
В 2005 г. исполнилось 30 лет со дня образования

онкоурологического отделения Главного военного

клинического госпиталя им. акад. Н.Н. Бурденко.

Урология выделилась в самостоятельную дис-

циплину только в начале ХХ века. В 1919 г. 

в госпитале была организована Высшая медицин-

ская школа, при которой была урологическая кли-

ника на 35 коек. Ею заведовал профессор Г.Д. Воск-

ресенский – один из основоположников отечест-

венной урологии. Ассистентами клиники были 

С.М. Нейман, В.П. Ильинский, Я.Г. Готлиб, а орди-

наторами – Ф.В. Введенский, А.А. Соколов, 

И.Ф. Шишов. После трагической гибели Г.Д. Воск-

ресенского в 1922 г. клинику возглавил Р.М. Фрон-

штейн, по инициативе которого 4 апреля 1923 г. созда-

но Московское общество урологов. Заседания обще-

ства первоначально проходили в Главном госпитале.

Высшая медицинская школа просуществовала

всего пять лет, тем не менее она сыграла огромную

роль в становлении урологии в Главном госпитале.

Несмотря на закрытие в 1924 г. урологической

клиники, урология в стенах госпиталя продолжала

развиваться. Так, в 1929 г. впервые в нашей стране в

клиническую практику были внедрены рентгенкон-

трастные методы исследования мочевых путей. Про-

фессор А.А. Гусев начал применять цистоскопию,

при этом он пользовался цистоскопом собственной

конструкции. В те годы медицинскую помощь паци-

ентам с заболеваниями органов мочеполовой систе-

мы оказывали хирурги, и лишь в 1934 г. на базе пер-

вого хирургического отделения Главного госпиталя

был открыт урологический сектор, который возгла-

вил А.Ф. Луканов. В 1936 г. урологическим сектором

стал руководить Г.И. Гольдин, ставший в дальней-

шем начальником первого урологического отделе-

ния госпиталя, организованного в 1943 г. На базе

урологического отделения выполнялись сложные

операции, в том числе при раке почки, мочевого пу-

зыря, наружных половых органов.

Рост числа онкологических больных, а также

появление новых методов диагностики и лечения

опухолей привели к необходимости организации

специализированного отделения для лечения паци-

ентов с новообразованиями мочеполовых органов. 

В 1975 г. было открыто первое 

в Вооруженных силах онкоуроло-

гическое отделение на 25 коек,

начальником которого стал пол-

ковник медицинской службы 

Василий Андреевич Шабалин. 

В 1948 г. после окончания

Военно-медицинской академии

Василий Андреевич был направ-

лен на Черноморский флот, где

служил вплоть до назначения ор-

динатором урологического отде-

ления Главного военного клини-

ческого госпиталя им. Н.Н. Бур-

денко в 1961 г. В.А. Шабалин 

руководил онкоурологическим

отделением до 1984 г.

С 1984 по 1993 г. 24-м 

онкоурологическим отделением руководил пол-

ковник медицинской службы кандидат медицин-

ских наук заслуженный врач РСФСР Владимир

Григорьевич Калеко.

В 1976 г. Владимир Григорьевич назначен орди-

натором онкоурологического отделения Главного

госпиталя. В эти годы В.Г. Калеко под руководством

проф. Н.Ф. Сергиенко работает над кандидатской

диссертацией, посвященной органосохраняющим

операциям при опухолях почек, которая была им ус-

пешно защищена в 1988 г. Это одна из первых в на-

шей стране работ по данной проблеме и подвела

итог многолетней работе коллектива онкоурологи-

ческого отделения госпиталя.

Под руководством В.Г. Калеко и при его непо-

средственном участии началась разработка совре-

менных методов диагностики, сочетанного и ком-

бинированного лечения онкоурологических боль-
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ных с применением самых передовых методик лу-

чевой терапии, химиотерапевтического лечения,

иммунотерапии.

В те же годы в онкоурологическом отделении

госпиталя активно исследуются вопросы комбини-

рованного лечения больных раком мочевого пузыря

(кандидатская диссертация В.Г. Абражеева). Приме-

нение регионарной полихимиотерапии позволило

использовать оперативный метод лечения у боль-

ных, ранее считавшихся неоперабельными. 

В 1993 г. онкоурологическое отделение возгла-

вил полковник медицинской службы кандидат ме-

дицинских наук заслуженный врач РФ Дмитрий

Владимирович Фурашов.

Врачебная деятельность Д.В. Фурашова нача-

лась на космодроме Байконур, куда он был направ-

лен после окончания Военно-медицинской акаде-

мии. Здесь же у Дмитрия Владимировича возник ин-

терес к урологии.

После окончания клинической ординатуры по

урологии при кафедре профессора И.П. Шевцова

Д.В. Фурашов был назначен старшим ординатором

урологического отделения базового госпиталя Груп-

пы советских войск в Германии в г. Белиц.

С 1990 г. Дмитрий Владимирович служит в уро-

логическом центре Главного госпиталя, пройдя путь

от ординатора до начальника отделения.

Д.В. Фурашов продолжает разрабатывать воп-

росы органосохраняющего лечения новообразова-

ний почек. В 1997 г. он защитил кандидатскую дис-

сертацию на тему: «Органосохраняющие операции

при раке почки».

Выделение онкоурологии в самостоятельное

направление совпало с открытием в тот же период

радиологического центра. С внедрением в работу

Главного госпиталя лучевых методов лечения появи-

лась возможность комбинированного лечения.

В настоящее время онкоурологическое отделе-

ние Главного госпиталя работает в тесном сотрудни-

честве с радиологическим центром и созданным 

в 1993 г. отделением химиотерапии. Оно использует

в арсенале лечебных мероприятий большинство со-

временных методов комбинированного и комплекс-

ного лечения.

Рост числа больных урологического профиля,

развитие урологии как самостоятельной научной

дисциплины, а также необходимость методическо-

го руководства военными урологами обусловили

создание в 1988 г. на базе имеющихся урологиче-

ских отделений совершенно нового для Вооружен-

ных сил объединения – урологического центра на

195 коек. Огромную роль в создании урологиче-

ского центра сыграл заслуженный врач РСФСР до-

ктор медицинских наук профессор Николай Федо-

рович Сергиенко, который возглавлял его с 1988

по 1993 г. С 1993 г. урологический центр возглавля-

ет доктор медицинских наук профессор заслужен-

ный врач РФ Леонид Васильевич Шаплыгин.

Создание урологического центра способство-

вало развитию практически всех разделов урологии

в Главном госпитале. Онкоурология остается одним

из ее приоритетных направлений. Большинство

операций, выполняемых в урологическом центре, –

операции по поводу онкологических заболеваний. 

С момента своего создания онкоурологическое

отделение, одно из самых сложных и тяжелых отде-

лений госпиталя, прочно заняло лидирующее поло-

жение не только в военной урологии, но и в стране.

Отделение онкоурологии долгое время было единст-

венным в Вооруженных силах, где оказывалась спе-

циализированная помощь одной из самых тяжелых

категорий пациентов урологических стационаров –

больным с онкологическими заболеваниями орга-

нов мочеполовой системы. 

Большой вклад в развитие урологического цен-

тра и отделения онкоурологии внесен работавшими

в разные годы врачами: В.Г. Терещенко, В.Л. Кобы-

лянским, В.Г. Абражеевым, Б.В. Кострома, Е.П. До-

бровольской, Л.В. Шаплыгиным.

С большим энтузиазмом и полной отдачей

своих душевных сил и профессиональных знаний в

отделении работают врачи И.Ц. Скоробогатый,

И.А. Анпилогов, Е.В. Сметанкина, Д.М. Монаков,

А.М. Клопот, Р.Е. Сегедин.

Основными направлениями развития онкоуро-

логии в госпитале остаются разработка различных

методов деривации мочи после цистэктомии, а так-

же исследование ближайших и отдаленных результа-

тов органосохраняющих операций при опухолях ор-

ганов мочеполовой системы.

Стараниями врачей в повседневную клиниче-

скую практику вошли эндоурологические операции

при раке мочевого пузыря, уретры, предстательной

железы. Стали применяться расширенные операции

при опухолях почек, мочевого пузыря, яичек. Внед-

рены такие оперативные вмешательства, как забрю-

шинная лимфаденэктомия, нефрэктомия с тромбэк-

томией из нижней полой вены, симультанные опера-

ции с одновременным удалением первичного очага 

и отдаленных солитарных метастазов в легкие, пе-

чень, головной мозг. Разработаны и внедрены новые

модификации пластических операций по замеще-

нию удаленного мочевого пузыря, пораженного ра-

ком, изолированными сегментами кишки.
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