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Перший випуск із серії «Охорона здоров’я Вінниччини в 

особах» присвячено вшануванню пам’яті заслуженого лікаря 
України, відмінника охорони здоров’я, талановитого керівника з 
державницьким баченням – Приходського Олександра Олексан-
дровича. Він залишив вагомий слід в охороні здоров’я Вінниччи-
ни своїм умінням генерувати ідеї і їх реалізовувати. 
Бібліографічний покажчик стане в нагоді тим, хто вивчає історію 
медицини, краєзнавцям,  бібліотечним працівникам, а також 
усім, кого цікавить постать  Олександра Олександровича При-
ходського. 
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Від укладачів 

 

В рамках проекту «Охорона здоров’я  Вінниччини в особах» нау-
кова медична бібліотека розпочинає серію випусків бібліографічних 
покажчиків , присвячених керівникам та кращим спеціалістам галузі. 

Перший випуск цієї серії присвячений Олександру Олександрови-
чу Приходському і приурочений 75-річчю від дня його народження. За-
служений лікар України, відмінник охорони здоров’я, талановитий 
керівник з державницьким баченням майже десять років, з 1994 по 
2002, він очолював медичну галузь Вінницької області. Відсутність 
документальних джерел, які б всебічно висвітлювали цей відрізок 
діяльності Приходського О.О., спонукав нас використати усні та пись-
мові спогади людей, які працювали поряд з ним. Ці спогади, можливо і 
суб’єктивні, дають можливість скласти більш яскраву мозаїку образу 
людини, яка 10 років мала вплив на долю більш як 20-тисячної когор-
ти медиків Вінницької області і залишила слід не лише результатами 
своєї праці, але й в серцях багатьох людей як непересічна особистість. 
 Укладачі не претендують на вичерпність інформації, і відкри-
тою формою покажчика, розміщеного на сайті бібліотеки //http://
vinmedlib.org.ua/,  запрошують до співпраці усіх, хто бажає поділи-

тись своїми спогадами про Олександра Олександровича Приходсько-
го та доповнити чи уточнити  інформацію про події, які відбу-
вались в медичній галузі області в представлений період. 

Матеріал розміщений в трьох розділах, в середині яких 
розташований за алфавітом авторів, фотоматеріали - за хро-
нологією. 

Покажчик містить бібліографічні описи друкованих ви-
дань, до яких був причетний Приходський О.О. та публікації про 
нього.  В додаток винесена інформація про авторів спогадів.   

При підготовці видання використовувались фонди та 
довідковий апарат бібліотеки. Фотоархіви люб’язно надані При-
ходським Сергієм Олександровичем. 
 Ми вдячні усім, хто долучився до реалізації проекту 
«Охорона здоров’я Вінниччини в особах» та маємо надію і надалі 
продовжити його. 
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  ГОРТАЮЧИ СТОРІНКИ ПАМ’ЯТІ  

 

 

«Ото ж бо, по їхніх плодах ви пізнаєте їх»  

(Євангеліє від Матвія, розд.7) 
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Пасіонарність. 

Берладин Г.В. 

Я стала директором обласної медичної бібліотеки в 1997 
році, в якій працювала  уже з 1989 року.                                              
Питання приміщення було актуальним для бібліотеки завжди. З 
1982 року  вона займала будівлю по вул. Л.Толстого 11, де раніше 
знаходився будинок дитини.  30 тисяч видань  фонду були розмі-
щені на літній веранді з температурою зберігання влітку +30˚С, а 
взимку  -20˚С.  
 Період відриву від СРСР приніс країні багато надій, неви-
значеності  і хаосу.  Державі і її очільникам було не до бібліотек.  
      Вирішити питання приміщення - це не  комп’ютер придбати чи 
літературу в фонд, це питання доброї волі керівника, який, при 
тотальному дефіциті бюджету, мав довести керівництву області 
доцільність цих витрат. Приходський, перший з керівників УОЗ,  
вперше за багато років відвідав бібліотеку, «побігав» між стела-
жами, при його поривчастості, це виглядало саме так.  «Будем 
строить», - виніс вердикт,  і я знала, що це буде саме так. 
 За два роки підготували документацію, будівництво розпо-
чали в 2000 році. 320 тисяч гривень, затверджених проектом, нам 
виділяли п’ять  років  частинами, але бібліотека була добудована.   
             Приходський О.О відгукувався на будь-яку ініціативу, його 
радувала активність керівників. Він був дуже доступний, легкий в 
спілкуванні, питання вирішував блискавично і якщо схвалював 
твою ідею, то уже спосіб реалізації знаходили його підлеглі. 
 Комп’ютеризація бібліотечних процесів  була нами розпо-
чата в 2000 році. Вінницька медична бібліотека,  перша серед ме-
дичних      бібліотек України,  придбала автоматизовану бібліотеч-
ну систему ІРБІС, що відповідала міжнародним стандартам, а вар-
тість її була на той час 20 тис. гривень ( зараз - 90 тис. грн.). 
           За підтримки Олександра Олександровича бібліотека вчас-
но взяла високий старт, що дозволило не втратити читачів, засто-
сувати дистанційний доступ до джерел інформації та запровадити 
нові форми обслуговування. Багато обласних медичних бібліотек і 
сьогодні ще перебувають на початковому етапі.    
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      Лише тому, що усі наші ідеї знаходили відгук і розуміння, бу-
ли підтримані керівництвом, і був забезпечений розвиток, рух 
вперед. Мої колеги, директори бібліотек з інших областей, зазд-
рили нашим особливим умовам, а у нас просто були особливі ке-
рівники. 
      Ми все чекаємо, щоб в історії нашої країни з’явились пасіонар-
ні люди (Пасіонарії –люди енергонадлишкового типу, які мають уро-
джену здатність абсорбувати із зовнішнього середовища енергії біль-
ше, ніж це потрібно для лише особистого і видового самозбереження, 
і спрямовувати цю енергію на цілеспрямовану роботу з видозміни 
оточуючого їх середовища. Судять про підвищену пасіонарність тієї 
чи іншої людини за характером її поведінки і психіки.  Пасіонарність 
означає енергетичну напругу суспільних систем.  Люди, що володіють 
саме такими характеристиками, виступають рушійним ядром сус-
пільних систем і надають їм відповідного вектору розвитку),-  
Вікіпедія.- https://uk.wikipedia.org/wiki/Пасіонарії   

       Але чи усвідомлюємо ми їх присутність поряд, чи цінуємо? Во-
ни, пасіонарії, з німбом не ходять. О.О.Приходський після себе не 
залишив ні квартир, ні будинків, ні бізнесу, а лише добру пам’ять і 
те, що побудував для інших.  
 Я глибоко вдячна йому  за те, що він був у моєму житті і як 
керівник, і як непересічна людина.   
 
       

https://uk.wikipedia.org/wiki/Пасіонарії
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Спогади 

Волошина О.З.  

       В 1979 році мене  було призначено завідуючою  інфекційним  
відділенням тодішньої 4–ої міської лікарні. На той час лікарня зна-
ходилась  в занедбаному стані, а   інфекційне відділення,   м’яко 
кажучи,  не відповідало санітарним вимогам.   Коли я запропону-
вала головному лікареві допомогу спонсорів,  яких сама знайшла,  
то почула у відповідь:  « А  воно тобі потрібне?».  І це мене шоку-
вало.   

Та все змінилось у 1984 році, після призначення на посаду 
головного лікаря Приходського Олександра Олександровича,   
який запровадив нову систему.   Саме ця система стимулювала 
роботу  в колективі,  завдяки  їй змінились критерії оцінки роботи 
медичних працівників, в  тому числі і  у відношенні до хворих. Ба-
гато уваги головний лікар приділяв взаємовідносинам в колекти-
ві,  підвищенню професійного рівня медичних працівників лікарні,  
проведенню їх дозвілля, покращенню умов праці.   
  Спочатку, можливо,  не всім  сподобались вимогливість та 
«суворість» головного лікаря,  але  коли ми побачили результати -  
то пройнялись повагою до Олександра Олександровича,  і не ли-
ше  як до фахівця високого рівня, а й як до чуйної людини та яск-
равої особистості. Під його керівництвом і лікарня почала своє  
нове життя, і колектив лікарні «прокинувся». Лікарі отримували 
моральне задоволення від своєї праці,  а  хворі відчули турботу 
лікарів.    
 З цього часу розпочалися капітальні ремонти у відділеннях 
та будівництво нових корпусів лікарні. В короткий термін була від-
ремонтована та обладнана на сучасному рівні актова зала, в якій 
колектив лікарні зміг провести свято зустрічі  Нового 1985 року.  
З’явились нові традиції в житті колективу.   

 Лікарня набула статусу кращої в нашому місті.  І це заслуга 
головного лікаря Приходського О. О.,  який залишив гарну пам’ять 
про себе.  
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Мы болели за дело… 

Гайдуков В. А.                                                                                                                   
(Запис розмови серпень 2016 року) 

 В те годы  Приходский Александрович Александрович был 
главврачом 4-й больницы, а я - возглавлял 2-й роддом.  Алексан-
дрович усиленно перестраивал 4-ю больницу,  строился также  
новый терапевтический корпус, а я  «развалил»  2-й роддом и  
создавал  новый. Кроме рабочих интересов нас связывали и дру-
жеские отношения: мы с ним играли в шахматы,   вместе  ездили  
на отдых, рыбалку, знали  детей друг друга и наши дети были зна-
комы между собой. Он умел дружить, никогда не предавал, чем 
заслужил самое глубокое уважение к себе. 
        Потом он стал начальником областного управления охраны 
здоровья, а я немного  позже -  начальником управления город-
ского здравоохранения.  То был нелёгкий период времени, пото-
му что тогдашний мэр был противником общения руководства 
города и области.  Мы не ходили на областные коллегии, а они не 
приходили к нам на медицинские советы. Решать какие-то орга-
низационные вопросы было сложно. Каждое общение расцени-
валось как «предательство и шпионаж»,  поэтому мы немного 
скрывались,  но в шахматы продолжали играть и в бильярд тоже. 
Во время   таких встреч обсуждались  и рабочие  вопросы. Так как 
в  здание горисполкома он идти не хотел, то мы собирались в 
«книжке».  Как мы не  скрывались, нас обязательно кто-то сдавал, 
потому что на следующий день меня  вызывал мэр и говорил:  
«Ты опять  был у Приходского и играл в шахматы».          
                Период был очень сложный, продолжалось стремитель-
ное «падение в яму». В тот период зарплату платили навозом, 
макаронами, чем попало. Если помните, в Литине один раз   
навозом платили. Я макаронами платил своим зарплату.           
Привозили мне друзья макароны две грузовых машины, я скла-
дывал полный кабинет макарон, и по списку сотрудники получа-
ли.  Мне кажется, что мы из этой «ямы» до сих пор так и не вы-
брались.   
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 Мы с Приходским  работали от души,   при нас же что-то 
происходило. Одно дело происходило то, что нас заставляли де-
лать, другое дело - мы додумывали и делали сами. Работать  с 
ним было легко, он правильно  все понимал и был  по-
настоящему  принципиальным. Уважение к нему вызывала не 
только его высокая принципиальность в главном, но и умение 
держать слово. Сейчас, зачастую, за принципиальность выдается 
хамство, а у него это было делом чести, если он тебе сказал  “да”, 
никогда  не уйдет в сторону.      

Понимаете, вот он такой, небольшого роста, но когда надо 
было отстоять то, что он считал истиной, он умел это здорово де-
лать , был настоящим бойцом. Так было, когда пошло первое со-
кращение койко-мест в больницах. В области тогда было  где-то 
120 коек на 10000 тыс. населения, а в городе -  89.  Разрабатыва-
лись программы кого сокращать и  как, за этим же стояли люди.   
В течении нескольких месяцев мы каждый день, как по повестке, 
приходили к Тимофею  Валентиновичу Мотренко (  в то время за-
местителю губернатора. Кстати, очень умный человек, толерант-
ный, выдержанный) и отстаивали каждый свои интересы, он -  
области,  я -  города. Был период  настоящих баталий, ведь При-
ходский был взрывной, это я - чуть поспокойнее.   
 Приходский не хотел сокращать койко-места по области  , 
ведь он прекрасно понимал ситуацию и предвидел результат. И 
сейчас мы видим, к чему это все привело. Он дрался, капитально 
дрался за койко-места в больницах, был против их закрытия или  
перепрофилирования, ну а я дрался за свое. Учитывая то, что об-
ластные койки на 60% были заняты  больными города,  он считал, 
что нужно  сокращать в городе.  В результате, мы тогда пошли на 
незначительное сокращение,  по-моему, до 105 по области , а  в 
городе – 74.   
 Но всё-таки были закрыты многие медицинские учрежде-
ния, например  школьные санатории.  
 Единовременно сократили 320 пенсионеров, вручили им 
по зонтику на острове Фестивальном, а многие из них были луч-
шими педиатрами, участковыми терапевтами, работниками  
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поликлинических служб.   
 Я с ним до конца жизни не был  согласен, потому что го-
родские сокращённые  - они все были на виду в городе, их все 
знали, а в районе, это где-то там, понимаете?  
 Он, конечно,  хорошо это все понимал и с ним было в этом 
отношении легко работать, ведь мы оба болели за дело.  
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Йому був властивий державницький підхід…  

Гунько П. М.                                                                                               
 

(Запис розмови  серпень 2016 року)                                                                                                                        
З Приходським Олександром Олександровичем ми були 

знайомі багато років, постійно спілкувались  та тісно співпрацюва-
ли і як головні лікарі, і, звичайно тоді,  коли він був  начальником 
управління охорони здоров’я. 

  Цікавим був момент його призначення на цю посаду.  Ме-
льник М.Є. (тодішній голова обласної ради) запросив  до  себе  
Олександра Олександровича  та  Прищака  Анатолія Івановича, 
який був на той час заступником. Прищак – хороший спеціаліст, 
розумний, зважено приймав рішення, був скромним та толерант-
ним. Приходський - людина високого рівня   підготовки, грамот-
ний спеціаліст, умів швидко та правильно приймати рішення, інте-
лігентний. Характер, правда, мав гарячий,  запальний,  але був аб-
солютно справедливим,  коли  відчував, що «перегнув  палку»  -   
давав «задній хід» і приносив свої вибачення.  На  запитання:  
«Хто із вас буде начальником управління?», - Олександр Олексан-
дрович сказав: «Я другим не буду!  Я буду першим!».  Мельник 
прийняв рішення на його користь за швидкість реакції, а  Анатолій 
Іванович  став першим заступником, і це було правильне рішення, 
в роботі  вони доповнювали один одного. 
 В той період в управлінні велику роль грав   Миронюк     
Володимир Олександрович, який завідував фінансово – економіч-
ним відділом і розумівся на фінансах  більше, ніж будь-який еко-
номіст і фінансист, крім того був дуже порядною людиною. Ці троє 
чоловіків  створили потужний «тріумвірат». За таких умов         
Приходський О.О. зміг протриматися на чолі  охорони здоров’я  
Вінниччини дві каденції. За цей період змінилися декілька губер-
наторів, дві каденції обласної ради, а  вони цим «тріумвіратом» 
витримали весь тиск і напругу, яка впала тоді на охорону здоро-
в’я. Це були, звичайно, дуже важкі часи, коли вся медицина соціа-
лістичної системи «канула в лету», нового нічого не придумали і 
починались   «ринково-базарні»  торгові  відносини. 
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 Олександру Олександровичу був властивий державниць-
кий підхід до вирішення проблем. Завдячуючи йому, були налаго-
джені зв’язки з обласною адміністрацією,  обласною радою, міс-
цева влада почала відноситись до охорони здоров’я зовсім по-
іншому. Тоді губернатором був Юрій Іванович Іванов, який дослу-
хався до пропозицій  Приходського. В цей період був закуплений 
перший в області апарат МРТ, для прикладу в Житомирській об-
ласті такий апарат працював вже 5 років. За підтримки Шестопо-
люка Олександра Васильовича, який опікувався  тоді медициною 
та освітою в облдержадміністрації,  вони вдвох довели необхід-
ність купити апарат МРТ. Буквально через три місяці томограф 
уже був у Вінниці. І так вирішувались багато питань. Олександр 
Олександрович серйозно займався проблемою онкологічних за-
хворювань: була закуплена апаратура для діагностики та лікуван-
ня  онкологічних хворих.  Для обласної дитячої лікарні також було 
придбано  за цей час багато різного медичного обладнання.  

       Те, що зробив Олександр Олександрович Приходський для 
медицини області,  все те краще, що було закладено ним,  дос-
тойно пам’яті про нього.  
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Спливають у пам’яті спогади… 

Данильчук Л. Д. 

        З Приходським Олександром Олександровичем мене по-
в’язувала багатолітня дружба та спільна праця в міській клінічній 
лікарні  №4 (з 1998р. -  МКЛ №1). 
        Познайомились ми в вересні 1969 року, коли  
сотню п’ятикурсників ВМІ ім.М.І.Пирогова направили на збір яб-
лук в с. Кудіївку Жмеринського району. Керівниками нашого сіль-
госпзагону були Приходський Олександр, клінічний ординатор 
кафедри отоларингології,  та Безкоровайний Олександр, асистент 
кафедри патанатомії. Веселі і активні дівчата з 1-ої групи привер-
нули увагу керівників, і закінчилось все тим, що Олександр При-
ходський закохався в Людмилу Стеценко, яка допомагала йому 
випускати стінгазету про виробничі досягнення та змагання між 
бригадами студентів. Згодом ми, Людмилині подруги, весело гу-
ляли на їх з Олександром весіллі, а він жартував, що дружина йо-
му з яблуні впала. 
      Я і Людмила, після закінчення ВМІ, почали працювати діль-
ничними терапевтами в МКЛ №4, а Олександр – отоларингологом 
в обласній лікарні ім. М.І.Пирогова. В 1971 - 1972 роках він працю-
вав лікарем - отоларингологом в республіці Ангола, де рятував 
поранених в бойових діях і сам отримав статус учасника бойових 
дій. В цей час у нього народився син Сергій, а через чотири роки – 
син Юрій.  
      В 1980 році ми заселились в один кооперативний будинок і 
дружно жили в сусідніх квартирах, ростили синів, мали спільних 
друзів, разом відзначали  родинні та державні свята, разом пере-
живали і радість, і біду. Олександр був прекрасним чоловіком та 
батьком. Він дуже любив своїх батьків - Галину Едуардівну та Оле-
ксандра  Петровича, ніжно ставився до сестри Зої,  з великою по-
вагою відносився до батьків своєї дружини. Простий у спілкуванні, 
веселий, він завжди був душею компанії. 
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      Був дуже ерудований, мав прекрасну бібліотеку. Всі новин-
ки  художньої та медичної літератури він перечитував, як тільки 
вони виходили з друку. В колі друзів завжди ділився враженнями 
про прочитане. Дуже любив відпочинок на природі, рибалку. 
 В 1984році Приходський О.О. був призначений головним 
лікарем МКЛ №4. Я в той час вже працювала заступником голов-
ного лікаря з експертизи тимчасової непрацездатності в цій же 
лікарні.  
      Це були цікаві, творчі роки спільної роботи. Наш невгамов-
ний головний лікар завжди хотів, щоб лікарня була кращою в міс-
ті. Впроваджувалось багато нового в діагностиці та лікуванні, ви-
шукувались можливості для придбання та освоєння новітньої ме-
дичної техніки. Олександр Олександрович налагодив тісні зв’язки 
з дирекціями потужних на той час підприємств: «Маяк», 
«Термінал», «Аерогеоприлад», «Завод газових аналізаторів», 
«Вінничанка», ВТТУ, швейної фабрики «Поділля». Підприємства 
допомагали в розвитку матеріально-технічної бази лікарні, а ме-
дичні працівники оздоровлювали всіх працівників підприємств 
(незалежно від їх місця проживання) шляхом профілактичних 
оглядів, диспансеризації та  стаціонарного лікування. 
     За короткий час був добудований новий терапевтичний 
корпус лікарні, збудований новий харчоблок та кафе для праців-
ників, впорядкований актовий зал, проведено ремонти в більшос-
ті відділень.  
     Багато уваги в медичному колективі приділялось якості на-
дання медичної допомоги. Цьому сприяли регулярні адміністра-
тивні обходи у відділеннях та  контакти з пацієнтами, медичні ра-
ди, звіти відділень з аналізом досягнень та розбором допущених 
помилок, клінічні та клініко-патанатомічні конференції, в яких зав-
жди приймав участь головний лікар. Нас вражали виступи Олекса-
ндра Олександровича на цих заходах, який, незалежно від того за 
якою темою чи медичною спеціалізацією проходила медрада чи 
конференція, коментував чи підсумовував інші виступи, дискусії 
дуже підготовлено, аргументовано та професійно. Тому, йти на 
такі заходи непідготовленими було ризиковано і неприпустимо. 



17 

  своєї роботи головним лікарем, просив мене по дружбі 
критично висловлювати   йому мою думку щодо його різкого ви-
ступу на адресу того чи іншого працівника чи якогось випадку – 
завжди боявся когось незаслужено образити. Критику, як прави-
ло, сприймав позитивно і враховував. 
             Цілеспрямований та ініціативний, наш головний лікар ви-
магав того ж і від своїх підлеглих.  Він запровадив таку незвичну 
форму спілкування з завідувачами відділень та своїми заступника-
ми, як «медична рада за чаєм». Один раз на місяць, в обідню пе-
рерву, ми збирались за чаєм з печивом і ділились всім: що хто ці-
кавого прочитав, чи побачив в інших закладах, чи придумав сам,      
обговорювали та вирішували, що з того можна запровадити в на-
шій лікарні. Так був сформований колектив однодумців, які сприя-
ли розвитку лікарні. 
           Олександр Олександрович розумів, що колектив об’єднує  
не лише  робота. Тому, за його підтримкою та активністю профспі-
лкового комітету, в лікарні був створений великий колектив худо-
жньої самодіяльності. Особливою гордістю був хор, в якому було 
до 40 чоловік учасників,  в тому числі більшість завідувачів відді-
лень. Щоб не заважати виробничим справам, репетиції хору про-
водили з 8.00 до 8.40 год. двічі на тиждень. Як відмічали учасни-
ки, що «як зранку поспіваєш, то і працюєш з натхненням».  Ми ус-
пішно виступали на обласних оглядах художньої самодіяльності. 
Багато заходів проводилось і в межах лікувального закладу. Це і 
новорічний бал, концерти до свят, вечір ювілярів, посвячення в 
професію, конкурси між відділеннями та інші.  
            Завдячуючи  нашому головному лікареві, в МКЛ №4 створи-
вся дружній, цілеспрямований колектив, де кожен добросовісно 
виконував свою роботу і завжди був готовий прийти на допомогу 
колегам. Олександр Олександрович знав поіменно практично всіх 
працівників лікарні. 
          В 1994 році Приходський О.О. був призначений начальником 
обласного управління охорони  здоров’я. Дуже шкода було його 
«відпускати», але ми розуміли, що його розум, енергія,  
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 ініціативність та досвід, набутий на шляху: рядовий лікар - завіду-
ючий відділенням  -  головний лікар - потрібні на вищому рівні.  
            Подальшими роками трудової діяльності Приходського 
О.О. це було доведено. А в колективі МКЛ №1 (бувшої МКЛ №4)  і    
тепер зберігаються кращі традиції, започатковані нашим голов-
ним лікарем Приходським О.О., і з вдячністю згадуються проведе-
ні під його керівництвом роки. 
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Феномен особистості 

Довгополюк Н. В. 

З Олександром Олександровичем Приходським в управлін-
ні охорони здоров’я облдержадміністрації мені довелось працю-
вати під час його перебування  на посаді начальника управління з 
1994 по 2002 рік.  Про що хочеться сказати? Передусім , не про 
цифри, показники роботи, не про ті досягнення  охорони здоро-
в’я  області, які були на той час. Охорона здоров’я  Вінницької об-
ласті стабільно посідала провідні рейтингові місця серед інших 
регіонів держави.     Досягнення були, і вони були значні по всіх 
напрямках діяльності медичної галузі. 

Але не це переважає в спогадах про часи, пов’язані з При-
ходським О.О. На перший план в пам’яті чітко і яскраво постає 
його образ, особисті якості: визначний організатор охорони здо-
ров’я, неординарна людина, харизматична особистість, для якої 
були притаманні чіткість розуму, швидкість мислення, бурхлива 
енергія, емоційність, миттєва реакція на все, що відбувалось на-
вколо, здатність  буквально на льоту, за лічені секунди сприймати 
великий обсяг інформації, особливо нової, і швидко, випереджу-
ючи події і час, приймати безпомилкові  рішення. У нього була 
властивість бачити перспективу і досягати поставленої мети, не-
зважаючи на труднощі і різні виклики часу. Ці риси - особливий 
дар, який дається не  кожній людині, але вони були притаманні 
Олександру Олександровичу. 
Прихід  Приходського О.О.  на посаду начальника управління охо-
рони здоров’я припав на досить непростий час – перші роки неза-
лежності, відчувався кризовий стан економіки, безліч проблем в 
системі охорони здоров’я області, необхідність її реорганізації, 
хоча на той час не було чіткої програми реформування медицини, 
достатньої нормативно-правової бази та інших важливих важелів. 
Але потрібно було працювати, рухатись вперед, розвивати і удо-
сконалювати медичну допомогу в умовах можливостей того часу. 
До честі Олександра Олександровича,  він добре справлявся  зі 
всіма проблемами і різними питаннями 
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  Прийшовши на посаду начальника управління із посади 
головного лікаря МКЛ № 4 м. Вінниці, він швидко освоївся, вивчив 
специфіку області, особливості організації медицини в кожному 
районі та містах обласного значення, оволодів широким обсягом 
цифрової інформації та показників роботи. А тому нечітку або не-
достовірну інформацію з місць він миттєво розпізнавав і зразу да-
вав відповідну принципову оцінку подібним фактам. Він був прин-
циповим в роботі і вимагав цього від підлеглих. 

Перед нами, працівниками управління, він ставив завдання і 
визначав основним принципом роботи –  робота на досягнення 
кінцевого результату  і     випередження часу, а також командний 
підхід до вирішення всіх питань. Неодноразово повторював голо-
вним спеціалістам і співробітникам управління: «Командная  ра-
бота должна  быть  всегда! Запомните: наша команда может 
все!».  Олександр Олександрович  досить добрен володів україн-
ською мовою, але природним було для нього розмовляти росій-
ською. Повага та особливе відношення до нього від цього абсолю-
тно не змінювались.  

Приходський О.О. любив працювати швидко і оперативно  
цього вимагав і від підлеглих. Завдання, які він доручав, повинні 
були виконуватись точно і невідкладно. Іншого він не визнавав. І 
коли йому говорили, що на виконання потрібно більше часу, ніж 
терміном на наступний день, він говорив : «У Вас есть двадцять 
четыре часа. Этого вполне достаточно».  Працювали в досить на-
пруженому темпі – за один день проводиться перевірка, як пра-
вило, 2-х районів по одному маршруту, пізно увечері або вночі 
формуються довідка, проект наказу або інші документи і вранці 
віддрукований матеріал подається начальнику управління. 

Як не дивно, але він сам встигав скрізь і всюди, ми – не зав-
жди, хоча  і намагались. Згадується такий епізод: по телефону 
Олександр Олександрович  викликає  мене до себе в кабінет з 
приводу однієї проблеми. Я швидко зібрала необхідні матеріали і 
йду до нього . Відстань між кабінетом № 207, де було моє робоче 
місце, до кабінету начальника зовсім невелика, і я буквально   
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за хвилину була в його кабінеті. Він зустрів мене запитанням: 
«Почему так  долго?», - і  я зрозуміла, що темпи роботи і руху бу-
дуть ще швидшими і втрата спортивної форми мені не загрожує. 

Він умів мислити глобально і на перспективу, чітко визнача-
ти етапи вирішення тієї чи іншої проблеми, розвитку закладу, як-
що мова заходила про якусь конкретну лікарню, поліклініку, дис-
пансер тощо.   Докладав усіх зусиль для розвитку матеріальної  
бази  наших лікувально-профілактичних та інших підпорядкованих  
закладів, будівництва нових об’єктів, завершення довгобудів, ре-
конструкції старих приміщень, придбання нового медичного об-
ладнання та сучасної апаратури. В ті часи це  було  досить непрос-
тим завданням, але область мала успіхи в цьому напрямку. І це 
також особиста заслуга Приходського О.О.  

Він любив будувати, створювати нове, розвивати і удоскона-
лювати медицину області по різних напрямках. І коли постала 
проблема першого етапу скорочення ліжкового фонду, а відповід-
но і штату лікувальних закладів області від первинного до третин-
ного  рівнів, він боляче переживав  все це. Головним лікарям на 
нарадах, які проводились найчастіше на базі обласної клінічної 
лікарні ім. М.І.Пирогова, він говорив: «Вы думаете, что мне не бо-
льно сокращать больницы, койки и штаты? Ведь это все создава-
лось долгие годы. Но все вы отлично знаете, что большой коеч-
ный фонд области работает неэффективно, койки не загружены, 
особенно в сельской местности. Нужно подходить к этой пробле-
ме с позиции экономики, думать и действовать соответственно 
требованиям времени ». 

Приходський О.О. ініціював і підтримував ідеї  щодо розвит-
ку та удосконалення високо спеціалізованої допомоги на різних 
напрямках, в першу чергу на базі провідних обласних лікувальних 
закладів - обласної клінічної лікарні ім. М.І.Пирогова, обласної 
дитячої клінічної лікарні, онкологічного та ендокринологічного 
диспансерів, психоневрологічної лікарні ім. акад. О.І.Ющенко та 
інших. Свого розвитку набули спеціалізовані служби, такі як дитя-
ча щелепно-лицьова хірургія,  дитяча нейрохірургія,  неонатологі-
чна служба, перинатальна допомога та інші.  
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Сучасні перинатальні технології, досягнення медико-генетичної 
служби потребували нових  організаційних підходів щодо їх прак-
тичного впровадження в роботу лікувальних закладів області. То-
му на  базі поліклініки обласної клінічної лікарні ім. М.І.Пирогова  
був створений обласний перинатальний центр. Він був організо-
ваний в числі перших серед інших регіонів України і  став одним із 
кращих центрів  у своїй групі областей. Цьому передувала велика 
підготовча робота. Потрібно було  детально вивчити роботу уже 
створених перинатальних центрів у великих містах 
(Дніпропетровськ, Львів, Київ, Сімферополь),  адаптувати їх досвід 
до специфіки нашої області та зробити все найкращим чином. До 
створення центру доклали багато зусиль Приходський О.О.,  як 
начальник управління, головний лікар закладу Гунько П.М., голов-
ний акушер-гінеколог управління Бойчук В.М.  Олександр Олекса-
ндрович  постійно контролював хід робіт по створенню центру і 
наголошував: «У нас должен быть самый  лучший перинатальный 
центр в Украине».  Протягом короткого часу був проведений ре-
монт приміщень, переплановані та додатково виділені необхідні 
площі (до цього на базі поліклініки обласної лікарні функціонува-
ла базова жіноча консультація із невеликою кількістю кабінетів), 
закуплено необхідне обладнання та апаратура, проведена підго-
товка персоналу та інше. Самі співробітники центру  також прий-
мали активну участь в ремонті та оснащенні центру, долучали до 
цього спонсорів і навіть членів своїх сімей. На відкриття прибула 
начальник Головного управління охорони материнства і дитинст-
ва МОЗ України Гойда Н.Г., яка високо оцінила  роботу центру і 
здобутки Вінницької області по акушерсько-гінекологічній службі. 

 Багато зусиль було докладено до організації неонатологіч-
ного центру на базі обласної дитячої клінічної лікарні (головний 
лікар Антонець Т.І.), який також у той час став одним з найкращих 
серед  інших областей. І коли на базі Вінницької області проводи-
лась Всеукраїнська конференція з питань охорони материнства і 
дитинства, обидва центри відвідали делегації всіх регіонів держа-
ви. Представники багатьох областей були певним чином здивова-
ні, що такі центри створені і успішно функціонують  
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на терені нашої області,  і  неодноразово приїздили до нас перей-
мати досвід  їх роботи.  

Служба охорони материнства і дитинства  є пріоритетним 
напрямком охорони здоров’я, тому на базі обласної клінічної лі-
карні ім. М.І.Пирогова і обласної дитячої клінічної лікарні були 
створені центри спеціалізованої допомоги педіатричного і аку-
шерсько – гінекологічного профілів.  

В подальшому  робота центрів та вся служба охорони мате-
ринства і дитинства  по області постійно розвивались і удоскона-
лювались. Наші фахівці вибороли право на участь практично у всіх 
міжнародних програмах і проектах, які працювали в Україні, спів-
працювали з різними фондами, науковими центрами, провідними 
фахівцями держави. Ці та інші успіхи і досягнення – результат ве-
ликої і кропіткої роботи команди організаторів охорони здоров’я 
та провідних фахівців області на чолі з начальником управління 
Приходським О.О. 

Як начальник управління охорони здоров’я  Приходський 
О.О. зробив значний  вклад в розвиток медицини  Вінницької об-
ласті і залишив достойний спадок  своїм наступникам.  
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Александр Приходский — человек-Личность! 
 

Кафарская Л.В. 
 

 Александр Приходский : человек - эмоция, человек - от-
ветственность, человек - стихия, человек - Личность! 
 Знала его немного, только по работе в Центре СПИДа. 
Он всегда удивлял своей незаурядностью, умением общаться и 
умением чётко высказывать свое мнение, без назидания.            
Умел слушать и слышать чужое мнение даже тогда, когда оно 
не совпадало с его суждениями. Его эрудиция поражала. Его 
можно было слушать часами. Он много знал, был энциклопеди-
чески начитан, любил музыку, искусство, хорошо разбирался в 
политике.  
 Александр Александрович обожал кроссворды, прекрас-
но играл в шахматы, покер и нарды, и все это  было с интере-
сом, энтузиазмом, азартом. Очень любил путешествовать, от-
дыхать на природе, любил рыбачить и охотиться. 
 Был человеком чрезвычайно вспыльчивым. Мог без-
апелляционно отчитать за нерадивость, ошибки, но зла никогда 
не помнил, не страдал злопамятством. Уважал трудолюбие, ра-
ботоспособность, инициативу. 
 Если к нему обращались с личными просьбами - всегда 
старался помочь и поддержать. Не было случая, чтобы он отка-
зал подчиненному в просьбе. 
 А ещё он был франтом. Одевался очень элегантно, обо-
жал красивые вещи, не мог представить, как можно прикури-
вать от спички, пользовался только изящной зажигалкой. Умел 
быть галантным и это было его внутреннее качество. Рядом с 
ним каждая женщина ощущала себя уверенно и непринужден-
но.   
 Жаль, что таких людей очень мало. 
 
 
 

Август  2016 
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Так цікаво працювати  не було більше ні з ким… 

 

Кузьмінова К. М. 

       В 1984 році Приходський Олександр Олександрович був приз-
начений головним  лікарем 4-ї міської лікарні. З його приходом 
лікарня  почала  своє нове життя. Я згадую, як він провів перше 
ЛКК в лікарні. Раніше ЛКК проводились, можна сказати, формаль-
но, завідуючі відділеннями приходили мало підготовленими, зок-
рема по випадках із історії хвороб, які розбирались. Коли почав 
підводити підсумки розбору Приходський О.О., він провів розбір 
кожної історії хвороби, як фахівець, як  терапевт, зробив всі заува-
ження по лікуванню та  веденню історії хвороби. По закінченню 
сказав, що з цього часу всі ЛКК будуть проходити тільки так. Я бу-
ла вражена його обізнаністю по терапії  (так як  за фахом він був 
ЛОР) і  запитала, хто допоміг йому провести такі рецензії історій 
хвороб,  Олександр Олександрович відповів, що коли  хочеш бути 
керівником, необхідно бути фахівцем вищим, ніж твої підлеглі, в 
усіх питаннях.  Він був вимогливим як до нас усіх, так і до себе. 
      Через два роки  після його приходу всі показники діяльності 
лікарні стали кращими у Вінниці. Він завжди підтримував все но-
ве, що впроваджувалось у медицині Завідуючі відділеннями ліка-
рні  виїздили  в інші лікувальні заклади, вивчали позитивний дос-
від роботи, щоб  впроваджувати в своєму відділенні нові методи-
ки для покращення якості надання медичної допомоги. Згадую, 
як під час поїздки до Санкт – Петербургу, перебуваючи в одній із 
лікарень, я  дізналась про  впроваджений у них новий господар-
чий механізм. Розповіла про це Олександру Олександровичу. Він 
пішов до начальника управління охорони здоров’я м. Вінниці Слі-
чного О.І.  і   вирішив питання нашої поїздки з метою вивчення 
цього досвіду роботи. Була зібрана делегація, де окрім працівни-
ків нашої лікарні,  були представники управління охорони здоро-
в’я та інших лікувальних закладів.  Після цього лише в  нашій ліка-
рні ми почали впроваджувати позитивний досвід роботи  колег і  
стали школою передового досвіду, не зважаючи на «скепсис» в   
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цьому питанні практично всієї медичної спільності не тільки міста, 
а й області.  
          Першими в області ми запровадили роботу денних стаціона-
рів.   Першими в Україні ми розробили та уклали угоди з працюю-
чими підприємствами по профілактичній роботі.  
 Пригадую, як я прийшла до Олександра Олександровича і 
запропонувала переговорити з керівництвом заводу «Маяк» та 
укласти угоду з метою обстеження всіх працівників підприємства.  
Після цього кожному працівнику видати «паспорти здоров’я», де 
вказати всі його захворювання, а керівництву заводу скласти план 
оздоровлення працюючих. В той час можна було оздоровлювати 
працівників за рахунок коштів підприємства.. Керівництво заводу 
підтримало нашу пропозицію. Нами була створена бригада з кра-
щих фахівців, і ця робота була зроблена.  
  З приходом Олександра Олександровича в усіх підрозді-
лах лікарні почали проводитись ремонти, розпочалось будівницт-
во нового терапевтичного корпусу. В нашій лікарні  вперше в об-
ласті були створені відділення профілактики та  реабілітації хво-
рих після інфаркту міокарду, з травмами, інвалідністю та ін. Впро-
ваджувались в роботу відділень і новітні технології.  Хворі міста і 
області хотіли лікуватись  в нашій 4-ій лікарні.  
 В цей час був добудований новий харчоблок, складські 
приміщення, а ще -  збудоване кафе для співробітників, в якому 
ми харчувались, і яким ми всі дуже  пишались. 
 В лікарні почали проводитись конкурси на краще відділен-
ня, конкурси художньої самодіяльності між підрозділами. В нашій 
лікарні був створений кращий хор серед медичних установ облас-
ті. Колектив лікарні почав жити новим життям.   
 Олександр Олександрович дуже зважав на людський фак-
тор, завжди допомагав  співробітникам у вирішенні не лише виро-
бничих, а й різних їх особистих проблем. 
 За багато років мені довелось працювати з багатьма керів-
никами, але так цікаво працювати як з Олександром Олександро-
вичем, не було ні з ким. Особливо хочеться відмітити таку його 
рису керівника, як те, що він завжди визнавав і міг сказати, що був  
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не правий, а підлеглі могли вести з ним дискусію і відстоювати 
свою позицію.  
         Колектив його поважав і як керівника, і як людину, він зумів 
об’єднати колектив однодумців, зумів створити прекрасний коле-
ктив, ми всі працювали злагоджено.  
 Наш головний лікар цінував професіоналізм  і завжди відс-
тоював кожного фахівця своєї лікарні перед керівництвом. Це був 
керівник про якого можна сказати: «Людина з великої літери».  
Пройшло вже багато часу, але ті, хто  працювали з Олександром 
Олександровичем, згадують його  з великою  повагою і   тепло-
тою, а ті часи -  як кращі часи  в їх  роботі.                                                   
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О.О. Приходський і я. 

Миронюк  В.О. 

Про минуле… 
 Пройшов час… Сьогодні Олександр Олександрович зали-
шається в спогадах. Які вони?! Різні…, але їх об’єднує декілька 
особливостей, зокрема  в характері О.Приходського: надзвичайна 
емоційність, особлива, спрямована на виконання, наполегливість, 
бажання в усьому бути лідером (навіть якщо це не випливає з ло-
гіки  та доцільності певного заходу), вимогливість. Ми не були 
близькими друзями, але щирими і відвертими колегами були од-
нозначно і це  дозволяло мені висловлювати  своє бачення тієї чи 
іншої пропозиції начальника управління охорони здоров’я. Іноді 
це супроводжувалось бурхливою емоційною реакцією, яка швид-
ко згасала, і розмова мала подальше продовження. Скільки зна-
йомі? Багато років. 

Перше знайомство…  
Обласна лікарня імені М.І. Пирогова, ЛОР відділення. 

 Я – інспектор-лікар лікувального відділу    облздороввідді-
лу, по сумісництву – лікар-отоларинголог ЛОР відділення, яким 
завідував О.Приходський.  Перше знайомство, спільна робота, ці-
каві, як завжди, емоційні п’ятихвилинки. Запам’яталось найбіль-
ше: професіоналізм, особливий підхід до операцій, зокрема  тон-
зілектомії, використання нових інструментів. 
 Можливо, саме тому, коли моїй доньці потрібно було про-
оперуватись, я звернувся до Олександра Олександровича, незва-
жаючи на те, що він в той час вже перебував на посаді головного 
лікаря 4-ї міської клінічної лікарні, де не було ЛОР відділення. 
Операцію О.Приходський виконав на базі Вінницької ЦРЛ,  пере-
конавши мене, що тонзілектомію робити не  потрібно, обмежи-
мось аденотомією.  Як у воду дивився, тому що саме такі позиції 
сьогодні. 

Друге знайомство..   
За безпосередньою участю в експерименті. Олександр 

Олександрович – головний лікар, я – заступник  начальника 
управління, завідуючий планово-фінансовим  сектором 
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 управління охорони здоров’я. 
 Моя ініціатива – запровадити якнайшвидше принципи но-
вого господарського механізму в охороні здоров’я, при якому оці-
нюють критерії і якості,  і кількість виконаної роботи… Першим, 
хто пішов на зустріч і підтримав мою пропозицію, був Олександр 
Олександрович. Перший заклад, де ця система запрацювала, була 
лікарня №4, і де були отримані позитивні результати – поліклініч-
не відділення 4-ої лікарні, яке очолювала на той час Кузьмінова 
Катерина Миколаївна. 
 Перші результати, перші статті, обмін досвідом, слухання в 
МОЗ і …, звичайно КРУ з перевіркою, яке не могло зрозуміти цієї 
роботи, а МОЗ  не запровадило в усій Україні.  Тому експеримент 
був закінчений. А сьогодні, через багато років, до принципів, ого-
лошених ще тоді, повертаються… 

Третя зустріч , найбільш тривала… 
            О.Приходський – начальник управління охорони здоров’я 
облдержадміністрації. Перша фраза при зустрічі безпосередньо в 
управлінні: «Володимире Олександровичу, будемо працювати!».  
І ми працювали. До мене була надзвичайна довіра в усьому, мої 
підписи не перевірялись, їм  була повна довіра і для мене це було 
надзвичайно важливо і відповідально. Але не всім це подобалось, 
можливо, саме через це сталось певне непорозуміння… Причина  
- певна «внушаемость», говорячи російською, в характері О. При-
ходського. Він запитав, чи правда, що я спеціально підписую деякі 
невірні документи до облфінуправління, щоб його дискредитува-
ти… Моя відповідь була чіткою: «Мій підпис, тому відповідаю за 
все я, а все решта, що   вам сказали – повне безглуздя». Більше 
таких випадків не було, залишилась довіра…  Розрахувався за 
віком Анатолій Іванович Прищак з посади першого заступника, 
стояло питання – хто? Приходський О.О. запросив усіх з керівниц-
тва апарату, обговорювали кандидатури.  
 Кожен висловлював свою, власну думку. Дійшла черга до 
мене, і я поставив одне запитання: «Чому не я? Чи не заслу-
жив?...» Тиша секунд 30 і фраза Приходського: «А дійсно, чому ні?  
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Я підтримую» Так і сталось! Я став першим заступником і принци-
пово не втручався в фінансові питання за винятком випадків, коли 
до мене звертались! 
 Усі питання по мережі, структурних підрозділах у  лікуваль-
них закладах були  на контролі у начальника управління. В цей час 
були створені: центр планування сім’ї, центр лапароскопічної хіру-
ргії,  центр нефрології та діалізу на базі Вінницької ЦРЛ, кабінет 
магнітно-резонансної діагностики з першим в області магнітно-
резонансним  томографом, було добудоване нове та відремонто-
ване старе приміщення науково-медичної бібліотеки та інше … 

Останнє…  
            Наближалось 60-річчя Олександра Олександровича. Можна 
було б і надалі працювати  на цій посаді за індивідуальним дозво-
лом Кабінету Міністрів…   Але я знав, що його не буде: не усім по-
добався емоційний характер Олександра Олександровича та й  
були бажаючі зайняти його посаду, себе до них не відношу, хоча  
Приходський і О.В. Шестопалюк  (був на той час заступником голо-
ви Вінницької облдержадміністрації), в одній з розмов сказали, 
що вносили певні пропозиції, але їх не підтримали. 
 Наш останній вечір у Гнівані вузьким колом: розмови, по-
бажання… Але була образа -  ні Почесної грамоти МОЗ, Кабміну, 
нічого іншого не було, не було і пропозицій на подальшу роботу… 
 Вона надійшла пізніше від мене, коли я, в якості послідов-
ника і начальника управління, в буквальному сенсі, взявши Олек-
сандра Олександровича за руку, повів на розмову з бувшим тоді 
губернатором Віктором Францовичем Коцемиром і запропонував 
призначити О.О. Приходського головним лікарем СНІД-центру. 
Порозуміння, згода, призначення: плідна робота в цій якості, за-
вдячуючи якій центр і став справжнім по змісту. 
Остання зустріч і остання розмова — в інсультному відділенні 
(№22) ВОПНЛ ім.Ющенка і  його слова: «Чому це зробив не я? 
Прекрасне відділення». А потім те, чого ще  не повинно було бу-
ти… 
 Я пропрацював з декількома завідуючими облздороввідді-
лу  і начальниками управління охорони здоров’я. Тридцять років  
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роботи у цій структурі на різних посадах дають мені право ствер-
джувати: для охорони здоров’я області першим був Степан Анто-
нович Марковський, другим – О.О. Приходський.  
 Перший – в розбудові матеріально-технічної  бази, особли-
во районів, другий – в створенні бази сучасних, нових структурних 
підрозділів і служб, які можна було впровадити  на той час,  у пе-
ріод  фінансової кризи та системи взаємозаліків.  
 Буду жити, буду згадувати, буду пам’ятати. 

 
29.08.2016 року.  
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 Спустя годы… 

Ошовская Т. Т. 

       Центр планирования семьи  в нашей области был организо-
ван в Украине одним из последних. 
       Утро в кабинете у Александра  Александровича  начиналось в 
7.30, разговор был  строгий и  без лишних слов. Невзирая на полу-
ченные рекомендации от Фонда Народонаселения, положение 
одно: «Пока не докажешь  практичность, необходимость и целе-
сообразность службы, приказ о центре в Винницкой области не 
подпишу». 
       Мы объездили с главным врачом больницы Гунько П.М. и ве-
дущими специалистами все областные центры Украины. После 
каждой поездки рассказывали об увиденном. Наши доклады не 
удовлетворяли шефа (как мы с любовью называли Сан Саныча): 
«Нет изюминки, нет стержня, чем будем отличаться от  женских 
консультаций  и чем поможем каждой семье?». Наши проблемы 
он принимал как свои.  Мы анализировали  работу каждого 
центра, отвечали на вопросы Александра  Александровича, спо-
рили с ним  до хрипоты, отстаивали свое мнение,  но уже через 
неделю понимали глубину его требований. Александр  Александ-
рович видел все на несколько “страниц “ вперед (годы он назы-
вал страницами жизни). Возникали вопросы: 

 как добраться в дальние сёла? Нужна была машина, и своя 
машина у ЦПС была на первом году работы; 

 как охватить всех, кто нуждается в планировании семьи?   
К третьему году работы был создан регистр семей, у кото-
рых были репродуктивные потери, а были они там, где бы-
ла  экстрагенитальная патология. Поэтому к пятому году 
нашей роботы был создан новый регистр перинатальных 
проблем (мы с особенным вниманием отнеслись к тем  
случаям, где были найдены заболевания других органов); 

 как  охватить  профилактической  работой мужскую часть 
населения? И в области  (впервые)  была введена ставка 
врача-андролога. 
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 Все эти вопросы и сформировали  основные принципы  
механизма  роботы  нашего  центра. И уже на пятом году жизни 
коллектива, в министерстве, работа  центра была отмечена как 
показательная. Мы были названы примером в организации служ-
бы, и  теперь стали ездить учиться к нам. 
     «Внешний вид и рабочее место - это ваше лицо.  Пациент    
(Александр  Александрович никогда не говорил слово «больной») 
не должен чувствовать официальность, ему должно  быть  тепло с 
вами. Это одинаково касается врачей, сестер и санитарок». Во 
время одного из  посещений центра А.А увидел на медсестре не-
свежий халат, надо было видеть выражение его  лица! Наша реак-
ция была мгновенной - мы срочно купили стиральную машину, 
гладильную доску и утюг. По сегодняшний день рабочую одежду  
меняем ежедневно. 
       Замечания  Александр  Александрович  делал мягко, сер-
дились только губы, но не глаза, серые, глубокие, очень-очень 
добрые, с пушистыми рыжими ресницами. 
        Отдельную историю занимал вопрос компьютеризации. В 
каждом кабинете висел плакат  «Все на борьбу с компьютерной 
неграмотностью!». Прошли годы и мы конечно ее победили. Учи-
лись после работы, в выходные, но уже через полгода наши доку-
менты подавались пациентам в стандартизированных формах и у 
нас в отделении появилась собственная  РЕГИСТРАТУРА. И сегод-
ня документация  ЦПС  читабельна,  логична,  понятна и соответс-
твует протоколам. 
        «Связь с другими кабинетами должна быть мгновенной, 
она  входит в оказание медицинской помощи.  Количество теле-
фонов на твоем столе  - это уровень   активности администратора  
и  стесняться телефонной выставки не надо». «Сказано – сдела-
но», и вот у нас уже проведена телефонная сеть внутренних и на-
ружных телефонов. 
         Критерий формирования коллектива, который использо-
вал Александр  Александрович актуален на все времена: «Опыт, 
профессионализм, человеческая надежность. Безусловно, уро-
вень доверия к врачу, приходящий за годы работы, важен, но это  
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  - человеческий фактор, а ты - администратор, ты - руководитель, 
и умение учиться в любом возрасте - качество профессионала.» 
 Приходский Александр  Александрович считал, что каждые 
3-4 месяца каждый из нас должен посетить «рабочее место» в 
соседней области или даже в другом государстве, освоить или 
познакомиться со «свежей методикой» в работе  и решить -  нуж-
на ли она нам. Ограничений на командировочные расходы никог-
да не было, только докажи надобность поездки, а потом сумей 
доложить услышанное коллегам. 
        «Медицинская помощь должна быть максимально оказа-
на в амбулаторных  условиях.  Пациент должен быть обследован 
в первые сутки.  Создать  бытовые  условия   в стационаре  на дол-
жном уровне мы пока не можем, поэтому финансы  стационара 
нужно направлять на медикаменты для пациентов в  амбулатор-
ных условиях, а уют – пациент получит в своей семье», - такие 
слова звучали от него еще 20 лет назад. Не к этому ли мы  подхо-
дим только сегодня? 
 Александр  Александрович уже тогда сформулировал алго-
ритмы оказания помощи, которые многие декларируют сейчас. 
 При остром  заболевании нужны: 
 Врачебный кабинет, где работает семейный  врач  или специа-

лист  первой или высшей категории, уже тогда (!) он говорил о 
ключевой роли семейных врачей. 

 Лабораторное обследование согласно протоколу (на протяже-
нии 2 часов). 

 Инструментальное обследование  согласно протоколу. 
 При необходимости – участие узкого специалиста, который 

анализирует полученные данные  (работает амбулаторно,  
приходит на работу через 2 часа после начала работы полик-
линики). 

 Высококвалифицированный специалист манипуляционного 
кабинета в поликлинике. 

 При хроническом заболевании с пациентом работает бри-
гада специалистов: 
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 «Кабинет первичного приема»,  где помощь согласно локаль-
ному  протоколу оказывает семейный врач, опытный средний 
медицинский работник, узкий специалист. 

 Лабораторное и инструментальное обследование согласно 
протоколу. 

  Врач, проводящий постоянное наблюдение за пациентом 
(очень важна динамика и последовательность наблюдения 
одним специалистом), он же направляет его (при показаниях) 
на специализированный прием. 

        Такой путь реформирования медицинской службы Алек-
сандр  Александрович предлагал  более 15 лет назад. Благодаря 
этому поток пациентов в стационар будет не только сформиро-
ван, но и обоснован на амбулаторном приеме уже с учетом узкой 
специализации. «Амбулаторная служба - это передовая. Здесь 
должны работать наиболее опытные, высокопрофессиональные, 
умеющие ориентироваться в любой ситуации  специалисты, а не 
пенсионеры, интерны или «отбывающие наказание»». 
     «Специалист должен соответствовать своей категории и 
категория  должна быть динамичной», в связи с этим  у него было  
много разработок в отношении аттестации врачей и уровня       
комиссии, которая проводит аттестацию. 
        Больным для него оставался вопрос оплаты медицинских 
услуг. Помощь должна быть качественной и это не оспаривается, 
а значит, в специалиста нужно вкладывать средства, но где взять 
их, если бюджетом они не предусмотрены?  
         «Клиники должны быть  муниципальными, где помощь 
будет предоставляться согласно стандартам протоколов и          
бесплатно; и клиники, где будет работать хозрасчетная система 
бухгалтерии. Все должно быть прозрачно, пациент сам выбирает 
цену оказываемой ему услуги. И это не частные клиники, а тоже 
государственные. Параллельно и обязательно - частные клиники. 
Они входят в систему здравоохранения, контролируются ОЗО, ра-
ботают по стандартам и протоколам, не отличаются  друг от друга 
своим профессиональным  уровнем, а скорее уровнем предостав-
ленного временного и бытового комфорта».  
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На вопрос: «Как добраться до страховой медицины?», - он для 
себя ответить не мог:  «Не знаю, пока не верю в нее у нас, но стра-
ховка здоровья у человека должна  быть  в каждом нормальном 
государстве».  
 Группа сотрудников облздравотдела, которые его понима-
ли, уже тогда пыталась разрабатывать предполагаемые образцы 
стоимости услуг. 
      Планы у Александр  Александрович были всегда конкретными, 
поэтому их было легко воплощать в жизнь. Он верил в то, что де-
лал, а мы, понимая его , жили теми же мыслями. 
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Мысли об отце 

 Сергей Приходский 

       Идя в мединститут,  я хотел быть только  “ухо, горло, но-
сом”, как и папа. Мнение  моё не менялось, так в итоге и вышло.                                                        
Каким был мой отец? Самым лучшим, наверное: справедливым, 
порядочным, добрым, заботливым  для нас,  для всей семьи.  Всё, 
что имею в жизни – это заслуга его, я старался  брать  с него при-
мер.  Отец был очень интересным человеком, поэтому всё обще-
ние, каждый день с ним были, как говорится, «в кайф», а теперь и 
воспоминания. 
       Я вырос в семье медиков, мама тоже была врачом, рабо-
тала участковым терапевтом в 4-ой городской больнице, поэтому 
я  слышал все эти разговоры о работе, родители делились своим 
врачебным опытом. У нас  в семье не было такого, чтобы каждый 
жил  сам по себе. Отец вообще был связующим звеном: он орга-
низовывал все праздники, встречи, был  организатором  на рабо-
те и, вообще, по жизни.  Вместе с папиными друзьями ездили на 
рыбалку, ходили в сауну - всё это было вместе. Его другом с детст-
ва  был Ярослав Петрович  Яворский, а еще Салабай Виктор Анто-
нович, покойный уже. Виктор Антонович работал  у нас на кафед-
ре ревматологии доцентом, они были друзьями ещё с института,  
клинординатуры,  они были закадычные друзья. Поэтому 
«грустно стало, когда их не стало».  
       Прошло 10 лет после его смерти, но его помнят, был бы 
плохим, наверное, не вспоминали бы. Честным был, взяток не 
брал, такого не было. Многие думали, что после его смерти что-то 
там осталось…  Ничего там не осталось.  
 Когда он заболел, ездил к нему, не было дня, чтоб не был 
у него. Я сам  врач и не буду винить других врачей, но …  мамы не 
стало  из-за врачебной ошибки, и папы тоже. Мама умерла, когда 
мне было 25 лет. Папа тогда был главврачом 4-ой больницы, она - 
терапевтом. В  1986 году после аварии на Чернобыльской АС  уе-
хала работать в Припять на 2 месяца. Это тоже сыграло роль в её 
болезни. У неё была опухоль поджелудочной железы. Опериро-
вали её и здесь, и в Киеве.   
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Отец переживал очень, мы вместе ездили, были там …   
 А папе  делали операцию в институте  сердечно - сосудис-
той хирургии им. Н.М. Амосова, ему поменяли два клапана в сер-
дце. На пятый день, после реанимации послеоперационной,  его 
должны были переводить  в палату, он  надел спортивные штаны, 
встал …  и всё. Впал в коматозное состояние, и будучи  в коме ,  
умер.  Тромбоэмболия легочной артерии у него была. После опе-
рации, которая длилась 8-9 часов, ко мне подошёл профессор и 
сказал, что были проблемы на операционном столе, и они будут. 
С лёгкими  у него были проблемы, он же  курил много, а  лёгкие 
не были обследованы, если бы их обследовали, то  может  опера-
ция ему была  противопоказана… 
       Я его оттуда привёз,  помог мне ещё Владимир Гройсман 
(отец  дружил с Гройсманом старшим). Он позвонил мне, говорит: 
«Хочу проведать Сан Саныча». Но в живых его уже не застал.     
Через три месяца после  смерти отца  умерла его мама, а ещё че-
рез три  месяца – мамин папа. Ушли из жизни папа, бабушка и 
дедушка. 
       Отец был добрым, помогал многим, причём безвозмезд-
но,  и  многие это помят. Но  многие из его окружения, когда он 
перестал быть начальником управления,   как то  «растворились».  
Был он в чём – то и  наивным, я б так сказал, потому что не все из 
его окружения были такими,  какими он их видел. Я ему это гово-
рил, и это потом подтверждалось, но он говорил: «Нет, не может 
быть», - и всем верил.       
 Cо мной он тоже повидал многое, я же не был «пай – ма-
льчиком».    
 Мне  до него далеко:  в образовании, в мыслях, да и вооб-
ще…  Он был очень живым… 

           Август  2016 года 
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Cпогади   про колегу,  керівника,                                   

просто людину. 

Сокур  М. І. 

                                                          (Запис розмови серпень 2016 року) 

        Я знав  Олександра Олександровича Приходського з 1984 
року, коли він став головним лікарем    4-ї лікарні Вінниці, а  мене 
було призначено  на посаду головного у 1989 році  з різницею у 5 
років, у нас різниця у віці теж  5 років. Ми зустрічались як головні 
лікарі і по роботі, і мали можливість привітати один одного з днем 
народження, годинку посидіти, поговорити про справи, випити 
чарку, тоді такі часи були. І мені здається, то були кращі часи, оця 
ось  комунікація, спілкування мали величезне значення. Нас було 
21 головних лікарів обласних і ми їздили один до одного, обміню-
вались досвідом роботи, підтримували один одного, це було ду-
же корисно. Оце було моє перше знайомство з Приходським.  
       Ну, а потім, в 1994 році,  він став начальником управління. 
Цікавою була  історія його призначення. Був такий Прищак Анато-
лій Іванович, він був головним лікарем Тульчинської районної лі-
карні, потім його призначили  заступником  Марковського Степа-
на Антоновича, начальника управління. Прищак А.І. запровадив 
таку форму надання медичної допомоги сільському населенню, 
як «подвірні обходи». Для цього бригада лікарів ЦРЛ виїжджала в 
села, брався якийсь один напрямок, «кущ», і разом із представни-
ком від Сільської ради проводили такі обходи. Особливу увагу 
приділяли дояркам, механізаторам, педагогам, все було організо-
вано, я  теж брав участь,  і це було дуже ефективно. Під час таких  
профілактичних оглядів виявляли хворих на туберкульоз, психічно 
хворих  та ін. Молодший медичний персонал теж залучали  до 
проведення  обходів. Тобто Прищак більше знав стан справ в охо-
роні  здоров’я на периферії, а Приходський - в місті і, наскільки 
мені відомо, вони між собою домовились,  хто буде «першим», а 
хто «другим», ось так демократично.                                    
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 Коли він був начальником управління охорони здоров’я, 
вирішувати різні питання нам, керівникам медичних закладів, бу-
ло досить просто, без проблем, в любий момент він готовий був  
прийняти, вислухати. Є питання – прийшов, без запису, черг та 
дзвінків:  Сан Санич, в мене таке питання… Давай, що ти маєш, за, 
проти, кого потрібно залучити … і т. д. Причому у нього це було 
досить експансивно, з емоціями, я б сказав, з напругою, бо за те-
мпераментом він був холерик, але рішення приймав завжди пра-
вильно. Були і суперечки, але ніколи не було такого, як « я началь-
ник – ты дурак …», все з повагою і  демократично. При спілкуванні 
з ним відчувалось, що він хоче тобі допомогти, хоче знати що тебе 
турбує, хоче поділитись своїми думками. Це було надзвичайно 
важливо, тому що був контакт, і вирішувати справи було значно 
легше.  Але себе він не шкодував, синдром  «вигорання»  у нього 
був конкретний. 
 При ньому  було ще трохи фінансування кращим, хоча пе-
ріод його керівництва був досить складним. В мене, наприклад, в 
лікарні  1995 – 1996 роки були найважчими, за рік помирали 160 
хворих, а лікарня була на 700 ліжок. В основному це були хворі на 
туберкульоз, не було медикаментів та потрібного харчування, а 
ще й психічна хвороба. 
       Після закінчення його каденції на посаді начальника управ-
ління, він прийшов до нас головним лікарем  Центру СНІД,  який 
створено на території та в будівлі нашої лікарні. Він розбудував 
приміщення,  яке було виділене для центру, створив лабораторію, 
все робилось грамотно і правильно. Набрав персонал, запросив 
начмедом Матковського Ігоря Анатолійовича, теперішнього голо-
вного лікаря.   
       Ми тоді спілкувались дуже  часто, відносини були прекрас-
ні і по роботі, і особисті. Спілкуватись з ним було цікаво, він багато 
читав,  мав багато різних захоплень: займався спортом, був учас-
ником художньої самодіяльності, гарно танцював.  
       У мене про нього залишились найкращі спогади  як про 
колегу, керівника та просто людину.    
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                                Я помню… 

Яворский Я. П. 

          С мальчиком Сашей, будущим Александром Александро-
вичем Приходским,  я впервые встретился, когда познакомили 
нас наши родители. Было нам тогда лет по 9-10, мы ровесники. 
Первое, о чем он спросил, не играю ли я в шахматы, и тут же при-
нялся обучать меня этой игре. Шахматы с картонной шахматной 
доской он привез с собой. Так началась наша детская, перерос-
шая со временем в настоящую,  мужскую,  дружба. 
         Встречались мы в детстве и юности не так часто, как хоте-
лось бы. Он жил в городе, а я в тогдашнем селе Пирогово, учи-
лись тоже в разных школах  (26-й и 8-й), в разное время поступа-
ли и оканчивали Винницкий медицинский институт. В разное вре-
мя и в разных «ипостасях» мы начинали свою медицинскую карь-
еру, а закончили ее почти одновременно: он в должности началь-
ника Управления охраны здоровья Винницкой ОГА, а я  -  его за-
местителя. 
          Бытует расхожая фраза: «Если человек талантлив, он тала-
нтлив во всем». Это, как говорится, на сто процентов о нем. Он 
был отличным спортсменом: играл за сборные футбольные ко-
манды школы,      института и крупного воинского соединения во 
время службы в Закавказском военном округе. Прекрасно танце-
вал в танцевальном кружке школы и в ансамбле мединститута. 
Был большим любителем преферанса, бильярда, рыбалки, о шах-
матах я уже и не говорю. И во всех своих увлечениях он практиче-
ски всегда был первым, был победителем, лидером. 
         Он также очень любил литературу, имел солидную домаш-
нюю библиотеку. Наверное,  благодаря этим увлечениям он вы-
работал в себе свои главные деловые качества: трудолюбие,     
организаторский талант, требовательность к окружающим и к се-
бе в первую очередь, громадную ответственность за дело, кото-
рому служил. 
 До назначения на высшую медицинскую должность облас-

ти Александр Александрович прошел все ступеньки служебной  
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деятельности: ординатор, клиническая ординатура, заведующий  
отделением, главный врач клинической городской больницы. 
 Начальник в нашей системе медицины, как известно, дол-
жен быть и хозяйственником. Приняв ЛОР отделение Пироговки, 
он тут же, привлекая всевозможных спонсоров (хотя этого слова 
еще не было в нашем лексиконе), принялся за его ремонт и реко-
нструкцию и сделал его одним из лучших в областной больнице.  
После назначения  его главным врачом городской больницы 
(тогда №4) начал реконструкцию и ремонт центрального вести-
бюля лечебного корпуса, приемного и некоторых других отделе-
ний, оборудовал кафе для сотрудников, а уходя из больницы на 
повышение, оставил “памятник” себе: новый, оборудованный, 
оснащенный лечебный корпус. 
         Начальником областного управления Александр Александ-
рович стал  в период тяжелейшего упадка нашей медицины 
(который, на мой взгляд, продолжается и до сих пор). Так называ-
емые реформы, под руководством не имеющих ни малейшего 
отношения к медицине лиц, сводились к указаниям: сократить, 
урезать, ликвидировать, реструктуризировать и т.д., и т.п. Мы ста-
ли свидетелями и невольными соучастниками бездумного разру-
шения системы здравоохранения, создаваемой многими десяти-
летиями и одной из лучших в мире. “Больше всего в жизни, - с 
грустью и болью говорил Александр Александрович, - я боюсь 
войти в историю здравоохранения Винниччины, как ее разруши-
тель”. 
 Вместе со своим первым заместителем Миронюком В.А., 
областными специалистами Павленком Г.А., Постоловским В.Н., 
Бойчуком В.М. и остальными работниками аппарата управления 
настойчиво пытался,  в самых разных инстанциях, сохранить ка-
кое-то количество кадров, количество больничных коек, участко-
вых больниц, ФАПов. Удавалось это, к большому сожалению, да-
леко не всегда. 
 Но жизнь продолжалась,  и желание что-то новое постро-
ить, ввести в эксплуатацию, реконструировать, не смотря на скуд-
нейшее финансирование, не покидало начальника управления.  
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Во время его работы было  введено в эксплуатацию радиологиче-
ское отделение детской областной больницы  (главврач Антонец 
Т.И.),  реконструировано рентгенологическое отделение и устано-
влен диагностический комплекс МРТ в областной больнице им. 
Н.И. Пирогова ( Гунько П.М. ), который работает вот уже 16 лет. 
Там же продолжалось строительство хирургического комплекса. 
Достроено и расширено здание областной медицинской библио-
теки. Построены были банно-прачечные комплексы в облтубдис-
пансере ( Горбатюк И.Н.) и в больнице им. Ющенко (Клочко В. Л.). 
Практически во всех районных больницах введены в эксплуата-
цию отделения реанимации и многое другое, всего и не вспом-
нишь. 
        По окончанию работы на государственной службе  Алек-
сандр Александрович стал главврачом Центра профилактики и 
борьбы со СПИДом. Опять полная реконструкция старого поме-
щения, оснащение новейшим диагностическим оборудованием и 
инвентарем, создание совершено нового трудового коллектива. 
        Центр СПИДа создавался одним из последних в Украине и 
сразу же стал одним из самых лучших. Таким он остается и сегод-
ня. 
 Что еще сказать о нем? Александр Александрович, или Сан 
Саныч, как его часто называли, обладал энциклопедическими 
знаниями во множестве областей нашего бытия. 
 Он был требовательным руководителем, никогда не имел 
«любимчиков» и его любимым выражением было: «Друг или хо-
роший парень  - это не профессия». Вместе с тем он был лояль-
ным и простым в общении, очень интересным рассказчиком и не 
менее интересным слушателем. В нем никогда не было начальст-
венного гонора, напыщенности, излишнего пафоса. 
 Я знал его выдержанным и спорящим до хрипоты, уравно-
вешенным и доходящим до гнева,  но злобы у него никогда   не  
было  и  никогда  он  не  «переходил на личности»,  и  не  терял 
собственного достоинства. Он не терпел нездоровой амбициоз-
ности, самоуверенности. “ Каждый человек , наверное, - говорил 
он, - должен быть амбициозным и честолюбивым, но в меру, и  
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быть не самоуверенным, а уверенным в себе ”. 
 Он был очень хорошим семьянином, любящим мужем и 
отцом. На протяжении многих лет я ни разу не видел даже тени 
недовольства в отношениях между супругами, не говоря уже о 
каких-то скандалах или ссорах. Он был рядом с Людочкой до пос-
леднего ее вздоха в отделении реанимации, тяжело переживал 
ее уход. Он, как ребенок, радовался успехам сыновей и пережи-
вал их какие-то неудачи. 
       Через девять лет, тоже в реанимации, только в Институте 
сердечнососудистой хирургии им.Н.М. Амосова не стало и Алек-
сандра Александровича - отличника здравоохранения, заслужен-
ного врача Украины, участника боевых действий, а главное - тала-
нтливого, удивительного Человека, Друга, Коллеги, Руководителя. 
      15 июля 2006 года «на посту» в Амосовской клинике меня 
сменил его сын Сергей. 16 июля в шестом часу утра меня разбу-
дил телефонный звонок. Увидев на экране знакомый номер, ус-
пел подумать: «Неужели?!» и услышал: «Папы уже нет». 
       Прошло десять лет. Я каждый день, как минимум дважды, 
прохожу или проезжаю мимо окон его бывшей квартиры, рабо-
таю в кабинете, расположенном рядом с его бывшим кабинетом. 
Мне постоянно его не хватает. Я нередко обращаюсь к нему с во-
просом, пытаясь предугадать его ответ… 
         Часто ли я его вспоминаю? Я не вспоминаю. Я помню… 
 

 Август  2016 года 
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