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В статье представлена история становления 1409 Военно-морского клинического госпиталя Минобо-
роны России с ноября 1942 г. В условиях Великой Отечественной войны складывались традиции: са-
моотверженность, увлеченность делом, чуткость, высокий профессионализм, присущие коллективу
госпиталя все годы. Расширение задач, стоящих перед Балтийским флотом, потребовало дальнейшего
совершенствования работы сплоченного коллектива госпиталя. В настоящее время ФГБУ «1409 ВМКГ»
Минобороны России является мощным лечебным и профилактическим учреждением, успешно вы-
полняющим задачи по сохранению и укреплению здоровья военнослужащих Балтийского флота.
Ключевые слова: морская медицина, 1409 Военно-морской клинический госпиталь, Балтийский флот,
история военной медицины.

The becoming history 1409 Naval clinical hospitals Russian Defense Ministry since November, 1942 is
presented in article. At this conjuncture the Great Patriotic War there were traditions: dedication, ent-
husiasm for any business, keenness, high professionalism, all years inherent in staff of hospital. Expansion
of tasks, facing the Baltic Fleet demanded further improvement of work of united staff of hospital. Now
Federal State Budgetary Institution 1409 VMKG the Russian Defense Ministry is the potent medical and
preventive institution which is successfully carrying out tasks of preservation and promotion of health
of the military personnel of the Baltic Fleet.
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Вот уже 75 лет задачи медицинского обес-
печения войск Балтийского флота, военнослу-
жащих других силовых министерств и ве-
домств Российской Федерации, дислоцирую-
щихся на территории Калининградской обла-
сти, военнослужащих запаса, членов семей,
иных прикрепленных контингентов выполняет
Федеральное государственное бюджетное уч-
реждение «1409 Военно-морской клинический
госпиталь» Министерства обороны Российской
Федерации (1409 ВМКГ). Творчески используя
в решении задач сохранения жизни и здоровья

больных боевой опыт Великой Отечественной
войны и мирного времени, госпиталь за про-
шедшие три четверти века достиг существен-
ных результатов в лечебно-диагностической
работе и заслуженно стал одним из ведущих
лечебных учреждений региона и Северо-За-
падного федерального округа.

1409 ВМКГ был сформирован в ноябре
1942 г. на основании приказа Народного Комис-
сара обороны как 4866 хирургический (эвакуа-
ционный) госпиталь (ХЭГ), полевая почта
40236, в городе Серпухове. Вскоре после фор-

Том 3 № 4/2017 г. Морская медицина

79



мирования (из коллективов городской боль-
ницы им. Н. А. Семашко и Серпуховской боль-
ницы «Красный текстильщик») госпиталь был
передан в состав 10 полевого эвакуационного
пункта Западного фронта.

В годы Великой Отечественной войны госпи-
таль, продвигаясь за наступающими войсками,
дислоцировался на территории Смоленской,
Калининской, Псковской областей, Белоруссии
и Литвы, оказывал медицинскую помощь ране-
ным и больным в составе Западного, Брянского,
1-го и 2-го Прибалтийского фронтов, Резерва
Ставки Верховного Главнокомандующего, при-
нимал участие в боях по освобождению Воро-
нежа, Белоруссии, в боях на Курской дуге. Зна-
ния и практические навыки личного состава
госпиталя, опыт, приобретавшийся им в ходе
боевых действий, способствовали максимально
быстрому восстановлению боеспособности, вы-
здоровлению раненых и больных.

1409 ВМКГ завершил свой ратный путь в со-
ставе 3-го Белорусского фронта, в качестве ар-
мейского госпиталя 11 гвардейской армии. За
годы войны в госпитале оказана специализиро-
ванная медицинская помощь более чем 25 ты-
сячам раненых и больных, выполнено более
11 тысяч сложнейших операций, наложено
более 6,5 тысяч гипсовых повязок, проведено

8 тысяч переливаний крови. При этом группа
наиболее тяжело раненых составляла 43% от об-
щего числа всех лечившихся в госпитале; общая
смертность составила 2,1%.

После окончания войны на базе специализи-
рованного ХЭГ № 4866 был развернут круп-
ный многопрофильный госпиталь. Проведена
специализация хирургических отделений, ор-
ганизованы терапевтические, акушерско-гине-
кологическое, неврологическое, туберкулезное,
кожно-венерологическое и другие отделения.

В октябре 1945 г. госпиталь вошел в состав
Кенигсбергского особого военного округа и раз-
местился на северной окраине города в здании
госпиталя ВВС Германии. По решению коман-
дования округа госпиталь стал центральным
военным лечебным учреждением на террито-
рии бывшей Восточной Пруссии, являлся базо-
вым для всех госпиталей, развернутых на Зем-
ландском полуострове. В первые послевоенные
месяцы по приказу командующего Кенигсберг-
ским особым военным округом генерал-полков-
ника К. Н. Галицкого в ХЭГ № 4866 медицин-
ская помощь оказывалась не только военнослу-
жащим, но и первым переселенцам вновь соз-
дающейся Калининградской области, и даже
местному немецкому населению!

С марта 1946 г. госпиталь переходит в под-
чинение медицинской службы Прибалтийского
военного округа, 10 мая 1955 г. 4866 ВГ был пе-
реименован в 1409 военный госпиталь; 26 де-
кабря 1960 г. госпиталю присвоено открытое
наименование войсковой части 63784.

В 1993 г. госпиталь передан из Прибалтий-
ского военного округа в состав 11 гвардейской
общевойсковой армии.

С 1 мая 1998 г. 1409 военный госпиталь пе-
реведен на штат 27/662-51 и становится Глав-
ным военно-морским госпиталем Балтийского
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флота на 1000 коек. С 20.09.2004 г. госпиталь
получил статус Военно-морского клинического
госпиталя Балтийского флота.

За свою историю госпиталь приобрел немало
славных, боевых традиций, связанных со слу-
жением Отечеству, милосердием к больному
человеку. За высокие показатели в боевой под-
готовке, успешную лечебно-профилактиче-
скую работу, примерную воинскую и трудовую
дисциплину госпиталь неоднократно награж-
дался дипломами.

С 2002 г. по настоящее время 1409 ВМКГ
возглавляет заслуженный врач Российской
Федерации кандидат медицинских наук Вик-
тор Андреевич Крылов.

В настоящее время в госпитале развернуто
более 80 отделений, подразделений, кабинетов
и служб (штатных и внештатных), в том числе
31 лечебное и 12 диагностических, в которых
трудится более 1000 сотрудников, из которых:

— 286 врачей и 460 медицинских сестер
имеют высшую и первую квалификационную
категорию;

— 3 врача являются докторами медицин-
ских наук, 11 врачей — кандидатами медицин-
ских наук;

— более 20 человек награждены правитель-
ственными наградами;

— 6 человек — нагрудным знаком «Отлич-
ник Здравоохранения»;

— 4 врача имеют Почетное звание «Заслу-
женный врач Российской Федерации»;

— 14 человек были участниками событий
в ДРА, 9 — в Чеченской республике;

— 9 человек — участвовали в ликвидации
последствий аварии на ЧАЭС.

Госпиталь является ведущим медицинским
учреждением Балтийского флота, учебной
базой для курсов переподготовки и повышения
квалификации среднего медицинского персо-
нала, территориальных, город Калининград,
филиала ВМедА им. С. М. Кирова МО РФ.

Ежегодно в госпитале проходят лечение
более 14 тысяч человек. Дежурная бригада
круглосуточно оказывает специализированную
медицинскую помощь, проводит лабораторную
диагностику, ультразвуковое, рентгеновское
исследования. Большой вклад в развитие и со-
вершенствование лечебно-диагностической ра-
боты госпиталя вносят начальник медицинской
части подполковник медицинской службы
Э. М. Абламейко, главный хирург подполков-
ник медицинской службы С. А. Грипась, глав-
ный терапевт полковник медицинской службы
В. Н. Стариков, начальник ЦАРИТ подполков-
ник медицинской службы Е. В. Ткачев.

В хирургической практике все большее при-
менение получают оперативные вмешатель-
ства, выполняемые эндовидеохирургическим
методом, органосохраняющие и восстанови-
тельные операции. В травматологическом от-
делении (начальник отделения — кандидат ме-
дицинских наук, полковник медицинской
службы В. Н. Корецкий) широко применяются
эндопротезирование тазобедренных суставов,
артроскопические операции, комбинированный
остеосинтез при оскольчатых диафизарных пе-
реломах длинных трубчатых костей. Нейрохи-
рурги под руководством начальника отделения
полковника медицинской службы А. В. Чир-
кина активно используют интраоперационную
рентгеновскую навигацию при операциях
на позвоночнике, вертебропластику при пато-
логических переломах позвонков, сонографи-
ческий контроль зоны оперативного вмеша-
тельства при удалении опухолей головного
мозга. В хирургических отделениях госпиталя,
которые возглавляют подполковники медицин-
ской службы В. В. Парамонов, В. В. Амелин,
М. В. Андрушко, Е. В. Мурашова, Д. В. Бухан-
цов, служащие МО РФ Е. В.  Сапелкин,
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А. В. Подопригора, В. Ф. Жуковень, В. С. Пар-
шин, И. Х.  Умарова, широко используются
самые современные и совершенные методы ди-
агностики и лечения больных.

С введением в 2014 г. в штат госпиталя от-
деления рентгенохирургических методов диаг-
ностики и лечения, оснащенного современным
ангиографическим комплексом GEINNOVA
3100, на качественно и количественно новый
уровень вышло оказание высокотехнологичной
медицинской помощи пациентам с сердечно-
сосудистой патологией, ургентной патологией,
онкопатологией и т.д. В 2017 г. под руковод-
ством кандидата медицинских наук А. А. Аза-
рова выполнено более 370 диагностических

и более 80 лечебных высокотехнологичных
видов вмешательств. Впервые в отделении
внедрены новые ургентные и плановые эндо-
васкулярные технологии лечения урологиче-
ских больных (эмболизация простатических
артерий, мочепузырных артерий), гинекологи-
чески больных (эмболизация артерий матки),
пациентов с облитерирующим атеросклерозом
нижних конечностей (ретроградная методика
реканализация окклюзий), профилактика
ТЭЛА. Выработан единый подход и алгоритм
ведения пациентов с мультифокальным атеро-
склерозом. В 2018–2019 гг. планируется освое-
ние и внедрение в практику вмешательств
на головном мозге (аневризмы, мальформации
и т.д.), имплантация стент-графта в аорту.

В пульмонологическом отделении (начальник
отделения кандидат медицинских наук, под-
полковник медицинской службы А. М. Ханд-
жян) организована и проводится этиологиче-
ская верификация (в том числе небактериаль-
ных агентов) при внебольничной пневмонии,
отработана и внедрена тактика комплексной

дифференцированной терапии при данной па-
тологии. Организована во взаимодействии с то-
ракальными хирургами морфологическая вери-
фикация диагноза при диссеминированных за-
болеваниях легких. Проводится работа по из-
учению кардиореспираторного синдрома.

В отделениях терапевтического профиля
под руководством подполковников медицинской
службы М. В. Дыгая, И. А. Колесовой, служащих
МО РФ С. М.  Патрашкана, Е. В.  Савченко,
А. Д. Махно проводится комплексное обследова-
ние и лечение профильных пациентов; совер-
шенствуется и развивается система использова-
ния стационарзамещающих технологий, а также
проведения медицинской реабилитации.

На высоком уровне, с использованием совре-
менных достижений медицинской науки ока-
зывается специализированная медицинская
помощь в неврологических (начальник отделе-
ния доктор медицинских наук, полковник ме-
дицинской службы И. Н. Барсуков, заведую-
щий отделением А. К. Логинов), инфекционных
(начальник отделения майор медицинской
службы М. Ю. Паньков, заведующий отделе-
нием кандидат медицинских наук И. Р.  По-
пель), кожно-венерологическом (заведующий
отделением кандидат медицинских наук
О. И. Тремаскин), психиатрическом (заведую-
щий отделением Т. В. Хомичева), туберкулез-
ном (заведующий отделением А. Е. Зайцев) от-
делениях.

Существенный вклад в постоянное совер-
шенствование лечебно-диагностического про-
цесса вносят сотрудники рентгеновского (заве-
дующий отделением К. Э. Хрусталев), лабора-
торного (заведующий отделением В. В. Кур-
ган), эндоскопического отделений, отделения
функциональной диагностики (заведующая от-
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делением В. Г. Сенчило), физиотерапии (заве-
дующая отделением С. Ф. Кухарчук).

Очень трепетно коллектив и командование
госпиталя относятся к бывшим сотрудникам —
ветеранам Великой Отечественной войны, ока-
зывая им посильную помощь, навещая на дому.
Во время праздничных мероприятий, посвя-
щенных Великой Победе, ветераны являются
почетными гостями, участвуют в возложении
венков к братской могиле.

Благодаря неравнодушию, энтузиазму кол-
лектива год от года хорошеет территория го-
родка, высаживаются декоративные деревья
и кустарники, множество цветов. Поддержива-
ется и совершенствуется эстетический облик
госпиталя, в настоящее время проводится ре-
конструкция основного корпуса.

Много лет, показывая отличные результаты
в работе, передавая свой бесценный опыт моло-
дым, трудятся старшие медицинские сестры:
М. В. Готаутене, В. С. Шатохина, Р. И. Кашпер,

Л. А. Прилуцкая, Л. М. Бобылева, И. А. Снопова,
В. В. Феськова, Л. Н. Маренич, З. В. Соленкова,
И. В. Кийсова, И. П. Долгова, Е. В. Фетисова,
Н. Р. Демиденко, О. А. Парамзина, Е. М. Рысевец,

Л. А. Кузьмина, Е. Н. Тимуршина, Г. В. Бурова,
В. И. Лакаева, Т. П. Жук, Г. И. Понкратова. Хо-
чется отметить работу ветеранов госпиталя, ме-
дицинских сестер Н. И. Богдан, Е. Д. Абакумо-
вой, М. К. Салавелис, Д. Б. Клениной, Т. А. Жел-
новой, А. М. Шариповой, З. Н.  Харитончик,
Е. С. Беловой.

Возглавляет и направляет работу среднего
медицинского звена главная медицинская се-
стра госпиталя, заслуженный работник здра-
воохранения РФ Валентина Владимировна Ду-
ганова. Под ее руководством работа идет сла-
женно. Четко и в срок на самом высоком про-
фессиональном уровне выполняются все
поставленные задачи.

Ведется большая работа по благоустройству
функциональных подразделений и территории
госпиталя, укреплению его материально-тех-
нической базы.

В течение ряда лет госпиталь успешно и эф-
фективно работает в новых экономических
условиях, в системе обязательного и доброволь-
ного медицинского страхования; в клиническую
практику внедряются стандарты медицинской
помощи. Осваиваются современные технологии,
используются различные формы научной орга-
низации труда. С каждым годом отмечается
увеличение количества апробированных и внед-
ренных методов диагностики и лечения.

Согласно приказа Министерства здравоохра-
нения Российской Федерации № 565-Н от 28
августа 2017 г. ФГБУ «1409 ВМКГ» Минобо-
роны России внесен в перечень федеральных
государственных учреждений, оказывающих
высокотехнологичную медицинскую помощь,

не включенную в базовую программу обяза-
тельного медицинского страхования.

Однако не только трудовыми буднями живет
коллектив госпиталя, есть место и для досуга,
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интересных мероприятий и учений. Ежегодно
в госпитале проводятся всевозможные кон-
курсы: на лучшую медицинскую сестру года,
ежегодный конкурс «Мисс госпиталь», где со-
трудники госпиталя проявляют незаурядные
способности в юморе, художественном оформ-
лении и т.д.; все это способствует сплоченности
коллектива, создает ощущение настоящего
праздника.

В госпитале создан и довольно успешно вы-
ступает коллектив художественной самодея-
тельности, давая в год до 5–7 концертов для
больных и сотрудников госпиталя.

Более половины всех мероприятий освеща-
лись в средствах массовой информации, что
способствует доброй славе нашего коллектива
в регионе.

В год своего 75-летия коллектив госпиталя,
используя накопленный научно-практический
опыт, успешно решает сложные лечебно-диаг-
ностические задачи, постоянно совершенствует
и повышает качество оказания медицинской
помощи личному составу Балтийского флота,
членам семей военнослужащих, ветеранам во-
енной службы.

Эмблема госпиталя обрамлена серебряным
пальмовым венком овальной формы. В верхней
части венка — средняя эмблема Министерства

обороны — серебряный двуглавый орел с рас-
простертыми крыльями, держащий в правой
лапе обнаженный меч, в левой — лавровый

венок. На груди орла расположен щит, увен-
чанный короной, на щите на красном фоне —
серебряный всадник, поражающий копьем дра-
кона. В нижней части венка — эмблема Бал-
тийского флота.
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