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«Краевая офтальмологическая больница» создана на основании
приказа № 585 от 15 ноября 1991 года по отделу здравоохранения при
Исполнительном  Комитете  Алтайского  краевого  Совета  народных
депутатов,  путем  слияния  Краевой  детской  офтальмологической
больницы  и  Краевого  противотрахоматозного  диспансера.  Следуя
изменениям российского законодательства, с 24 марта 2000 года она
была  переименована  сначала  в  ГУЗ  (государственное  учреждение
здравоохранения),  а  30  августа  2011  года  –  в  КГБУЗ  (краевое
государственное бюджетное учреждение здравоохранения); в данном
статусе больница остается по настоящее время.

В деятельности объединенной больницы нашли свое отражение
лучшие медицинские и нравственные традиции обеих больниц. Чтобы
понять  и  прочувствовать  их  необходимо  затронуть  основные
исторические  аспекты  становления  и  развития  как  Трахоматозного
диспансера, так и детской Краевой офтальмологической больницы.

Барнаульский  трахоматозный диспансер  открыт  в  1934  году  и
являлся  первым  специализированным  медицинским  учреждением,
оказывающим офтальмологическую помощь населению города и края.
Главным  врачом  назначена  Кукис  Анна  Исаевна.  В  1936  году
Диспансеру было отведено 2-х этажное деревянное здание по улице
Анатолия 122.



Краевой противотрахоматозный диспансер



В 1938 году Постановлением Оргкомитета ВЦИК по Алтайскому
краю от 10 апреля 1938 г. N 978 городской диспансер реорганизован в
Краевой  противотрахоматозный  диспансер.  В  структуре  диспансера
выделены  отделы:  лечебно-профилактический  (имел  амбулаторно-
поликлиническое  отделение,  стационар  на  40  коек,  лабораторию,
операционную,  оргметодкабинет),  кадры,  бухгалтерия  и  местный
комитет, Фонд: Р-1376, Опись: 1, Ед. хранения: 160, Дата: 1955 – 1978
Государственная архивная служба Республики Алтай (Отдел хранения
спецдокументов).  До 1957 года в  диспансере было свое подсобное
хозяйство с гужевым транспортом. 

В  годы  Великой  Отечественной  войны  на  базе  диспансера
располагалась  глазная  клиника  эвакуированного  госпиталя
Астраханского медицинского института.

До 60-х годов основная задача диспансера - борьба с трахомой.
В  1964  году  трахома,  как  массовое  заболевание,  в  крае
ликвидирована  и  в  диспансере  оказывалась  медицинская  помощь
больным с последствиями трахомы (трахома 4 стадии), глаукомой и
иной офтальмологической патологией. 

С 1985 года диспансер являлся краевым глаукомным центром и
осуществляя  всю  профилактическую,  диагностическую  и  лечебную
работу в крае по глаукоме.

Вчитываясь в сухие строки приказов об организации диспансера,
его  деятельности  в  пред-  и  послевоенные  годы,  невольно
проникаешься тем особым настроением, специфическим лексиконом,
образом  мышления  и  жизни,  характерным  для  каждого  из  этих
периодов.

Вот копии самых первых приказов по Барнаульского городскому
трахоматозному  диспансеру  о  назначении  сотрудников  с
утверждением  окладов.  Кукис  Анна  Исаевна,  первая  главный  врач
диспансера, назначает себя на должность глазного врача с окладом
359  рублей  в  месяц;  завхоз  Самохвалова  Раиса  Лазаревна  –  с
окладом  110  рублей;  помимо  привычных  для  нашего  времени
должностей  врачей,  медсестер,  санитарок,  поваров  -   в  штатах
диспансера значатся счетовод трахоматозных курсов с окладом 100
рублей в месяц, конюх, водовоз, кочегар-истопник.

Интересно  и  необычно  для  нашего  восприятия  звучат
формулировки  праздничных  приказов  к  революционным  датам  и
формы поощрения сотрудников не только за привычные нам «высокие
результаты  в  труде»,  но  и  «за  ликвидацию  неграмотности»,  «за
ударную работу по РОККа (Российскому обществу Красного Креста)". 

В  качестве  поощрения  редко  выдавались  деньги,  но  часто
звучали: отрезы на костюм, халат, куртка, отрез на платье. 

«За ударно-хорошую работу, добросовестное отношение к делу
в  день  8  марта  премируются  следующие  товарищи:  1  -  санитарка



Терентьева И.И. – костюмом, 2 – санит. Шипулина Е.Ф. – ботинками, 3
– прачка Медведева Ф. – сарафаном».

Времена  были  небогатые,  каждый  старался  выжить  как  мог,
именно поэтому главный врач диспансера Кукис Анна Исаевна очень
строго  следила  за  сохранностью  социалистической  собственности,
соблюдением лечебного охранительного режима, правил внутреннего
распорядка. 

Приказ  №  1  от  10  января  1937  года,  параграф  7:  «Кучеру
Речкунову В.Т. объявлен выговор с предупреждением за то, что, зная,
что его жена Речкунова продает казенную воду, не прекратил это». 

Строгий выговор санитарке Аристовой с предупреждением за то,
что  «во  время  дежурства  27  апреля  уснула  и  29  апреля  подала
больным печенье в меньшем количестве, чем полагалось».



 
Строгий  выговор  той  же  санитарке  Аристовой  за  небрежное

отношение  к  служебным  обязанностям,  выразившееся  в  том,  что
сломала судно, воронку и пр., а также при раздаче обеда последний
пролила, вывалила хлеб.

В  то  же  время,  сотрудники  увольнялись  за  гораздо  более
невинные  нарушения:  приказ  №  3  от  15-го  февраля  1937  года,
параграф 2: «За нарушение правил внутреннего распорядка (чаепитие
в предоперационной) медсестру Колоскову А.В. уволить с 16 февраля.
Зав. глазным диспансером Кукис».

Приказ № 40 от 28 декабря 1937 г.: «За опоздание на 17 минут
санитарке Пятковой объявить выговор».

Приказ № 14 от 14 декабря 1937 года: «Санитарка Пономарева
Татьяна уволена за прогул с 14 декабря (опоздала на работу на ½
часа).



Не  будем  забывать,  что  это  был  тот  самый  1937  год,  когда
малейшее нарушение трудовой дисциплины (или информация о нем)
каралось самым жестоким образом.



В  диспансере  оказывалась  стационарная  консервативная  и
хирургическая медицинская помощь больным при глазной патологии.
Оперировали  катаракту  методом “ab  externo”,  глаукому  по  Голдьту,
самые разнообразные операции на веках – в период разгула трахомы
недостатка  в  различных  деформациях  век,  рубцовых  изменениях
конъюнктивы, дистрихиазах не было. 

В  тех  редких  случаях,  когда  больному помощь не  могла быть
оказана в диспансере, больной в сопровождении врача-офтальмолога
направлялся  в  глазную  клинику  г.  Новосибирска.  В  зависимости  от
вида  транспорта  (а  иногда  это  была  и  собственная  лошадка  из
конюшни диспансера) командировка длилась до 7 – 10 дней. 

Приказ  №  1  от  22  января  1944  года:  «Старшая  медсестра
Витковская  А.В.  22  января  направляется  в  г.  Новосибирск  как
сопровождающая  больную  на  магнитную  операцию».  Согласно
приказу № 2,  Витковская  А.В.  вернулась  в Барнаул  и приступила к
работе 02 февраля 1944 года, т.е., через 12 дней.

Регулярно  врачи  и  медицинские  сестры  диспансера
привлекались  к  проведению  осмотров  населения  на  трахому,  для
проведения  лечебных  и  надзорных  мероприятий  в  трахоматозных
пунктах по всему Алтайскому краю.

Приказ 11 от 7 апреля 1937 года: «Медсестра Владимирова З.П.
назначается  обследовательницей  школ  для  выявления  глазных
заболеваний.  Работу  проводить  с  8  часов  утра  до  11  часов  дня.
Владимировой назначить дополнительную зарплату 50 рублей».

Не  прошел  бесследно  для  диспансера  и  печально  известный
1937  год  –  несколько  сотрудников  были  арестованы  НКВД  –  в
последствии  их  имена  не  упоминались  ни  в  одном из  приказов  по
диспансеру.

Наиболее  трагичная  страница  в  истории  нашей  Родины  –
Великая  Отечественная  война.  Массовая  мобилизация  мужчин  и
женщин-медицинских  работников  на  защиту  Родины.  Оставшиеся
работали за себя и за ушедших на фронт, совмещая по 1, 2 и более
должности  каждый.  Помимо  того,  сотрудников  стали  привлекать  к



лесозаготовкам,  отрывая  их  от  работы,  дома,  семьи  на  несколько
недель  и  даже  месяцев;  не  все  могли  вынести  такие  лишения,
некоторые  самовольно  покидали  лесозаготовки  –  и  несли  затем
суровые наказания за это.

Примечательна  история  медицинской  сестры  (фельдшера)
диспансера Симоновой О.Р. С 17 июня 1941 года она находилась в
отпуске без сохранения содержания в виду болезни ребенка (приказ
№  11).  Уже  23  июня,  на  следующий  день  после  начала  Великой
Отечественной войны, издан приказ № 12: «М/сестру Симонову О.Р.
считать возвратившейся из отпуска и освобожденной от занимаемой
должности в связи с призывом в Красную Армию». 30 июня 1941 года
появился приказ №13: «Ввиду освобождения фельдшера Симонову от
призыва в Красную Армию считать приступившей к работе с 30 июня».
Следующий приказ: «Ввиду того, что фельдшер Симонова призвана в
ряды Красной Армии считать её уволенной с 14 июля 1941 года».
И последний приказ, в котором значится О.Р. Симонова, от 19 декабря
1941  года:  «М/с  Симонова  О.Р.  вышла на  работу  19  декабря  1941
года»; по крайней мере, эта беззаветно преданная Родине медсестра
вернулась с фронта живой.





В полной мере отражает дух  и настроение советских людей в
период Великой войны приказ главного врача диспансера Кукис А.И.
№ 12 от 08 марта 1944 года: «В международный коммунистический
женский  день,  в  решающий  момент  Отечественной  войны  против
гитлеровской  Германии,  когда  Красная  Армия  под  руководством
Верховного  главнокомандующего  т.  Сталина  нанесла  ряд
сокрушительных  ударов  по  немецко-фашистским  войскам,  за
самоотверженную  работу  в  больнице  и  диспансере,  обеспечившую
нормальную  бесперебойную  работу  объявить  благодарность  врачу
Рабиль  М.Я.,  старшей  медсестре  Витковской  А.В.,  операционной
медсестре  Анисимовой  А.Н.,  фельдшеру  Юшечкиной  П.Б.,
регистратору Бобровой Е.К., санитарке Пятковой Е.П.».

За  долгие  годы  в  диспансере  сформировалась  плеяда
высококвалифицированных,  уважаемых  среди  коллег  и  пациентов
врачей:

Кукис Анна Исаевна (годы жизни 1902 – 1962) – первый главный
врач диспансера с 1935 по 1958 год;  «Заслуженный врач РСФСР»;
великолепный  офтальмолог-хирург  и  организатор
офтальмологической  службы;  как  личность,  Анна  Исаевна  была
удивительно  добрым  и  мягким,  высокоинтеллигентным  человеком,
большим знатоком поэзии.

Рабиль (Тышковская) Мария Яковлевна – принята для ведения
приема в стационар глазной больницы (диспансера)  в 1936 году.  В
1943  году  –  по  совместительству  ассистент  клиники  Астраханского
медицинского  института,  глазное  отделение  которого  в  годы войны
располагалось  на  базе  диспансера.  Награждена  орденом  «Знак



Почета»; в 1958 году присвоено почетное звание «Заслуженный врач
РСФСР». В диспансере работала до 1982 года; была грамотнейшим
офтальмологом, смелым хирургом-новатором, большим эрудитом.

Ядонист Людмила Михайловна (23 сентября 1923 г – 2002 год) с
1948  по  1981  годы  –  врач  стационара  КПТД.  С  1964  по  1981  год
являлась главным внештатным глаукоматологом Алтайского края, она
разработала  и  внедрила  единую  систему  отчетности  по  глаукоме
районных  и  городских  окулистов  края,  подготовила  методические
руководства  по  ранней  диагностике  и  диспансеризации  больных
глаукомой; присвоено почетное звание «Заслуженный врач РСФСР».

Зыкина Маргарита Сергеевна – главный врач диспансера с 1958
по 1985 годы; главный внештатный офтальмолог Алтайского края с
1967 по 1985 годы. Отличный организатор и руководитель, и в то же
время  –  душевный  и  хлебосольный  человек.  «Заслуженный  врач
РСФСР».  Именно в период руководства  Маргариты Сергеевна крае
была  приобретена  первая  щелевая  лампа,  к  работе  на  которой
допускали только избранных.



Деревнин  Валериан  Дмитриевич  (21  сентября  1927  г.р.)  –
человек  с  удивительной  судьбой;  с  1954  по  1959  годы  работал
помощником врача в глазном отделении г. Харбин китайской народной
республики,  затем  вернулся  на  Родину  и  работал  фельдшером  в
КПТД,  добился  зачисления  в  Алтайский  медицинский  институт,
получил  диплом  врача  Советского  Союза  и  продолжил  работу  в
диспансере  в  качестве  рядового  врача,  затем  –  заведующего
организационно-методическим отделом, главным врачом. Награжден
орденом  «Знак  Почета»,  нагрудным  знаком  «Отличник
здравоохранения».

Лепезина (Левинская) Александра Романовна, ветеран Великой
Отечественной войны и труда.  В 1949 году окончила фельдшерско-
акушерскую школу и работала фельдшером в КПТД. С 1963 по 1974
годы – врач-офтальмолог КПТД. С 1974 по 1986 годы – председатель
краевой  офтальмологической  ВТЭК;  с  1986  по  1992  годы  –
заведующая  организационно  –  методическим  отделом  КПТД,
секретарь первичной партийной организации, член партийного бюро.
Награждена  медалями:  «За  освоение  целинных  земель»;  «За
доблестный труд в ознаменование 100-летия со дня рождения В.И.
Ленина»; «За доблестный труд в ВОВ 1941-1945гг.»; «50 лет Победы в
ВОВ 1941-1945гг»; «60 лет Победы в ВОВ 1941-1945гг.». Присвоено
звание «Заслуженный врач РСФСР».



Огромным  трудолюбием,  скромностью  и  добротой  обладала
Суслова Ия Степановна, проработавшая в диспенсере с 1959 по 1993
год; награждена почетным знаком «Отличник здравоохранения».

Еврасова Светлана Федоровна – прекрасный хирург, душевный
человек,  врач  высшей  квалификационной  категории,  «Отличник
здравоохранения» - работала в диспансере с 1976 по 1987 год.

Яковлева Галина Ивановна - врач с огромным опытом хирурга и
знаниями,  переведена  из  главного  отделения  Краевой  больницы  в
диспансер  в  1981  году,  продолжала  работать  в  Краевой
офтальмологической  больнице  до  1999г.,  награждена  медалью «За
Доблестный труд», врач высшей категории.



Дружкова Лариса Константиновна, после окончания ординатуры
АГМИ, с 1978г. - ординатор стационара диспансера. С 1989 до 1993г. -
главный  врач  диспансера,  в  связи  с  реорганизацией  Краевого  и
противотрахоматозного  диспансера  с  1993г.  -  заведующая
микрохирургическим  отделением № 3 Краевой  офтальмологической
больницы;  это  уникальное  отделение,  специализированное  на
оказании помощи больным с наиболее сложными случаями глаукомы.
С  1998г.  до  2003г.  -  внештатный  главный  офтальмолог  края,
«Заслуженный врач» РФ.

В  диспансере  в  начале  трудовой  деятельности  работали  и
молодые в то время врачи, продолжившие работу в АКОБ: 

Смоляков Александр Михайлович – ныне заместитель главного врача
АКОБ  по  ОМР,  имеет  высшие  квалификационные  категории  по
офтальмологии и организации здравоохранения,

Макогон Александр Сергеевич – теперь он заведует консультативно-
диагностическим отделением больницы, заведующий курсом глазных
болезней ГОУ ВПО АГМУ, «Заслуженный врач РФ»,



Шевченко  Оксана  Николаевна  –  заведует  МХО  №  4,
офтальмолог высшей квалификационной категории,

Чайка  Наталья  Олеговна  –  высшая  категория,  заведующая
оперблоком, «Отличник здравоохранения РФ»,

Тарасов  Олег  Геннадьевич  –  врач-офтальмолог  высшей
квалификационной категории,

Сафонова  Ольга  Николаевна  –  врач-офтальмолог  высшей
квалификационной категории, отличные офтальмохирурги.

В  диспансере  удивительно  стабильный  коллектив  не  только
врачей,  но  и  средних  медицинских  работников;  за  полувековую
историю сменилось всего 4 старших медицинских сестры: Витковская
А.В. (1937 – 1970 годы работы),

Атепалихина  Валентина  Георгиевна  (1970  –  1979),  «Отличник
здравоохранения», 



Хаустова (Дерябина) Людмила Ивановна (1979 – 1988 годы работы),
«Отличник здравоохранения»,

Жданова  Нина  Ригардовна  (1989  –  1992  годы  работы)  –
награждена Почетной грамотой Министерства Здравоохранения РФ.

Много  лет  в  диспансере  проработали  медсестры  Анисимова
Александра Ивановна – со дня основания до 1982 года, Елизарова
Таисия Петоровна – с 1943 по 1988 годы, «Отличник здравоохранения
РФ», награждена медалью «За доблестный труд», 



Каргина Валентина Петровна,  операционная медсестра – с 1955 по
1995 годы, 

Захарова Нина Михайловна, медсестра, работала с 1964 по 1982
годы, Ананьева Людмила Алексеевна, медсестра (1969 – 1990 годы),
санитарочка  Старцева  Анна  Яковлевна  (с  1956  по  1982  годы),
медрегистратор Федоткина Евдокия Петровна (с 1954 по 1992 годы),
повар Филиппова Екатерина Александровна (с 1954 по 1983 годы) и
многие другие.



Начали  свой  трудовой  путь  в  диспансере  и  продолжили  его
затем в АКОБ медсестры Захарова Алла Михайловна (с 1985 года),
Солощенко  Наталья  Александровна  (с  1987  года),  Лукьяненко
Надежда  Ивановна  (с  1990  года),  сестра-хозяйка  Пекарева  Зоя
Михайловна (с 1987 года). 

Истоки  организованной  детской  офтальмологической
медицинской  помощи уходят  в  далекий  1934 год,  когда  в  нагорной
части г. Барнаула напротив городского нагорного кладбища в бывшем
поповском  двухэтажном  особняке  на  базе  Барнаульского  детского
дома № 6 был организован лечебный трахоматозный детский дом №
6. 

Из  названия  понятно,  что  в  этот  детский  дом  определялись
бездомные  дети,  болеющие  трахомой;  в  штате  был  врач-педиатр,
который  совместно  со  специально  подготовленными
«трахоматозными  сестрами»  занимался  лечением  детей.
Трахоматозных  сестер  готовили,  как  теперь  говорят,  «на  рабочем
месте».  Врач-офтальмолог  Кукис  Анна  Исаевна  курировала
трахоматозный детский дом и часами, а порой и сутками не выходила
из  него,  занимаясь  обучением  медсестер  работе  с  больными
трахомой детьми.



В 1949  году,  16  мая,  детский  дом  реорганизован  в  трахоматозную
детскую  больницу,  и  помимо  должности  педиатра  в  штат  была
введена  должность  врача-офтальмолога,  которую  заняла  врач
Отрышко Ольга  Соломоновна.  В  больнице лечились дети,  больные
трахомой, со всего Алтайского края; длительность лечения достигала
6  –  8  месяцев.  Последний  пациент,  выписанный  из  детской
трахоматозной  больницы  перед  её  реорганизацией,  находился  на
лечении в течении 2-х лет.

В начале 60-х годов активная трахома в Алтайском крае была
ликвидирована,  и  детская  офтальмологическая  служба  была
переориентирована  на  профилактику  и  лечение  детской
неинфекционной  офтальмологической  патологии,  чему  в
значительной  мере  содействовала  «Заслуженный  врач  РСФСР»,
кандидат  медицинских  наук,  бывшая  в  то  время  главным
офтальмологом Алтайского края Рубанова Галина Владимировна.

19 июля 1962 года был издан приказ министра здравоохранения
СССР  №  358,  который  разрешал  реорганизацию  детской
трахоматозной больницы на 75 коек в детскую офтальмологическую
больницу той же мощности.
После  длительных  согласований  и  бюрократических  проволочек
приказ был реализован только в августе 1965 года

Главным врачом стала Попова Елена Сергеевна. 

Она  была  замечательным  педагогом  и  организатором,
бессменно  руководила  все  предыдущие  годы  и  трахоматозным
детским домом,  и трахоматозной детской больницей № 6.  Не имея
медицинского  образования,  она  сумела  обеспечить  качественное
оказание  медицинской  помощи  и  бытовые  условия  для  пациентов,
сплотила дружный коллектив соратников. Про себя она говорила: «Я
не  главный  врач,  а  начальник  больницы».  Трудно  поверить,  что
описание  в  архивной  справке  за  1925  год  и  фотографии,



размещенные в альбоме больницы за 1959 год относятся к одному и
тому же учреждению. 

Имеется  в  виду  фрагмент  доклада  барнаульского  санврача
Шаховой  –Парамоновой  Анны  Александровны  (род.  1879  г,
выпускница ТГУ 1924 года): «Детский дом № 6. Всего воспитанников
(не указано число) человек школьного возраста и изоприемник на 20
человек. Дом, в котором живут воспитанники, темный, так как возле
окон растут кусты сирени…  Пяти детям не хватает кроваток. Кроватки
деревянные,  старые,  не  по  росту.  Изоприемник  рассчитан  на  10
человек и 10 кроватей имеется, а всего проживают 17 – 20 человек, и
дети  валяются  на  полу.  Бельё  и  постельное,  и  нательное
представляет в изоприемнике тряпки. Подушек и матрацев у половины
нет. Столовой нет, дети обедают на улице. В бане моются 2 раза в
месяц…  Умывальник  один  на  всех.  Во  дворе  хороший  колодец,  в
котором берут воду почти все – дачники, часть нагорных жителей…
Хлеб  дают  по  порциям,  но  некоторым  не  хватает  хлеба,  у  всех
питание, подорванное…».







Предлагается  увеличить  норму  питания,  вести  контроль  за
израсходованными  продуктами,  ввести  в  штат  сестру  для  лечения,
завести  санитарный  журнал,  завести  медицинскую  карточку  на



каждого ребенка, и многое другое, в том числе – пожелание почаще
посещать детские дома сотрудниками ГУБОНО.

В связи с докладом есть характеристика, написанная в том же
августе  1925  года  Анне  Афанасьевне:  «Человек  нервный,
неуравновешенный, мало дисциплинированный. Инициативы нет. Как
врач  не  определилась.  Общественной  работы  не  ведет.  Не
соответствует своей должности (сан. врач)». Комментарии излишни.

В  1970  году  Елена  Сергеевна  оставила  пост  «начальника
больницы»;  в  дальнейшем  её  огромный  организационный  и
административный потенциал в течение многих лет использовался на
должности  председателя  профсоюза  медицинских  работников
Центрального района г. Барнаула.

В том же 1965 году после окончания АГМИ, по государственному
распределению  в  детскую  глазную  больницу  пришла  работать
Никитина Лилия Николаевна.



В больнице уже работали офтальмологи Житкова Зоя Ивановна
и Позинич Антонина Васильевна – заведующая отделением. 

Детям проводили, в основном, консервативное лечение, так как
своей  операционной  не  было.  При  необходимости  хирургического
лечения детей возили на больничной лошадке в Краевую больницу,
расположенную за несколько километров, где наши врачи проводили
операции  и  детей  после  операции  обратно  отвозили  гужевым
транспортом. 

В  тот  же  период  в  больницу  пришли  врачи-офтальмологи
Касьянова  Лариса  Петровна,  Липкина  Евгения  Хоновна,  Батанина
Тамара  Павловна  и  её  сноха  Батанина  Людмила  Александровна.
Людмила  офтальмологом  проработала  недолго  и  запомнилась
коллективу  тем,  что  отлично  танцевала,  готовила  великолепные
концерты для детей и сотрудников,  так как в свое время закончила
балетную студию. 

Так  же  непродолжительное  время  в  больнице  проработала
офтальмолог  Барышева  (И?  О?),  которая  уехала  с  мужем  на
постоянное место жительства в Сирийскую Арабскую республику.



Касьянова Лариса Петровна

Липкина Евгения Хоновна

С  конца  40-х  до  1970  года  педиатром  сначала  в  детской
трахоматозной,  затем  в  детской  глазной  больнице  работал  Батаев
Константин Кузьмич.

Во  время  войны  и  первые  послевоенные  годы  на  территории
нагорного  парка  рядом с  трахоматозным детским домом находился
госпиталь для раненых; там Константин Кузьмич и познакомился со
своей  будущей  женой  Поповой  Еленой  Сергеевной.  В  течение
нескольких  лет  Батаев  К.К.  занимал  должность  одного  из
заместителей Алтайского краевого Комитета по здравоохранению.

Батаев Константин Кузьмич
В  1970  году  на  должность  главного  врача  был  назначен  недавно
вернувшийся из длительной служебной командировки в Тунис Тарасов
Геннадий Михайлович.



Именно при нем в больнице был проведен капитальный ремонт
основных  и  подсобных  помещений,  организована  работа
операционного  блока  и  анестезиологическая  служба.  Началась
«перестройка» с туалетов – наконец-то,  в детской больнице взамен
дощатых, продуваемых всеми ветрами и не всегда чистых появились
теплые туалеты  в  помещении.  Так  же  были перенесены несколько
перегородок,  в  результате  чего  комната  для  проведения  рапортов
превратилась  в  собственную  операционную,  хоть  и  маленькую  –
сидеть приходилось на подоконнике.

Заведующая отделением в 1970 году была Моисеева Людмила
Алексеевна – отличный врач и организатор. В то же время в больницу



была  устроена  офтальмолог  Георгиева  Валентина  Александровна
(дочь  Первого  секретаря  крайкома  партии).  Вскоре  после  этого
Моисеева  Л.А.  была  переведена  в  офтальмологическое  отделение
Краевой клинической больницы. 
Вскоре,  в  1971  году  на  должность  заведующего  отделением  был
назначен

Хмара  Юрий  Григорьевич,  окончивший  клиническую  ординатуру  по
офтальмологии и успевший до этого несколько лет отработать в Усть-
Калманской ЦРБ, где он сумел организовать хирургическое лечение
не  только  придаточного  аппарата  глаза,  но  и  катаракты,  глаукомы,
косоглазия.  Именно  с  его  приходом  в  больнице  оживилась
хирургическая деятельность. В настоящее время Юрий Григорьевич –
один из самых уважаемых офтальмологов в крае, непревзойденный
авторитет  в  области  детской  офтальмологии,  имеет  ряд  научных
публикаций,  автор  разработанной  им «теории  дублирующих  систем
глаза»,  автор  многочисленных модификаций  хирургических  методов
лечения  косоглазия,  близорукости,  дистрофических  заболеваний
сетчатки  и  зрительного  нерва,  «Заслуженный  врач  Российской
Федерации».

Первыми операционными сестрами были Юрьева (Эрлих) Ирма
Александровна и Лебедева Анна Никифоровна.

В  том  же  1971  году  пришла  офтальмолог  Букреева  Галина
Константиновна,  проработавшая  в  больнице  до  1981  года  с
перерывом на  прохождение  2-годичной  клинической  ординатуры  по
офтальмологии.
В  последующие  годы  в  больнице  работали  Захарова  Людмила
Владимировна (1985 г.), Лебедев Владимир Ильич (1985 г.), Грасмик
Алла Михайловна, Головин Евгений Владимирович (1992 г).

Врачи  больницы  ежегодно  бывали  на  специализациях  в
центральных  офтальмологических  клиниках  и  научно  –
исследовательских  институтах  страны,  откуда  привозили  новые
методики консервативного и хирургического лечения детей. Чтобы не
причинять  детям  боль  и  не  травмировать  их  психику,  Геннадий
Михайлович  внедрил  в  повседневную  практику  щадящие  методы
лечения:  форсированные  инстилляции  глазных  капель,
физиотерапевтические  методы лечения,  одним из  первых  в  стране



широко  использовал  магнитотерапию  и  магнитофорез  (на  первых
порах – на самодельных аппаратах, к обычным стеклянным ванночкам
для  электрофореза  присоединяли  постоянные круговые  магниты  от
динамика  бытового  сетевого  радиоприемника),  в  дальнейшем  –
ультразвуковую  и  низкоэнергетическую  лазерную  терапию.  Были
установлены тесные контакты с ведущими детскими офтальмологами
страны, в том числе Э.С. Аветисовым, В.М. Копаевой (Москва), В.И.
Поспеловым  (г.  Красноярск)  и  многими  другими.  Внедрялись  и
творчески перерабатывались ортоптические и плеоптические методы
консервативного  лечения  амблиопии  и  косоглазия,  активно
проводилось хирургическое лечение прогрессирующей близорукости,
различных  видов  косоглазия,  в  том  числе  –  с  вертикальным
компонентом,  врожденной  глаукомы  и  катаракты,  прочей
офтальмологической патологии.

При  хирургическом  лечении  детей  стали  широко  применять
методы  общего  обезболивания.  Наиболее  удобным,  управляемым,
безопасным была признана методика фторотанового наркоза, которую
использовали вплоть до 2000 годов. Первым специализировавшимся
по анестезиологической помощи детям при глазных операциях был
Виноградов  Владимир  Георгиевич,  врач-анестезиолог  высшей
квалификационной категории, необычайно трудолюбивый, скромный и
внимательный  к  коллегам  и  пациентам  человек.  Сестрой-
анестезисткой  у  него  была  Бобылева  Нина  Николаевна  –  её
высочайшая профессионализм и чувство ответственности позволяли
гладко  проводить  наркозы  даже  в  отсутствие  врача-анестезиолога
(что в те годы вполне допускалось).

Первой  старшей  медицинской  сестрой  больницы  была
Мыльникова Татьяна Ивановна – она занимала эту должность еще в
Трахоматозной детской больнице. В 1970 году её сменила Васильева
Александра Федоровна.
Таким образом, под руководством Тарасова Геннадия Михайловича,
ставшего  к  тому  времени  первым  главным  внештатным  детским
офтальмологом  Алтайского  края,  врачами  Краевой  детской
офтальмологической больницы была создана уникальная алтайская
школа  детской  офтальмологии,  традиции  которой  сохраняются  и
преумножаются нынешним поколением детских офтальмологов.

Высокие  профессиональные  и  организаторские  способности
Тарасова Г.М. отмечены почетными грамотами администрации края,
органами  управления  здравоохранением  края  и  города,  он  имеет
правительственные  награды:  орден  «Знак  Почета»,  медаль  «За
доблестный труд» в ознаменование 100-летия со дня рождения В.И.
Ленина, медаль «Ветеран труда». 

К началу 90 годов обе ведущие специализированные больницы
по  оказанию  офтальмологической  помощи  взрослому  и  детскому



населению края: Краевой противотрахоматозный диспансер и Краевая
детская  офтальмологическая  больница  находились  в  весьма
стесненных,  мало  приспособленных  для  выполнения  поставленных
перед ними задач по совершенствованию офтальмологической, в том
числе  –  микрохирургической  помощи  населению  Алтайского  края.
Высококвалифицированный  медицинский  персонал  обеих  больниц
испытывал  острый  дефицит  в  современной  диагностической  и
хирургической технике, лазерном оборудовании; не хватало площадей
для  размещения  больных,  диагностического  и  лечебного
оборудования, условия труда сотрудников оставляли желать лучшего.

В целях повышения доступности и качества офтальмологической
помощи  взрослому  и  детскому  населению  Алтайского  края,
рационального  использования  высококвалифицированных  кадров,
повышения эффективности использования имеющегося и исключения
дублирования  при  приобретении  нового  дорогостоящего
офтальмологического  диагностического  и  хирургического
оборудования  в  1991  году  было  принято  решение  об  организации
Краевой  офтальмологической  больницы  путем  слияния  Краевого
противотрахоматозного  диспансера  и  Краевой  детской
офтальмологической  больницы.  Это  решение  было  утверждено
приказом по Отделу здравоохранения при Исполнительном комитете
Алтайского краевого совета народных депутатов от 15 ноября 1991
года № 585.

Для размещения Краевой офтальмологической больницы было
выделено  здание  бывшего  госпиталя  инвалидов  Великой
Отечественной войны, расположенное в центральной части города, на
пересечении основных пассажирских транспортных потоков, в близкой
доступности от авто- и железнодорожного вокзалов; это очень удобно
для жителей Алтайского края, состоящего из 60 сельских районов и 11
городов.



Главным  врачом  объединенной  Краевой  офтальмологической
больницы был назначен приложивший колоссальные усилия для её
создания  Тарасов  Геннадий  Михайлович.  На  его  долю  выпала
огромная работа по организации и проведению капитального ремонта,
перемещения  диагностического  и  лечебного  оборудования,
формированию  первого,  и  как  показало  время  –  довольно
устойчивого,  коллектива.  Врачи,  медсестры,  санитарки
самостоятельно  выносили  строительный  мусор,  перетаскивали
тумбочки и кровати, не гнушались никакой хозяйственной работы. 

С мая 1994 года на должность главного врача назначен Репин
Александр Леонидович, в то время молодой, но опытный, энергичный
руководитель;  в  последующем  он  стал  главным  офтальмологом
Алтайского  края,  успешно  защитил  кандидатскую  диссертацию  по
вопросам  организации  офтальмологической  помощи  детскому
населению  сельских  районов  края,  удостоен  почетного  звания
«Заслуженный врач Российской Федерации». 

В том же 1994 году на должность заместителя главного врача по
лечебной работе заступила Логвиненко Надежда Ивановна, имевшая
ранее большой опыт лечебной и организационной работы в качестве
заведующей клиническим офтальмологическим отделением городской
больницы  и  главным  детским  офтальмологом  г.  Алма-Аты,  что
позволило  ей  в  минимально  возможные  сроки  организовать
необходимые  учет  и  отчетность  при  обеспечении  медицинской
помощи,  контроль  качества  и  экспертизу  временной
нетрудоспособности,  обеспечить  соблюдение  необходимых
санитарных  норм  и  правил  в  новой  больнице.  Надежда  Ивановна
заслуженно  имеет  высшую  квалификационную  категорию  как  врач-
офтальмолог  лечебник  и  хирург,  и  высшую  квалификационную
категорию по организации здравоохранения.



 Логвиненко Надежда Ивановна

Главной  медицинской  сестрой  была  назначена  перешедшая  с
той же должности из Краевой детской офтальмологической больницы
Грязева  Любовь  Петровна;  она  имела  огромный  опыт  работы  и
авторитет среди сотрудников больницы; занимала должность старшей
и главной медсестры в течение почти 30 лет – с 1967 по 1996 годы. 

С  1996  года  по  настоящее  время  эту  должность  занимает
Бахарева  Таиса  Александровна  –  организатор  сестринского  дела
высшей  квалификационной  категории;  она  обладает  незаурядными
организаторскими  способностями  и  глубокими  познаниями  в
сестринском  процессе,  является  членом  правления  Алтайской
краевой  профессиональной  Ассоциации  средних  медицинских
работников.

Бахарева Таиса Александровна

В новой больнице изначально было предусмотрено размещение
3-х  отделений  с  общим  коечным  фондом  в  200  коек:  2  детских
офтальмологических  микрохирургических  отделения  по  70  коек
каждое и взрослое микрохирургическое отделение мощностью 60 коек,
а  также консультативная поликлиника  мощностью 150 посещений в
смену.

Изначально  работа  в  поликлинике  строилась  по  бригадному
методу; каждое стационарное отделение по текущему графику (на 1 –
2  месяца)  выделяло  на  прием  врача-офтальмолога,  который



осуществлял  консультации  краевых  и  городских  пациентов,
контролировал в динамике состояние ранее оперированных больных
и в тесном контакте с заведующим отделением направлял больных на
госпитализацию.

В  настоящее  время  консультативная  работа  организована  в
строгом соответствии с требованиями приза МЗ РФ от 12.11.2012 г №
902н  «Об  утверждении  порядка  оказания  медицинской  помощи
взрослому  населению  при  заболеваниях  глаза,  его  придаточного
аппарата  и  орбиты»:  организовано  первое  и  единственное  в  крае
полноценное консультативно-диагностическое отделение, с лазерной
операционной,  дневным  стационаром,  кабинетами  УЗИ  –  и
функциональной  диагностики.  Организовал  и  в  настоящее  время
руководит  отделением  Макогон  Александр  Сергеевич,  врач-
офтальмолог  высшей  квалификационной  категории,  «Заслуженный
врач  РФ»,  кандидат  медицинских  наук.  Консультативный  прием
проводят врачи высшей квалификационной категории Осипова Вера
Юрьевна и Шатерникова Тамара Дмитриевна, врач-первой категории
Кузнецова  Евгения  Николаевна  (взрослый  прием),  Корнеева  Лилия
Александровна, первая квалификационная категория (детский прием).
Со  дня  организации  ОКДО  старшей  сестрой  назначена  Стригина
Наталья  Вениаминовна  (в  настоящее  время  она  получает  высшее
сестринское  образование).  Дневной  стационар  при  поликлинике
пользуется большой востребованностью у пациентов, в связи с чем в
2015  году  его  мощность  увеличена  с  5  до  35  коек.  В  2016  году  в
дневном  стационаре  при  АПУ  начали  выполняться  полостные
амбулаторные  операции:  по  поводу  катаракты  (ФЭК  +  ИОЛ),
интравитреальное  введение  ингибиторов  ангиогенеза.  Заведует
дневным стационаром Шатерникова Тамара Дмитриевна.

Первыми  руководителями   отделений  были:  1-е  детское
отделение – Хмара Юрий Григорьевич, старшая медсестра – Юрьева
Ирма  Александровна;  с  2006  по  2015  год  отделением  заведовал
Головин Евгений Владимирович, старшими медсестрами были Лисина
Надежда Николаевна и с 2011 года по настоящее время – Чеганова
Людмила  Ивановна;  2-е  детское  отделение  –  Захарова  Любовь
Владимировна, старшая медсестра Бахарева Таиса Александровна; с
1999 года отделением заведует Лебедев Владимир Ильич, старшей
медсестрой стала и по настоящее время работает Киселева Татьяна
Федоровна;  3-е  взрослое  отделение  -  Дружкова  Лариса
Константиновна,  старшая  медсестра  Жданова  Нина  Ричардовна  –
бессменно работают со дня организации больницы.

В  МХО № 1 стали  проводиться  хирургические  вмешательства
при глазных заболеваниях у детей, причём некоторые из них впервые
в Сибири и на Дальнем Востоке:  склероукрепляющие операции при
близорукости,  трансцилиарная  факофрагментация  врождённых
катаракт,  теносклеропластика  при  косоглазии,  субтеноновая



имплантация  коллагеновой  губки.  Впервые  в  Сибири  выполнены
операции  при  птозе  (опущении  верхнего  века)  на  леваторе  с
великолепными  результатами,  операции  на  косых  мышцах  при
косоглазии.  Многие  из  этих  операций  были  разработаны  или
усовершенствованы  заведующим  отделением  Хмара  Юрием
Григорьевичем;  свой  богаты  хирургический  опыт  он  передает  с
удовольствием молодым коллегам. 

В МХО № 2 под руководством и при непосредственном участии
Лебедева  Владимира  Ильича  освоены  и  внедрены
реваскуляризирующие  операции  при  атрофии  зрительного  нерва,
дистрофиях  сетчатки;  факоэмульсификация  катаракты  с
имплантацией  интраокулярной  линзы,  при  врожденной  глаукоме,
катаракте, отслойке сетчатки миопии, косоглазии, птозе, врожденной
патологии органа зрения. Усовершенствована и внедрена в практику
детских  офтальмологов  Алтайского  края  методика  зондирования
слезно-  носовых  каналов  при  дакриоциститах  новорожденных  и
врожденной  непроходимости;  методики  прошивания
глазодвигательных  мышц  при  лечении  косоглазия,  наложения
конъюнктивальных  швов  при  операциях  на  глазном  яблоке,
пластического  удлинения  мышцы  при  лечении  косоглазия;  лечения
нарушений ретинокортикальной корреспонденции.

Взрослое  МХО  №  3  возглавляет  с  момента  его  основания
опытнейший  хирург-офтальмолог,  замечательный  организатор
Дружкова Лариса Константиновна; в дальнейшем она была назначена
главным  офтальмологом  края,  в  2001  году  ей  было  абсолютно
заслуженно  присвоено  звание  «Заслуженный  врач  Российской
Федерации».  Как  бывшая  главный  врач  Краевого
противотрахоматозного  диспансера,  выполнявшего  функцию
координирующего  центра  по  работе  с  глаукомой  в  крае,  Лариса
Константиновна  продолжила  эту  работу  и  в  новой  больнице,
превратив фактически отделение в глаукомное, в котором получают
помощь больные с наиболее тяжелыми формами этого заболевания.
Одними  из  первых  в  России  в  этом  отделении  стали  широко
использовать различные виды дренажей в хирургии глаукомы; опытом
своей  работы  в  этом  направлении  дружный  коллектив  отделения
неоднократно  делился  на  страницах  сборников  работ  научно-
практических  конференций  офтальмологов  краевого  и
межрегионального  уровней.  На  базе  этого  отделения  в  2011  году
начали проводить  первые высокотехнологичные витреоретинальные
вмешательства;  первым  витреоретинальным  хирургом  по  праву
считается  врач-офтальмолог  высшей  квалификационной  категории
Ткачев  Владимир  Александрович,  в  дальнейшем  он  передал  опыт
Журавлеву  Андрею  Викторовичу,  так  же  врачу  высшей
квалификационной категории.



Ткачев Владимир Александрович

В 2005 году, в связи с внедрением новых современных методов
лечения часть детских коек была перепрофилирована и организовано
офтальмологическое микрохирургическое отделение № 4 на 45 коек
как отделение внедрения новых технологий;  заведующей назначена
врач-офтальмолог  высшей  квалификационной  категории,  много  и
качественно  оперирующая  офтальмохирург  Шевченко  Оксана
Николаевна.  Именно  в  этом  отделении  были  внедрены  в
повседневную  практику  факоэмульсификация  катаракты  с
имплантацией различных моделей интраокулярных линз (в том числе
– мультифокальных и торических), в рамках Программы модернизации
здравоохранения  внедрены  стандарты  медицинской  помощи  при
катаракте,  витреоретинальной  хирургии,  близорукости;  в  2011  году
начато  оказание  высокотехнологичной  офтальмологической
медицинской  помощи  (катаракта,  глаукома,  интравитреальная  и
ретинальная хирургия). 

В 2016 году, в рамках ВМП, не включенной в базовую программу
ОМС,  Шевченко  О.Н.  успешно  возобновила  проведение  сквозных
пересадок роговицы – впервые после более чем 20 летнего перерыва,
обусловленного  несовершенством  законодательной  базы  в  области
трансплантологии.

Внедрение  современных  технологий  лечения,  особенно
микроинвазивных  хирургических  методов  лечения  позволило  более
широко  использовать  стационарзамещающие  технологии.  В  январе
2015  года  количество  пациенто-мест  при  дневном  стационаре  при
АПУ (поликлинике) было увеличено до двадцати. С 01 апреля 2015
года  17  коек  круглосуточного  детского  стационара
перепрофилированы  в  места  дневного  стационара  при  БУ  (при
стационаре),  с  01  января  2016  года  еще  18  детских  коек
перепрофилировано в дневной стационар при БУ. Таким образом, в
настоящее время в больнице всего 55 коек дневных стационаров (20
при АПУ + 35 при БУ) и 183 койки круглосуточного стационара: 75 в
детских  отделениях,  48  в  отделении  №  4  («внедрения  новых
технологий»),  60  –  в  МХО № 3 («глаукомном»).  Прошедшее время
показало  правильность  принятого  организационного  решения  о



перепрофилировании  коечного  фонда  и  увеличения  объемов
стационарзамещающей помощи.

По данным 2015 года в больнице пролечено 6790 больных, из
них  2963  ребенка,  из  числа  пролеченных  оперировано  взрослых  –
2904  человека  (76%)  и  1033  детей  (40%),  выполнено  всего  7362
операции,  из  них 1332 детям.  В дневных стационарах больницы за
неполный  год  работы  на  указанную  на  конец  года  мощность
пролечено 968 больных, из них оперировано 288 (30%), проведено 450
хирургических  вмешательств.  Высокотехнологичная  медицинская
помощь  оказана  409  больным,  им  выполнена  1101  операция.  В
консультативной поликлинике больницы ежегодно выполняется свыше
35тысяч посещений.

Проводить  сверхточную  диагностику  функциональных  и
морфологических  нарушений  при  заболеваниях  глаза,  его
придаточного  аппарата  и  орбиты  позволяет  наш  кабинет
функциональной и ультразвуковой диагностики. В настоящее время в
нем  работают  молодые  врачи,  прошедшие  специальную
профессиональную  подготовку  и  соответствующие  сертификаты  –
Поксеваткина Юлия Владимировна и Брюханова Юлия Анатольевна.
Основы  работы  по  этим  направлениям  заложил  при  открытии
больницы  Чалов  Константин  Сергеевич,  который  был  человеком
незаурядного  ума,  энциклопедически  начитанным,  мастером на  все
руки; помимо всего прочего – прекрасно играл на скрипке, на гитаре,
профессионально  занимался  фотографией.  В  1992  году  он
усовершенствовал  серийный  энцефалограф  и  внедрил  в  широкую
практику  проведение  таких  исследований  как  ЭРГ
(элетроретинография),  ЭОГ  (электроокулография);  для  этого  он
добился от руководства больницы выделения отдельного помещения,
заэкранировал  его  листами  железа  и  многослойной  проволочной
сеткой,  вывел  заземление  за  стены  больницы  с  углублением
заземляющих элементов в четырех точках на 3 метра.

Константин Сергеевич был знаковой фигурой в больнице и крае.
Именно он настраивал первый офтальмокоагулятор,  поступивший в
край в середине 70-  годов и провел первую лазерную операцию,  а
затем  обучил  этой  технике  множество  офтальмологов  края,  в  том
числе работающих в настоящее время в нашей больнице лазерных



хирургов  Макогона  Александра  Сергеевича,  Шмелева  Владислава
Геннадьевича,  Деханд  Елену  Петровну,  Ткачева  Владимира
Александровича. Одним из первых он освоил ультразвуковые методы
диагностики  в  офтальмологии.  Константин  Сергеевич  буквально
генерировал идеи,  теории,  предложения по улучшению доступности
офтальмологической помощи пациентам; даже в условиях постоянных
реорганизаций  и  модернизаций  здравоохранения  и  страховой
медицины  ментально  он  оставался  в  70-х  годах  и  считал  своим
первым долгом помочь больному.

В  дальнейшем  в  больницу  поступило  самое  современное,
«фирменное»  оборудование  (АБ-скан,  когерентный  компьютерный
офтальмотомограф, многофункциональный диагностический комплекс
«ЭРГ»,  компьютерные  анализаторы  полей  зрения,
кераторефтактометры и т.п.), но врачи и пациенты больницы до сих
пор  добрым  словом  поминают  удивительного  диагноста  и  просто
хорошего человека, не имеющего научных и почетных званий, но для
коллег и больных - «профессора» Чалова.

Существенную помощь в лечении офтальмологических больных
оказывает  физиолечение.  Безболезненность  и  высокая
эффективность – основные критерии при выборе метода лечения у
детей;  именно ими руководствовались в начале 70-х годов Тарасов
Г.М.  и  Хмара  Ю.Г.,  когда  организовывали  физиокабинет  в  Краевой
детской  офтальмологической  больнице;  первой  медсестрой
физикабинета  была  Грязева  Любовь  Петровна.  В  1991  году
физиотерапевтическим  кабинетом  была  назначена  Попова  Изольда
Анатольевна,  единственная  в  крае  специалист,  имеющая  3
действующих  сертификата:  по  педиатрии,  физиотерапии  и
рефлексотерапии.  Физиотерапии  в  офтальмологии  она  изучала  в
Московском НИИ ГБ им. Гельмгольца. Одна из первых в крае в 1996
году  она  прошла  полный  курс  обучения  методу
электрофизиологической диагностики состояния зрительной системы
и методу лечебной электростимуляции сетчатки и зрительного нерва.
Этот  метод  успешно  внедрен  в  повседневную  практику  нашей
больницы и доказал свою высокую эффективность.
В  отделении  проводится  весь  комплекс  физиотерапевтических
воздействий  у  офтальмологических  больных:
электрофорезванночковый  и  эндоназальный,  магнитофорез
ванночковый и магнитотерапия,  фонофорез лекарственных средств,
лазеротерапия  (лазерная  стимуляция  и  лазерофорез),  ДМВ и  УВЧ-
терапия, хромотерапия, а также ДЕНАС-терапия как один из методов
аппаратной рефлексотерапии.

Первой  медсестрой  физиокабинета  в  Краевой
офтальмологической  больнице  была  Бобылева  Нина  Николаевна,
которая  передала  свой  опыт  Литвиковой  Татьяне  Брониславовне,
Лиденко  Альбине  Алексеевне  –  в  настоящее  время  все  они  на



заслуженном  отдыхе.  В  отделении  продолжают  работать  Болокина
Ирина Анатольевна, Меркулова Татьяна Анатольевна, Пяткова Анна
Валерьевна;  Кичерова  Зинаида  Анатольевна,  Голова  Мария
Анатольевна;  в  дневном  стационаре  пациентов  лечат  Суворова
Римма Ивановна и Рау Светлана Райнгольдовна.

Старшей  медсестрой  до  2001  года  была  Роганова  Екатерина
Петровна, после неё – имеющая большой опыт работы еще с Краевой
детской глазной больницы Сазанбаева Татьяна Платоновна.

Кабинет  ортопто-плеоптического  лечения  изначально  был
организован  еще в  Краевой  детской  офтальмологической  больнице
Хмарой Юрием Григоьевичем. Специальные методики были собраны
по крупицам в клиниках Москвы, Красноярска, Одессы – и внедрены в
Алтайском  крае.  Необходимые  приборы  тогда  серийно  не
выпускались,  и  Юрий  Григорьевич  самостоятельно  изготавливал
чертежи и макеты, по которых на заводах «Ротор» и АНИТИМ по ним
изготавливались  действующие  образцы  аппаратов.  В  80-е  годы
внедрению  ортоптоплеоптики  в  широкую  практику  детских
офтальмологов  активно  содействовал  офтальмолог  Знаменщиков
Валерий.  Первой  ортоптисткой  была  Литвикова  Татьяна
Брониславовна,  в  дальнейшем  эти  методики  освоили  Сазанбаева
Татьяна  Платоновна,  Кушкова  Ольга  Александровна,  Бортенева
Валентина Ивановна, Коваль Анна Валерьевна, которыми руководили
Лебедев Владимир Ильич и Головин Евгений Владимирович. С 1992
года  ортопто-плеоптическое  лечение  проводит  Писарева  Надежда
Николаевна,  медсестра  высшей  квалификационной  категории,  в
совершенстве освоившая методики лечения и с щедро передающая
свой  богатый  опыт  в  другие  учреждения  –  межрайонные
офтальмологические  отделения  края,  специализированные  детские
сады  для  детей  с  ослабленным  зрением,  кабинеты  охраны  зрения
детей в Славгороде, Камне, Рубцовске, частные офтальмологические
центры.

Неоценимую информацию о состоянии органов и сред организма
при  подготовке  к  хирургическим  вмешательствам,  в  процессе
диагностики  и  лечения  предоставляет  клинико-диагностическая
лаборатория, которая была организована одновременно с больницей.
На  должность  заведующей  была  назначена  Дрейер  Греза
Альфредовна,  врач-лаборант  высшей  квалификационной  категории,
«Отличник здравоохранения», ветеран труда. С первого дня работает
Сикорская  Татьяна  Михайловна,  старший  лаборант,  имеет  высшую
квалификационную категорию, «Отличник здравоохранения», ветеран
труда, Репа Галина Васильевна – фельдшер-лаборант, имеет высшую
квалификационную категорию, позже в коллектив пришла фельдшер
лаборант с 1 категорией Алексенко Людмила Андреевна.



С  1993  по  2005  годы  должность  заведующей  КДЛ  занимала
Поксеваткина Нелли Иосифовна (ушла на заслуженный отдых в 2012
году).

В  2000  году,  вместо  ушедшей  на  заслуженный  отдых  Дрейер
Г.А.)  на  должность  врача-лаборанта  принята  биолог  Селиванова
Ольга Александровна, которая в 2005 году возглавила КДЛ.

В последние годы в лаборатории были внедрены современные
методики  по  коагулогии,  клинике,  водно-солевому  обмену  и
гематологии.  Приобретен  анализатор  электролитов,  коагулометр,
плазменный фотометр,  термостаты и другое  необходимое в работе
оборудование.

В настоящее время в КДЛ под руководством Селивановой О.А.
работают ветеран Сикорская Т.М., фельдшера-лаборанты Хлебникова
Ольга Владимировна и Демина Галина Викторовна, старший лаборант
Усачева  Екатерина  Анатольевна,  санитарка  Тарасова  Людмила
Васильевна.

Селиванова Ольга Александровна

Лаборатория в течение многих лет участвует во всероссийском
контроле качества лабораторных исследований и всегда проходит его
успешно.

Очень  важную  и  незаменимую  помощь  врачам  и  пациентам
больницы оказывают так называемые «общебольничные сотрудники»,
врачи-консультанты,  которые  помогают  при  необходимости
определить  или  исключить  противопоказания  к  различным  видам
лечения,  оказать  помощь  при  острых  или  обострении  ранее
имевшихся хронических заболеваниях в период пребывания пациента
в больнице. Это работающие в больнице со дня её основания врач-
педиатр  высшей  квалификационной  категории  Касьянова  Татьяна
Юрьевна  и  врач-стоматолог  высшей  квалификационной  категории
Балберина Лидия Валентиновна. 

В  2000  году  в  штатное  расписание  была  введена  должность
терапевта, которую с тех пор занимает Зыкова Елена Владимировна,
врач высшей квалификационной категории. 



Балберина Лидия Валентиновна

Зыкова Елена Владимировна

В  1992  году  в  состав  Краевой  офтальмологической  больницы
было  включено  хозрасчетное  подразделение  –  Алтайская  краевая
лаборатория  контактной  коррекции  зрения.  Организована
лаборатория в 1983 году при активном участии Репина Александра
Леонидовича  и  Шмакова  Александра  Федоровича,  возглавившего
лабораторию на первых порах. Помимо них, в период становления в
коллективе  трудились  врачи-офтальмологи  Вячеславова  Лариса
Васильевна,  Шкаева  Вера  Васильевна,  медсестры  Дорофеева
Людмила Алексеевна (старшая медсестра), Шувалова Нина Ивановна,
Макарова  Ольга  Федоровна,  Синельникова  Наталья  Васильевна,
медицинские оптики Лоос Галина Александровна, Семенова Татьяна
Александровна,  Гулевская  Вера  Александровна,  а  также  старший
инженер, мастер-золотые руки – Сербов Анатолий Леонтьевич.  

В  период  становления  и  развития  А.Л.  Репин  и  инженер
Серебров  получили  около  десяти  свидетельств  патентов  и
рационализаторских свидетельств, связанных с внедрением новых и
усовершенствованием  имевшихся  технологий  производства
контактных линз. Лаборатория до сих пор значится в числе лучших в
России  по  качеству  производимой  продукции.  На  собственной
производственной  базе,  по  индивидуальным  параметрам  роговицы
каждого пациента производились  сначала только жесткие,  а  с  1987
года стали выпускать мягкие и косметические контактные линзы. В год
производилось до 15 – 20 тысяч линз. 



Чтобы  обеспечить  доступность  населения  к  данному  виду
коррекции,  были открыты филиалы ЛККЗ в Барнауле (врачи Гроссу
Наталья  Владимировна,  Кобзарь  Елена  Михайловна,  Фефелов
Александр Иванович) и в Бийске (Стариков Валерий Яковлевич).

Шмаков Александр Федорович

С 2000 по 2013 годы лабораторию успешно возглавляла врач-
офтальмолог высшей квалификационной категории Захарова Любовь
Владимировна;  с  2014  года  по  настоящее  время  лабораторией
заведует  Кузнецова  Виктория  Яковлевна.  Специалист  высшей
квалификационной категории.

В  2015  году  ЛККЗ  прошла  официальную  процедуру
лицензирования  и  подтвердила  свое  право  на  выпуск  изделий
медицинского назначения.

Осуществлять регулярный текущий учет огромной проделанной
работы,  составлять  и  своевременно  передавать  отчеты  о  ней
руководителям больницы и структурных подразделений для принятия
оперативных  управленческих  решений,  краткосрочного  и
перспективного  планирования  деятельности  больницы  и
офтальмологической  службы  края  в  целом,  а  также  предоставлять
отчеты  в  по  установленным  формам  и  в  определенные  сроки  в
вышестоящие  органы  управления  здравоохранением  и  страховые
медицинские организации – невозможно без четко функционирующей
системы статистического учета и анализа деятельности больницы, что
возложено на организационно-методический отдел больницы. 

С  1994  года  его  работу  возглавлял  Тарасов  Геннадий
Михайлович,  отлично  знавший  организацию  офтальмологической
службы  края  и  все  нюансы  деятельности,  организованной  им
больницы. 

С  2000  года  на  эту  должность  назначен  Смоляков  Александр
Михайлович;  при  нем  в  практику  работы  отдела  и  больницы  была
широко  привлечены  компьютерные  технологии,  что  позволило
получать максимально необходимые объемы и виды информации по
деятельности офтальмологической службы края в целом, больницы,
её структурных подразделений и отдельных специалистов. 



С  2008  года  в  отделе  работает  Деханд  Елена  Петровна,
квалифицированный врач-статистик.

Деханд Елена Петровна

У  истоков  компьютеризации  больницы  стоял  энтузиаст  своего
дела  программист  Колбин  Андрей  Викторович.  В  дальнейшем
внедрение  новых  программ,  обеспечивающих  деятельность
стационара,  поликлиники,  отдела  кадров,  учета  и  отчетности  в
бухгалтерии, ведение электронных историй болезни и амбулаторных
карт  и  многое  другое  –  потребовали  увеличения  штата
программистов. Взамен перешедшего в частную медицинскую клинику
Колбина А.В. к работе на недолгое время привлекались программисты
Никитенко Н.Г.,  Чернов К.О.,  Богданов А.А.,  Капранов А.А.,  Гулидов
Е.В. 

С 2009 года на постоянной основе работает программист Непаев
Антон Андреевич, с 2011 года – Бяхов Евгений Сергеевич, с 2015 года
– Шадрин Денис Игоревич. На долю этой дружной команды выпала
нелегкая  работа  по  реализации  мероприятий  по  информатизации
процесса оказания медицинской помощи в больнице, и они успешно с
ней справляются.

До 1996 постоянных сестер-медицинских  статистиков не было,
что крайне затрудняло сбор и анализ информации.  С 1996 года по
настоящее  время  на  этой  должности  работает  Романова  Людмила
Анатольевна.  Высочайшая  ответственность  за  порученную  работу,
аккуратность, высокий профессионализм позволили ей в кратчайшие
сроки  упорядочить  ведение  и  хранение  первичной  медицинской
информации.  Кроме  того,  за  отличную  организацию  работы  и
хранение  документов  ведомственного  архива  она  награждена
Почетной грамотой Главного управления архивного дела. С 2004 года
на должность оператора ПК принята Чикинева Светлана Валерьевна;
не имея специального медицинского образования она сумела быстро
вникнуть в тонкости оформления первичных медицинских документов,
введения специальной информации в действующие информационно-
аналитические программы и их анализа.



Романова Людмила Анатольевна

Чикинева Светлана Валерьевна

Финансовое  обеспечение  больницы  осуществляли  главные
бухгалтеры  Косуха  Наталья  Петровна  (1992  –  1996  годы),  Черная
Валентина Васильевна (2006 – 2012 годы), Изюмова Ольга Петровна
(с 2012 года по настоящее время); вместе с ней в течение многих лет
трудятся бухгалтеры Малькова Светлана Анатольевна, Капральчикова
Татьяна  Федоровна,  Карташкова  Марина  Константиновна,  Паршина
Ольга Владимировна, Горяинова Наталья Викторовна.

Изюмова Ольга Петровна

Экономическую  службу  возглавляли  Бородкина  Клавдия
Степановна (1992 – 200 годы), Юрченко Татьяна Михайловна (2000 –
2001 годы),  Жилина Лилия Николаевна (2001 – 2006 годы).  С 2006
года по настоящее время заместитель главного врача по экономике –
Малышевская  Татьяна  Ивановна.  Экономисты  Абалымова  Ирина
Михайловна  и  В  соответствие  с  изменившимися  требованиями
законодательства  организована  контрактная  служба  по  торгам  и



закупкам:  Уткин  Даниил  Викторович,  Шамарина  Наталья
Владимировна, Краева Елена Леонидовна.

Малышевская Татьяна Ивановна

С 1995 года бессменно работают заведующая складом Минакова
Любовь  Васильевна  и  сестра-хозяйка  Мартынова  Любовь
Александровна.
Со  дня  основания  больницы  работает  начальник  отдела  кадров
Степанова  Татьяна  Владимировна.  Её  работа  по  подбору  и
бронированию  кадров,  ведению  воинского  и  миграционного  учетов,
своевременному  составлению  заявок  на  повышение  квалификации
неоднократно  отмечалась  приказами  главного  врача  и  Главного
управления.

В  2011  году  в  рамках  Программы  модернизации
здравоохранения  Алтайского  края  в  больнице  был  проведен
капитальный ремонт на общую сумму около 60 миллионов рублей с
полной  заменой  систем  отопления,  водоснабжения,  канализации,
заменой  полов  и  стеновых  покрытий  с  использованием  самых
современных  строительных  материалов.  Установлена  система
принудительной вентиляции воздуха по всем помещениям больницы



Операционный  блок  оснащен  современной  системой
кондиционирования  и  обеззараживания  воздуха,  установлены
автоматические  изолирующие  двери;  приобретены  современные
операционные  микроскопы,  факоэмульсификаторы,  наркозные
аппараты.



Частично  заменено  технологическое  оборудование  на
пищеблоке, в прачечной, автоклавной. 

Успешному  проведению капитального  ремонта  способствовала
слаженная  работа  хозяйственной  службы,  возглавляемой
заместителем  главного  врача  по  хозяйственным  вопросам
Кадеркиным  Александром  Владимировичем  и  инженером
Золотаревым Викторов Михайловичем.  Ранее,  с  1995 по 2005 годы
хозяйственной службой руководил Шувалов Иван Васильевич.

Не  смотря  ни  на  какие  экономические  трудности  в  больнице
всегда  содержалась  служба  охраны  труда;  до  2001  года  этим
занималась  Жигульская  Нина  Михайловна,  затем  её  сменила
Данилова  Наталья  Рафаиловна.  Коллективным  договором  между
профсоюзной  организацией  и  администрацией  больницы  ежегодно
предусматривается выделение средств на приобретение спецжиров,
защитной одежды и прочие мероприятия по охране труда.

Профсоюзная организация больницы по праву считается одной
из лучших среди городских и краевых медицинских организаций. Со
дня  основания  больницы  несменяемым  председателем  профкома
является  Лакеева  Галина  Николаевна  –  человек  очень  активной
жизненной  позиции,  всегда  готовая  прийти  на  помощь  и  рьяно
отстаивающая  права  сотрудников  на  все  возможные  льготы  и
компенсации;  за  отличную  работу  неоднократно  поощрялась
грамотами администрации больницы и Краевого совета профсоюзов
медицинских работников.

В  настоящее  время  Краевое  государственное  бюджетное
учреждение  здравоохранения  «Алтайская  краевая
офтальмологическая  больница»  является  ведущим
специализированным учреждением по оказанию офтальмологической
помощи  в  Алтайском  крае.  Техническое  оснащение  больницы
находится на уровне ведущих клиник Сибирского Федерального округа
и центральных клиник России. 

В больнице оказывается специализированная, в том числе
высокотехнологичная медицинская помощь по 4 направлениям: 

-  комплексное  хирургическое  лечение  глаукомы,  включая
микроинвазивную  энергетическую  оптико-реконструктивную  и
лазерную хирургию, имплантацию различных видов дренажей;
-  транспупиллярная,  интравитреальная,  эндовитреальная  23  –  27
гейджевая  хирургия  при  витреоретинальной  патологии  различного
генеза;
-  реконструктивное,  восстановительное,  реконструктивно-
пластическое  и  лазерное  лечение  при  врожденных  аномалиях
(пороках  развития)  века,  слезного  аппарата,  глазницы,  переднего  и
заднего  сегментов  глаза,  хрусталика,  в  том  числе  с  применением



комплексного  офтальмологического  обследования  под  общей
анестезией;
-  комплексное  лечение  болезней  роговицы,  включая  оптико-
реконструктивную и лазерную хирургию, интенсивное консервативное
лечение язвы роговицы.
Ежегодно  проводится  до  600  высокотехнологичных  хирургических
вмешательств, из них до 50 детям.

В  больнице  работают  квалифицированные  кадры.  Так,  среди
врачей  квалификационные  категории  имеют  93%,  из  них  первую  и
высшую – 76%; среди сестер – 63% и 57 % соответственно.

54 % врачей имеют стаж работы 20 и более лет, в то же время
около 15 % врачей со стажем до 10 лет, что говорит о продуманной
кадровой  политике,  преемственности  и  сменяемости  поколений
врачей.

Говоря  о  преемственности  и  сменяемости  поколений  врачей,
нельзя не остановиться на одной из замечательных особенностей: в
нашей больнице много сотрудников, которые являются основателями
или продолжателями офтальмологических династий. 

Так, в МХО № 3 трудится:
-  врач-офтальмолог  высшей  квалификационной  категории  Тарасов
Олег Геннадьевич – родной сын Геннадия Михайловича Тарасова, о
котором ранее говорилось много добрых слов;
- врач-офтальмолог высшей квалификационной категории, «Отличник
здравоохранения  РФ»  Чайка  Наталья  Олеговна  –  дочь  уважаемого
офтальмолога  Яковлевой  Галины  Ивановны,  много  лет
проработавшей в Краевом противотрахоматозном диспансере, затем
– в Краевой офтальмологической больнице;
-  Ковалева  Светлана  Вячеславовна,  врач-офтальмолог  высшей
квалификационной категории – племянница заведующей МХО № 3,
«Заслуженного врача РФ» Дружковой Ларисы Константиновны.

В  МХО  №  4  работает  Сиверина  Анна  Михайловна  –  дочь
известной  в  крае  врача-офтальмолога  Филипповой  Надежды
Ивановны.

В операционном блоке работает медсестра Драгалина Татьяна
Сергеевна,  мама  которой  –  врач-офтальмолог  высшей  категории
Батюта Марина Сергеевна (ЦРБ Романовского района), а бабушка -
Степаненко  Татьяна  Григорьевна  работала  операционной
медицинской  сестрой  в  операционной  офтальмологического
отделения  Краевой  клинической  больницы  с  1970  по  1998  год  и
многим  из  нас  помогла  своим  добрым  словом,  советом  сделать
первые шаги в хирургии.

В  МХО  №  2  сразу  после  интернатуры  пришла  работать
Вячеславова Юлия Владимировна, теперь врач-офтальмолог первой
квалификационной  категории  –  дочь  Вячеславовой  Ларисы



Владимировны,  много  лет  проработавшей  в  Краевой  клинической
больнице. 

В  краевом  противотрахоматозном  диспансере  с  1964  по  1981
годы  проработала  медсестра  Захарова  Нина  Михайловна,  дочь
которой Прозорова Марина Владимировна в настоящее время одна из
лучших  катарактальных  хирургов  в  Барнауле,  врач-офтальмолог
высшей квалификационной категории.

Тесная преемственность поколений офтальмологов,  слаженная
дружная работа годами сформированного высокопрофессионального
коллектива всех подразделений больницы вселяет уверенность в том,
что  заложенные  нашими  уважаемыми  ветеранами  лечебные  и
нравственные  традиции  получат  дальнейшее  развитие  ныне
работающими  сотрудниками  и  будущими  поколениями  сотрудников
КГБУЗ «Алтайская краевая офтальмологическая больница»


