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Книга посвящена выдающемуся ученому	терапевту и эндокриноло	
гу второй половины XX столетия  профессору и Заслуженному деяте	
лю науки РСФСР Дорофею Яковлевичу Шурыгину.  Он не просто про	
должил  славные традиции боткинской школы и отечественной науки,
он стал основателем самобытной и очень результативной школы воен	
ной эндокринологии. В книге описан жизненный путь Д.Я. Шурыгина,
представлен  анализ его научного вклада в формирование  направления
эндокринологии экстремальных состояний, приведены многочисленные
воспоминания о нем его учеников, родственников и друзей, которые
позволяют проникнуться масштабом личности и очарованием челове	
ческих качеств этого большого ученого, клинициста и педагога.

Книга предназначена для широкого круга читателей, интересующих	
ся славной историей отечественной медицины и эндокринологии.
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Предисловие

В июне 2023 г. исполняется сто лет со дня рождения видного
советского терапевта, Заслуженного деятеля науки РСФСР, на	
чальника кафедры терапии №1 (для усовершенствования врачей)
Военно	медицинской академии им. С.М.Кирова в 1972	1982 гг.,
главного эндокринолога Министерства обороны СССР профес	
сора Дорофея Яковлевича Шурыгина.

Д.Я Шурыгин является воплощением особого поколения ака	
демической профессуры – фронтовиков, прошедших трудными
дорогами Великой отечественной войны, которые, закалившись,
впоследствии стяжали славу выдающихся ученых академии и
страны, великолепных клиницистов и создателей известнейших
научных школ.

Действительно, родившись в небольшом селе в Забайкалье,
Дорофей Яковлевич, благодаря невероятным жажде знаний и тру	
долюбию, а также бесспорной одаренности, с отличием окончил
десятилетку в Улан	Удэ и поступил в медицинский ВУЗ в дале	
ком Ленинграде. Затем годы военного лихолетья: работа санита	
ром в уже блокадном городе, эвакуация, подготовка и поступле	
ние на военно	медицинский факультет в Москве, блестящее окон	
чание и славный боевой путь военврачом до Берлина. С 1947 года
Д.Я. Шурыгин – адъюнкт при кафедре факультетской терапии
Военно	Медицинской академии им. С.М. Кирова и с этого време	
ни вся последующая его деятельность неразрывно связана с ака	
демией. Пройдя долгий и тернистый путь становления, раскрыв	
ший такие незаурядные качества как твердость характера, умение
служить поставленной цели, Д.Я. Шурыгин стал выдающимся уче	
ным и клиницистом, положившим начало многим научным  на	
правлениям в Военно	медицинской академии. В 1969 г. профес	
сор Д.Я. Шурыгин возглавил кафедру факультетской терапии,
а в 1972 г. Д.Я. Шурыгин был назначен начальником одной из
ведущих клинических кафедр Военно	медицинской академии 	
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кафедры терапии № 1 (для усовершенствования врачей). Его
чрезвычайно успешное и продуктивное  10	летнее руководство
кафедрой вылилось в развитие клинической и военно	приклад	
ной эндокринологии, а также ассоциированных с этим вопро	
сов кардиологии и терапии на кафедре и в Военно	медицинс	
кой академии и дало начало нескольким научным школам, раз	
виваемым его учениками и их последователями.

Под руководством Д.Я. Шурыгина было выполнено более 200
научных работ, касающихся вопросов клинической эндокрино	
логии, гематологии, военной медицины, функциональной диаг	
ностики, ожогового шока, гипокинезии, гиподинамии, гормональ	
ной перестройки при адаптационных процессах. Яркий предста	
витель боткинской терапевтической школы, виднейший отече	
ственный эндокринолог, основатель военной эндокринологии
профессор Д.Я. Шурыгин оставил обширное научное наследие и
воспитал учеников, достойно продолжающих его дело в терапев	
тической науке.

За двадцатилетие, прошедшее со времени ее издания, книга
«Дорофей Яковлевич Шурыгин», с любовью к Учителю напи	
санная его учениками,  стала библиографической редкостью. Вто	
рое переиздание, приуроченное к 100	летию со дня рождения
Дорофея Яковлевича, дополнено некоторыми новыми материа	
лами из архивов академии и семьи Шурыгиных. И сегодня, в эту
юбилейную дату, важно подчеркнуть, что многие научные идеи
Д.Я. Шурыгина не потеряли своей актуальности, более того, вы	
зовы настоящего времени настоятельно подтверждают их значе	
ние и необходимость дальнейшего развития.

Начальник 1 кафедры терапии усовершенствования врачей
Военно	медицинской академии им. С.М. Кирова

В.В. Салухов
июнь 2023 г.
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Шурыгин Дорофей Яковлевич (1923 – 1982) – профессор,
генерал	майор медицинской службы, Заслуженный деятель на	
уки РСФСР, ученый с мировым именем, сочетавший в себе вы	
сокую гражданственность, яркий талант, уникальные способнос	
ти клинициста, искусство педагога и мудрость общественного
деятеля, несомненно, заслуживает того, чтобы мы обратились к
истокам формирования этого цельного, самобытного и яркого
характера.

Дорофей Яковлевич Шурыгин родился 18 июня 1923 года в
селе Унэгэтэй Бурятской АССР,  в крестьянской семье. Детство
свое он провел в Бурятии. Сельский мальчик, осиротевший
в 7 лет, он вынужден был уже с 14 лет начать трудовую деятель	
ность в качестве преподавателя ликбеза, продолжая свое обуче	
ние в школе, которую с отличием окончил в 1940 году.

В том же 1940 году Д.Я.Шурыгин впервые в жизни приехал в
Ленинград. Как отличник, без экзаменов, он был зачислен сту	
дентом 2	го Ленинградского медицинского института (ныне –
Санкт	Петербургская Государственная Медицинская академия
имени И.И.Мечникова).

Великая Отечественная война застала Д.Я.Шурыгина на
II курсе института. С первых дней войны он совмещал учебу с
работой санитара в военном эвакуационном госпитале ЭГ № 2009,
как всегда с полной отдачей выполняя принятые на себя обязан	
ности.

В октябре 1941 года в стенах госпиталя Д.Я.Шурыгин полу	
чил тяжелое ранение и в марте 1942 года для продолжения лече	
ния был эвакуирован из блокадного Ленинграда в Свердловск.
Еще не полностью оправившись от ран и последствий перенесен	
ного голода, он возобновил учебу. Чтобы добиться скорейшей
отправки на фронт, Д.Я.Шурыгин принял решение о переходе на
военный факультет 2	го Московского медицинского института.

В январе 1944 года, окончив с отличием медицинский инсти	
тут, капитан медицинской службы Д.Я.Шурыгин был назначен

Д.Я.Шурыгин
(КРАТКАЯ БИОГРАФИЧЕСКАЯ СПРАВКА)
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на должность старшего врача 22 армейского истребительно	про	
тивотанкового полка (22 АИПГАП). Высоко пронеся звание во	
енного врача, Д.Я.Шурыгин с победой дошел до Берлина. Заслу	
женные награды: два ордена Отечественной Войны, орден Крас	
ной Звезды, медали «За оборону Ленинграда», «За освобожде	
ние Варшавы», «За взятие Берлина» и другие отражают его слав	
ный боевой путь.

Военное лихолетье окончательно сформировало характер До	
рофея Яковлевича как незаурядной целостной личности.  Внеш	
не строгий, подтянутый, он сочетал в себе доброту и человечность
с нетерпимостью к грубости, карьеризму и лицемерию.

В 1946 году Дорофей Яковлевич Шурыгин, пройдя обучение
на КУМСе Московского военного округа, был назначен на долж	
ность старшего ординатора военного госпиталя в городе Смолен	
ске.

Твердость характера, умение настойчиво служить осуществ	
лению своей цели способствовали тому, что в декабре 1947 года
Д.Я.Шурыгин по конкурсу был зачислен на ведущую терапевти	
ческую кафедру Военно	медицинской академии имени С.М.Ки	
рова – кафедру факультетской терапии, возглавляемую в то вре	
мя академиком Михаилом Иннокентьевичем Аринкиным, круп	
ным терапевтом и гематологом с мировым именем.

Научная деятельность Д.Я.Шурыгина с первых шагов на ка	
федре факультетской терапии также отражала своеобразие лич	
ности и незаурядность его таланта. В это время на кафедре веду	
щей научной проблемой оставалась гематология, и в то же время
начиналось формирование нового научного направления – кли	
нической эндокринологии. Именно поэтому научные интересы
молодого адъюнкта, не ищущего легких путей в жизни и науке,
оказались на стыке двух научных направлений.

Серьезно увлекшись гематологией, Д.Я Шурыгин сумел за
довольно короткий срок ознакомиться с огромным опытом кафед	
ры по диагностике и лечению заболеваний крови. Ему была пред	
ложена тема диссертации, посвященная изучению кроветворения
у больных с недостаточностью кровообращения на фоне лечения
периодическими кровопусканиями.

Д.Я.Шурыгин после кропотливого анализа собранного мате	
риала пришел к заключению о малой научно	практической зна	
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чимости полученных им данных. Эти выводы были доложены им
на кафедральном совещании и завершены просьбой об измене	
нии темы диссертационной работы. Просьба была удовлетворе	
на, и получено согласие на новую работу, посвященную исследо	
ванию особенностей кроветворения у больных тиреотоксикозом
в процессе лечения новым в то время препаратом – метилтиоура	
цилом.

Два года упорного творческого труда у постели больного, в
лабораториях, библиотеке (к тому времени им были освоены два
иностранных языка), консультации с научными руководителями
позволили детально исследовать состояние периферической кро	
ви и костного мозга при избыточной секреции тиреоидных гор	
монов.

Пророческим оказалось напутствие академика Н.С.Молчано	
ва, первого официального оппонента: «Будем надеяться, что об	
суждаемое сейчас исследование Дорофея Яковлевича Шурыги	
на явится не завершением его научных поисков, а началом новых
изысканий, новых достижений…».

После окончания адъюнктуры в 1951 году майор медицинс	
кой службы Д.Я.Шурыгин был оставлен на кафедре факультетс	
кой терапии преподавателем.

Д.Я.Шурыгин, плодотворно работая преподавателем (1951 –
1961 гг.), а затем старшим преподавателем кафедры (1961 –
1962 гг.), приобрел большой опыт консервативного лечения и пре	
доперационной подготовки больных с тиреотоксикозом при по	
мощи различных лекарственных препаратов. Он разработал ме	
тодику терапии поддерживающими дозами, стал одним из веду	
щих специалистов страны по патологии щитовидной железы.

Примечательно, что уже в пятидесятые годы в традиционно
гематологической клинике Д.Я.Шурыгиным было заложено, а
затем в его последующих работах успешно развивалось, по сути
дела, новое научное направление, которое сегодня можно опреде	
лить как исследование адаптационно	трофической функции ней	
роэндокринной системы при патологии внутренних органов.

Получив большой опыт практической работы как в области
гематологии, так и в области эндокринологии на впервые органи	
зованном им при кафедре специализированном отделении,
Д.Я. Шурыгин пришел к заключению, что следующим этапом
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систематических исследований особенностей гормональной ре	
гуляции при не эндокринной патологии должно стать изучение
таких крайних степеней нарушения функции кроветворения, ка	
ковыми являются лейкозы и лимфогранулематоз.

Новые данные о роли эндокринной регуляции в патогенезе
болезней крови были обобщены Д.Я.Шурыгиным в докторской
диссертации «Изменение эндокринной системы при лейкозах и
лимфогранулематозе» (1962). В 1962 году ему присвоена ученая
степень доктора медицинских наук.

В 1962 году Д.Я Шурыгин был назначен на должность замес	
тителя начальника кафедры факультетской терапии, которой ру	
ководил в этот период профессор В.А.Бейер. Их объединяла не
только совместная научная и клиническая работа, но и близкие
человеческие отношения, единые взгляды на повседневные ре	
альности жизни.

В 1963 году Д.Я.Шурыгин стал профессором. Работая на ка	
федре, он имел возможность вести самостоятельные педагогичес	
кие и научные изыскания. К этому времени он стал одним из ве	
дущих клиницистов	эндокринологов в СССР, обладая при этом
широкой эрудицией и большим практическим опытом во всех
областях внутренней патологии.

В клинике факультетской терапии Д.Я.Шурыгин возглавил
воссозданное им эндокринное отделение и стал инициатором орга	
низации при кафедре эндокринологической лаборатории. В ней
проводили исследования по определению в различных биологи	
ческих субстратах 17	окси	 и 17	кетостероидов (17	ОКС и 17	КС),
а также связанного с белком йода.

В дальнейшем при участии Н.С.Галомзика и В.А.Новицкого
объем исследований был расширен за счет определения катехо	
ламинов, их предшественников и метаболитов, а также эстроге	
нов. Заведовала лабораторией в течение многих лет Н.М.Алексе	
ева.

С середины 60	х годов начинает формироваться научная шко	
ла Д.Я.Шурыгина. В это время проводится целая серия ориги	
нальных исследований, выполненных под его руководством и при
непосредственном участии. Они были направлены на изучение
иммунологических нарушений при заболеваниях эндокринных
органов и расшифровку гормонального статуса при аутоиммун	
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ных заболеваниях (Д.Я.Шурыгин, К.А.Сидоров, С.Е.Попов,
В.П.Дыгин, А.Н.Митропольский, Ю.Ю.Лютынский).

Стремясь глубже понять механизмы гормональной регуляции
углеводного и липидного обменов, основных энергетических ис	
точников организма, Д.Я. Шурыгин с сотрудниками (К.А.Сидо	
ров, П.О.Вязицкий, Г.Н.Краснокутская, Н.М.Алексеева, З.Д.Ян	
дарова и другие) проводят всестороннее исследование внутрен	
них органов, желез внутренней секреции и состояния обменных
процессов при различных формах и стадиях ожирения.

Результаты клинических наблюдений, описание патофизиоло	
гических механизмов нарушений гуморальной регуляции угле	
водного и жирового обмена, а также рациональных методов про	
филактики и лечения этой патологии содержатся в монографии
«Ожирение» (Д.Я.Шурыгин, П.О.Вязицкий, К.А.Сидоров), кото	
рая была дважды издана и до настоящего времени не утратила
научной значимости.

По свидетельству современников, Дорофей Яковлевич был
прирожденным педагогом. Учебные занятия, проводимые им, от	
личались глубокой продуманностью, безупречной подготовкой,
строгим соблюдением методологических принципов. Обладая
артистическим даром, острым умом, темпераментом художника,
знанием русской словесности и поэзии и глубокой любовью к ним,
он особенно тщательно готовился к публичным выступлениям и
лекциям.

Высокого роста, человек с волевыми чертами лица и строгим,
но добрым взглядом, он притягивал к себе курсантов и врачей.
И всегда выступал блестяще!

Как и Владимир Александрович Бейер, Дорофей Яковлевич
большое значение придавал написанию учебной литературы. Су	
щественную помощь он оказал своему учителю в написании учеб	
ника по внутренним болезням, который много лет был наиболее
популярным среди студентов медицинских вузов страны и прак	
тических врачей.

Его научный и преподавательский талант отразился, в частно	
сти, в написанном им (в соавторстве с С.Е.Поповым) учебнике для
слушателей Академии и военных врачей «Клиническая эндокри	
нология» (1964), адаптированном затем для гражданского здраво	
охранения и изданном в серии «Библиотека практического врача».
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Лишь через 24 года Министерство обороны издало новое учебное
пособие для военных врачей и курсантов, написанное учениками
Дорофея Яковлевича – В.И.Мазуровым и А.И.Сергеевым.

В 60	е годы основная часть научной деятельности Д.Я.Шу	
рыгина была направлена на разработку эндокринологических ас	
пектов внутренней патологии. Его монография «Эндокринная
система при лейкозах и лимфогранулематозе», выпущенная из	
дательством «Медицина» в 1966 году, была одобрительно встре	
чена медицинской общественностью и не потеряла своей акту	
альности до настоящего времени. Не случайно в предисловии к
ней профессор В.А. Бейер подчеркивал: «Данная работа являет	
ся первой оригинальной монографией на эту важную для гема	
тологии тему не только в отечественной, но и в зарубежной ли	
тературе».

Последующая диссертационная работа ученика Дорофея Яков	
левича – В.И. Мазурова «Соматотропная активность при неко	
торых заболеваниях крови» (1973) свидетельствовала о вернос	
ти учителя избранному научному направлению.

Серия работ Д.Я.Шурыгина с сотрудниками, посвященная
клиническому и экспериментальному изучению состояния эндок	
ринной системы в различные периоды ожоговой болезни, позво	
лила определить адаптационно	компенсаторную значимость ней	
рогормональных реакций и обосновать применение гормональ	
ных препаратов в комплексной терапии ожоговой болезни. На эту
тему сотрудником кафедры В.Е.Беляевым была защищена кан	
дидатская диссертация.

Д.Я.Шурыгин руководил работами по изучению изменений
реакции эндокринных желез при воздействии на организм неко	
торых агрессивных жидкостей и других химических веществ,  для
чего были установлены тесные контакты с Государственным ин	
ститутом прикладной химии (ГИПХ). Полученные данные яви	
лись основой для диссертационных работ Н.П.Порохни, В.А.Но	
вицкого, Ю.И.Нырненко.

Большая комплексная работа была проведена в Военно	меди	
цинской академии под руководством Д.Я.Шурыгина по изучению
клиники, диагностики и лечению аденом гипофиза. Терапевти	
ческие аспекты этой патологии стали предметом докторской дис	
сертации С.Е.Попова.
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Был выполнен большой объем исследований по изучению со	
стояния системы «гипофиз – кора надпочечников» при различ	
ной патологии внутренних органов, а также по влиянию гормо	
нов на функциональное состояние других органов и систем орга	
низма человека и животных.

Полученные данные были представлены в ежегодном Сбор	
нике трудов Военно	медицинской академии за 1969 год (том 186),
редактором которого являлся Д.Я.Шурыгин, а также нашли от	
ражение в диссертационных работах О.В.Виноградского, П.О.Вя	
зицкого, Н.В.Евхаритского, А.И.Сергеева.

Как клиницист и ученый	эндокринолог, один из ведущих спе	
циалистов страны в области патологии щитовидной железы,
Д.Я. Шурыгин  поддерживал постоянные творческие связи с кол	
легами в стране и за рубежом. Тесные научные и дружеские отно	
шения связывали его с академиком АМН СССР В.Г.Барановым
– патриархом ленинградской школы эндокринологов, а также с
профессорами А.М.Раскиным, Т.С.Истамановой и другими.

Постоянно сотрудничал он и с учеными Москвы – академи	
ком АМН СССР Н.А.Юдаевым, профессорами А.Г.Мазовецким,
Н.Г.Мировой и многими другими. Его участие в работе ряда меж	
дународных конгрессов по эндокринологии в Дании (1960), Шве	
ции (1967), Мексике (1968), ФРГ (1976), Нидерландах (1978)
свидетельствовало о признании заслуг Д.Я.Шурыгина и его шко	
лы в развитии клинической эндокринологии.

После увольнения по возрасту из рядов Вооруженных Сил
В.А.Бейера, Д.Я.Шурыгин в феврале 1969 года возглавил ка	
федру факультетской терапии. Его заместителем был назна	
чен Н.С.Петров 	 известный клиницист и ученый	гематолог,
разработавший концепцию лечения хронического миелолей	
коза.

Кафедральный коллектив того времени отличался высоким
уровнем теоретической и практической подготовки, значитель	
ным творческим потенциалом. Лечебными отделениями руково	
дили известные ученые	клиницисты и преподаватели: В.Е.Беля	
ев, О.В.Виноградский, П.О.Вязицкий, В.П.Дыгин, Н.В.Евхарит	
ский, Р.К.Калуженко, В.А.Максимов, С.Е.Попов, К.А.Сидоров.

А.Н.Митропольский и Н.П.Порохня успешно осуществляли
работу учебной части кафедры.
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Многие из них в последующем  возглавили большие коллек	
тивы и лечебные учреждения.  Доцент В.Е.Беляев длительное
время работал Ведущим терапевтом госпиталя инвалидов Оте	
чественной войны, профессор О.В.Виноградский руководил ка	
федрой пропедевтики внутренних болезней Военно	медицинской
академии, профессор П.О.Вязицкий был главным терапевтом
Группы советских войск в Германии, затем руководителем кафед	
ры пропедевтики внутренних болезней Академии, заместителем
начальника ЦВМУ МО СССР. Под его руководством было изда	
но 8 монографий в стране и за рубежом.

Профессор В.П.Дыгин стал одним из ведущих гематологов	
иммунологов страны, автором ряда монографий по проблемам
иммунопатологии в гематологии. В течение 11 лет он был замес	
тителем начальника кафедры факультетской терапии Военно	
медицинской академии, а затем – заместителем директора НИИ
гигиены морского транспорта.

Доцент Н.В.Евхаритский, замечательный клиницист и педа	
гог, автор диссертационной работы «Функциональное состояние
коры надпочечников и симпато	адреналовой системы у больных
ревматическими пороками сердца» (1968), длительное время ра	
ботал помощником Д.Я.Шурыгина по лечебной работе в клини	
ке имени профессора Н.С.Молчанова.

Профессор Р.К.Калуженко, внесший значительный вклад в
изучение проблем коагулологии, проводил серьезные научные
изыскания в Антарктиде и на Ближнем Востоке, был главным
терапевтом Центральной группы советских войск, заместителем
начальника кафедры ЦОЛИУВ в Москве. Он также являлся со	
автором Д.Я.Шурыгина в написании учебного пособия «Физио	
логия и патология гемостаза» (1974).

Профессор В.А.Максимов, известный специалист в области
кардиологии, стал в последующем руководителем отдела НИИ
скорой помощи.

Профессор С.Е.Попов возглавлял кафедру клинической фи	
зиологии и методов обследования больных Ленинградского ин	
ститута усовершенствования врачей	экспертов.

Ближайшим соратником Д.Я.Шурыгина в разработке проблем
эндокринологии был доцент К.А.Сидоров, к сожалению, рано
ушедший из жизни.
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В последние годы своего пребывания на кафедре факультетс	
кой терапии Военно	медицинской академии профессор Д.Я.Шу	
рыгин уделял большое внимание изучению роли эндокринной
системы  при адаптации организма человека к воздействию раз	
личных экстремальных факторов внешней среды. Работы в этом
научном направлении проводились В.И.Мазуровым, Н.С.Галом	
зиком, В.А.Новицким, А.И.Сергеевым, Л.Н.Шейпаком. В после	
дующем академик РАМН, заслуженный деятель науки РФ про	
фессор В.И.Мазуров возглавил кафедру факультетской терапии
Военно	медицинской академии (1987 – 1996). Сейчас он руково	
дит кафедрой терапии № 1 имени Э.Э.Эйхвальда и является глав	
ным научным консультантом Северо	Западного государственного
медицинского университета.

Профессор В.А.Новицкий был главным научным консультан	
том Северо	Западного государственного медицинского универ	
ситета, а в последующем – начальником кафедры общей терапии
№ 2 Военно	медицинской академии.

Л.Н.Шейпак возглавлял терапевтическую службу Забайкаль	
ского военного округа, а с 1987 по 1994 был заместителем началь	
ника кафедры факультетской терапии, Н.С.Галомзик – помощ	
ником начальника этой же клиники, а А.И.Сергеев – старшим
преподавателем.

Ведущим специалистом в области адаптации военнослужащих к
экстремальным условиям военного труда был П.О.Вязицкий. Су	
щественный вклад в разработку этого научного направления вне	
сли Н.С.Галомзик, А.И.Сергеев, А.З. Серикова, Л.Н.Шейпак и дру	
гие. В выполненной А.И.Сергеевым научной работе были определе	
ны различия в функциональном состоянии сердечно	сосудистой
системы при тиреотоксикозе и нейроциркуляторной дистонии, убе	
дительно показано влияние хронической очаговой инфекции как на
развитие функциональных заболеваний органов кровообращения у
военнослужащих, так и на гемодинамику при тиреотоксикозе.

В 1971 году в клинике, руководимой Д.Я.Шурыгиным, впер	
вые в стране целенаправленно и с успехом применен цитостатик
имуран для лечения больных с инсулин	резистентной формой
сахарного диабета (В.П.Дыгин, А.И.Сергеев).

В целом кафедра и клиника факультетской терапии Военно	
медицинской академии под руководством и при непосредствен	
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ном участии Д.Я.Шурыгина значительно упрочили свой автори	
тет в области гематологии и военной медицины при новаторском
развитии клинической эндокринологии и иммунологии. Кафед	
ра стала в этот период эндокринологическим центром ВС СССР.

В 1972 году профессор Д.Я.Шурыгин был назначен начальником
одной из ведущих клинических кафедр Военно	медицинской ака	
демии – кафедры терапии № 1 (для усовершенствования врачей), в
чем проявилось официальное признание высокого авторитета, ко	
торый завоевал Дорофей Яковлевич среди военных терапевтов. Ка	
федру факультетской терапии академии возглавил профессор
Н.С.Петров, продолживший разработку ряда научных направлений
в гематологии, иммунологии, внутренней патологии и др.

Будучи признанным специалистом в области патологии внут	
ренних органов и в эндокринологии, Д.Я.Шурыгин отчетливо
понимал, что выявление механизмов нарушения деятельности
внутренних органов, обусловленных перестройкой регуляторных
нейрогормональных влияний, может быть осуществлено лишь
комплексными многолетними исследованиями.

С одной стороны, эти исследования должны были дополнить
существующие представления о локальной и общей регулятор	
ной функции гормонопродуцирующих клеток, с другой – выя	
вить закономерности сочетанного влияния гормонов на метабо	
лические процессы в органах, тканях и клетках в обычных усло	
виях жизнедеятельности организма человека и в ходе его адапта	
ции к различным экстремальным воздействиям внешней среды.

Для успешного решения поставленных задач Д.Я.Шурыгин орга	
низовал при кафедре терапии № 1 (для усовершенствования вра	
чей) эндокринологическую лабораторию, в работе которой исполь	
зовались самые современные методы радиоиммунного (сатураци	
онного) анализа. Это позволило не только расширить объем иссле	
дований нейро	гуморальной системы, но и целенаправленно изучать
механизмы гормональных влияний на клеточный метаболизм.

Под непосредственным руководством Д.Я.Шурыгина были
установлены периодичность развития адаптационной гормональ	
ной перестройки и механизмы ее нарушения при травматичес	
кой болезни (К.В.Кулагин), острой кровопотере (В.А.Карлов,
Т.А.Курганова) и ожоговом шоке (А.Л.Раков). На основании по	
лученных данных были определены прогностические показатели
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неблагоприятного исхода этих заболеваний и рекомендована так	
тика гормональной терапии.

Продолжая исследование патогенетической значимости эндок	
ринной системы при длительной гиподинамии, Д.Я.Шурыгин в
соавторстве с В.И.Мазуровым установили механизмы развития
детренированности эндокринной системы и профилактического
эффекта ретаболила.

Важные в практическом отношении данные получены при испы	
тании препаратов, повышающих эффективность гормональной адап	
тационной перестройки в условиях высокогорья и при различных по
интенсивности и длительности физических нагрузках (В.И.Мазуров).

Под руководством Д.Я.Шурыгина было выполнено исследование
состояния эндокринной системы человека в условиях высоких ши	
рот (В.А.Яковлев). Установлено, что пребывание в Антарктиде вы	
зывает существенную перестройку гормональной регуляции, способ	
ную привести организм полярника к состоянию «предболезни».

С позиций адаптационно	трофической функции нейроэндок	
ринной системы Д.Я.Шурыгин рассматривал патогенез и методы
гормональной терапии наиболее часто встречающихся заболева	
ний внутренних органов. Целая серия статей и докладов, пред	
ставленных Д.Я.Шурыгиным и его учениками (В.И.Мазуров,
В.В.Вытрищак, С.Б.Шустов и др.), отражает результаты изуче	
ния нейрогуморальной регуляторной системы при гипертоничес	
кой болезни, инфаркте миокарда, хронических неспецифических
заболеваниях легких, острых и хронических пиелонефритах, гас	
тритах и язвенной болезни.

С введением новых методов исследования были получены
чрезвычайно интересные результаты при обследовании больных
с эндокринной патологией. Будучи ведущим специалистом Воо	
руженных сил в области эндокринологии, Д.Я.Шурыгин основ	
ное внимание сосредоточил на нарушениях функции аденогипо	
физа, заболеваниях щитовидной железы и сахарном диабете.

Исследованиями содержания в клетках крови и в плазме раз	
личных нейропептидных гормонов и циклических нуклеотидов
были определены механизмы влияния тиреоидных гормонов на
деятельность центральной нервной системы, установлены досто	
верные критерии гипо	 и гипертиреоза, а также эутиреоидного
состояния (В.А.Чижик).
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Результаты изучения внутриклеточных посредников гормо	
нального эффекта вскрыли возможные механизмы развития ла	
тентной формы сахарного диабета у больных ожирением
(В.В.Вытрищак).

Обобщая полученные результаты многочисленных исследова	
ний адаптационно	трофической функции нейроэндокринной си	
стемы, Д.Я.Шурыгин впервые разработал методологию изучения
гормональной регуляторной функции, выделил основные зако	
номерности гормональной реакции всех звеньев эндокринной
системы как при адаптации к экстремальным условиям, так и при
формировании адаптационно	компенсаторного потенциала орга	
низма при болезнях внутренних органов.

Было разработано новое научное направление, предусматри	
вающее исследование адаптационно	трофической функции ней	
роэндокринной системы при самой разнообразной не эндокрин	
ной патологии.

Полученные результаты были доложены Д.Я.Шурыгиным на
сессии АМН СССР, на II Всесоюзном съезде  эндокринологов в
1981 году, а также на Всесоюзной конференции «Проблемы эн	
докринологии в военной медицине».

Эндокринологическое направление, созданное в Военно	меди	
цинской академии Д.Я.Шурыгиным, успешно развивалось и в
последующие годы. Его учениками выполнены фундаментальные
исследования, посвященные патогенезу и лечению сахарного ди	
абета (А.Л.Раков и другие), заболеваний щитовидной железы
(В.И.Мазуров, В.Ф.Русаков и другие), надпочечников и гипофи	
за (С.Б.Шустов, В.Л.Баранов и другие).

Материалы этих работ были реализованы в ряде докторских и
кандидатских диссертаций, докладах на всероссийских и между	
народных форумах, в монографиях и книгах, посвященных эн	
докринологической тематике.

Перу Д.Я.Шурыгина принадлежит более 200 научных работ,
касающихся вопросов клинической эндокринологии, гематоло	
гии, военной медицины, функциональной диагностики, ожогово	
го шока, гипокинезии, гиподинамии, гормональной перестройки
при адаптационных процессах. Им написаны несколько моногра	
фий по актуальным вопросам патологии внутренних органов,
учебники и учебные пособия.
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Наибольшую славу Д.Я.Шурыгину принесли следующие труды:
докторская диссертация «Изменение эндокринной системы при лей	
козах и лимфогранулематозе» (1962), монография «Эндокринная
система при лейкозах и лимфогранулематозе» (1966), «Пособие по
клинической эндокринологии» (1968), «Иммунопатология вилочко	
вой железы при заболеваниях системы крови» (1969), «Физиология
и патология гемостаза» (1974), «Ожирение» (1975), «Функциональ	
ное состояние эндокринной системы у больных полицитемией» (1976),
отдельные главы в «Руководстве по клинической эндокринологии»
под редакцией В.Г.Баранова (1977), «Неотложная терапия» (1983),
«Нейрогормональная регуляция, новые представления, методология
и перспективы исследования» (1984) и другие. Некоторые работы
изданы после смерти ученого. Под его руководством выполнено 15
докторских и 38 кандидатских диссертаций.

Дорофеем Яковлевичем Шурыгиным была проведена большая
организационная работа по развитию эндокринологической служ	
бы в Военно	медицинской академии. При его активном участии
были впервые развернуты эндокринологические отделения и ла	
боратории в клиниках факультетской терапии и терапии усовер	
шенствования врачей № 1.

Ученики Д.Я.Шурыгина С.Е.Попов, В.И.Мазуров, В.А.Новиц	
кий, В.А.Яковлев, А.Л.Раков, С.Б.Шустов и другие возглавили
терапевтические кафедры в Военно	медицинской академии и в
других медицинских вузах России.

Д.Я.Шурыгин длительное время был Главным консультантом	
эндокринологом МО СССР, председателем Ленинградского от	
деления Всесоюзного научного терапевтического общества име	
ни С.П.Боткина, членом правления Всероссийского и Всесоюз	
ного общества терапевтов, членом правления Всесоюзного науч	
ного общества эндокринологов, членом Редакционного совета
журнала «Терапевтический архив».

Наряду с большой клинической, научной и учебно	методичес	
кой работой Д.Я.Шурыгин постоянно занимался общественной
деятельностью. В 1953 году он вступил в ряды КПСС, а с 1964
года в течение 9 лет был членом партийной комиссии Военно	
медицинской академии.

Умер Д.Я.Шурыгин в 1982 году, в расцвете своих творческих
сил и замыслов. Он похоронен на академической площадке Бого	
словского кладбища в Санкт	Петербурге.
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Д.Я.Шурыгин –

клиницист и ученый
(ВОСПОМИНАНИЯ КОЛЛЕГ, СОТРУДНИКОВ)

ВОСПОМИНАНИЯ Г.И.АЛЕКСЕЕВА
«Высочайшая порядочность, простота и доступность»

1947 год 	 прошло уже два года, как отгремели залпы Победы в
войне с фашистской Германией, но обсуждение событий войны,
ее последствий, судеб отдельных семей было основной темой раз	
говоров людей в свободное от напряженной послевоенной рабо	
ты время. Война затронула все стороны жизни советского наро	
да, всех коллективов нашей страны, шла большая перестройка в
деятельности старейшего военного учебного заведения – Воен	
но	медицинской академии им. С.М.Кирова. Академия на протя	
жении всех лет войны продолжала выпускать на фронты войны
высококвалифицированных военных врачей, внесших большой
вклад в сохранение и повышение боеспособности нашей армии.
Сразу после окончания войны резко расширилась в Академии адъ	
юнктура, предназначенная для подготовки будущих преподава	
телей и научных сотрудников Академии, в адъюнктуру стали при	
бывать врачи	фронтовики.

Академия всегда являлась «отчим домом» для всех военных вра	
чей. Поступление в Академию на курсы усовершенствования, в адъ	
юнктуру или на постоянную работу – это мечта военных врачей и
выпускников Академии в особенности. Академия в послевоенные
годы являла собой монолит, представленный крупнейшими, с ми	
ровым именем, учеными, среди них академики Л.А. Орбели,
Е.Н.Павловский, В.Н.Тонков, Н.Н.Аничков, В.Н.Шевкуненко,
В.П.Осипов, В.И.Воячек, П.А.Куприянов, В.Н.Шамов, М.И.Арин	
кин, профессора Н.Н.Савицкий, А.В.Лебединский, Н.И.Кузнецов,
И.Р.Петров, Н.С.Молчанов, К.М.Фигурнов и др.

Бастионом терапии была кафедра факультетской терапии, воз	
главляемая академиком АМН СССР М.И.Аринкиным, гематоло	
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гом с мировым именем. На кафедру с фронтов войны только что
возвратились бывшие фронтовые и армейские терапевты, специ	
алисты ведущих госпиталей профессора П.И.Егоров, В.М.Новод	
ворский, В.А.Бейер, доценты Г.Н.Чекулаев, С.М.Гейро, В.Б.Фар	
бер, работали на кафедре такие замечательные врачи, как профес	
сор А.Ф.Александров, А.Я.Каганов, Г.С.Горюшин, А.С.Зыбина.
Каждый из них представлял собой не только уникального специ	
алиста по различным разделам терапии, но и яркую личность с
присущими им лучшими чертами советского человека, патриота,
человека с целой гаммой индивидуальных ярких черт. Вливаю	
щемуся в этот коллектив молодому врачу представлялись исклю	
чительно благоприятные возможности.

И вот в этот коллектив в 1947 году прибыл Дорофей Яковле	
вич Шурыгин. Примечательно первое его появление на кафед	
ре. Оно запомнилось, это тоже характеризует человека, так как
через многие годы обычно остаются в памяти детали, связанные
с яркими личностями. Шло кафедральное совещание. Раздает	
ся робкий стук в дверь, и после произнесенного М.И.Аринки	
ным властного «можно» в аудиторию вошел в полной форме,
затянутый ремнями, в до блеска начищенных сапогах капитан
медицинской службы. Строевым шагом подойдя к столу, отдал
рапорт. Хитро улыбнувшись, Аринкин заметил: «Здравствуй,
голубчик, а как звать тебя?  Дорофей? Солидное имя и очень
серьезное, но желаю тебе, чтобы про себя мы все тебя звали До	
дик, это нужно заслужить, не думай, что это просто, но я верю,
что это будет так, и свидетельством этого являются регалии, ук	
рашающие твою грудь и свидетельствующие, что воевал ты дос	
тойно. В общем, мы рады, но помни, что наука – это тоже свое	
образный фронт, побеждают здесь тоже волевые, целеустремлен	
ные, а на нашей кафедре и высоко порядочные люди, так что не
зазнавайся, голубчик,  и подтверди свои фронтовые заслуги, не
опозорь фронтовика».

Мы все с интересом слушали слова назидания нашего шефа,
внимательно изучали реакцию Д.Я.Шурыгина. Первое впечатле	
ние о человеке навсегда остается в памяти. Запомнился внешний
вид Дорофея Яковлевича в этот первый день на кафедре. Высо	
кий, стройный, худощавый молодой человек, черные густые, не	
сколько спадающие на чистый высокий лоб волосы, крупные чер	
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ты лица, волевой подбородок, полнокровные, как бы в постоян	
ном легком движении губы, но самыми примечательными были
глаза – огромные, слегка навыкате; внимательно изучающий со	
беседника, волевой, проникающий в «душу» собеседника взгляд.
Лицо отличалось исключительной подвижностью, на нем отра	
жались его переживания, чувства, внутренний мир. Речь была
высокоэмоциональной, на это обратил внимание М.И.Аринкин,
прослушав рассказ Дорофея Яковлевича о своей жизни. Мысли
те излагались стройно и даже весьма артистично.  «Уж  не играл
ли ты в театре, голубчик»? Дорофей Яковлевич смутился и про	
бормотал: «Баловался, Михаил Иннокентьевич». Действительно,
речь Дорофея Яковлевича всегда отличалась стройностью,  ло	
гичностью, краткостью, умом. Манера изложения была характер	
ной. Говорил он, слегка как бы любуясь словом, каждое слово
подавал по	своему, дикция была исключительной, каждая буква
выкристаллизовывалась ясно, чувствовалось, что он сам прислу	
шивается к произносимым им фразам и обращается со словом с
исключительной осторожностью. Голос у него был мягкий, бар	
хатистый, со специфическим низким тембром. Он не был похож
ни на какой другой, его можно было различить по одному слову.

Дорофея Яковлевича отличали исключительная доброжела	
тельность, высочайшая порядочность, чистота отношений с дру	
зьями и товарищами, нетерпимость к мельчайшим проявлени	
ям грубости, бесцеремонности, нахальства. Его отличала просто	
та и доступность в отношениях с сотрудниками. В людях он скло	
нен был видеть больше хороших черт. Но он не был прост. Ха	
рактер имел он сложный и не сразу раскрывающийся. Он не до	
пускал «приближения» к себе каждого, друзей выбирал с разбо	
ром, главными критериями в этом были высота человеческих
качеств, порядочность, ум. Он был человеком высоко честолю	
бивым в хорошем смысле этого слова. Молодежь на кафедре в
это время была своеобразная, среди адъюнктов, ординаторов
большинство было одержимо стремлением достичь максималь	
ного в терапии, между ними началось официально тогда не офор	
мленное здоровое «немое» соревнование за лучшие показатели
в лечебной работе, работе со слушателями, работе над диссерта	
цией. Такое «соперничество» не разделяло, а сближало молодых
ученых.
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Для адъюнктов на кафедре была выделена специальная ком	
ната, в которой шли жаркие споры о самых разнообразных сторо	
нах деятельности кафедры, личной работе и жизни, обсуждались
перспективы будущего. В то время Дорофей Яковлевич из трех
составляющих деятельности сотрудника клинической кафедры
– лечебная, научная и учебная работа – примат отдавал лечебной
работе.

Поражала его высокая работоспособность; к выполнению всех
многочисленных общественно	партийных заданий он относил	
ся с исключительной ответственностью, выполняя их всегда об	
разцово. С особой тщательностью он готовился к обходам про	
фессора, являвшихся в то время не только школой, но и экзаме	
ном для ординатора. Его доклады о больных, всегда наизусть,
отличались продуманностью, глубоким проникновением в ис	
торию заболевания и личность больного, широтой анализа и
одновременно умением индивидуализации лечебно	диагности	
ческих предложений, так что профессору в большинстве случа	
ев оставалось лишь «присоединиться к мнению и действиям ор	
динатора». Следует заметить, что в то время требования к орди	
натору в клинике факультетской терапии были исключитель	
ными. Мы, ординаторы, болезненно переживали, если старшие
товарищи находили мельчайшие дефекты в плане обследования,
лечебно	диагностических назначениях, нашей трактовке боль	
ного, оформлении медицинской документации. Каждая история
болезни, написанная Дорофеем Яковлевичем, могла быть сразу
без редактирования использована как иллюстрация научной ста	
тьи или книги, ее характеризовали четкость изложения без от	
ступлений от классической схемы, прекрасное оформление тем	
пературного листа, глубокие этапный и заключительный эпик	
ризы.

Уже в первые месяцы работы адъюнктом у Дорофея Яковле	
вича проявилась выраженная способность к самостоятельному
научному анализу полученных фактов. Сначала ему была пред	
ложена тема диссертации, посвященная изучению кроветворения
у больных недостаточностью кровообращения, леченных крово	
извлечением. Получив определенные данные и тщательно их про	
анализировав, Дорофей Яковлевич пришел к заключению о ма	
лой научно	практической значимости этой работы, о чем он до	
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ложил на кафедральном совещании и попросил изменить ему тему
работы. Ему было предложено исследовать кроветворение у боль	
ных тиреотоксикозом в процессе лечения тогда новым препара	
том 	 метилтиоурацилом. Проведение этой работы в дальнейшем
определило основное направление всей научной деятельности
Дорофея Яковлевича, открыло ему плодотворную дорогу в эндок	
ринологии.

Вспоминая Дорофея Яковлевича как адъюнкта, а его близкие
друзья звали просто Додик, нельзя не сказать несколько слов о его
«хобби». М.И.Аринкин имел обычай приглашать по праздникам
всех врачей кафедры к себе домой. Новому члену коллектива на
первом пребывании на этом ужине М.И.Аринкин давал испыта	
тельные задания. Дорофею Яковлевичу в середине ужина внезап	
но он предложил рассказать присутствующим о чем он сам желает.
Мы все знали, что рассказчик в процессе рассказа подвергается
всесторонней оценке, будут оценены и его манера изложения, куль	
тура речи, такт, находчивость, сообразительность и ум. Это было
серьезное испытание, экзамен. Дорофей Яковлевич задумался, за	
тем сказал: «Разрешите, я напомню вам одну новеллу О. Генри
«Последний лист». И он кратко, литературным языком замечатель	
но изложил суть новеллы. Содержание новеллы удачно вписалось
в только что проходившее за ужином общее обсуждение вопросов
моральных качеств врача, его долга, умения внушить больному веру
в выздоровление, роли самого больного в лечении своего заболе	
вания.

С Дорофеем Яковлевичем приятно было не только работать,
но и проводить очень короткие для адъюнктов тех лет часы сво	
бодного времени 	 здесь раскрывались замечательные черты его
личности: любовь к литературе, поэзии, театру. Сам он прекрас	
но читал произведения Пушкина, Лермонтова. Хорошо постав	
ленный голос, дикция, выраженная эмоциональность речи гово	
рили о незаурядных артистических способностях Дорофея Яков	
левича.

Программа адъюнктской подготовки того времени была
весьма напряженной: обязательное курирование иногда до де	
сяти больных, три	четыре дежурства в месяц по клинике, кон	
сультации в одной из клиник академии, занятия по двум инос	
транным языкам (по 2	3 раза в неделю), изучение смежных спе	
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циальностей – инфекционные болезни, туберкулез, патологи	
ческая физиология, патологическая анатомия, философия, сда	
ча зачетов по терапии, работа над диссертацией – свободного
времени практически не было, каждый день был заполнен до
предела. Несмотря на это, Дорофей Яковлевич работал легко,
без срывов, причиной этому была его высочайшая организо	
ванность во всем. Не было случая, чтобы он запланированное
или внеплановое поручение выполнил некачественно или с
опозданием. Вспоминаются наши с ним занятия по инфекци	
онным болезням, проводимые доцентом К.Я.Краукликсом, за	
мечательным педагогом, человеком добрейшей души, хорошим
воспитателем и прекрасным клиницистом. Занятия строились
по системе разбора больных и подготовленных нами рефера	
тов. По поводу одного из рефератов Дорофея Яковлевича Карл
Янович сказал: «Да ведь это настоящий обзор литературы для
диссертации».

Дорофей Яковлевич увлекался иностранными языками, и в
любое время, часто во время лекции профессора делал коммен	
тарии на иностранном языке. Уже во время адъюнктуры у До	
рофея Яковлевича проявились незаурядные способности пе	
дагога. Он в полной мере усвоил и украсил особенностями сво	
его стиля методику занятий по факультетской терапии. Глубо	
кой эрудицией, высокой культурой речи, доброжелательнос	
тью и одновременно строгостью и искренней заинтересован	
ностью в усвоении слушателями материала характеризовались
занятия Дорофея Яковлевича. Показателем любви слушателей
к Дорофею Яковлевичу как педагогу было посещение ими по
желанию вечерних обходов, проводимых преподавателями. На
вечерние обходы Дорофея Яковлевича приходило большое
число слушателей.

Конечно, как и сейчас, основным разделом адъюнктской под	
готовки была работа над диссертацией. Дорофей Яковлевич
проявил себя в этой работе пытливым исследователем. Успеш	
ному написанию диссертации способствовали его высокая орга	
низованность в постановке исследования, умение своевремен	
но обобщать результаты, быстро, грамотно, хорошим литера	
турным языком излагать мысли. Защита диссертации прошла
блестяще. После окончания адъюнктуры Дорофей Яковлевич
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был назначен преподавателем и одновременно начальником
отделения клиники, которое вскоре при его руководстве пре	
вратилось в эндокринологическое отделение кафедры.

Начальник кафедры военно	полевой
терапии ВМОЛА им. С.М.Кирова

профессор Григорий Ильич Алексеев
1983 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Н.С.ПЕТРОВА
«Достойный образ клинициста и ученого»

Как терапевт Д.Я.Шурыгин начал формироваться после Ве	
ликой Отечественной войны, проходя службу в Смоленском гар	
низонном госпитале. Работал он в терапевтическом отделении,
которое возглавляла тогда опытный терапевт, военный врач –
М.И.Дорохова.

В 1952	53 годы, когда Мария Ивановна была моим препода	
вателем на кафедре Военно	полевой терапии в ЦИУВ (1952	
1953), а в 1958	59 гг. – моей пациенткой, она много рассказыва	
ла о совместной работе с Д.Я.Шурыгиным в Смоленске и вос	
хищалась им как человеком и врачом. Она поведала о том, что
Дорофей Яковлевич, не считаясь со своим временем, буквально
сутками находился в отделении, курируя по 30	35 разнообраз	
ных больных, не гнушаясь выполнением любых диагностичес	
ких и лечебных процедур, необходимых в практике терапевта,
читая периодическую медицинскую литературу. Готовясь к по	
ступлению в адъюнктуру Академии, настойчиво изучал иност	
ранный язык.

Дорофей Яковлевич был хорошо подготовлен теоретически и
практически, что обеспечило поступление его в адъюнктуру на
кафедру факультетской терапии Академии в 1947 году, в то вре	
мя возглавляемую известным ученым, гематологом с мировым
именем М.И.Аринкиным. Непосредственно его клинической под	
готовкой руководили такие опытные терапевты и педагоги как
В.А.Бейер, Г.Н.Чекулаев, М.А.Лебедев, А.Ф.Александров,
С.Б.Гейро и В.Б.Фарбер.
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Я впервые встретился с Дорофеем Яковлевичем в 1954 году
на кафедре факультетской терапии, куда я был направлен после
сдачи конкурсных экзаменов для адъюнктской подготовки.

Профессор В.А.Бейер имел обыкновение определять каждого
адъюнкта по медицинским отделениям клиники для клиничес	
кого совершенствования. Начальник отделения – преподаватель
кафедры, был непосредственным руководителем адъюнкта. Мне
очень и очень повезло. Меня определили под начало подполков	
ника медицинской службы Д.Я.Шурыгина – преподавателя ка	
федры, доцента, начальника первого отделения и секретаря парт	
бюро клиники. Я был на один год старше Дорофея Яковлевича и
имел 8	летний стаж лечебной работы в войсках. Очевидно, по этой
причине Дорофеем Яковлевичем я был принят весьма сдержан	
но. В отделении мне приходилось вести 5	7 больных и одновре	
менно проводить научные наблюдения по теме диссертации в
клинике госпитальной хирургии. Дорофей Яковлевич аккуратно
проводил обходы больных в отделении, был весьма требователен
к ординаторам, в том числе по оформлению медицинских доку	
ментов.

Клинические обходы больных Дорофей Яковлевич как началь	
ник отделения, а затем как начальник кафедры, любил и делал их
регулярно. На своих обходах Дорофей Яковлевич был строг, но
без сухости, краток и предъявлял большие требования к больным
в отношении их поведения, режима и не менее взыскательно от	
носился к лечащим врачам.

Как клиницист и ученый, Дорофей Яковлевич формировался
и совершенствовался по гематологии и эндокринологии. Заслуга
его перед Академией состоит, прежде всего, в том, что он вновь
создал (в 30	х годах короткое время оно существовало) эндок	
ринное отделение в клинике факультетской терапии, которое ста	
ло затем центром учебной и научной деятельности не только в
Академии, но и в Вооруженных силах.

Став заместителем, а затем начальником кафедры, он осуще	
ствил свою давнюю мечту об организации и оборудовании пер	
вой в Академии эндокринологической лаборатории. В процессе
становления клинической и лабораторной эндокринологии на
кафедре под руководством Дорофея Яковлевича Шурыгина ста	
ли формироваться клиницисты–эндокринологи (К.А.Сидоров,
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В.И.Мазуров). Основное клиническое направление кафедры –
гематология стала отходить на второй план, хотя многие научные
исследования, включая докторскую диссертацию самого Дорофея
Яковлевича, выполнялись по смежной эндокринно	гематологи	
ческой тематике.

Д.Я.Шурыгин в шестидесятые годы благодаря своим научным
трудам стал профессором, известным в нашей стране и за рубе	
жом эндокринологом. Он принимал активное участие в работе
Всесоюзного и городского терапевтического и эндокринологичес	
кого научных обществ и долгие годы был членом их правления;
неоднократно выезжал за границу для участия в работе междуна	
родных конгрессов.

Сильной стороной деятельности Дорофея Яковлевича была
организаторская. Он был блестящим организатором научной и
клинической работы коллектива, умел «по	шурыгински» тонко
подбирать кадры и заставить их работать. Сам Дорофей Яковле	
вич был творчески активным научным работником, им опубли	
ковано более 200 научных работ, большинство из которых прямо
или косвенно связано с научной разработкой различных аспек	
тов эндокринологии.

Первые научные работы профессора Дорофея Яковлевича
Шурыгина посвящены патологии щитовидной железы. В канди	
датской диссертации, написанной и успешно защищенной
в 1951 году, Д.Я.Шурыгин детально изучил по данным перифе	
рической крови и костного мозга состояние гемопоэза у больных
базедовой болезнью, установив, что угнетение процесса кроветво	
рения при этом заболевании обусловлено как самим заболевани	
ем, так и миелотоксическим действием антитиреоидных препа	
ратов, в частности метилтиоурацила. На основании проведенных
исследований он разработал и внедрил в практику методику ле	
чения тиреотоксикоза метилтиоурацилом, а также методику про	
филактики и лечения лейкопений, развивающихся в процессе
терапии диффузного токсического зоба этим препаратом.

Д.Я.Шурыгин имел большой опыт консервативного лечения
и предоперационной подготовки больных тиреотоксикозом раз	
личными лекарственными препаратами (метилтиоурацил, перх	
лорат калия, микродозы йода), что освещено в ряде работ, опуб	
ликованных после защиты кандидатской диссертации. Им деталь	
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но разработана методика терапии поддерживающими дозами ме	
тилтиоурацила больных диффузным токсическим зобом и дока	
зана возможность полного излечения консервативными средства	
ми этого заболевания в 70	75% случаев. В этих работах Д.Я.Шу	
рыгиным выдвигается и обосновывается требование обязатель	
ного лекарственного лечения больных тиреотоксикозом перед
операцией до эутиреоидного состояния и даются соответствую	
щие рекомендации предоперационной подготовки больных.

Большое теоретическое и практическое значение для клини	
ческой медицины имеют исследования функционального и мор	
фологического состояния желез внутренней секреции при сис	
темных заболеваниях крови. Существовавший до последних лет
пробел знаний в этой области в значительной мере восполнен
клинико	экспериментальными и патоморфологическими иссле	
дованиями Д.Я.Шурыгина. Научные работы в этом направлении
обобщены им в докторской диссертации на тему «Изменение эн	
докринной системы при лейкозах и лимфогранулематозе», а так	
же в монографии «Эндокринная система при лейкозах и лимфог	
ранулематозе», вышедшей в свет в 1966 году.

В этих широко известных клиницистам работах Д.Я.Шурыгин
убедительно показал, что нарушение коррелятивных связей в эн	
докринной сфере играет существенную роль в патогенезе различ	
ных лейкозов и лимфогранулематоза, обусловливая особенности
их клинического течения и прогноз. Изменения функционально	
го состояния желез внутренней секреции при ряде заболеваний
системы крови носят, по данным Д.Я.Шурыгина, фазовый харак	
тер: в начале заболевания отмечается преходящее усиление их
функции, которое по мере прогрессирования болезни сменяется
их гипофункциональным состоянием и соответствующими струк	
турными изменениями.

Практическая ценность этих исследований состоит в том, что фун	
кциональная недостаточность желез внутренней секреции при лей	
козах, в особенности гипофизарно	надпочечниковой системы и по	
ловых желез, обусловлена не только патологическим процессом (лей	
кемическая инфильтрация, кровоизлияния), но и длительным при	
менением с лечебной целью различных цитостатических средств.

Было установлено также, что железы внутренней секреции
обладают неодинаковой чувствительностью к различным цитос	
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татическим препаратам; при воздействии миелосана наиболее
ранимы половые железы, при терапии азотистыми аналогами
иприта более выраженные нарушения развиваются в корковом
слое надпочечников. Глубоко обоснованные выводы из этих ра	
бот Д.Я.Шурыгина явились теоретическим обоснованием для
широкого применения гормональных препаратов в комплексном
лечении лейкозов и лимфогранулематоза – этих тяжелейших за	
болеваний человека.

Большой научно	практический интерес представляют работы
Д.Я.Шурыгина, посвященные изучению гипоталамо	гипофизар	
ной системы при лейкозах и лимфогранулематозе. На основании
клинико	патологических и гистохимических исследований им
установлены особенности нарушения функции гипоталамуса –
процессов нейросекреции в супраоптическом и паравентрикуляр	
ном ядрах переднего гипоталамуса при лейкозах и вскрыт пато	
генез развития несахарного диабета, осложняющего системные
заболевания крови. Обнаружены интересные данные, касающие	
ся взаимоотношений гипоталамуса, эпифиза и гипофиза.

Серия работ Д.Я.Шурыгина посвящена изучению эндокриноло	
гических аспектов ожоговой болезни (функциональное состояние
коры надпочечников и симпато	адреналовой системы, механизмы
нарушения углеводного обмена в разные периоды ожоговой болез	
ни и при экспериментальных ожогах). Результаты этих работ по	
зволили разработать методику и обосновать применение гормональ	
ных препаратов в комплексной терапии ожоговой болезни.

Под руководством и при участии Д.Я.Шурыгина выполнена
серия работ, посвященных изучению иммунологических наруше	
ний при заболеваниях эндокринных органов и оценке состояния
эндокринных желез при аутоиммунных заболеваниях (некоторые
заболевания щитовидной железы, аутоиммунные цитопении, ос	
ложняющие системные заболевания крови). Этими работами уда	
лось доказать диагностическую ценность иммунологических те	
стов при некоторых заболеваниях щитовидной железы, оценить
роль струмэктомии как фактора, ответственного за возникнове	
ние иммунопатологических изменений, обосновать патогенетич	
ность кортикостероидной терапии при некоторых заболеваниях
щитовидной железы и симптоматических аутоиммунных цито	
пениях, осложняющих системные заболевания крови.
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Работы, опубликованные в 1966	1968 гг., посвящены заболе	
ваниям вилочковой железы в развитии и течении системных за	
болеваний крови, значению вилочковой железы в иммунологи	
ческих нарушениях (антитела против компонентов ткани вилоч	
ковой железы) при лейкозах, лимфогранулематозе и анемиях.

В последние годы своего пребывания на кафедре факультетс	
кой терапии и будучи ее начальником (1969	1972) Дорофей Яков	
левич разрабатывал весьма важную в клиническом и научном от	
ношении проблему ожирения. Под его руководством ряд сотруд	
ников кафедры (К.А.Сидоров, П.О.Вязицкий, Г.Н.Краснокутская,
Н.М.Алексеева и др.) проводили всесторонние клинико	лабора	
торные и инструментальные исследования функционального со	
стояния внутренних органов, желез внутренней секреции и об	
мена веществ при различных формах и стадиях ожирения, разра	
ботали и предложили рациональные методы профилактики и ле	
чения этой патологии. Результаты этих клинических наблюдений
изложены в содержательной коллективной монографии «Ожи	
рение» (1975 г.).

Как научный руководитель работ, особенно диссертационных,
Дорофей Яковлевич отличался требовательностью и строгостью.
У него не было и не могло быть диссертанта, который не уложил	
ся бы в срок подачи диссертации для защиты. Он всегда добивал	
ся этого, да иначе и не могло быть. Каждую работу, особенно дис	
сертационную, он внимательно читал, давал полезные советы и
тщательно редактировал.

В 1972 г. профессор Дорофей Яковлевич Шурыгин был пере	
веден на кафедру терапии усовершенствования врачей № 1 в рас	
цвете своего таланта, разносторонних творческих способностей
и больших планов на будущее.

Четверть века он провел в стенах кафедры факультетской те	
рапии, прошел путь от адъюнкта до начальника кафедры и вос	
питал здесь целую плеяду учеников и последователей, которые
всегда будут его помнить и чтить как достойный образ.

Начальник кафедры факультетской терапии
ВМОЛА им. С.М.Кирова

профессор Н.С.Петров
1983 г.
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ВОСПОМИНАНИЯ В.Б.АНТОНОВА
«Велика боль утраты»

Трудно, невыразимо трудно представить, что нет больше До	
рофея Яковлевича. Мне это особенно трудно еще и потому, что я
не присутствовал на печальном обряде, и до меня дошла эта страш	
ная весть с опозданием. Поэтому я помню Дорофея Яковлевича
только живым и хотя в последнее время больным и усталым, но
очень мужественным и стойким. Его страдания замечали только
люди, близко его знавшие. Пока он был в Академии, он упорно
работал, оставался неизменно обязательным и очень вниматель	
ным к людям. Вот таким, работающим, я и запомнил Дорофея
Яковлевича.

В процессе работы над решением, будь то формирование на	
учной гипотезы или разгадка трудного диагноза, он внешне про	
изводил впечатление очень уверенного и твердого человека, но
не все знали, что он, как и каждый думающий человек, испыты	
вал сомнения, бывал в состоянии неуверенности, естественного
для периода поисков. Дорофей Яковлевич не всех допускал к этой
тайной работе. Зато, если бы вы знали, какую мы, его сотрудники
и младшие товарищи, испытывали радость, если он обращался за
советом, и с какой готовностью большинство из нас старались
быть максимально полезными в этой совместной работе. Но эта
неуверенность и сомнения в процессе поисков решения не были
результатом боязни последствий ошибки, они отражали высочай	
шую ответственность врача. А по окончании работы он с огром	
ным удовольствием делился радостью решения вопроса. Он с
удовольствием комментировал удачную работу сотрудника, ос	
танавливаясь на особенно выигрышных местах. А если это было
публичное выступление, то он вспоминал реакцию зала и выра	
жение лиц слушавших.

Дорофей Яковлевич был строгим руководителем. Он не допус	
кал и не терпел погрешностей в работе. Некоторые его требова	
ния на первый взгляд казались чрезмерными, но когда сотрудник
видел, каким требовательным был Дорофей Яковлевич к самому
себе, он очень быстро осознавал существо этой требовательнос	
ти. Пожалуй, в основе ее была порядочность, которая никогда не
бывает чрезмерной. Порядочность всегда направлена вовне, на
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других людей. Это особенно важно в нашей работе. Действитель	
но, больного надо лечить не поверхностно, а только глубоко ра	
зобравшись в существе его страдания; в научную статью нужно
помещать только строго доказанные положения; в общественной
работе нужна не формальность, а такое ее выполнение, чтобы был
ощутим результат. Эти требования Дорофей Яковлевич, прежде
всего, предъявлял к себе и строжайшим образом следовал этим
требованиям. В поисках истины он был кристально честен, абсо	
лютно порядочен. Поэтому если кто	то из сотрудников допускал
фальшь в работе, даже не по злому умыслу, ему дальше было труд	
но работать с Дорофеем Яковлевичем. Но уж если Дорофей Яков	
левич убеждался в добросовестности сотрудника, то он проникал	
ся к нему безграничным доверием. При добром отношении к делу
с ним было работать просто.

Обязательность и пунктуальность были столь присущи Доро	
фею Яковлевичу, что нарушить эти требования в работе и в отно	
шениях с людьми было невозможно. Если назначен срок выпол	
нения какого	нибудь дела, этот срок не мог быть перенесен. Я сам
однажды не успел своевременно написать автореферат собствен	
ной диссертации. Дорофей Яковлевич спросил меня о нем, я от	
ветил, что автореферат еще не готов. Он сказал: «Но ведь завтра
вы должны его сдать». Мне пришлось ответить, что завтра он бу	
дет готов. За одну ночь мне пришлось и сочинить, и самому напе	
чатать автореферат, потому что ни одна машинистка не согласи	
лась бы мне помочь. Утром реферат был готов. Дорофей Яковле	
вич, конечно, обо всем догадался и в своей манере со сдержанной
улыбкой одобрил мою работу.

В совместной работе Дорофей Яковлевич очень щепетильно
относился к количественной оценке роли соавторов. Сам он под	
писывался только под теми работами, в которых принимал самое
активное участие. Обычно, если в числе соавторов стояла фами	
лия Шурыгина, значит и идея, и добрая часть работы, в том числе
самая «черная» принадлежали ему. По	видимому, он всегда чув	
ствовал себя не только ученым, но и педагогом, и не мог поэтому
допустить ни одного неверного шага.

Дорофей Яковлевич был очень артистичен и эмоционален. Его
артистизм выливался в чрезвычайно строгую форму, единственно
возможную для педагога, врача и ученого. На лекциях со слушате	



33

лями, на обходах с больными он не допускал никакого намека на
желание понравиться, никакого заигрывания и ни одного лишнего
слова и жеста. Он обладал очень выраженным чувством меры. В этой
строгости общения не было сухости, в ней была истинно деловая
красота, которая покоряла, ей хотелось подражать. Я знаю, что До	
рофей Яковлевич постоянно совершенствовал умение читать лек	
ции, доклады. Не знаю, как он это делал, но, по	моему, он использо	
вал на это и то время, которое у него уходило на путь от дома до
клиники – от улицы Скороходова через мост Свободы. Много лет
он проделывал этот путь пешком. Воспоминания о нескольких та	
ких совместных прогулках у меня очень живо сохраняются и теперь.

Влияние Дорофея Яковлевича на людей было очень велико.
Думаю, что это благотворное влияние испытали все, кто работал
в клинике одновременно с Дорофеем Яковлевичем, под его руко	
водством или просто рядом с ним. Он ушел из нашей клиники
больше 10 лет назад, но был так близок клинике, что мы, работав	
шие с ним раньше, так и не научились считать его чужим. Посто	
янно было какое	то ощущение временности его отсутствия. Вот
и теперь сохраняется это ощущение… Многие годы общения уме	
щаются в памяти, воспоминаний так много, они столь свежи, что
еще трудно сделать их анализ, расставить нужные акценты, а сло	
ва столь бедны, чтобы передать в должной мере богатство обще	
ния с Дорофеем Яковлевичем, боль утраты.

Профессор кафедры факультетской терапии
ВМОЛА им. С.М.Кирова В.Антонов

1983 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Л.М.КЛЯЧКИНА
«Его имя и дела – достояние отечественной медицины»

Я никогда не был связан с Дорофеем Яковлевичем Шурыги	
ным непосредственными служебными отношениями. Однако на
протяжении более 30 лет я очень близко соприкасался с ним по
работе и все эти годы находился под обаянием его необыкновен	
но яркой творческой и человеческой личности. Да и теперь нахо	
жусь, что и побудило меня написать эти заметки.
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Познакомился я с Дорофеем Яковлевичем осенью 1951 года,
когда прибыл в Военно	медицинскую академию для учебы на
факультете усовершенствования и попал в группу, занимавшую	
ся в клинике факультетской терапии, руководимой профессором
Владимиром Александровичем Бейером. Дорофей Яковлевич не	
задолго до этого закончил адъюнктуру в этой клинике и был со	
всем молодым преподавателем. Он только что получил диплом
кандидата наук. Кстати, это был первый кандидатский диплом,
который мне довелось увидеть – факт немаловажный, ведь для
всех нас он был объектом, а может быть и пределом мечтаний.

В своей кандидатской диссертации он проявил подход, харак	
терный для всей его последующей деятельности – соединение
проблем гематологии и эндокринологии, что было сделано на при	
мере изучения состояния красной крови у больных тиреотокси	
козом. Этот подход во многих отношениях оказался продуктив	
ным. Всегда ведь на стыке наук обнаруживаются наиболее инте	
ресные явления. Так было и здесь.

Дорофей Яковлевич впитал в себя огромный опыт, накоплен	
ный передовым в стране гематологическим учреждением, кото	
рым всегда была клиника факультетской терапии. Стоит упомя	
нуть о традициях С.П.Боткина, развитых Н.Я.Чистовичем, об ог	
ромном вкладе М.И.Аринкина, о трудах нашего общего учителя
В.А.Бейера. Дорофей Яковлевич, как и другие ведущие сотруд	
ники клиники, стал гематологом очень высокой квалификации.
Но он на этом не остановился. Он живо заинтересовался эндок	
ринологией и, в результате, стал эндокринологом еще более вы	
сокого ранга.  Но это 	 впоследствии. Важно, что уже в те далекие
пятидесятые годы его кандидатская диссертация и последующая
деятельность на посту начальника отделения и доцента клиники
придали ей принципиально новое для нее направление. В рамках
традиционно гематологической клиники возникло и начало ус	
пешно развиваться синтетическое направление, соединяющее ге	
матологию с эндокринологией. Лидером этого направления уже
тогда явился Дорофей Яковлевич. Не каждому кандидату наук
выпадает на долю создать «новое направление», по нынешним
положениям это требуется от докторских диссертаций.

Можно ли умолчать о впечатлении, которое производил незау	
рядный внешний облик Дорофея Яковлевича. Юношески стройный
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при своем очень высоком росте, всегда с гордо поднятой, мужествен	
но	красивой головой, весь в стремлении, в движении… Как нельзя
более подходят к нему слова, сказанные Максимом Горьким о
К.С.Станиславском – «Человек – красавец!» Ведь и Дорофей Яков	
левич был не только необыкновенно красив внешне, он был необык	
новенно ярок и как человек, как личность, он был гармоничен. И не
была ли естественным проявлением этой яркости артистичность его
натуры. Трудно определить артистичность. Это и интерес к искус	
ству, и художественно образный способ восприятия, и способ само	
выражения – все это было у Дорофея Яковлевича. Были и прямые
проявления артистизма, особенно в художественной декламации.
В кругу товарищей он декламировал «Сумасшедшего» Апухтина,
очень ярко проникая в психологически запутанный лабиринт боль	
ной мысли. Особенно запомнился монолог Сатина. Слова этого мо	
нолога «Человек – это звучит гордо!» как нельзя более точно подхо	
дят к самому Дорофею Яковлевичу. Надо ли говорить, что артис	
тизм, художественность, хотя и не являются обязательными каче	
ствами клинициста	педагога, однако они для него очень важны, они
резко повышают убедительность, доходчивость его дидактики, и
Дорофей Яковлевич бережно использовал и сознательно культиви	
ровал в себе этот редкий дар.

После длительного перерыва (в течение 5 лет после оконча	
ния факультета я был на практической работе) в 1957 году я вер	
нулся в клинику профессора В.А. Бейера в качестве адъюнкта.
Мне было приятно снова встретиться со своими учителями, со
старыми товарищами. Помню, что очень приветливо отнесся ко
мне и Дорофей Яковлевич. Он был уже одним из ведущих стар	
ших сотрудников клиники. Внешне он почти не изменился. К это	
му времени Дорофей Яковлевич как эндокринолог был уже хо	
рошо заметен и на ленинградском, и на общесоюзном фоне. Ру	
ководимое им гематолого	эндокринологическое направление ус	
пешно развивалось и увенчалось выходом в свет в 1966 году его
монографии «Эндокринная система при лейкозах и лимфограну	
лематозе». В предисловии к ней В.А.Бейер подчеркнул, что дан	
ная работа является первой оригинальной монографией на эту
важнейшую для гематологии тему не только в отечественной, но
и в зарубежной литературе. Книгу с дарственной надписью авто	
ра я храню как драгоценную память о нем.
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На относительно раннем этапе своей деятельности Дорофей
Яковлевич обратился к проблеме эндокринологии травматичес	
кого процесса. Как и все его начинания, и это в дальнейшем раз	
вивалось как совершенно оригинальное направление в отечествен	
ной эндокринологии, кстати говоря, чрезвычайно важное в воен	
но	медицинском отношении. Тогда, параллельно с моей работой
в клинике термических поражений Академии, под фактическим
руководством Дорофея Яковлевича велась работа В.Е.Беляева о
функциональном состоянии коры надпочечников у обожженных.
Эта работа и до сих пор не утратила своего значения для пробле	
мы термических поражений. Выводы работы помогают правиль	
но понять реакцию интегральных систем организма на экстре	
мальные состояния, моделью которых являются тяжелые ожоги.
А это уже выходит за рамки термических поражений и становит	
ся проблемой эндокринологии. Это заложенное Дорофеем Яков	
левичем направление в последующие годы также успешно разви	
валось под его руководством.

В этот период времени я, после окончания адъюнктуры, рабо	
тал в качестве преподавателя в клинике термических поражений.
Мне неоднократно приходилось обсуждать с Дорофеем Яковле	
вичем вопросы, связанные с эндокринологией и гормонотерапи	
ей ожоговой болезни. В последующем, в 1966 году у нас с ним
возникла даже мысль написать совместную монографию под на	
званием: «Железы внутренней секреции при ожоговой болезни».
Были согласованы план и основные идеи монографии, написаны
первые главы, завершался набор материала, но, к сожалению, из	
дательство нас не поддержало, и книга так и не увидела свет.

По важнейшим вопросам эндокринологии травмы Дорофей
Яковлевич многократно делал программные сообщения на воен	
но	медицинских форумах. Благодаря его трудам стало ясно, что
эндокринный ответ является очень важной и неотъемлемой ха	
рактеристикой различных видов боевой терапевтической травмы.

После ухода на пенсию профессора В.А.Бейера Дорофей Яков	
левич занял его место. Другого и не могло быть – любимый уче	
ник достойно занял место учителя. Вскоре после этого Дорофею
Яковлевичу было поручено руководство ведущей клиникой Ака	
демии – терапии усовершенствования врачей № 1. Трудно не ус	
мотреть в этом официальное признание того высокого места, ко	
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торое завоевал Дорофей Яковлевич среди военных терапевтов.
В этот период времени я уже не работал в Ленинграде, но часто
встречался с Дорофеем Яковлевичем, по разным поводам бывая
в Академии, а также на различных конференциях и съездах. До	
рофей Яковлевич уже стал генералом, заслуженным деятелем
науки РФ. Он возглавил Ленинградское общество терапевтов,
председателями которого были выдающиеся деятели медицины:
Г.Ф.Ланг, М.Д.Тушинский, Н.С.Молчанов. И он был достойным
их продолжателем.

По всем признакам «маститый ученый», он оставался все тем
же приветливым и участливым и ни в чем не утратил своей ярко	
сти и артистизма, и, что самое удивительное, оставался все таким
же юношески стройным, порывистым, мужественно красивым.
А деятельность его непрерывно развивалась. Он возглавил боль	
шую терапевтическую клинику,  и оказалось, что он, гематолог и
эндокринолог по своим научным интересам, остался и успешно
развивался и как терапевт широкого профиля. Вместе с ним раз	
вивалась и клиника, это относилось не только к ее эндокриноло	
гическому направлению, но и к кардиологии, гастроэнтерологии
и к другим направлениям. Большое внимание уделялось эндок	
ринологической патологии при травме и профессиональных за	
болеваниях. О несомненных и больших успехах клиники я могу
судить хотя бы по тому, что весной 1981 года входил в комиссию
по проверке ее работы. На всех членов комиссии клиника произ	
вела тогда большое впечатление. А о широте научных интересов
ее руководителя мне говорят и другие эпизоды.

В качестве официального оппонента я участвовал в защите
докторской диссертации сотрудника клиники В.Н.Латыша по
лекарственной аллергии. Диссертация носила явные следы твор	
ческого влияния Дорофея Яковлевича.

В ноябре 1981 года я участвовал в научной конференции
ВМедА по острым пневмониям и выступал там с докладом. Кон	
ференция была организована Дорофеем Яковлевичем и прохо	
дила под его руководством. Основным содержанием работы кон	
ференции было подведение итогов большого многолетнего ком	
плексного исследования кафедрального коллектива по острым
пневмониям у военнослужащих. Работа эта на всех этапах конт	
ролировалась и направлялась Дорофеем Яковлевичем. В ней он
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показал себя как подлинный и крупный пульмонолог, открыв	
шись, таким образом, еще с одной стороны своего таланта. Твор	
ческое развитие его не останавливалось…

На этой конференции впервые я заметил на его лице выраже	
ние страдания, которое он тщательно подавлял, а в перерыве он
сказал мне, что без обезболивающих препаратов уже не может
обойтись. Тем не менее он находил в себе силы порой даже иро	
низировать над болезнью. А самое главное – он продолжал рабо	
тать и идти вперед. Перед величием его духа можно только пре	
клоняться.

Все мы знали о тяжелой болезни Дорофея Яковлевича, как
врачи понимали однозначность и неотвратимость исхода. И тем
не менее неизмеримо трагичной оказалась весть о безвременной
его кончине. Его имя и дела стали достоянием истории отечествен	
ной медицины, а нам, его товарищам, остается память о нем.

Начальник кафедры военно	полевой и госпитальной терапии
военно	медицинского факультета

при Саратовском медицинском институте
профессор Клячкин Лев Михайлович

 1983 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Н.Н.КОЦЮБИНСКОГО
«Он служил правде»

Жить – это не значит дышать,
это значит действовать.

Не тот человек больше всего жил, который
может насчитать больше лет,
а тот, кто больше всего чувствовал жизнь.

Ж.Ж.Руссо

Всегда целеустремленным, идущим впереди, ищущим новое,
сеющим доброе, чувствующим пульс жизни – таким остался в
моей памяти Дорофей Яковлевич Шурыгин. Не буду лукавить,
что очень хорошо его знал, скорее знал как и других сотрудников
дружного коллектива кафедры и клиники факультетской тера	
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пии. Несомненно, он был личностью, в нем были большие при	
родные задатки, и все же окончательно его сформировали слав	
ные традиции и дух Боткинской школы, где он трудился более
четверти века.

Теперь, оглядываясь на прожитые годы, вспоминаешь различ	
ные эпизоды, штрихи его характера, которые сейчас, по проше	
ствии многих лет, говорят о многом. И конечно, в памяти всегда
остается первая встреча, которая  для меня оказалась судьбонос	
ной. Но об этом потом.

В 1965 году мне представилась последняя возможность после
окончания Военно	медицинской академии и семилетней службы
на различных врачебных должностях Северного флота продол	
жить учебу по дальнейшему совершенствованию и специализа	
ции. Одно – желание и стремление, другое – те препятствия, ко	
торые всегда при этом существуют и необходимо их преодоле	
вать. И первое из них – барьер в войсковом звене. Необходимо
получить согласие командира части, медицинского начальника
соединения, начальника медицинской службы Флота. При этом
еще были хорошо известные лимиты. Так, для Флота по терапии
выделялось одно место. Благополучно миновав первый барьер,
предстояло преодолеть второй, наиболее трудный – в Академии.

Отбор в клиническую ординатуру проводился не по результа	
ту вступительных экзаменов (по положению они не предусмот	
рены), а по конкурсу личных дел. В этом отношении у меня было
все в порядке: с отличием окончил Академию и КУМС по тера	
пии, положительные характеристики по службе, немалый стаж
практической работы в войсках. Естественно, в первую очередь
преимущество получали те кандидаты, которые были известны
лично кафедральным коллективам или рекомендованы коллега	
ми из других кафедр. У меня ни того, ни другого не было. Поэто	
му личное общение абитуриента с руководством кафедры перед
отбором личных дел имело решающее значение. Учитывая все это,
я решил положенное мне по приказу Министра обороны ежегод	
ное месячное прикомандирование войсковых врачей к лечебным
учреждениям пройти в клинике Академии. И такая возможность
мне представилась.

В начале мая я прибыл в Alma mater, и учебный отдел прико	
мандировал меня, как флотского врача, на кафедру военно	морс	
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кой госпитальной терапии, на которой в свое время я проходил
обучение, будучи слушателем Академии. На кафедре приняли
меня доброжелательно, определили в группу терапевтов, прохо	
дивших усовершенствование. И началась обычная учебная рабо	
та: курация больных, клинические разборы, лекции, семинары в
первой половине дня, а затем подготовка к занятиям в фундамен	
тальной библиотеке. Немного освоившись в клинике и встретив
своего преподавателя по прежним занятиям, я поделился своими
планами. Однако он меня не обрадовал, сообщив, что на кафедре
уже определен свой кандидат в клиническую ординатуру и шан	
сов у меня здесь очень мало. Поэтому предстояло попытать счас	
тья на другой, не знакомой мне кафедре. Мой выбор остановился
на кафедре факультетской терапии. Это было обусловлено тем,
что одним из научно	практических направлений кафедры явля	
лась гематология, а я занимался изучением лейкоцитарных реак	
ций в условиях Заполярья при адаптации и острой пневмонии.

Хорошо помню этот прекрасный солнечный день 10 мая. На	
кануне страна и весь наш народ отметили славный юбилей Побе	
ды в Великой Отечественной войне, активным участником кото	
рой был Дорофей Яковлевич. В этот день я впервые увидел
Д.Я.Шурыгина. Перед моим взором предстал высокого роста брю	
нет спортивного телосложения с хорошей армейской выправкой,
строгими, но приятными чертами лица. Необычным для терапев	
та был хирургический халат, который придавал его осанке опре	
деленную стройность и элегантность. В отличие от хирургов ру	
кава халата не были закатанными. Почему привлекал Дорофея
Яковлевича такой халат, которому он отдавал предпочтение, для
меня, как видимо и других, осталось загадкой. Я не думаю, что
этим он хотел выделиться среди других профессоров	терапевтов,
которые предпочитали двубортный халат. Можно лишь предпо	
ложить, что это дань фронтовой армейской традиции, которой он
не изменил.

Всегда в клинике он был в военной форме, соблюдая приня	
тый для военнослужащих этикет. Несмотря на кажущуюся при
первой встрече внешнюю строгость, при разговоре привлекала его
доброжелательность, чуткость, мягкая манера общения с незна	
комым человеком как c равным. Это все располагало к нему собе	
седника.
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Наша беседа длилась более получаса, несмотря на незаплани	
рованный визит. Его интересовали многие вопросы:  выбор ка	
федры, мотивы поступления в клиническую ординатуру, служба
в войсках, мое семейное положение и другое. Выслушав меня вни	
мательно, Дорофей Яковлевич представил меня начальнику ка	
федры профессору В.А. Бейеру.

В этот первый визит мне запомнились доброжелательность и
сердечность Дорофея Яковлевича. И позже, на протяжении уче	
бы в клинической ординатуре, а затем и работы в клинике я все
время ощущал их.

В период обучения в клинической ординатуре мне довелось
быть лекционным ассистентом  Дорофея Яковлевича. Лектор, по
его мнению, должен быть высоким профессионалом, человеком,
ищущим новое, сложное и оригинальное. Только в этом случае
можно воздействовать на других, передавать свои мысли, слова,
рождать поиск, стремление к действию.

Лекционный курс на кафедре составлял основу клинической
подготовки курсантов и слушателей. Традиционно канвой лек	
ции был клинический разбор больного с широким и глубоким ос	
вещением не только вопросов этиологии, патогенеза, клиники,
дифференциального диагноза, но и обследования и лечения боль	
ного.

Дорофей Яковлевич тщательно готовился к каждой лекции и
был особенно требователен к подбору больных для этой цели.
Лекционного ассистента он просил подобрать больного, который
наиболее точно соответствовал бы классическому описанию за	
болевания в учебниках. Таких больных приходилось искать не
только в клиниках Академии, но и за ее пределами, в больницах
города. Вспоминаю такой случай. Для лекции необходим был
больной с крупозной пневмонией, которая и по тем временам была
большой редкостью. Лекция должна была состояться сразу пос	
ле ноябрьских праздников. К большому удовлетворению Доро	
фея Яковлевича такой больной был найден и переведен в клини	
ку 5 ноября. Все шло по плану. Однако 7 ноября, когда я готовил	
ся в семейном кругу сесть за праздничный стол, раздался теле	
фонный звонок. Дорофей Яковлевич, поздравив семью с празд	
ником, сообщил, что накануне вечером у лекционного больного
развился психоз и он переведен в психиатрическую клинику.
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В связи с этим он просил меня прибыть в клинику для поиска и
подбора другого больного для лекции. Когда я пришел в клини	
ку, Дорофей Яковлевич уже ждал меня. Потребовалось более
3 часов, чтобы подобрать больного и согласовать все вопросы де	
монстрационного обеспечения лекции. Этот эпизод подчеркива	
ет, с какой ответственностью и тщательностью Дорофей Яковле	
вич готовился к лекциям.

Лекции он читал увлеченно, свободно. Мысли излагал легко,
четко, с хорошей дикцией и определенной долей артистизма в
хорошем смысле этого слова. Жесты всегда были четко очерчены
и подчеркивали смысл сказанного. Лекции были яркими по фор	
ме, глубокими по содержанию и всегда привлекали внимание
аудитории. «Зевак» на лекции, как правило, не было. Все поло	
жения лекции можно было хорошо законспектировать. Курсан	
ты и слушатели высоко ценили его лекции, а лектор – Д.Я. Шу	
рыгин 	 пользовался у них любовью и уважением.

Во многом именно он определил мою судьбу в научном и прак	
тическом плане, был и остался моим учителем.

Профессор
Н.Н.Коцюбинский

ВОСПОМИНАНИЯ И.Д.КУДРИНА
«Врач от Бога»

Идея написания сборника, посвященного Дорофею Яковле	
вичу Шурыгину, возникла несколько лет назад в коллективах
терапевтических кафедр Академии, в которых учился, воспи	
тывался и формировался Дорофей Яковлевич,  став крупным
клиницистом и ученым. Я приветствовал это, и вот пришло вре	
мя выполнить свое обязательство. Мои воспоминания покажут	
ся консервативными и субъективными и вряд ли совпадут с си	
юминутными настроениями современного политизированно	
го общества. Читатель, однако, должен знать нашу с Дорофеем
Правду.

Дорофей Яковлевич Шурыгин мне представляется одним из
самых одаренных военных врачей	клиницистов, вышедших на
просторную дорогу советской медицины во второй половине Ве	
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ликой Отечественной войны. Это был врач от Бога, он и есть сама
Клятва Гиппократа!

Честолюбивый и гордый, он был полностью лишен карьеризма.
Так, после смерти Николая Семеновича Молчанова Дорофей Яков	
левич был назван первым и самым достойным кандидатом на вы	
сокий и почетный пост Главного терапевта Вооруженных Сил
СССР. Дорофей отказался. Ему светил не менее высокий офици	
альный титул ведущего эндокринолога СССР. Дорофей отказался
и от этой чести, несмотря на то, что вклад его в отечественную и
мировую эндокринологию был поистине выдающимся.

В самом деле, Д.Я.Шурыгиным в 1960 году открывается эн	
докринологическое отделение в клинике факультетской терапии,
а позднее в клинике Н.С.Молчанова основана эндокринологичес	
кая лаборатория, которую Дорофей Яковлевич возглавлял до
последнего дня своей жизни. Само слово «эндокринология» вош	
ло в наименование кафедры им. Н.С.Молчанова в связи с прихо	
дом к руководству этой кафедрой Д.Я.Шурыгина.

А до этого в 1962 г. Дорофей Яковлевич стал доктором меди	
цинских наук по  теме «Изменения эндокринной системы при лей	
козах и лимфогранулематозе». В 1964 году вышел в свет его учеб	
ник «Клиническая эндокринология», в 1966  г. публикуется моно	
графия «Эндокринная система при лейкозах и лимфогранулема	
тозе». «Данная работа, 	 пишет профессор В.А.Бейер, 	 является
первой оригинальной монографией не только в отечественной,
но и зарубежной литературе». В 1968 году издается «Пособие по
клинической эндокринологии». В 1969 г. Д.Я.Шурыгин выдвига	
ется на руководство кафедрой факультетской терапии, а с 1972 года
он возглавляет кафедру терапии № 1 для усовершенствования вра	
чей.

Успех Д.Я.Шурыгина закономерен. Залог успеха 	 в таланте
клинициста, я бы добавил, в образе блестящего патологоанатома,
известного патофизиолога, в совершенстве владеющего закона	
ми клеточной патологии.

Я преклоняюсь перед Дорофеем Яковлевичем как настоящим
патриотом единственной в мире Военно	медицинской ордена
Ленина Краснознаменной Академии имени С.М.Кирова. Скорб	
лю по поводу безвременной кончины Дорофея как друга и това	
рища, как человека с заглавной буквы, как советского генерала.
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«Человек – это звучит гордо» 	 читал известный монолог Доро	
фей при наших встречах еще юных военных врачей и молодых
профессоров Академии. А в душе я спокоен только потому, что
Бог прибрал его, сына русского народа, до свершения величай	
шего преступления, постигшего наше Отечество в конце XX	го
века в связи с предательством ЦК КПСС и развалом СССР по
команде международного капитала. За развалом СССР последо	
вало и незаконное переименование Академии. Alma mater лиши	
лась всех официальных заслуг перед русским государством.
А таких было немало, и все они исторические.

Дорофей Яковлевич был самым любимым учеником Михаила
Иннокентьевича Аринкина. Больше того, Аринкин разрешил
Дорофею жениться до завершения адъюнктуры. Это было запре	
том для всех других адъюнктов. И не только жениться, но Арин	
кин был готов поселить в своей квартире молодую чету Шурыги	
ных на время обмена их московской квартиры на ленинградскую.
Таков был Дорофей как ученик. Кстати, и военный факультет
2	го Московского медицинского института Дорофей окончил с
отличием.

Дорофей Яковлевич был выдающимся педагогом. По класси	
фикации слушателей нашей Академии есть три категории педа	
гогов	лекторов. Первая, когда подобно лошади с мешком овса
перед ртом, лектор, засунув голову в мешок, не то жует, не то чи	
тает. Вторая, когда лектор подобно петуху клюет в конспект и
кукарекает. Третья – лектор поет, как соловей. Д.Я.Шурыгин был
соловьем не только поющим, но и несущим огромные знания.

Дорофей Яковлевич с Галиной Зигмундовной и я с Ангели	
ной Ивановной, то есть мы с Дорофеем со своими женами, слу	
чайно впервые встретились в кинотеатре «Спартак». С тех пор
мы дружили уже семьями. Дорофей любил свою семью, уважал
тещу, называя ее Матушкой. У него было две дочери. По нежнос	
ти обращения с ними я даже не представляю его отцом двух сы	
новей.

Я знал, что в 1982 г. Дорофею была назначена повторная опе	
рация, но даже в моем сознании не было и намека на трагизм его
положения.

Мы оба, по	моему, крестьянские дети. Он сибиряк, я из старо	
веров, бежавших на Север во время борьбы за власть Петра и
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Софьи (Петр не считался с религией, отстранил от трона свою
сестру, отверг вероисповедания старообрядцев). Мы с Дорофеем
крещенные в Русской Православной церкви. Оба члены ВКП(б):
я с 1952 г., Дорофей – с 1953 г. Для нас были «характерными
партийная принципиальность, преданность коммунистическим
идеалам, чуткое отношение к людям» (слова из статьи Е.В.Гем	
бицкого в связи с 60	летием Д.Я.Шурыгина. ВМЖ.	 1983. 	 № 7).

Мы честно служили социалистическому Отечеству.

Почетный академик Международной Академии наук экологии,
безопасности человека и природы

И.Д.Кудрин
 2002 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Ф.В.КУРДЫБАЙЛО
«Человек большой эрудиции и личного обаяния»

Развитие медицинской науки определяется многими факторами,
среди них эрудиция, талант и энергия ученого играют решающую
роль. Отечественная наука богата именами крупных исследовате	
лей, внесших заметный вклад в его развитие.

Военно	медицинская академия традиционно занимала и зани	
мает ведущее место среди медицинских учреждений страны. Она
по праву гордится своими учеными, прославившими Отечествен	
ную и Советскую медицинскую науку. Отрадно, что новые поко	
ления сотрудников Академии выдвигают представителей, достой	
ных своих предшественников.

Яркой фигурой среди профессоров Академии был Дорофей
Яковлевич Шурыгин. Годы совместной работы в клинике под
руководством профессора В.А.Бейера можно отнести к периоду
становления Д.Я.Шурыгина как самостоятельного ученого	иссле	
дователя. В гематологической по своему направлению клинике,
где работал крупнейший гематолог нашей страны профессор
М.И.Аринкин, Д.Я.Шурыгин сохранил самобытность своей на	
туры. Избрав предметом своих научных интересов эндокриноло	
гию, он остался верен ей на всем жизненном пути. Своими рабо	
тами он открыл завесу над многими вопросами патогенеза болез	
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ней крови с точки зрения эндокринолога. Развивая свои идеи, он
внес заметный вклад в физиологию военного труда и общую эн	
докринологию.

Будучи по натуре целеустремленным человеком, все свои замыс	
лы доводил до логичного завершения. Поэтому его труды пользу	
ются у специалистов общим признанием. По его учебникам и в на	
стоящее время обучаются слушатели Академии.

Обладая большой эрудицией и личным обаянием, Д.Я.Шуры	
гин был притягательной фигурой для научных работников. Он
щедро делился своим опытом с молодыми врачами.

Преждевременный уход из жизни Д.Я.Шурыгина является
тяжелой утратой не только для тех, кто знал его близко, но и для
всей медицинской науки.

Профессор Ф.В.Курдыбайло, сотрудник кафедры
факультетской терапии в 1955	1970 гг.

ВОСПОМИНАНИЯ В.Г.СПЕСИВЦЕВОЙ
«Годы не властны над памятью»

Память о встречах с Дорофеем Яковлевичем всегда ассоции	
руется в первую очередь с тем, что это был большой ученый, че	
ловек необыкновенной доброты, простой в общении, а также кра	
соты душевных и внешних качеств. От него веяло сибирской мо	
щью и необычайной чистотой натуры.

Дорофей Яковлевич был специалистом широкого профиля,
его работы по внутренней медицине, эндокринологии всегда с
большим интересом читались врачами, а монографии отража	
ли современное состояние по тем или иным вопросам. Так, на	
пример, монография «Ожирение», хотя и изданная несколько
лет назад, до настоящего времени является настольной книгой
практического врача.

С Дорофеем Яковлевичем мне приходилось бывать в загра	
ничных командировках, где наиболее ярко проявляются каче	
ства человеческой натуры. Вспоминается, как после длительной
командировки в Мексику, на обратном пути, пересекая границу
нашей Родины, Дорофей Яковлевич предложил нам спеть пес	
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ни нашей страны. С каким воодушевлением он пел, и какое сча	
стливое было выражение его лица, что он опять дома. Дом он
неотрывно представлял как свою Родину, любимую работу и
нежно любимую семью. Он часто вдали от Родины вспоминал о
семье, о детях, внуках, и тогда его глаза становились еще более
лучистыми, теплыми и необычайно добрыми.

И еще восхищали в светлом образе Дорофея Яковлевича его
воспитанность, разносторонность знаний искусства, музыки, ис	
тории любимого им Ленинграда. Все эти знания были получе	
ны им только путем самообразования. Известно, что Дорофей
Яковлевич рано потерял родителей и его образованность была
его собственной заслугой, заслугой человека одаренного от при	
роды.

Годы не властны над памятью. Образ Дорофея Яковлевича
будет всегда являться олицетворением человечности, доброты и
патриота нашей Родины.

Профессор
Спесивцева Вера Георгиевна

1983 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Н.Т.СТАРКОВОЙ
«Доброта и отзывчивость, целеустремленность

и самодисциплина»

Есть натуры неуемные, которым дано многое из того, что со	
здано природой. Индивидуальные особенности характера Доро	
фея Яковлевича Шурыгина удивительны.

Сострадание к людям, доброта и отзывчивость помогли ему
стать прекрасным врачом; целеустремленность, самодисциплина,
большие творческие способности сделали его видным ученым;
желание передать опыт и знания молодому поколению выявили
его педагогические способности.

Хороший доктор не может замыкаться в рамках своей узкой спе	
циальности. Наверное, поэтому Дорофею Яковлевичу Шурыгину,
хорошему доктору широкого профиля, была по плечу работа в обла	
сти общей терапии, гематологии, эндокринологии. Глубокие знания
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сложных процессов жизнедеятельности организма способствовали
созданию оригинальных работ и по эндокринологии, и по гематоло	
гии.

Д.Я.Шурыгиным написаны статьи и книги, помогающие чита	
телям разобраться в адаптационных механизмах человеческого
организма, в патологии обмена веществ, в методах лечения пато	
логии человека.

Трудно представить, что такая большая работа проводилась
Д.Я.Шурыгиным в рамках военного учреждения, где он прекрасно
совмещал, будучи генералом, лечебную, научную работу с педаго	
гической и общественной деятельностью.

Являясь членом Президиума Всесоюзного научного обще	
ства эндокринологов, Д.Я.Шурыгин оказывал большую помощь
в работе общества, принимал активное участие в обсуждении
и решении многих вопросов, стоящих перед эндокринологами
страны. «Чем я могу вам помочь?» – можно было часто слы	
шать от Д.Я.Шурыгина, и это были не просто слова. Это было
поистине честное и доброжелательное отношение к нашему
общему делу.

Высокая эрудиция, интеллигентность, удивительная скромность
и доброжелательность подчеркивали неординарные способности
Дорофея Яковлевича.

Большой знаток, любитель музыки и литературы, он был уди	
вительно артистичен. С удовольствием читал отрывки из прозы
и стихи.

После одного из Пленумов Всесоюзного общества эндокриноло	
гов присутствующие на товарищеском ужине эндокринологи были
приятно удивлены тем, что всегда спокойный, уравновешенный
Дорофей Яковлевич прекрасно читал с большой отдачей и волнени	
ем стихи В.Маяковского. Высокая фигура Дорофея Яковлевича,
великолепные внешние данные; с крупными чертами лица и пыш	
ной шевелюрой, в белой водолазке и строгом черном костюме, он
чем	то даже напоминал великого поэта. Невольно хотелось сказать:
«Как много дано этому человеку, и как хорошо, что он с нами!»

Профессор Старкова Н.Т.,
доктор медицинских наук

1983 г.
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ВОСПОМИНАНИЯ А.З.СЕРИКОВОЙ
«Яркий самобытный человек»

С Дорофеем Яковлевичем я начала работать в 1967 г., когда
была принята на кафедру факультетской терапии старшим науч	
ным сотрудником. В это время на кафедре осваивался новый ме	
тод исследования белков крови – аналитическое ультрацентри	
фугирование для разделения белков крови по молекулярному весу
методом седиментации. Для использования прибора в клиничес	
кой практике возник целый ряд технических трудностей, кото	
рые только благодаря усилиям Дорофея Яковлевича были пре	
одолены с помощью инженеров	оптиков. Несмотря на свою ог	
ромную занятость учебной, лечебной, научной деятельностью,
Дорофей Яковлевич, не считаясь со своим временем, много вни	
мания уделял тому, чтобы в клинике проводились исследования
белков крови на молекулярном уровне. Под руководством
Д.Я.Шурыгина была создана лаборатория для проведения таких
исследований.

Нами было установлено, что при некоторых заболеваниях, та	
ких, как лейкозы, миеломная болезнь, ревматоидный артрит и др.,
в сыворотке крови появляется целый ряд «тяжелых» белков (мак	
роглобулинов), которые повышают вязкость крови, вызывают тя	
желые геморрагии и тромбозы. Результаты исследований были
опубликованы в журналах «Лабораторное дело» (1970), «Терапев	
тический архив», доложены на конференции по парапротеинемии
в г. Риге в 1971 г. Эти работы кафедры были приоритетными и
вызвали интерес врачей своей новизной.

Дорофей Яковлевич как широко эрудированный ученый был
всегда на «пульсе» современной науки. На кафедре начался этап
изучения влияния различных экстремальных факторов военного
труда и устранения их негативных влияний на организм челове	
ка. Для решения этих задач кафедра широко контактировала с
кафедрами госпитальной терапии, нормальной анатомии, науч	
но	исследовательскими лабораториями Академии. Дорофей
Яковлевич поручил мне изучить влияние на свертывающую сис	
тему крови целого комплекса экстремальных факторов, посколь	
ку гемокоагуляция является одним из важнейших защитных ме	
ханизмов организма и тонко реагирует на негативные изменения
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в ее системе. Под руководством Дорофея Яковлевича были вы	
полнены работы о влиянии на свертывающую систему крови сле	
дующих воздействий: ударных ускорений, гравитационных пере	
грузок, гиподинамии, токсических веществ и разработаны мето	
ды устранения их негативных последствий.

По результатам исследований, по совету Дорофея Яковлеви	
ча, мною была выполнена докторская диссертация, руководите	
лем и научным консультантом которой был Дорофей Яковлевич.
Он постоянно помогал мне, не считаясь со своим личным време	
нем. Его помощь и советы трудно переоценить, он обладал талан	
том выделить в работе самое главное, отбросив лишние факты.
Будучи человеком весьма пунктуальным, он был требователен к
своим сотрудникам. Я никогда не слышала, чтобы он разговари	
вал повышенным тоном, даже нелицеприятные слова он говорил
спокойным, негромким голосом.

Как руководитель кафедры он предоставлял каждому сотруд	
нику возможность научного роста; коллектив, руководимый им,
был работоспособным. Хорошо знающий свое дело Дорофей
Яковлевич вдумчиво и умело направлял работу молодых сотруд	
ников, поэтому не удивительно, что из руководимой им кафед	
ры выросли профессора, руководители кафедр.

Неизгладимое впечатление производили клинические обхо	
ды больных. Всегда подтянутый, элегантный, в белоснежном
халате, он вызывал восхищение окружающих его людей. Боль	
ные ждали его обхода и после осмотра говорили, что чувствуют
себя лучше, появляется надежда на выздоровление. Он учил, что
без профессиональных знаний не может быть хорошего врача.

Кроме большой учебной, лечебной, научной деятельности
Дорофей Яковлевич занимался большой общественной дея	
тельностью. В течение многих лет он руководил Ленинградс	
ким обществом терапевтов имени С.П.Боткина.

Дорофей Яковлевич был хорошим семьянином, он обожал
свою супругу Галину Зигмундовну, которая, обладая замеча	
тельными музыкальными данными, умела и любила петь, гор	
дился успехами своих дочерей. Его «хобби» были кактусы,
которые он выращивал на  подоконнике в гостиной. Как он
радовался, когда эти маленькие и цепкие колючки расцвета	
ли красивым цветком.
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В моей памяти Дорофей Яковлевич остался как благородный,
талантливый, эрудированный человек с большой душой и горя	
чим сердцем, Не хватает слов, чтобы описать такого яркого и са	
мобытного человека.

А.З.Серикова
1999 г.

ВОСПОМИНАНИЯ В.В.ВЫТРИЩАКА
«Старший друг и учитель»

С Д.Я.Шурыгиным я познакомился в 1975 году, когда посту	
пил на факультет усовершенствования врачей и прибыл на воз	
главляемую им кафедру. Очень запомнилось мое первое впечат	
ление о нем. Это был человек высокого роста с прямой осанкой,
густой шевелюрой, крупными и четкими, словно высеченными
резцом скульптора, запоминающимися чертами мужественного
лица. Главное, конечно, глаза – очень деликатные и умные.
Не было в них ни стального блеска, ни особой властности, чего
можно было бы ожидать у человека с биографией Дорофея Яков	
левича.

Вспоминаются клинические обходы Дорофея Яковлевича.
Думаю, что именно клиника была тем источником, из которого
он черпал многочисленные научные идеи, разрабатываемые на
кафедре. К обходам готовились загодя. Еще за несколько дней
весь коллектив отделения знал, что больные будут осматривать	
ся профессором, начальником кафедры. Сотрудники тщатель	
но проверяли документацию, лечащие врачи еще раз собирали у
пациентов анамнез, репетировали свои доклады. Никогда не
высказывая это в категоричной форме, Дорофей Яковлевич счи	
тал, что лечащий врач должен на память знать историю заболе	
вания пациента, основные вехи его развития, данные дополни	
тельных методов обследования. В последующем эта школа очень
пригодилась: уже автоматически запоминались имена, особен	
ности проявления заболевания многочисленных больных, осмот	
ры которых мне приходилось проводить уже в бытность началь	
ником отделения, а затем и заместителем начальника кафедры.
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На личном примере Дорофей Яковлевич учил нас бережно	
му, внимательному отношению к больному. Одновременно с
этим он был очень деликатен с врачами: если кто	то из нас до	
пускал ошибки на том или ином этапе ведения больного, Доро	
фей Яковлевич редко прямо на это указывал, щадя самолюбие
доктора и, видимо, опасаясь нарушить сложившееся взаимопо	
нимание между ним и пациентом. Будучи человеком чрезвычай	
но эрудированным, свои замечания Дорофей Яковлевич обле	
кал в форму описания ситуаций из собственной практической
деятельности, увязывая их с данным конкретным случаем, ни	
когда не боялся упомянуть о своих промахах. Такой способ обу	
чения надолго запоминался. Знаю, что некоторые из учеников
Дорофея Яковлевича, ставшие впоследствии преподавателями,
также с успехом используют такую методику обучения в раз	
личных вузах страны.

Мне чрезвычайно нравились лекции Дорофея Яковлевича.
Он очень серьезно относился к их подготовке. Несмотря на пре	
красную память и отличное знание материала, Дорофей Яковле	
вич минут за 30 до начала лекции запирался в своем кабинете,
никого не принимая, и еще раз продумывал последовательность
и нюансы изложения. Будучи прекрасным оратором, лекции он
читал в академически строгом стиле. Материал содержал макси	
мальное количество информации, где буквально не было ни од	
ного лишнего слова – фиксировать надо было все. И именно бла	
годаря насыщенной содержательной части лекции слушались все	
гда с большим вниманием. Отвлечься хотя бы на минуту означа	
ло потерять логическую канву изложения материала. Вопросов
много не задавали, они возникали потом, после осмысления ма	
териала и применения его в практической деятельности.

Очень добрый, отзывчивый человек, Дорофей Яковлевич был
в то же время требовательным преподавателем. Мы хорошо по	
мнили, как им была отменена лекция из	за отсутствия, хоть и по
уважительным причинам, около 40% аудитории. Естественно,
с нашей подачи об этом факте знали и слушатели, поэтому слу	
чаи отсутствия кого	либо на лекции были крайне редки. Кроме
болезни, единственно уважительной причиной неявки лечащего
врача являлось поступление тяжелого больного или ухудшение
состояния последнего.
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Для успешных занятий научной деятельностью необходим
немалый набор человеческих и профессиональных качеств, од	
нако крупный ученый, каковым, без сомнения, являлся Доро	
фей Яковлевич, не мог бы состояться без присутствия еще од	
ного – это особого чутья на новое. При изучении клеточного
метаболизма у больных ожирением и сахарным диабетом мы
столкнулись с чрезвычайно интересным феноменом, трудно
объяснимым с точки зрения принятых в то время взглядов.
Предложив несколько возможных объяснений, я упомянул о
циклических нуклеотидах. Дорофей Яковлевич выбрал из всех
именно последнее, предложив мне освоить методики их опре	
деления в жидкостях и тканях организма. Действительно, это
направление оказалось впоследствии очень перспективным не
только для решения данной конкретной проблемы, но позво	
лило также объяснить механизмы патогенеза многих других
видов патологии.

Совсем другим был Дорофей Яковлевич в неофициальной
обстановке. На банкетах, вечерах, которые, как правило, были
приурочены к защите диссертаций, присвоению  степеней и
званий, как ученых, так и воинских, Дорофей Яковлевич все	
гда и единодушно избирался тамадой. Живой ум, широкая эру	
диция, чувство юмора, его несомненные актерские способно	
сти превращали эти вечера не просто в обычное застолье, а в
некоторое подобие театрализованного представления, дей	
ствующими лицами которого были все присутствующие. Ве	
чера всегда проходили в свободной, дружественной и непри	
нужденной обстановке, никогда не было скованности, излиш	
ней «зажатости», как это зачастую бывает в присутствии шефа.
Обычно все «именинники», а также руководящее ядро кафед	
ры, приглашались с женами. Принцип расположения за сто	
лом был демократичным и зависел сугубо от привязанностей
сотрудников и их желания, хотя во главе стола всегда нахо	
дился сам тамада с супругой, Галиной Зигмундовной. Вечер
открывал Дорофей Яковлевич, предоставляя в последующем
слово «именинникам», их женам, а также всем желающим.
В выступлениях было много тепла, доброты, живого юмора.
Дорофей Яковлевич знал, понимал и любил поэзию. Я никог	
да не был горячим поклонником В. Маяковского, но когда
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услышал стихотворение «О советском паспорте» в исполне	
нии Дорофея Яковлевича на одном из наших вечеров, стал
более внимательно и с большим пониманием относиться к
творчеству поэта.

Трудно забыть его внимание в непростой период моей жиз	
ни, когда он навещал меня в клинике травматологии и ортопе	
дии, где я находился в связи с переломом ноги. При этом он под	
мечал буквально все: и качество питания, лечения, ухода, и даже
внешний вид, настроение. Его неспешный разговор, все пони	
мающий взгляд поднимали настроение и давали силы пережить
трудности.

Дорофей Яковлевич, несомненно, был человеком богато ода	
ренным, натурой самобытной, истинным интеллигентом. Причем
определяющими чертами его характера, как я думаю, были чут	
кость и доброе отношение к людям.

Таким Д.Я.Шурыгин и остался в моей памяти: большим, за	
ботливым и очень добрым человеком, старшим другом и Учи	
телем.

В.В.Вытрищак
 1999 г.

ВОСПОМИНАНИЯ В.П.ДЫГИНА
«Педагог отечественной школы клиницистов»

Будучи широко эрудированным человеком и высококвалифи	
цированным специалистом, Дорофей Яковлевич обладал счаст	
ливым даром талантливого педагога. Кажется, он не мыслил себя
без аудитории. Вокруг него всегда были его ученики, с которыми
он постоянно, с большой охотой делился своим богатейшим опы	
том человека, врача и ученого.

Лекции Д.Я.Шурыгина, которые он много лет читал в ауди	
тории клиники имени С.П.Боткина, были событием не только
для слушателей Академии, но и для всех сотрудников кафедры.
Они всегда стремились быть на них, чтобы послушать, поучить	
ся у своего профессора. А учиться было чему. Лекции Дорофея
Яковлевича отличались не только глубоким содержанием; он



55

умел доходчиво, красиво, с определенной долей аристократиз	
ма в лучшем смысле этого слова, довести предмет до аудитории.
К своим лекциям Д.Я.Шурыгин относился серьезно и самым тре	
бовательным образом к ним готовился. Он любил записывать
текст лекции на магнитофон, прослушивал записи, репетировал,
проверял себя. Такого же серьезного отношения к лекциям До	
рофей Яковлевич требовал и от своих помощников. Клиничес	
кие разборы больных, как на лекциях, так и на кафедре, прово	
димые Дорофеем Яковлевичем, могут служить примером глу	
бокого понимания больного человека, болезни, умения четко, ло	
гически мыслить, сопоставлять факты и делать правильные вы	
воды.

Педагогический талант Дорофея Яковлевича широко раскры	
вался и на практических занятиях. Он умел так построить заня	
тие, провести разбор больного, обсудить самые сложные вопросы
механизмов развития болезни, дифференциальной диагностики
и современных методов лечения, что слушатели и врачи неволь	
но вовлекались в творческие дискуссии, мобилизовали все зна	
ния и способности, совершенствовали свое клиническое мышле	
ние. Именно этому, умению логически мыслить, правильно оце	
нивать все данные о больном, прежде всего и учил профессор
Д.Я.Шурыгин.

Будучи очень требовательным, подчас даже суровым, особен	
но к нерадивым слушателям, Дорофей Яковлевич пользовался
большим авторитетом у своих учеников, обучаться в его группе
считалось большой удачей.

Дорофей Яковлевич был педагогом русской, советской шко	
лы врачей	клиницистов. Гуманное, бережное отношение к боль	
ному человеку, готовность всегда прийти на помощь страдающе	
му были основными чертами профессора Д.Я. Шурыгина – вра	
ча.

Эти качества всегда и везде Дорофей Яковлевич стремился
привить своим ученикам и это ему, как правило, удавалось. Мно	
гому хорошему смогли научиться у профессора Д.Я.Шурыгина
его ученики.

Профессор В.П.Дыгин
1983 г.
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ВОСПОМИНАНИЯ Н.В.ЕВХАРИТСКОГО
«Истинный интеллектуал и подлинно

интеллигентный человек»

В медицинских кругах и среди передовой общественности сво	
его, да и настоящего времени Заслуженный деятель науки
РСФСР, доктор медицинских наук, профессор, генерал	майор
медицинской службы Дорофей Яковлевич Шурыгин остается в
памяти как талантливый клиницист, крупный ученый, одаренный
педагог и организатор 	 руководитель ведущих кафедральных кол	
лективов Военно	медицинской академии.

Его заслуги в клинической медицине, особенно в области эн	
докринологии, известны не только в нашей стране, но и за ее пре	
делами. Трудные годы сиротства в детстве, тяжелые испытания  в
период блокады Ленинграда (ранение, голод), а затем участие в
должности старшего врача истребительно	противотанкового пол	
ка в боях 4	го Украинского, затем 1	го Белорусского фронтов, за	
калили его характер и волю. При этом он был удивительно добро	
желателен к людям, а его строгая требовательность сочеталась с
умением искренне сопереживать, быть великодушным, исключи	
тельно честным и справедливым человеком.

Ему были присущи большие организаторские способности.
Сам он очень много работал и умел заставить работать в полную
силу и других, выявить в них все, что они могли дать в интересах
дела. Профессор Д.Я.Шурыгин был нетерпим к малейшей рас	
хлябанности, неаккуратности и, тем более, нечестности сотруд	
ников, особенно в лечебной работе. Об ошибках сотрудника он
говорил провинившемуся наедине прямо и открыто, в лицо, не
повышая голоса и оставаясь справедливым и объективным.

Все в руководимой Д.Я.Шурыгиным клинике было подчине	
но прежде всего лечебно	диагностической работе, то есть инте	
ресам больного. Этой же цели служило и систематическое по	
полнение знаний и опыта на основе достижений современной
науки и результатов научно	исследовательской работы коллек	
тива кафедры под руководством профессора Д.Я.Шурыгина.
Благодаря этому кафедра ТУВ № 1 имела отличные объектив	
ные показатели и высокую репутацию в Военно	медицинской
академии.
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Сам Дорофей Яковлевич активно занимался научной работой
и обладал уникальной способностью весьма успешно сочетать
научную, клиническую и учебную деятельность. Будучи адъюн	
ктом на кафедре факультетской терапии Военно	медицинской
академии, имевшей в то время гематологический профиль, он в
1951 году успешно защитил кандидатскую диссертацию, посвя	
щенную гемопоэзу  у больных базедовой болезнью в процессе
лечения метилтиоурацилом. Глубина всестороннего анализа этой
проблемы, осуществленного в диссертации, а также точно выве	
ренные рекомендации, вошедшие в лечебную практику, сделали
Дорофея Яковлевича фактически первопроходцем  нового на	
правления на стыке гематологии и эндокринологии.

Именно с этого периода, с этой точки отсчета началось станов	
ление Дорофея Яковлевича как врача	клинициста, который стал
в дальнейшем крупным терапевтом широкого профиля и видным
ученым в области эндокринологии и гематологии. Нельзя не от	
метить и тот факт, что профессор Д.Я.Шурыгин впервые в Ака	
демии организовал эндокринологическую лабораторию с исполь	
зованием современнейших методов исследования, таких как ра	
диоиммунный, изотопный, иммунофлюоресцентный и другие. Им
было создано и эндокринное лечебное отделение, на базе которо	
го работал научно	учебный центр для подготовки врачей	эндок	
ринологов для Вооруженных сил и гражданского здравоохране	
ния. В этом центре стали проводиться многочисленные комплек	
сные научные исследования по различным проблемам эндокри	
нологии под непосредственным руководством Д.Я.Шурыгина.
Основными из возглавляемых профессором Д.Я.Шурыгиным
научных направлений были, на мой взгляд, следующие:

1. Разработка вопросов диагностики и лечения при заболева	
ниях щитовидной железы, сахарном диабете, аденомах гипофиза,
ожирении и др.

2. Изучение функциональных и морфологических изменений
желез внутренней секреции при злокачественных и аутоиммун	
ных заболеваниях системы крови.

3. Исследование особенностей функционирования эндокрин	
ной системы при военной патологии: травматической, ожоговой,
вибрационной болезнях, гипокинезии, адаптационных  реакциях
организма в условиях высокогорья, воздействии компонентов
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ракетных топлив, особых экстремальных факторов. Результаты
этих исследований имеют как теоретическое, так и весьма важ	
ное прикладное значение.

Также под руководством профессора Д.Я.Шурыгина на кафед	
ре факультетской терапии, а затем на кафедре терапии № 1 для
усовершенствования врачей выполненные многочисленные на	
учные исследования, в том числе и диссертационные (15 доктор	
ских и 38 кандидатских), были посвящены актуальным пробле	
мам не только эндокринологии и военной патологии, но и клини	
ческой медицины в целом.

Его перу принадлежат свыше 200 научных работ, в том числе
4 монографии, посвященные широким проблемам внутренней па	
тологии и особенно эндокринологии.

Следует также отметить, что своей научной деятельностью
профессор Д.Я.Шурыгин снискал признание и за пределами
нашей страны: он был участником пяти международных конг	
рессов – в Дании, Швеции, Мексике, ФРГ, Голландии.

Будучи крупным ученым, талантливым клиницистом, признан	
ным авторитетом отечественной терапии, он обладал даром и ве	
ликолепного педагога. Его лекции, клинические разборы в луч	
ших традициях терапевтической школы Боткина были не только
глубокими по содержанию, но и учили слушателей умению твор	
чески мыслить   и на основе логического клинического анализа
делать единственно верное заключение по диагностике и лечению
каждого конкретного больного.

Как и большинство одаренных людей, Д.Я.Шурыгин обладал
разносторонними талантами. Он имел глубокие познания в обла	
сти искусства, литературы, истории, философии, был истинным
интеллектуалом и подлинно интеллигентным человеком.

Учитывая его эрудицию, профессионализм, высокие человечес	
кие качества, с ним охотно дружили не только коллеги, но и многие
известные представители искусства: писатель Юрий Герман, поэт
Михаил Дудин, поэтесса Ольга Берггольц, артисты Алексей Бата	
лов и Алиса Фрейндлих, балерина Ирина Колпакова, театральные
режиссеры Игорь Владимиров и Зиновий Корогодский, кинорежис	
серы Григорий Козинцев и Леонид Трауберг, и многие другие.

Дорофей Яковлевич был большим любителем театра и сам
обладал незаурядной артистичностью. Производила впечатление
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его красивая внешность: высокий, по	юношески стройный, с му	
жественными чертами лица, проницательными и выразительны	
ми глазами. Он сразу же покорял собеседника стилем своего раз	
говора, а главное – ясно ощутимой значительностью своего внут	
реннего мира, обаянием. Его артистизм особенно ярко проявлял	
ся в художественной декламации монологов из произведений
Пушкина, Горького, Апухтина. Талантливое исполнение этих
монологов всегда вызывало восхищение в различных аудитори	
ях слушателей.

Безусловно, что артистизм, широкая эрудиция и психологи	
ческая подготовленность позволяли профессору Шурыгину ярко,
красиво и доходчиво читать курсы лекций по клинической меди	
цине и другой тематике. Его лекции всегда пользовались неиз	
менным успехом у слушателей.

В заключение нельзя не отметить, что вне работы, в быту, До	
рофей Яковлевич был удивительно мягким, терпеливым челове	
ком. Ему была свойственна особая простота, доброжелательность,
внимательность, теплота в отношениях с членами его великолеп	
ной семьи, а также с товарищами, друзьями и просто хорошо зна	
комыми и уважаемыми им людьми.

Таким он и остался навсегда в памяти хорошо знавших его
людей.

А его дела по праву уже стали достоянием отечественной ме	
дицины.

Доцент Н.В.Евхаритский
2000 г.
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Первая встреча с Д.Я.Шурыгиным состоялась в 1966 году, ког	
да, будучи курсантом 3	го курса Военно	медицинской академии,
я пришел на кафедру факультетской терапии, чтобы записаться в
научный студенческий кружок. Расспрашивая сотрудников ка	
федры, где я могу найти руководителя СНО кафедры, случайно
встретил высокого статного мужчину в медицинском халате
с поясом и  завязками сзади, рядом с которым шла женщина	врач.
Я спросил у него, как найти руководителя СНО, и он, улыбнув	
шись, сказал: “Ну, что же, юноша, пойдемте со мной”. После ко	
роткой беседы я узнал, что этот видный мужчина является заме	
стителем начальника кафедры факультетской терапии, и что он 	
тот самый профессор Д.Я.Шурыгин, о котором с придыханием
говорили четверокурсники, отмечая его блестящие лекции и вы	
сокую требовательность на экзамене. Так состоялась первая встре	
ча с моим учителем, который в течение многих последующих лет
для нас, курсантов, а затем адъюнктов и ординаторов, открывал
теоретические основы одной из ведущих клинических наук 	 те	
рапии, учил навыкам обследования больных, умению анализиро	
вать медицинскую литературу и работать в лабораториях, выпол	
няя научные исследования. В 1969 году, после выхода в отставку
известнейшего интерниста и гематолога генерал	майора медицин	
ской службы профессора В.А.Бейера, кафедру факультетской те	
рапии возглавил Дорофей Яковлевич.

В начале 70	х годов Д.Я.Шурыгин, будучи уже известным уче	
ным	клиницистом, сформировал новые научные направления:
состояние регуляции различных звеньев эндокринной системы в
процессе адаптации организма человека к различным воздействи	
ям внешней среды, влияние гормонов на клеточную пролифера	
цию в норме и патологии, а также перестройка гормональной ре	
гуляции при различных заболеваниях внутренних органов.

Д.Я.Шурыгин –

учитель и воспитатель
(ВОСПОМИНАНИЯ ПРОФЕССОРА В.И.МАЗУРОВА)
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Обширный диапазон деятельности Д.Я.Шурыгина в науке,
клинической работе и преподавании требовал много времени. Мы
	 первые его адъюнкты (первым был В.А.Новицкий, я 	 вторым)
поражались работоспособности своего учителя. Рабочий день в
клинике он начинал 8.15 и к 9.00 был полностью информирован о
состоянии дел в отделениях, им уже были осмотрены тяжелые
больные и назначены неотложные лечебно	диагностические ме	
роприятия. Я не помню случая, когда бы утренняя конференция
начиналась позднее 9 часов.

Регулярные обходы больных он проводил 2 раза в неделю. Мо	
лодые врачи знали, что каждый обход начальника кафедры факуль	
тетской терапии профессора Д.Я.Шурыгина был настоящим собы	
тием, требовавшим усердной подготовки. Он приходил на отделе	
ние всегда во время, с улыбкой спрашивал, готовы ли мы к обходу,
получал от старшей медсестры полотенце и вместе с начальником
отделения в окружении ординаторов, адъюнктов и врачей входил
в палату. Вот здесь у постели больного была настоящая школа для
начинающих терапевтов. Ничто не ускользало от его внимания при
докладе врача о своем больном. Вопросы вначале задавались орди	
натору. Нередко они заставали врача врасплох, и тогда на помощь
приходил начальник отделения. Я вспоминаю многие из этих воп	
росов, которые свидетельствовали не только о великолепном кли	
ническом мышлении Дорофея Яковлевича, но и о его умении со	
здавать творческую обстановку. При осмотре пациента он никогда
не ставил молодого врача в неловкое положение и не повышал го	
лоса. Очень меткими замечаниями уточнял детали при проведе	
нии дифференциальной диагностики, при этом обращался к учас	
тникам обхода с вопросами о том, как они объясняют тот или иной
симптом или симптомокомплекс, что они думают о назначении тех
или иных лекарственных препаратов.

Дорофей Яковлевич всегда учил нас соблюдать требования
деонтологии и говорил при этом, что отечественная терапевти	
ческая школа, в отличие от наших западных коллег, ставит во гла	
ву угла соблюдение правил этой необходимой для врачевания
науки.

Настоящим и очень деловым было обсуждение больного вне
стен палаты. Поражали логика клинического мышления и быст	
рота дифференциальной диагностики, апофеозом которой был
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клинический диагноз. Любимой частью этих коротких разборов
была у Дорофея Яковлевича фармакотерапия. При выборе наи	
более рациональной терапии той или иной формы патологии он
задавал нам очень конкретные вопросы о механизмах действия
препарата, его побочных реакциях, сроках и путях выведения из
организма. Вспоминаю, что нередко мы оказывались в затрудни	
тельном положении и невольно искали глазами подсказки у ря	
дом стоящих товарищей и врачей клиники.

Важнейшей составляющей в подготовке клинициста он счи	
тал приобретение практических навыков. Это касалось прежде
всего умения обследовать больного. Он учил этому нас кропот	
ливо и настойчиво, ни разу не отойдя от последовательности об	
следования больного по органам и системам. Передавая молодым
врачам свой огромный клинический опыт, он считал, что мы дол	
жны постоянно оттачивать методы объективного обследования
больного, со временем доводя их до уровня учителя. Я тогда и
сейчас, по прошествии уже более 30 лет, сомневаюсь в возможно	
сти достичь такого совершенства. Пожалуй, это дано было ему
природой. Виртуозность, с которой он обследовал больного, чем	
то была похожа на работу иллюзиониста. Его большие руки бук	
вально скользили по телу пациента. При перкуссии правильное
расположение кисти и мастерски выбранная сила удара перкути	
рующего пальца давали возможность большой группе участвую	
щих в обходе врачей хорошо различать границы относительной и
абсолютной сердечной тупости, границы печени и селезенки и др.
Проводя аускультацию сердца или легких, он пользовался фо	
нендоскопом без металлических держателей силиконовых трубок,
снабженных пластмассовыми ушными наконечниками. Как ни
пытался я многократно подражать учителю лихо пользоваться
таким же фонендоскопом, мне не удавалось этого сделать. В тех
случаях, когда Д.Я.Шурыгин выслушивал какие	либо патологи	
ческие шумы или хрипы, он обязательно предлагал провести аус	
культацию одному из участников обхода и задавал вопрос о воз	
можных причинах формирования сердечных шумов и хрипов в
легких.

Второй важнейшей составляющей в подготовке врача	клини	
циста он считал функциональную диагностику. Могу с уверен	
ностью сказать, что на кафедре факультетской терапии в течение
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многих десятилетий стала традиционной работа адъюнктов и ор	
динаторов в клинической лаборатории и отделении функциональ	
ной диагностики.

В первые недели обучения в адъюнктуре Д.Я.Шурыгин сказал
мне: “Прежде чем начинать научно	исследовательскую работу, вы
должны научиться распознавать клетки крови и костного мозга,
расшифровывать ЭКГ, оценивать показатели функции внешнего
дыхания и др.”

На кафедре факультетской терапии к этому времени сформи	
ровался очень сильный профессорско	преподавательский коллек	
тив. В нем были хорошо известные в нашей стране гематологи
(профессора Н.С.Петров, В.П.Дыгин, незадолго до этого периода
уехавший в Куйбышев возглавлять кафедру военно	полевой те	
рапии профессор Ф.В.Курдыбайло), прекрасные клиницисты 	 те	
рапевты 	 П.О.Вязицкий, В.Б.Антонов, Р.В.Калуженко, Н.В.Ев	
харитский, А.Н.Митропольский, В.Е.Беляев, Н.П.Порохня, и,
конечно, К.А.Сидоров, возглавлявший организованное Д.Я.Шу	
рыгиным отделение эндокринологии. Молодые старшие ордина	
торы  Л.Н.Шейпак и Н.С.Галомзик уже заканчивали обучение в
клинической ординатуре, адъюнкты В.А.Новицкий и я, клини	
ческие ординаторы А.И.Сергеев и В.П.Чудов проходили подго	
товку и осваивали практические навыки под руководством этих
прекрасных клиницистов.

В клинике факультетской терапии было четыре отделения 	
гематологическое, терапевтическое с ревматологическими койка	
ми, общетерапевтическое и эндокринологическое. Д.Я.Шурыгин
считал необходимым, чтобы каждый из молодых врачей прохо	
дил подготовку, последовательно работая в течение 4	6 месяцев
на каждом из них, начиная с общетерапевтического.

Клиническая работа считалась основным видом подготовки в
ординатуре и адъюнктуре. После сдачи зачетов начальникам от	
делений нас, адъюнктов, направляли к Дорофею Яковлевичу, и
он проводил с нами собеседование по отдельным разделам тера	
пии у себя в кабинете. Это было серьезное испытание, и мы гото	
вились к нему очень ответственно. Если сравнивать эти собесе	
дования с экзаменами, то они были для нас более трудными, и мы
их побаивались. Во	первых, мы думали о возможных словах ра	
зочарования Д.Я.Шурыгина в случае недостатков в ответах на
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задаваемые им вопросы. Во	вторых, для нас было недопустимым,
когда его интерес к нам, как потенциальным кафедральным со	
трудникам, снижался.

В памяти остаются многие клинические разборы и консилиу	
мы, когда Дорофей Яковлевич блистал постановкой трудного
диагноза и выбором тактики лечения больного. Так, например,
он поставил диагноз лимфогранулематоза больному, который уже
обследовался в различных лечебно	профилактических учрежде	
ниях города в течение 6 месяцев, или болезнь Кона 	 пациентке,
которая в течение ряда лет лечилась по поводу гипертонической
болезни. Каждый раз, проводя обходы тяжелых гематологичес	
ких больных, мы с нетерпением ждали, что еще он скажет об ос	
новном заболевании и осложнениях.

Следует отметить, что из всех терапевтических клиник Акаде	
мии самый тяжелый контингент больных был в клинике факуль	
тетской терапии. Еще со времени руководства кафедрой
М.И.Аринкиным, а затем В.А.Бейером, в клинику госпитализи	
ровались больные с системными заболеваниями крови 	 лейкоза	
ми, лимфосаркомами, апластической анемией и др. Д.Я.Шуры	
гин в полной мере сохранил и приумножил развитие гематологи	
ческой школы Военно	медицинской академии.

Осматривая гематологических больных, он нередко диагнос	
тировал такие тяжелые осложнения, как тромбоэмболия ветвей
легочной артерии, кровоизлияние в слизистую оболочку желу	
дочно	кишечного тракта, оболочки головного мозга и др.

Всегда в приподнятом настроении Дорофей Яковлевич при	
ходил с обходом на эндокринологическое отделение. Это ощу	
щалось в каждом его слове. Создав это отделение, он стремил	
ся расширить его клинические возможности внедрением в ра	
боту эндокринологической лаборатории самых современных
методов исследования гормонов и их метаболитов, определе	
ния дневных колебаний сахара в крови и др. Большую лепту в
это внесла заведующая эндокринной лабораторией Н.М.Алек	
сеева.

Наиболее близким его учеником, возглавлявшим эндокринное
отделение, был доцент кафедры К.А.Сидоров. Обсуждая того или
иного больного с патологией желез внутренней секреции, Доро	
фей Яковлевич всегда говорил, что в эндокринологии диагноз
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может быть поставлен только с учетом оценки функционального
состояния отдельных звеньев эндокринной системы.

Настоящая научно	исследовательская работа для меня нача	
лась спустя  4 месяца после поступления в адъюнктуру, когда До	
рофей Яковлевич определил мне тему исследования 	 изучение
соматотропной активности при некоторых системных заболева	
ниях крови. Что касается научных исследований, то он уделял
им очень большое внимание. Выбирая тему диссертационного ис	
следования или плановой кафедральной НИР, он всегда увязы	
вал их с основными научными направлениями кафедры. Инте	
ресными были те работы, которые выполнялись на стыке гемато	
логии и иммунологии, гематологии и эндокринологии, гумораль	
ной регуляции и адаптации человека к экстремальным воздей	
ствиям внешней среды.

Д.Я.Шурыгин обладал удивительным даром научного предви	
дения. Вспоминаю 1969 год, когда он вызвал меня и предложил
вместе с В.Х.Хавинсоном и В.Г.Морозовым провести исследова	
ние, посвященное изучению влияния экстракта человеческого
гипоталамуса  и эпифиза на функциональное состояние костного
мозга, показатели периферической крови и морфофункциональ	
ные изменения в печени, почках, ЦНС и др. у эксперименталь	
ных животных. Именно он был инициатором этих исследований,
которые в дальнейшем стали основным научным направлением в
творческой деятельности В.Х.Хавинсона и В.Г.Морозова, создав	
шими целый ряд биологических препаратов, обладающих имму	
номодулирующими свойствами, стимулирующим действием на
костномозговое кроветворение, повышение противоопухолевого
иммунитета и др.

Начатые под руководством Д.Я.Шурыгина исследования в
области гормональной регуляции костномозгового кроветворения
в норме и при патологии щитовидной железы, в дальнейшем по	
зволили во многом уточнить показания к назначению антитирео	
идной терапии. Наконец, начатые им еще в конце 60	х годов ис	
следования гормональной регуляции у людей, подвергавшихся
различным экстремальным воздействиям внешней среды, в том
числе профессиональных факторов военного труда, послужили
основой для создания концепции о ведущей роли не только гипо	
физ	адреналовой системы в адаптационных процессах организ	
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ма человека, но и позволили доказать важную роль в становле	
нии адаптации инсулина, альдостерона, половых и тиреоидных
гормонов.

Дорофей Яковлевич всегда умел создавать и поддерживать твор	
ческую обстановку на кафедре. Я не помню случая, когда бы кто	
либо из молодых врачей не участвовал в научно	исследовательс	
кой работе. Он говорил: “Настоящий клиницист не может совер	
шенствоваться без научно	исследовательской деятельности. Она
позволяет глубже узнать механизмы патогенеза заболеваний, учит
анализировать полученный фактический материал, раздвигает го	
ризонты клинического мышления”. “Шеф”, как часто мы его назы	
вали между собой, не тормозил инициативу в научных исследова	
ниях уже сформировавшихся и известных клиницистов 	 Н.С.Пет	
рова, В.П.Дыгина, В.А.Максимова, П.О.Вязицкого.

Каждый из них вел самостоятельную НИР. Такие взаимоот	
ношения между Д.Я.Шурыгиным и кафедральными сотрудника	
ми позволили в значительной мере повысить научный имидж
кафедры. Подтверждением этому были заграничные научные ко	
мандировки и частые доклады Д.Я.Шурыгина на съездах и кон	
ференциях нашей страны. Вспоминаю, когда вместе с Дорофеем
Яковлевичем я впервые был делегатом научно	практической кон	
ференции в Ленинграде и съезда эндокринологов в Минске. Док	
лады Д.Я.Шурыгина были всегда безупречными не только по со	
держанию, но и по форме, которая обращала на себя внимание в
связи с его артистическими способностями.

На съезде в Минске я впервые близко увидел академика АМН
СССР Н.А. Юдаева, М.Миррахимова, познакомился с будущим
академиком РАМН И.И.Дедовым, хотя уже хорошо знал акаде	
мика АМН СССР В.Г.Баранова, профессоров А.М.Раскина и
В.М.Дильмана.

В 1971 году я впервые узнал до тех пор мне не известные та	
ланты Дорофея Яковлевича. Случилось это на банкете в один из
дней съезда эндокринологов в Минске, когда вместо тоста от пред	
ставителей ленинградской школы он вышел на середину зала и
стал профессионально читать монолог Бориса Годунова. Зал за	
мер, можно было слышать только дыхание соседей, я же оцепе	
нел. Все могли наблюдать, как изменялось выражение его лица,
как неподдельно изливал он переживания и страдания Годунова.
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Когда он закончил чтение, был взрыв аплодисментов. Для меня в
полной мере стало понятным, что одаренный человек 	 Д.Я.Шу	
рыгин 	 талантлив во многих сферах человеческого бытия. В этом
я многократно убеждался в течение многих последующих лет.

Будучи по характеру лидером, он не мог уступить это лидер	
ство и в чтении лекций. Готовился он к лекциям с особенной
тщательностью. Больной, которого он демонстрировал во вре	
мя чтения лекции, должен был иметь необходимый набор симп	
томов и синдромов для разбираемой формы патологии. Можно
было представить себе, какие возникали иногда трудности у лек	
ционных ассистентов 	 Н.П.Порохни и Н.С.Галомзика, чтобы
найти в различных лечебных учреждениях города такого боль	
ного. Та ответственность, с которой относился к лекциям
Д.Я.Шурыгин, характеризуется тем, что я практически не по	
мню случая задержки их начала, а уж тем более срыва или пере	
носа. Он считал это совершенно недопустимым и требовал от
сотрудников кафедры такого же отношения к преподаванию. Он
никогда не превращал лекцию в театральное представление, счи	
тая необходимым ясно и доходчиво изложить слушателям суть
разбираемой темы. Таких лекторов и преподавателей сегодня
встретишь не часто.

Д.Я.Шурыгин любил поэзию, живопись, глубоко разбирался в
литературе, был тонким ценителем классической музыки, старал	
ся не пропускать оперные спектакли в Кировском театре. Он дру	
жил с Ю.Германом, встречался с Д.Граниным. Ряд персонажей в
произведениях Ю.Германа были взяты из воспоминаний о дру	
зьях и сослуживцах Дорофея Яковлевича.

Вспоминаю первый визит в дом своего учителя. Галина
Зигмундовна 	 жена Дорофея Яковлевича 	 очень быстро создала
обстановку непринужденности, и моя скованность исчезла. В се	
мье Д.Я.Шурыгин становился мягче, с удовольствием делился
воспоминаниями о различных событиях своей жизни, любил об	
суждать наиболее перспективные научные направления, которы	
ми должна заняться кафедра. Было видно, как обожает он своих
двух дочерей 	 Валерию и Ирину. Совсем скоро я узнал, что
Г.З.Шурыгина обладает хорошими вокальными данными и арии
в ее исполнении являлись украшением наших праздничных ка	
федральных вечеров.
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В 1972 году по кафедре разнесся слух о том, что Д.Я.Шурыгин
переходит на должность начальника кафедры терапии для усо	
вершенствования врачей №1 после скоропостижной смерти ака	
демика АМН СССР Главного терапевта МО СССР генерал	лей	
тенанта медицинской службы Н.С.Молчанова. Переход Дорофея
Яковлевича на новую кафедру состоялся довольно быстро, а ка	
федру факультетской терапии возглавил профессор Н.С.Петров
	 ученик известнейшего клинициста	терапевта и гематолога
В.А.Бейера.

Вскоре за учителем на кафедру терапии для усовершенствова	
ния врачей №1 перешли доценты Н.В.Евхаритский (впоследствии
занял должность помощника начальника кафедры), К.А.Сидоров
(возглавивший отделение эндокринологии), заведующая эндок	
ринологической лабораторией Н.М.Алексеева и я. В то время ка	
федра ТУВ	1 была очень широко известна не только в городе, но
и во всей стране, имела плодотворные контакты с зарубежными
военно	медицинскими учреждениями (страны Варшавского до	
говора). На базе кафедры работала академическая группа пуль	
монологов (академики АМН СССР имели возможность создавать
группы научных сотрудников по тем или иным научным направ	
лениям). Кроме того, клиническая база кафедры имела по тем
временам наиболее оснащенные лаборатории, в том числе отде	
ление радиоизотопных методов исследования, хорошо оснащен	
ное отделение функциональной диагностики, лаборатории по
исследованию функции внешнего дыхания и основного обмена,
клиническую и биохимическую лаборатории и созданную под ру	
ководством Д.Я.Шурыгина эндокринологическую лабораторию.

Он полностью погрузился в научную и клиническую работу.
В его расписании отсутствовали выходные дни. С необыкновен	
ной быстротой, чисто «по	шурыгински», он взял на себя препо	
давание врачам	терапевтам целого ряда разделов внутренней па	
тологии. Я прослушал все его лекции, которые он читал слушате	
лям факультета для усовершенствования врачей, и понял, на	
сколько они отличались от лекций, читавшихся для слушателей
факультетов подготовки врачей.

Громадный опыт клинициста, глубокие знания фундаменталь	
ных медицинских дисциплин и, наконец, практическая работа в
войсках (в годы Великой Отечественной войны) позволили ему
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стать признанным лидером на новой кафедре. Его авторитет среди
терапевтической общественности города был столь велик, что уже
в 1972 году он был избран председателем Терапевтического обще	
ства им.С.П.Боткина, которым он руководил до конца своей жиз	
ни (до 1982 г.).

Основными научными направлениями кафедры до прихода
Д.Я.Шурыгина были актуальные проблемы пульмонологии и кар	
диологии. Под руководством профессора В.П.Сильвестрова (заме	
стителя начальника кафедры) Д.Г.Долматов, О.В.Коровина,
В.Н.Латыш, Т.Е.Гембицкая, И.Г.Куренкова, Ю.Р.Грозовский и дру	
гие разрабатывали вопросы острых и хронических неспецифичес	
ких заболеваний органов дыхания. Проблемы ишемической болез	
ни сердца, артериальных гипертензий, эндокардитов, заболеваний
миокарда и аритмий изучались И.И.Красовским, А.Д.Пушкаревым,
Л.В.Чирейкиным, В.А.Яковлевым, Ю.Н. Шишмаревым и др.

Полный сил и творческой энергии, Дорофей Яковлевич рас	
ширил лабораторную эндокринологическую базу, обосновав пе	
ред Центральным военно	медицинским управлением МО СССР
необходимость обеспечения кафедры самым совершенным авто	
матическим радиоизотопным счетчиком для определения в кро	
ви уровней гормонов. Создание радиоиммунологической лабора	
тории позволило ему вывести на принципиально новый уровень
научные исследования по изучению гуморальной регуляции при
различных заболеваниях внутренних органов, в том числе эндок	
ринной патологии, а также ее роли при адаптации организма че	
ловека к различным  экстремальным воздействиям и факторам
военного труда. Эту лабораторию многие годы возглавлял
В.А.Карлов, один из самых близких его учеников.

Д.Я.Шурыгина с уверенностью можно отнести к основопо	
ложникам изучения влияния на организм человека различных
химических агентов, перестройки гуморальной регуляции под
действием профессиональных факторов военного труда, ожого	
вой и травматической болезни, комплекса факторов высокого	
рья, высоких широт, а также обоснования способов коррекции
адаптационного процесса и повышения работоспособности че	
ловека. Под его руководством в разработке этого направления
был выполнен целый ряд диссертационных исследований (док	
торские диссертации П.О.Вязицкого, В.И.Мазурова, В.А.Новиц	
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кого, В.А.Яковлева, А.Л.Ракова, В.В.Давыдова; кандидатские 	
Н.С.Галомзика, Л.Н.Шейпака, В.А.Шелухина, А.И.Сергеева,
В.М.Медведева, К.В.Кулагина и др.).

Дорофей Яковлевич внес большой вклад в отечественную эн	
докринологию 	 прежде всего в изучение проблем диабетологии,
заболеваний щитовидной железы, ожирения и др. (диссертации
Д.Я.Шурыгина, К.А.Сидорова, С.Е.Попова, С.Б.Шустова,
С.М.Бакмана; работы П.О.Вязицкого, В.И.Мазурова, В.В.Вытри	
щака, Л.М.Добровольской, Н.М.Алексеевой, В.А.Чижика,
В.А.Карлова, Н.П.Харитонова, Н.П.Мудрого и др.). Много вни	
мания он уделял изучению состояния желез внутренней секре	
ции при системных гематологических заболеваниях (докторская
диссертация и монография Д.Я.Шурыгина, кандидатская диссер	
тация В.И.Мазурова и др.).

Вспоминаю важные для него и близких людей два события 	
присвоение ему звания генерал	майора медицинской службы и
Заслуженного деятеля науки РФ. Все хорошо понимали, что вы	
сокое воинское звание и признание научных заслуг служат осно	
вой для дальнейшего развития научной и клинической школы
Д.Я.Шурыгина. Он не представлял себе возможность остановить	
ся на достигнутом. Его рабочий день стал еще более интенсив	
ным, научные идеи рождались буквально ежедневно. Работая с
полной отдачей, он требовал того же и от сотрудников. Практи	
чески весь профессорско	преподавательский состав кафедры за	
нимался разработкой тех или иных научных направлений. Высо	
кая требовательность распространялась и на адъюнктов. С уве	
ренностью можно сказать, что практически все из них заканчива	
ли диссертационные исследования в установленные сроки. Он
всегда требовал, чтобы мы широко публиковали свои научные
труды и выступали с докладами на научных конференциях.
Д.Я.Шурыгин умел объединять усилия преподавателей, адъюнк	
тов и ординаторов в выполнении комплексных НИР. Это, безус	
ловно, создавало условия для решения крупных научных проблем,
которые были наиболее актуальными для клиники внутренних
болезней. Широчайший диапазон научных и клинических инте	
ресов Д.Я.Шурыгина, а также высоких достижений в различных
разделах внутренней патологии выдвинули его в ряд виднейших
отечественных ученых	клиницистов.
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Казалось бы, ничто не могло помешать Дорофею Яковлевичу
и дальше продолжать свою творческую деятельность, достигать
новых успехов в многогранной работе начальника одной из веду	
щих терапевтических кафедр Военно	медицинской академии –
ТУВ	1,  развивать свою научную школу. Неожиданно он заболе	
вает тяжелой болезнью, которая, однако, не сломила волю и ха	
рактер Д.Я.Шурыгина. Видя его ежедневно, я удивлялся муже	
ству и стойкости учителя. Несмотря на тяжелую болезнь, он про	
должал вести научную, педагогическую и лечебную работу.
Выходя на трибуну, он буквально преображался и вновь поражал
всех стройностью и отточенностью речи, глубиной клинического
мышления и широтой научных интересов.

Продолжая развивать свою научную школу, он все чаще при	
глашал кафедральных сотрудников к себе домой для обсуждения
результатов проведенных исследований, подготовки к изданию
монографий и методических пособий, а также диссертационных
работ. Это было связано с тем, что на работе ему не хватало вре	
мени и он торопился сделать как можно больше для кафедры, уче	
ников и близких друзей.

Д.Я.Шурыгин обладал сильным характером и огромной волей,
что дало ему возможность противостоять тяжелой болезни и од	
новременно умело управлять коллективом одной из ведущих те	
рапевтических кафедр Военно	медицинской академии.

В 1982 г. Д.Я.Шурыгин скончался и мы, его ученики, потеряли
своего учителя. В течение последующих 20 лет в жизни двух кафед	
ральных коллективов 	 факультетской терапии и терапии №1 (для
усовершенствования врачей) происходило множество событий, твор	
ческих взлетов, побед и разочарований. Его ученики возглавляли и
возглавляют кафедры, которыми когда	то руководил Д.Я.Шурыгин.
Незыблемой остается его школа, продолжают развиваться те науч	
ные направления, которые были заложены нашим учителем 	 изу	
чение гормональной регуляции при различных заболеваниях внут	
ренних органов, влияние гуморальной системы на процессы адапта	
ции человека к различным экстремальным факторам окружающей
среды и, конечно, исследование механизмов патогенеза, диагности	
ки и лечения заболеваний эндокринной системы.

Многие замыслы Д.Я.Шурыгина не только воплотились в
жизнь и практическую медицину, но и послужили основой для
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дальнейшего научного исследования. Сегодня ни у кого из сотруд	
ников кафедр факультетской терапии и терапии №1 (для усовер	
шенствования врачей) не возникает вопрос о том, почему науч	
ная тематика первой из них напрямую связана с клинической
иммунологией, а второй 	 с эндокринологией и гуморальной ре	
гуляцией при различных заболеваниях внутренних органов. Мно	
гие сотрудники кафедральных коллективов, которые работали с
Д.Я.Шурыгиным, хорошо помнили, что научные исследования и
клиническая работа в этих направлениях формировались под его
руководством. Символичным является и то событие, что ко дню
80	летия Д.Я.Шурыгина на базе Медицинской академии после	
дипломного образования (ранее ГИДУВа) образован Северо	За	
падный институт эндокринологии. Я вспоминаю, как вместе с
В.Г.Барановым он мечтал о создании в Ленинграде такого инсти	
тута. Сегодня эта мечта сбылась.

Мы, ученики Д.Я.Шурыгина, работая в разных городах нашей
страны, объединены тем, что являемся представителями его шко	
лы.
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Научная школа Д.Я.Шурыгина

Формирование научной школы Д.Я.Шурыгина в полном объе	
ме произошло на кафедре терапии усовершенствования врачей
№ 1 Военно	медицинской академии, которую он занял в 1972 г.
после смерти академика АМН СССР профессора Н.С.Молчано	
ва. Этой кафедрой Д.Я.Шурыгин руководил в течение 10 лет до
своей преждевременной кончины в 1982 г.

Будучи ученым	терапевтом широкого профиля, Дорофей Яков	
левич уделял большое внимание развитию традиционных научных
направлений кафедры, заложенных Н.С.Молчановым, 	 пульмо	
нологии и кардиологии. Особо весомыми были достижения кар	
диологов – учеников Д.Я.Шурыгина. Так, Л.В.Чирейкин, В.И.Ер	
молаев изучали вопросы автоматического анализа электрокарди	
ограммы, в том числе высокого разрешения. Было установлено, что
автоматический анализ ЭКГ имеет преимущество по сравнению с
обычным врачебным «просмотром» кардиограмм в распознавании
электрокардиографических синдромов без дифференциации на
нозологические формы. Последнему препятствовали недостаточ	
но определенные классификации заболеваний и клинических син	
дромов, изменчивость ЭКГ в процессе развития заболевания, ши	
рокая вариативность индивидуальных ЭКГ показателей, несогла	
сованность врачебного языка и языка вычислительных машин.
Вместе с тем, автоматический анализ электрокардиограммы ока	
зался высокоэффективным в дифференциальной диагностике
аритмий, в том числе жизнеопасных, и нарушений проводимости.

Проводимые исследования позволили создать научную базу
для программирования прикроватных мониторов в отделениях
кардиореанимации. Эти разработки оказались весьма значитель	
ными для практической деятельности военно	медицинской служ	
бы. Они были вполне применимы при медицинском обследова	
нии допризывников, военнослужащих срочной службы, офицер	
ского состава и специальных контингентов (летчиков, подводни	
ков, операторов). В практике военных госпиталей предложенные
авторами методики успешно применялись при оказании специа	
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лизированной помощи в кардиологических отделениях и при кон	
троле состояния больных и пораженных в палатах интенсивной
терапии военных госпиталей.

Эти методы продемонстрировали информативность в военно	
медицинских исследованиях при изучении влияния на организм
военнослужащих различных факторов военного труда и условий
профессиональной деятельности. Созданные авторами алгорит	
мы были в последующем с успехом адаптированы к потребнос	
тям кардиоревматологического диспансера Ленинградской обла	
стной клинической больницы и широко использовались в прак	
тическом здравоохранении (Г.Л.Ривкина).

Результатами этих исследований стали две докторские и ряд
кандидатских диссертаций, а также монография «Автоматичес	
кий анализ электрокардиограммы», вызвавшая большой интерес
отечественных кардиологов.

Помимо проблем оптимизации и автоматизации электрокар	
диографического метода, Д.Я.Шурыгина интересовали вопросы
патогенеза и лечения гипертонической болезни. В работе
А.Д.Яворского, выполненной под  руководством Д.Я.Шурыгина,
было изучено влияние различных гипотензивных препаратов на
гемодинамику, сократительную способность миокарда, ренин	ан	
гиотензин	альдостероновую систему и электролитный обмен у па	
циентов с артериальной гипертензией. Результаты исследования
дали возможность дифференцированного подхода к выбору пре	
парата для лечения гипертонии в зависимости от стадии заболе	
вания, типа кровообращения и контрактильной способности сер	
дечной мышцы.

Д.Я.Шурыгин бережно относился к научному наследию свое	
го предшественника по кафедре Н.С.Молчанова. Под его руко	
водством были выполнены серьезные научные работы по пуль	
монологии и аллергологии. Особое значение имела работа В.Н.Ла	
тыша, в которой была установлена распространенность различ	
ных аллергических реакций в Вооруженных Силах СССР, пред	
ложены оптимальные методы их диагностики, лечения и профи	
лактики. В исследованиях Ю.Р.Грозовского было изучено влия	
ние цитостатика имурана на течение хронической пневмонии и
бронхиальной астмы. Творческим развитием учения Н.С.Молча	
нова об острой пневмонии стала диссертация Б.Л.Медникова о
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состоянии свертывающей и противосвертывающей систем крови
у больных пневмонией в молодом возрасте. Были сформулиро	
ваны показания к назначению антиагрегантов и никотиновой кис	
лоты пациентам с воспалением легких.

О широте научных интересов Д.Я.Шурыгина и его большой
эрудиции в области внутренних болезней говорит и тот факт, что
под его руководством выполнялись и гастроэнтерологические
исследования (О.Л.Котовой, О.И.Михайличенко, В.А.Миронен	
ко).

Однако наиболее весомой является эндокринологическая на	
учная школа Д.Я.Шурыгина. Еще при выполнении кандидатской
и докторской диссертаций в стенах кафедры факультетской те	
рапии Дорофей Яковлевич заинтересовался проблемой наруше	
ний гормональной регуляции при заболеваниях внутренних ор	
ганов и экстремальных состояниях. При научном изучении этих
вопросов Д.Я.Шурыгин твердо придерживался ряда важнейших
методических принципов. Он указывал, что необходимо изучать
центральное и периферические звенья эндокринной системы;
исследование функции железы внутренней секреции должно со	
провождаться оценкой состояния регулируемого органа (систе	
мы). Исследование должно проводиться не только в состоянии
покоя, но и в условиях функциональной нагрузки либо на эндок	
ринную железу, либо на орган	эффектор.

Одним из наиболее известных учеников Д.Я.Шурыгина стал
Заслуженный деятель науки РФ, академик РАН профессор
В.И.Мазуров. Выполнив кандидатскую диссертацию на тему «Со	
матотропная активность при некоторых заболеваниях системы
крови» и одним из первых в стране овладев методом радиоимму	
нологического определения гормонов в биологических жидкостях,
В.И.Мазуров в последующем был ориентирован Д.Я.Шурыгиным
на решение проблем военной эндокринологии. Его докторская
диссертация была посвящена состоянию эндокринной системы у
военнослужащих в условиях экстремальной их деятельности: ги	
пер	 и гипокинезии, учебно	боевой операции на равнине и в гор	
ной местности.

В то время, когда начиналось это исследование, была весьма
популярна теория общего адаптационного синдрома Г.Селье, ко	
торая объясняла реакцию эндокринной системы в ответ на стресс,
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главным образом, изменением функциональной активности ги	
пофиз	адреналовой системы. Теория была подтверждена многи	
ми безукоризненно собранными научными фактами. Вместе с тем,
понятие об адаптационном синдроме как о реакции оси АКТГ –
надпочечники было весьма однобоким: «за кадром» оставались
соматотропная и пролактиновая функции гипофиза, гипоталамо	
гипофизарно	гонадная система, островковый аппарат поджелу	
дочной железы и другие звенья эндокринной системы. Исследо	
вания В.И.Мазурова, а также других учеников Д.Я.Шурыгина, о
которых будет сказано ниже, показали, что экстремальные состо	
яния, в которые попадает человеческий организм, вызывают ком	
плексную перестройку гормональной регуляции, в которой акти	
вация гипофиз	адреналовой системы является лишь одним из
элементов сложного каскада изменения активности практически
всех желез внутренней секреции. При этом реакция эндокринной
системы на различные стрессорные воздействия, нередко проти	
воположные по характеру (гипер	 и гипокинезия), характеризу	
ется как общими, так и специфическими для отдельных видов
стресса качественными и количественными особенностями.

В последующем, перейдя на кафедру факультетской терапии
Военно	медицинской академии, а затем возглавив кафедру в
Санкт	Петербургской академии последипломного образования,
В.И.Мазуров активно разрабатывал вопросы патогенеза и лече	
ния эндокринной офтальмопатии и остеопороза. Результаты этих
трудов докладывались на многих съездах, конференциях, науч	
ных симпозиумах и принесли автору всероссийское признание.

Важным в изучении вопросов гормональной регуляции при
экстремальных воздействиях стало исследование В.А.Яковлевым
состояния эндокринной и сердечно	сосудистой систем у поляр	
ников Антарктиды, выполненное при консультации Д.Я.Шуры	
гина. Было установлено, что зимовка на антарктической станции
«Ленинградская» вызывает фазные сезонные изменения секре	
ции соматотропина и инсулина, тиреотропного гормона, актив	
ности гипофиз	адреналовой и гипофиз	гонадной систем, причем
наибольшее функциональное напряжение эндокринной системы
регистрируется во время полярной ночи. В это же время у поляр	
ников наблюдаются изменения со стороны сердечно	сосудистой
системы, которые можно охарактеризовать как преморбидное
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состояние. Важным явился тот факт, что полной нормализации
эндокринных функций у участников экспедиции не наблюдалось
и по возвращении в Ленинград. В последующем В.А.Яковлевым
и А.Л.Раковым было изучено состояние здоровья у ветеранов
полярных экспедиций. Оказалось, что многократные зимовки в
Антарктиде вызывают хронические нарушения здоровья, кото	
рые можно охарактеризовать как преждевременное старение орга	
низма.

А.Л.Раков и К.В.Кулагин под руководством Д.Я.Шурыгина
исследовали состояние различных звеньев эндокринной системы
у пациентов с ожоговой и травматической болезнью. Было выяв	
лено, что механическая и ожоговая травмы вызывают весьма сход	
ные сдвиги в секреции гормонов, которые в остром периоде ха	
рактеризуются значительной активацией катаболических звень	
ев регуляции и угнетением анаболических, причем недостаточ	
ность анаболических регуляторных систем сохраняется в течение
нескольких недель после травмы. Эти работы позволили опти	
мизировать консервативную терапию травматической и ожого	
вой болезней.

Весьма схожие эндокринные сдвиги установил С.Б.Шустов –
последний адъюнкт Д.Я.Шурыгина 	 у больных инфарктом мио	
карда.

Помимо клинического изучения военных аспектов эндокрино	
логии под руководством Д.Я.Шурыгина проводились фундамен	
тальные исследования реакции различных звеньев эндокринной
системы на стресс в эксперименте (С.М.Бакман, В.В.Давыдов).

Так, С.М.Бакман изучил состояние электрокардиографичес	
ких показателей сердечной мышцы и обмен макроэргов в мио	
карде крыс при различной интенсивности и длительности стрес	
сорного воздействия (плавательная нагрузка) в условиях экзо	
генного гиперкортицизма. Автором было установлено, что различ	
ные по длительности стрессорные воздействия вызывают неоди	
наковые изменения электрокардиограмм животных, электролит	
ные сдвиги в сердечной мышце. Гиперкортицизм на фоне стресса
стимулирует катаболические процессы в миокарде и приводит к
снижению содержания в нем макроэргических соединений.

Исследованиями В.В.Давыдова было показано, что в эректиль	
ной фазе травматического шока происходит активация гипотала	
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мо	гипофизарно	надпочечниковой системы, причем чем тяжелее
шок, тем сильнее рассогласование между центральным и пери	
ферическим звеньями системы. Это приводит к состоянию отно	
сительной, а в ряде случаев и абсолютной надпочечниковой не	
достаточности у экспериментальных животных в торпидной фазе
шока. Автором были также выявлены существенные нарушения
метаболизма глюкокортикоидов в тканях при травматическом
шоке. Степень недостаточности коры надпочечников в значитель	
ной мере определяла исход травматической болезни у подопыт	
ных животных. Эти экспериментальные данные, получившие под	
тверждение в клинических исследованиях учеников Д.Я.Шуры	
гина, легли в основу оптимизации медикаментозного лечения
травматической болезни, когда в шоковую фазу пострадавшему
вводились большие дозы гормональных препаратов глюкокорти	
коидного ряда, а через 10	14 дней проводилась стимуляция бел	
ково	анаболических процессов с помощью анаболических стеро	
идов.

Необходимо отметить, что огромный научный материал, по	
лученный Д.Я.Шурыгиным и его учениками и давший возмож	
ность по	новому рассмотреть проблему общего адаптационного
синдрома, остался практически неизвестным широкой научной
общественности как за рубежом, так и у нас в стране по причине
того, что почти все эти данные были долгое время закрытыми для
публикации и лишь фрагментарно изложены в докладе
Д.Я.Шурыгина на II Всесоюзном съезде эндокринологов (Ленин	
град, 1981 г.) и в двух	трех журнальных публикациях. Только
материалы В.А.Яковлева и его учеников по Антарктиде нашли
достойное отражение в главе монографии, изданной на английс	
ком языке в 1993 году, через 11 лет после смерти Дорофея Яков	
левича.

Несмотря на то, что основные усилия Д.Я.Шурыгина были
сосредоточены на военно	прикладных вопросах эндокринологии,
под его руководством проводились и серьезные исследования по
проблемам клинической эндокринологии. Так, Д.Я.Шурыгиным
и его учеником К.А.Сидоровым на протяжении многих лет изу	
чались патогенез и лечение ожирения. Результатом этой работы
стала монография «Ожирение», выдержавшая два издания. Эти
исследования должны были также реализоваться в докторской
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диссертации К.А.Сидорова, однако его безвременная смерть в
1978 г. помешала исполнению этих планов.

Состояние внутриклеточных посредников гормонального воз	
действия у больных ожирением изучалось В.В.Вытрищаком.
Л.М.Добровольская исследовала функциональную активность раз	
личных звеньев эндокринной системы пациентов с генетически
обусловленными нарушениями половой дифференциации.

Перу Д.Я.Шурыгина и его учеников принадлежат также рабо	
ты по инсулинорезистентности, аутоиммунному тиреоидиту, свя	
зи патологии гипофиза и щитовидной железы и другие.

После смерти Д.Я.Шурыгина развитие его идей по вопросам
гормональной регуляции и клинической эндокринологии полу	
чило в работах профессора В.А.Яковлева, руководившего кафед	
рой терапии усовершенствования врачей в течение девяти лет, и
его учеников.

А.Л.Раков, начало научной деятельности которого проходило
под руководством и влиянием Д.Я.Шурыгина, в последующем
сконцентрировал свои научные интересы на проблеме внутрикле	
точного метаболизма у больных сахарным диабетом 1 и 2 типа.
Им были выявлены метаболические особенности пациентов с
диабетом 2 типа, в значительной мере проливающие свет на пато	
генетическую связь этого заболевания с атеросклерозом и арте	
риальной гипертензией. В последующем А.Л.Раков покинул сте	
ны кафедры и возглавил терапевтическую службу Министерства
обороны РФ, в связи с чем на первый план в его научных интере	
сах вышли другие разделы внутренних болезней и военно	поле	
вой терапии.

В.М.Медведевым было изучено состояние эндокринной системы
и внутренних органов у лиц, контактирующих с соединениями фтора
в процессе профессиональной деятельности. Эта работа реализова	
лась в докторскую диссертацию и монографию, вызвавшую большой
интерес профпатологов как в России, так и за рубежом.

С.Б.Шустов выполнил исследование, посвященное патогене	
зу и особенностям гормональной регуляции у больных эндок	
ринными симптоматическими гипертензиями: феохромоцито	
мой, болезнью и синдромом Иценко	Кушинга, низкорениновым
гиперальдостеронизмом, акромегалией и ожирением. Состояние
эндокринной и сердечно	сосудистой систем у пациентов оцени	
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валось до, через 2	4 недели и в отдаленные сроки после хирур	
гического лечения. Было установлено, что возникновение арте	
риальной гипертензии у этих больных зависит не только от пус	
кового звена – гиперфункции надпочечников или гипофиза, но
и от существенной перестройки активности прессорных и деп	
рессорных звеньев гормональной регуляции, причем некоторые
сдвиги закрепляются и способствуют возникновению и прогрес	
сированию артериальной гипертензии в отдаленные сроки пос	
ле хирургического устранения причины заболевания.

Многие исследователи, работавшие под руководством
В.А.Яковлева, с успехом использовали в своей работе хроноби	
ологические подходы к изучению проблем гормональной регу	
ляции. Трудами С.Б.Шустова, Л.Д.Шалыгина, В.Л.Баранова,
О.Ю.Райгородского было показано, что эндокринная регуляция
функций организма в норме и при патологии осуществляется
неодинаково в различное время суток, что необходимо учиты	
вать при проведении лечебных и диагностических мероприятий.

В 1994	2015 гг. эндокринологическая научная школа
Д.Я.Шурыгина на кафедре терапии усовершенствования врачей
Военно	медицинской академии поддерживалась и развивалась
под руководством профессора С.Б.Шустова. Основные направ	
ления исследований: эпидемиология диабета, оптимизация лече	
ния сахарного диабета, патогенез и лечение артериальной гипер	
тензии при сахарном диабете и некоторых хронических осложне	
ний диабета, патология сердца и сосудистого тонуса при заболе	
ваниях щитовидной железы, гормональная регуляция гемодина	
мики при артериальной гипертензии, как эссенциальной, так и
эндокринного генеза.

При изучении эпидемиологии сахарного диабета в Санкт	Пе	
тербурге были обобщены результаты скрининга населения с фак	
торами риска, проводившегося в рамках городской медико	соци	
альной программы «Диабет» в 1997	2000 гг. (И.А.Карпова). Было
обследовано 350 тысяч человек. В результате работы установле	
но, что распространенность сахарного диабета в Санкт	Петербурге
составляла около 2,1%. Важным оказался тот факт, что при скри	
нинговом  выявлении больных число хронических осложнений
диабета у них при постановке диагноза было в 2,8 раза ниже, чем
при рутинном выявлении болезни «по обращаемости».
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В ряде исследований изучен патогенез сердечно	сосудис	
тых осложнений сахарного диабета (Ю.Ш.Халимов, Б.В.Ро	
машевский, С.В.Чернавский, А.В.Цоколов). Установлено, что
у большинства пациентов как с 1, так и со 2 типом диабета
имеется диастолическая дисфункция миокарда, в ряде случа	
ев выявляемая только в условиях стрессдопплерэхокардиог	
рафии. В основе этих нарушений, ведущих к недостаточнос	
ти кровообращения и прогрессированию ишемической болез	
ни сердца, лежит миокардиодистрофия, в том числе вегета	
тивного генеза и артериальная гипертензия.

В работах Б.В.Ромашевского, А.Г.Лысенко, А.В Дугановой оце	
нены возможности оптимизации медикаментозной и немедика	
ментозной коррекции сердечно	сосудистой патологии у больных
сахарным диабетом 2 типа.

Работами Ю.Ш.Халимова, Д.В.Туманова, В.В.Яковлева уста	
новлено, что при различных формах патологии щитовидной же	
лезы с эутиреоидной ее функцией, у пациентов развивается син	
дром нейроциркуляторной дистонии, обусловленной дисбалан	
сом симпатической и парасимпатической нервной системы, а так	
же изменением перехода тироксина в трийодтиронин на протя	
жении суток.

Целый ряд исследований был посвящен сердечно	сосудистой
патологии у больных симптоматическими эндокринными арте	
риальными гипертензиями (В.Л.Баранов, Д.В.Кадин).

В работах Д.М.Уховского и И.Д.Курцхалия уточнены патоге	
нетические аспекты симптоматической гипертензии при гипоти	
реозе, а также предложены тесты для дифференциальной диаг	
ностики генеза гипертензивного синдрома у лиц со сниженной
функцией щитовидной железы.

Исследования А.В.Барсукова, А.В.Конева и А.Э.Никитина по	
священы особенностям регуляции гемодинамики у лиц с артери	
альной гипертензией. Выявлен ряд особенностей функциональ	
ной активности симпато	адреналовой, гипофиз	адреналовой и
ряда других гормональных систем у лиц с гипо	 и гиперкинети	
ческим типом гемодинамики, а также с различной степенью ста	
бильности гипертензивного синдрома.

В значительной степени продолжением и развитием школы
Д.Я. Шурыгина являются исследования, которые сегодня прово	
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дятся на 1 кафедре (терапии усовершенствования врачей) под
руководством В.В. Салухова. В период пандемии COVID	19 в
работе А.А. Минакова и соавт. выявлена распространенность и
характер нарушений углеводного обмена у больных со среднетя	
желым и тяжелым течением новой коронавирусной инфекции, а
также  через 6 месяцев после нее. Установлено, что нарушения
углеводного обмена ухудшают течение новой коронавирусной
инфекции, определяют большее количество смертельных исхо	
дов. Применение системных глюкокортикоидов (ГК) у госпита	
лизированных пациентов с COVID	19 приводит к высокой час	
тоте возникновения стероид	индуцированной гипергликемии (до
35% от общего числа обследованных), которая носит обратимый
характер. Пациенты, имеющие впервые выявленную гиперглике	
мию безотносительно уровня гипергликемии, характеризуются
более неблагоприятным течением, а через 6	12 мес чаще отмеча	
ют сохранение жалоб. Новые случаи нарушения углеводного об	
мена через 6	12 мес после госпитализации по поводу COVID	19
представляют собой сахарный диабет 2 типа. Кроме того, выяв	
лены предикторы развития летального исхода: сопутствующая
ишемическая болезнь сердца, инфаркт миокарда или инсульт в
анамнезе, гипергликемия и старший возраст. В работе А.А. Чугу	
нова показано, что применение ГК в терапии среднетяжелых и
тяжелых форм коронавирусных пневмоний (COVID	19) с дозо	
зависимым эффектом ассоциировано с более высокой сывороточ	
ной концентрацией IgG к S	белку SARS	CoV	2 в период до 6 ме	
сяцев после перенесённого заболевания. При этом отмечено, что
у пациентов с факторами риска  и выраженным синдромом об	
щей интоксикации при COVID	19 без гипоксемии назначение
низких доз ГК эффективно в 65% случаев и характеризуется зна	
чимо более низкой частотой гипергликемии. Это нашло свое под	
тверждение и в исследовании Н.И. Волошина, который на экспе	
риментальной модели ОРДС обосновал применение более низ	
ких доз дексаметазона (эквивалентно 6 мг), обеспечивающих до	
статочный противовоспалительный эффект с минимальным рис	
ком развития гипергликемии и других нежелательных явлений.
В работе А.А. Минакова оценено влияние такого фактора риска
неблагоприятного течения вирусной пневмонии как ожирение.
При этом отмечено, что у пациентов с ожирением основными па	
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тогенами были вирусы, а у больных с нормальным или недоста	
точным питанием – преимущественно бактериальные возбуди	
тели. Важным практическим результатом работы стало создание
шкалы оценки потребности в антибактериальной терапии при
присоединении бактериальной инфекции у пациента с вирусной
пневмонией. Значение ожирения и повышенной окружности та	
лии в отношении риска развития предиабета и сахарного диабета
2 типа у военнослужащих изучалось в работе К.В. Петранкова,
который в проспективном исследовании выявил факторы, спо	
собствующие формированию нарушений углеводного обмена.
Оказалось, что военнослужащие с окружностью талии ≥ 94см ха	
рактеризовались более высокими значениями инсулинорезистен	
тности по сравнению с лицами гражданских специальностей, что
коррелировало с их большей психоэмоциональной напряженно	
стью, обусловленной особенностями военного труда. Через 3 года
исследования это реализовалось в большем количестве новых
случаев предиабета и сахарного диабета 2 типа. Гиперкоагуляци	
онный синдром у военнослужащих после боевой травмы, обус	
ловленный массивной кровопотерей, высокоинтенсивным стрес	
сом, длительной иммобилизацией с высокой частотой развития
венозных тромбоэмболических осложнений исследовал Н.А. Ва	
равин. В своей работе он продемонстрировал, что стандартное
назначение у раненых лечебных доз антикоагулянтных препара	
тов по массе тела при тромбозе вен нижних конечностей в 30%
случаев не приводит к достижению целевых параметров коагуля	
ции и требует персонализированного подхода, основанного на
контроле лабораторных показателей с возможным применением
более высоких доз антикоагулянтов. С.В. Айсаева изучила состо	
яние гипофиз	гонадной системы у военнослужащих молодого
возраста в зависимости от тяжести полученного ранения и его
локализации. В результате исследования установлено, что часто	
та встречаемости функционального андрогенодефицита у ране	
ных с минно	взрывными ранениями составила 61%, при этом зна	
чимо чаще (до 88%) – у лиц с ушибом головного мозга; важно
отметить, что снижение общего тестостерона было более значи	
тельным в группе тяжелораненых и в группе лиц с сочетанными
ранениями по сравнению с легкоранеными или изолированными
ранениями соответственно.
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Таким образом, Д.Я.Шурыгиным создана крупная научная
школа, включающая практически все разделы патологии внутрен	
них органов, но наиболее ярко воплотившаяся в эндокринологи	
ческих и кардиологических исследованиях. В настоящее время
можно с уверенностью утверждать, что Д.Я.Шурыгин стал родо	
начальником трех научных школ, развиваемых его учениками.
Они включают в себя кафедру факультетской терапии Военно	
медицинской академии (В.И. Мазуров, с 2008г. – начальник ка	
федры В.В. Тыренко), 1	ой кафедры (терапии усовершенствова	
ния врачей) Военно	медицинской академии (С.Б. Шустов, с 2015 г.
– начальник кафедры В.В. Салухов), кафедры терапии №1 Севе	
ро	Западного государственного медицинского университета им.
И.И. Мечникова (заведующий – действительный член РАН про	
фессор В.И. Мазуров) и кафедры военно	полевой терапии Цент	
рального института усовершенствования врачей (начальник ка	
федры профессор А.Л.Раков). Яркий  представитель боткинской
терапевтической школы, виднейший отечественный эндокрино	
лог, основатель военной эндокринологии Д.Я.Шурыгин оставил
обширное научное наследие и воспитал учеников, достойно про	
должающих его дело в терапевтической науке.



85

Научно�общественная

деятельность Д.Я.Шурыгина

Широкое признание получила научно	общественная деятель	
ность Д.Я.Шурыгина. В течение ряда лет он был председателем
правления Ленинградского научного общества терапевтов им.
С.П.Боткина, членом правлений Всесоюзного и Всероссийского
научных обществ терапевтов и Всесоюзного научного общества
эндокринологов, заместителем председателя Ленинградского от	
деления этого общества.

Плодотворной была деятельность Ленинградского научного
общества терапевтов в период 1972	1982 гг., когда правлением
общества руководил Д.Я Шурыгин. На пленарных заседаниях
заслушивались доклады по наиболее важным проблемам внутрен	
ней медицины, освещались итоги Всесоюзных съездов и конфе	
ренций (терапевтов, кардиологов, нефрологов, гастроэнтероло	
гов), обсуждались вопросы терминологии и классификации те	
рапевтических заболеваний, в частности, классификация острой
пневмонии, гломерулонефрита, клинико	иммунологическая клас	
сификация синдромов лекарственной аллергии, терминология и
номенклатура болезней эндокринной системы, хронических не	
специфических заболеваний легких.

Предметом обсуждения на заседаниях общества были новей	
шие научные разработки по этиологии, патогенезу, клинике и
лечению важнейших терапевтических заболеваний, использова	
нию новых лекарственных препаратов. Это были своеобразные
отчеты терапевтических кафедр медицинских вузов города о про	
деланной работе. Все новые исследования, спорные вопросы  внут	
ренней патологии выносились на обсуждение общества терапев	
тов: этиопатогенетические варианты течения бронхиальной аст	
мы, «аспириновая» астма, нейро	гуморальная регуляция сердеч	
но	сосудистой системы, регресс и компенсация сахарного диабе	
та, диагностическая информативность электрокардиограммы, по	
стоянная электрическая стимуляция сердца и др.
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С докладами на заседаниях общества часто выступали сотруд	
ники руководимой Д.Я.Шурыгиным кафедры терапии усовершен	
ствования врачей Военно	медицинской академии (И.И.Красовс	
кий, В.П.Сильвестров, А.Д.Пушкарев, В.А.Яковлев, Ю.Н.Шиш	
марев, Л.В.Чирейкин, В.И.Мазуров, В.И.Ермолаев, Д.Г.Долматов,
П.Н.Фофанов, В.Н.Латыш, Т.Е.Гембицкая, Н.А.Лифшиц,
 Ю.З. Волчек, Ю.Р.Грозовский, Н.М.Алексеева, С.А.Цветков,
И.Г.Куренкова, В.А.Карлов, Р.А.Исхаков). Это была очень ответ	
ственная и почетная обязанность. Доклады предварительно зас	
лушивались на кафедральных совещаниях. Обсуждались не толь	
ко содержание, но и иллюстрации, форма подачи материала. Те	
матика докладов, представляемых кафедрой, была самой разно	
образной, но всегда в них присутствовало что	то новое, оригиналь	
ное, вызывавшее многочисленные вопросы и оживленную дис	
куссию.

На заседания терапевтического общества приглашались уче	
ные смежных специальностей: инфекционисты, вирусологи, фти	
зиатры, хирурги, онкологи, патоморфологи. Наиболее важные
дискутабельные вопросы обсуждались за «круглым столом» в
рамках пленарных заседаний.

Большую аудиторию практических врачей привлекали выступ	
ления организаторов здравоохранения города, посвященные ана	
лизу положения дел в соответствующих службах. Обсуждались
вопросы организации пульмонологической помощи в стране, про	
блемы лекарственного обеспечения города,  перспективы разви	
тия лабораторной службы в Ленинграде и многое другое.

Большое внимание уделялось повышению квалификации вра	
чей города. Немалый интерес вызывали актуальные вопросы прак	
тического здравоохранения: очаговая инфекция и ревматизм, роль
очаговой инфекции в патологии внутренних органов, профилак	
тика и лечение гриппа, современные методы диагностики рака
желудочно	кишечного тракта, «маски» раковой болезни, совре	
менные аспекты лечения гипертонической болезни, трудности и
ошибки в диагностике туберкулеза, лечение астматического ста	
туса, соматические проявления при неврозах, невротические ре	
акции при соматических заболеваниях и т.д. Ежегодно проводи	
лись выездные заседания общества на базе городских поликли	
ник и больниц.
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Видное место в повестке заседаний общества занимали вопросы
врачебной деонтологии –  «души медицины и мудрости врачевания».
Эта тема была особенно близка Дорофею Яковлевичу. Он считал, что
вопросы деонтологии должны широко обсуждаться – в медицинских
учреждениях, на занятиях в вузах, на научных заседаниях, симпозиу	
мах. Лучшие представители отечественной медицины всегда отлича	
лись гуманностью, готовностью к самопожертвованию во имя боль	
ного, бескорыстному выполнению своего профессионального долга.

Воспитанию врачей в лучших традициях отечественной меди	
цины в значительной степени способствовали регулярно проводи	
мые пленарные заседания, посвященные выдающимся терапевтам
нашей страны: Г.Ф.Лангу, М.В.Черноруцкому, Н.С.Молчанову,
М.Д.Тушинскому, А.П.Булатову, Н.И.Лепорскому, Г.А.Смагину и
др. Одно из заседаний (март 1974 г.)  было посвящено 100	летию
со дня рождения Н.С. Короткова. Военный врач Н.С.Коротков 8
ноября 1905 г. на научном совещании Военно	медицинской акаде	
мии впервые в поразительно краткой форме (около 150 слов) со	
общил об открытом им звуковом методе бескровного определения
артериального давления. Метод получил всемирное признание.
Интересно отметить, что первая биография Н.С.Короткова была
написана в 1962 г. канадским ученым и только в 1970 г. была напе	
чатана первая статья о нем на русском языке.

Большой интерес аудитории вызывали сообщения об успехах
терапевтической службы в труднейшие годы Великой Отече	
ственной войны.

Наряду с виднейшими учеными нашего города (В.А.Алмазов,
В.Г.Баранов, В.А.Бейер, А.П.Булатов, И.Н.Бухаловский,
С.С.Вайль, Е.В.Гембицкий, А.Г.Дембо, Г.И.Дорофеев, Д.М.Злыд	
ников, А.Б.Зорин, А.А.Кедров, А.П.Колесов, Ф.И. Комаров,
З.И.Костина, А.А.Крылов, Ф.В.Курдыбайло, В.А.Лисовский,
Ц.Г.Масевич, Р.А.Мельников, К.А.Морозов, Н.В.Путов, А.Н.Се	
ненко, А.А.Смородинцев, В.В.Ставская, Г.Б.Федосеев, Б.И.Шу	
лутко, Е.П.Шувалова и др.), на заседаниях общества выступали и
представители московской терапевтической школы: А.Г.Чучалин,
А.С.Сметнев, И.Г.Даниляк и др.

Особый интерес вызывали заседания общества, на которых де	
монстрировались больные с редкими или сложными в диагнос	
тическом отношении заболеваниями.
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Заседания общества проходили оживленно, интересно и ис	
ключительно доброжелательно. Выступления в прениях отлича	
лись принципиальностью, критичностью, но всегда были коррек	
тными. Тон выступлениям задавал председатель – Д.Я.Шурыгин.
Речь его была неспешной, отличалась предельной ясностью из	
ложения, законченностью мысли, внутренней логической связью,
образностью выражений и сравнений. Многое смутное, спорное
после его выступлений уже не требовало дальнейших дискуссий.

Важной формой работы общества было участие в организации
Всесоюзных и Всероссийских съездов и конференций в Ленинг	
раде. Силами членов правления общества проведено много внут	
ригородских конференций, посвященных актуальным проблемам
внутренней медицины. Значительная часть их была посвящена
памяти выдающихся терапевтов нашего города.

Будучи заместителем председателя Ленинградского отделения Все	
союзного научного общества эндокринологов, Дорофей Яковлевич
принимал самое активное участие в его работе. Регулярно проходили
заседания общества, на которых заслушивались доклады по разным
вопросам теоретической и практической эндокринологии, демонст	
рировались больные с различными эндокринными заболеваниями,
представляющими особый интерес с точки зрения диагностики, па	
тогенеза и лечения, разбирались интересные секционные случаи, док	
ладывались диссертационные работы, обсуждались отчеты эндокри	
нологических отделений. Повышение квалификации научных работ	
ников, врачей	эндокринологов, внедрение научных достижений в
практику здравоохранения и решение его насущных задач – вот ос	
новные направления деятельности общества в этот период.

Президиум правления Всесоюзного общества эндокринологов,
членом которого являлся Д.Я.Шурыгин, занимался вопросами
номенклатуры и классификации эндокринных заболеваний с це	
лью их унификации, обсуждал вопросы, связанные с производ	
ством гормональных препаратов, внедрением их в практику, улуч	
шением качества научно	исследовательских работ. Предложения
по этим вопросам представлялись в МЗ СССР.

Талантливый терапевт, блестящий клиницист и глубокий ис	
следователь в области эндокринологии, Д.Я Шурыгин был орга	
низатором и участником ряда Всесоюзных и Всероссийских съез	
дов и конференций терапевтов и эндокринологов.
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В ноябре 1962 г. в Москве проходила 2	я Всесоюзная конфе	
ренция эндокринологов. В ее работе приняло участие 426 делега	
тов и 630 гостей, представлявших все союзные республики.
На конференции присутствовали зарубежные гости из Румынии,
Болгарии, ГДР, Венгрии, Чехословакии. Заслушаны и обсужде	
ны доклады по трем проблемам: «Гипоталамус, гипофиз, надпо	
чечники», «Физиология и патология поджелудочной железы» и
«Физиология и патология щитовидной железы». Специальное
заседание было посвящено организационным вопросам. На нем
было избрано правление Всесоюзного научного медицинского
общества эндокринологов в составе 44 человек. Среди них был и
Д.Я.Шурыгин.

В январе 1971 г. в Москве состоялся I Всесоюзный съезд рев	
матологов. На съезде было около 1000 делегатов и гостей из Фран	
ции, Югославии, Венгрии, Румынии, США, ГДР, Польши, Чехос	
ловакии. От Военно	медицинской академии в работе съезда уча	
ствовали профессора Д.Я.Шурыгин и А.Н.Сененко. На открытии
съезда с вступительным словом выступил академик АМН СССР
А.И.Нестеров. На пленарных и секционных заседаниях были зас	
лушаны  доклады по проблемам клиники, диагностики и лечения
ревматизма, системных заболеваний соединительной ткани, за	
болеваний суставов.  Наибольший интерес и оживленную дис	
куссию вызвали содержательные доклады В.И.Иоффе,
А.И.Струкова, А.И.Нестерова, В.П.Казначеева, Е.М.Тареева,
В.А.Насоновой, М.Г.Астапенко и некоторых зарубежных гостей.

На одном из пленарных заседаний обсуждалась «Классифи	
кация и номенклатура заболеваний суставов». По мнению участ	
ников съезда, представленный на рассмотрение вариант класси	
фикации требовал доработки и не был принят на вооружение рев	
матологами.

I Всесоюзный съезд эндокринологов проходил в октябре 1972
г. в Москве. В его работе приняло участие 358 делегатов и свыше
400 гостей из всех союзных республик. В программе съезда было
около 300 докладов, посвященных гипоталамо	гипофизарной си	
стеме в норме и патологии, неэндемическим заболеваниям щито	
видной железы, заболеваниям, связанным с нарушением метабо	
лизма стероидных гормонов и катехоламинов, различным аспек	
там исследований в области сахарного диабета. Пленарные лек	
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ции были прочитаны ведущими учеными страны. Н.А.Юдаев
(Москва) констатировал успехи биохимии стероидных гормонов
и показал перспективы дальнейших исследований в этой облас	
ти. В.Г.Баранов (Ленинград) остановился на основных принци	
пах профилактики и лечения сахарного диабета. Современные
представления о биосинтезе и механизме действия тиреоидных
гормонов были изложены в лекции Я.Х.Туракулова (Ташкент).
Ю.А Панков (Москва) осветил современное состояние и дальней	
шие перспективы изучения белковых и полипептидных гормо	
нов гипофиза. Д.Я.Шурыгин и К.А.Сидоров представили данные
о состоянии функции коры надпочечников при ожирении.

Д.Я.Шурыгин был председателем оргкомитета IV Всероссий	
ского съезда терапевтов, который состоялся в декабре 1976 г.
На съезде присутствовало 449 делегатов и 224 гостя. Заседания
проходили в Ленинграде в Военно	медицинской академии им.
С.М.Кирова. Участвовали виднейшие терапевты страны:
Е.М.Тареев, З.А.Бондарь, А.С.Логинов, А.Г.Дембо, В.А.Максимов,
Ф.И.Комаров, В.А.Насонова, Н.Р.Палеев и другие. На пленарных
и секционных заседаниях съезда были обсуждены доклад мини	
стра здравоохранения РСФСР и четыре основные проблемы:
«Хронические гепатиты и циррозы печени» (классификация хро	
нических гепатитов и циррозов; морфологические, патогенетичес	
кие, этиологические, эпидемиологические аспекты изучения цир	
розов), «Заболевания миокарда» (миокардиты неревматической
этиологии и миокардиопатии),  «Задачи медицинских институ	
тов по подготовке участкового врача	терапевта», «Ятрогенные
заболевания и вопросы деонтологии».  Д.Я.Шурыгин был избран
заместителем председателя съезда.

Основатель военной эндокринологии, много лет изучавший
вопросы гормональной регуляции при экстремальных воздействи	
ях, травматической и ожоговой болезни, Дорофей Яковлевич орга	
низует и проводит Всеармейскую конференцию «Проблемы эн	
докринологии в военной медицине» (Ленинград, 1980). В ноябре
1979 г. он выступает с докладом «Эндокринная система при трав	
матической и ожоговой болезни» на заседании Президиума АМН
СССР.

Дорофей Яковлевич принимал самое непосредственное учас	
тие в подготовке XVIII Всесоюзного съезда терапевтов, состояв	
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шегося в марте 1981 г. в Ленинграде. Круг обсуждавшихся на съез	
де проблем был объединен общим стержнем: «Предболезнь – бо	
лезнь – выздоровление». В разделе «Предболезнь» рассматрива	
лись вопросы патофизиологических механизмов развития болез	
ни, обсуждалась роль генетических, социально	гигиенических
факторов и возраста. Раздел «Болезнь» объединил проблемы ос	
новных заболеваний внутренних органов: атеросклероза, гипер	
тонической болезни, ишемической болезни сердца, ревматизма,
бронхиальной астмы, заболеваний желудочно	кишечного тракта,
почек и т.д. В разделе «Выздоровление» обсуждены вопросы са	
ногенеза и восстановительного лечения.

В работе съезда участвовали виднейшие терапевты страны
(Ф.И.Комаров, И.К. Шхвацабая, А.С.Логинов, И.П.Замотаев,
Н.М.Мухарлямов, Н.Р.Палеев и др.) и представители Ленинград	
ской терапевтической школы. В повестке дня съезда был доклад
Д.Я.Шурыгина «Кардиологические и эндокринно	вегетативные
механизмы адаптации человека в высоких широтах» (в соавтор	
стве с Г.С.Катинасом, И.Ф.Рябининым, В.А.Яковлевым).

Последним крупным общественно	научным мероприятием, в
организации которого Дорофей Яковлевич принимал самое ак	
тивное участие, был II  Всесоюзный съезд эндокринологов, со	
стоявшийся в октябре 1981 г. в г. Ленинграде.  Съезд был посвя	
щен наиболее актуальным проблемам клинической и теоретичес	
кой эндокринологии. Было заслушано 7 пленарных, 33 симпози	
альных и 216 секционных докладов.

Работа съезда проводилась по 4 секциям. Первая секция была
посвящена проблемам сахарного диабета. Особое внимание уде	
лялось вопросам патогенеза и клиники заболевания, его сердеч	
но	сосудистым осложнениям, совершенствованию методов ди	
агностики, лечения, профилактики. Были представлены мате	
риалы по эпидемиологии сахарного диабета. Вторая секция рас	
сматривала вопросы механизма действия гипофизарных гормо	
нов, кортикостероидов, половых гормонов, катехоламинов, а так	
же аспекты нейроэндокринной  регуляции. Освещались успехи
и перспективы исследований в области белковых и пептидных
гормонов, простагландинов. Третья секция включала доклады
по патогенезу, клинике и методам лечения заболеваний щито	
видной железы. Четвертая секция была посвящена вопросам ди	
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агностики, клиники и лечения гипоталамо	гипофизарных забо	
леваний.

В программу съезда были включены два доклада Д.Я.Шуры	
гина: «Взаимоотношения анаболических и катаболических гор	
монов при травматической и ожоговой болезни» и «Цитохими	
чески	активные вещества лейкоцитов и метаболизм циклических
нуклеотидов у больных сахарным диабетом» (в соавторстве с
В.В.Вытрищаком, Ю.З.Волчек, Т.А.Кургановой). Один из них он
сделал сам, преодолевая нестерпимую боль, почти повисая на ру	
ках, положенных на кафедру (он был уже тяжело болен). После
заседания, когда Дорофей Яковлевич шел в кругу своих учени	
ков и сослуживцев по залу, их сфотографировали. Это последняя
фотография Дорофея Яковлевича. Она помещена в разделе ил	
люстраций этой книги.

Широта кругозора, прогрессивные взгляды и научные дости	
жения Д.Я.Шурыгина в области эндокринологии были высоко
оценены мировой медицинской общественностью. Он принимал
участие во многих Международных конгрессах по проблемам эн	
докринологии.

Первая его зарубежная поездка состоялась в июле 1960 г.
в Копенгаген (Дания) на I Международный конгресс эндокрино	
логов. В работе конгресса приняло участие свыше 1700 делегатов
из 40 стран, среди них было 27 представителей СССР. Работа кон	
гресса проводилась на 10 симпозиумах. Одновременно функцио	
нировало 15 секций. Общее число докладов  по самым различ	
ным аспектам эндокринологии превысило 700, что свидетельство	
вало об огромном размахе исследований в этой области медици	
ны.

На конгрессе обсуждались следующие проблемы эндокриноло	
гии: роль центральной нервной системы в регуляции секреции гор	
монов передней доли гипофиза; гормоны задней доли гипофиза;
альдостерон; адренокортикальный синдром; паратиреоидные гор	
моны и обмен кальция; аспекты размножения; фармакология сте	
роидов; действие гормонов на уровне клетки;  сравнительная эн	
докринология;  обоснованность использования гормонов в клини	
ческой медицине.

Ознакомившись с хорошо оборудованной эндокринологичес	
кой лабораторией в клинике фирмы «Ново» в Копенгагене, где
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было налажено централизованное определение гормонов и гор	
мональных метаболитов в биологических средах, Д.Я.Шурыгин
считает необходимым создание при ВМА центральной эндокри	
нологической лаборатории взамен существующих многочислен	
ных мелких «ячеек» в лабораториях клиник и кафедр; такая ла	
боратория, как он считал, была бы более экономичной, ее легче
было бы оснастить современным оборудованием, а результаты
исследований были бы более достоверны и сравнимы.

Сохранилась тетрадь, куда Д.Я.Шурыгин записывал личные
впечатления о зарубежных поездках. Человек наблюдательный,
обладающий большим чувством юмора, тонкий ценитель прекрас	
ного, Дорофей Яковлевич оставил очень интересные воспомина	
ния о своем пребывании за границей. С восторгом он описывает
памятники культуры, живописные места, красочные нацио	
нальные праздники, легенды, связанные с теми или иными исто	
рическими местами и событиями. Эта тетрадь настолько интерес	
на, что заслуживает отдельного издания.

Не без чувства юмора вспоминает он датскую национальную
кухню: «Обед состоял из закуски, двух горячих блюд (суп давали
редко и в ничтожном количестве) и сладкого блюда. Хлеба к обе	
ду не подавали, если не считать 30 г булочку. Да, датская кухня
оригинальна, но после 10	дневного пребывания каждый из нас
мечтал съесть хороший ломоть черного хлеба, порцию натураль	
ной, а не сладкой картошки, соленый, а не сладкий огурец и на	
стоящий суп или борщ».

А вот как Дорофей Яковлевич описывает атмосферу заседа	
ний съезда: «Интерес к нашим докладам был большой, причины
различными: одни хотели узнать, чем и как занимаются русские,
другие предвкушали провал советских докладчиков. Все докла	
ды были заслушаны с вниманием, задавали вопросы, о многих
докладах весьма похвально отзывались крупнейшие западные
ученые	эндокринологи. Очень интересно прошло выступление
А.В.Тонких о роли гипоталамуса в регуляции эндокринных фун	
кций. Доложила она на весьма плохом английском языке. Один
американец задал несколько вопросов, не лишенных ехидства.
А.В.Тонких ответила на русском языке. Американец ничего не
понял. В полемику с американцем вступил французский иссле	
дователь, и суть его выступления сводилась к следующему: он
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много лет с интересом следит за работами автора доклада, до не	
давнего времени не знал, синьор или синьора А.В. Тонких. Те	
перь, наконец, он знает, что это синьора. В прошлом году он имел
счастье видеть в Париже препараты, приготовленные синьорой
Тонких. Нельзя сомневаться в том, что утверждает докладчик.
Аудитория наградила А.В.Тонких бурными аплодисментами».

И еще из воспоминаний Дорофея Яковлевича: «Рабочим язы	
ком съездов, как правило, был английский, несовершенное вла	
дение которым часто  ставило в тяжелое положение наших док	
ладчиков. Например, произошел такой курьезный случай. Док	
ладывала (на английском языке) сотрудница профессора Юдае	
ва С.А.Афиногенова. Доклад о биосинтезе стероидных гормонов
слушали с большим вниманием. Тема импонировала направле	
нию исследований западных эндокринологов. Профессора
Н.А.Юдаева знали по литературе. Докладчица молодая, доволь	
но интересная женщина. Иностранцы этому придают огромное
значение. Закончила под бурные аплодисменты. Один американ	
ский ученый задает вопрос: «Каким АКТГ Вы пользуетесь»? Он
имел в виду «бычьим» или «свиным»? С.А.Афиногенова, расте	
рявшись, забыла, как произносятся эти слова на английском язы	
ке, а может быть не вполне поняла вопрос, и, чуть помедлив, от	
ветила: «Нашим, советским». В зале раздался смех, но не злоб	
ный».

Любопытно заметить, что в свою первую поездку за рубеж До	
рофей Яковлевич отправился с паспортом, в котором были изме	
нены место рождения, жительства и место работы. В свою очередь,
за рубежом обслуживающий нашу делегацию персонал из иност	
ранных спецслужб проявлял отчетливый интерес к ее членам, за	
давалась масса вопросов. Дорофея Яковлевича, в частности, нео	
днократно спрашивали, откуда у него такая великолепная выправ	
ка (уж не военный ли он?). На что Д.Я.Шурыгин добродушно от	
вечал: «…родителям спасибо». Такова, по	видимому, была степень
взаимного недоверия во времена «железного занавеса».

Д.Я.Шурыгин был также участником VI Международного ди	
абетологического конгресса (30 июля 	 4 августа 1967 г., Сток	
гольм, Швеция), организованного Международной диабетологи	
ческой федерацией. Особенность конгресса состояла в том, что в
соответствии со структурой федерации (которая отличается от
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других международных научных обществ тем, что наряду с уче	
ными и практическими врачами, работающими в области диабе	
тологии, в ее состав входят также и больные сахарным диабетом),
на конгрессе было два типа заседаний: основные, посвященные
научно	теоретическим и научно	клиническим вопросам (без уча	
стия больных), и заседания, где обсуждались  научно	популяр	
ные и методические вопросы, ставящие целью повышение уров	
ня знаний больных в области диабета.

В работе VI конгресса диабетологов участвовало 1490 ученых
и врачей и 237 неспециалистов (больные). Всего было представ	
лено 480 научных докладов. Советскую делегацию в количестве
14 человек возглавлял действительный член АМН СССР профес	
сор В.Г.Баранов. Заседания конгресса происходили в Народном
доме Стокгольма.

В ряде докладов японских, американских, английских ученых
были освещены вопросы, касающиеся частоты и особенностей
течения сосудистых заболеваний у больных сахарным диабетом.
Сосудистые заболевания у лиц, страдающих диабетом, встреча	
ются чаще, чем у людей того же возраста, не болеющих им. У лю	
дей с неотрегулированным сахарным диабетом заболевания со	
судистой системы имеют прогрессирующее течение.

Значительное число докладов было посвящено лечению сахар	
ного диабета инсулином, сульфаниламидными пероральными
противодиабетическими препаратами, а также препаратами би	
гуанидов. Представленные данные свидетельствовали о том, что
наиболее физиологичным и эффективным средством является
инсулин. Пероральные противодиабетические препараты и бигу	
аниды не препятствуют прогрессированию микроангиопатии и
при длительном лечении дают ряд побочных явлений (лейкопе	
ния, желчно	 и мочекаменная болезни, ожирение).

Дорофей Яковлевич с удовлетворением отмечал, что диабето	
логия в нашей стране стоит на высоком уровне. Строго индиви	
дуализированный подход к комплексному лечению больных са	
харным диабетом выгодно отличается от бытующих во многих
странах шаблонных методов терапии и чрезмерного увлечения
инструментализмом.

В Стокгольме и Гетеборге делегатам конгресса представилась
возможность ознакомиться с эндокринными отделениями Коро	
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линской (университетской) больницы и  двух больниц типа об	
ластных. Отделения очень просторно размещены, прекрасно обо	
рудованы и оснащены современной аппаратурой. В университет	
ской эндокринологической клинике делегаты были ознакомле	
ны с мощными лабораториями, позволяющими производить все
биохимические, биологические, изотопные, электронно	микро	
скопические и другие исследования, применяемые в клиничес	
кой и экспериментальной эндокринологии. Соотношение науч	
ных работников и среднего технического и медицинского персо	
нала в этих лабораториях было 1: 4.

Во время знакомства с эндокринологическими отделениями
профессор Д.Я.  Шурыгин обращает внимание на тот факт, что
номенклатура, классификации и представления о патогенезе не	
которых форм эндокринной патологии весьма упрощенные. На	
пример, ведущая роль в патогенезе ожирения придается перееда	
нию и основным методом лечения этого страдания является «ле	
чение голодом».

В общих впечатлениях о стране Дорофей Яковлевич отмечает
высокий уровень жизни в Швеции, но подчеркивает, что для дос	
тижения  «жизненного стандарта» следует приложить максимум
усилий, так как налоги с каждым годом возрастают, квартирная
плата и некоторые продукты питания очень дороги, имеется без	
работица. Женщине в возрасте старше 45, а мужчине  50 лет най	
ти работу – нелегкая, а подчас неразрешимая задача. Д.Я.Шуры	
гин обращает внимание на низкий моральный облик значитель	
ной части молодежи и большое число наркоманов.

Дорофей Яковлевич участвовал в работе III Международного
эндокринологического конгресса, проходившего в Мексике
(г. Мехико) с 30 июня по 5 июля 1968 г. На конгрессе были пред	
ставлены делегации более чем из 50 стран.

Как вспоминает Дорофей Яковлевич, отношение к советской де	
легации было хорошее. Знакомство с эндокринологическим отделе	
нием частной больницы и эндокринологической клиникой медицин	
ского факультета Университета в г. Леоне позволило составить оп	
ределенное суждение об организации медицинской помощи эндок	
ринным больным и организации обучения в Университете.

Мексика произвела на Дорофея Яковлевича большое впечатле	
ние. Он называет ее страной контрастов: роскошь и богатство не	
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многих и нищета большинства; прекрасные памятники ацтекской
культуры и современные небоскребы.

В июне 1976 г. в Гамбурге (ФРГ) состоялся V Международ	
ный конгресс эндокринологов, делегатом которого был Д.Я.Шу	
рыгин. В работе конгресса участвовало около 3 тысяч делегатов
практически из всех стран мира. От Советского Союза делегацию
в количестве 10 человек возглавлял директор Харьковского ин	
ститута эндокринологии В.В.Натаров. Советские ученые предста	
вили 5 секционных докладов.

На секционных заседаниях конгресса обсуждались различные
проблемы  современной экспериментальной и в меньшей мере
клинической эндокринологии: клинические аспекты патологии
щитовидной железы, метаболизм и механизм действия тиреоид	
ных гормонов; гормоны, простагландины и рак; гормоны адено	
гипофиза и тестостерон; эндокринные ритмы; физиология шиш	
ковидной железы, механизм действия гормона эпифиза мелато	
нина; ингибирующий релизинг	фактор соматотропного гормона
– соматостатин,  его биологическая активность, перспективы кли	
нического использования.

Подчеркивая высокий методический уровень эксперименталь	
ных исследований, профессор Д.Я.Шурыгин сожалел, что клини	
ческих работ по эндокринной патологии было крайне мало.

В июне 1978 г. Дорофей Яковлевич был командирован в
Амстердам (Нидерланды) для участия в VIII международном
симпозиуме по сравнительной эндокринологии. По числу уча	
стников (около 3000) и персональному составу это был один
из наиболее представительных симпозиумов такого рода. В нем
приняли участие почти все наиболее крупные эндокринологи
всех континентов. Наиболее многочисленными на симпозиу	
ме были делегации Голландии, США, Франции, Канады, Анг	
лии, Японии. Советский Союз был представлен всего двумя
делегатами: профессором Д.Я.Шурыгиным и доктором биоло	
гических наук М.С.Мицкевичем (Институт биологии развития
АН СССР).

Программа симпозиума включала 194 доклада по 14 крупным
проблемам, в числе которых были: эволюция гормональной струк	
туры и функции, эндокринная регуляция размножения, взаимо	
отношения роста, развития, метаболизма и полового созревания,



98

регуляторные механизмы нейросекреторной активности, биосин	
тез и метаболизм гормонов, эндокринный контроль водно	соле	
вого и межуточного обмена, эндокринный контроль поведения.

Пользуясь присутствием многих видных специалистов, совет	
ским делегатам удалось в личных беседах обсудить ряд методи	
ческих вопросов, обменяться научной информацией, получить ряд
ценных оттисков новейших работ. При беседе с редакторами не	
которых международных журналов последними было высказано
пожелание о публикации в этих журналах работ советских авто	
ров. Участие в симпозиуме было полезным и плодотворным.

Участие в работе конгрессов позволило профессору Д.Я.Шу	
рыгину ознакомиться с состоянием эндокринологии в мире. Как
считал Дорофей Яковлевич, наша клиническая эндокринология
не уступает состоянию науки в западно	европейских странах и
США. В области экспериментальной эндокринологии, новейших
лабораторных методов исследования, а также оснащенности со	
временной аппаратурой в нашей стране, к сожалению, имеется
значительное отставание.

В отчетах о поездках Д.Я.Шурыгин выдвигает ряд предложе	
ний:

1. Радиоиммунологические методы исследования гормонов и
других биологически активных веществ необходимо в кратчай	
шие сроки внедрить в практику крупных военных госпиталей.

2. Крайне необходимо наладить производство и обеспечить все
военные госпитали «экспресс	тестами», крайне нужными для
диагностики и оказания врачебной помощи больным с эндокрин	
ной патологией.

 3. Создать при крупных госпиталях эндокринологические ла	
боратории, оснастив их оборудованием и приборами, необходи	
мыми для проведения некоторых эндокринологических исследо	
ваний (основной обмен, индикация функции щитовидной желе	
зы радиоактивным йодом, определение гормонов и их метаболи	
тов, а также основных электролитов в биологических жидкостях).

4. Организовать централизованную закупку за рубежом крис	
таллических гормонов, необходимых для приготовления стандар	
тов (пока эти препараты не будут выпускаться в СССР).

5. Учитывая все возрастающую роль эндокринологии во всех
областях медицины, в том числе и в военной патологии, необхо	
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димо улучшение организации эндокринологической службы в СА
и ВМФ:

а) необходимо возобновить подготовку терапевтов	эндокри	
нологов путем прикомандирования на 5	месячные курсы по цик	
лу «эндокринология» с последующим привлечением этих врачей
к научно	исследовательской работе по эндокринологическим ас	
пектам военной патологии;

б) предусмотреть в крупных госпиталях, а также в госпиталях
закрытых гарнизонов и групп войск должность штатного тера	
певта	эндокринолога (военнослужащего), а в гарнизонных гос	
питалях – нештатного эндокринолога;

в) периодически проводить научные и научно	практические
конференции по эндокринологическим проблемам, имеющим зна	
чение для военной медицины;

г) запланировать издание учебника «Клиническая эндокрино	
логия» для слушателей и военных врачей;

д) в гражданских медицинских институтах создан доцентский
курс по эндокринологии (54 часа), в институтах усовершенство	
вания врачей организованы кафедры эндокринологии; представ	
ляется необходимым положительное решение этого вопроса и в
Военно	медицинской академии.

В своей дальнейшей работе Дорофею Яковлевичу удалось осу	
ществить многое из задуманного, и в 1976 г. он с удовлетворением
отмечал, что инструментально	лабораторные методы исследования,
используемые в руководимой им клинике терапии усовершенство	
вания врачей, соответствуют мировым стандартам.

Привозя из зарубежных поездок незабываемые впечатления и
будучи истинным патриотом своей страны, Дорофей Яковлевич
писал: «Каждый раз, когда я бываю за границей, я, как и любой
нормальный человек нашей страны, с особой остротой испыты	
ваю чувство гордости за свою Родину, сыновнюю любовь к ней.
Мне совершенно достаточно 10	12 дней, чтобы ознакомиться с
городом или даже страной и ощутить непреодолимую потребность
возвращения домой не потому, что дом – Ленинград, а потому,
что мой дом – Великий Советский Союз».

Контакты с отечественными и зарубежными учеными не ограни	
чивались поездками по стране и за границу. В клинику часто приез	
жали западные ученые, видные терапевты нашей страны. Дорофей
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Яковлевич с гордостью показывал клинику, функциональные каби	
неты, лаборатории,  рассказывал о научных успехах коллектива ка	
федры. Он любил коллектив, дорожил и гордился им. Всегда при	
сутствовал на общих собраниях, «капустниках» по поводу празднич	
ных дат. Ценил юмор, от души смеялся веселой шутке, удачной ост	
роте. Был строг и требователен, но справедлив и доброжелателен,
пользовался огромным авторитетом у сотрудников, являлся созда	
телем теплого человеческого климата в коллективе.

Весь ход клинической жизни, обстановка в коллективе не мог	
ли не побуждать к научному творчеству, овладению тонкостями
специальности. Во время  обходов больных врачи учились мно	
гому: тонким дифференциально	диагностическим признакам,
умению найти контакт с больным, выбрать главное среди бесчис	
ленного ряда фактов для оценки болезненного процесса в целом.
И, прежде всего, учились гуманному отношению к больному.

Дорофей Яковлевич часто председательствовал на научных
конференциях слушателей факультета подготовки врачей и фа	
культета руководящего медицинского состава. Он терпеливо выс	
лушивал пробовавших свои силы молодых ученых и всегда делал
блестящие обобщения.

Д.Я.Шурыгин добился очень многого благодаря таланту и по	
разительному трудолюбию. Можно поражаться, как мог человек
при такой огромной занятости быть всегда уравновешенным, тер	
пеливым и спокойным. Дорофей Яковлевич никогда не опазды	
вал. В любой ситуации он был тактичен и сдержан. Чувствова	
лась внутренняя дисциплина, собранность.

Профессор Д.Я Шурыгин активно участвовал в работе тера	
певтической секции при начальнике  ЦВМУ МО СССР, в науч	
но	практических конференциях округов, сборах главных специ	
алистов, где выступал с блестящими докладами по самым акту	
альным проблемам заболеваний военнослужащих. «Острые пнев	
монии», «Изменение клинической картины пневмоний за после	
дние 20 лет», «Неотложная помощь при лекарственной аллергии
у военнослужащих»,  «Пути повышения эффективности диспан	
серизации офицерского состава ВС СССР», «Функциональное
состояние эндокринной системы при термическом и ожоговом
шоке и значение гормональных препаратов в их комплексном
лечении»  	 вот тематика докладов за 1977 – 1980 гг.
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Следует отметить и еще одну из сторон плодотворной научно	
общественной деятельности Дорофея Яковлевича – редакторс	
кую. В течение многих лет он выполнял обязанности члена ре	
дакционного совета журнала «Терапевтический архив», Ленинг	
радского отделения издательства «Медицина», Всесоюзного об	
щества «Знание»,  члена редколлегии журнала «Проблемы эндок	
ринологии», редактировал многие учебники, пособия, материа	
лы съездов и конференций. Строгое,  взыскательное, но одновре	
менно и доброжелательное отношение к авторам статей и мате	
риалов, хорошее владение русским языком и стилем изложения
отличало редакторскую деятельность Дорофея Яковлевича.

С целью популяризации медицинских знаний среди населе	
ния профессор Шурыгин довольно часто выступал по радио и на
страницах газет. Он участвовал в полемике с западногерманским
журналом «Шпигель» по проблеме ожирения и рационального
питания: «Паника среди гурманов», «Трезвый взгляд на пробле	
му» («Литературная газета», 1975 г.).

Д.Я.Шурыгин оставил богатое научное наследие. Он – автор
более 200 печатных работ, 4 монографий, 8 учебников и учебных
пособий. Под его руководством выполнено 15 докторских и 38
кандидатских диссертаций.

Трудовая и общественная деятельность Д.Я Шурыгина отме	
чена высокими правительственными наградами. Он награжден
орденами Отечественной войны I  и II степени, Трудового Крас	
ного Знамени, Красной Звезды, 17 медалями. В 1975 г. ему при	
своено почетное звание «Заслуженный деятель науки РСФСР».

В память о профессоре Шурыгине созданы персональные фон	
ды  в Военно	медицинском музее МО РФ и  музее Военно	меди	
цинской академии (СПб), музее истории им. Хангалова в г. Улан	
Удэ. Сборник трудов ВМА (т. 217) посвящен 60	летию со дня
рождения Д.Я.Шурыгина. В 1993 г. проведена Всеармейская на	
учно	практическая конференция «Актуальные вопросы эндокри	
нологии», посвященная его 70	летию, а в 2003 г. – Всероссийская
научно	практическая конференция “Клиническая эндокриноло	
гия – достижения и перспективы”, посвященная 80	летию со дня
рождения профессора Д.Я.Шурыгина. В апреле 2023г. состоялись
две юбилейные, посвященные 100	летию со дня рождения Доро	
фея Яковлевича научно	практические конференции: Всеармейс	
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кой научно	практическая конференция “Актуальные вопросы
терапии и эндокринологии у военнослужащих”,  которая продол	
жилась Всероссийским терапевтическим конгрессом “Боткинс	
кие чтения”. О Дорофее Яковлевиче писали в журналах “Пробле	
мы эндокринологии”, “Военно	медицинский журнал”, “Терапев	
тический архив”, “Клиническая медицина”, в газетах: «Вечерний
Ленинград» («Трудное счастье», 1961), «Правда Бурятии» («Его
уважает и любит весь полк», 1985), в книге «На крутом поворо	
те» (В.Дубровин, 1973) и др.

Обладая богатой эрудицией и высокой культурой,  Дорофей
Яковлевич был человеком разносторонних интересов, тонким
ценителем искусства, знатоком музыки и поэзии.  Полноту жиз	
ни и счастья приносила его замечательная семья: жена Галина
Зигмундовна, дочери Ирина и Валерия, внуки. Заботливый се	
мьянин, он был любящим и любимым мужем, отцом, дедом.  Се	
мья была его крепким тылом, надежным причалом, с ней нераз	
рывно связаны его успехи.

Личность Дорофея Яковлевича была поистине выдающейся по
своему редкому сочетанию качеств: большого ученого, замечатель	
ного врача и доброго человека.
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«Дорогой наш человек»
(ВОСПОМИНАНИЯ РОДНЫХ И ДРУЗЕЙ Д.Я.ШУРЫГИНА)

ВОСПОМИНАНИЯ Г.З.МАК�КОРЧАГИНОЙ
«О самом близком, самом дорогом моем человеке,

бесконечно
любившем людей, медицину, Родину»

Москва, 18 июня 1943 года. Великая Отечественная война до	
стигла наивысшего напряжения, оставалось всего несколько дней
до решающей битвы на Курской дуге…

Я и моя школьная подруга Ляля Прохорова – студентки III курса
МВТУ им. Баумана – жили в нашей квартире на Пушкинской пло	
щади в доме напротив редакции газеты «Известия». Моя мама, Мак	
Корчагина Анна Алексеевна, 	 врач	терапевт. Она на казарменном
положении: днем работала в поликлинике недалеко от станции метро
«Сокол», а ночью  дежурила  в этом метро. Каждое утро она приезжа	
ла к нам на Пушкинскую узнать, все ли у нас в порядке, и позавтра	
кать вместе с нами. Как	то раз она сказала: “Доброе утро, девчонки!
Как дела? У меня для вас хорошая новость: у нас сегодня будет праз	
дник. Оказывается моему практиканту – Дорофею Шурыгину – се	
годня исполняется 20 лет! В Москве у него знакомых нет, и я позвала
его вместе с товарищем к нам отметить эту дату.”

В тот вечер мы сразу же подружились. У нас оказалось много
общего: увлеченность своим делом, любовь к театру, книгам. Пос	
ле этого Дорофей часто забегал к нам «на огонек» и много расска	
зывал о медицине, блокаде, о себе.

Так вошел в жизнь нашей семьи человек, ставший впослед	
ствии в моей жизни Главным.

Детство. Уныгытей

К своим 20	ти годам Дорофей хлебнул бед и трудностей пол	
ную пригоршню. Родился Дорофей 18 июня 1923 года в Забайка	
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лье, в селе Уныгытей (теперь – Унэгэтэй), что в 60	ти километ	
рах от Улан	Удэ, столицы Бурятии. Название села – бурятское –
и означает в переводе на русский язык «Лисье место». Но жили в
селе в основном русские. Как считали сельчане, они были потом	
ками ссыльных раскольников	старообрядцев и казаков, осевших
в Сибири. Этот факт подтверждается историками и этнографами
Сибири. Действительно, в 60	х годах XVIII века по указу Екате	
рины Великой в Забайкалье были сосланы «из польских преде	
лов» русские старообрядцы числом более двадцати тысяч чело	
век. Ехали они в Сибирь целыми семьями, со всем скарбом, за что
и получили прозвание «семейские» (И.Чернов. «Семейщина»,
Улан	Удэ, 1987).

Родители Дорофея летом крестьянствовали, зимой отец ухо	
дил надолго в тайгу охотиться на белку. Жизнь была нелегкой,
но текла размеренно и привольно, особенно летом: дальние похо	
ды в тайгу по ягоды или грибы сменялись помощью взрослым в
поле и дома, рыбалкой. Все это, конечно, не было просто развле	
чением, а диктовалось необходимостью сделать запасы на зиму:
зима	то долгая, а время было голодное – 20	е годы.

Как вспоминал Дорофей, мать – Устинья Денисовна – была
женщиной строгой и справедливой, да к тому же  красавицей и
мастерицей на все руки: шить, стряпать,  ухаживать за больными.
В селе ее уважали и часто приходили за советом и помощью. До	
рофей боготворил свою мать и гордился ею. Любил он и отца, но
когда тот бывал в пьяном «загуле», стеснялся его и осуждал.
И вдруг все это относительное благополучие рухнуло. Родив де	
вятого ребенка мертвым (Дорофей был седьмым), мать умерла от
послеродовой горячки. На девятый день после ее смерти отец
привел в дом новую жену. Женщина оказалась настоящей маче	
хой. Она решила побыстрее избавиться от «мужниных» детей.
В живых к тому времени было трое: Тимофей, Зинаида – погод	
ки 15	ти и 16	ти лет – и семилетний Дорофей. Тимофей сразу же
уехал в Улан	Удэ, где поступил в фабрично	заводское училище.
Зину вскоре выдали замуж. Всего несколько месяцев прожил дома
и Дорофей. Это время для него было чистой мукой. Надо было,
скрывая боль, обиду и тоску по любимой матери, целый день кру	
титься в доме, в огороде, со скотиной, бегать за покупками, и все
это под непрестанную брань мачехи. Терпение лопнуло, когда
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мачеха ударила его хлыстом. Дорофей убежал к своей любимой
сестре Зине. Возвращаться домой он наотрез отказался. Выход
из положения  нашла родная сестра матери Дорофея – тетка Да	
рья, жившая в соседнем селе Мухор	Тала. Она поговорила с от	
цом мальчика, и  тот отдал ей сына в «дети». На целых 6 лет До	
рофей стал Вишняковым – так в сельсоветовских книгах числил	
ся.

Поразительно, что уже в семилетнем возрасте четко прояви	
лась одна из основных черт характера взрослого Дорофея – глу	
бокое чувство собственного достоинства. Дорофей обладал силь	
ным и своеобразным характером: он был практически не често	
любив, не тщеславен, не знал зависти. В нем было много благо	
родства и не было мелочности. Он был добр,  доброжелателен,
умел понять человека и помочь ему. И, вместе с тем, одним уда	
ром он мог «отсечь» от себя даже близкого человека, если тот до	
пускал двуличие или предательство, ложь, безответственность,
проявлял себя как человек непорядочный. Дорофею были свой	
ственны огромная собранность, целеустремленность, высокая ра	
ботоспособность и требовательность к себе. Но так же требовате	
лен   был он и к другим. Что далеко не всем, естественно, нрави	
лось!

И все эти черты характера Дорофея, как мне кажется, были
многогранным проявлением все той же главной, ведущей черты
– высокого чувства собственного достоинства. Шурыгин не мо	
жет делать что	либо кое	как. Шурыгин и люди, за которых он
отвечает, должны вкладывать в свое дело всю душу. Шурыгин
никогда не может  унижать достоинство другого человека.

Все это я узнала и поняла в течение 31 года, что мы с Дорофе	
ем Яковлевичем прошли по жизни вместе. Справедливость моих
слов о Дорофее Яковлевиче подтвердят люди, близко знавшие и
понимавшие его,  все, кто воевал с ним вместе. А на войне человек
таков, каков он есть (а не кажется).

Детство. Мухор�Тала

Итак, семи лет от роду Дорофей попал в семью сестры его мате	
ри, которая была бездетна. Тетя Дарья любила его, заботилась о
нем и приветила как могла. Мужчины – дядя и свекор – поначалу
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отнеслись к нему настороженно: норовили грубо обозвать, помы	
кать им. Но тетя все это пресекала. Была она очень ухватистой, де	
лала все быстро и хорошо. И как	то само собой получилось, что
вскоре Дорофей  уже был хорошим помощником ей и в доме, и на
огороде. К одиннадцати годам он умел и пахать, и сеять, а косил
так хорошо, что и дядя был им доволен.

Зимою Дорофей учился. Причем принят был сразу во второй
класс. В Мухор	Тале в школе было только четыре класса. Когда
он ее окончил, тетя настояла, чтобы мальчик продолжал учиться.
И он стал ездить за 25 км на станцию Горхон – ближе семилетней
школы не было.

Дорофей уезжал туда на неделю. С рюкзаком, набитым хле	
бом и картошкой за плечами – харч на неделю – шел он 12 км по
тайге к железной дороге. Там он дожидался «товарника», идуще	
го в сторону станции Горхон, и вскакивал на площадку вагона,
когда поезд притормаживал на повороте. В конце недели тем же
путем он возвращался домой, только теперь уже спрыгивал на
повороте.

В 1936 году, когда  Дорофей заканчивал седьмой класс, тетя
Дарья сильно заболела. Решено было, что мальчик уедет в Улан	
Удэ к брату Тимофею. Дорофей очень жалел тетю. Его терзала
мысль, что он не в силах чем	либо ей помочь. Тогда	то впервые
он страстно захотел стать врачом.

Улан�Удэ

Брат Тимофей был на 8 лет старше Дорофея. Он закончил ФЗУ
и работал в артели плановиком. Три года дружно прожили они в
девятиметровой комнате, которую снимал Тимофей. Дорофей
учился в школе, вел все домашнее хозяйство, а с 14	ти лет стал
сам зарабатывать – преподавателем ликбеза. Вспоминая то вре	
мя, Дорофей с добрым юмором изображал в лицах, как смуща	
лась какая	нибудь дородная лет под 60 тетка Марфа или длинно	
бородый Куприян, когда он их строго отчитывал за неприготов	
ленный урок.

Поначалу город буквально оглушил Дорофея. Это был новый,
неизведанный им мир: большие дома, широкие улицы, множество
незнакомых людей, говоривших иначе, чем в селе, новые поня	
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тия, представления. Случались иногда курьезы: например, полу	
чив задание написать сочинение на произвольную тему, Дорофей
написал его в стихах, считая, что только это и есть сочинение. Его
простонародная речь тоже привлекала внимание. Однако Доро	
фею повезло: учительница русского языка и литературы Лидия
Николаевна оказалась истинно интеллигентным человеком и
опытным педагогом. Она увидела в нем драгоценные черты ума и
характера,  одаренность, жажду знаний. Дорофей стал частым го	
стем в ее доме. За чайком они рассуждали обо всем, она знакоми	
ла его с книгами, снимая одну за другой с полок ее богатой биб	
лиотеки. Она	то и посоветовала Дорофею учить наизусть и про	
износить вслух отрывки из русской классики. Дорофей «объя	
вил войну»  своему деревенскому говору: строго следил за речью,
выучивал наизусть по нескольку страниц из произведений Тур	
генева, Толстого, Пушкина, Гоголя, оттачивал произношение,
интонацию.

Учился Дорофей легко и с удовольствием. Особенно его влек	
ли гуманитарные предметы: литература, история, биология. Книги
читал запоем. А еще он был влюблен в театр и этой любви был
верен всю жизнь. В 1938 – 40 годах он занимался в студии при
русском драматическом театре столицы Бурятии. Руководил сту	
дией ведущий артист театра, актер романтической школы Годлев	
ский. Дорофею был близок его несколько пафосный, ярко эмо	
циональный стиль. В таком ключе было поставлено несколько
отрывков из произведений Пушкина, стихотворения поэтов Ни	
китина, Кольцова, проза Максима Горького. На городских смот	
рах эти постановки имели шумный успех. Сохранилась одна из
грамот Горкома ВЛКСМ города Улан	Удэ за I место в смотре.
Награждались Софья Магдеева (Марина Мнишек) и Дорофей
Шурыгин (Самозванец) за исполнение сцены  «У фонтана» из
трагедии А.С. Пушкина «Борис Годунов». Это увлечение на ка	
кой	то миг даже пробудило желание стать актером. Правда, это
был какой	то соблазн, а призвание, мечта оставалась – стать вра	
чом. Причем осуществление мечты виделось так: вернуться в свои
края и здесь врачевать. Однако судьба внесла свои коррективы.

Весной 1940 года Дорофей с отличием закончил десятилетку.
Он жаждал стать врачом и сразу же разослал документы в меди	
цинские институты нескольких городов с просьбой о зачислении
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на I курс. Согласие на прием  прислал только II Ленинградский
медицинский институт. Остальные предлагали год повременить,
поскольку Дорофею к этому моменту не было еще 17 лет.

Ленинград

Заработав на лесосплаве деньги на железнодорожный билет,
Дорофей отправился в Ленинград. В Москве он сделал останов	
ку, побродил по столице и даже «постучался» в двери театра: сда	
вал  вступительные экзамены по мастерству в студию МХАТ.
Успешно преодолев 2  тура, Дорофей вдруг испугался – не опоз	
дать бы на прием в мединститут. К тому же Москва показалась
ему слишком суматошной.

Ленинград покорил Дорофея сразу. Город был огромен, ве	
личественен и прекрасен. Было раннее утро, и Дорофей про	
шел от Московского вокзала по полупустому Невскому про	
спекту до Невы, любуясь им и ею. Затем он направился в при	
емную комиссию II ЛМИ. Председатель приемной комиссии
принял у Дорофея документы и дал талон в общежитие. Одна	
ко сказал: «Смотри, недоросль, если завалишь первую сессию
– отчислим».

В сентябре 1940 года  Дорофей без экзаменов – как отличник 	
был зачислен на I курс лечебного факультета II Ленинградского
медицинского института. Дорофей учился с упоением. Память у
него была феноменальная. Он мог на спор слово в слово повто	
рить 45	минутную лекцию по анатомии, упорства и жажды по	
знать – хоть отбавляй. Он с легкостью усваивал все предметы.

А за стенами института жил своей жизнью удивительный го	
род с его театрами, выставками, музеями. В свои первые дни в
Ленинграде Дорофей подолгу, один или с товарищем по обще	
житию, бродил до глубокой ночи, восторгаясь прекрасными ан	
самблями, как бы парящими в загадочном свете белых ночей.

Город был великим воспитателем доброты, благородства, чув	
ства собственного достоинства и красоты, уважения к людям –
качеств, живших в душе Дорофея. Он старался как можно боль	
ше увидеть и узнать.

Жизнь была прекрасной: учеба, друзья, драмкружок. Появился
новый репертуар: стихи Апухтина, Маяковского, монологи Бори	
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са и Скупого (А.С.Пушкин, «Борис Годунов» и «Скупой рыцарь»)
и Сатина (М.Горький, «На дне») и др.

И вдруг этот мир рухнул – война! Уже в июне 1941 года сту	
дент Шурыгин стал работать санитаром в эвакогоспитале
№ 2009 на Старо	Невском проспекте.

Вскоре город оказался в блокаде. Опустели полки продукто	
вых магазинов; последними, как вспоминал Дорофей, исчезли
чечевица и крабовые консервы.

Работал Дорофей в приемном покое эвакогоспиталя. Раненых
доставляли сплошным потоком – ведь фронт был у стен города.
По радио – тревожные сводки с фронта, страстные патриотичес	
кие стихи Ольги Берггольц. А в госпитале – вверх	вниз по эта	
жам, помогая идти раненому или неся раненого в паре с другим
санитаром на носилках туда, куда указал врач. Когда не хватало
сестринских рук – перевязывал, делал уколы…

Однажды, в октябре 1941 года, когда Дорофей снимал гимнас	
терку с раненого, из ее кармана что	то выпало. Дорофей левой
рукой поймал предмет, в тот же миг раздался взрыв. Этим «что	
то» был  запал от ручной гранаты, из которого при сотрясении
выпала чека. «Страшная боль рванула руку и голову, перед глаза	
ми все поплыло, в ушах зазвенело» 	 вспоминал Дорофей. Слава
Богу, что при взрыве больше никто не пострадал.

В выписной справке (31.12.41) написано: «Огнестрельное ра	
нение мягких тканей левой кисти, перелом пальцев, разрыв сухо	
жилий, осколочное ранение правого глаза, контузия». Повезло,
что осколок, попавший в глаз, был металлическим, его извлекли
магнитом. Но глаз воспалился, врачи ставили вопрос об удале	
нии правого глаза, чтобы «не пропал» и левый. Дорофей на уда	
ление не дал согласия. Пока настаивали и уговаривали, необхо	
димость удаления миновала, но очень долго зрение на правом гла	
зу было 0,1.

Раны кисти заживали медленно, при этом оставались толстые
рубцы, ладонь, мизинец и безымянный палец потеряли чувстви	
тельность. Это «благополучное» ранение сняло необходимость
выбора, кем быть – терапевтом или хирургом: ведь Дорофей   был
левшой. Правой рукой он только писал; ел, рисовал, бросал ка	
мень и т.п. – левой. Теперь левая рука не могла бы держать скаль	
пель.
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Но Дорофей не унывал. Он помогал медперсоналу. Лежа в по	
стели, начал заниматься по программе II курса. Учебники ему при	
носили другие студенты, работавшие в эвакогоспитале санитарами.

Когда Дорофей подготовил один из предметов, к нему в эвако	
госпиталь, по просьбе декана, пришел профессор Молотков и при	
нял экзамен по всей форме. Профессор был худ, с трудом пере	
двигал ноги. Через несколько дней Дорофей узнал, что профес	
сор умер от дистрофии.

С начала 1942 года Дорофей продолжил активно работать в
эвакогоспитале и завершил сдачу экзаменов за I семестр II курса.
Дистрофия у него  нарастала, откуда он черпал силы? Конечно,
это и внутренние силы его характера, но главное – вокруг него
было много стойких, самоотверженных людей – врачей, сестер,
санитарок, которые, преодолевая голод и холод, тревогу за близ	
ких и друзей, честно служили своему ДЕЛУ.

Душой сестринско	санитарского коллектива, да и всего эвако	
госпиталя, была старшая хирургическая сестра Мария Ивановна
Беднякова. Она была  уже в возрасте, имела большой профессио	
нальный опыт и авторитет. Очень строгая и требовательная в ра	
боте, в жизни она была сама доброта и забота. Внимательно наблю	
дая за каждым из своих подопечных, она не давала, в меру своих
возможностей, им дойти до предела физических или моральных
сил, вовремя согревая своей заботой их души и помогая им мате	
риально. Она спасала жизни не только раненым, но и своим подчи	
ненным. После войны Дорофей разыскал ее, и до последнего
своего дня она была дорогим и верным другом нашей семьи.

В марте 1942 года в связи с резким нарастанием дистрофии До	
рофей был отправлен в эвакуацию в Свердловск. Помог осуществить
быстрый отъезд Александр Петрович Чечин – добрый знакомый
Дорофея, ранее живший в Улан	Удэ. Этим он спас Дорофею жизнь.
Александр Петрович вспоминал, что он даже не послал с Дорофеем
письма своей семье, которая была в эвакуации в Свердловске, так
как совсем не был уверен, что Дорофей доедет живым.

Свердловск и Омск

Свердловск встретил Дорофея светом, пищей, добротой, сочув	
ствием. Он сразу же отправился в мединститут, где получил на	
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правление в общежитие, талоны на дополнительное питание и
право заниматься по индивидуальной программе. Местные сту	
денты всячески его опекали: приносили книги, знакомили с ла	
бораториями, подкармливали домашней едой, даже сдавали кровь
(как студентки Аня и Катя), чтобы поделиться с ним дополни	
тельным пайком. Из	за перенесенной дистрофии память ослаб	
ла. Сначала, перевернув страницу учебника, он уже не помнил, о
чем там была речь. Он читал еще и еще раз. Упорство победило.
Запоминать становилось все легче. Его упорство вызывало ува	
жение, ему все старались помочь: любой преподаватель готов был
проконсультировать, лаборанты задерживались ради него в ла	
бораториях. А Дорофей сдавал экзамены, зачеты, лабораторные
работы… За 3,5 месяца он сдал материал за 3 семестра и, таким
образом, закончил III курс. Это было необходимо для того, чтобы
попасть на военный факультет при  II Московском мединститу	
те, который объявил прием на IV курс.

В августе 1942 года Дорофей стал слушателем военфака и уехал
в Омск, где факультет базировался. Десять месяцев пролетели как
один миг. Цель – попасть на фронт – была близка.

Москва

В мае 1943 года лейтенант Шурыгин уже был в Москве для
завершения занятий во II ММИ и прохождения амбулаторной
практики. В декабре 1943 года сдал госэкзамены и, надо сказать,
сдал блестяще. Выпуск состоялся в начале января 1944 года.
Я собственными глазами прочла в «Московской правде» коро	
тенькое сообщение о выпуске новой группы военных врачей и о
том, что Д.Шурыгин, как особо отличившийся, отобран в адъюн	
ктуру. Но шла война, и Дорофей в звании капитана медицинской
службы был направлен на IV Украинский фронт старшим вра	
чом 22	го армейского истребительно	противотанкового артилле	
рийского  полка (АИПТАП).

Фронт

Вот что вспоминают о появлении Дорофея Яковлевича в пол	
ку его однополчане – командир взвода Владимир Черников и
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командир батареи Николай Назаревский: «Дорофей Шурыгин –
Большой Доктор, как стали называть его позже, – появился в пол	
ку в середине февраля 1944 года. Это было под Большим Токма	
ком на Сиваше. На нашем «пятачке» в то время шли ленивые, то
яростно вспыхивающие, то надолго затихающие бои с редкими
артобстрелами. Он появился в коротковатой шинельке, в кирзо	
вых сапогах, очень высокий, очень худой, с копной волос на голо	
ве и крупным лицом, украшением которого были большие лучис	
тые глаза со странным мужественным и печальным выражением.
Хотя он был моложе многих из нас – ему было 20 лет – держался
он уверенно и спокойно. «Пушкарям» импонировало то, что во
время боя и артобстрела он действовал обдуманно и напористо,
не выказывал ни страха, ни растерянности, был прост в общении,
хорошо знал свое дело, и они его признали».

Хотя в момент появления нового доктора в полку и было зати	
шье, но санчасть не пустовала: бойцы шли к нему со своими бо	
лезнями, незажившими ранами и просто познакомиться, погово	
рить о Москве, расспросить про блокаду Ленинграда.

Во взаимоотношениях с однополчанами Дорофей был прост,
но без панибратства, прямодушен, честен; по отношению к под	
чиненным  	 заботлив, строг, требователен.

Полк полюбил Дорофея, уважал его. Это помогало ему дер	
жать на высоком уровне санитарное состояние полка и, что по	
рой было не так просто, получать добровольную  помощь при пе	
редислокациях (а они были частыми, иногда по нескольку раз за
ночь), при устройстве на новом месте в боевой обстановке.

Противотанковая артиллерия призвана была вести огонь пря	
мой наводкой по танкам врага. То, что было тылом для АИПТАП,
для пехотных частей было передовой.  Поэтому оказывать помощь
раненым приходилось под ураганным огнем противника, порой в
неприспособленных местах, например в воронке от снаряда.
В боях на Висле Дорофей был тяжело контужен (тремор правой
руки остался на всю жизнь), неоднократно жизнь его подверга	
лась опасности, но при любых обстоятельствах он стремился ока	
зать максимально полную профессиональную помощь.

А тем временем в Москву нам с мамой шли ликующие письма,
в которых были, например, такие слова: «Наконец	то я стою на
своих ногах, я – врач, врачую раны и болезни, здесь я нужен…»,



113

или «… вы спрашиваете об опасности – она не больше,  чем в бло	
кадном Ленинграде. Но здесь я сыт, одет, делом громлю врага.
Чего еще можно желать?», или «страха нет, есть ясность, что и
для чего делаешь». Или реалистические: «… война – это тяжелая,
кровопролитная, требующая большого упорства и часто непри	
ятная работа…».

В письмах говорилось не только о войне, но и о людях, кото	
рые рядом, о сложностях самоутверждения в полку, о прочитан	
ных случайных книгах, были просьбы сообщать обо всех москов	
ских новостях, театральных  премьерах, новых книгах, фильмах,
присылать медицинские журналы, беллетристику.

Говорят, война для ее участников постепенно становится об	
разом жизни (со смертью в скобках!). Люди, не воевавшие, вряд
ли могут  по	настоящему понять, что такое война.

О войне и о том, как воевал Дорофей, написали в своих воспо	
минаниях его однополчане. За 1,5 года он прошел с полком от
Большого Токмака (Крым) до предместий Берлина. 2 мая
1945 года на ближних подступах к Берлину, несмотря на жесто	
кий приступ малярии, Дорофей вместе со всем полком салюто	
вал Победе.

После войны

В июле 1945 года родной полк – 22 АИПТАП – был расфор	
мирован. Дорофей получил третий орден – Орден Отечествен	
ной войны I  степени, отличные характеристики и был направлен
врачом	специалистом в Ивановскую авиашколу ночных экипа	
жей. Но прослужил  он там менее года. В апреле 1946 года Доро	
фей был откомандирован в Москву на курсы усовершенствова	
ния (КУМС) по специальности терапия. Я была свидетельницей
того, как углубленно, с каким интересом и даже азартом он зани	
мался, ведь он жил, по старому знакомству, у нас с мамой и ба	
бушкой в квартире на Пушкинской площади.

Бабушке моей – Александре Степановне, терской казачке, –
Дорофей очень понравился, тем более, что от нас с мамой она знала
о нем много хорошего. Но ей хотелось узнать, каков он «из себя»
	 к старости она ослепла. С разрешения Дорофея она ощупала его
лицо и вынесла «вердикт»: «Красив. Жалко только глаза малень	
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кие». Мы очень смеялись над этим ее замечанием: Дорофей в то
время был очень худ, и глаза на его лице доминировали.

Дорофей очень дорожил дружбой с моей мамой – Анной Алек	
сеевной. Он высоко ценил в ней профессионализм опытного ду	
мающего врача, ее доброе сердце. По вечерам, если у нас не было
билетов в театр (ведь мы с Дорофеем были заядлыми «театрала	
ми»), они с мамой засиживались допоздна, обсуждая, главным
образом, «медицинское».

Поскольку мама никогда не отдыхала, а во время войны рабо	
тала практически круглосуточно, Дорофей уговорил нас с мамой
поехать отдохнуть на пару недель в Железноводск, куда нас дав	
но звали родственники. Дорофей взял под свою опеку 82	летнюю
бабушку. Для мамы это время было замечательным отдыхом: ведь
это было возвращение в родные места, где она не была много	мно	
го лет.

В августе 1946 года Дорофей окончил КУМС, причем так ус	
пешно, что ему были предложены на выбор два места для службы
в Москве. Как ни хотелось Дорофею остаться в Москве, он отка	
зался от обоих предложений, так как они были связаны с отказом
от клинической работы. Экспериментальная работа на животных
его не привлекала. Он не мог отказаться от своей мечты – враче	
вать больного человека. Как он тогда объяснил, именно сопере	
живание страждущему помогало ему собирать воедино все силы
ума и души для поиска путей и средств помощи больному. В экс	
периментальной работе эта мощная и столь важная для врача чер	
та характера не была бы востребована.

После окончания КУМС в сентябре 1946 года Дорофей был
направлен в Смоленский военный госпиталь № 421 старшим ор	
динатором терапевтического отделения и проработал там по де	
кабрь 1947 года. Штат отделения представлял собой сообщество
грамотных и деятельных людей во главе с начальником отделе	
ния – доктором Марией Ивановной Дороховой – терапевтом
широкого профиля, опытным врачом и наставником. Она всегда
приходила на помощь и делом, и советом. Там произошло ста	
новление Дорофея как терапевта.

Дорофей работал без устали: он вел по 30 и более разнообраз	
ных больных, что требовало постоянного чтения медицинской
литературы, периодики и присутствия на отделении не менее
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12 часов в сутки. Кроме ведения больных он исполнял обязанно	
сти диетврача, стремился к освоению новых для него методик, на	
пример люмбальной пункции. Дорофей настолько «прикипал» к
своим пациентам душой, что однажды это привело его к нервно	
му срыву.

На отделение поступил в очень тяжелом состоянии молодой
человек, больной туберкулезом. Вести его поручили Дорофею.
Естественно, за состоянием тяжелого больного следил не только
старший ординатор, но и начальник отделения, начальник госпи	
таля. Постепенно состояние больного стало улучшаться. В обще	
нии он оказался умным, волевым, многосторонне одаренным че	
ловеком, отличным пианистом. Ему разрешали ненадолго уеди	
няться в красном уголке, чтобы поиграть на пианино. Музыка
приносила облегчение и радость больному, а Дорофею – надежду
на благополучный исход. Увы, хрупкое равновесие было недо	
лгим. Внезапно у больного открылось легочное кровотечение, и
он погиб. Дорофей был потрясен. Он 1,5 года был на войне и ви	
дел много смертей. Но то было на войне. Дорофей обвинял себя в
некомпетентности и сделал вывод о том, что не достоин быть вра	
чом – так он и сказал начальнику госпиталя. Тот с сочувствием
посмотрел на Дорофея и сказал: «Ты не Бог. Возьми себя в руки.
И чтобы двое суток я тебя в госпитале не видел». Это был муд	
рый совет, он помог. Но Дорофей на всю жизнь запомнил, как
хрупка человеческая жизнь.  Позже, имея уже обширный клини	
ческий опыт, Дорофей познал и то, как неожиданно велики могут
быть силы организма в борьбе с болезнью. И это он тоже запом	
нил на всю жизнь и взял за принцип бороться за жизнь больного
до его последнего дыхания. Он любил повторять: “Час минешь –
год живешь, год минешь – век живешь”. Я знала много людей,
которых Дорофей вытащил из совершенно безнадежного состоя	
ния. Увы, это удавалось далеко не всегда.

Всего год и два месяца прослужил Дорофей в смоленском гос	
питале. Он был активен во всех видах работы: лечебной, научной,
общественной, 	 часто выступал с докладами и сообщениями на
внутригоспитальных научно	практических конференциях. По	
явилась мечта поступить в адъюнктуру при Военно	медицинской
академии, хотя и казалась она ему несбыточной. Однако Мария
Ивановна Дорохова не согласилась с ним: «Надо поступать, все
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получится.  Я дам тебе рекомендацию».  И Дорофей начал гото	
виться к поступлению в адъюнктуру: стал заниматься немецким
языком с частной учительницей, философией. Медицинской под	
готовкой была его работа на отделении  и чтение медицинской
литературы.

Военно�медицинская академия

В декабре 1947 года Дорофей по конкурсу был зачислен адъ	
юнктом на кафедру факультетской терапии Военно	медицинской
академии им. С.М.Кирова. Это была большая удача. В то время
ВМА была в зените своей научной, клинической, педагогической
и нравственной мощи. В Академии трудились такие ученые	ака	
демики, известные во всем мире, как Л.А.Орбели, Е.Н.Павловс	
кий, В.Н.Шевкуненко, В.И.Воячек, П.А.Куприянов, М.И.Арин	
кин, В.Н. Шамов, профессора Н.Н.Савицкий, Н.С.Молчанов,
К.М.Фигурнов и другие.

Кафедру факультетской терапии возглавлял тогда академик
М.И.Аринкин, всемирно известный гематолог. Он был не только
уникально талантливым терапевтом широкого профиля, но и яр	
кой, самобытной, с колоритным характером личностью. Его об	
ходы были великолепной школой активной, глубокой по мысли
работы у постели больного. Здесь не могло быть безучастных и
расслабленных. После доклада ординатора о больном начинался
разбор «случая». Любому – от ординатора до профессора – мог
быть задан вопрос, спрошено мнение, которое следовало аргумен	
тировать на основе данных истории болезни больного. Делая об	
щее заключение (вне палаты), Михаил  Иннокентьевич указы	
вал на ошибки и погрешности, причем частенько доставалось про	
фессорам.

Дорофей был счастлив: он попал в Храм Медицины. Планка
требований к знаниям, умениям, самоотдаче, культуре поведения
и речи была очень высока. Дорофей жаждал глубоких и обшир	
ных знаний, а на кафедре было у кого поучиться.  Михаил  Инно	
кентьевич Аринкин создал уникальный коллектив из прекрасных
специалистов, мыслящих и деятельных, к тому же доброжелатель	
ных и порядочных людей. Это профессора В.М.Новодворский,
В.А.Бейер, доценты С.М.Гейро, Г.Н.Чекулаев, В.Б.Фарбер, талан	
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тливые врачи А.Л.Каганов, А.С.Зыбина и многие другие, ставшие
первыми учителями и наставниками Дорофея в стенах Академии.
Многие из них впоследствии стали нашими добрыми друзьями.

К сожалению, через год М.И.Аринкина не стало. Однако бла	
годаря ему Дорофею с первых шагов довелось проникнуться ду	
хом врачевания боткинской терапевтической школы, увидев ее
«в деле», и получить радость общения с удивительным челове	
ком – М.И.Аринкиным. Когда Михаил  Иннокентьевич уже не
вставал, многие врачи и все адъюнкты по очереди по ночам дежу	
рили у него дома. Как рассказывал мне Дорофей, однажды во вре	
мя его дежурства Михаил  Иннокентьевич попросил: «Почитай
мне, голубчик, вон ту книгу, слева на полке. «Мария Магдалина»
называется». Взяв книгу, Дорофей стал негромко читать. Миха	
ил  Иннокентьевич слушал, прикрыв глаза. Постепенно выраже	
ние его лица смягчилось, на губах появилась легкая улыбка.
Потом он задремал. На последующих дежурствах, если Михаилу
Иннокентьевичу не спалось, чтение продолжалось. Иногда же
Михаил  Иннокентьевич с большим удовольствием вспоминал
эпизоды из своей жизни в Сибири, расспрашивал Дорофея о его
сибирском детстве.

После смерти М.И.Аринкина начальником кафедры факуль	
тетской терапии был назначен профессор Владимир Александ	
рович Бейер – воспитанник Военно	медицинской академии, впи	
тавший в себя лучшие традиции терапевтической школы С.П.Бот	
кина. Он отличался не только глубиной профессиональных зна	
ний, но был вообще энциклопедически образованным человеком.
Именно М.И.Аринкина и В.А.Бейера Дорофей Яковлевич счи	
тал своими главными учителями	наставниками.

Адъюнктов первого после окончания Великой Отечественной
войны набора  связывала большая дружба, взаимоуважение, со	
ревнование, сохранившиеся на всю жизнь. Через 15 – 20 лет имен	
но они возглавили многие кафедры ВМА – Г.И.Алексеев,
Ф.И.Комаров, Д.Я.Шурыгин, И.И.Дерябин, А.П.Колесов,
М.И. Лыткин, П.В.Преображенский, Е.А.Дыскин, В.И.Медведев,
О.В.Глебович, Б.А. Самотокин и другие.

Вся профессиональная деятельность Дорофея Яковлевича пос	
ле окончания адъюнктуры прошла в стенах Военно	медицинской
академии. Об этой стороне его жизни лучше расскажут его сослу	
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живцы, ученики, последователи. Кто как не они могут показать но	
ваторскую, устремленную в будущее сущность его деятельности.

Вне Академии была семья, где царила любовь, взаимоуваже	
ние и взаимопонимание. Уверена, что именно в этой домашней
атмосфере Дорофей Яковлевич черпал силы для многогранной
деятельности.

Несмотря на огромную загруженность Дорофея Яковлевича,
мы находили время на посещение выставок, балетных (Дорофей
Яковлевич очень любил балет) и драматических спектаклей и
просто на общение с друзьями, близкими знакомыми. Люди тя	
нулись к Дорофею Яковлевичу. Однажды пообщавшись с ним,
они стремились поддерживать дружеские отношения и в дальней	
шем. Многие его пациенты, ставшие в последующем друзьями
нашей семьи, говорили мне, что у Дорофея Яковлевича была уди	
вительная сила убеждения, способность успокоить, вселить веру
в успех, помочь преодолеть страх (например перед грядущей опе	
рацией). Сила эта была заключена во взгляде, прикосновении
руки, интонации, тембре голоса, манере говорить. От него веяло
доброжелательностью и надежностью.

Обо всех дорогих нам людях и встречах, к сожалению, расска	
зать невозможно. Но о двух внекафедральных  «соприкоснове	
ниях» все же хочу написать.

Долгая дружба связывала Дорофея Яковлевича с замечательным
писателем Юрием Павловичем Германом. Встретились они как врач
и пациент, но после осмотра и обсуждения рекомендаций между
ними завязалась беседа о литературе, о жизни вообще. Расстались
они уже друзьями. Мы часто бывали в гостях у Германов и в городе,
и на даче в Сосново. Герман был очень обаятельным человеком, ве	
ликолепным рассказчиком. В своих устных рассказах он часто ис	
пользовал «зарисовки», собранные для своих будущих книг, как бы
«обкатывая» их. Материал для своих произведений он черпал ото	
всюду. В частности, домашние Юрия Павловича утверждали, что в
образе главного героя своей  трилогии «Дело, которому ты служишь»
врача Устименко Герман прямо или косвенно использовал черты
характера и судьбы Дорофея Яковлевича. Это похоже на правду.

Знакомство с выдающимся кинорежиссером Григорием Михай	
ловичем Козинцевым произошло также у постели больного – ин	
фаркт. Семья и больной были в панике: несмотря на строгое соблю	
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дение множества запретов и выполнение всех рекомендаций по при	
ему лекарств, самочувствие Григория Михайловича прогрессивно
ухудшалось. Осмотрев больного и побеседовав с ним, Дорофей Яков	
левич (он придавал беседе с пациентом огромное значение) понял,
что самое тяжкое переживание  Григория Михайловича связано не
с инфарктом, а с «отлучением» его от письменного стола в момент
увлеченной работы над идеей нового фильма – «Гамлет». Оценив
значимость «отлучения» и сопоставив состояние Григория Михай	
ловича с возможным риском от эмоциональных нагрузок в процес	
се творческой работы, Дорофей Яковлевич, наряду с коррекцией
терапии, предложил подробный план ускоренного расширения ре	
жима с постепенным вхождением  в обычный для Григория Михай	
ловича творческий ритм. Несколько лет спустя, Козинцев, поздрав	
ляя Дорофея Яковлевича с днем рождения, сказал: «Дорогой Доро	
фей Яковлевич! Вы подарили мне время сделать мои самые глав	
ные картины: «Гамлет» и «Король Лир». Спасибо Вам».

Одна из наших дочерей пошла по стопам отца, выбрав профес	
сию врача. Прошло 20 лет с тех пор, как Дорофея Яковлевича не
стало,  но и теперь, общаясь в профессиональной среде, она по	
стоянно сталкивается с врачами, которые вспоминают добрым
словом его как поразительно  яркого, притягательного человека,
мудрого врача, блестящего лектора и автора глубоких, до сих пор
актуальных книг. Помнят. И это важно.

ВОСПОМИНАНИЯ ФРОНТОВЫХ ДРУЗЕЙ
ВСПОМИНАЕТ КОМАНДИР 3�ей

 БАТАРЕИ КАПИТАН ГЛАДКИЙ СЕРГЕЙ ПАВЛОВИЧ

Посвящается памяти Шурыгина Дорофея Яковлевича – в во	
енные годы начальника санчасти 22 Армейского истребительно	
противотанкового артиллерийского Бранденбургского Красно	
знаменного орденов Суворова и Богдана Хмельницкого полка,
капитана медицинской службы.

Берясь за перо, мы не ставили перед собой задачу полно и все	
объемлюще рассказать о Дорофее Яковлевиче Шурыгине, иначе
говоря, Докторе, так называли мы его 40 лет тому назад и до пос	
леднего нашего свидания. Наши воспоминания касаются воен	
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ных лет, а прибыл он в нашу часть в феврале 1944 года совсем
молодой в поре «надежд и грусти нежной». Однако уже и тогда
отличался определенностью суждений и поступков, повышенным
чувством долга и ответственностью за все, что было в его поле
зрения, и достоинством человека, никогда не позволяющего себе
распускаться.

«Человек! Это великолепно! Это звучит… гордо! Надо уважать
человека! Не жалеть… не унижать его жалостью… уважать надо.

…Понимаешь! Это – огромно. В этом все начала и концы. Все
– в человеке, все дело его рук и его мозга».

(М.Горький. «На дне»)
Наверное, в этих словах и заключалось кредо нашего Доктора.

Доктор при случае декламировал монолог Сатина, а Горький был
его любимым писателем. И вся деятельность, все поступки наше	
го Доктора были подчинены единой цели – жить и трудиться во
имя человека и для его блага.

Но начнем наши воспоминания.
Повествование начну со встречи с Дорофеем Яковлевичем,

тогда еще молодым врачом, закончившим за 3 года медицинс	
кий институт и назначенным в боевой истребительно	проти	
вотанковый полк. Офицерский состав части имел опыт боев с
танками под Харьковом и Ростовом, под Майкопом и Майма	
радагом, наконец, проявил себя в жарких боях на Перекопе. Для
того, чтобы влиться в ряды такого полка, не быть «белой воро	
ной» среди офицеров, надо было быть и самому храбрым.

Обстановка на Перекопе была не из приятных. Наши бата	
реи (1	я и 3	я) занимали позиции на острие вдававшегося в обо	
рону врага «языка», который занимала пехота. Близость к го	
роду Армянску, занятому фашистами, была такова, что мы про	
стым глазом видели на шинелях немцев бинокли и портупеи.
Наша пехота каждую ночь прокапывала ход вперед и делала
«усы» траншеи в полколена. Когда появились немецкие снай	
перы, то местность стало возможно осматривать только в сте	
реотрубу, причем по ней то и дело пощелкивали пули. Жили
мы, если можно так сказать о местах укрытия, в «лисьих но	
рах». Это выкопанные углубления для 2	3 человек в глинис	
той породе. Ход в «лисью нору» шел из траншеи. Были случаи,
когда двое	трое суток нам не могли доставить еду из кухни, сто	
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явшей далеко за Турецким валом. По телефону из штаба сооб	
щили: послали связиста с термосом галушек и мясом. Но он не
доходил, его или убивало или ранило, и мы оставались голод	
ными. Вообще плацдарм в виде «языка», вдававшегося в сто	
рону противника, мешал ему и поэтому ночью простреливался
с двух сторон кинжальным огнем пулеметов, а днем – вражес	
кими снайперами.

Однажды утром, когда еще искрились затянутые тонким
льдом лужи, появился доктор Д.Я.Шурыгин. Его и связного за	
держал часовой одного из орудий. Я был командиром 3	й бата	
реи. Часовой, стоявший тут же, у «лисьей норы», окликнул меня
и вызвал условным сигналом наверх. Спали мы, конечно, в ши	
нелях, и вид у нас был непрезентабельный: ночью мы углубля	
ли свои «хоромы», и мокрая глина на сапогах, высыхая, пре	
вращалась в гипсовые наслоения.

«Товарищ капитан, как состояние личного состава батареи?»
– спросил врач полка после моего представления. Он протя	
нул мне руку, сильную и худую. Я подумал: до чего же опасно
высокий! Здесь уже с утра постреливали снайперы, а он воз	
вышался, как каланча в поле. На нем была почему	то пилотка
вместо шапки. После щелчка пули о бруствер я попросил, что	
бы доктор спустился пониже. В ответ он осмотрелся и сказал:
«Вы знаете, мне кажется, немецкий снайпер думает, что я но	
вичок и хочет меня просто попугать». «Не говорите так. Здесь
вчера был на рекогносцировке генерал Крейзер, командующий
соседней с нами армией, так его адъютанта снайпер ранил в
плечо», 	 сообщил я доктору. «А что было у адъютанта на голо	
ве?» – с улыбкой спросил полковой врач. «По	моему  у него
была шапка». «Вот видите, по шапке он стреляет, а по пилотке
	 нет» 	 заключил доктор.

Эта уверенность в том, что снайпер разбирается, передалась и
мне. Мы стояли и разговаривали о “форме двадцать”, о мытье в
бане, о больных, которых, к счастью, почему	то не было тогда, о
раненых, а потом и о мирных днях.

Я все	таки попросил доктора зайти в наш «салон» типа лисьей
норы и только тогда узнал, что ночью доктор со связным чуть было
не попали к немцам: связной не сразу разобрался в нашем языко	
образном плацдарме.
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Мне сразу же понравился спокойный, деловой, храбрый док	
тор, которого мы – боевые офицеры – вскоре прозвали «интелли	
гентом» в самом хорошем смысле этого слова. Дело в том, что все
мы, офицеры, были только со средним образованием, читали не
очень много, война не дала продолжить образование. Доктор отли	
чался от нас даже по стилю разговора и обращения, и мы чувство	
вали, что перед нами добрый и смелый интеллигент, у которого есть
чему поучиться.

Весть о том, что доктор полка посетил наши передовые тран	
шеи, солдатами воспринялась прекрасно. Прежний полковой врач
сидел в санчасти в 3	4 км от передовой, а этот вот сразу пришел и
приглашает в баню, которую медики устроили где	то за озером в
деревне – значит можно в обороне и мыться изредка, а не только
воевать!

Так началась дружба батарейцев с врачом нашей части.
Через какое	то время мы по	орудийно ходили мыться в баню.

Я шел с расчетом командира орудия сержанта Новикова уже под
вечер. На закате фашистские артиллеристы вроде бы затихали и
мы цепочкой шли уже мимо медчасти полка. На удалении кило	
метра	полутора была еле заметна окопанная машина, рядом – тем	
ный, завешанный плащпалаткой вход в землянку и флажок с крас	
ным крестом на нем – баня.

Мы мирно шли, не ожидая никаких каверз фашистов. В этот
момент опытным слухом артиллериста я определил глухой залп
дальнобойных орудий далеко в тылу врага. Через несколько се	
кунд четыре разрыва окутали штабные землянки и машины пол	
ка. И хотя они были почти по борта окопаны, произошло прямое
попадание в штабную радиомашину.

Мы от разрывов тоже залегли. Осколки с воем пронеслись и
затихли. Послышались вдали стоны и крики. Я заметил, как из
землянки полкового врача выскочили двое – Дорофей Яковле	
вич и санитар. Может быть, нужна помощь? Я подозвал солдата и
послал к врачу.

– Если что, дай сигнал. Мы все придем на помощь! Понял?
Солдат побежал, а мы присели. Нельзя было сосредоточивать	

ся в месте обстрела. Издали я видел, как уже трое под обстрелом
врага что	то поднимали, откапывали. Я не мог поверить, что пря	
мым попаданием были убиты полковые радисты. Обстрел не	
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сколько уменьшился, и к землянке с белым флагом уже шли ра	
неные пехотинцы.

Врач полка словно не замечал разрывов и действовал реши	
тельно, без страха и усталости.

– Ну, хлопцы, такого врача я ще нэ бачив, 	 резюмировал один
из моих орудийных “номеров”. Они рвались тоже помочь докто	
ру, но продолжался обстрел, что не давало права мне рисковать
моими солдатами. Когда противник перестал стрелять, мы пошли
редкой цепочкой в баню. Мыться нам не хотелось. Увиденная
нами смерть друзей, героизм медиков еще раз подтвердили, что
тыл и передовая на этой войне не делятся на опасную и неопас	
ную зоны.

Позже, когда мне удалось попасть в санчасть, я спросил врача,
не страшно ли было в этот артналет. Он ответил шуткой:

– По теории вероятности снаряд в одну и ту же воронку не
попадает, следовательно, надо было действовать смелее, и все!

Я тогда смотрел с восхищением на этого ленинградского пар	
ня. Мне еще неизвестна была биография этого человека. Хотя я
знал, что он в госпитале, будучи раненным во время подготовки
к операции, не покинул свой пост. Затем был эвакуирован из
Ленинграда в Свердловск, где продолжил учебу в мединститу	
те, а в августе 1942 года перешел на военный факультет II Мос	
ковского медицинского института. Уже в январе 1944 года он с
отличием закончил факультет и в звании капитана был направ	
лен к нам в полк.

Воевали мы вместе в Белоруссии. Но мне не удалось больше
так близко видеть в действии нашего Дорофея Яковлевича, так
как меня перевели на повышение в стрелковую дивизию. Наш
родной артиллерийский полк был всегда рядом и огнем своих
орудий поддерживал боевые дела нашей пехоты.

ВСПОМИНАЕТ РАБОТНИК ШТАБА ЕФРЕЙТОР
ИРИНА НИКОЛАЕВНА САВЛУЧИНСКАЯ

Моя первая встреча с Доктором произошла вот как. Ребята
говорят: в санчасти новый врач. А у меня руки не в порядке, я и
пошла на прием. Вижу, передо мной высокий и очень худой мо	
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лодой человек в белом халате, только глаза большие карие, да ка	
дык торчит. Я бодро	весело, несколько развязно отрекомендова	
лась и протянула руки. Доктор посмотрел на мои руки и очень
серьезно сказал: «Радоваться нечему, у вас чесотка» – и отстра	
нил меня от работы. Даже сейчас, вспоминая, краснею, до чего же
жалкое, неприглядное впечатление должна была произвести на
доктора моя неуместная бравада, да еще при такой болячке. А тог	
да я просто осеклась и увяла.

В следующее мое посещение санчасти Доктор был совсем дру	
гим. Он улыбался, шутил, похвалил меня за точное выполнение
его предписаний и дал понять, что ничего постыдного в моем за	
болевании нет, надо быть аккуратнее, продолжать точно выпол	
нять назначения, и все скоро пройдет. Так оно и случилось.
И после разговора с ним мне сразу стало легче. Его доброжела	
тельность, спокойный, негромкий голос – он никогда его не по	
вышал – действовали успокаивающе и внушали доверие. Нельзя
было ему не поверить.

С этого дня началась наша дружба, но всегда выше и старше
меня духовно был Доктор, хотя годами значительно старше его
была я. Мне кажется, такое ощущение испытывали и многие мои
однополчане. В его присутствии нельзя было распоясаться, зате	
ять ссору, впасть в пьяную истерику, оскорбить женщину. Тако	
вой была нравственная сила нашего Доктора, и составляющими
ее были светлый разум, воля, чистота душевная и физическая.
Особое влияние он имел на людей неуравновешенных, неустой	
чивых.

Был у нас в части старший лейтенант Озимин, командир взво	
да управления полка, человек по молодости лет несколько су	
масбродный, увлекающийся, но душевный, доброго сердца.
Трудно было найти более несхожих людей не только внешним
обликом, но и всем своим внутренним складом. Высокий, тем	
новолосый, всегда подтянутый Доктор и небольшой плотный
Озимин с белой гривой волос, всегда с отступлениями от фор	
мы являли собою оригинальную пару друзей. Они были анти	
поды, и вместе с тем их связывало что	то внутреннее. Если Док	
тором всегда руководил интеллект, то в Озимине было что	то
бесшабашное, озорное, есенинское и вместе с тем по	русски ми	
лое. Он, кажется, единственный позволял себе с Доктором фа	
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мильярное обращение, называя его на разные лады: эскулапус,
докториссимус, каланча и так далее, что у последнего не только
не вызывало неудовольствия или раздражения, напротив, ни с
кем и никогда я не видела Доктора таким по	детски веселым,
даже ребячливым, юным. Они как бы дополняли друг друга.
Доктора увлекала непосредственность, искренность чувств дру	
га, а Озимина останавливала сдержанность Доктора, его нрав	
ственное превосходство; лейтенант задумывался, старался осте	
пениться.

Надо сказать, что Доктор был хорош собой: стройный, легкий,
с правильными чертами лица и горделивой осанкой. И вместе с
тем,  в нем всегда было нечто выше физической красоты, его вне	
шность первым делом отражала внутренние качества, поэтому
сразу привлекала одухотворенность и гармония всего облика,
мужественного и очень человечного. После общения с ним неволь	
но возникала мысль:  «До чего же обаятельная личность, да и кра	
сив к тому же». Мне лично он иногда напоминал принца Дезире
из «Лебединого озера».

Доктор был человек общительный, любой находил в нем вни	
мательного и серьезного собеседника, если дело касалось чего	то
серьезного, а в обычной беседе он и сам любил рассказать всякие
случаи из своей жизни с присущим ему юмором. Он танцевал, пел,
любил музыку, стихи, сам декламировал. Он отнюдь не был суха	
рем или моралистом. Но в нем сочеталось честное добросовестное
отношение к делу (тут уж он не знал никаких компромиссов) с ра	
достью жизни, со стремлением постигнуть ее во всех проявлениях.

В санчасти полка люди лечились не только от болезней или
легкого ранения, они получали заряд бодрости и энергии. Я бы
сказала, что наш Доктор врачевал не только тело больного, но и
его душу. Он невольно становился «духовником», так как люди
сами хотели, чтобы Доктор знал о них все, может быть и не очень
лестное, тем более, что, выкладывая ему, они освобождали себя
от всяческого бремени. И Доктор – снисходительный, все пони	
мающий – выслушивал всех и, наверное, отпускал им прегреше	
ния, если таковые существовали, ведь шли они на передовую.

Ближайшими помощниками Доктора в санчасти были:
Военфельдшер Стася Сычевская – всегда опрятная, скромная,

внимательная, трогательно женственная – она как нельзя лучше
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отвечала своему назначению. Для созерцания ее серых глаз и пу	
шистых каштановых волос, аккуратно уложенных в качалку вок	
руг головы, можно было принять любое страдание, терпеть без	
молвно, не жалуясь.

Санинструктор Костя Загорулько – молодой, застенчивый,
всегда улыбающийся белозубой улыбкой паренек, в общем испол	
нительный, смышленый  и далеко не промах.

Санитар  Степаныч – пожилой человек. Надо сказать, что к
людям старшего возраста Доктор относился особенно вниматель	
но и бережно.

Санитар Алик – азербайджанец, молодой человек, плохо гово	
ривший по	русски. С ним по этому поводу постоянно происходи	
ли разные казусы, о которых, посмеиваясь, рассказывал Доктор.

А в целом санчасть полка – дружный и слаженный коллек	
тив, проверенный в боях, под руководством начальника санчас	
ти капитана Д.Я.Шурыгина выполнял все приказания четко и
самоотверженно, за что и были все члены его неоднократно на	
граждены правительственными наградами – орденами и меда	
лями.

Апрель 1945 года. Это было трудное и счастливое время, когда
наши войска, наступая и неудержимо продвигаясь с боями на За	
пад, вышли на реку Одер и, закрепившись на плацдарме, накап	
ливали силы, пристреливались, расширяли плацдарм и готови	
лись к великой решающей битве. Я работала машинисткой в штабе
артиллерии 69 Армии I Белорусского фронта. Когда вся работа
по подготовке наступления была закончена, меня накануне на	
ступления отпустили «домой», то есть в мой родной 22 Истреби	
тельно	противотанковый артиллерийский полк, в который я при	
шла в 1941 году в городе Киеве.

Мы едем с офицером связи в полк. Нас сопровождают Весна и
Артиллерия. Регулировщицы взмахом флажков открывают до	
рогу дальше. Вот уже Одер несет мутные весенние воды. Нако	
нец, я шагаю по плацдарму, так хорошо мне известному по опера	
тивной карте в штабе артиллерии, каждая пядь которого отвоева	
на нами ценой больших потерь. У самого берега орудия стоят
вплотную друг к другу – рядами, замаскированные плащпалат	
ками и маскировочными сетями. Все пространство от берегов
Одера до боевых порядков пехоты уставлено артиллерией. «Ка	
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тюши», минометы, пушки всех калибров устремлены на Запад в
ожидании сигнала.

На склонах возвышенности в несколько этажей разместились
землянки, в которых находятся штабы воинских частей, санбаты,
санчасти. Бойцы почему	то называли этот своеобразный городок
Шанхаем. Тут же находились санчасть и штаб нашего полка.
На вершине возвышенности наблюдательные пункты, откуда про	
сматривается передовая, засекаются цели, корректируется стрель	
ба. Батареи нашего полка выдвинуты вперед, орудия поставлены
на определенный прицел по заранее засеченным целям. В санчас	
ти та же картина: все в полной боевой готовности, в ожидании
сигнала.

Фиксирую невольно одно общее для всех настроение: надеж	
да и ожидание. И вместе с тем готовность принять то, что завт	
рашний день принесет с собой, придавала лицам солдат выраже	
ние торжественности и той отрешенности, когда человек перешаг	
нул невидимую черту и теперь ему ничего не страшно, потому
что за годы войны он стал героем. Он так решил: «Будь, что бу	
дет, а я все сделаю, что от меня зависит». Чисто выбритые лица,
белые подворотнички – все напоминает праздник. В эти дни до	
рогие мои ребята ходят не по земле, а на несколько сантиметров
выше. Даже острословы притихли.

На землю опустилась ночь, когда Доктор и я поднялись на на	
блюдательный пункт полка, там уже были командир полка под	
полковник Вашук, начальник штаба майор Монин и другие ко	
мандиры. Время тянется медленно, а вокруг ночь и тишина, раз	
говаривать нельзя. Кто	то шепотом: «Еще пять минут». Но вот
вспыхнула ракета, по небу зашарил прожектор, и все небо вне	
запно осветилось, грянул выстрел, заиграла «Катюша». Все нео	
жиданно слилось в один протяжный гул. Заговорил «бог войны»
– вся артиллерия Фронта. Полетели в небо громадные огненные
языки – снаряды «Ивана Грозного», новейшего, впервые приме	
ненного реактивного оружия. Земля содрогалась от взрывов и вы	
стрелов. Мы оглохли и онемели, не слыша друг друга. Ночь ис	
чезла, стало светло, как днем. Зрелище было величественное, по	
трясающее своей силой и мощью. Это была симфония огня и ме	
талла. Люди и орудия как бы слились в одно целое, действуя уве	
ренно, слаженно, автоматически. После артподготовки пошла
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наша пехота и сходу заняла первую траншею. Враг жестко сопро	
тивлялся. Батареям полка была дана команда выдвинуть вперед
орудия в помощь пехоте.

В воздухе висела пелена дыма и пыли, пахло гарью и расплав	
ленным металлом. Земля вздыбилась, искореженная воронками,
повсюду валялись осколки от мин и снарядов, куски проволоки.
Свистели пули, рвались мины и снаряды, противник стал усилен	
но отстреливаться. Но бойцы, серые от пыли и копоти, уже не
думали об опасности, они были в едином порыве, который увле	
кал их вперед. Они шли, ехали, бежали, падали, сокрушая все на
своем пути, огнем и штыком выбивая противника из укреплений,
дзотов. Преодолевая сопротивление, расстреливали его живую
силу и танки, и никто уже не мог их остановить. Это был их День
– стихии народного гнева, созревшего за тяжелые, мучительные
годы войны.

Небо наполнилось гудением наших самолетов. Весь Фронт
двинулся вперед, на Берлин.

Санчасть полка тоже развернулась, оказывая помощь своим и
«чужим» – так приказал Доктор. Легко раненые шли сами, помо	
гая друг другу, более тяжелых несли на носилках и везли на пово	
зочках собаки.

А навстречу в тыл брели немцы, шли они в плен сами, без конвоя.
Новый день рождался в зареве огня нашей артиллерии, про	

пахший дымом и гарью, он стал предвестником скорой Победы.
Отгремела война. Мои однополчане разъехались во все концы

нашей Родины. Многие потерялись. И только в 1965 году про	
изошла первая встреча однополчан в Москве. Организовал ее
бывший командир взвода Николай Сергеевич Назаревский.
На этой встрече присутствовал и Доктор. Теперь это был зрелый
человек, в расцвете своих умственных и физических сил, воору	
женный опытом и знаниями. Относительно однополчан он остал	
ся тем же Доктором из 22 АИПТАП. Он отзывался на любой сиг	
нал однополчан и тотчас оказывал помощь или давал дельный
совет. Они приезжали к нему из разных городов, он всех прини	
мал, как всегда спокойно выслушивал и устраивал у себя. К это	
му времени он занимал ответственную должность на кафедре
Военно	медицинской академии, писал труды. Меня радовало, что
я нашла прежнего Доктора.
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Во всех делах его первой помощницей была ему жена и друг
Галина Зигмундовна, подарившая ему двух дочерей: Ирину и
Валерию. Это была дружная пара любящих и деятельных людей.

В 1977 году в Ленинграде в День Победы состоялась встреча од	
нополчан. Одним из ее организаторов был Доктор. Как он веселил	
ся, танцевал, был тамадой на банкете, провозглашал тосты как гос	
теприимный и добрый хозяин праздника!

Периодически бывая в Ленинграде, я старалась звонить Док	
тору в последний день моего пребывания в городе, не желая его
затруднять своим визитом, зная его занятость. Но не тут	то было,
он все откладывал в сторону и спокойно, но безоговорочно на	
значал время свидания. Вот таким был наш дорогой Доктор до
самого последнего часа своей жизни.

И.Н.Савлучинская, Киев
1983 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Н.С.АЛЬБИЦКОЙ
“Светлой памяти Дорофея Яковлевича Шурыгина,

большого ученого и замечательного человека”

Ленинград, 1963 год, острое воспаление щитовидной железы
привело меня на консультацию к молодому, но уже известному
эндокринологу Ленинградской Военно	медицинской академии
им. С.М.Кирова, кандидату медицинских наук Дорофею Яковле	
вичу Шурыгину.

Как все люди, работающие в театре, я была в то время очень
экспансивной, впечатлительной и волновалась. Навстречу мне
вышел высокий, стройный, подтянутый, с мягкими движениями
и удивительно внимательными глазами, высоким лбом и краси	
вым интеллигентным лицом человек. Было в его облике, в мане	
ре задавать вопросы что	то очень притягивающее – спокойный
ровный голос, добрая усмешка.

Он сразу определил мое состояние, предложил мне пройти
курс лечения, а если не поможет это – он посерьезнел и доба	
вил, – придется оперировать. Необыкновенное свойство этого
человека расположить к себе, огромная вера в то, что он дела	
ет, убежденность и доброжелательность сделали то, что я сра	
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зу доверилась ему и серьезно взялась за лечение. Он назначил
мне прийти к нему через месяц, и я весь месяц мечтала, когда
судьба опять приведет меня к нему. Забегая вперед, скажу, что
знание и опыт Дорофея Яковлевича помогли мне избежать опе	
рации, я целый год исполняла все его рекомендации и попра	
вилась.

Потом я и вовсе забыла о своей болезни.
С тех пор прошло 20 лет, и каждая встреча с Дорофеем Яков	

левичем всегда приносила мне удивительную радость, обще	
ние с ним не только излечивало, но и духовно обогащало. При	
дя к нему возбужденной и напуганной, раздраженной или воз	
мущенной и, встретив его спокойный, участливый взгляд, я уже
через полчаса обретала чувство облегчения, покоя и юмора. Не
зря я называла его «душевный доктор». Он мог в течение
20 минут снять любое стрессовое возбуждение и направить вни	
мание человека на его любимую тему, причем делал это так
искусно, что я считала, что сама заговорила о другом.

До сих пор не перестаю удивляться, когда он все успевал:
заведовал клиникой, принимал больных, ездил на консульта	
ции, читал лекции, оппонировал, готовил диссертантов, вел
большую общественную работу в Академии и еще умудрялся
посмотреть очередную премьеру в БДТ, послушать гастролера
в театре оперы и балета им. С.М.Кирова, посмотреть новый
балет, не пропуская ни одного интересного концерта в зале
Ленинградской филармонии. Надо сказать, что это было не
просто – посмотрел и забыл – нет, всегда, разговаривая с ним о
том или ином спектакле или исполнителе, я поражалась глу	
бине его анализа, проникновения в замысел автора, правиль	
ному определению ошибок или вульгаризмов исполнителей,
своеобразному прочтению мысли постановщиков и современ	
ным, серьезным требованиям к качеству исполнения.

Любил Дорофей Яковлевич симфоническую музыку Бетхове	
на, Шумана, Чайковского, Рахманинова, особенно любил яркую,
романтическую, обостренно звучащую музыку Скрябина, его
фортепьянные  сонаты.

Он уважал труд исполнителя, правильно определял его воз	
можности, осуждал зазнайство, любование собой, подачу на зри	
теля, погоню за внешним эффектом за счет глубины. Всегда хва	
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лил актеров, влюбленных в свое дело, с трудом рождающих обра	
зы, и иронически усмехался, когда зал рукоплескал дешевому
эффекту.

Любил Дорофей Яковлевич и пение, как сольное, так и ансам	
блевое, многоголосый хор, народные песни. Я всегда поражалась
глубине его знаний, высокому вкусу, душевной мягкости и по	
этике, образности его определений и выражений. Казалось бы –
человек всю жизнь в науке, в медицине, в сложных поисках, изу	
чении болезней органов внутренней секреции, а как вдохновенно
он говорил о Моцарте или о работах Рокуэлла Кента. Его эмоци	
ональности и образности мышления мог позавидовать искусст	
вовед, он был художник по натуре и это, очевидно, обогащало его
как ученого, он был психологом и соединял в себе черты мысли	
теля и художника. Этот сплав рождал в нем ту силу, которая так
располагала к нему людей.

Надо сказать, что он был нетерпим и строг ко всякого рода комп	
ромиссным решениям, безукоризненно честен и принципиален, не
терпел подхалимов, ловкачей, всякого рода конъюнктурщиков в на	
уке и бесконечно ценил в человеке искренность, непосредственность,
самостоятельность суждений. Те, кто видел и слышал Дорофея Яков	
левича на трибуне перед большой аудиторией, восхищались точнос	
тью его формулировок и артистизмом его выступлений.

Теперь я понимаю, что именно артистизм, в самом лучшем
понимании этого слова, был присущ этому человеку, и поэтому
так неотразимо было его влияние на людей, общавшихся с ним.

Известный ленинградский кинорежиссер Г.Козинцев, общаясь
с Дорофеем Яковлевичем как пациент, сказал, что в нем воплоще	
ны лучшие черты нашего современного героя, и что именно таким
он видит нашего современника, в котором сочетаются талант, ум,
скромность, глубокие знания, необычайное обаяние личности, бла	
городство внешнее и внутреннее и большая любовь к людям.

Удивительно Дорофей Яковлевич умел слушать, это тоже ред	
кое качество – уметь слушать и слышать то, о чем подчас собесед	
ник и не говорит, а все его мысли направлены именно к тому,
о чем он не говорит. Великий психолог К.С.Станиславский назы	
вал это «вторым планом образа», но в жизни мы все имеем два
плана, то, о чем мечтаем, думаем, к чему стремимся. Вот этот внут	
ренний монолог умел угадать Дорофей Яковлевич, и без слов де	
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лал то, о чем подчас и не скажешь, а он угадывал. Невероятная
чуткость и умение понять извилины человеческой души способ	
ствовали легкости установления контактов с людьми и рождали
настоящую атмосферу в общении.

В 1969 году я написала сценарий для киностудии им. М.Горько	
го, где всегда был особый интерес к произведениям, изучающим и
воспитывающим внутренний мир нашей молодежи. Сценарий рас	
сказывал о трудной юности молодого современника, о его борьбе и
жизни, посвященной людям, и его органическое продвижение в пер	
вые ряды лучших людей нашей Родины. Прообразом к характеру
этого героя, конечно, был Дорофей Яковлевич Шурыгин. Сценарий
был одобрен, надо было его доработать, найти, как мне сказали, про	
тиворечия в этом герое, теневые стороны в его жизни. Я пробовала
что	то изменить, но ничего не получалось, я не могла представить
себе, какие теневые стороны могут быть у такого человека и, боясь
фальшивых, придуманных ситуаций, оставила эту работу. Сейчас я
очень жалею об этом. Потом я узнала, что Дорофей Яковлевич от	
лично читал стихи, что ему была близка способность эмоциональ	
ного наполнения. Таким образом, он мог во многом помочь в работе
над сценарием и над фильмом. Не сомневаюсь, что многие его уче	
ники и коллеги продолжат его дело, его соратники издадут его тру	
ды, память о нем не исчезнет, а будет служить людям еще долгие
годы,  тем людям, ради которых он жил и которых так любил.

Образ Дорофея Яковлевича всегда будет примером для мно	
гих, кто знал его, как надо работать, как надо отдавать себя делу,
и чего может достичь умный, талантливый, честный человек в
нашей стране.

Театровед, кандидат
искусствоведения Н.С.Альбицкая

1983 г.

ВОСПОМИНАНИЯ Г.Д.КРЕМШЕВСКОЙ
«ЧЕ1ЛО1ВЕК!»

Горький не зря разделил в монологе Сатина слово “Человек”
по слогам. Не зря написал его с большой буквы. Не зря увенчал
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его восклицательным знаком. Он возвеличивал слово до гранди	
озных размеров и, вложив в уста Сатина, заставил многие поко	
ления задумываться о значении Человека. Помнить: «Че	ло	век!
Это – великолепно! Это звучит… гордо! Че	ло	век!»

Мне не раз удалось слышать монолог Сатина в исполнении
Дорофея Яковлевича Шурыгина. Он читал его людям, собрав	
шимся за дружеским застольем. Читал вдохновенно, азартно, с
упоением. Его никогда не нужно было долго просить. Он хотел и
умел доставлять людям радость. Чтение стихов, монологов для
него не было так называемым «хобби», когда люди увлекаются
каким	нибудь незначительным делом, далеким от их основной
профессии. Развлекаются играючи, забавляя себя и других. Он
серьезно, вдумчиво относился к своему увлечению и заставлял
слушателей сопереживать ему всей душой.

Помнится еще стихотворение Никитина, кажется, оно назы	
вается «Бурлак». С какой горечью, мукой повествовало оно о тя	
желой жизни человека, у которого судьба, одарив житейскими
радостями, беспощадно отнимала их одну за другой. Оставив пу	
стой дом, могилы дорогих людей, он уходил в бурлаки. Я отчет	
ливо помню, как разливался и креп голос Дорофея Яковлевича,
когда он говорил о красоте и величии Волги, которой одной суж	
дено было залечить душевные раны человека, потерявшего все
дорогое в своей личной жизни.

И тогда думалось, какой большой души, доброты, гордости пре	
исполнен Человек, дарящий нам, слушателям, глубокое эстетичес	
кое наслаждение, приобщая нас к магии поэтического слова.

Помните, Чехов вложил в уста Астрова, заметим к слову, тоже
врача, слова о том, что «В человеке должно быть все прекрасно:
и лицо, и одежда, и душа, и мысли». Признаемся, что цитату из
чеховской пьесы «Дядя Ваня» несколько «заездили» в журна	
листской практике. Так удобно, много не думая, привести эти
слова, сопоставляя их с героем очерка или рассказа об интерес	
ной личности, которой посвящен материал. Но куда же девать	
ся, когда эти слова напрямую адресованы Дорофею Яковлевичу
Шурыгину.

Он был красив, удивительно красив! Каким подтянутым, в бе	
зупречно сидящем на нем белом халате, появлялся он поутру в ко	
ридорах своей клиники. Приглядевшись, можно было нафантази	
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ровать: в ослепительно белом плаще римский император шествует
по аркадам своих покоев… Но уж лучше дальше по Чехову. Про	
фессорский обход в клинике Шурыгина всегда затягивался. Он го	
ворил с больным, не торопя его с ответами. Он душевно вслуши	
вался в слова человека, здоровье которого ему доверено. Я не могу
судить, в каком направлении работала в это время его профессио	
нальная мысль, но я знаю, что мысли были сосредоточены не толь	
ко на болезни, но и на страдании человека. Облегчать страдания,
внушать веру в исцеление, веру в могущество великого искусства
медицины.

Я лежала в клинике Дорофея Яковлевича совсем недолго, и
болезнь моя была не столь уж серьезной по сравнению с другими
больными. У меня была возможность ходить по всему отделению,
приглядываясь к жизни, идущей в нем.

Начальник, профессор, генерал. Ну, должно же быть какое	
то различие в отношении с подчиненными. Клиника	то в воен	
ной академии. Нет, не было. К санитарке Дорофей Яковлевич
обращался с таким же интеллигентным достоинством, как к
своему первому помощнику. Не уравнивал их в служебном по	
ложении, а просто видел в каждом из них человека, работав	
шего на своем посту. И не было в клинике заносчивых врачей
или равнодушных «распустех»	санитарок.

Я помню, мне нужно было срочно закончить одну небольшую
работу, и я стала просить, чтобы меня скорее отпустили домой.
Призналась в причине моей торопливости лечащему врачу. Он
мне сразу ничего не ответил, а на другой день сказал, что Доро	
фей Яковлевич разрешил, чтобы мне из дома принесли машин	
ку, и я могу тихонько по вечерам работать в учебном кабинете.
Я подложила под машинку два шерстяных одеяла, и она работа	
ла почти совсем бесшумно. Нельзя же было допустить, чтобы
какой	нибудь больной пожаловался Дорофею Яковлевичу на его
доброту.

Я родилась и выросла во врачебной семье. Для меня слово
«врач», а еще более любимое «доктор», всегда священно. Так это
было принято в нашем доме, так это живет во мне до сих пор.
И как тогда, так и теперь я имею возможность наблюдать, что боль	
шинство врачей в той или иной мере связывают свою жизнь
с искусством.
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Мой отец, хирург Дмитрий Андреевич Кремшевский был пре	
красным музыкантом, обладал мягким баритоном очень краси	
вого тембра. Музыкальные вечера были в нашем доме обычным
явлением и в то же время всегда праздником. Отец моего мужа,
гинеколог, позднее патологоанатом Сергей Павлович Георгиевс	
кий был великим книголюбом. Его библиотеку мы в шутку назы	
вали «от Вербицкой до Шекспира». Тяжко вспоминать, что она
погибла в Новгороде во время войны. Брат мужа, профессор Во	
енно	медицинской академии Анатолий Сергеевич Георгиевский,
читая с листа, увлеченно играл на рояле. Я называю только са	
мых ближайших родственников. Но и друзья наших родителей,
тоже врачи, все без исключения были поклонниками одной из муз.
Мы жили в атмосфере преклонения перед музыкой, литературой,
театром.

Дорофей Яковлевич сочетал в себе любовь ко всем видам ис	
кусства.

В антракте, на премьере, будь то в Большом Драматическом
театре у Г.А. Товстоногова или в Кировском театре на балете, в
фойе, можно было увидеть над толпой (таков уж был рост у До	
рофея Яковлевича) его красиво вскинутую голову. Он и его не	
изменная спутница Галина Зигмундовна всегда встречали дру	
зей с приветливой улыбкой. А дальше разгорались споры об уви	
денном и услышанном. Споры были жаркие, но, честно говоря,
мы редко расходились во мнениях, просто очень активно, заин	
тересованно относились к искусству. Как и он.

Дорофей Яковлевич не просто любил наш ленинградский ба	
лет, он разбирался в его профессиональных тонкостях. Любимой
балериной была Ирина Колпакова.

Он любил книги, собирал их тщательно, но не всеядно. Его
библиотека – лицо его вкусов. Любил драматический театр. Лю	
бил искусство чтецов. И сам подарил много счастливых минут
людям, когда выступал перед ними, произнося значительно и ве	
сомо прекрасное слово «Че	ло	век!» Он произносил его от своего
имени. От щедрот своего сердца.

Галина Кремшевская,
театровед

1983 г.
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ВОСПОМИНАНИЯ А.Л.КАГАНОВА
  «Памяти друга»

Тяжело, когда из жизни уходит друг, особенно в расцвете сил,
мудрый, добрый, большой патриот своей Родины. Меня связыва	
ла с Дорофеем Яковлевичем Шурыгиным 36	летняя дружба.

1947 год, Ленинград, кафедра факультетской терапии во главе
с академиком АМН СССР, профессором, Лауреатом Государ	
ственной премии Михаилом Иннокентьевичем Аринкиным, свя	
то чтившим традиции С.П.Боткина, чей памятник стоит перед
зданием клиники. Я был отозван в Военно	медицинскую акаде	
мию клиническим ординатором в мае 1946 г. из Северной группы
войск. Клиническая и научная жизнь на кафедре и в клинике на	
бирала послевоенные обороты.

В этот период, после успешной сдачи вступительных экза	
менов, выдержав большой конкурс, на кафедре появился адъ	
юнкт, капитан медслужбы Шурыгин Дорофей Яковлевич. Он
прошел тяжелую предшествующую жизнь – воспитывался в
семье тетушки, хотел поступить в театральное училище, но верх
взяло призвание – окончил Военно	медицинский факультет
при II ММИ, а затем был фронт. Старший врач полка. Ранение
и снова фронт. Итак, он дошел до нашей победы, возмужавший,
сильный, целеустремленный, полный желания отдать все свои
силы внутренней медицине, медицинской науке. Уже в первое
время своего пребывания на кафедре он обращал на себя вни	
мание подтянутостью, самодисциплиной, большим трудолюби	
ем, пытливым, критическим умом, любовью к больным. Кроме
этого, у него была внутренняя артистичность, очень подкупав	
шая окружающих.

На кафедре в то время разрабатывались проблемы, связанные
с воздействием на гемопоэз различных эндо	  и экзогенных фак	
торов. В связи с этим Михаил Иннокентьевич Аринкин дал ему
поисковую тему «Влияние переливаний крови на костно	мозго	
вое кроветворение».

Я помню, с какой энергией он взялся за выполнение этой темы.
Его можно было видеть в клинике по вечерам, в воскресные дни.
Он много времени отдавал также и лечебной работе, стараясь пе	
ренять все лучшее у прекрасных врачей кафедры – М.И.Аринки	
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на, А.Ф.Александрова, В.М.Новодворского, доцентов С.Б.Гейро,
В.Б.Фарбера, Е.П.Крюковой и многих других.

В 1948 г. после смерти М.И.Аринкина по объективным причи	
нам тема диссертации была заменена. Дорофей Яковлевич присту	
пил к выполнению новой темы: «Влияние 6	метилтиоурацила на
кроветворение при лечении больных тиреотоксикозом». Это было
первое серьезное научное исследование по изучению эффективно	
сти нового препарата и его отрицательных побочных действий.
Молодой адъюнкт с большой энергией приступил к овладению эн	
докринологией, которой в последующем посвятил всю свою жизнь.

Дорофей Яковлевич был очень серьезным научным работни	
ком, принципиальным и бескомпромиссным.

В 1951 г. я закончил кандидатскую диссертацию и перед пода	
чей к защите попросил его прочитать работу, сделав необходи	
мые замечания. Вспоминаю, с какой тщательностью он это про	
делал, хотя свободного времени у него было мало. В мае 1951 г. я
был направлен в Белорусский военный округ заведующим тера	
певтическим отделением военного госпиталя. С тех пор наша
дружба продолжалась на расстоянии.

В нужную минуту, когда он был уже доцентом, профессором,
генерал	майором, я всегда мог с ним посоветоваться, получая от
него ответы на мои письма. Мы встречались с ним в Ленинграде на
терапевтических съездах, конференциях, различных совещаниях.

Меня всегда поражала его увлеченность внутренней медици	
ной, врачеванием. Клиники, которыми он руководил, отличались
всегда внутренним порядком, любовью к больным, серьезной, на
современном уровне, лечебно	диагностической работой и глубо	
кими научными исследованиями. Большую часть своих научных
изысканий Дорофей Яковлевич посвятил гематологии и эндок	
ринологии. Он свято чтил своих учителей, их научные направле	
ния, успешно развивая их.

Дорофей Яковлевич был интеллигентным человеком, интерес	
ным собеседником. Он не только хорошо знал литературу и по	
эзию, но был увлекательным чтецом. Как загорались его глаза,
когда он читал М.Горького, В.Маяковского, С.Есенина.

В 1974 г. Дорофей Яковлевич, совершая с семьей путеше	
ствие по Сибири, приехал к нам, в город Кемерово – центр ин	
дустриального Кузбасса. Это были неизгладимые из памяти



138

дни. Мы проехали на машине 250 км от Кемерова до Новокуз	
нецка. Будучи сибиряком, он восхищался всем тем, что встре	
чалось на пути следования. Это были шахты, химические и ме	
таллургические заводы, сделавшие «Кузбасс» индустриальным
центром Западной Сибири. Затем короткий перелет на верто	
лете до Таштагола,  а затем на машинах и лодках по тайге.

Мы остановились на небольшом острове: кругом горные отроги,
быстрая горная речка Мрас	Су, ель, сосна, могучие кедры и огром	
ные луга, усеянные крупной пахучей земляникой. Дорофей Яков	
левич вместе со своей семьей восторгался этой красотой. Он гово	
рил, что недавно был на конгрессе в Мексике, но такой красотищи
не встречал. Сказывалась любовь к родной Сибири. Дорофей Яков	
левич оказался прекрасным рыболовом и высококвалифицирован	
ным кулинаром при варке ухи. Она оказалась очень вкусной, аро	
матной. Мы долго сидели у костра, вспоминали нашу родную Воен	
но	медицинскую академию, особенно наших общих учителей.

Наше пребывание на замечательном кусочке сибирской земли
было запечатлено серией фотоснимков. Я часто их просматриваю, и
передо мной, как живой, предстает образ Дорофея Яковлевича. Он
мечтал еще раз побывать в наших краях. Последние годы мы встре	
чались в Ленинграде в уютной приветливой квартире на улице Ско	
роходова. Несмотря на сильные боли, плохое общее самочувствие
Дорофей Яковлевич говорил о делах кафедры, излагал свои планы
на будущее, рассказывал об интересных, сложных для диагностики
и лечения больных, особенно тех, где медицина победила.

Я помню его в президиуме XVIII съезда терапевтов, проходив	
шего в клубе Военно	медицинской академии в марте 1981 г. И сей	
час, уже после его смерти, в журналах появляются написанные им
статьи. Они говорят о том, что до последних дней своей жизни он
активно работал, думая о медицине, своих учениках. Он оставался
верным своей профессии. Дорофей Яковлевич остался в памяти всех
его друзей прекрасным врачом, ученым, мужем, отцом, дедушкой и
другом.

Заведующий кафедрой пропедевтики внутренних болезней
Кемеровского медицинского института

доцент А.Л.Каганов
1983 г.
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ВОСПОМИНАНИЯ Ю.К.ШАЛАБУТОВА
«Да, были люди в наше время…»

Мне навсегда запомнился солнечный морозный зимний день
в Москве. В перерыве между заседаниями я позвонил домой,
 в Ленинград и вдруг узнал, что тяжело заболела моя жена. Про	
мелькнули аэропорты Шереметьево, Пулково – и вот я дома, в
Ленинграде.

Дальше – тривиальное продолжение: местные врачи заявили,
что у жены  грипп; лечили неделю, месяц – никаких результатов.
Состояние больной – все хуже и хуже. Еще через неделю положе	
ние становится исключительно тяжелым: вечером температура
высокая, утром – нормальная при исключительно плохом общем
самочувствии. Анализы крови подтверждают наличие серьезно	
го заболевания. Больная слабеет со дня на день, присоединилась
острая боль в горле – может быть в ней все дело? Пригласили
квалифицированного ларинголога. Он заявил, что если у боль	
ной заболевание по его специальности, то через три дня он суме	
ет все наладить. В противном случае, если его назначения не по	
могут – заболевание не по его специальности. Так оно и оказа	
лось.

Нечасто в жизни складываются ситуации настолько сложные и
драматичные: целый набор врачей, хороших специалистов, прила	
гают все усилия, используют все средства современной медицины
– а больной все хуже и хуже. И вдруг… (хорошо, что все же бывает
это знаменитое «вдруг»!) находится тот, кто был нам необходим:
молодой начальник кафедры факультетской терапии Военно	ме	
дицинской академии им. С.М.Кирова, полковник медицинской
службы Д.Я. Шурыгин, друг отоларинголога Бориса Сергеевича
Крылова, по слухам, умеет лечить все загадочные болезни.

И вот к нам, уже отчаявшимся, приходит высокий подтяну	
тый военный врач и бархатным баритоном говорит: «Красные
кровяные тельца – уменьшаются, белые – увеличиваются – все
правильно, вы попали в точку! Я знаю, чем она больна». После	
дние его слова звучат райской музыкой: «Положим вашу боль	
ную в нашу клинику, и через полтора месяца вы ее получите здо	
ровой». Дальше все пошло так, как предсказал Дорофей Яковле	
вич. Так состоялось наше с ним знакомство. Это был 1970 год.
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Если быть совсем точным, то надо сказать, что в этот период мы
познакомились ближе, а впервые я увидел Дорофея Яковлевича
годом раньше, у наших общих друзей. Я не мог не обратить внима	
ние на представительного, элегантного (он был в гражданской одеж	
де), красивого подлинно мужской красотой человека, который уди	
вительно выразительно, с манерами профессионального актера,
читал стихи. Тогда я еще не думал, что такую большую роль в жиз	
ни нашей семьи займет впоследствии этот дорогой нам человек.

Нас свела и сблизила беда и болезнь. Мы познакомились до	
мами, подружились и довольно часто проводили вместе свобод	
ное время.

Уроженец сельской местности в Забайкалье, Дорофей Яков	
левич навсегда сохранил любовь к природе. Он любил отдыхать
за городом, на просторе. В ходе многочисленных совместных про	
гулок, разговоров, которые, как всегда в подобных случаях, каса	
лись всего, мы ближе узнали  друг друга.

Так, я понял, что декламация Дорофея Яковлевича – это не
только развлечение, но в какой	то мере самовыражение. Когда он
читал Апухтина – мы видели, что он живо сочувствует герою, пе	
реживает его горе. Совершенно другой был Дорофей Яковлевич,
читающий Маяковского: в стихах о советском паспорте звучал и
его голос – голос гражданина нашей Родины.

Из рассказов Дорофея Яковлевича о пребывании за границей
чувствовалось, что он всегда высоко нес звание советского спе	
циалиста и гражданина, он везде представлял не только советс	
кую науку, но и советский народ.

Дорофей Яковлевич был подлинным патриотом. На всю жизнь
он сохранил память о своем участии в Великой Отечественной
войне, о фронтовых друзьях – живых и погибших. Тяжелые бои,
которые вел противотанковый артиллерийский полк, где он слу	
жил в районе Токмак	Мелитополь на Южном фронте, он всегда
вспоминал с гордостью за героев	бойцов и с болью о погибших.
Кстати, мне довелось воевать в тех же местах.

Было в наших жизнях и еще одно совпадение, еще более уди	
вительное. Как	то в разговоре во время наших прогулок вдруг
выяснилось, что мы с Дорофеем Яковлевичем не только одногод	
ки, но и родились в один и тот же день! Исключение, по	видимо	
му, подтверждающее теорию вероятности!
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В последующие после первого знакомства годы нам приходи	
лось, к сожалению, встречаться и на клинической территории: у
жены ко всему прочему оказалась желчнокаменная болезнь. До	
рофей Яковлевич неоднократно лечил ее, пытался обойтись без
хирургического вмешательства. Однако оно все же потребовалось,
и тут снова большую роль в подготовке к операции и ликвидации
ее последствий сыграл Дорофей Яковлевич. Для него было чрез	
вычайно характерно, к сожалению, редкое у многих современных
врачей качество – любовь к больным и внимание к ним, искрен	
нее желание отдать все свои знания и опыт для оказания им са	
мой действенной помощи.

Это был большой специалист и большой человек. Для боль	
ных он был не генералом и профессором, но чутким и заботли	
вым другом. И днем, и ночью, в метель и в дождь – несмотря ни
на что, он спешил на помощь и помогал всем своим богатейшим
опытом, эрудицией, интуицией врача.

Заботясь о других – он никогда себя не жалел. Не было на
моей памяти случая, чтобы он ушел в сторону, зная, что где	то
ждут его помощи. Однажды мы договорились с Дорофеем Яков	
левичем провести вместе у нас на даче первомайские праздни	
ки. Мы с женой приехали заранее, чтобы все подготовить, а ве	
чером поехали на станцию встречать Дорофея Яковлевича и
его супругу. Ждали долго, пропустили несколько поездов – и
это нас несколько удивило, потому что и в делах, и в быту До	
рофей Яковлевич был всегда по	военному точен. Наконец, по	
дошел очередной поезд, и вот над толпой пассажиров, идущих
по перрону, показался улыбающийся Дорофей Яковлевич, ки	
вая нам своей львиной гривой. Уже дома, за столом вдруг вы	
яснилось, что планы Дорофея Яковлевича неожиданно круто
изменились, и он не сможет не только провести у нас все праз	
дники, но даже не останется ночевать. Оказалось, что тяжело
заболел один из ближайших сотрудников Дорофея Яковлеви	
ча, и он должен был немедленно вернуться в Ленинград и его
осмотреть.

В этом был весь Дорофей Яковлевич – он не мог обмануть
ожидания товарища и не приехать, раз была предварительная до	
говоренность. Но он не мог и изменить своему долгу врача и не
прибыть к больному.



142

Незадолго до смерти, будучи уже тяжело больным, Дорофей
Яковлевич узнал об очень плохом состоянии одной моей сотруд	
ницы. И здесь вновь проявился большой человек и врач: лежа в
постели, он по телефону связался с больницей, где она находи	
лась, и обеспечил принятие необходимых мер…

О враче лучше всего скажут больные. Их мнение – самая пол	
ная и объективная характеристика. Вот пример. Как	то Дорофей
Яковлевич приехал к нам на дачу. Об этом узнал наш сосед –
Дмитрий Львович Карамальди, который много лет тому назад еще
в клинике факультетской терапии лечился у Дорофея Яковлеви	
ча. Он настоял на том, чтобы его взяли встречать Дорофея Яков	
левича на станцию. Затем, не менее настойчиво, он уговорил всех
нас поехать в одному ему известные особенно грибные места. Но
поскольку было воскресенье, то народу в лесу оказалось очень
много, а грибов – мало. Это никак не устраивало нашего соседа, и
пока мы отдыхали и обедали, он подался в лес. Перед отъездом он
вручил Дорофею Яковлевичу полную корзину грибов.

Хорошо отдохнуть Дорофею Яковлевичу в тот раз так и не уда	
лось. Сосед, Дмитрий Львович, рассказал всей округе о том, кто
такой Дорофей Яковлевич, какой он замечательный врач. И к нему
потянулись больные со своими жалобами, просьбами. Дорофей
Яковлевич с большим вниманием всех выслушал и оказал необ	
ходимую помощь…

Не подлежит никакому сомнению, что в лице Дорофея Яков	
левича Шурыгина наша наука потеряла крупного ученого, кафед	
ра – начальника и организатора, а все больные и близкие – на	
дежную опору, верного друга, всегда готового прийти на помощь.

Профессор Ю.К.Шалабутов,
заведующий кафедрой «Физика полупроводников»

Ленинградского политехнического
института им. М.И.Калинина

1983 г.
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Фотографии и документы

Д.Я. Шурыгина

Лейтенант м/сл Д.Шурыгин, 1.01.1944г.,
за месяц до фронта
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Среди фронтовых друзей. Июль 1944 г.

Дорофей Шурыгин (слева) с братом Тимофеем. Улан	Удэ. 1938 г.
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Военврач Д.Я.Шурыгин. Действующая армия. 1944 г.
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Тов. Шурыгин работал в полку в должности старшего врача санчас	
ти с февраля месяца 1944 года.

С его приходом резко улучшилась работа санитарной службы пол	
ка. Как старший врач он много уделял внимания своей работе и сани	
тарному делу.

Ведя непримиримую борьбу за санитарное состояние полка, как то:
каждую декаду при любых обстоятельствах личный состав менял бе	
лье, если не было возможности пропустить через баню;  проводил де	
зинфекцию обмундирования; благодаря принятию этих мер были ред	
кие случаи заболевания личного состава, а эпидемических заболеваний
за этот период совершенно не было.

Тов. Шурыгин вел непримиримую борьбу со всеми, кто не боролся
за быт санитарного состояния личного состава, хорошо приготовлен	
ную пищу, чистоту и порядок на кухне, в общежитиях и землянках.

Больные и раненые бойцы и офицеры всегда получали у товарища
Шурыгина, помимо медицинской помощи, моральную поддержку о их
состоянии здоровья, уверенность скорого выздоровления и возвраще	
ния в часть.

Помимо своей основной работы, т. Шурыгин много времени уделял
воспитанию личного состава, проводил политинформации, беседы и
доклады с медицинским уклоном; личный состав был очень доволен
простотой речи и своим ясным пониманием беседы и лекции.

Тов. Шурыгина уважал и любил весь полк за его прямоту, честность,
дисциплину, организаторские способности и знание своего дела. Страш	
но ненавидевшего несправедливость, дисциплинированного молодого
врача уважали все. Любое поручение, данное ему, выполнялось акку	
ратно и в срок; непримирим к нарушителям дисциплины, сам очень
дисциплинирован и скромен, много работает над собой. В бою бесстра	
шен. Советской Родине, партии ЛЕНИНА	СТАЛИНА предан. С рабо	
той старшего врача справлялся хорошо, достоин продвижения по служ	
бе выше.

ЗАМ КОМАНДИРА ПОЛКА ПО ПОЛИТЧАСТИ
22 АРМЕЙСКОГО ИСТРЕБИТЕЛЬНОГО ПРОТИВОТАНКОВОГО

АРТИЛЛЕРИЙСКОГО БРАНДЕНБУРГСКОГО КРАСНОЗНАМЕННОГО
ОРДЕНОВ СУВОРОВА И БОГДАНА ХМЕЛЬНИЦКОГО  ПОЛКА

МАЙОР (СОЛОДНИКОВ)
26 ИЮНЯ 1945 Г.

ПАРТИЙНО�ПОЛИТИЧЕСКАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА
НА КАПИТАНА МЕДИЦИНСКОЙ СЛУЖБЫ

Ш У Р Ы Г И Н А  Д О Р О Ф Е Я  Я К О В Л Е В И Ч А
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Д.Я.Шурыгин – старший ординатор
Смоленского военного госпиталя. 1947 г.

Д.Я. Шурыгин на курсах повышения квалификации
по терапии в Москве, 1946г.”
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Д.Я.Шурыгин – адъюнкт 2	го года обучения.
Занятия со слушателями. 1949 г.

Д.Я.Шурыгин с другом И.И.Дерябиным. 1949 г.
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Дорофей Яковлевич с женой
Галиной Зигмундовной. 1953 г.

Дорофей Яковлевич
с дочерью Ириной. 1958 г.
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Д.Я.Шурыгин. 1960 г.
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Заседание диссертационного совета. Слева направо А.Г.Панов,
Д.Я.Шурыгин, Г.А.Акимов.

В служебной командировке. ГДР. 1965 г.
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Д.Я.Шурыгин. 1969 г.

Д.Я. Шурыгин в лаборатории. 60	е годы
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Д.Я.Шурыгин, Ю.И.Фишзон	Рысс и Н.С.Молчанов. 1969 г.

Выпуск слушателей Военных академий (Д.Я.Шурыгин –
2	й справа в первом ряду). Москва. 1969 г.
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Вступительная лекция. 1971 г.

Д.Я.Шурыгин читает «Стихи  о советском паспорте»
В. Маяковского. 1971 г.
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Дорофей Яковлевич с дочерью Валерией. Забайкалье. 1971 г.
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Д.Я.Шурыгин читает стихотворение Апухтина
«Бред сумасшедшего». 1974 г.

На строительстве памятника защитникам Ленинграда. 1974 г.
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Обход больных в клинике терапии
усовершенствования врачей. 1975 г.

Д.Я.Шурыгин с офицерами кафедры. 1976 г.
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У могилы Н.С.Молчанова.
Рядом с Д.Я.Шурыгиным – Е.Г.Молчанова. 1976 г.

Празднование в клинике дня Советской Армии. 1976 г
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Супруги Шурыгины в горах Киргизии. 1977 г.
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Н.С.Петров и Д.Я.Шурыгин. 1977 г.

Торжественное собрание в клинике по случаю
Международного женского дня. 1977 г.
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Дорофей Яковлевич среди сотрудников клиники – участников
Великой Отечественной войны. 1978 г.

Лекция для слушателей I факультета. 1978 г.
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Заседание Ученого совета Военно	медицинской академии
(Д.Я.Шурыгин – 3	й слева). 1978 г.

Супруги Шурыгины на отдыхе в Светлогорске. 1980 г.
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Перед торжественным построением по случаю начала учебного
года (слева направо: Н.С.Ткаченко, Саватеев, О.К.Шапошников,

Д.Я.Шурыгин, И.И.Дерябин). 1980 г.

В.И.Мазуров, В.К.Малькович, Д.Я.Шурыгин, Н.В.Евхаритский –
участники II Всесоюзного съезда эндокринологов. Октябрь 1981 г.

Последняя прижизненная фотография Дорофея Яковлевича.



177

Д
ор

оф
ей

 Я
ко

вл
ев

ич
 с

 п
ре

по
да

ва
т

ел
ям

и 
и 

сл
уш

ат
ел

ям
и 

ак
ад

ем
ич

ес
ки

х 
ку

рс
ов

. 1
98

1 
г.



178

Д
.Я

.Ш
ур

ы
ги

н 
ср

ед
и 

пр
еп

од
ав

ат
ел

ей
 и

 с
лу

ш
ат

ел
ей

 а
ка

де
м

ич
ес

ки
х 

ку
рс

ов
. 1

98
1г

.



179

Бюст Д.Я.Шурыгина. Работа скульптора А.А.Мурзина. 1977 г.
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Памятник Д.Я.Шурыгину на Богословском кладбище.
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