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Статья посвящена российскому оториноларингологу, профессору Военно-медицинской академии 
им. С. М. Кирова Алексею Сергеевичу Киселеву, известному ринологу и автору, вероятно, лучших моно-
графий по истории оториноларингологии в России. Придя на кафедру отоларингологии в 1964 г., перво-
начально он занялся вестибулярными исследованиями, предложил варианты тренировки космонавтов 
к воздействию ускорений Кориолиса для преодоления укачивания и заведовал акустико-вестибуляр-
ной лабораторией. Это было время освоения космоса, и на кафедре под руководством его учителя, про-
фессора Константина Львовича Хилова, вестибулологами велась интенсивная работа в области задач 
авиакосмической медициной. С 1970-х гг. А. С. Киселев занимался изучением этиопатогенеза отоскле-
роза и в 1984 г. в своей докторской диссертации представил гипотезу о роли его в генезе сочетания 
«казуальных факторов» (факторов причины) – наличия остатков эмбрионального хряща лабиринтной 
капсулы – и «кондициональных факторов» (факторов условий) – дисфункции эндокринной системы, 
гипервитаминоза Д и др. Он предположил, что инертное в норме состояние лабиринтной капсулы (за-
медленность процессов костеобразования) – это «удачно избранный природой вариант развития» очень 
небольшой по размерам кости для оптимального функционирования расположенного в ней перепонча-
того лабиринта. С 1990-х гг. А. С. Киселев поднял проблему «забытого синуса» – сфеноидальной пазухи 
и, говоря шире, латентных синуситов вообще в развитии зрительных и внутричерепных осложнений. 
Он являлся сторонником активного хирургического лечения латентных сфеноидитов при риногенных 
зрительных нарушениях. Выполняя санирующие операции пациентам с риногенным оптохиазмальным 
арахноидитом в ВМедА, он показал, что таким образом можно приостановить у них прогрессирование 
потери зрения. Он обратил внимание на гиперпневматизацию клиновидной кости как возможный ма-
нифестный признак риногенного оптохиазмального арахноидита. Позже он описал «пневматосинус» 
клиновидной пазухи – патологический вариант гиперпневматизации клиновидной кости, без вос-
паления, выходящей за пределы ее анатомических границ, вызывающий зрительные нарушения, и 
предложил хирургический метод его торможения. Глубоко изучая ринологические проблемы, он стал 
известной фигурой среди российских ринологов и воспитал плеяду учеников. На протяжении 25 лет 
А. С. Киселев изучал историю российской оториноларингологии, оставив десятки прекрасных статей и 
монографий. Его исторические тексты посвящены незаурядным деятелям медицины – отиатру Роберту 
Вредену, великой княгине Елене Павловне – создательнице Еленинской общины сестер милосердия и 
Еленинского Клинического института, хирургу Пирогову, руководителям первой кафедры отоларинго-
логии в России – Н. П. Симановскому, В. И. Воячеку, К. Л. Хилову и многим важным событиям в истории 
медицины. Культурные и научные смыслы, которые он черпал, изучая жизни этих замечательных лич-
ностей, он неутомимо стремился передавать своим ученикам и коллегам.
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