заместитель по административ-

но-хозяйственной части К.Ф. Кузнецов, секретарь Г. Цирульникова, культорганиза-

тор К.И. Миллер, старшая медицинская сестра Л.Г. Майлова.  

На правах консультативного органа при Главном враче клиники функциони-

рует совет руководящих сотрудников. Он рассматривает различные вопросы: орга-

низационно-методические, научного и производственного характера, практические 

вопросы обеспечения клиники аппаратурой, химикалиями и т.д.  

Вторым органом являются конференции клиники, которые руководятся, со-

ответственно рассматриваемому вопросу, заведующими отделениями или отдела-

ми. Отвечает за проведение конференций – кандидат медицинских наук И.И. Вели-

канов. Членами конференции являются все научные сотрудники и врачи. Из них: 

три доктора медицинских наук, в том числе один профессор, 9 кандидатов меди-

цинских наук, 7 младших научных сотрудников, 14 врачей.  

 

 

СРУКТУРА 

Кисловодской кардиологической клиники им. В.И. Ленина  

 

Дирекция Пятигорского НИИ КиФ 

 

Главный врач клиники  
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5  6  7  8 
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Расшифровка структуры  
Кисловодской кардиологической клиники имени В.И. Ленина  

 

Дирекция Пятигорского НИИ курортологии и физиотерапии:  

Директор – профессор, доктор медицинских наук Е.А. Каменский; 

зам. директора по научной части – кандидат медицинских наук А.А.Реккандт 
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ученый секретарь – кандидат медицинских наук Н.А. Семина;  

Главный врач клиники – кандидат медицинских наук Ю.М. Хибаров.  

1. Заместитель главврача по административно-хозяйственной части:  

- бухгалтерия; 

- хозяйственный цех;  

- пищеблок; 

- продовольственные и хозяйственные склады;  

- гардеробная; 

- бойлерные; 

- транспорт.  

2. Секретарь. 

3. Совет руководящих сотрудников при главвраче.  

4. Конференции клиники.  

5. Клиническое и кардиологическое /ревматологическое/ отделение.  

6. Кардиологическое отделение кафедры. 

7. Неврологическое отделение.  

8. Климатотерапевтическое отделение.  

9. Рентгенологическое отделение:  

а/ рентгеноскопия,  

б/ рентгенография,  

в/ рентгенокимография,  

г/ томография,  

д/ рентгенография черепных снимков,  

е/ телерентгенография,  

ж/ электрокимография,  

з/ фазорентгенокардиография,  

и/ аппаратная,  

к/ фотолаборатория. 

10. Лаборатория:  

а/ биохимическая,  

б/ клиническая. 

11. Физиотерапевтическое отделение: 

 а/ физиотерапевтический кабинет,  

б/ нарзанные ванны,  

в/ опытные кабины,  

г/ кабинет массажа.  

12. Отделение функциональной диагностики:  

а/ электрокардиография,  

б/ фонокардиография,  

в/ баллистокардиография,  

г/ поликардиография,  

д/определение функций внешнего дыхания,  

е/ основного обмена,  

ж/ радиоэлектрокардиография.  
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На базе клиники им. В.И. Ленина работают:  

13. Отдел физической культуры. 

14. Климатологический отдел.  

15. Кафедра усовершенствования и специализации курортных врачей. 

16. Сотрудники других служб:  

а/ научный руководитель детского клинического санатория «Смена»,  

б/ зубной врач,  

в/ культорганизатор,  

г/ медрегистратор.  

17. Старшая медицинская сестра:  

а/ медсестры,  

б/ процедурный кабинет,  

в/ аптека.  

18. Библиотека:  

а/ клиническая  

б/ кафедральная.  

Конференции проводятся пол утвержденному главным врачом плану 2-4 раза 

в месяц. Предметом их является обсуждение ежегодных планов научных исследова-

ний всех отделений, отделов и лабораторий, рассмотрение планов кандидатских и 

докторских диссертаций и обсуждение законченных диссертаций. На конференци-

ях заслушиваются доклады по выполнению плановых научных работ, а также ре-

зультаты законченных работ. Часто происходит клинический разбор больных со 

сложными заболеваниям, представляемых отделениями и предварительно тща-

тельно обследованных.  

На конференциях обсуждаются вопросы: подготовка кадров на рабочих ме-

стах, клинических ординаторов и аспирантов, внедрения рекомендаций научных 

работ клиники в курортную практику, методической помощи практическим врачам 

курортов в проведении научных работ ими, а также руководства научными работа-

ми на базах в санаториях курорта. Планируются и рассматриваются методические 

письма. По плану совместных мероприятий научные сотрудники клиники им. В.И. 

Ленина выезжают на соседние и дальние курорты, где проводят декадники, семи-

нары, симпозиумы, читают лекции, консультируют больных со сложными заболе-

ваниями. По этому же плану клиника им. В.И. Ленина с базовым санаторием и Кис-

ловодским курортным советом организуют конференции, научные сотрудники де-

лают на них доклады и сообщения, организуют выпуск методических писем, указа-

ний и т.д.  

I кардиологическое отделение: заведующий – кандидат медицинских наук 

Н.Е. Чинарова. В этом отделении продолжался и продолжается до настоящего вре-

мени второй этап по лечению больных митральным стенозом, направляемых на 

митральную комиссуротомию. (А.Ф. Катрич и И.Л. Арабей).  

Вторая группа I отделения – Н.Е. Чинарова, В.А. Титаренко, И.Л. Арабей, Е.И. 

Ольхова, Р.Т. Солтамова, О.В. Макаркина, Л.П. Баранова, В.Е. Любчик сосредоточи-

ли свои исследования по теме: Комплексное курортное лечение в Кисловодске 

больных и межприступном периоде ревматизма. Необходимость проведения её 



 33 

диктовалась тем, что в диагностике этого заболевания стали применяться более со-

временные методы исследования и поэтому следовало уточнить действие у этих 

больных курортных факторов: нарзанные ванны, солнцелечение, терренкура и дру-

гих в зависимости от вида порока сердца, степени нарушения кровообращения и 

активности ревматического процесса.  

Изучению подвергались больные с различными приобретенными сочетан-

ными митральными и комбинированными пороками сердца, а также больные с по-

ражением ревматическим процессом миокарда без поражения клапанного аппара-

та.  

Для этого производилось подробное клиническое обследование больных и 

исследования: рентгенологическое, фонокардиографическое, баллистокардиогра-

фическое, электрокардиографическое, определялись показатели функций внешнего 

дыхания, иммунологической реактивности.  

Накопился большой фактический материал, обследовано большое количе-

ство больных, но в связи с уходом в январе 1968 года Н.Е. Чинаровой на отдых и ис-

полнением обязанностей заведующего отделением ассистентом кафедры Е.И. Оль-

ховой в 1968 году, материал своевременно не обобщен, за исключением рентгеноло-

гического раздела. Обобщение его в последнее время поручено А.Ф. Катричу и оно 

близится к завершению. 

По этой теме, участниками её выполнено 11 научных работ, опубликованных в 

различных сборниках: Пятигорске, Баку, Кисловодске, Ереване /см. литературу/. По 

материалам клинического отделения и его преемника I кардиологического отделе-

ния в содружестве с другими отделениями, сотрудниками выполнено 2 докторских 

и 7 кандидатских диссертаций, написано свыше 60 научных работ /журнальных ста-

тей, материалов и тезисов конференций/.  

С 1969 года I кардиологическое /ревматологическое/ отделение возглавляет 

кандидат медицинских наук А.Ф. Катрич. Основным направлением деятельности 

отделения до настоящего времени является дальнейшее глубокое изучение вопро-

сов реабилитации и иммунологической реактивности больных митральным стено-

зом, до и после операции митральной комиссуротомии. Работа проводится тради-

ционно в содружестве с Новосибирским институтом кровообращения и торокаль-

ным отделением Пятигорской городской больницы. Научные руководители – про-

фессор Е.Н. Мешалкин, профессор И.Л. Арабей и кандидат медицинских наук А.Ф. 

Катрич.  

В кардиологическом отделении, с момента его образования, в разработке 

различных вопросов, непосредственно связанных с трудовой и медицинской реаби-

литацией этой группы больных, под руководством А.Ф. Катрич, участвуют врачи: 

Г.П. Шапкина, Е.И. Попандопуло, С.С. Лория, Е.А. Шевченко, С.П. Арбузов, В.В. Са-

венков.  

Выполняемая отделением тема о реабилитации больных митральным стено-

зом, институтом запланирована как имеющая народно-хозяйственное значение и 

перед отделением поставлены задачи:  

1. Использовать курортные факторы для подготовки больных митральным 

стенозом к предстоящей операции митральной комиссуротомии;  
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2. определить оптимальные сроки для курортного лечения больных, пере-

нёсших митральную комиссуротомию; 

3. изучить влияние комплексного курортного лечения и отдельных его фак-

торов на сердечно-сосудистую систему этих больных до операции и после неё в 

различные сроки.  

На основании этих наблюдений и специально проведенных исследований 

разработать дифференцированные методы этапного курортного лечения больных 

митральным стенозом до и после хирургического вмешательства.  

Важность поставленных задач требовали изыскания новых доступных мето-

дов функциональной диагностики, прежде всего позволяющих оценить состояние 

гемодинамики в малом круге кровообращения. С этой целью А.Ф. Катричем, И.Л. 

Арабей и др. впервые в новом качестве использованы электрокардиографическая, 

фонокардиографическая, рентгенологическая методики, позволяющие объективно 

изучить гемодинамику в малом круге кровообращения, оценить анатомическое и 

функциональное состояние сердца и сосудов. На все вопросы, поставленные в плане 

работы, в настоящее время дан ответ.  

А.Ф. Катричем, в содружестве с другими участниками темы, на основании 

многолетнего опыта курортного лечения этих больных на Кисловодском и Пяти-

горском курортах, разработаны дифференцированные методы комплексной ку-

рортной терапии для курортов с углекислыми, сероводородными и радоновыми во-

дами, изложенными в пособии.  

В этом методическом пособии представлен специальный раздел о влиянии 

на этих больных климатических факторов и Кавказских Минеральных вод. В част-

ности, показано значение высоких эквивалентно-эффективных температур, возни-

кающих в летние месяцы при поступлениях воздуха из континентально-

тропических широт и атмосферного фронта зимой. Учет их заметно повысил эф-

фективность курортного лечения больных митральным стенозом, так как позволил 

предупредить целый ряд осложнений, которые раньше часто наблюдались.  

Уточнены также показания и противопоказания для курортного лечения 

больных митральным стенозом, как до операции, так и после операции митральной 

комиссуротомии. Помимо указанного, разработаны принципы трудовой и меди-

цинской реабилитации больных митральным стенозом до и после хирургического 

вмешательства. Применение их показало, что уже в течение ближайшего года после 

операции на сердце более 80% больных вернулись к своему профессиональному 

труду на производстве. Изучение же отдаленных результатов этапного лечения 

также показало, что в периоде до 7 лет после митральной комиссуротомии 70% 

больных работать на производстве.  

Нет необходимости останавливаться на деталях проведенных исследований у 

больных митральным стенозом. Они подробно освещены выше и в 30 статьях, 

опубликованных в журналах, сборниках трудов и тезисах научных конференций.  

Работа близится к завершению. Практическое здравоохранение получило 

ценные методические рекомендации по курортной реабилитации больных мит-

ральным стенозом, позволяющие использовать курортные факторы для оздоровле-

ния этой многочисленной группы больных.  
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КАРДИОЛОГИЧЕСКОЕ ОТДЕЛЕНИЕ  

КАФЕДРЫ УСОВЕРШЕНСТВОВАНИЯ ВРАЧЕЙ 
Заведующий – доктор медицинских наук Р.И. Мкртчян  

Отделение было организовано в 1963 году и до 1969 года именовалось - II 

кардиологическое отделение. С 1969 года кардиологическое отделение является ос-

новной клинической базой работы кардиологических циклов кафедры, подготовки 

научных кадров, аспирантов, клинических ординаторов и т.д.  

Основными сотрудниками отделения являются заведующий отделением, ру-

ководитель кардиологических циклов кафедры, доктор медицинских наук Р.И. 

Мкртчян, ассистенты Е.И. Ольхова и В.В. Тамбиева, старший лаборант В.Т. Кочма-

ла, старший научный сотрудник Э.Б. Багиева, младший научный сотрудник Ф.Л. 

Майзель, Э.Г. Лернер. В отделении в настоящее время 3 аспиранта, 4 клинических 

ординатора, врачи интернатуры и на рабочих местах.  

Помимо большой педагогической работы со-

трудники отделения принимают активное участие в 

научно-исследовательской работе.  

В отделении с 1963 года по 1970 год, под руко-

водством доктора медицинских наук Р.И. Мкртчяна, 

проводилась работа по изучению влияния всего 

комплекса санаторно-курортного лечения в Кисло-

водске и отдельных факторов на больных атеро-

склерозом венечных артерий сердца со стенокарди-

ей, разрабатывались дифференцированные методы 

лечения в зависимости от форм клинического тече-

ния заболевания, на большом материале изучались 

отдаленные результаты.  

На основании проведенных работ установле-

но, что углекислые ванны нарзана у больных с хро-

нической коронарной недостаточностью без частых 

и тяжелых приступов стенокардии, т.е. с относи-

тельно благоприятным течением заболевания, как с 

нормальной электрокардиограммой, так и с признаками ишемии миокарда, чаще 

всего способствуют улучшению питания мышцы сердца. Проведенная работа поз-

волила выработать дифференцированную методику применения нарзанных ванн в 

зависимости от особенностей клинического течения заболевания, а также изучить 

основные механизмы действия на больных ишемической болезнью сердца.  

Изучение терренкура позволило прийти к выводу, что лечение дозирован-

ным восхождением является мощным фактором в восстановительной терапии 

больных хронической коронарной недостаточностью. В то же время применение 

терренкура в лечении больных коронарным атеросклерозом со стенокардией тре-

бует большой осторожности и строго обоснованной дозировки.  

Изучая влияние на исследуемых больных различных климатотерапевтиче-

ских процедур пришли к заключению, что солнечные ванны от 5 до 20 малых кало-

Мкртчян 

Рафаэль Иосифович 
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рий при РЭЭТ 18-21° С как в теплое, так и в холодное время года в большинстве слу-

чаев благотворно влияют на течение коронарной недостаточности и способствуют 

существенному снижению гиперхолестеринемии.  

Изучено влияние различных типов погод Кисловодска на больных коронар-

ным атеросклерозом со стенокардией и эффективность их лечения по сезонам года. 

Была установлена целесообразность с приближением циклонических и фронталь-

ных дней погоды и на протяжении последующих нескольких дней ограничения фи-

зической активности у этих больных. У больных же со сравнительно тяжелым тече-

нием заболевания и повышенной метеотропностью – назначения медикаментозных 

средств профилактического действия.  

Давая оценку эффективности лечения по сезонам года, было отмечено 

наиболее благоприятное течение заболевания в осенне-зимний период года, срав-

нительно меньшая эффективность лечения была летом и особенно весной.  

В серии работ по изучению влияния санаторно-курортного лечения в Кисло-

водске на обменные процессы было установлено, что под влиянием проводимого 

лечения наблюдается тенденция к нормализации, а у части больных умеренное по-

вышение основного обмена. На этом фоне имели место положительные количе-

ственные и качественные сдвиги в обмене липидов в виде уменьшения общего хо-

лестерина с умеренным повышением содержания фосфолипидов.  

Отмечалось повышение содержания альфа-липопротеинов крови, а также 

увеличение прочносвязанных фракций холестерин-белок за счет уменьшения сво-

бодных и рыхлосвязанных фракций. Уменьшение же общих жиров и холестерина, с 

одновременным повышением количества кетоновых тел, свидетельствовало о уси-

лении у исследуемых больных окисления жиров с уменьшением метаболических 

превращений жиров в холестерин.  

Под влиянием комплекса санаторно-курортного лечения прослежены опре-

деленные сдвиги и в системе свертывания крови, выражающиеся в снижении уров-

ня фибриногена, повышении фибринолитической активности, понижении толе-

рантности плазмы к гепарину. Указанные сдвиги свидетельствовали о тенденции к 

повышению у исследуемых больных активности противосвертывающих и уменьше-

нии прокоагулянтных механизмов.  

Следует особо отметить, что благоприятные сдвиги в клиническом течении 

заболевания сопровождались понижением реактивности гипофизарно-

надпочечниковой системы, улучшением механизмов нервной регуляции деятельно-

сти сердечно-сосудистой системы и обмена веществ.  

Таким образом, клинический опыт, охватывающий более 1100 больных, сви-

детельствует о том, что санаторно-курортное лечение в Кисловодске является вы-

соко эффективным патогенетическим методом терапии больных хронической ко-

ронарной недостаточностью со стенокардией и атеросклерозом.  

Этот вывод нашел свое подтверждение в проведенной совместно с Институ-

том кардиологии АМН СССР работе по изучению отдаленных результатов санатор-

но-курортного лечения. Отдаленные результаты были изучены у 560 исследован-

ных больных. Основной симптом коронарной недостаточности – стенокардия, от-

сутствовал после санаторно-курортного лечения в Кисловодске в среднем около 6,1 



 37 

месяца. Уменьшилось более чем в два раза число больных, пользовавшихся боль-

ничными листами, а число дней нетрудоспособности уменьшилось более чем в 5 

раз.  

В процессе выполнения данной работы было опубликовано более 60 научных 

работ, два методических письма. Защищены одна докторская и три кандидатских 

диссертации. Сотрудники отделения выступали на съездах, симпозиумах и конфе-

ренциях.  

С 1970 г0да в отделении проводится научная работа на тему: «Значение сана-

торно-курортного лечения в Кисловодске в реабилитации больных, перенёсших 

инфаркт миокарда». Отделение располагает опытом лечения более 250 больных с 

постинфарктным кардиосклерозом. Работу предполагается завершить в 1975 году 

написанием монографии по этой чрезвычайно важной проблеме общегосудар-

ственного значения. 

Учитывая важность разработки вопросов реабилитации больных постин-

фарктным кардиосклерозом, коллектив отделения поставил перед собой в течение 

пяти лет работы следующие задачи: 

1. Изучить влияние санаторно-курортного лечения в Кисловодске на больных с 

атеросклеротическим постинфарктным кардиосклерозом.  

2. Определить место санаторно-курортного лечения в Кисловодске в системе 

медицинской и трудовой реабилитации больных, перенесших инфаркт миокарда 

/амбулатория, стационар, курорт/. 

3. Установить оптимальные сроки направления больных атеросклеротическим 

постинфарктным кардиосклерозом в зависимости от клинического течения заболе-

вания на санаторно-курортное лечение в Кисловодске.  

4. Изучить влияние санаторно-курортного лечения в Кисловодске на показате-

ли липидного, белкового обменов и состояние основного вещества сосудистой 

стенки.  

5. Изучить влияние комплексного санаторно-курортного лечения в Кисловод-

ске и его отдельных факторов /нарзанные ванны, терренкур, местность, сезон года 

/на метаболизм глюкокортикоидов и андрогенов у больных с постинфарктным кар-

диосклерозом.  

6. Установить влияние санаторно-курортного лечения в Кисловодске на реак-

тивность симпато-адреналовой системы больных.  

7. Определить влияние комплексного санаторно-курортного лечения в Кисло-

водске и его отдельных факторов на свертывающую и противосвертывающую си-

стемы крови у больных, перенесших инфаркт миокарда.  

8. Изучить особенности процесса адаптации больных к курортному лечению в 

Кисловодске и реадаптации. 

9. Определить значение терренкура в комплексе санаторно-курортного лече-

ния в Кисловодске больных постинфарктным кардиосклерозом и выработать диф-

ференцированную методику применения.  

10.  Разработать дифференцированные методы физической тренировки боль-

ных, перенесших инфаркт миокарда в процессе санаторно-курортного лечения в 

Кисловодске.  
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11.  Определить суммарный эффект использования резервных возможностей 

сердца и коронарной системы у больных с постинфарктным кардиосклерозом при 

сочетанном воздействии на больного терренкура и приема интенсаина. 

12.  Изучить влияние нарзанных ванн на больных постинфарктным кардиоскле-

розом и выработать дифференцированную методику применения. 

13.  Определить влияние различных типов погод Кисловодска на больных атеро-

склеротическим постинфарктным кардиосклерозом и эффективность их лечения по 

сезонам года.  

14.  Изучить влияние электрофореза ганглерона и гепарина на больных постин-

фарктным кардиосклерозом и выработать дифференцированную методику их при-

менения.  

15.  Изучить влияние диадинамических токов на больных хронической ишеми-

ческой болезнью сердца при воздействии на сегментарные зоны сердца и вырабо-

тать наиболее целесообразную форму их дифференцированного применения.  

16.  изучить отдаленные результаты санаторно-курортного лечения в Кисловод-

ске больных атеросклеротическим постинфарктным кардиосклерозом.  

Работа кардиологического отделения кафедры усовершенствования врачей 

проводится совместно с Институтом кардиологии АМН СССР им. А.Л. Мясникова и 

Центральным институтом курортологии и физиотерапии.  

Сотрудники отделения оказывают большую научно-методическую и консуль-

тативную помощь курорту. Руководят научной работой практических врачей более 

чем в 12 санаториях, в том числе кандидатскими диссертациями 3 врачей курорта.  

 

НЕВРОЛОГИЧЕСКОЕ ОТДЕЛЕНИЕ  

Заведующий – кандидат медицинских наук И.И. Великанов  

Становление неврологического отделения связано с открытием клиники им. 

В.И. Ленина. Уже в 20-е годы отдельные невропатологи в клинике (В.Я. Малыкин, 

А.В. Гервер, Б.А. Коган) проводят наблюдения и 

исследования по влиянию углекислых ванн, тер-

ренкура, как лечебного фактора, на нервную си-

стему. Изучалось влияние и других факторов на со-

став крови, вес тела и мышечную силу у больных с 

заболеваниями нервной и сердечно-сосудистой си-

стемы, а также лечение неврозов углекислыми 

ваннами нарзана.  

Известно, что в летнее время приезжали в 

Кисловодск известные невропатологи: профессора 

В.К. Хорошко, А.И. Ющенко, Н.И. Иценко, С.И. 

Карчикян, П.Н. Эмдин, А.В. Гервер, которые про-

водили консультации и содействовали проведению 

научной работы на курорте. Конечно, они не могли 

не оказывать влияния на научную работу, прово-

димую невропатологами в клинике им. В.И. Ленина, но 

к сожалению, установить непосредственного участия 

Великанов 

Иван Иванович 
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их в научных исследованиях в клинике, не удалось.  

Клинические наблюдения этого периода, позволили считать показанными 

для лечения на Кисловодском курорте: неврастению (гипостеническую), истерию 

(умеренно выраженную) и различные функциональные нарушения нервной систе-

мы; непоказанными: органические поражения нервной системы, эпилепсию, забо-

левания с нарушением координации движений, спастическими явлениями, тирео-

токсикоз, климакс, различные психические заболевания. 

В 30-е годы в клинике существует неврологическое отделение, которое воз-

главляет кандидат медицинских наук М.В. Гончаров, занимавшийся изучением по-

ражений Ц.Н.С. при сердечно-сосудистых заболеваниях, в том числе при пороках 

сердца и выявлением эффективности курортного лечения больных с ангионевроти-

ческим симтомокомплексом.  

Во время Великой Отечественной войны проводилась консультативная рабо-

та в хирургическом отделении (на базе клиники) госпиталя. Проводилась ли науч-

ная работа по неврологии там? Очевидно, нет, так как публикаций научных работ 

по неврологии не обнаружено.  

В послевоенные годы неврологическое отделение было восстановлено, заве-

дующим снова стал М.В. Гончаров, а его помощницей Е.В. Шухова. Неврологиче-

ское отделение в 1947-1950 годах принимало деятельное участие в проводимой кли-

никой теме по изучению влияния аэрогелиотерапии на больных с сердечно-

сосудистыми заболеваниями. Одновременно Е.В. Шухова работала над темой 

«Неврологические симптомы при гипотонии», которая была оформлена в 1950 году 

в виде кандидатской диссертации. 

В 50-е годы неврологическое отделение продолжает работу. Внимание было 

сосредоточено на лечении неврозов с сердечно-сосудистыми заболеваниями. Изу-

чалось состояние высшей нервной деятельности, а также действие комплексного 

курортного лечения и отдельных курортных факторов, в том числе нарзанных ванн. 

Исследования показали положительное влияние нарзанных ванн на больных 

неврастенией и негативное действие на больных истерическими неврозами и псих-

астенией (Е.В. Шухова). Проводилось также изучение (Н.Е. Чинарова) действия 

нарзанных ванн на сосудистую реакцию у больных неврозами и гипертонической 

болезнью, в результате чего установлено их положительное действие.  

В 50-е годы ушел на пенсию М.В. Гончаров. К концу 50-х годов Е.В. Шухова 

переходит на работу в Пятигорскую клинику, и неврологическое отделение остает-

ся без подготовленных невропатологов и фактически перестает существовать. 

В 1961 году приказом директора Пятигорского НИИ курортологии и физио-

терапии Е.А. Каменского в клинике им. В.И. Ленина вновь создается неврологиче-

ское отделение. По конкурсу заведующим отделения избирается старший научный 

сотрудник, кандидат медицинских наук И.И. Великанов.  

Основным направлением научных исследований отделения с момента орга-

низации его является мало изученная, актуальная для Кисловодска тема лечения 

больных ранними стадиями церебрального атеросклероза. Для этого отделение 

было оборудовано новейшей сложной аппаратурой, позволившей применить со-

временные электрофизиологические, биофизические, биохимические и др. мето-
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дики исследования: электроэнцефалографию, адекватометрию с дискретометрией 

зрительного и слухового анализатора, реэнцефалографию и др. Используя методи-

ку, у больных изучалась высшая нервная деятельность. Исследовалась функцио-

нальная мобильность терморецепторов, проводилась капилляроскопия (с графией). 

Изучались стероидные гормоны коры надпочечников в моче: 17 – кетостероиды, 17 - 

оксикортикостероиды, дегидроэпиандростерон и 17-оксикортикостероиды в крови. 

Изучение липидного и азотистого обмена заключалось в определении в сыворотке 

крови: фракций холестерина, аммиака глютамина, аспарагиновой, гамма-

аминомаслянной кислот.  

Многолетние исследования позволили изучить особенности клинической 

картины, состояние основных функций организма больных с ранними проявления-

ми атеросклероза мозговых сосудов, разработать собственную клиническую клас-

сификацию раннего периода атеросклероза мозговых сосудов. (Н.К. Боголепов, 

И.И. Великанов, 1966год). Изучено функциональное состояние гипофиз-

надпочечниковой системы и её изменения при адаптации в новых курортных усло-

виях, под действием нарзанных ванн, при метеорологических изменениях и в пери-

од последействия, определены наличные резервные возможности коры надпочеч-

ников и их динамика. Получены новые сведения о состоянии азотистого и липид-

ного обмена в процессе комплексного курортного лечения. Подвергались изучению 

состояние функциональной мобильности холодных рецепторов под влиянием воз-

душных ванн. Изучалось влияние на мозговую гемодинамику, электрическую ак-

тивность мозга больных, токов Вернера, йод-электрофореза, токов Вернера, йод-

электрофореза по Бургиньону, а также курортных факторов – нарзанных ванн и 

терренкура. Предложен и разработан высокоэффективный метод лечения больных 

церебральным атеросклерозом с помощью диадинамических токов воздействия на 

шейные симпатические образования (И.И. Великанов, 1962-1972 годы). Большую 

роль во внедрении в широкую практику диадинамотерапии сыграла ветеран кли-

ники, ст. сестра электрокабинета О.П. Ананова.  

На основании вышеуказанных многолетних исследований и наблюдений 

разработаны показания и противопоказания для лечения на Кисловодском курорте 

больных атеросклерозом мозговых сосудов I-II стадий. 

Неврологическое отделение проводит работы совместно с другими отделе-

ниями: кардиологическим (Р.И. Мкртчян), рентгенологическим (И.А. Арабей), 

(Герштейн), лечебной физкультуры (И.Б. Темкин), физиотерапевтическим (Э.Б. 

Башевой), биохимической и клинической лабораторией (В.И. Шумская) и др. 

Наблюдения и исследования, проведенные в них, входят в виде фрагментов в об-

щую тему и отдельных фрагментов по каждой специальности. Такое содружество 

обогащает результаты комплексной работы.  

Неврологическое отделение за шестидесятые и семидесятые годы опублико-

вало свыше 80-научных работ, 5 методических писем, 2 научно-популярные книги 

(«Атеросклероз – болезнь века» - И.И. Великанов).  

На материалах неврологического отделения защищена кандидатская диссер-

тация (Ю.И. Кушковой), близится к окончанию докторская диссертация И.И. Вели-
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канова и кандидатская В.И. Лоза. Большую практическую и научную работу в отде-

лении проводит Т.И. Почуй.  

Большим достижением заведующего неврологическим отделением И.И. Ве-

ликанова является то, что, по его рекомендации Кисловодским курортным советом 

в санатории «Родина» в 1967 году, было открыто специализированное неврологиче-

ское отделение по лечению больных церебральным атеросклерозом, хорошо осна-

щенное современной аппаратурой и подготовленными кадрами. Научная работа 

проводится под наблюдением И.И. Великанова, что помогает отделению решать 

вопросы сложной диагностики и дифференцированного лечения больных.  

Сотрудники неврологического отделения руководят научными работами 

практических врачей Кисловодского курорта, что способствует повышению невро-

логических знаний врачей.  

Кроме указанного основного направления научной деятельности неврологи-

ческого отделения, сотрудники его (И.И. Великанов, В.И. Лоза) в первой половине 

60-х годов изучали больных с диэнцефальной патологией. Подводя итоги наблюде-

ний над 105 больными с диэнцефальными синдромами, авторы впервые показали 

позитивные результаты лечения этих больных на Кисловодском курорте, а отда-

ленные наблюдения свидетельствовали о стойкости терапевтического эффекта. 

Коллектив неврологического отделения проводит большую консультативную 

работу. Консультируются как больные клиники, так и в дни «открытых дверей» 

сложные для диагностики больные из санаториев курорта и лечебных учреждений 

городов. 

Зав. неврологическим отделением И.И. Великанов является членом Ученого 

Совета Пятигорского НИИ КиФ, членом проблемной комиссии «Курортологии и 

физиотерапии» МЗ РСФСР куратором по сосудистым заболеваниям мозга институ-

тов курортологии Российской Федерации. Своей деятельностью он заслужил репу-

тацию видного ученого и высококвалифицированного невропатолога и клиници-

ста.  

В девятом пятилетии неврологическое отделение клиники им. В.И. Ленина 

поставило задачу обобщить накопленный большой материал исследований по изу-

чению ранних форм церебрального атеросклероза сосудов и дать четкие показания 

и противопоказания для направления этих больных на лечение на Кисловодский 

курорт. Материал обрабатывается с применением ЭВМ на одном из вычислитель-

ных центров г. Москвы.  

Одновременно поставлена задача углубленного изучения вопросов лечения 

естественными и преформированными физическими факторами больных по теме: 

«Атеросклероз сосудов головного мозга II и III стадии и его лечение на Кисловод-

ском курорте», как не осложненных форм, так и больных, перенесших преходящие 

нарушения мозгового кровообращения. 

Эта работа проводится совместно с институтом неврологии АМН СССР, ка-

федрой нервных болезней Московского мединститута.  

Она утверждена как тема, имеющая народно-хозяйственное значение.  

Предполагается, что в экспериментальных исследованиях на животных с мо-

делью атеросклероза сосудов головного мозга будут изучены особенности влияния 
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углекислых ванн нарзана на некоторые патогенетические механизмы атеросклероза 

сосудов мозга. Одновременно будет выявлена роль и место курортного лечения в 

реабилитации и этапном лечении (стационар – курорт – поликлиника) больных 

атеросклерозом сосудов головного мозга II и III стадии заболевания. Предстоит 

большая и сложная работа.  

При неврологическом отделении клиники с 1971 года начал функционировать 

психотерапевтический кабинет. Работу в нем проводит заслуженный врач РСФСР 

Н.И. Спиридонов, получивший до этого специальную подготовку у профессора П.И. 

Буля (I ЛМИ) и у профессора В.Е. Рожнова при кафедре психотерапии ЦИУВ.  

Начиная с 1971 г. ежегодно получают консультации по психотерапии и при-

нимают курс лечения по 250-300 человек.  

Отбор больных производится в основном врачами невропатологами невро-

логического и других отделений клиники. В основном получают лечение больные, 

страдающие: 

1. неврозами /неврастения, невроз навязчивого состояния, логоневроз, невроз с 

сексуальными отклонениями и др./. 

2. Больные с соматическими заболеваниями, отягощенными невротическими 

наслоениями, в том числе и шейным остеохондрозом.  

3. Бронхиальной астмой.  

Применяются основные методики: рациональная психотерапия, гипноз и 

внушение в гипнозе и обучение правилам самовнушения и аутогенной тренировки. 

Эти методики дополнены обучением больных правилам самомассажа в сочетании с 

расслаблением мышц и самовнушением безболевого эффекта при шейных остео-

хондрозах, в том числе и осложненных диэнцефальной патологией. Введен метод 

щадящего вытяжения шеи с предварительным слабым прогреванием области пле-

чевого пояса сконструированной для этого воротникообразной грелкой. Проведен-

ные наблюдения позволяют сделать вывод о положительной лечебном влиянии 

этого метода. В целях психологической подготовки больных к лечению методами 

психотерапии подготовлен альбом с большим количеством иллюстраций.  

 

КЛИМАТОТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ОТДЕЛЕНИЕ  

Заведующий – кандидат медицинских наук К.Ф. Новикова  

Врачи климатотерапевты А.П. Гревизирский, А.П. Шушаков, Л.В. Бошно, В.А. 

Титаренко в разные годы и до 1961 года работали сотрудниками климатологическо-

го отдела, а в годы Отечественной войны А.П. Шушаков заведовал им. Их деятель-

ность за этот период освещена при изложении раздела климатологического отдела.  

В 60-е годы по климатотерапии, с перерывами, в основном работала В.А. Ти-

таренко, проводя практическую работу в клинике им. В.И. Ленина и научно-

исследовательскую работу в клиническом, затем первом кардиологическом отделе-

нии. Ею обследовались больные в межприступном периоде ревматизма при назна-

чении воздушных ванн, с учетом метеорологических условий. Некоторое число 

больных обследовано при назначении солнечных ванн в зимний период года.  
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В результате разработана методика зимнего солнцелечения больных в меж-

приступном периоде ревматизма, что отражено в комплексной работе в соавторстве 

с Н.Е. Чинаровой и др. опубликованной в 1965 году.  

В начале 1966 года на базе клиники им. В.И. Ленина, организуется климато-

терапевтическое отделение Пятигорского НИИ КиФ. По конкурсу на должность за-

ведующего его избрана О.А. Сыпченко. В задачу 

этого отделения входила организация климато-

лечения и научно-исследовательской работы во 

всех клиниках института.  

За короткий период работы в 1966-1967 го-

дах О.А. Сыпченко разработала для курортной 

практики методику дозировки воздушных ванн, 

которая была доложена на конференции по ЛФК 

и климатолечению в 1966 году, руководила науч-

ными работами по климатотерапии практических 

врачей Кисловодского базового санатория имени 

Орджоникидзе /работа оформлена/; санатория 

им. Лермонтова Пятигорского курорта по влия-

нию воздушных ванн у больных с симптоматиче-

ской гипотонией. Работа доложена на конферен-

ции врачей курортологов того же курорта и опуб-

ликована.  

О.А. Сыпченко изучила и обобщила работы по 

аэрогелиотерапии, вышедшие из клиники имени В.И. 

Ленина и всех курортов КМВ группы до 1966 года.  

Это отражено в научных обоснованиях по применению воздушных и солнеч-

ных ванн, дозирование их на курортах КМВ и сравнительной при этом оценке ме-

тодик. Эта работа хранится в книжном фонде института.  

О.А. Сыпченко продолжительное время работала на курортах КМВ, заслуже-

но признана квалифицированным терапевтом и климатотерапевтом. Она была 

участница съездов, конференций, симпозиумов по климатотерапии и терапии, вы-

ступая там с сообщениями /Ялта, Сочи, Сухуми и др./. При аттестации ей присуж-

дена высшая категория. 

В конце 1967 года, в связи с уходом О.А. Сыпченко, заведующим климатоте-

рапевтическим отделением избрана кандидат медицинских наук В.А. Титаренко. 

Научно-исследовательскую работу она выполняла в кардиологическом отделении у 

больных с митральными пороками сердца при минимальной активности ревмати-

ческого процесса.  

В.А. Титаренко с сотрудниками климатологической группы проводили 

наблюдения влияния воздушных ванн в летнее и холодное время года. В результате 

была определена зависимость интенсивности охлаждающего действия окружающей 

среды /разность между теплопродукцией и теплопотерями/ и составлены схемы до-

зиметрии и дозирования воздушных ванн для указанной группы больных. Показа-

но, что под влиянием проведенного курса климатолечения у 90% больных наступа-

Новикова 

Клара Федоровна 



 44 

ет улучшение. Другим вопросом, которым занималось климатотерапевтическое от-

деление – это изучение у указанных выше больных непосредственного влияния 

воздушных ванн, проводимых в холодное и теплое время года. Применялись разные 

методики. Наблюдения в преобладающем большинстве случаев показали положи-

тельные сдвиги кожной температуры под влиянием воздушных ванн в холодное 

время года. В опубликованной в «Вопросах курортологии» за 1970 год работе В.А. 

Титаренко и др. авторов указывается, что не приходилось наблюдать у больных ка-

таральных явлений при проведении этих процедур.  

Что касается руководства научно-

исследовательской работы в других клиниках, то 

за отсутствием условий для проведения клима-

толечения в них, оно не проводилось. С уходом 

же В.А. Титаренко в 1971 году научно-

исследовательская работа по климатотерапии в 

клинике им. В.И. Ленина прекратилась. 

В.А. Титаренко считалась квалифициро-

ванным климатотерапевтом на Кисловодском 

курорте. Она была участницей конференций, 

съездов, декадников по климатотерапии.  

В 1972 году климатотерапевтическое отде-

ление возглавила кандидат медицинских наук 

К.Ф. Новикова. В этом и последующие годы кли-

матотерапевтическое отделение сосредоточит 

свое внимание на двух темах: в первой 

/инициативной/ - К.Ф. Новикова и Н.П. Поволоцкая 

поставила задачу разработать методику применения прохладных воздушных ванн у 

больных ревматизмом с наличием порока сердца и в неактивной фазе I ст. процесса 

и нарушение кровообращения не выше I ст.  

В отличие от прежних исследований авторы применение воздушных ванн бу-

дут сочетать с движением. Кроме того будет изучаться механизм влияния при этом 

солнечной активности – геомагнитного поля и влияния его на процессы саногенеза 

и гомеостазиса в процессе восстановительного лечения больных на курорте.  

Клиническое обследование больных производится в динамике. Им определя-

ется пульс, артериальное давление, функции внешнего дыхания, активность ревма-

тического процесса, выполняется электрокардиограмма и др. до воздушной ванны, 

после неё и в последействии.  

Авторы предполагают дать таблицу по дозиметрии воздушных ванн с эле-

ментами движения и методику с учетом влияния геомагнитного поля.  

Вторая тема /заказная/ проводится на курорте Теберда в содружестве с Мос-

ковским НИИ туберкулеза МЗ РСФСР. Научными руководителями её являются кан-

дидат медицинских наук К.Ф. Новикова и Р.Л. Хесина. Исполнителями врачи ку-

рорта Теберда.  

Задачей этой темы является разработка методики влияния аэротерапии у 

больных туберкулезом легких с различными клиническими формами проявления 

Поволоцкая 

Нина Павловна 
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его. При этом будет также производится учет как непосредственного влияния воз-

душной ванны на функциональные системы организма больных, преимуществен-

ной в «остром» опыте и после неё, так и в процессе курса аэротерапии.  

Кроме общеклинического обследования больным будут проведены инстру-

ментально-графические, биохимические и другие исследования – определение 

функции внешнего дыхания на спирографе, электрокардиография, оксигенометрия, 

анализ погодных условий и использование геомагнитных индексов.  

Участники предполагают разработать дифференцированную методику при-

менения аэротерапии у больных с различными клиническими проявлениями ту-

беркулеза легких при различных условиях погоды.  

 

 

РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКОЕ ОТДЕЛЕНИЕ  

Рентгенологическое отделение организовано в клинике им. В.И. Ленина сра-

зу после её открытия, получив в «наследство» рентгенаппарат заграничного произ-

водства с прямым выпрямителем. Оно до настоящего времени занимает достойное 

место в клинике и за её пределами, ведя большую практическую и научно-

исследовательскую деятельность. Из его стен вышли научные сотрудники, ставшие 

в последующем видными учеными, профессорами, кандидатами мед.наук.  

Работа рентгенологического отделения 

клиники 20-х и 30-х годов достаточно освещена 

в историческом обзоре тех лет, поэтому на этом 

останавливаться не будем. Укажем только, что 

на направление рентгенологических научных 

работ на курорте и в клинике большое влияние 

оказывал профессор С.А. Рейнберг.  

В послевоенный период рентгеновское 

отделение оснащено двумя мощными рентге-

новскими аппаратами отечественного произ-

водства и старым, сохранившимся аппаратом, 

размещавшихся в четырёх кабинетах и пятом – 

фотолаборатории. Имелся рентгенокимограф 

конструкции В.Г. Гинсбурга, замененный впо-

следствии на рентгенокимограф с поворотным 

крогом завода «Ренток», установленный стаци-

онарно на штативе, что позволило рентгеноки-

мограммы делать, как обычные снимки. Все это поз-

волило выполнять большую производственную и от-

ветственную научно-исследовательскую работу, кото-

рая на известном этапе (диссертации) была под научным руководством и консуль-

тацией члена-корреспондента АМН профессора В.А. Фанарджяна. Её в основном 

выполнял и выполняет И.Л. Арабей, ныне доктор медицинских наук, профессор 

(первый в истории клиники) по материалам клиники защитивший кандидатскую и 

докторскую диссертации, выполнил около 90 научных работ. Они проведены пре-

Фанарджян 
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имущественно у сердечно-сосудистых больных: гипертонической болезнью, коро-

нарной недостаточностью, миокардиосклерозом атеросклеротическим, миокардио-

дистрофией, приобретенными пороками сердца, в том числе с митральным стено-

зом, подвергавшихся митральной комиссуротомии, недостаточностью митрального 

клапана, комбинированным митрально-аортальным и аортально-митральным по-

роком сердца, с мышечными ревматическими поражениями и др.  

Столбовым направлением этих работ было изучение гемодинамики в боль-

шом и малом кругу кровообращения, функционального и анатомического состоя-

ния сердечно-сосудистой системы, эффективности комплексного курортного лече-

ния и влияния отдельных курортных факторов: нарзанной ванны, терренкура, воз-

душной и солнечной ванны.  

В научных работах обращалось внимание на значимость обычных, доступных 

для широкой практики методов, что нашло подтверждение в последующем в лите-

ратуре. Особое значение, как функциональным методом, придавалось рентгеноки-

мографическому и электрокимографическому. Был использован метод классиче-

ской рентгенокимографии и определения объема сердца и объемных колебаний 

его: диастолического и систолического объема сердца, ударного и минутного объе-

ма крови, коэффициента сокращения, что оценено новым направлением в рентге-

нологии /Вестник рентгенологии и радиологии № 1, 1967 год./. 

В рентгенологическую методику Я.Л. Шика определения объемных колеба-

ний И.Л. Арабей внес существенные изменения, позволившими рентгенологиче-

ские показатели гемодинамики сопоставлять с газоаналитическими. В связи с этим 

опубликовано методическое пособие и таблица (Ереван, 1960 г.), упростившая вы-

числения по сложной формуле определения объема сердца и сделавшая её доступ-

ной для широкой рентгенологической практики и науки. Таблица и пособие ис-

пользованы на курортах: Кисловодск, Геленжик, Нарочь, в Москве, Киеве, Ереване, 

Воркуте, Евпатории и др. По этой методике защищены кандидатские и докторские 

диссертации.  

Врачи-рентгенологи, выполнявшие производственную работу в рентгеноло-

гическом отделении клиники, также привлекались к научной работе. Так, В.С. Ми-

хина, работавшая в 1957-1958 годах, выполнила работу по рентгенодиагностике и 

лечению больных митральным стенозом, направляемых на операцию, а работаю-

щая ныне с 1966 года Б.Б. Герштейн три работы по теме атеросклероза мозговых со-

судов, применив рентгенокимографию объемных колебаний сердца и электрокимо-

графию, с функциональной пробой по Мастеру.  

В 1966 году рентгенологическому отделению присвоены функции методиче-

ского руководства производственной и научной работой врачей-рентгенологов, ра-

ботающих в клиниках института и санаториях курортов КМВ и других. Это позво-

лило координировать участие врачей-рентгенологов в комплексных научных рабо-

тах клиник института и увязать их исследования с тематическим планом отделений 

клиник.  

С этого времени врачами-рентгенологами клиник института Б.Б. Герштейн, 

В.А. Эльбербаум, В.П. Кессель, Л.П. Казаковский и Л.В. Щадина, О.Н. Ракитянская8 

под научным руководством И.Л. Арабей, выполнено 15 научных работ, из которых 
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опубликовано 9 работ. В частности, это касалось изучения гемодинамики и изме-

нений шейного отдела позвоночника у больных церебральным атеросклерозом 

(Кисловодск), изменений межпозвоночных дисков у больных с пояснично-

крестцовым радикулитом, неспецифическим полиартритом (Пятигорск), тонкого 

кишечника и язвенной болезни (Ессентуки), желчного пузыря и протоков у боль-

ных с токсико-химическим гепатитом (Железноводск). Исследования проводились 

с применением новейших методик, в большинстве случаев в динамике.  

Кроме этого, зав. Рентгенологическим отделением клиники И.Л. Арабей, яв-

ляясь членом проблемной комиссии МЗ 

РСФСР по курортологии и физиотерапии, ку-

рирует по проблеме рентгенологии другие 

НИИ курортологии и физиотерапии Россий-

ской Федерации, давая соответствующие ре-

комендации врачам-рентгенологам институ-

тов. Под его - же руководством защищено и 

утверждено ВАКом три кандидатских диссер-

тации, подготавливается к защите – три. 

Практические врачи – рентгенологи курортов 

проводят плановые работы, увязывая их с те-

матикой клиник, публикуемые в сборниках. 

Он является членом Ученого Совета Пятигор-

ского НИИ курортологии и физиотерапии, 

членом президиума Ученого Совета, членом 

Ученого Совета Ставропольского мединститу-

та.  

Рентгенотделением для практики опубликовано пять методических писем, 

два методических пособия, три монографии, получены свидетельства 4-х рациона-

лизаторских предложений. Неоднократно производились выезды на курорты: «Ге-

ленджик», «Нальчик», «Нарочь», курорты КМВ, где проведены декадники, семина-

ры по рентгенодиагностике сердечно-сосудистых и желудочно-кишечных заболе-

ваний, инструктаж по выполнению научных работ, консультации многих тяжелых 

больных. 

В условиях Кисловодска заведующий рентгенотделением как председатель 

Кисловодского научного рентгенологического общества в послевоенный период и 

до 1966 года включительно для врачей-рентгенологов и других специальностей, ор-

ганизовал 170 научно-практических конференций по различным разделам рентге-

нологии. В летнее время для чтения лекций и докладов привлекались видные уче-

ные страны: В.А. Фанарджян, С.А. Рейнбер, А.А. Лемберг, А.И. Домбровский, Г.М. 

Сагатели, И.М. Яхнич, Л.С. Розенштраух, И.Г. Лагунова, В.Г. Гинзбург, В.В. Зарецкий 

и многие другие. В другое время года доклады делались врачами-рентгенологами 

общества, в частности по выполненным научным работам В.А. Жигарев, И.Л. Ара-

бей, Б.А. Борисов, В.С. Никольский, В.А. Карабанов, А.А. Митрокас и др. Они каса-

лись различных сердечно-сосудистых заболеваний и лечения больных на Кисло-

водском курорте.  

И.Л. Арабей 
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С организацией в 1948 году на базе клиники им. В.И. Ленина кафедры тера-

пии и бальнеологии ЦИУ для курортных врачей, ныне кафедра усовершенствова-

ния курортных врачей Пятигорского НИИ курортологии и физиотерапии, рентге-

нотделением организовано систематическое чтение лекций по рентгенологии. На 

различных кардиологических циклах в Кисловодске их проводит И.Л. Арабей, в Ес-

сентуках по гастроэнтерологии Н.Т. Сильченко, а с 1972 года их проводит Л.В. Ща-

дина, защищающая кандидатскую диссертацию.  

В рентгенотделении клиники осуществляются рентгенологические консуль-

тации сложных случаев больных из санаториев, лечебных учреждений города и 

края, материалы которых служат подспорьем для повышения знаний врачей-

рентгенологов, находящихся на рабочих местах в отделении. Для врачей-

рентгенологов проводятся консультации по вопросам новейших методик, ведения 

научных работ и т.д.  

Рентгенологическое отделение клиники продолжает следовать лучшим тра-

дициям и передовой Советской рентгенологической науки, проводит и пропаган-

дирует функционально-анатомическое направление в рентгенологии. 

Изложенное свидетельствует, что за годы Советской власти выросла рентге-

нологическая наука в клинике им. В.И. Ленина. Рентгенотделение оснащено совре-

менной рентгеновской и электронной аппаратурой, которая позволяет ему решать 

сложные рентгенологические вопросы не только диагностики, но и эффективности 

курортного лечения. Оно заслуженно стало научно-методическим рентгенологиче-

ским центром для курортов КМВ и Российской Федерации. 

Рентгенотделение клиники им. В.И. Ленина с 1960 года работает совместно с 

первым кардиологическим отделением и неврологическим отделением, обобщило 

работы по приобретённым порокам сердца и по исследованиям больных с мит-

ральным стенозом, подвергшихся митральной комиссуротомии. Указана эффектив-

ность курортного лечения, эффективность предоперационного лечения больных, 

подготавливаемых к митральной комиссуротомии; эффективность митральной ко-

миссуротомии и курортного лечения через 6-8 месяцев, 1-1,5 года и 2-7 и выше лет.  

Обобщены также наблюдения у больных с врожденными пороками сердца, 

направляемых чаще всего на курорт с диагнозом митральных пороков.  

Рентгенотделением выполнено (совместно с рентгенкабинетами клиник) 

свыше 100 научных работ. 

В девятом пятилетии совместно с I кардиологическим отделением оно будет 

заниматься вопросами углубленного изучения рентгенодиагностики и эффективно-

сти курортного лечения больных с аортальным стенозом, направляемых на опера-

цию, предоперационного лечения их, а также отдаленных результатов, как опера-

ции, так и повторного лечения их на курорте после операции.  

Совместно с неврологическим отделением у больных атеросклерозом сосудов 

головного мозга II и III стадии будут выявляться изменения шейного отдела позво-

ночника.  
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КЛИНИЧЕСКАЯ И БИОХИМИЧЕСКАЯ ЛАБОРАТОРИИ  

Заведующий – кандидат биологических наук В.И.Шумская 

Деятельность лаборатории с её отделениями, в том числе эксперименталь-

ным, в 20-е и 30-е годы освещена выше. Укажем лишь, что научные сотрудники и 

врачи-лаборанты этого периода, проводили научные исследования и производ-

ственную работу на высоком по тому времени научном и теоретическом уровне. 

Подтверждением этого могут служить биохимические и клинические лаборатор-

ные исследования: крови под влиянием нарзанных ванн, доломитного и сульфатно-

го нарзанов на фосфорный обмен, распределения молочной кислоты, сахара по 

руслу интермедиарного обмена натощак и в периоде пищеварения, изменение гли-

кемической кривой при комплексном лечении сер-

дечно-сосудистых больных, резервной щелочности 

в различных частях сосудистого русла натощак и в 

период пищеварения, колебания ионов кальция в 

крови, усвоение и обмен азотистых частей под вли-

янием нарзанных ванн, изменения холестерина, ва-

ката кислорода мочи и окислительного коэффици-

ента у больных и т.д.  

Клиническая лаборатория кроме того, вы-

полняла и практические обычные анализы, посту-

пающим на лечение больным.  

Хочется еще раз упомянуть об эксперимен-

тальном отделении того периода, проводившим 

глубокие исследования, в частности, на ангиоста-

мированных животных. 

Плодотворная работа лаборатории клиники име-

ни В.И. Ленина оборвалась нападением фашизма на 

нашу Родину. Стали новые задачи. За военный период научных работ, вышедших из 

лаборатории, в доступной литературе мы не нашли. 

В послевоенный период возобновила свою деятельность клиническая и био-

химическая лаборатории, сотрудники которой С.Ф. Кайзер, Н.М. Бородина и И.Д. 

Шипшина, помимо выполнения своей традиционной работы, принимали участие в 

научных исследованиях изменений количества лейкоцитов и лейкоцитарной фор-

мулы, ретиколоцитов и РОЭ под влиянием воздушных и солнечных ванн у некото-

рых групп сердечно-сосудистых больных. Выводы исследований были доложены на 

клинической конференции клиники имени В.И. Ленина и опубликованы в тезисах 

1950 года.  

Традиции экспериментального отделения 20-30-х годов лаборатории пере-

шли к организованной физиологической лаборатории, возглавляемой Н.М. Воро-

ниным, о деятельности которой сказано выше.  

Деятельность биохимической лаборатории в 50-е годы заключалась в выпол-

нении практических запросов клиники, выполнения научных работ в доступной 

литературе выявить не удалось.  

В.И.Шумская 
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После капитального ремонта, в начале 1960 года, стараниями Т.В. Елисеевой, 

биохимическая лаборатория возобновляет свою деятельность в небольшом мало-

приспособленном и мало оборудованном кабинете с небольшим штатом, обслужи-

вания текущие нужды клиники. Об участии в научно-исследовательской работе го-

ворить не приходится.  

В 1962 году биохимической лаборатории отводится несравненно лучшее пе-

реоборудованное помещение бывшего конференц-зала, в котором многие годы 

«шумели» клинические и общекурортные конференции, семинары, заседания и т.д. 

Заведующим биохимической лабораторией назначается В.Е. Любчик, которая при-

ложила много труда в оборудовании лаборатории и обеспечения её реактивами. 

Биохимическими исследованиями как в научных работах, так и производственных 

целях стали пользоваться научные сотрудники и врачи всех отделений клиники, а 

В.Е. Любчик стала соавтором некоторых научных работ.  

В 1965 году в биохимическую лабораторию 

старшим научным сотрудником избрана кандидат 

биологических наук В.И. Шумская. Это создало 

предпосылку для дальнейшего развития и углубле-

ния биохимических исследований, участия биохи-

миков в научно-исследовательской работе клиники 

имени В.И. Ленина.  

Для проведения научных исследований и вы-

полнения производственных запросов клиники уси-

лиями В.Е. Любчик и В.И. Шумской с помощью ди-

рекции института создана техническая база. К дан-

ному времени биохимическая лаборатория оснащена 

современной техникой. Она имеет спектрофотометр, 

электрофорез, фотоэлектроколориметры, центрифу-

ги, флуэрометр, пламенный фотометр и др.  

Пополнился и штат биохимической лаборатории. 

Обучавшийся в 1965-1967 годах в ординатуре по биохимии врач Ю.П. Михеев, 

успешно её закончил и остался работать в лаборатории. Он работает в обеих лабо-

раториях, участвуя в научно-исследовательской работе. Увеличился и штат лабо-

рантов.  

Работавший в клинической лаборатории врач А.В. Чмырев в 1970 году пере-

ходит на работу в биохимическую лабораторию и в данное время работает над кан-

дидатской диссертацией – по гормональному исследованию больных постинфаркт-

ным кардиосклерозом. План её утвержден президиумом Ученого Совета института. 

Создается впечатление, что это молодой, растущий перспективный специалист.  

В 1968 году по решению дирекции института клиническая и биохимическая 

лаборатории объединяются в единый коллектив. Обязанности заведующего объ-

единенными лабораториями возложены на кандидата биологических наук В.И. 

Шумскую. 

Многие годы в лабораториях работают ближайшие помощники - квалифици-

рованные лаборанты, выполняющие сложные клинические и биохимические ана-

А.В.Чмырев 
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лизы. В клинической лаборатории И.Д. Мартынова. В биохимической – Т.Я. Кузне-

цова, Э.С. Хорошко, Н.И. Борисенко. Нельзя не упомянуть о старейшей работнице 

М.С. Востриковой, длительное время плодотворно работающей в клинической ла-

боратории. Она продолжительное время является безвозмездным донором, за что 

награждена серебряной и золотой медалями. 

В обеих лабораториях выполняется большая работа. В клинической лабора-

тории ежегодно производится до 16 тысяч лабораторных анализов по 23-25 методи-

кам. Освоены и внедрены в практику при обследовании больных новые методики: 

определение гемоглобина, эритроцитов и белка в моче при помощи прибора ФЕК. 

Качественные же бинокулярные микроскопы способствуют наилучшим микроско-

пическим исследованиям.  

В биохимической лаборатории производится до 11 тысяч исследований в год 

для науки и не тематическим больным. В настоящее время исследования произво-

дятся по 38 биохимическим методикам. 

В биохимической лаборатории впервые в 

Кисловодске подробно изучено изменение проч-

ности связи холестерина с белками крови у раз-

личных групп больных атеросклерозом и гипер-

тонической болезнью. Подробно исследован 

азотистый обмен /аммиак, глютамин, мочевина 

крови, дикарбоновые кислоты/. Изучается в экс-

перименте на базе экспериментального отдела 

института механизм действия нарзанных ванн на 

метаболические процессы при атеросклерозе 

миокарда, аорты, печени.  

В текущем пятилетии биохимическая ла-

боратория ставит перед собой задачу глубже 

изучить метаболические нарушения, которые 

происходят в организме человека, больного рев-

матизмом, атеросклерозом коронарных сосудов, 

перенесших инфаркт миокарда и др. она также ста-

вит своей целью на современном уровне провести биохимические исследования 

тематических и не тематических больных клиники. Провести разработку и внедре-

ние новейших биохимических методов.  

Сотрудники лабораторий принимают активное участие в научно-

исследовательской работе клиники имени В.И. Ленина. Так, В.И. Шумской за годы 

работы в клинике выполнено и опубликовано в различных сборниках, журналах, 

материалах сессии института, тезисах конференции 30 научных работ. Они каса-

лись изучения липидного и азотистого обмена у больных с церебральным атеро-

склерозом, фракций холестерина у больных коронарным атеросклерозом и гипер-

тонической болезнью и др. работы докладывались на годичных сессиях института, 1 

и 2 Северо-Кавказской биохимических конференциях и 2 Всесоюзном биохимиче-

ском съезде и др. в соавторстве с И.И. Великановым, Р.И. Мкртчян и Ю.П. Михее-

Ю.П. Михеев 
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вым, В.И. Шумская выполнила ряд научных работ, а с Ю.П. Михеевым два методи-

ческих письма.  

А.В. Чмыревым выполнена и опубликована научная работа по изучению био-

химических показателей у больных атеросклерозом и значение их в динамике.  

В.И. Шумская по своей специальности руководит научными работами прак-

тических врачей биохимиков в комплексных работах в курортной поликлинике и 

санатории «Пикет». Результаты биохимических исследований в комплексных 4-х 

работах доложены на научно-практической конференции в Кисловодске. В.И. Шум-

ская выступает с сообщениями на заседаниях Кисловодского общества врачей-

лаборантов, даёт рекомендации и консультации врачам-лаборантам и врачам кли-

ницистам курорта по вопросам биохимии.  

Сотрудники лаборатории клиники – А.В. Чмырев, Ю.П. Михеев также при-

нимают участие в заседаниях научного общества, выступая с докладами. В.И. Шум-

ская и А.В. Чмырев регулярно читают лекции по биохимическим исследованиям на 

кафедре специализации и усовершенствования врачей. 

В.И. Шумская является членом Ученого Совета Пятигорского НИИ курорто-

логии и физиотерапии.  

 

БАЛЬНЕО-ФИЗИОТЕРАПЕВТИЧЕСКОЕ ОТДЕЛЕНИЕ  

 Заведующий – кандидат медицинских наук Э.Б. Багиева  

В ведении отделения находится: кабинет физиотерапии, в котором выполня-

ются различные физиотерапевтические процедуры, нарзанные ванны, опытные 

ванны, кабинет массажа. 

До 1963 года фактически указанные процедуры отпускались медицинскими 

сестрами, без врачебного контроля. Врачей фи-

зиотерапевтов не было. И только с 1963 года 

научные наблюдения по аппаратной физиотера-

пии стала проводить Э.Б. Багиева. На базе 2 кар-

диологического отделения изучалось действие 

ганглерон электрофореза у больных коронарным 

атеросклерозом. В результате исследования за-

вершились в защищенной кандидатской диссер-

тации в 1970 году. 

С одним из фрагментов этой работы Э.Б. 

Багиева выступала с докладом на втором Всерос-

сийском съезде физиотерапевтов и курортологов 

в 1968 году.  

В данной работе наработаны дифференци-

рованные методики применения ганглерон-

электрофореза в сочетании с бальнеотерапией на 

Кисловодском курорте. Проведенная работа по-

казала, что применение физических факторов в комплексе санаторно-курортного 

лечения и в частности ганглерон-электрофореза, повышает эффективность лече-

ния. 

Э.Б. Багиева 
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На основании физико-химических исследований, проведенных совместно с 

сотрудниками Пятигорского фармацевтического института была установлена по-

лярность препарата ганглерон и выявлен лучший растворитель для него.  

В 1970-1971 годах проведена работа по изучению кофеин-йод-электрофореза в 

комплексе санаторно-курортного лечения больных хронической ишемической бо-

лезнью сердца со стенокардией и гипотоническим синдромом. 

В 1972-1975 годах планируется научная работа по влиянию импульсных токов 

низкой частоты /диадиминамических и синусоидальных модулированных/ на 

больных хронической ишемической болезнью при воздействии на сегментарные 

зоны сердца. 

За последние 2 года Э.Б. Багиева принимает участие в преподавательской ра-

боте по физиотерапии на циклах усовершенствования врачей по курортологии и 

физиотерапии. 

Нельзя не отметить плодотворной деятельности опытнейших работников от-

деления: медицинской сестры С.И. Ивановой, проработавшей в физиотерапевтиче-

ском кабинете с 1922 по 1952 годы, медицинской сестры О.П. Анановой, успешно ра-

ботающей в настоящее время с 1954 года; ваннщицы Лалетиной А.К. (с 1953 года по 

1970 гд), ушедшей на заслуженный отдых; массажиста Н.А. Рыбакова, работающего 

с 1955 года, В.К. Душечкиной, Н.А. Веселовой. Все они внесли достойнейшую лепту в 

высоком обслуживании больных клиники имени В.И. Ленина, а с 1953 года, кроме 

того, обеспечивая научные исследования. 

 

ОТДЕЛЕНИЕ ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ДИАГНОСТИКИ  

 

Вопросами функциональной диагностики при сердечно-сосудистых заболе-

ваниях научные сотрудники занимались с момен-

та организации клиники имени В.И. Ленина, что 

освещено выше. Укажем лишь, что в 20-е годы 

внимание уделялось электрокимографическому, 

плетизмографическому методам и др., которые 

применялись как в диагностических целях, так и 

для определения комплексного курортного лече-

ния и отдельных курортных факторов, в частно-

сти, нарзанных ванн и терренкура.  

В 30-50-е годы главное внимание уделялось 

электрокардиографическому методу, гемодина-

мике – определению минутного объема сердца, 

основного обмена, скорости кровообращения, ко-

личества циркулирующей крови, осциллографии, 

капилляроскопии, пробе Нестерова и др.  

Особо следует остановится на развитии 

электрокардиографического метода. В послевоенные 

годы Кисловодский курорт имел только один пере-

носный электрокардиограф ЭКП в рентгеновском от-

Си 

Ситель 

 Болеслав Викентьевич 
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делении курортной поликлиники. Он был получен из терапевтического госпиталя 

в таком состоянии, что потребовались длительные усилия рентгентехников, в част-

ности, К.А. Хаспабова для восстановления его. Работу на этом аппарате начали И.С. 

Мироненко и И.Л. Арабей, обслуживался весь курорт. В 1946 году был отозван на 

руководящую работу в Москву И.С. Мироненко и остался И.Л. Арабей, владевший 

этим методом, как смежным к своей специальности. При его помощи некоторые 

врачи-рентгенологи и врачи терапевты овладели 

этим методом и стали работать по электрокардио-

графии в санаториях, получивших электрокардио-

графы.  

Вскоре второй электрокардиограф приобре-

ла клиника имени В.И. Ленина, где начал работать 

Б.В. Ситель. Он также провел ряд мероприятий по 

овладению электрокардиографической методикой 

научными сотрудниками и врачами клиники име-

ни В.И. Ленина, а также рядом врачей курорта, так 

как некоторые санатории в большем количестве 

начали получать электрокардиографы.  

В 50-е годы электрокимографами, более со-

вершенной конструкции, были обеспечены боль-

шинство санаториев Кисловодского курорта. Со-

зданная техническая база потребовала больших ме-

роприятий по подготовке кадров, владеющих электрокардиографическим методом. 

Выполнение этой большой задачи было не по силам одиночкам и её взяла на себя 

кафедра курортной терапии и бальнеологии и клиника имени В.И. Ленина, когда 

заведующим кафедрой и научным руководителем клиники был избран профессор 

В.Е. Незлин, крупный специалист по электрокардиографии, имевший научные тру-

ды по ней. В.Е. Незлин возглавил эту работу и привлек еще: Е.П. Федорову, Г.И. 

Бердичевскую, Е.Л. Агабабову. 

Под руководством В.Е. Незлина, при его непосредственном участии прежде 

всего началось изучение электрокардиографии на циклах курсантов кафедры. Эти 

занятия факультативно посещали научные сотрудники и врачи клиники, а также 

врачи санаториев. Кроме того, многие годы происходила кропотливая работа по 

изучению электрокардиографии научными сотрудниками и врачами клиники, а 

также врачами курорта на многочисленных местных курсах, конференциях, семи-

нарах и т.д. Именно В.Е. Незлину мы обязаны тем, что уже в 50-е годы научные со-

трудники и врачи клиники имени В.И. Ленина и широкий круг врачей курорта, а не 

только специалистов по электрокардиографии, самостоятельно владели этим мето-

дом. Вот почему основные научные сотрудники и врачи клиники владеют методом 

электрокардиографии. По существу в 50-е годы этот метод был превалирующим.  

В 60-е годы отделение функциональной диагностики пополняется новейшей 

аппаратурой, в результате чего в клинике, наряду с вышеуказанными методами, 

стали применяться: фонокардиография, баллистокардиография, поликардиогра-

Незлин 

Вениамин Ефимович 
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фия, определение функции внешнего дыхания и основного обмена, электрокимо-

графия, фазорентгенокардиография и радиоэлектрокардиография. 

Электрокардиографию, фонокардиографию, поликардиографию в научных 

работах, а также в производственных целях использовал А.Ф. Катрич, в частности, 

при исследовании больных митральным стенозом до операции митральной комис-

суротомии и в различные сроки после неё. С.П. Мельничук производил определе-

ние функций внешнего дыхания у больных митральным стенозом, гипертонической 

болезнью, коронарным атеросклерозом. В.А. Слатвинский применил баллистокар-

диографический метод у больных с начальными проявлениями атеросклероза ко-

ронарных сосудов со стенокардией и гипертонической болезнью. 

Некоторые функциональные методики, особенно электрокардиографию ис-

пользовали: Н.Е. Чинарова при исследовании больных гипертонической болезнью, 

стенокардией; Е.И. Ольхова – у больных неврозом при сердечно-сосудистой пато-

логии; Н.Е. Чинарова, Е.И. Ольхова, В.В. Тамбиева, Р.Т. Солтамова, В.Т. Кочмола – у 

больных приобретенными пороками сердца, главным образом с минимальной ак-

тивностью ревматического процесса.  

Большинство функциональных методик в своих научных работах, особенно в 

докторских диссертациях, использовали И.Л. Арабей и И.И. Великанов, Р.И. 

Мкртчян, а также аспиранты А.И. Погосян, Л.И. Плюто, Топурия, врачей: Э.Г. Лер-

нер, Е.И. Попандопуло, Л.Л. Семеновой и другие врачи отделений. 

Многие функциональные методики широко использовал в своих научных ра-

ботах и докторской диссертации И.Б. Темкин. 

Можно было указать и авторов из других отделений, неврологического, 

рентгенологического, лабораторией, физиотерапевтического, которые в своих 

научных работах использовали соответствующие методики, кроме, конечно, своих 

специальных методик. И, наконец, о новейшей функциональной методике – радио-

электрокардиографии. Она пока применяется в кардиологическом /кафедральном/ 

отделении при исследовании больных с постинфарктным кардиосклерозом на тер-

ренкуре. Для этих целей отделение имеет аппаратуру – Радиоэлектрокардиограф.  

Методики исследования таковы. Перед направлением больного на терренкур 

ему делается электрокардиограмма в 12 отведениях. Затем больному накладываются 

электроды /приближенно по «Небу»/ и записывается электрокардиограмма через 

радиоканал. Больной идет на прогулку с радиопередатчиком, весом около 300 гр. 

Ведущий эту работу врач, из оборудованного кабинета в клинике, все время следит 

за кривой электрокардиограммы на осциллоскопе. Речевая связь больного с врачом 

и врача с больным поддерживается по радио. При этом врач интересуется состоя-

нием больного и в нужных случаях производит запись электрокардиограммы на 

бумаге, давая соответствующие указания больному. 

Применение этого метода позволит у этих больных шире использовать тер-

ренкур, не вызывая нежелательных осложнений.  

Думается, что и другие клинические отделения /ревматологическое, невро-

логическое, климатотерапевтическое/ у известной группы больных используют 

этот метод. 
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Таким образом, методами функциональной диагностики в достаточной мере 

овладели научные сотрудники и врачи ординаторы клиники. Однако, жизнь пока-

зала, что для расшифровки электрокардиограмм не тематическим больным и боль-

ным, поступающим на обследование в клинику, необходим врач, что в 60-е годы в 

основном выполняла С.В. Макаркина, а с 1970 года – С.П. Арбузов. 

В середине 60-х годов была попытка объединить функциональную службу 

клиники имени В.И. Ленина под одним руководством. Был назначен заведующий 

отделением В.А. Слатвинский, который занимался обеспечением отделения совре-

менной аппаратурой, но далеко не было сделано то, что нужно было сделать. Тому 

были объективные и субъективные причины, препятствующие этому. 

Объективными причинами являлась тенденция клинических отделений, ко-

торая остается и до настоящего времени, иметь аппаратуру по функциональной ди-

агностике у себя в отделении, что распыляло аппаратуру. субъективной причиной 

было то, что заведующим этим отделением не было проявлено настойчивости в ор-

ганизационных вопросах оборудования отделения и единства отделения, хотя ин-

ститут всячески шел навстречу в материальных затратах.  

Ощущается что в клинике отделения функциональной диагностики нет, а 

оно должно быть. Нет ответственного сотрудника, отвечающего за деятельность 

этого отделения, его оборудования, даже если оно находится в других отделениях. 

Последнее рассредоточивается по отделениям и часто используется только в одном 

отделении. Очень во время было выступление директора института доктора меди-

цинских наук Е.А. Каменского на Ученом Совете института 07.09.1972 года, который 

осудил эту практику рассредоточения медицинской аппаратуры по отделениям. 

Думается, что клиники института, учтут это выступление и Кисловодская клиника 

имени В.И. Ленина в частности, примет меры к восстановлению функционального 

отделения и укомплектованию его.  

Все же научная и производственная работа в отделении функциональной ди-

агностики проводится большая. И это благодаря двум квалифицированным лабо-

рантам: В.М. Ахиян и А.П. Сергеенко.  

В.М. Ахиян занимается определением функций внешнего дыхания и основно-

го обмена, а также расшифровкой полученных результатов. Более того, обучает лиц, 

проступающих на рабочие места.  

А.П. Сергеенко выполняет производство электрокардиограмм, фонокардио-

грамм, баллистокардиограмм, поликардиограмм.  

На базе клиники имени В.И. Ленина работают отделы института: отдел ле-

чебной физической культуры, климатологический отдел и кафедра специализации 

и усовершенствования курортных врачей.  
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ОТДЕЛ ЛЕЧЕБНОЙ ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ  

 Заведующий – доктор медицинских наук И.Б. Темкин 

В 50-х годах в клинике выполняются лишь единичные исследования в обла-

сти лечебной физкультуры. Все они были небольшими по объёму и представляли 

собой фрагменты общей тематики, выполняемой в клинике. Специальным исследо-

ванием в области двигательного режима явилась работа Е.И. Ольховой, посвящен-

ная изучению терренкура в комплексе курортной терапии больных сердечно-

сосудистыми неврозами и начальными формами гипертонической болезни /сбор 

материалов по этой теме начался в конце 50-х годов, в дальнейшем работа была 

оформлена в виде кандидатской диссертации и защищена/. 

Положительные изменения в планировании и организации исследований в 

области лечебной физкультуры в сторону их развертывания и углубления начались 

с января 1960 года. В этот период на базе клиники начал свою деятельность стар-

ший научный сотрудник по лечебной физкультуре института И.Б. Темкин, возгла-

вивший этот раздел работы. На первом этапе началось создание необходимых усло-

вий для постановки серьезных научных исследований в области лечебной физкуль-

туры /подготовка кадров и создание специальной лаборатории/. 

С 1961 года И.Б. Темкиным начаты научные исследования по принципиально 

новой и совершенно не изученной проблеме современной лечебной физкультуры – 

применение её средств при лечении больных первичной артериальной гипотонией. 

Достигнутые положительные результаты как в научных исследованиях в об-

ласти лечебной физкультуры, так и в её практическом применении, явились при-

чиной того, что Министерство здравоохранения 

РСФСР посчитало возможным возложить на Пяти-

горский институт курортологии функции углублен-

ного изучения вопросов лечебной физкультуры. С 

этой целью, согласно решению Ученого медицин-

ского совета МЗ РСФСР, в институте организуется 

отдел лечебной физической культуры /август, 1962 

год/. Основной базой отдела и его лаборатории фи-

зиологии мышечной деятельности, осталась клини-

ка имени В.И. Ленина. 

Организация отдела лечебной физкультуры, 

укрепление его кадрами, обеспечение современной 

исследовательской аппаратурой, позволило количе-

ственно и качественно расширить научные исследо-

вания по проблеме /в настоящем обзоре, рассматри-

ваются лишь те разделы работы отдела лечебной физ-

культуры, которые непосредственно относятся к кар-

диологическому профилю, клинике имени В.И. Ленина и курорту Кисловодск/. 

Основными направлениями работы отдела лечебной физкультуры являются: 

1. Научно-исследовательская работа. 

2. подготовка кадров и педагогическая деятельность. 

3. редакционно-издательская и рецензионная работа. 

И.Б. Темкин 
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4. консультативная и организационно-методическая работа. 

В отделе под руководством И.Б. Темкина сложился творческий коллектив, в 

который входят высококвалифицированные специалисты разных профилей – врачи 

С.И. Куньшина и Л.Л. Семенова, методисты – педагоги Ю.Г. Васин, Л.Д. Змиевская, 

В.А. Лаврентьев, Ю.Г. Трофименко, лаборант Э.А. Клепикова и др. Исследования 

отдела лечебной физкультуры проводятся с привлечением самых современных ме-

тодов клинико-физиологического тестирования: электробаллисто- и поликардио-

графия, осциллография и тахоосциллография, кожная термометрия, определение 

венозного давления и скорости кровотока и функции внешнего дыхания, моторная 

хронаксиметрия, кинестезиометрия, тонусометрия, хронорефлексометрия, опреде-

ление аэробной производительности организма, ряд биохимических лабораторных 

исследований и мн. Др. 

1. Научно-исследовательская работа.  

Научные исследования отдела проводятся в двух основных направлениях. 

А/. Фундаментальные теоретические исследования в области клинической 

нейрофизиологии и физиологии мышечной деятельности.  

Работами, выполненными в отделе /И.Б. Темкин/, внесен весомый вклад в 

вопросы физиологической оценки рефлекторного взаимодействия локомоторной и 

висцеральной систем. В развитие современной физиологической теории моторно-

висцеральных рефлексов /М.Р. Могендович и его научная школа/, выявлена доми-

нирующая роль моторного анализатора в регуляции основных функций организма, 

в том числе и вегетативных. Впервые показаны и физиологически объяснены: роль 

тонуса скелетной мускулатуры и регуляции внутренних органов и, в первую оче-

редь, системы кровообращения: фазовый характер динамики температуры кожи в 

процессе мышечной деятельности; неадекватно большая мобилизация вегетатив-

ных функций и соотношение безусловно и условно-рефлекторного компонентов на 

первом этапе мышечной работы; рефлекторный характер регуляции венозного дав-

ления в процессе мышечной деятельности /в противовес существующему механиче-

скому взгляду теории «мышечного насоса» и др./.  

Значительные исследования проведены также в области физиологии и пато-

физиологии статистических напряжений и в проблеме мышечной деятельности в 

уступающем и преодолевающем режимах. 

Результаты этих исследований, представляя общебиологический интерес, в 

значительной степени расширяют современные представления о физиологических 

основах лечебной физкультуры как методе рефлекторной терапии. 

Для решения вопросов общей физиологии и физиологии мышечной дея-

тельности исследования отдела лечебной физкультуры проводятся на контингентах 

лиц различного возраста, пола, состояния здоровья и уровня тренированности 

/дети, подростки, взрослые, больные различными заболеваниями органов кровооб-

ращения, практически здоровые люди, специально не тренированные, спортсмены 

разной специализации и квалификации вплоть до участников сборных команд 

страны/. 

Б/. прикладные клинико-физиологические исследования в области лечебной 

физкультуры – разработка и клиническая апробация новых методик лечебной физ-
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культуры, выявление роли активного двигательного режима в комплексе санатор-

но-курортного лечения и в системе медицинской реабилитации больных различ-

ными заболеваниями. 

В отделе завершены /1961-1970/ систематические исследования по новой в ле-

чебной физкультуре проблеме: всестороннему клинико-физиологическому обосно-

ванию активного двигательного режима в терапии больных первичной артериаль-

ной гипотонией /И.Б. Темкин/. Впервые в мировой науке в практику предложена 

/все основные формы лечебной гимнастики, терренкур, спортивные упражнения и 

игры/ оригинальная методика лечебной физкультуры при этом заболевании. 

Значительные по объему исследования /более 1200 больных/ показали, что 

лечебная физкультура является важнейшей составной частью комплексной терапии 

больных первичной артериальной гипотонией, обеспечивая получение не только 

более высокого, но и стойкого терапевтического эффекта; она является эффектив-

ным средством профилактики дальнейшего прогрессирования болезни /результаты 

изучения отдаленного эффекта лечения через 6, 12 и 24 месяцев/. В результате ис-

следований по этой проблеме предложена новая гипотеза патогенеза первичной 

артериальной гипотонии, впервые показана роль нарушения функций мышечной 

системы в формировании этого заболевания.  

Весьма существенным практическим выводом исследований явилось обосно-

вание положения об относительно небольшой роли бальнеологических факторов в 

комплексе курортной терапии больных первичной артериальной гипотонией, что 

позволяет с успехом лечить больных этими заболеваниями и в санаториях, не рас-

полагающих естественными минеральными и газовыми водами в том числе, и в 

пригородных санаториях. 

Одновременно с основным направлением работы отдела, проводится ком-

плексное изучение роли лечебной физкультуры в санаторно-курортной терапии 

больных ревматизмом с минимальной степенью активности процесса /Л.Л. Семено-

ва/, перенесших операцию митральной комиссуротомии /С.И. Куньшина/, гиперто-

нической болезнью /Л.Д. Змиевская/, у больных с постинфарктным кардиосклеро-

зом /Ю.Г. Трофименко/. В результате этих работ также предлагаются новые и уточ-

няются существующие частные методики лечебной физкультуры.  

В содружестве с сотрудниками неврологического отделения клиники было 

проведено изучение вопросов применения лечебной гимнастики при церебральном 

атеросклерозе /И.Б. Темкин, И.И. Великанов и др. – 1964 год/; совместно с сотруд-

никами детского клинического санатория «Смена» изучалось влияние спортивных 

игр на организм детей, больных ревматизмом /И.Б. Темкин, К.С. Тихомирова и др. – 

1967 год/. 

Другими крупными направлениями исследований отдела является изучение 

терапевтического действия упражнений в статическом режиме, различных форм 

лечебной физкультуры /лечебная гимнастика, терренкур, спортивные упражнения, 

спортивные игры/, наиболее рациональной последовательности назначения лечеб-

ной физкультуры и углекислых ванн при различных заболеваниях сердечно-

сосудистой системы. В результате впервые обоснована целесообразность и необхо-

димость применения упражнений в изометрическом режиме при заболеваниях ор-
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ганов кровообращения /прежде в лечебной физкультуре бытовало эмпирически 

сложившееся мнение о, якобы полной непригодности этого вида мышечной дея-

тельности при работе с такими больными/; поставлена и успешно разрешается про-

блема рациональной последовательности применения тренирующих воздействий и 

бальнеофакторов; успешно решены теоретические аспекты использования есте-

ственных локомоций циклического характера и мышечной деятельности в уступа-

ющем и преодолевающем режимах. 

В процессе широких исследований, проводимых в разных направлениях, в 

отделе успешно поставлены и решены методологические вопросы исследований в 

области физиологии мышечной деятельности и лечебной физической культуры – 

адекватное моделирование синтетических методик посредством стандартных 

нагрузок различного характера, а также метод комплексного ранжирования резуль-

татов исследований при одновременном изучении функций различных систем ор-

ганизма /И.Б. Темкин – 1961, 1962, 1964 годы/. Результаты исследований отдела 

оформляются в виде диссертационных работ /закончены или находятся в стадии 

завершения 2 докторские и 5 кандидатских диссертаций/ и методических рекомен-

даций /более 15/. Материалы научных исследований регулярно докладываются на 

международных, всесоюзных, республиканских и др. конгрессах, съездах, конфе-

ренциях и симпозиумах физиологов, курортологов, специалистов в области лечеб-

ной физкультуры и др. Так за последние пять лет заведующий отделом лечебной 

физкультуры И.Б. Темкин являлся докладчиком международного симпозиума по 

спортивной медицине и международной конференции по физической культуре и 

Всесоюзных и республиканских съездов курортологов, всесоюзного съезда физио-

логов, всесоюзных конференций по физиологии спорта и др. 

За последние 10 лет отдел лечебной физкультуры организовал и провел 1 Все-

союзную, 3 межреспубликанских конференции и 2 симпозиума по лечебной физи-

ческой культуре. В работе этих конференций и симпозиумов приняли участие более 

2.000 специалистов лечебной физкультуры, физиологов, клиницистов Москвы, Ле-

нинграда и 12 Союзных республик.  

2. Подготовка кадров и педагогическая деятельность.  

В отделе осуществляется постоянная подготовка кадров на рабочих местах 

/за 10 лет такую форму подготовки прошли 66 врачей и методистов лечебной физ-

культуры/. Кроме того, регулярно проводятся курсы /циклы/ усовершенствования и 

специализации по лечебной физкультуре, а также декадники и семинары. За по-

следние 10 лет эти формы подготовки прошли более 1700 врачей и методистов ле-

чебной физкультуры санаторно-курортных учреждений страны. За десятилетний 

период сотрудники отдела дали более 3500 педагогических часов.  

3. Редакционно-издательская и рецензионная работа.  

Важным разделом деятельности сотрудников отдела лечебной физкультуры 

является публикация результатов законченных научных исследований. 

За последние 10 лет сотрудниками отдела опубликовано около 200 научных 

работ /в том числе 4 монографии и 1 учебное пособие, выпущенные центральными 

издательствами «Медицина» и «Высшая школа»/. 
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Подготовленные монографии получили высокую оценку специалистов, о чем 

свидетельствует более 20 отзывов на них, опубликованных, как в советской, так и 

зарубежной печати. 

Высокий авторитет отдела лечебной физкультуры выражается и в значитель-

ной по объему рецензионной работе. Так, лишь за последние 5 лет заведующий от-

делом доктор медицинских наук И.Б. Темкин выступал официальным оппонентом 

на защите диссертаций, дал 35 отзывов на диссертации /в том числе 15 докторских/, 

26 отзывов на научные отчеты, рукописи монографий и учебников, поступающих из 

издательств, а также методических указаний.  

Заведующий отделом лечебной физкультуры является членом редакционно-

издательского совета института, ответственным редактором и членом редакцион-

ных коллегий более, чем 30 сборников научных работ, материалов конференций и 

симпозиумов. 

5. Консультативная и организационно-методическая работа. 

Методические рекомендации, разработанные на основании результатов 

научных исследований сотрудников отдела, успешно внедряются в практику работы 

санаторно-курортных учреждений и общей сети здравоохранения страны 

/методики лечебной физкультуры при первичной артериальной гипотонии, при со-

стояниях после операции митральной комиссуротомии, при ревматизме с мини-

мальной степенью активности процесса; методика врачебно-педагогического кон-

троля в процессе занятий лечебной физкультуры, методики терренкура при заболе-

ваниях органов кровообращения и мн. др/. 

Отдел стал научно-методическим центром по лечебной физкультуре не толь-

ко курорта Кисловодск и курортов Кавказских Минеральных Вод, но и всех сана-

торно-курортных учреждений Юга России и ряда республик, союзных республик 

/Украина, Узбекистан, Литва и др./. 

Он является головным в РСФСР по проблеме «Лечебная физкультура на ку-

рортах» и координирует научные исследования в этой области, проводимые други-

ми институтами курортологии и медицинскими институтами Российской Федера-

ции. 

Помощь органам здравоохранения выражается в консультативной помощи 

врачебно-физкультурным диспансерам городов курортов Кавказских Минеральных 

Вод, а также в работе /комплексные физиологические исследования /со сборными 

командами страны, профсоюзов и Российской Федерации по боксу/.  

 

КЛИМАТОЛОГИЧЕСКИЙ ОТДЕЛ  

 Заведующий – К.К. Туроверов  

Климатологический отдел организован в 1920 году. Главное направление ра-

бот отдела состояло в изучении климата курортов и лечебных местностей Северно-

го Кавказа, в проведении специальных исследований климата в связи с климатоле-

чением, режимом минеральных источников, курортным строительством и рядом 

других вопросов курортного дела. 
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Для выполнения этих задач в составе отдела находилась сеть метеорологиче-

ских и микроклиматических станций на курортах КМВ. Для изучения солнечной 

радиации и атмосферного электричества, как особо важных в курортологии клима-

тических факторов, отделом в 1926 году была органи-

зована актинометрическая станция в Кисловодске; 

эта станция входит в Государственную сеть СССР. 

В целях изучения влияния метеорологических 

условий на режим минеральных источников курор-

тов Кавминвод в области их питания была организо-

вана /в связи с комплексной экспедицией АН СССР/ 

специальная сеть горных метеорологических стан-

ций, возглавлявшаяся Джинальской Научно-

исследовательской Геофизической станцией. 

Личный состав отдела, руководивший и вы-

полнявший научно-исследовательскую работу с 1920 

года до настоящего времени. Заведующие отделом: 

Н.В. Райко – метеоролог с 1920 по 1924 годы; Б.П. 

Алисов - метеоролог с 1924 по 1930 годы; К.К. Турове-

ров – метеоролог с 1930 по 1936 годы; А.П. Гревизирский – 

врач с 1937 по 1940 годы; А.П. Шушаков – врач с 1941 по 1946 годы; Г.В. Якимов – ин-

женер с 1947 по 1949 годы; С.И. Рубинский – метеоролог с 1949 по 1951 годы; К.К. Ту-

роверов – метеоролог с 1951 по настоящее время.  

Заведующие Кисловодской актинометрической станцией: В.Г. Поздеев – ме-

теоролог с 1936 по 1965 годы; В.В. Горюнова – метеоролог с 1943 по 1945 годы; Н.П. 

Поволоцкая – метеоролог с 1965 по настоящее время.  

Заведующий Джинальской Научно-исследовательской Геофизической стан-

цией: К.К. Туроверов – метеоролог с 1939 по 1951 годы.  

Научные сотрудники отдела: С.И. Рубинский – метеоролог с 1938 по 1956 го-

ды; Л.В. Бошко – врач с 1949 по 1951 годы; В.А. Титаренко – врач с 1953 по 1961 годы. 

Научно-технические сотрудники отдела: В.В. Горюнова – наблюдатель с 1938 

по 1965 годы; Е.П. Сербинова – метеоролог с 1956 года по настоящее время, Л.М. Те-

рехова и П.Ф. Вавилова – наблюдатели с 1965 года по настоящее время. 

Научно-организационную деятельность отдела за время его существования 

можно разделить на три основных периода: 

1. В первом периоде /с 1920 по 1936 годы/ одел отдел занимался большой рабо-

той по организации метеорологических наблюдений и руководству сетью метеоро-

логических станций и микроклиматических пунктов на курортах КМВ и в районах 

области питания минеральных источников КМВ /Этоке, Березовке и др./ для изу-

чения влияния метеорологических условий на их режим. Для руководства сетью 

метеорологических станций и обработки их наблюдений в составе отдела находи-

лась специальная группа из 3-х человек: руководителя и 2-х техников-

вычислителей. В этот период было составлено описание климата курортных мест 

Северного Кавказа. Кроме этой работы были проведены первые исследования по 

атмосферному электричеству на КМВ. 

К.К.Туроверов 
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2. Второй период /с 1937 по 1950 годы/ ознаменовался новым направлением ра-

боты отдела, который в основном занимался вопросами климатолечения на курор-

тах КМВ. Руководителем отдела – врачом А.П. Гревизирским была написана мето-

дическая работа, посвященная вопросу солнцелечения «Техника солнцелечения» и 

другая работа о влиянии пониженного атмосферного 

давления на человека. Обе работы имеют не только 

научное, но и практическое значение. 

В период Великой Отечественной войны отделом 

заведовал врач А.П. Шушаков, который с присущей ему 

энергией, провел большую организационную работу по 

климатолечению раненых и больных воинов. Им при 

участии врачей эвакогоспиталей были разработаны ме-

тодики аэрогелиотерапии военных травм и военных за-

болеваний, которые применялись на всех курортах КМВ 

с большой эффективностью. 

Помимо этого отдел проделал значительную и 

оригинальную работу по уточнению методов дозимет-

рии лечебно-солнечных рефлекторов и по усовершен-

ствованию дозировки солнечных процедур /внесение по-

правок на облачность и т.д./. 

Необходимо отметить большую работу, проведенную отделом в области ква-

лификации врачей и среднего медперсонала по вопросам климатолечения. Врач 

Л.В. Бошко провел научно-исследовательскую работу по лечению климатом детей 

больных ревматизмом, а также участвовал в коллективной работе сотрудников 

клиники имени В.И. Ленина по аэрогелиотерапии при заболеваниях сердечно-

сосудистой системы. В конце этого периода климатологическим отделом заведовал 

С.И. Рубинский, на долю которого выпала организационная работа по восстановле-

нию разрушений войной метеорологической сети курортных станций.  

Особое внимание заслуживает большая работа отдела по организации и ру-

ководству большой метеорологической сетью горных станций /17 станций и пунк-

тов/ в области питания минеральных источников КМВ, в связи с изучением влия-

ния метеорологических условий на их режим.  

3. Последний период /с 1951 по настоящее время/ отдел занимался проведением 

разносторонних метеорологических исследований с целью использования их для 

профилактики и лечения различных заболеваний, а также для разрешения вопро-

сов, связанных с организацией климатолечения, курортным строительством, режи-

мом минеральных источников.  

Особым разделом работы отдела в этом периоде являются исследования по 

вопросам климатолечения, проводившиеся научным сотрудником отдела, врачом 

В.А. Титаренко на базе клиники имени В.И. Ленина. Эти исследования были тесно 

увязаны с указанными выше исследованиями отдела.  

В этот период отделом было выполнено более 130 научных работ, из общего 

числа 150 работ, выполненных отделом за все время его существования. Научные 

исследования отдела проводились по трем главным разделам:  

А.П. Шушаков 
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1. Изучение климата и погоды курортов КМВ и Северного Кавказа.  

Исследования по этому разделу велись К.К. Туроверовым и группой сотруд-

ников отдела. Из этой группы необходимо отметить плодотворную работу научного 

сотрудника отдела С.И. Рубинского, проработавшего в отделе более 20 лет и вы-

полнившего ряд научных работ, имеющих большое практическое значение в орга-

низации климатолечения. К их числу относятся работы о сферических зеркалах, 

применяемых при солнцелечении, участие в составлении описания климата курор-

тов Северного Кавказа и др. Особенно большое участие в работах этого раздела 

принимала метеоролог отдела Е.П. Сербинова, соавтор многих работ отдела.  

На протяжении ряда лет отделом проводилось изучение климата курортов и 

лечебных местностей Северного Кавказа и Предкавказья. Эти исследования прово-

дились в различных направлениях и различными методами. При этом:  

а/. Составлено описание климата курортов и лечебных местностей по клима-

тическим зонам Северного Кавказа и Предкавказья, описание климата и микро-

климата курортов КМВ, описание климата курортов и лечебных местностей по рес-

публикам, краям и областям Северного Кавказа и отдельным курортам и местно-

стям – Теберда, Архыз, Усенги, Кисловодск и др.  

В настоящее время на основании специальных исследований климата Север-

ного Кавказа и Предкавказья для этой территории составляется перспективный 

план строительства климатических курортов, домов отдыха, туристских и альпи-

нистских баз и лагерей до 2000 года. Эти работы имеют практическое значение для 

правильной организации климатолечения, развития курортного строительства, 

правильного направления больных на курорты и т.д.  

б/. Исследования климата в классах погод по методу динамической климато-

логии. Данные о суточном ходе метеорологических элементов и эквивалентно-

эффективных температур в различных типах погоды дают возможность правильно 

организовать дневной режим курортного больного, определить в течение дня оп-

тимальные условия для климатолечения /отпуск солнечных и воздушных ванн/, 

проведение лечебных процедур на открытом воздухе /физкультурные занятия, тер-

ренкур/, отдых курортного больного на свежем воздухе и т.п. Эти работы исполь-

зуются лечебными учреждениями курортов, в частности, Кисловодской клиникой 

имени В.И. Ленина. Ею же проведена научная работа по изучению влияния типов 

погод на больных с заболеваниями сердечно-сосудистой системы в Кисловодске. 

в/. Изучение влияния метеорологических факторов на режим минеральных 

источников курортов КМВ и озер с лечебной грязью. На основании наблюдений 

Джинальской Научно-исследовательской Геофизической станции отделом установ-

лена впервые прямая зависимость дебита минеральных источников КМВ от метео-

рологических условий в области их питания. Проведенные исследования разреша-

ют важные для курортов КМВ практические вопросы, в частности, позволяют да-

вать прогнозы дебита минеральных источников КМВ и контролировать наблюде-

ния над их режимом и указывают пути увеличения дебита источников. Предложен-

ный климатологическим отделом способ увеличения дебита минеральных источ-

ников КМВ путём облесения области питания осуществляется в настоящее время, 

по решению Правительства РСФСР, Главным Управлением Лесного Хозяйства 
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РСФСР. Изучение отделом влияния климатических и гидрологических условий на 

режим Тамбуканского озера позволило составить его водный баланс, что имеет 

важное значение, т.к. не только выясняет роль отдельных климатических и гидро-

логических факторов в его водном режиме, но и определяет условия грязеобразо-

вания и т.д.  

г/. Климатическое охлаждение человека изучалось методом эквивалентно-

эффективных температур, теплового баланса и моделирования аналогов человече-

ского тела с учетом всего комплекса метеорологических факторов, включая и сол-

нечную радиацию. Молодой, перспективный специалист Н.П. Поволоцкая, начав-

шая свою работу наблюдателем в 1959 году, с 1965 года – заведующим актинометри-

ческой станцией, с 1968 года младший научный сотрудник приняла большое уча-

стие и выполнила ряд научных работ по этому вопросу.  

Климатологический отдел участвовал в комплексной теме с климатотерапев-

тическим отделением, по разработке дозиметрии воздушных ванн методом тепло-

вого баланса. 

2. Изучение солнечной радиации и атмосферного электричества на курортах 

КМВ.  

Исследования по этому разделу проводились заведующим актинометриче-

ской станцией В.Г. Поздеевым, большим специалистом в области актинометрии. За 

время своей работы в институте, продолжавшейся около 30 лет, В.Г. Поздеевым бы-

ло написано много научных работ, в числе которых следует отметить монографию 

«Лучистая энергия солнца в Кисловодске» - результат 25-летних актинометриче-

ских наблюдений Кисловодской актинометрической станции.  

Особенно большая заслуга В.Г. Поздеева состоит в том, что выполненные им 

работы имеют практическое значение и широко используются в практике климато-

лечения. В них освещалось:  

а/. Изучение радиационного режима курортов КМВ. На основании наблюде-

ний Кисловодской актинометрической станции и организованных отделом экспе-

диционных наблюдений в Ессентуках и Пятигорске дан анализ, всесторонне осве-

щающей радиационный режим курортов КМВ. Эти исследования разрешили ряд 

вопросов, имеющих большое практическое значение для организации и проведения 

на курортах климатолечения. В частности, определены оптимальные условия от-

пуска солнечных ванн и установлено, что высокие величины солнечной радиации 

позволяют проводить солнцелечение в течение всего года. В связи с этим разрабо-

тан проект зимнего аэросолярия, который был утвержден Главкурсанупром, как 

типовой для КМВ. 

Первый на курортах КМВ зимний аэросолярий построен по этому проекту в 

Кисловодске в санатории «Центросоюз» и опыт его использования в зимних усло-

виях показал высокую эффективность, составлен типовой проект летнего аэросоля-

рия для курортов КМВ и его оборудования /лежаки, тенты, затеняющие экраны/, 

составлены таблицы для дозиметрии солнечной радиации при солнцелечении, ши-

роко использующиеся на курортах КМВ. Для физкультурных занятий, прогулок и 

т.п. разработана методика дозировки солнечной радиации для человека, находяще-

гося в вертикальном положении, разработана конструкция зеркал для лечения кон-
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центрированными лучами солнца. Эти зеркала широко применялись в госпиталях 

курорта Кисловодск. 

Актинометрическая станция отдела занималась также специальными иссле-

дованиями ультрафиолетового излучения солнца, причем была установлена оши-

бочность взглядов Дорно, Хилла и др., относительно количества лучей УФ в прямом 

и рассеянном свете солнца, что получило высокую оценку специалистов на совеща-

ниях АМН СССР в Ялте и Москве. 

Исследования прозрачности воздуха необходимы в курортной практике при 

определении солнечного кадастра, уточнении характеристики воздушных масс, 

определении интенсивности потока солнечной радиации и её спектрального соста-

ва с целью более рациональной дозиметрии климатолечебных процедур.  

б/. Изучение атмосферного электричества. Определен суточный и годовой 

ход ионизационного состояния воздуха в Кисловодске в зависимости от смены воз-

душных масс и высоты места над уровнем моря. Эти исследования позволяют учи-

тывать влияние ионизации воздуха при климатолечении. Разработана теория 

ионизации воздуха при распылении воды, на основании чего сконструирован гид-

роаэроионизатор для индивидуального и группового использования с лечебной и 

профилактической целью. Ионизатор получил широкое распространение на курор-

тах КМВ и в других городах Союза. Неизменным помощником В.Г. Поздеева, спо-

собствовавшая выполнению научных работ и практической работы, будучи соавто-

ром некоторых научных его работ, была метеоролог В.В. Горюнова, непрерывно 

проработавшая на актинометрической станции 27 лет. 

4. Исследования в области климатотерапии.  

Исследования по этому разделу работ отдела проводились научным сотруд-

ником климатологического отдела врачом В.А. Титаренко на базе Кисловодской 

кардиологической клиники при участии группы сотрудников клиники. 

Исследования по климатотерапии относились к вопросу о влиянии погоды 

на больных гипертонической болезнью в условиях Кисловодского курорта «Клима-

тотерапия больных гипертонической болезнью на Кисловодском курорте» и серия 

работ о влиянии отрицательно-ионизированного воздуха на больных гипертониче-

ской болезнью на Кисловодском курорте. Эти работы послужили В.А. Титаренко 

диссертацией на соискание ученой степени кандидата медицинских наук. Тесная 

связь работы обоих отделений продолжает оставаться и до настоящего времени и 

выражается в проведении совместной научной работы с организованным самостоя-

тельным климатотерапевтическим отделением.  

Кроме выполнения указанных научно-исследовательских работ отдел систе-

матически оказывал разностороннюю помощь курортам, в частности, через Межку-

рортный научно-методический совет по климатологии и климатотерапии, посто-

янно-действующий семинар по климатолечению, выездные семинары, объединяю-

щий специалистов климатологов и врачей, работники отдела участвовали в каче-

стве соавторов в составлении капитального руководства по методике климатолече-

ния, подготовленного к печати под редакцией проф. А.С. Вишневского, отделом со-

ставлены различные методические указания по организации климатолечения 
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/памятка по климатолечению для курортных больных, правила приема солнечных и 

воздушных ванн, таблицы для дозирования солнечных и воздушных ванн и т.д./.  

Сотрудники участвовали в педагогической работе по климатолечению на 

курсах врачей и медсестер и на кафедре усовершенствования врачей. Выступали с 

докладами на конференциях и в периодической печати.  

Отдел систематически осуществлял общее методическое руководство рабо-

той сети метеорологических и биоклиматических станций курортов, принимал уча-

стие в обследовании постановки климатолечения на курортах КМВ, давал консуль-

тации по вопросам организации климатолечения на курортах Советского Союза. 

Работники отдела принимали участие в различных научных экспедициях 

Министерства Здравоохранения РСФСР и других учреждений.  

Отделом выполнено свыше 150 научных работ и ряд научно-популярных ста-

тей по вопросам климатологии и организации климатолечения, опубликованных в 

специальных и других журналах.  

 

КАФЕДРА СПЕЦИАЛИЗАЦИИ 

И УСОВЕРШЕНСТВОВАНИЯ ВРАЧЕЙ – КУРОРТОЛОГОВ  

 

 Зав. Кафедрой – профессор А.С. Вишневский  

 

В 30-е годы, как сказано выше, подготовку и усовершенствование врачей-

курортологов осуществлял Бальнеологический Институт на базах своих клиник, 

кардиологический цикл проводился в клинике име-

ни В.И. Ленина.  

В послевоенный период эти функции были 

возложены на Центральный Институт Усовершен-

ствования врачей МЗ СССР, который в 1948 году ор-

ганизует две кафедры: терапии и бальнеологии. За-

ведующим кафедры терапии ЦИУ избран профессор 

И.С. Шницер, бальнеологии – профессор А.А. Ло-

зинский.  

Базой кафедры терапии являлись Кисловод-

ская кардиологическая клиника имени В.И. Ленина, 

Ессентукская клиника и курортная больница. По-

мощниками профессора И.С. Шницера были: до-

цент, кандидат медицинских наук С.И. Лурье, асси-

стентами врачи: М.А. Левин , Г.И. Бердичевская и 

Е.Л. Агабабова, которые выполняли педагогическую 

и научно-исследовательскую работу. К выполнению их 

были привлечены некоторые научные сотрудники кли-

ники имени В.И. Ленина: И.Л. Арабей, Б.В. Ситель, Е.В. Шухова, А.Е. Шнайдер и др.  

Сотрудники кафедры и клиники имени В.И. Ленина под руководством про-

фессора И.С. Шницера выполнили ряд научно-исследовательских работ. И.С. Шни-

цер и М.А. Левин – о курортном лечении сердечно-сосудистых больных в Кисловод-

А.С. Вишневский 
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ске; И.С. Шницер – о механизме действия и назначения нарзанных ванн; Г.И. Бер-

дичевская – об отдаленных результатах лечения больных гипертонической болез-

нью в Кисловодске; Е.Л. Агабабова - изменения электрокардиограммы у больных 

бронхиальной астмой; И.Л. Арабей – о рентгенокимографическом определении ге-

модинамики при лечении больных гипертонической болезнью в Кисловодске; Б.В. 

Ситель – о электрокардиографических изменениях у больных гипертонической бо-

лезнью и коронарной недостаточностью; Е.В. Шухова – о неврологических синдро-

мах гипотонии при лечении больных в Кисловодске. 

Указанные темы послужили основой для кандидатских диссертаций, которые 

Е.В. Шухова защитила в 1950 году, Г.И. Бердичевская – в 1952 году, Е.Л. Агабабова – в 

1958 году, диссертация И.Л. Арабей закончена в 1952 году и защищена несколько 

позже.  

В 1954 году заведующим кафедрой терапии ЦИУ избран профессор В.Е. Нез-

лин. При нём обе кафедры, под его руководством, были объединены. В.Е. Незлин 

проработал около десяти лет и внес большой вклад в организацию и совершенство-

вание преподавания на кафедре, руководства 

научной работой сотрудников кафедры и клини-

ки имени В.И. Ленина. Он объединил усилия 

обоих коллективов на изучение диагностики и 

лечения неврозов у больных с сердечно-

сосудистой патологией, приобретенных пороков 

сердца, в частности, больных митральным стено-

зом, направляемых на операцию, врожденных 

пороков сердца, гипертонической болезнью и 

коронарной недостаточностью. 

Перу В.Е. Незлина принадлежит ряд круп-

ных, опубликованных работ: о принципах и ме-

тодике курортного лечения в Кисловодске боль-

ных с заболеваниями сердечно-сосудистой си-

стемы, о лечении неврозов в Кисловодске, в ре-

зультате чего под его редакцией и участии издан 

сборник научных работ, в котором помещены статьи 

разных авторов. Позже издана монография В.Е. Нез-

лина по приобретенным порокам сердца. 

Большую работу В.Е. Незлин провел по овладению научными сотрудниками 

и практическими врачами санаториев электрокардиографического метода, о чем 

подробно изложено в разделе функциональной диагностики.  

Помощниками В.Е. Незлина были: доцент Е.П. Федорова, ассистентами – 

кандидат медицинских наук Г.И. Бердичевская и Е.Л. Агабабова, старшим лаборан-

том В.Т. Кочмола. 

К преподаванию на кафедре привлекались специалисты из клиники имени 

В.И. Ленина, работавшие при прежнем руководстве кафедры, из курортной больни-

цы /Л.Я. Верткин/ и некоторые врачи из санаториев курорта.  

В.Е. Незлин 
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Выполняемые под руководством В.Е. Незлина темы: Н.Е. Чинаровой – по ле-

чению больных стенокардией в Кисловодске; Е.И. Ольховой – о терренкуре в си-

стеме лечения больных неврозами и гипертонической болезнью в Кисловодске; 

Л.Я. Верткин – о клинико-электрокардиографических наблюдениях больных поро-

ками сердца в Кисловодске, послужили материалом для кандидатских диссертаций 

указанных авторов, которые были защищены.  

В 1961 году заведующим, переименованной в кафедру курортологии и тера-

пии, избран профессор А.С. Вишневский. До этого после ухода В.Е. Незлина, вре-

менно исполняющим обязанности заведующего кафедрой, была доцент Е.П. Федо-

рова. 

В учебном, административном и хозяйственном отношении кафедра все вре-

мя подчинялась Центральному Институту Усовершенствования врачей в Москве, 

что, конечно, имело позитивное значение. Кафедра с момента её организации, 

имевшиеся возможности не использовала и была фактически оторвана от цен-

трального руководства ЦИУв. Поэтому в целях приближения её к учебно-

хозяйственному руководству приказом МЗ СССР в 1964 году она была передана 

Ставропольскому медицинскому институту. 

Для приближения деятельности кафедры к курортным врачам руководство 

Ставропольского медицинского института перебазировала её в последующем в са-

наторий «Красный Октябрь», где, в смысле размещения, кафедре были созданы 

лучшие условия. Однако, потеряв прежние базы /клиника имени В.И. Ленина, ку-

рортная больница/, кафедра имела очень ограниченные возможности в своей рабо-

те. Правда, доцент Е.П. Федорова не теряла связи с клиникой имени В.И. Ленина, 

консультируя там руководство научной работой по ревматическим порокам сердца. 

Кафедра работала в прежнем составе. 

Наконец, после долгих скитаний, приказом МЗ СССР в 1966 году кафедра 

специализации и усовершенствования врачей-курортологов передается Пятигор-

скому научно-исследовательскому институту курортологии и физиотерапии, кото-

рый снова официально возобновил учебную работу по специализации и усовершен-

ствованию врачей-курортологов, начатую еще в 1931 году и прерванную войной. 

После передачи кафедры институту был объявлен конкурс, по которому за-

ведующим кафедрой избран профессор А.С. Вишневский, профессором А.Г. Саакян, 

доцентом Р.И. Мкртчян, ассистентами: Е.И. Ольхова, В.В. Тамбиева, старшим лабо-

рантом утвержден В.Т. Кочмола /Кисловодская клиника имени В.И. Ленина/ и асси-

стентами Г.М. Крашеница, А.В. Ходыкин /Ессентукская клиника/.  

К преподаванию на кафедре привлечено 19 научных сотрудников института – 

докторов, кандидатов медицинских наук, сотрудников теоретических отделов и ла-

бораторий института и его клиник. Не перечисляя всех, укажем лишь их от Кисло-

водской клиники имени В.И. Ленина. Это профессор, доктор медицинских наук 

И.Л. Арабей, доктор медицинских наук И.Б. Темкин, кандидаты медицинских наук6 

И.И. Великанов, К.Ф. Новикова, В.И. Шумская, Э.Б. Багиева и др.  

Это позволило более углубленно осветить специальные разделы курортоло-

гии, дало возможность уже в первом году помимо 4-х месячных курсов специализа-

ции курортных врачей, запланировать дополнительные циклы по усовершенство-
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ванию врачей – педиатров курортов, провести месячник по лечебному питанию 

больных легочным туберкулезом, выездные сессии на курорты в Кабардинскую 

республику, Ростовскую область, Краснодарский край и др. 

Занятия с курсантами по специализации и усовершенствованию проходят на 

трех базах: по кардиологии – в Кисловодской клинике имени В.И. Ленина, гастро-

энтерологии – Ессентукской клинике, артрологии – в Пятигорской клинике.  

В виду большой потребности курортов в подготовке специалистов курорто-

логов, кафедра продолжала подготовку на 4-х месячных циклах специализации вра-

чей – по два цикла в год. Они последовательно проводятся в Кисловодске и в Ессен-

туках по 1,5 месяца и в Пятигорске – один месяц. На этих циклах курсанты знако-

мятся с основными положениями санаторно-курортного лечения больных в зави-

симости от профиля курортов. 

Затем, для повышения квалификации врачей-курортологов различных спе-

циальностей: кардиологов, гастроэнтерологов, артрологов, педиатров и др., были 

введены 2-х месячные циклы, поэтому повысилась пропускная способность кафед-

ры. 

Со дня организации на кафедре проведено 137 циклов и обучалось 4270 вра-

чей, в том числе, с 1970 по 1972 годы, проведено 30 циклов, обучалось 818 врачей. 

При кафедре и в клинике имени В.И. Ленина и в других клиниках производится 

подготовка клинических ординаторов и врачей на рабочих местах. Работая в отде-

лениях, по особо-утвержденному плану, клинические ординаторы и врачи на рабо-

чих местах посещали циклы, проводимые ка-

федрой. 

Подготовка аспирантов сконцентриро-

вана в последнее время на кафедре. В аспиран-

туру зачислены: А.И. Погосян, Л.И. Плюто и 

Д.И. Топурия, которые под руководством док-

тора медицинских наук Р.И. Мкртчяна рабо-

тают над кандидатскими диссертациями, 

утвержденными Президиумом Ученого Совета 

Пятигорского НИИ курортологии и физиоте-

рапии. Они изучают у больных с постинфаркт-

ным кардиосклерозом: А.И. Погосян – влияние 

терренкура; Л.И. Плюто – нарзанных ванн; 

Д.И. Топурия – комплексного лечения на ос-

новные биохимические показатели. 

Не лишне подчеркнуть, что кафедра яв-

ляется проводником идей и практических 

предложений, разрабатываемых в отделениях 

клиник и отделах института и сообщаемых о них 

на лекциях курсантам. 

Следует отметить большую разностороннюю работу, проводимую на кафедре 

лаборантом Г.М. Мурадовой с 1960 года. Она ведет весь учет кафедры: педагогиче-

А.Г. Саакян 
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скую занятость всех преподавателей, всю статистику, а также выполняет печатание 

научных трудов кафедры.  

Г.М. Мурадова организовала библиотеку в клинике имени В.И. Ленина для 

пользования больными художественной литературой. Ею же систематически по-

полняется медицинская библиотека кафедры, которой широко пользуются научные 

сотрудники, врачи и врачи-курсанты. Книжный фонд библиотеки кафедры состав-

ляет 2340 книг. В библиотеке также имеются отечественные и зарубежные журна-

лы.  

Таким образом, даже беглое изложение свидетельствует о большой и плодо-

творной деятельности, проведенной кафедрой специализации и усовершенствова-

ния врачей-курортологов с момента её организации; совершенствование педагоги-

ческой и научно-исследовательской работы, подготовка кадров, кандидатских дис-

сертаций и внедрения достижений отделений и отделов клиники института в ку-

рортную практику, в частности, Кисловодского ее цикла.  

С сентября м-ца 1972 года заведующим кафедрой специализации и усовер-

шенствования врачей избран профессор А.Г. Саакян.  

 

Сотрудники отдельных служб:  

К ним относятся: научный руководитель Кисловодского детского клиниче-

ского санатория «Смена», зубной врач, культорганизатор, медрегистратор.  

 

КИСЛОВОДСКИЙ ДЕТСКИЙ КЛИНИЧЕСКИЙ 

САНАТОРИЙ «СМЕНА»  

 

 Главный врач – В.И. КОРОЛЬКОВА  

 Научный руководитель с 1960 года – старший научный сотрудник клиники  

 имени В.И. Ленина, кандидат медицинских наук К.С. ТИХОМИРОВА  

 

В санатории разрабатывались новые ме-

тоды лечения детей, больных ревматизмом, на 

Кисловодском курорте. В этих целях последнее 

десятилетие К.С. Тихомировой при участии 

практических врачей санатория наблюдались 

1282 ребенка, из них 1158 больных ревматизмом 

/в условиях курортного лечения в Кисловод-

ском детском санатории «Смена»/ и 124 здоро-

вых /контрольная группа/. Было намечено два 

направления. 

Первое. Наряду с изучением клиниче-

ской картины заболевания и данных обще-

принятых дополнительных методов исследо-

вания у детей, в целях выявления активности 

ревматического состояния и оценки состояния 

неспецифического иммунитета, проводились ис-
К.С. Тихомирова 
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следования иммуно-биохимических показателей /дифениламиновая реакция, опре-

деление общего белка и белковых фракций сыворотки крови, серокоагуляционная 

реакция Вельтмана, йодная проба Маллена, определение в крови С-реактивного 

белка, исследование титра комплемента и фагоцитоза/ и проба А.И. Нестерова на 

стойкость капиллярных сосудов кожи – в динамике /в начале и конце курортной 

терапии/. 

В целях оценки функционального состояния сердечно-сосудистой системы 

детей регистрировались электро-, фоно-, баллистокардиограммы в покое и после 

дозированной физической нагрузки, исследовалась функция внешнего дыхания ме-

тодами спирографии, пневмотахометрии и оксигемометрии – не только в начале, 

середине и конце курортного лечения, но и в связи с отдельными дозированными 

восхождениями, процедурами лечебной гимнастики, играми в бадминтон и волей-

бол. У 358 детей, кроме непосредственных, изучены и отдаленные результаты ку-

рортного лечения в Кисловодске.  

Проведенные наблюдения позволили разработать ряд частных методик ку-

рортного лечения детей, больных ревматизмом:  

- методику комбинированного лечения нарзанными ваннами и антиревматически-

ми медикаментозными средствами;  

- методику применения терренкура в комплексе курортной терапии детей, больных 

ревматизмом;  

методику применения лечебной гимнастики в комплексе курортной терапии в гор-

но-климатических условиях детей, больных ревматизмом;  

- методику применения спортивных игр /бадминтон, волейбол/ в комплексе ку-

рортного лечения детей, больных ревматизмом.  

Специальными наблюдениями обоснована возможность бальнеологического 

курортного лечения детей с минимальной активностью ревматического процесса, а 

также в более ранние сроки после ревматического приступа – через 7-8, а не 12 и 

более месяцев, как предусматривалось раньше. 

Итогом проведенных работ явилось и предложение дифференцированных 

лечебных комплексов в зависимости от клинических проявлений ревматизма у де-

тей. Уточнены также показания и противопоказания к курортной терапии в Кисло-

водске и других горно-климатических курортах детей, больных ревматизмом. 

Предложены критерии для контроля за ходом курортной терапии и оценки её эф-

фективности.  

Вторым направлением научной работы в детском санатории явилась разра-

ботка дифференцированных методов курортного лечения в Кисловодске детей, 

больных бронхиальной астмой, в связи с открытием здесь специализированного 

пульмонологического отделения. Разрабатываются вопросы эффективности ку-

рортного лечения в Кисловодске детей, больных бронхиальной астмой, в зависимо-

сти от формы и течения заболевания, а также предшествовавшей терапии, приме-

нения в комплексе лечения нарзанных ванн и грязевых аппликаций на область лег-

ких. 

На основании проведенных наблюдений и исследований за десятилетие 

опубликовано более 60 научных работ, в том числе 4 методических письма. 3 мето-
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дических письма подготовлено к изданию. Научные работы выполнялись, как К.С. 

Тихомировой, так и под её руководством врачами: Г.М. Семеновой, Н.И. Пономаре-

вой, С.И. Кочкаревой, Л.А. Новиковой, А.М. Бахматовой, Л.Д. Чудновой, Ф.У. Сафа-

ровой, Ф.А. Шапиро, А.В. Терещенко. 

В своих работах К.С. Тихомирова осветила вопросы курортного лечения де-

тей и подростков, динамику показателей неспецифического иммунитета, внешнего 

дыхания, непосредственные и отдаленные результаты, эффективность дозирован-

ных восхождений, влияние лечебной гимнастики, лечение детей, больных бронхи-

альной астмой. В соавторстве с Ф.А. Шапиро и Ф.У. Сафаровой – некоторые показа-

тели неспецифического иммунитета у детей, больных ревматизмом. С А.В. Тере-

щенко, Н.И. Пономаревой и Л.Д. Чудновой – методы и результаты лечения детей, 

больных бронхиальной астмой и функциональное состояние у них сердечно-

сосудистой системы. С Г.М. Семеновой и Л.А. Новиковой – применение грязевых 

аппликаций у этих детей. 

Врачи санатория выполнили и отдельные работы. Так, С.И. Кочкарева – по 

вопросу курортного лечения больных детей с тяжелой формой бронхиальной аст-

мы; Н.И. Пономарева – вектор кардиографические исследования у детей, больных 

бронхиальной астмой и др. 

В девятом пятилетии будут разрабатываться и уточняться методы курортного 

лечения в Кисловодске детей, больных бронхиальной астмой:  

- вопросы климатолечения; 

сравнительная оценка эффективности лечения детей, больных бронхиальной аст-

мой, на Кисловодском курорте и местном санатории. 

Серьёзное внимание уделяют Пятигорский НИИ КиФ и клиника имени В.И. 

Ленина подготовке квалифицированных кадров педиатров-курортологов. В Кисло-

водске их подготовкой руководит К.С. Тихомирова. В этих целях регулярно прово-

дятся циклы по курортной педиатрии, для преподавания на которых привлекаются 

многие специалисты института, а курсантами являются врачи санаториев, распо-

ложенных на всей территории Советского Союза.  

К.С. Тихомирова является членом конференций кардиологической клиники 

имения В.И. Ленина и членом Ученого Совета Пятигорского НИИ КиФ.  

Зубной кабинет. Его обслуживает зубной врач А.Т. Тер-Аванесова – опытный 

работник, квалифицированно выполняет производственную работу /0,5 ставки/ по 

обслуживанию больных клиники. Научная работа в зубном кабинете не проводит-

ся. Оборудован кабинет современной аппаратурой.  

 

КУРОРТНО-ПРОСВЕТИТЕЛЬНАЯ РАБОТА КЛИНИКИ  

 

 Культорганизатор – К.И. МИЛЛЕР  

Возглавляет культурно-массовую просветительскую работу в клинике имени 

В.И. Ленина с 1960 года К.И. Миллер, окончившая Краснодарскую культурно-

просветительскую школу и имеющая опыт в проведении работы.  

Основной задачей культурно-просветительной работы является организация 

культурного отдыха больных, путём проведения различных мероприятий: а/. тема-
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тических вечеров, касающихся сведений о Ставропольском крае, Кисловодске, са-

ратниках В.И. Ленина, проживающих в Кисловодске, литературных, музыкальных, 

художественных встреч с писателями, композиторами, художниками; б/. вечеров 

массовых игр, вечеров дружбы с отдыхающими других санаториев, шахматных тур-

ниров, танцев и др. с самодеятельностью отдыхающих; в/ чтения лекций и бесед на 

медицинские темы с научными сотрудниками и врачами в так называемом «Клубе 

здоровья»; г/. ежемесячных коллективных посещений театров, спектаклей, симфо-

нической музыки и т.д.  

Большое внимание культорганизатором уделяется организации экскурсии 

лечащихся в клинике, по Кисловодску, городам КМВ, Нальчик, Приэльбрусье, жи-

вописным ущельям и др.  

Экскурсии обычно сопровождают опытный экскурсовод и фотограф. Неиз-

гладимые красоты Кавказа запечатлеваются на фотоснимках и становятся достоя-

нием отдыхающих. На экскурсии больных записывают по курортным книжкам, в 

которых имеются отметки лечащего врача о возможности участия его в экскурсиях 

и каких. 

В клубе клиники имени В.И. Ленина демонстрируются художественные и 

хроникально-документальные фильмы. Репертуар их подбирается с учетом контин-

гента больных. В последнее время установлена новейшая аппаратура, которая даёт 

возможность демонстрировать широкоэкранные кинофильмы. Ведает этим делом 

опытный киномеханик В.Г. Миллер, работающий в клинике с 1950 года.  

Нет надобности говорить о значении проведения культурно-массовых меро-

приятий в общем комплексе курортного лечения больных, оно занимает важное ме-

сто при правильной его постановке, главным образом, с психоэмоциональной и 

нагрузочной стороны.  

Медрегистратор – М.П. Айдочкина – опытный работник. Она умело ведет 

учет поступающих больных и размещает их по палатам в зависимости от заболева-

ния и научной тематики и профиля отделений, в необходимых случаях согласовы-

вая эти вопросы с заведующими отделений. 

Медрегистратор заполняет паспортную часть истории болезни, регистрирует 

прибытие больного в паспортном столе, дает направление в палату и столовую. 

От приема медрегистратора зависит первое впечатление больного о клинике, 

налаженности её работы, его настроение и т. д. С этими задачами М.П. Айдочкина 

вполне справляется, у неё с больными происходит спокойный, приветливый разго-

вор.  

Библиотека. Книжный фонд художественной библиотеки клиники составля-

ет 2024 книг, научной библиотеки кафедры – 2340.  

Старшая медицинская сестра и сестра-хозяйка.  

Должность старшей медицинской сестры занимает Л.Г. Майлова, старейший 

опытный работник. Она руководит производственной деятельностью среднего ме-

дицинского персонала. Для целей повышения квалификации медицинских сестер 

организован Совет сестёр, которым в данное время руководит медсестра А.Л. Граб-

кина. На конференциях Совета сестёр заслушиваются доклады медсестер по вопро-
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сам медицинского порядка: исполнения назначаемого лечения больным, характера 

заболевания, ухода за больными и т.д.  

Старшая медицинская сестра контролирует многогранную работу 25 меди-

цинских сестёр, работающих в клинике имени В.И. Ленина. В ведении старшей ме-

дицинской сестры находится процедурный кабинет и аптека. В процедурном каби-

нете работает высококвалифицированная медицинская сестра А.Г. Федорова. Она 

обеспечивает все производственные запросы отделений клиники, процедур лечеб-

ного порядка, а также в нужных случаях научных исследований. 

В обязанностях старшей медицинской сестры лежит обеспечение клиники 

медикаментами и другими предметами медицинского обихода через, находящуюся 

в её ведении аптеку. Аптека неотложной помощи находится в кабинете дежурной 

сестры. 

Следует отметить медицинских сестёр, продолжительное время работавших в 

клинике имени В.И. Ленина. Это: А. Залеская, Е.И. Романенко, Э.В. Смирнова, А.Л. 

Апухтина, А.М. Широкова и ныне, продолжительное время работающие в клинике 

медицинские сёстры: К.Н. Введенская, А.А. Грабкина, Е.А. Шварц, Н.С. Аббасова, 

О.Г. Лысенко, В.Н. Савнева, Р.В. Шарикова, Т.Б. Белагорцева, Е.П. Неверовская, Н.С. 

Журба, Э.А. Клепикова. Некоторые из них работая санитарками, окончили меди-

цинское училище и стали работать в клинике медицинскими сестрами. Кроме того 

Е.П. Неверовская, работая в рентгенотделении санитаркой и учась в медицинском 

училище подготовлена рентгенлаборантом и получила право работать в рентген-

кабинете. В необходимых случаях, работая медсестрой, она заменяет основного 

рентгенлаборанта клиники.  

Сестра-хозяйка.  

Эту должность выполняет Р.И. Загорулько. По четвергам, в присутствии за-

местителя главного врача по адмхозчасти, она проводит пятиминутки санитарок, 

на которых разрешаются текущие вопросы за неделю и вопросы, требующие неот-

лагательного разрешения хозяйственного порядка. Сестра-хозяйка следит за свое-

временной сменой белья больным, халатов сотрудникам и т. Д.  

Следует также отметить большой труд, с душой вложенный санитарками по 

обслуживанию лечащихся больных в клинике, продолжительное время работающих 

в клинике имени В.И. Ленина: О. Сноп, П. Жерештиевой и ныне работающих: Т.М. 

Геворкян, П.А. Прокопенко, Т.Ф. Мартыненко, М.А. Кирильцевой, Е.П. Касторно-

вой, А. Горилейченко, М.И. Гостева. Все они внесли достойную лепту своего труда в 

процессе лечения больных в клинике имени В.И. Ленина.  

 

Административно-хозяйственная часть клиники.  

 

Заместитель главного врача по адмхозчасти – К.Ф. Кузнецов.  

Административно-хозяйственная часть клиники имени В.И. Ленина объеди-

няет: бухгалтерию, хозцех, пищеблок, продовольственные и хозяйственные склады, 

гардеробную, бойлерные, транспорт.  
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Возглавляет эту часть клиники имени В.И. Ленина опытный хозяйственник 

К.Ф. Кузнецов, который мобилизует своих сотрудников на выполнение задач, необ-

ходимых для правильного функционирования в целом клиники.  

Всем известно многогранное значение деятельности административно-

хозяйственной части клиники. Укажем лишь кратко, что она обеспечивает её про-

довольствием, оборудованием, твердым и мягким инвентарем; следит за исправно-

стью отопительной системы, водоснабжения, освещения, организует капитальный 

и мелкий ремонт, своевременно получая ассигнования на эти цели; своевременно 

выдает заработную плату сотрудникам и многое другое.  

Среди многих тружеников административно-хозяйственной части клиники, 

выполняющих кропотливую, нужную работу и работавших в клинике имени В.И. 

Ленина продолжительное время следует отметить: Т.К. Султаняца, плодотворно ра-

ботавшего в послевоенный тяжелый период зам. главного врача по адмхозчасти, 

затем М.И. Аздонина, также успешно работавшим заместителем главврача по 

адмчасти и всем запомнившийся своим культурным отношением к посетителям, 

старший бухгалтер клиники С.Н. Вовк. Из ныне работающих: бухгалтера А.Н. По-

чинскую, механика А.И. Стратненко, оператора В.И. Самойленко, диет. Сестру Р.П. 

Пенкину, повара М.Т. Громовскую, рабочую А.Н. Почивалину, официанток: Е.К. Ку-

зякину, Е.В. Горбоконенко, В.Ф. Лактошину, Е.К. Бондаренко, Л.М. Мурадян, сестру-

хозяйку Н.Д. Чукову, прачку Ф.А. Зиновскую, работницу продовольственного склада 

М.Д. Домащенко, гардеробщиц: Г.Э. Байкову, Р.С. Хуторову, А.Ф. Завиданову, Н.А. 

Прокопенко, Л.М. Синельникову, рабочую А.И. Жовтую.  

Большинство из них ударники коммунистического труда и работают с пол-

ной отдачей своих сил по обслуживанию лечащихся больных клиники имени В.И. 

Ленина.  

Заканчивая изложение 50-летней деятельности Кисловодской кардиологиче-

ской клиники имени В.И. Ленина следует подчеркнуть, что указанным достижени-

ям её, особенно с 1960 по 1972 годы, в том числе отделов: лечебной физической 

культуры, климатологического и кафедры специализации и усовершенствования 

врачей-курортологов с момента передачи её в институт в 1966 году, мы обязаны 

правильному руководству дирекции Пятигорского научно-исследовательского ин-

ститута курортологии и физиотерапии - директору института, профессору, доктору 

медицинских наук Е.А. Каменскому, заместителю директора по научной части, кан-

дидату медицинских наук А.А. Реккандта, ученому секретарю, кандидату медицин-

ских наук Н.А. Семиной, а также главному врачу клиники имени В.И. Ленина, кан-

дидату медицинских наук Ю.М. Хибарову, сумевшему правильно проводить в жизнь 

руководящие указания и оперативно руководить многогранной деятельностью 

клиники имени В.И. Ленина.  
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ОСНОВНЫЕ НАУЧНЫЕ ТРУДЫ КЛИНИКИ ИМЕНИ В.И. ЛЕНИНА 

 
I. Сборники трудов. 

 

1. Труды Терапевтической клиники имени В.И. Ленина, Пятигорск, 1941 год.  

2. Вопросы курортной кардиологии. Кисловодск, 1965 год.  

3. Вопросы курортного лечения больных заболеваниями органов кровообращения /К50-летию кли-

ники имени В.И. Ленина/. Кисловодск, 1972 год.  

 

II. Монография. 

1. АРАБЕЙ И.Л. – Рентгенокимографическое определение объёма сердца, ударного и минутного 

объема крови, пульса и коэффициента сокращения при лечении больных гипертонической бо-

лезнью на Кисловодском курорте. БИ, 1952, 243.  

2. АРАБЕЙ И.Л. – Рентгенологическое исследование сердечно-сосудистых больных. В издатель-

стве Еревана, 1971, 353.  

3. АРАБЕЙ И.Л. – 50 лет (1922-1972) Кисловодская кардиологическая клиника имени В.И. Ленина 

– научный центр курорта. Кисловодск, 1972.  

4. ВЕЛИКАНОВ И.И. – Советы врача больному атеросклерозом. Ставрополь, 1964, 108.  

5. ВЕЛИКАНОВ И.И. – Атеросклероз – лечение и профилактика. Ставрополь, 1968, 200.  

6. ВИШНЕВСКИЙ А.С. – Курорт на дому. Ставропольское книжное издательство 1971.  

7. МАГЕНДОВИЧ М.Р. – Анализаторы и внутренние органы. М., 1971  

8. СМИРНОВ –КАМЕНСКИЙ Е.А. - Курортное лечение сердечно-сосудистых заболеваний. Став-

рополь, 1965, 210.  

9. СМИРНОВ – КАМЕНСКИЙ Е.А. Курорт Кисловодск. Ставрополь, 1965, 210.  

10. ТЕМКИН И.Б. – Физические упражнения и сердечно-сосудистая система. Изд. «Высшая школа», 

Н. 1967. 

11. ТЕМКИН И.Б. – Пониженное артериальное давление. Ставропольское книжное издательство. 

196  

12. ТЕМКИН И.Б. – Лечебная физкультура при гипотонической болезни. Ставрополь, 1969, 82  

13. ТЕМКИН И.Б. – Лечебная физкультура при первичной артериальной гипотонии. Изд. «Медици-

на», М. 1971  

14. ФРЕНКЕЛЬ И.Д. – Лечение больных сахарным диабетом на курорте. Изд. «Медицина», 1967  

15. ШУХОВА Е.В. – Курортное лечение неврозов. Ставрополь, 1964, 132.  

 

III. ТЕЗИСЫ И МАТЕРИАЛЫ КОНФЕРЕНЦИЙ, СЪЕЗДОВ, СИМПОЗИУМОВ, 

ДЕКАДНИКОВ. 

Участниками которых были научные сотрудники клиники имени В.И. ЛЕНИНА 

1. Научная практическая конференция клиники имени В.И. Ленина БИ и Кисловодского курорта. 

Тезисы докладов. Кисловодск, 1950. 

2. Тематическая научно-практическая конференция по лечебной физкультуре, состоявшейся в Кис-

ловодске. М. 1950. 

3. Труды научной конференции Центрального института курортологии по вопросам изыскания и 

использования курортных ресурсов. М. 1951.  

4. Научно-практическая кардиологическая конференция Кисловодского курорта. Тезисы докладов. 

Кисловодск, 1955. 

5. Рентгенологическая конференция Ростовского мединститута. Ростов- на - Дону., 1956. 

6. Всесоюзное совещание по климатологии и климатотерапии. Кисловодск, 1957.  

7. VII Всесоюзный съезд рентгенологов и радиологов. Саратов, 1958.  

8. Тезисы докладов и труды 2 научного совещания, посвященного применению аэронов. Рига, 

1959.  

9. Тезисы научных докладов кардиологической конференции врачей Кисловодского курорта. Кис-

ловодск, 1959, 29.  

10. Тезисы научных докладов XV конференции Ростовского мединститута. Ростов-на-Дону, 1960. 

11. Тезисы докладов 5 кардиологической конференции /вопросы клиники и курортного лечения/. 

Кисловодск, 1961, 97.  

12. Вторая межкурортная научно-практическая конференция врачей-рентгенологов. Пятигорск, 

1961.  

13. Вторая межкурортная научно-практическая конференция по ЛФК и климатолечению. Пяти-

горск-Кисловодск, 1961. 

14. I Всесоюзный съезд рентгенологов и радиологов. Куйбышев, 1961.  

15. Первая Всероссийская конференция врачей-педиатров и педагогов по санаторно-курортному ле-

чению детей. Пятигорск, 1961.  
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16. Научно-практическая конференция по лечебной физической культуре /рефераты докладов/. Пя-

тигорск, 1962.  

17. Третья межкурортная научно-практическая конференция врачей рентгенологов и радиологов. 

Пятигорск, 1963.  

18. Тезисы докладов VI кардиологической конференции. Кисловодск, 1963, 88.  

19. Тезисы I Всероссийского съезда курортологов и физиотерапевтов. Свердловск, 1963.  

20. Конференция по новым методам диагностики заболеваний, показанных для курортного лечения. 

Пятигорск, 1964.  

21. Вторая межкурортная научно-практическая конференция по лечебной физкультуре и климатоле-

чению /рефераты докладов/. Пятигорск- - Кисловодск, 1964.  

22. Межинститутская конференция молодых ученых. Кисловодск, 1964. 

23. VII Всесоюзный съезд рентгенологов и радиологов. Ташкент, 1964. 

24. Всесоюзный съезд физиотерапевтов и курортологов. Баку, 1965. 

25. I –я межреспубликанская конференция курортологов Казахстана и республик Средней Азии. 

Алма-Ата, 1965.  

26. Материалы научно-практической конференции по вопросам курортологии, посвященной 25-

летию Литовской ССР. Вильнюс, 1965.  

27. Отчетная научная конференция Пятигорского НИИ курортологии и физиотерапии 1963-1964г.г. 

Пятигорск, 1965.  

28. Межреспубликанская конференция, посвященная курортному лечению  

29. больных бронхиальной астмой. Кисловодск, 1965. 

30. Всесоюзная конференция врачей детских санаториев нетуберкулезного профиля. Пятигорск, 

1966.  

31. Декадник по рентгено-электрокимографии для врачей-рентгенологов курортов КМВ. Кисло-

водск, 1966.  

32. II Всероссийский съезд рентгенологов и радиологов. Л-д, 1966. 

33. III межкурортная научно-практическая конференция по лечебной физической культуре и клима-

толечению. Ставрополь, 1966.  

34. Гипотонические состояния /материалы научной конференции/. Вильнюс, 1966.  

35. III межкурортная научно-практическая конференция по лечебной физической культуре и клима-

толечению. Книжное изд-во Ставрополь, 1966.  

36. Симпозиум по проблеме: Активный двигательный режим лиц среднего и пожилого возраста в 

процессе их санаторно-курортного лечения /рефераты докладов и сообщений/. Ставрополь, 1966.  

37. Республиканская конференция, посвященная сосудистым заболеваниям нервной системы. Киев, 

1966.  

38. Всесоюзная конференция по вопросам лечения физическими и курортными факторами сосуди-

стых и инфекционных заболеваний цнс. Рига, 1967.  

39. Материалы научно-практической конференции врачей Кисловодского курорта. Кисловодск, 

1967.  

40. Материалы объединенной научной конференции. Пятигорск, 1967.  

41. Материалы V научно-практической конференции врачей терапевтов. Ставрополь, 1967.  

42. Научно-практическая конференция врачей Кисловодского курорта. Кисловодск, 1967.  

43. V Научно-практическая конференция врачей рентгенологов и радиологов КМВ. Пятигорск, 1967.  

44. Всесоюзный симпозиум по вопросам медицинской климатологии, климатотерапии и климато-

профилактики. Москва, 1967.  

45. Декадник по отоларингологии для врачей-рентгенологов курортов КМВ. Кисловодск, 1968.  

46. Научно-практическая конференция по порокам сердца. Кисловодск, 1968.  

47. Республиканская конференция по вопросам диагностики и курортного лечения больных ревма-

тизмом. Киев, 1968.  

48. Конференция по хроническим неспецифическим аллергическим /бронхиальная астма/ заболева-

ниям легких и их курортному лечению. Кисловодск, 1968.  

49. Республиканская конференция врачей детских ревматологических санаториев МЗ РСФСР. Сочи, 

1968.  

50. Декадник по рентгенодиагностике сердечно-сосудистых заболеваний для врачей-рентгенологов 

курорта «Геленджик». Геленжик, 1968.  

51. Всесоюзная конференция по лечебной физкультуре и климатолечению Кисловодск, 1969.  

52. Декадник по рентгенодиагностике сердечно-сосудистых заболеваний для врачей курорта 

«Нарочь». Курорт «Нарочь», 1969.  

53. Республиканская конференция по применению курортных и физических факторов в лечении де-

тей. Пятигорск, 1969.  

54. Всесоюзная конференция по санаторно-курортному лечению подростков. Одесса, 1969.  

55. Республиканская конференция по санаторно-курортному лечению детей, больных ревматизмом. 

Киев, 1969.  

56. II-й Всесоюзный биохимический съезд. Ташкент, 1969.  
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57. Всесоюзная конференция по проблемам биофизической и нейродинамической и общей биофи-

зики. Ленинград, 1969.  

58. Республиканская конференция по физиотерапии и физиопрофилактике сердечно-сосудистых и 

нервных заболеваний. Киев, 1969. 

59. Всесоюзная конференция по лечебной физической культуре и климатолечению. Кисловодск, 

1969. 

60. II-я межреспубликанская конференция курортологов Казахстана и республик Средней Азии. 

Алма-Ата, 1970.  

61. Тезисы 2-й Северо-Кавказской биохимической конференции. Махачкала, 1970.  

62. Рефераты 10-й отчетной научной сессии Пятигорского НИИ курортологии и физиотерапии 1967-

1968/. Пятигорск, 1970. 

63. Юбилейная конференция, посвященная 100-летию со дня рождения В.И. Ленина. Кисловодск, 

1970.  

64. Материалы XI отчетной научной сессии Пятигорского НИИ курортологии и физиотерапии 

/1969-1970/. Пятигорск, 1971.  

65. Естественные локомоции циклического характера, как средство лечебной физкультуры 

/материалы симпозиума/. Кисловодск, 1971.  

66. Декадник по рентгенодиагностике заболеваний желудочно-кишечного тракта для врачей-

рентгенологов курорта «Нальчик». Нальчик, 1971.  

67. Материалы отчетной сессии за 1969-1970г.г. института ревматизма. Москва, 1971.  

68. Конференция по диагностике, лечению и профилактике мозгового кровообращения. Москва, 

1971.  

69. VIII Эстонская республиканская научная конференция по курортологии и физиотерапии, Тал-

линн, 1971.  

70. Конференция по хроническим неспецифическим аллергическим /бронхиальная астма/ заболева-

ниям легких и курортному лечению. Кисловодск, 1972.  

 

МЕТОДИЧЕСКИЕ ПИСЬМА И УКАЗАНИЯ 

1. Методические указания лечения воздушными ваннами на Кисловодском курорте. Кисловодск, 

1949.  

2. Методические указания по применению солнечных ванн у сердечно- сосудистых больных. Кис-

ловодск, 1950.  

3. Методика курортного лечения больных с неврологическими проявлениями гипотонии. Кисло-

водск, 1950.  

4. Методика измерения и дозиметрия ультрафиолетовой радиации солнца Тезисы докладов науч-

ной конференции Центрального института курортологии. Москва, 1954.  

5. Методика дозированного солнечного излучения на курортах. Ялта,1952 

6. Методические указания по климатолечению на курортах КМВ. Пятигорск, 1953. 

7. Методика лечения больных сердечно-сосудистыми заболеваниями на Кисловодском курорте. 
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ем на Кисловодском курорте. В кн.: Тезисы научно-практическ. конференции. Кисловодск, 1959г.  

179. МКРТЧЯН Р.И. – О влиянии углекислых нарзанных ванн на основные показатели функций внеш-

него дыхания у больных гипертонической болезнью. Тезисы докладов 15 конф. Ростов-на-Дону, 

1960г.  

180. МКРТЧЯН Р.И. – Метод дифференцированного лечения больных гипертонической болезнью в со-

четании с ожирением. В кн.: Тезисы научной сессии института. Пятигорск, 1961г.  

181. МКРТЧЯН Р.И. – Энергетические траты при различных двигательных режимах Кисловодском ку-

рорте. Тез. 5 кардиологической конференции. Кисловодск, 1961г.  

182. МКРТЧЯН Р.И. – Некоторые особенности течения гипертонической болезни в сочетании с ожире-

нием. Журнал экспериментальной и клинической медицины. Т. 2, Ереван, 1962г.  

183. МКРТЧЯН Р.И. – Метод дифференцированного применения лечебного питания у больных гипер-

тонической болезнью в сочетании с ожирением в условиях курортного лечения. Там же.  

184. МКРТЧЯН Р.И. – О липидном обмене у больных гипертонической болезнью в сочетании с ожире-

нием. Материал межинститутской конференции. Пятигорск,1964  

185. МКРТЧЯН Р.И. – Атеросклероз венечных сосудов сердца у больных гипертонической болезнью в 

сочетании с ожирением. Там же.  

186. МКРТЧЯН Р.И. – Влияние углекислых нарзанных ванн на функцию внешнего дыхания у здоро-

вых и больных гипертонической болезнью. Тер.арх., 4, 1964г.  

187. МКРТЧЯН Р.И. – Об этиопатогенетической связи между болезнью и ожирением. В кн.: Вопросы 

курортной кардиологии. Кисловодск, 1965г.  

188. МКРТЧЯН Р.И. – Углеводный обмен у больных гипертонической болезнью в сочетании с ожире-

нием. Там же.  

189. МКРТЧЯН Р.И., ФЕДОРОВА Е.П. – Опыт курортного лечения в Кисловодске больных коронар-

ным атеросклерозом. Кисловодск, 1964г.  

190. МКРТЧЯН Р.И. ФЕДОРОВА Е.П. – Влияние нарзанных ванн на коронарное кровообращение у 

больных атеросклерозом венечных сосудов в сочетании с ожирением. В кн.: Вопросы курортной 

кардиологии. Кисловодск, 1965г.  

191. МКРТЧЯН Р.И. МАЙЗЕЛЬ Ф.Л. ЗАХАРЬЕВА Д.А. – Влияние санаторно-курортного лечения в 

Кисловодске на свертывающую и противосвертывающую системы крови у больных коронарным 

атеросклерозом. Вопросы курортологии, Пятигорск, 1970г.  

192. МКРТЧЯН Р.И. ПОГОСЯН А.И. - О применении нарзанных ванн больными с хронической коро-

нарной недостаточностью. В сб. работ: Актуальные вопросы диагностики и курортного лечения 

сердечно-сосудистых больных в Кисловодске. Кисловодск, 1965г.  
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193. МКРТЧЯН Р.И. – Курортное лечение в Кисловодске больных атеросклерозом венечных сосудов в 

сочетании с ожирением. Материалы научно-практической конференции. Вильнюс, 1965г.  

194. МКРТЧЯН Р.И. ШУМСКАЯ В.И. – Динамика фракций холестерина в ходе лечения больных ко-

ронарным атеросклерозом на Кисловодском курорте. В кн.: Актуальные вопросы курортологии и 

физиотерапии. Пятигорск, 1966г.  

195. МКРТЧЯН Р.И. – Лечение заболеваний сердечно-сосудистой системы на Кисловодском курорте 

(работа опубл. на англ., нем., франц. Языках). В кн.: Материалы 11 метод. симпозиума курортоло-

гии. Москва – Кавказ, 1967г.  

196. МКРТЧЯН Р.И. МАЙЗЕЛЬ Ф.Л. КОЛЯДА Г.Л. – Состояние жирового обмена у больных коронар-

ным атеросклерозом в ходе санаторно-курортного лечения в Кисловодске. В кн.: Вопросы ку-

рортологии фармации и фармакологии. Пятигорск,1967г.  

197. МКРТЧЯН Р.И. – Изменение белково-липидных связей у больных коронарным атеросклерозом в 

ходе курортного лечения в Кисловодске. В кн.: Вопросы курортологии, фармации и фармаколо-

гии.Пятигорск,1967 

198. МКРТЧЯН Р.И. – О лечении больных хронической коронарной недостаточностью на Кисловод-

ском курорте. Сборник научн. труд. института курортологии и физиотерапии. В 11, Ереван, 1968г.  

199. МКРТЧЯН Р.И. – Функциональное состояние гипофизарно-надпочечниковой системы у больных 

коронарным атеросклерозом со стенокардией в ходе санаторно-курортного лечения в Кисловод-

ске. Вопросы курортологии. Пятигорск, 1970г.  

200. МКРТЧЯН Р.И. ШАПКИНА Г.П. – Отдаленные результаты санаторно-курортного лечения в Кис-

ловодске больных атеросклерозом со стенокардией. Вопросы курортологии. Пятигорск, 1970г.  

201. МКРТЧЯН Р.И., ТАМБИЕВА В.В., ПОПАНДОПУЛО Е.П., ШАПКИНА Г.П. – Значение санатор-

но-курортного лечения в Кисловодске в реабилитации больных, перенесших инфаркт миокарда. 

Вопросы курортологии и физиотерапии. Пятигорск, 1971г.  

202. НЕЗЛИН В.Е. – Принципы и методика курортного лечения в Кисловодске больных с заболевани-

ями сердечно-сосудистой системы. В кн.: Основные принципы лечения больных на Кисловодском 

курорте. Ставрополь, 1954г.  

203. НЕЗЛИН В.Е. – Электрокардиография и диагностика функциональной недостаточности миокарда. 

В кн.: Заболевания сердечно-сосудистой системы. Нальчик, 1956г.  

204. НЕЗЛИН В.Е. – Нарушение венечного кровообращения. М.1955  

205. НЕЗЛИН В.Е. – Неврозы с нарушением функции сердечно-сосудистой системы. В кн.: Заболева-

ние сердечно-сосудистой системы. М. 1956г.  

206. НЕЗЛИН В.Е. КАРПАЙ С.А. – Анализ и клиническая оценка электрокардиограммы. М. 1954г.  

207. НЕЗЛИН В.Е. – Вопросы хирургического лечения митрального стеноза с точки зрения терапевта. 

Тезисы научн. практической конференции. Пятигорск, 1960г.  

208. НЕСТЕРОВ А.И. – Опыт учета влияния нарзанных ванн на сердечно-сосудистую систему путем 

комбинации некоторых методов клинической и функциональной диагностики по материалам кар-

диол. клин. за лето 1925г. Тр. 5 Всесоюзного съезда по кур. делу. М. 1925г.  

209. НЕСТЕРОВ А.И. – О лечении сердечных больных на курортах Кавказа (Кисловодск-Мацеста). 

Кур. дело. 1926г.  

210. ОЛЬХОВА Е.И. – Комплексное курортное лечение в Кисловодске больных ревматизмом в меж-

приступном периоде с поражением сердечно-сосудистой системы. В кн.: Материалы съезда фи-

зиотерапевтов и курортологов. Баку, 1965г.  

211. ОЛЬХОВА Е.И. - Изменение титров АСЛ-О и АСГ у больных ревматизмом в межприступном пе-

риоде под влиянием лечения в Кисловодске: В кн.: Вопросы курортной кардиологии. Кисловодск, 

1965г.  

212. ОЛЬХОВА Е.И. СОЛТАМОВА Р.Т. – Изменение серологических показателей у больных ревма-

тизмом в межприступном периоде под влиянием лечения в Кисловодске. В кн.: Отчетная сессия 

института. Пятигорск, 1965г.  

213. ОЛЬХОВА Е.И. – Курортное лечение больных гипертонической Болезнью 1 и 2 стадии. Методи-

ческие указания. Пятигорск, 1962г.  

214. ОЛЬХОВА Е.И., НЕЗЛИН В.Е. – Терренкур в лечении больных гипертонической болезнью. Сб. 

работ врачей Кисловодского курорта. Ставрополь, 1965г.  

215. ОЛЬХОВА Е.И., ТЕМКИН И.Б. – Терренкур в системе курортного лечения больных сердечно-

сосудистыми заболеваниями в Кисловодске (методические указания). Пятигорск, 1968г.  

216. ОЛЬХОВА Е.И., ЧИНАРОВА Е.Н. СОЛТАМОВА Р.Т. – Курортное лечение больных ревматиче-

скими поражениями сердечно-сосудистой системы в Кисловодске. В кн.: функц. оценка результа-

тов лечения пороков сердца. Кисловодск, 1968г.  

217. ОЛЬХОВА Е.И. – Результаты курортного лечения больных пороками сердца с минимальной ак-

тивностью ревматического процесса и изменения в сердечной мышце по данным электрокардио-

грамм. Там же.  

218. ОЛЬХОВА Е.И. СОЛТАМОВА Р.Т. – Основные принципы и методы курортного лечения в Кис-

ловодске больных ревматическими пороками сердца. Вопросы курортологии. Пятигорск, 1970г.  
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219. ОЛЬХОВА Е.И. СОЛТАМОВА Р.Т. КАТРИЧ А.Ф. – Сократительная способность миокарда у 

больных ревматизмом с минимальной степенью активности процесса до и после лечения в Кисло-

водске. Вопросы курортологии и физиотерапии Пятигорск, 1971г.  

220. ПАСЫНКОВ Е.И. ЕЛИЗАРОВА М.П. – Углекислые ванны и их влияние на электролиты крови. 

Физиотерапия. 1, 1928г.  

221. ПАШКЕВИЧ Е.А. – Изменение пульса, артериального, среднего и венозного давления у гиперто-

ников при лечении их в Кисловодске. Сб. работ терап. клиники им. В.И. Ленина. Пятигорск, 

1941г.  

222. ПЕНКОСЛАВСКИЙ К.И. – Спорные вопросы бальнеотерапии гипертонических состояний. Там 

же. 

223. ПЕРЦЕВ И.И. – К методике учета влияния нарзанных ванн на сердечно-сосудистую систему с по-

мощью индексов. Тр. БИ, т. 9, Пятигорск, 1930г.  

224. ПЛОТИЦИНА А.Г. УМАНСКИЙ С.И – Клинические наблюдения над больными с повышенным 

артериальным давлением и лечением их в Кисловодске.Тр.БИ,т.12,Пятигорск,1934г.  

225. ПОВОЛОЦКАЯ Н.П. – Физические условия аэрогелиотерапии в холодное время года на Кисло-

водском курорте. Ставрополь, 1966г.  

226. ПОВОЛОЦКАЯ Н.П. – К вопросу об изучении теплового баланса человека. Вопросы курортоло-

гии. Пятигорск, 1970г  

227. ПОВОЛОЦКАЯ Н.П. – Определение тепловых эффектов ЭЭ температур в летнем и зимнем аэро-

соляриях и дозиметрия воздушных ванн. Пятигорск, 1971г.  

228. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Таблица для определения коэффициента прозрачности воздуха и факторы мут-

ности среды. Журн. Метеорология и гидрология, 3, М., 1938. 

229. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Оценка радиационного режима на курортах КМВ. Ученые записки. т.1 /29/, Пя-

тигорск,1957 

230. ПОЗДЕЕВ В.Г. – К вопросу о дозиметрии солнечной радиации на курортах КМВ. Ученые записки. 

т.1 /21/, Пятигорск, 1957г.  

231. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Организация и оборудование зимнего аэросолярия на курортах КМВ. Ученые за-

писки.т.1 /29/,Пятигорск, 1957г.  

232. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Ионизация воздуха в Кисловодске и её лечебное значение. Ученые записки. т. 1 

/29/. Пятигорск, 1957г.  

233. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Гидроионизатор для получения отрицательно ионизированного воздуха. Ученые 

записки. т. 1/29/. Пятигорск, 1957г.  

234. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Прозрачность атмосферы в Кисловодске. Ученые записки. т.2 /30/, Пятигорск, 

1959г.  

235. ПОЗДЕЕВ В.Г. – Лучистая энергия солнца в Кисловодске. В кн.: Основные принципы и методика 

климатолечения. Москва, 1965г.  

236. ПОЛОНСКИЙ С.М. – Иммобилизация грудины при аускультации аорты. Клин. мед. 1930г.  

237. ПОЛОНСКИЙ С.М. – Гипотензия в Кисловодске. Клин. мед., 1932г.  

238. КИРСТНЕР А.А. ПОЛОНСКИЙ С.М.– Роль Кисловодска в лечении сердечно-сосудистых нару-

шений у рабочих горячих цехов и тяжелого физического труда. Тр. БИ, т. 11, Пятигорск, 1933г.  

239. ПОЛОНСКИЙ С.М. ГЕТОВ Ф.Л. – Минутный объем опорожнения сердца в периоде действия и 

последействия углекислых ванн. Клин. мед., 1, 1935г.  

240. ПОЛОНСКИЙ С.М., ГЕЙНРИХСДОРФ Г.Я., ЭРДИХМАН – К вопросу о ранней диагностике 

тромбоза коронарной артерии. Сб. работ санаториев. Кисловодск, 1933г.  

241. ПОЧУЙ Т.И. – К вопросу о диагностике и лечении ранних клинических проявлений атеросклероза 

мозговых сосудов. В кн.: Сердечно-сосудистые заболевания и лечение их на Кисловодском курор-

те. Ставрополь, т. 3, 1965г.  

242. ПРОЗОРОВСКИЙ А.А., КУЗНЕЦОВ А.В., РИВОШ Ф.И. – К вопросу о влиянии нарзанных ванн 

при различных формах заболевания сердечно-сосудистой системы. Тр. БИ, т.1, Пятигорск, 1923г.  

243. К вопросу действия доломитного нарзана на интермедиарный обмен мочевой кислоты. Тр. БИ, т. 

12, Пятигорск, 1934г.  

244. РУБИНСКИЙ С.И. – О некоторых оптических свойствах зеркал. Тр. ГБИ, т. 20-25, Пятигорск, 

1946г.  

245. РУБИНСКИЙ С.И. – Сетчатые затеняющие экраны для зеркал, применяемых при лечении концен-

трированными лучами солнца. Там же.  

246. РУДНЕВА В.Д. – О влиянии терренкура у больных стенокардией. БИ, 1951г.  

247. РУССКОВ Н.В ГЕНКИНА Е.М.. – Солнцелечение ран мягких тканей военного времени. Тр. БИ, т. 

23-25, Пятигорск, 1946г.  

248. РУССКОВ Н.В. ГОРОЖАНКИНА А.И. – Лечение ран мягких тканей военного времени нарзаном. 

Тр. БИ, т. 23-25, Пятигорск, 1946г.  

249. РУССКОВ Н.В., ГЕНКИНА Е.М. – Солнцелечение ран военного времени, осложненных аэробной 

и анаэробной инфекцией. Тр. БИ, т. 23-25, Пятигорск, 1946г.  

250. САМСОНОВ В.В. – Роль Кисловодского курорта в проблемах лечения больных некоторыми фор-

мами заболевания сердечно-сосудистой системы. В кн.: Тр. кардиол. сессии. Одесса, 1936г.  
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251. СЕМЕНОВА Л.Л. – Влияние ходьбы в различном темпе на некоторые физиологические показате-

ли больных ревматизмом с минимальной активностью процесса и недостаточность кровообраще-

ния не свыше 1 ст. Вопросы курортологии. Пятигорск, 1970г.  

252. СЕМЕНОВА Л.Л. ТРОФИМЕНОК Ю.Г. – Непосредственное влияние лечебной гимнастики на не-

которые физиологические показатели у больных церебральным атеросклерозом. Вопросы ку-

рортологии. Пятигорск, 1970г.  

253. СИТЕЛЬ Б.В. – Электрокардиографические изменения под влиянием аэрогелиотерапии у сердеч-

но-сосудистых больных. Тезисы конф. клиники им. В.И. Ленина. Кисловодск, 1950г.  

254. СИТЕЛЬ Б.В. – Эффективность курортного лечения в Кисловодске больных гипертонической бо-

лезнью с различным характером электрокардиограмм. В кн.: Тезисы научных докладов. Кисло-

водск,1959г.  

255. СИТЕЛЬ Б.В. – Эффективность курортного лечения в Кисловодске больных гипертонической бо-

лезнью с различным характером электрокардиограмм. Ученые записки БИ. Пятигорск, 1960г.  

256. СЛАТВИНСКИЙ В.А. – Изменения баллистокардиограммы у больных с ранними проявлениями 

коронарного атеросклероза и их динамика под влиянием курортного лечения в Кисловодске. Тез. 5 

кардиолог.конференц. Кисловодск, 1961г.  

257. СЛАТВИНСКИЙ В.А. МЕЛЬНИЧУК С.П. – Внешнее (легочное) дыхание у больных с начальны-

ми проявлениями коронаросклероза в условиях курортного лечения в Кисловодске. Материалы 

научной сессии института. Пятигорск, 1963г.  

258. СЛАТВИНСКИЙ В.А. МЕЛЬНИЧУК С.П. – Состояние показателей функции внешнего дыхания у 

больных с начальными клиническими проявлениями атеросклероза и их динамика под влиянием 

курортного лечения в Кисловодске. Кардиология, 6, 1964г.  

259. СЛАТВИНСКИЙ В.А. – О бальнеолечении больных коронарным атеросклерозом в Кисловодске. 

В кн.: Материалы Всесоюзного съезда физиотерапевтов и курортологов. Баку, 1965г.  

260. СЛАТВИНСКИЙ В.А. – О влиянии физических упражнений на сократительную функцию сердца 

у больных коронарным атеросклерозом (БКГ иссл.). В кн.: Сердечно-сосудистые заболевания и 

лечение их на Кисловодском курорте.т.3,Ставрополь,1965  

261. СЛАТВИНСКИЙ В.А. – Сравнительная ценность баллистокардиографии при обследовании боль-

ных коронарным атеросклерозом на курорте. В кн.: Мат. научн. практ. конф. Вильнюс, 1965г.  

262. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Рентгенологический анализ клапанных пороков сердца. В кн.: 

Сборник трудов кафедры ГИДУВа, 1935г.  

263. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Эволюция клапанных пороков в рентгеновском изображении. 

Вестник рентгенологии и радиологии, 1936г., 16, 1.  

264. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Эволюция клапанных пороков сердца. Вестник рентгенологии и 

радиологии, 1., 1931г.  

265. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - К вопросу об опорной функции перикарда, Тер. арх., 5, 2, 1937г.  

266. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Рентгено-электрокардиографические наблюдения при лечении 

сердечно-сосудистых больных Ессентукским нарзаном. Тр. БИ, т. 21, Пятигорск, 1940г.  

267. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Сердце при грязелечении. Тр. БИ, т. 19, Пятигорск, 1940г.  

268. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Сердце при грязелечении (сообщ. 2). Тр. БИ, т. 19, Пятигорск, 

1940г.  

269. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А, ВЕЛИКАНОВА В.И. - Рентгено-электрокардиографические 

наблюдения при лечении сердечно-сосудистых больных Ессентукским нарзаном. Тр. БИ, т. 21, 

Пятигорск, 1941.  

270. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - Пути и задачи лечебной работы на курорте. В кн.: Основные 

принципы лечения больных на Кисловодском курорте. Ставрополь, 1954г.  

271. СМИРНОВ-КАМЕНСКИЙ Е.А. - О периодах курортного лечения. В кн.: Сердечно-сосудистые за-

болевания и их лечение в Кисловодске. т. 1, Кисловодск, 1960г.  

272. СОЛНЦЕВ В.И. ЛЯХОВЕЦКАЯ О.Н. – Влияние доломитного нарзана на диурез. Тр. КУЗНЕЦОВ 

А.В. БИ, т. 8, Пятигорск, 1929г.  

273. СОЛНЦЕВ В.И. ПАЛЬЧЕВСКАЯ М.И. – О влиянии доломитного нарзана на моторную функцию 

изолированной кишки. Тр. БИ, т. 8, Пятигорск, 1929г.  

274. СОЛТАМОВА Р.Т. – Динамика клинико-иммунобиохимических показателей у больных ревма-

тизмом с активностью процесса I степени под влиянием санаторно-курортного лечения в Кисло-

водске. Вопросы курортологии, фармации и фармакологии. Пятигорск, 1967г.  

275. СОЛТАМОВА Р.Т. – Эффективность санаторно-курортного лечения в Кисловодске больных рев-

матизмом с минимальной активностью процесса и Н.К. I степени.Материалы научно-практ. кон-

ференции врачей.Кисловодск, 1967г.  

276. СОЛТАМОВА Р.Т. – Санаторно-курортное лечение в Кисловодске больных ревматизмом с мини-

мальной активностью процесса. В кн.: Вопросы диагностики и курортного лечения больных рев-

матизмом. Киев, 1968г.  

277. СТЕПУХОВИЧ Д.М. – К вопросу о легочных кровотечениях. Казах. мед. журнал, 8-9, 1935г.  

278. СТЕПУХОВИЧ Д.М. – К клинике инфарктов миокарда и их лечение в Кисловодске. 

Тр.ГЦБИ,т.15,Ворошиловск,1938.  

279. СТЕПУХОВИЧ Д.М. – Изменение остаточного азота у гипертоников  
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280. КАРПОВ А.П. под влиянием лечения их в Кисловодске. В кн.: Сб. работ тер. клиники им. В.И. 

Ленина. Пятигорск, 1941г.  

281. СТЕПУХОВИЧ Д.М. КАРПОВ А.П. – Изменение холестерина и мочевой кислоты у больных с эс-

сенциальной гипертонией при лечении в Кисловодске. Там же.  

282. СТЕПУХОВИЧ Д.М. ПОКРОВСКАЯ Э.И. – Изменение калия и кальция у больных с эссенциаль-

ной гипертонией под влиянием лечения в Кисловодске. Там же.  

283. СТЕПУХОВИЧ Д.М. – Эффективность лечения гипертонии в Кисловодске. Там же.  

284. СТЕПУХОВИЧ Д.М. АМИНОВА С.К. – Изменение ваката кислорода мочи и окислительного ко-

эффициента у больных с эссенциальной гипертонией под влиянием лечения в Кисловодске. В кн.: 

Сб. работ тер. клиники имени В.И. Ленина. Пятигорск, 1941г.  

285. СТЕПУХОВИЧ Д.М. РУССКОВ Н.В. – Изменение глютионина у больных с эссенциальной гипер-

тонией под влиянием лечения в Кисловодске. Там же.  

286. СТЕПУХОВИЧ Д.М. ПАШКЕВИЧ Е.А. – Лечение гипертоников нарзанными ваннами по методу 

доцента Минза. В кн.: Бюлл. ГЦБИ, т. 3,№ 1, Пятигорск, 1940г.  

287. СТЕПУХОВИЧ Д.М. БУЯНОВСКАЯ Р.С. – К вопросу об эффективности лечения детей с мит-

ральной болезнью нарзанными ваннами в Кисловодске. В сборн. работ терапевтической клиники 

им. В.И. Ленина, Пятигорск, 1941г.  

288. ТАМБИЕВА В.В. – Инфаркт миокарда при пороках сердца. Вопросы курортологии, фармации и 

фармакологии. Пятигорск, 1967г.  

289. ТАМБИЕВА В.В. – О диагностической ценности изменений пост экстрасистолического комплекса 

электрокардиограммы. Сб. научных работ врачей санаторно-курортных учреждений. ВЦСПС, в.3, 

М., 1967г.  

290. ТАМБИЕВА В.В. – Курортное лечение больных молодого возраста с нарушением коронарного 

кровообращения. Материалы научно-практконф.Кисловодск,1967  

291. ТАМБИЕВА В.В. ШУМСКАЯ В.М. – Значение определения фракции холестерина и липопроте-

идов в оценке липидного обмена больных гипертонической болезнью. Материалы научно-практ. 

конференции. Кисловодск, 1967г.  

292. ТАМБИЕВА В.В. – О нарушениях функции желудка у больных хроническим гнойным тонзилли-

том. Сб. научных работ врачей санаторно-курортных учреждений профсоюзов, в.4, М., 1968г.  

293. ТАМБИЕВА В.В. – Наблюдения врожденного стеноза легочной артерии. Врач. дело, 9, 1969г.  

294. ТЕМКИН И.Б. – О непосредственном влиянии различных физических нагрузок на артериальное 

давление и сосудистый тонус больных гипертонической болезнью /материалы к обоснованию ме-

тодики лечебной физкультуры/. В кн.: Всесоюзная научно-практическая конференция по врачеб-

ному контролю и лечебной физической культуре.М.,1961г  

295. ТЕМКИН И.Б. – К вопросу о непосредственном влиянии физических упражнений на мышечный 

тонус и артериальное давление при гипотонической болезни. В кн.: Экспериментальные исследо-

вания по физиологии, биохимии и фармакологии. Вып.IIIФизиология и патология моторно-

висцеральных рефлексов. Пермь, 1961г.  

296. ТЕМКИН И.Б. – Изменение моторной хронаксии у больных бруцеллезом при грязе-

бальнеологическом сочетанном с лечебной физической культурой, курортном лечении. Вопросы 

курортологии, физиотерапии и лечебной физической культуры. Пятигорск, 1962г.  

297. ТЕМКИН И.Б. – О влиянии различных мышечных напряжений на некоторые гемодинамические 

показатели больных гипотонической болезнью. В кн.: Экспсиментальные исследования по физио-

логии, биохимии и фармакологии. вып. IV. Моторно-висцеральные рефлексы и смежные пробле-

мы.Пермь,1962 

298. ТЕМКИН И.Б. – О непосредственном влиянии физических упражнений на некоторые физиологи-

ческие показатели при первично пониженном артериальном давлении. Материалы к III Поволж-

ской конференции физиологов, биохимиков и фармакологов. Горький, 1963г.  

299. ТЕМКИН И.Б. – Взаимосвязь моторной хронаксии с артериальным давлением у больных гипото-

нической болезнью. В кн.: Экспериментальные исследования по физиологии, биофизике и фарма-

кологии. вып. V. Моторно-висцеральные и висцеро-моторные рефлексы. Пермь, 1963г.  

300. ТЕМКИН И.Б. – Сократительная способность миокарда у больных гипотонической болезнью и 

последействие физических упражнений. В кн.: экспериментальные исследования по физиологии, 

биофизике и фармакологии. вып. V. Моторно-висцеральные и висцеро-моторные рефлексы. 

Пермь, 1963г.  

301. ТЕМКИН И.Б. – К вопросу о сдвигах в высшей нервной деятельности волейболистов в процессе 

тренировочных занятий и соревнований. Сб.: Некоторые вопросы физиологии нервной системы и 

высшей нервной деятельности спортсменов. Материалы 3 Пленума Правления Общества. М., 

1964г.  

302. ТЕМКИН И.Б. – Влияние различного типа физических нагрузок на некоторые гемодинамические 

показатели. Сб. Х съезд Всесоюзного физиологического общества им. И.П. Павлова. Ереван, 

1964г.  

303. ТЕМКИН И.Б. – К вопросу о влиянии физических упражнений на скорость реагирования при пер-

вично-пониженном артериальном давлении. Материалы XV научной конференции физиологов, 

биохимиков и фармакологов Юга РСФСР. Дагестанское книжное издательство. Махачкала, 1965г.  
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304. ТЕМКИН И.Б. – О зависимости между состоянием мышечного тонуса и уровнем артериального 

давления. Там же.  

305. ТЕМКИН И.Б. – О курортном лечении больных коронарным атеросклерозом с пониженным арте-

риальным давлением. Материалы Всесоюзного съезда физиотерапевтов и курортологов. Баку, 

1965г.  

306. ТЕМКИН И.Б. – Об изменениях артериального давления и мышечного тонуса у больных гипото-

нической болезнью при ходьбе. Сб.: Моторно-висцеральные и позновегетативные рефлексы. 

Пермское книжное издательство. Пермь, 1965г.  

307. ТЕМКИН И.Б. – Влияние физических упражнений на температуру кожи здоровых лиц и больных 

гипотонической болезнью. Там же.  

308. ТЕМКИН И.Б. – Лечебная физкультура при гипотонической болезни /обоснование, методика, ме-

ханизм действия и эффективность/. Сб.: Гипотонические состояния /материалы научной конфе-

ренции/.Вильнюс,1966 

309. ТЕМКИН И.Б. – Тонусометрия как показатель спортивной формы легкоатлетов высокой квалифи-

кации. Материалы IX Всесоюзной конференции по физиологии, морфологии, биохимии и биоме-

ханике мышечной деятельности. Каунас, М., 1966г.  

310. ТЕМКИН И.Б. – Обоснование и некоторые вопросы двигательного режима больных гипотониче-

ской болезнью. Сб.: Актуальные проблемы спортивной медицины и лечебной физической культу-

ры. Рига, 1966г  

311. ТЕМКИН И.Б. – Статические напряжения в лечебной физкультуре при гипотонической болезни. 

Материалы II-й научно-практической конференции по врачебному контролю и лечебной физкуль-

туре.Тбилиси,1966.  

312. ТЕМКИН И.Б. – Изометрическая система силовой подготовки в физическом воспитании школь-

ников. Материалы VIII научной конференции по возрастной морфологии, физиологии и биохи-

мии, часть II. Изд-е «Просвещение», М., 1967г.  

313. ТЕМКИН И.Б., МОГЕНДОВИЧ М.Р. – О координации деятельности локомоторного аппа рата и 

дыхательной системы при физических упражнениях. Сб.: Дыхание и спорт. Материалы XV Все-

союзной конференции по спортивной медицине. Таллин, 1967г.  

314. ТЕМКИН И.Б. – К вопросу о роли моторного компонента в патогенезе гипотонической болезни 

/физиологическое обоснование лечебной физкультуры/.Сообщение 1Сб.: Новое в физиологии и 

патологии моторно-висцеральных рефлексов. Пермь, 1967г.  

315. ТЕМКИН И.Б. – О взаимосвязи некоторых физиологических показателей у больных гипотониче-

ской болезнью.Там же  

316. ТЕМКИН И.Б. – О применении статических напряжений в физическом воспитании школьников. 

Материалы III республиканской научно-теоретической конференции по физическому воспитанию 

и спорту детей и молодежи. Вып.2, изд. Ташкент, 1967г.  

317. ТЕМКИН И.Б. – О динамике некоторых физиологических показателей в процессе судейства со-

ревнований по волейболу. Материалы Х Всесоюзной научной конференции по физиологии, мор-

фологии, биомеханике и биохимии мышечной деятельности. том III,Москва, 1968г.  

318. ТЕМКИН И.Б. – Тренирующее воздействие в терапии больных первичной артериальной гипото-

нией /непосредственные и отдаленные результаты/. Материалы VII научной сессии Гродненского 

мединститута. Минск, 1968г.  

319. ТЕМКИН И.Б. – К вопросу о механизме вегетативных сдвигов на первом этапе мышечной работы. 

В кн.: Моторно-висцеральные рефлексы в физиологии и клинике.Пермь, 1968г. 

320. ТЕМКИН И.Б. – Моторно-висцеральные рефлексы и лечебная физическая культура. Материалы 

республиканской межвузовской научной конференции по физиологии моторно-висцеральной ре-

гуляции, мышечной деятельности и физическому воспитанию. т. II.Калинин, 1969г.  

321. ТЕМКИН И.Б. – Об оценке специальной тренированности боксеров. Сб.: Медицинские проблемы 

исследования и управления тренированностью спортсменов. М., 1969г.  

322. ТЕМКИН И.Б. – Лечебная физическая культура в комплексе курортного лечения больных первич-

ной артериальной гипотонией. Вопросы курортологии физиотерапии и лечебной физкультуры. 

1969г.  

323. ТЕМКИН И.Б., МОГЕНДОВИЧ М.Р. – Моторно-висцеральные рефлексы в лечебной физической 

культуре и трудотерапии. Сб.: Моторно-висцеральные координации и их нарушения /клинико-

физиологические очерки/. Пермь, 1961г.  

324. ТЕМКИН И.Б., МОГЕНДОВИЧ М.Р. – Моторно-васкулярные рефлексы в норме и патоло гии. Там 

же.  

325. ТЕМКИН И.Б., ОГУРЕНКОВ Е.И. – О совершенствовании технико-тактического мас терства бок-

серов высших разрядов. Теория и практика физической культуры., 6, 1970г.  

326. ТЕМКИН И.Б. – Некоторые вопросы регуляции гемодинамики при адаптации к мышечной дея-

тельности. Сб.: Адаптация к мышечной деятельности и гипокинезия. Новосибирск, 1970г.  

327. ТЕМКИН И.Б., ЛАВРЕНТЬЕВ В.А., СЕМЕНОВА Л.Л., ТРОФИМЕНКО Ю.Г. – Материалы к 

обоснованию методики занятий бегом для больных заболеваниями органов кровообращения. 

Естественные локомоции циклического характера как средство лечебной физической культуры. 

Кисловодск, 1971г.  
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328. ТИТАРЕНКО В.А. – Влияние отрицательно-ионизированного воздуха на больных гипертониче-

ской болезнью в условиях Кисловодского курорта. Ученые записки. т. 2 /30/, 1959г.  

329. ТИТАРЕНКО В.А. – Климатотерапия больных гипертонической болезнью в холодный период го-

да. VI годичная сессия института. Пятигорск, 1961г.  

330. ТИТАРЕНКО В.А., ТУРОВЕРОВ К.К., САИДОВА Н.С. – Воздушные ванны у больных ревмати-

ческими митральными пороками сердца при минимальной ПОВОЛОЦКАЯ Н.П. активности рев-

матического процесса. Вопросы курортологии. Пятигорск, 1970г.  

331. ТИТАРЕНКО В.А., СЕРБИНОВА Е.П., ШАРИКОВА Р.В., СОРОКИНА Ю.В., ШАРИКОВА Р.В. – 

Кожная температура больных ревматическими митральными пороками сердца минимальной сте-

пени активности процесса под непосредственным влиянием воздушных ванн, проводимых в хо-

лодный период года. Вопросы курортологии. Пятигорск, 1970г.  

332. ТИХОМИРОВА К.С. – Принципы санаторно-курортного лечения подростков, больных ревматиз-

мом в Кисловодске. Тезисы докладов Всесоюзной конференции по санаторно-курортному лече-

нию подростков. М., 1969г.  

333. ТИХОМИРОВА К.С. – Курортное лечение детей, больных ревматизмом. Кисловодск. Сб.: Сана-

торно-курортное лечение детей, больных ревматизмом /материалы республиканской конферен-

ции/. Киев, 1969г., 3-4.  

334. ТИХОМИРОВА К.С. – Клинико-фонокардиографические показатели и их динамика у детей с 

ревматическим миокардиосклерозом в период курортного лечения в Кисловодске. Сб.: «Санатор-

но-курортное лечение детей, больных ревматизмом» /материалы республиканской конференции/. 

Киев, 1969г., 10-14. 

335. ТИХОМИРОВА К.С. ШАПИРО Ф.А. САФАРОВА Ф.У. – Некоторые показатели неспецифиче-

ского иммунитета у детей, больных ревматизмом и их динамика в период курортного лечения в 

Кисловодске Сб.: «Актуальные вопросы курортного лечения больных в Кисловодске» /материалы 

конференции/, Кисловодск, 1970г., 261-263.  

336. ТИХОМИРОВА К.С. – Функциональное состояние сердечно-сосудистой системы у детей, боль-

ных бронхиальной астмой, в период курортного лечения в Кисловодске. Сб.: «Актуальные вопро-

сы курортного лечения больных в Кисловодске». /материалы конференции/. Кисловодск, 1970г., 

222-224.  

337. ТИХОМИРОВА К.С. – Опыт применения грязевых аппликаций в комплексе курортного лечения в 

Кисловодске детей, больных бронхиальной астмой и хронической пневмонией. Сб.: «Вопросы ку-

рортологии» /рефераты Х отчетной сессии института/. Пятигорск, 1970, 289-291.  

338. ТИХОМИРОВА К.С. , НОВИКОВА Л.А – Дифференцированные методы грязелечения детей. 

больных бронхиальной астмой, в условиях Кисловодского курорта. Сб.: «Хронические неспеци-

фические аллергические /бронхиальная астма/ заболевания лёгких и их курортное лечение. Кисло-

водск, 1972г., 300-302.  

339. ТИХОМИРОВА К.С. – Внешнее дыхание у детей, больных ревматизмом, в условиях курортного 

лечения в Кисловодске. Педиатрия, 1970г., № 1, 85.  

340. ТИХОМИРОВА К.С. – Непосредственные и отдаленные результаты курортного лечения в Кисло-

водске больных ревматизмом. Материалы VII Эстонской республиканской научной конференции 

по курортологии и физиотерапии. Таллинн, 1971г., 194-197. 

341. ТИХОМИРОВА К.С. – Эффективность дозированных восхождений в комплексе курортной тера-

пии в Кисловодске больных ревматизмом. Сб.: «Естественные локомоции циклического характера 

как средство лечебной физической культуры» /тезисы докладов и сообщений симпозиума/. Кисло-

водск, 1971г., стр. 86-87.  

342. ТИХОМИРОВА К.С. – О влиянии лечебной гимнастики на организм детей, больных ревматизмом. 

Сб.: «Вопросы курортологии и физиотерапии» /материалы Х1 отчетной научной сессии института. 

Пятигорск, 1971г.,233-234.  

343. ТРОФИМЕНКО Ю.Г. – О влиянии статистических напряжений на показатели произвольной за-

держки дыхания больных церебральным атеросклерозом. Всесоюзная конференция по лечебной 

физкультуре и климатолечению. Кисловодск, 1969г.  

344. ТРОФИМЕНКО Ю.Г. – К вопросу применения ходьбы в лечебной гимнастике при постинфаркт-

ном кардиосклерозе. Тезисы симпозиума. Кисловодск, 1971г.  

345. ТУРОВЕРОВ К.К. – Типы погод Кисловодска и их значение для климатолечения и санаторно-

курортного режима. Ученые записки. т.1/29, Пятигорск, 1957г.  

346. ТУРОВЕРОВ К.К. – Режим Кисловодского нарзана в связи с метеорологическими условиями в 

области его питания. Ученые записки. т.1/29, Пятигорск, 1957г.  

347. ТУРОВЕРОВ К.К. – Климатические условия курортных и лечебных РУБИНСКИЙ С.И. мест Се-

верного Кавказа и Предкавказья, НИИКиФ  

348. СЕРБИНОВА Е.П. Пятигорск, 1964г., стр. 186. ТУРОВЕРОВ К.К. – Климат и водный режим Там-

буканского озера.  

349. СЕРБИНОВА Е.П. НИИКиФ, Пятигорск, 1968, стр. 23.  

350. УМАНСКИЙ С.И. – О влиянии атропина на различные формы экстрасистолических аритмий. 

Тр.БИ, т. 5, 1927г.  

351. УМАНСКИЙ С.И. – К вопросу о сердечно-сосудистой системе у сифилитиков. Тр. БИ, т. 7, 1928г.  
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352. УМАНСКИЙ С.И. – О применении слабительных солей при лечении ПЛОТИЦИНА А.Г. застой-

ных явлений у сердечно-сосудистых больных. Клин. мед., 1931г., 18.  

353. УМАНСКИЙ С.И., ПЛОТИЦИНА А.Г. – Клинические наблюдения над больными с мерца тельной 

аритмией и лечение их в Кисловодске. Тер. арх., 1933г.  

354. УМАНСКИЙ С.И. – О параксизмальной форме мерцательной аритмии. Тер. архив, 1934г., 2.  

355. ФЕДОРОВА Е.П., БЕРДИЧЕВСКАЯ Г.И., КАТРИЧ А.Ф., КОЧМАЛА В.Т. – К вопросу о показа-

ниях и противопоказаниях к курортному лечению в Кисловодске больных ревматическими поро-

ками сердца. В кн.: функциональная оценка результатов лечения пороков сердца. Кисловодск, 

1968г.  

356. ФЕДОРОВА Е.П., МКРТЧЯН Р.И. – Влияние нарзанных ванн на коронарное кровообращение у 

больных атеросклерозом в сочетании с ожирением. В кн.: Отчетная сессия института. Пятигорск, 

1965г.  

357. ФЕДОРОВА Е.П. МКРТЧЯН Р.И. – Курортное лечение в Кисловодске больных атеросклерозом 

венечных сосудов сердца в сочетании с ожирением. Там же. 

358. ФЕДОРОВА Е.П. – Клиника неврозов с нарушением функции сердечно-сосудистой системы и их 

лечение в Кисловодске. В кн.: Заболевания сердечно-сосудистой системы. Нальчик, 1956г.  

359. ФЕДОРОВА Е.П. – Непосредственные и отдаленные результаты лечения в Кисловодске больных 

неврозами с сердечно-сосудистыми проявлениями. В кн.: Ученые записки БИ, т. 3 /31/, Пятигорск, 

1960г.  

360. ЧИНАРОВА Н.Е. НАЗАРЕВИЧ Л.М. – Влияние аэрогелиотерапии в условиях Кисловодска. Тези-

сы конф. Кисловодск, 1950г.  

361. ЧИНАРОВА Н.Е. – Лечение больных стенокардией на Кисловодском курорте. В кн.: заболевания 

сердечно-сосудистой системы. Нальчик, 1956г.  

362. ЧИНАРОВА Н.Е. ШТЕЙНБЕРГ А.Л. – Лечение больных коронарной недостаточностью на Кисло-

водском курорте. Тезисы 5 кард. конф. Кисловодск, 1961г.  

363. ЧИНАРОВА Н.Е. ФЕДОРОВА Е.П. – Ближайшие и отдаленные результаты лечения больных ги-

пертонической болезнью II стадии на Кисловодском курорте. В кн.: Тезисы 6 сессии института. 

Пятигорск, 1961г.  

364. ЧИНАРОВА Н.Е. – Влияние нарзанных ванн различной продолжительности на больных гиперто-

нической болезнью 2 стадии в условиях Кисловодского курорта. Сердечно-сосудистые заболева-

ния и их лечение в Кисловодске. т. 1, Кисловодск, 1961г.  

365. ЧИНАРОВА Н.Е. ТИТАРЕНКО В.А. ОЛЬХОВА Е.И. – Курортное лечение больных гипертониче-

ской болезнью 1-2 стадии в Кисловодске. Методические указания. Пятигорск, 1962г.  

366. ЧИНАРОВА Н.Е. – Непосредственные и отдаленные результаты лечения больных гипертониче-

ской болезнью в ранних стадиях её развития на Кисловодском курорте. Материалы 7 сессии ин-

ститута, Пятигорск, 1963г.  

367. ЧИНАРОВА Н.Е. – Комплексное лечение больных гипертонической болезнью 2 стадии в сочета-

нии с коронарным атеросклерозом. В кн.: Сердечно-сосудистые заболевания и их лечение на Кис-

ловодском курорте. т. 3, Кисловодск.  

368. ЧИНАРОВА Н.Е. – Отдаленные результаты лечения больных гипертонической болезнью на Кис-

ловодском курорте. В кн.: Вопросы курортной кардиологии. Кисловодск, 1965г.  

369. ЧИНАРОВА Н.Е. – Солнцелечение больных сердечно-сосудистыми заболеваниями на Кисловод-

ском курорте. В кн.: Сердечно-сосудистые заболевания и лечение их на Кисловодском курорте. 

т.3, Кисловодск, 1965г.  

370. ЧИНАРОВА Н.Е. ТИТАРЕНКО В.А. – Комплексное курортное лечение в Кисловодске больных в 

межприступном периоде ревматизма.  

371. АРАБЕЙ И.Л. ОЛЬХОВА Е.И. Отчетная научная конференция института, Пятигорск, 1965г.  

372. СОЛТАМОВА Р.Т.МАКАРКИНА О.В. БАРАНОВА Л.П.ЛЮБЧИК В.Е. ЧИНАРОВА Н.Е. – Ком-

плексное курортное лечение больных ревматизмом с поражением сердечно-сосудистой системы в 

неактивной фазе в Кисловодске. В кн.: Материалы Всесоюзного съезда физиотерапевтов и ку-

рортологов. Баку, 1965г.  

373. ЧИНАРОВА Н.Е. ОЛЬХОВА В.И. СОЛТАМОВА Р.Т. – К вопросу о бальнеотерапии больных 

ревматическими пороками сердца с 1-й степенью активности ревматического процесса на Кисло-

водском курорте. В кн.: Актуальные вопросы курортологии и физиотерапии. Пятигорск, 1966г.  

374. ЧМЫРЕВ А.В. – Некоторые биохимические показатели у больных атеросклерозом и их значение в 

диагностике. Вопросы курортологии, фармации и фармакологии. Пятигорск, 1967г.  

375. ШЕРШЕВСКИЙ Т.М. ГЕТОВ Ф.А. – О гемодинамике у компенсированных и декомпенсирован-

ных сердечно-сосудистых больных. Бюлл. ГЦБИ, № 3, Пятигорск, 1935г.  

376. ШЕРШЕВСКИЙ Б.М. СТЕПУХОВИЧ Д.М. – Определение количества циркулирующей крови у 

различных групп сердечно-сосудистых больных. В кн.: Бюлл. ГЦБИ, № 2, Пятигорск, 1935г.  

377. ШЕРШЕВСКИЙ Б.М. ГЕТОВ Ф.А. – Изменение минутного опорожнения сердца под влиянием 

углекислых (нарзанных) ванн. Тр. ГЦБИ т. 15, Ворошиловск, 1938г.  

378. ШЕРШЕВСКИЙ Б.М.,  ГЕТОВ Ф.А. – О гемодинамике у компенсированных и декомпенсирован-

ных сердечно-сосудистых больных. Тр. ГЦБИ, т. 15, Ворошиловск, 1938г.  
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379. ШЕРШЕВСКИЙ Б.М. МАРАНТИДИ Г.Е. – Изменения венозного давления в периоде последей-

ствия углекислых (нарзанных) ванн. Тр. ГЦБИ, т. 15, Ворошиловск, 1938г.  

380. ШЕРШЕВСКИЙ Б.М. МИРОНЕНКО И.С. – О комбинированном медицинском бальнеологиче-

ском лечении сердечных больных. В кн.: Сборник работ тер. клиники им. В.И. Ленина. Пяти-

горск,1941г.  

381. ШИК Я.Л., ШТЕРН Б.М.. – О конфигурации сердечно-сосудистой системы при клапанных поро-

ках. Вестник рентгенологии,т.5,1927 

382. ШИК Я.Л. – Методика и значение рентгеновского учета воздействия на сердце различных проце-

дур. Тр. БИ, т. 7, Пятигорск, 1930г.  

383. ШИК Я.Л. – Об учете объемных колебаний сердца. Врачебное дело, 1928г.  

384. ШИК Я.Л. ЛЕЩЕНКО – О вариациях положения сердца. Вестник рентгенологии, т. 7, 1929г.  

385. ШНАЙДЕР А.Е. – Случай коарктации аорты. Тр. БИ,т.15,Ворошиловск, 1938г.  

386. ШНАЙДЕР А.Е. – Сифилис сердечно-сосудистой системы и его лечение в Кисловодске. ТР. 

БИ,т.15, Ворошиловск,1938 г. 

387. ШНАЙДЕР А.Е. – Сравнительное действие ванн старого и новых нарзанов на функцию кровооб-

ращения у больных с клапанными поражениями сердца. В кн.: Сб. работ терапевтич. клиники им. 

В.И. Ленина, Пятигорск, 1941г.  

388. ШНАЙДЕР А.Е., ГЕТОВ Ф.А. – Влияние углекислых ванн на среднее артериальное давление у 

различных групп сердечно-сосудистых больных. Там же.  

389. ШНАЙДЕР А.Е. – Изменение среднего артериального давления под влиянием аэрогелиотерапии . 

Тезисы конф. клиники им. В.И. Ленина, 1950г.  

390. ШТЕРН Б.М. – О границах нормы и патологии в рентгеновском изображении. Вестник рентгено-

логии, 1936г.  

391. ШТЕРНБЕРГ А.Л. – Вопросы клиники и курортного лечения больных аортальными пороками 

сердца. В кн.: Тезисы научн.-практ. конференции. Пятигорск, 1960г.  

392. ШТЕРНБЕРГ А.Л. – Наблюдения над больными коронарной болезнью во время их лечения на 

Кисловодском курорте. В кн.: Заболевания сердечно-сосудистой системы. Нальчик, 1956г.  

393. ШТЕРНБЕРГ А.Л. – Лечение на Кисловодском курорте больных коронарным атеросклерозом с 

нетипичным синдромом. Тезисы 5 кард. конф. Кисловодск, 1961г.  

394. ШТЕРМАН А.Б. – Давление крови и её измерение. Тр. БИ, т. 12, Пятигорск, 1934г.  

395. ШУМСКАЯ В.И. – Специфичность взаимоотношений между гамма аминомасляной кислотой и 

белками мозга. ДАН СССР. т. 162, 1965г.  

396. ШУМСКАЯ В.И. МКРТЧЯН Р.И. – Динамика фракций холестерина в ходе лечения больных ко-

ронарным атеросклерозом на Кисловодском курорте. – Актуальные вопросы курортологии и фи-

зиотерапии. Пятигорск, 1966г.  

397. ШУМСКАЯ В.И. МКРТЧЯН Р.И. – Изменение белково-липоидных связей у больных  

коронарным атеросклерозом в ходе курортного лечения в Кисловодске. – Вопросы курортологии и фи-

зиотерапии, фармации и фармакологии. Материалы объед. Научной конф. Пятигорск, 1967г.  

398. ШУМСКАЯ В.И. ВЕЛИКАНОВ И.И. МИХЕЕВ Ю.П. – Аммиак-глютаминовая система в крови у 

больных в раннем периоде церебрального атеросклероза и её динамика под влиянием курортного 

лечения.Там же  

399. ШУМСКАЯ В.И МИХЕЕВ Ю.П.. – Дикарбоновые аминокислоты крови, определение их методом 

электрофореза. Там же.  

400. ШУМСКАЯ В.И. ВЕЛИКАНОВ И.И. МИХЕЕВ Ю.П. – Система аммиак-глютамин-глютаминовая 

кислота убольных в раннем периоде церебрального атеросклероза и её изменение под влиянием 

курортного лечения в Кисловодске. – Материалы 2-го Всесоюзного биохимич. Съезда. Ташкент, 

1969г.  

401. ШУМСКАЯ В.И. МИХЕЕВ Ю.П. – Определение холестериновых фракций в крови. Методическое 

письмо, 1968г.  

402. ШУМСКАЯ В.И. ВЕЛИКАНОВ И.И. МИХЕЕВ Ю.П. – Некоторые показатели азотистого и липо-

идного обмена у больных в раннем периоде церебрального атеросклероза и его динамика в про-

цессе курортного лечения. – Вопросы курортологии (Рефераты 10-й отчетной научной сессии ин-

ститута), Пятигорск, 1970г.  

403. ШУМСКАЯ В.И., ТАМБИЕВА В.В., ДАЧЕВСКАЯ А.И., ФИНКЕЛЬШТЕЙН И.С., АЛЬТМАН 
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