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Резюме 

Актуальность. Охрана здоровья граждан является одной из важнейших задач государства. Роль 
компетентных в решении данного вопроса структур повышается в условиях распространения инфекци-
онных заболеваний. Недавняя борьба с пандемией COVID-19 доказала необходимость объединения усилий 
органов власти, научных и лечебных учреждений, институтов гражданского общества для эффективного 
противостояния глобальным вызовам, угрожающим состоянию здоровья миллионов людей. Результатив-
ность принимаемых мер зависит от учета опыта, накопленного человечеством. Региональные практики 
противоэпидемиологической деятельности заслуживают внимания как в практическом, так и в научно-
исследовательском плане. Указанная проблематика специально не рассматривалась в ретроспективном 
аспекте. 

Цель. Раскрыть основные проблемы обеспечения санитарно-эпидемиологической безопасности 
населения Курской области в первые послевоенные десятилетия и роль в этом процессе региональных 
органов здравоохранения. 

Задачи: на основе документальных источников охарактеризовать состояние санитарно-
эпидемиологической службы региона, отразить их роль в предупреждении распространения и борьбе с 
инфекционными заболеваниями. 

Методология. При написании работы авторы опирались на основополагающие методы историче-
ской науки (принципы историзма и объективности), а также на ряд конкретно-исторических и общенауч-
ных методов (аналитический, сравнительно-исторический, историко-генетический и пр.). 

Результаты. Представленные материалы показывают, что медицинские учреждения, а также го-
сударственные и политические органы весьма серьёзно и ответственно относились к преодолению эпи-
демиологических и инфекционных болезней. В тяжелейших послевоенных условиях удалось не только 
предотвратить распространение массовых эпидемий, но взять ситуацию под контроль, а в дальнейшем 
свести к минимуму многие эпидемиологические болезни.  

Вывод. Благодаря принимаемым мерам в первой половине 1960-х годов практически исчезла заболе-
ваемость сыпным тифом и рядом других болезней. Но полностью одержать победу над многими эпиде-
миологическими болезнями в исследуемый период ещё не удалось. Оставалась весьма актуальной про-
блема борьбы с острыми кишечными инфекциями, в основном из-за довольно низкой санитарной культуры 
населения. 
______________________________________________________________________________________________ 

Ключевые слова: инфекционные заболевания; санитарно-эпидемиологическая служба; здравоохра-
нение; Курская область; профилактика. 
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Abstract 

Relevance. Protecting the health of citizens is one of the most important tasks of the state. The role of compe-
tent structures in solving this issue is increasing in the conditions of the spread of infectious diseases. The recent 
fight against the COVID-19 pandemic has proved the need to unite the efforts of authorities, scientific and medical 
institutions, and civil society institutions to effectively confront global challenges that threaten the health of millions of 
people. The effectiveness of the measures taken depends on taking into account the experience accumulated by 
mankind. Regional practices of anti-epidemic activities deserve attention both in practical and research terms. This 
problem was not specifically considered in retrospect. 

Purpose. To reveal the main problems of ensuring sanitary and epidemiological safety of the population of the 
Kursk region in the first post-war decades and the role of regional health authorities in this process. 

Objectives: to characterize the state of the sanitary and epidemiological service of the region on the basis of 
documentary sources, to reflect their role in preventing the spread and combating infectious diseases. 

Methodology. When writing the work, the authors relied on the fundamental methods of historical science (the 
principles of historicism and objectivity), as well as a number of specific historical and general scientific methods (an-
alytical, comparative-historical, historical-genetic, etc.). 

Results. The presented materials show that medical institutions, as well as State and political bodies, took the 
overcoming of epidemiological and infectious diseases very seriously and responsibly. In the most difficult post-war 
conditions, it was possible not only to prevent the spread of mass epidemics, but to take the situation under control, 
and in the future to minimize many epidemiological diseases. 

Conclusion. Thanks to the measures taken in the first half of the 1960s, the incidence of typhus and a number 
of other diseases practically disappeared. But it has not yet been possible to completely defeat many epidemiological 
diseases during the study period. The problem of combating acute intestinal infections remained very urgent, mainly 
due to the rather low sanitary culture of the population. 
_____________________________________________________________________________________________ 
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***  
Введение 

В современный период мировая ци-
вилизация столкнулась с рядом глобаль-
ных проблем, от решения которых зави-
сит будущее нашей планеты. Одной из 
них стала пандемия коронавируса и ряд 
других эпидемий, борьба с которыми яв-
ляется одним из главных приоритетов. По 
уровню достижений здравоохранения в 
той или иной стране судят и о степени ее 
благополучия в целом.  

Пандемия стала серьёзным испыта-
нием и настоящей проверкой на проч-
ность для российского здравоохранения и 
всей системы государства. Пожалуй, ни-
когда в истории современной России так 
много не говорили о проблемах здраво-
охранения, как в последние годы.  

В центре многих дискуссий стоят 
оценки советского опыта здравоохране-
ния, насколько он может быть использо-
ван сейчас. Причём в этих дискуссиях, 
как правило, превалируют два крайних 
подхода. Первый заключается в тоталь-
ном отрицании всех достижений совет-
ского периода и его опыта. Второй, 
наоборот, идеализирует советское про-
шлое, видит в нём только положительные 
достижения, призывает к возврату в со-
ветское время. На наш взгляд, оба подхо-
да являются необъективными, ненаучны-
ми, не позволяющими выявить реальную 
картину проходивших в СССР процессов, 
с её безусловными достижениями, но и 
многими недостатками в разных сферах, 
в том числе в развитии здравоохранения.  

В современной исторической науке 
растёт потребность в работах, которые 
позволяли бы объективно, без каких-либо 
идеологических шор и пристрастий, про-
анализировать развитие нашей страны в 
советское время, в разных сферах, в том 

числе здравоохранении, для извлечения 
как положительного опыта, так и ошибок 
и проблем, с которыми сталкивалось со-
ветское здравоохранение. 

В ряду исследований советского пе-
риода следует выделить работы, рассмат-
ривающие общие проблемы советского 
здравоохранения [1–8] и публикации по 
проблемам развития данной отрасли в 
отдельных регионах страны [9–12]. Пост-
советский период отличается поиском 
новых подходов к осмыслению рассмат-
риваемой темы. В рамках этого периода 
также выделяются общие работы по ис-
тории советского здравоохранения [13–
15], работы, отражающие региональный 
аспект проблемы [16–18]. Их характерной 
чертой является выполнение исследова-
ний на основе современных методологи-
ческих принципов исторической науки с 
использованием авторами широкого кру-
га впервые вводимых в научный оборот 
архивных источников. 

На уровне Курской области в заяв-
ленных хронологических рамках пробле-
ма специально не исследовалась. В совет-
ский период историография здравоохра-
нения Курской области базировалась на 
довольно узкой источниковой базе и в 
основном рассматривала успехи, дости-
жения курского здравоохра-нения [19–
20]. В ряду таких публикаций следует 
выделить работы М. А. Язвина, которые 
содержат ценные фактические данные, в 
том числе по исследуемому нами периоду 
[21–22].  

Методология 

Комплекс научных методов и прин-
ципов, использованных нами при написа-
нии настоящей работы, позволил решить 
все поставленные перед авторами задачи. 
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Помимо использования традиционных 
методологических принципов (объектив-
ность и принцип историзма), нами актив-
но привлекался как общенаучный (анали-
тический метод, индуктивно-дедуктив-
ный), так и специально-историчес-кий 
инструментарий (сравнительно-истори-
ческий, историко-генетический методы). 

Результаты и их обсуждение 

В послевоенный период одной из 
главных проблем, с которой столкнулось 
курское здравоохранение, являлось мас-
совое распространение эпидемиологиче-
ских и инфекционных заболеваний как 
одно из последствий войны. Борьба с ни-
ми требовала больших усилий не только 
от органов здравоохранения, но и от всех 
государственных структур, общественно-
сти, конкретных граждан. Сложность 
этой борьбы заключалась в том, что за 
период оккупации была разрушена вся 
система санитарно-эпидемиологической 
службы Курской области.  

Уже на 1 января 1945 г. была восста-
новлена до довоенного уровня сеть 
санэпидучреждений, а районных сан-
эпидстанций стало даже больше на шест-
надцать. К 1946 г. в Курской области 
функционировали: институт эпидемиоло-
гии и микробиологии, областные сани-
тарно-эпидемиологическая, малярийная и 
туляремийная станции, 45 районных са-
нитарно-эпидемиологических и 11 маля-
рийных станций, 22 малярийных пункта 
[23, л. 10]. 

Однако в данном случае речь шла 
только о количественных показателях, 
без учёта уровня их материально-
технического оснащения, наличия квали-
фицированных медицинских кадров и 
других качественных показателей, от ко-
торых в целом зависит эффективность 
санитарно-эпидемиологической работы. 
Но и достижение определённых количе-
ственных показателей в той тяжелейшей 
обстановке, которая складывалась в кон-
це войны и первые послевоенные годы, 
было настоящим подвигом. 

В результате улучшения санитарно-
эпидемиологической работы в регионе 
уже 1946 г. дал значительное снижение 
инфекционных заболеваний по сравне-
нию с 1945 г.: уровень заболевания сып-
ным тифом сократился на 60%, скарлати-
ной – на 42,5%, дифтерией – на 25%, ко-
рью – на 70%, малярией – на 48%, ко-
клюшем – на 50%. В то же время брюш-
ной тиф в 1946 г. характеризовался ро-
стом в 3,3 раза, а дизентерия – в 4,2 раза 
[24, л. 24]. 

В 1947 г. особенно сложной остава-
лась ситуация с тифозными заболевания-
ми. Число больных сыпным тифом вы-
росло с 372 в начале года до 616 в конце 
года, возвратным тифом – с 2 до 124. 
Рост заболеваемости тифом во многом 
был обусловлен дистрофией населения в 
большинстве районов Курской области 
из-за засухи 1946–1947 гг., большой ми-
грацией населения, главным образом по 
железным дорогам, антисанитарными 
условиями в поездах и на вокзалах [25,           
л. 24]. Положение было настолько серь-
ёзным, что потребовало принятия Сове-
том Министров РСФСР 13 сентября 
1947 г. специального постановления о 
борьбе с тифом, которое обязало местные 
Советы принять самое активное участие в 
этом деле, вплоть до принятия чрезвы-
чайных мер. Курский облисполком во 
исполнение этого постановления принял 
и утвердил комплекс мероприятий по его 
реализации. Особое место в их реализа-
ции отводилось областной Чрезвычайной 
Противоэпидемиологической комиссии, 
на заседаниях которой заслушивались от-
чёты о проделанной работе руководите-
лей горрайисполкомов, руководителей 
областных хозяйственных и коммуналь-
ных органов, администрации и санитар-
ных служб железнодорожного транспорта 
и других органов. Кроме этого, облис-
полком требовал, чтобы нижестоящие ор-
ганы постоянно давали информацию о 
ходе заболевания, о выполнении и невы-
полнении мероприятий по борьбе с ним.  
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В неблагополучные районы были от-
правлены 29 уполномоченных облиспол-
кома, а также специальные противоэпи-
демиологические отряды, в которые вхо-
дили не менее одного врача и двух сред-
них медработников, а в отдельных случа-
ях – два-три врача и несколько медработ-
ников. В основу мероприятий по борьбе с 
тифом были положены подворные обхо-
ды населённых пунктов с целью выявле-
ния очагов болезни. Кроме этого, уделя-
лось внимание улучшению санитарно-
гигиенического состояния населения, в 
том числе через расширение числа бань, 
снабжение населения дезинфицирующи-
ми средствами, в том числе мылом, ду-
стом, которых было явно недостаточно. 
Под контроль были взяты потоки населе-
ния, перемещавшиеся по территории об-
ласти и прибывавшие из других регио-
нов. Проводились рейды по поездам, же-
лезнодорожным станциям, гостиницам, 
домам колхозника с целью выявления 
больных и потенциальных разносчиков 
болезней, с последующей их изоляцией 
[24, л. 14–16]. 

Кроме облздравотдела, который ко-
ординировал в области работу по борьбе 
с эпидемиологическими заболеваниями, в 
1946 г. в Курске был создан специальный 
институт эпидемиологии и микробиоло-
гии. Он осуществлял самую разнообраз-
ную деятельность. Прежде всего зани-
мался методическим руководством, сан-
эпидучреждениями, в том числе провер-
кой работы санэпидстанций, методиче-
ским руководством по организации и 
проведению прививок, проведением кон-
ференций и совещаний, направленных на 
улучшение санитарно-эпидемиологичес-
кой работы в области, консультациями и 
инструктажем по вопросам эпидемиоло-
гии и микробиологии, подготовкой кад-
ров, прежде всего лаборантских, по осво-
ению ими техники получения разнооб-
разных медицинских анализов. Кроме 
этого, он занимался осуществлением 
практической помощи органам здраво-
охранения, в частности принимал участие 

в разработке плана по ликвидации пара-
зитарных тифов в Курской области в го-
ды четвёртой пятилетки. Им было прове-
дено обследование и приняты меры по 
ликвидации вспышек эпидемии брюшно-
го тифа в ряде районов области.  

С целью ликвидации эпидемиологи-
ческих вспышек туляремии в районы об-
ласти выезжали 16 бригад в составе вра-
чей и лаборантов. В рамках научно-
исследовательской работы учёными ин-
ститута разрабатывались 10 тем по про-
блеме «Влияние последствий войны на 
развитие инфекционных заболеваний в 
городе Курске и области». Кроме этого, 
производственным отделом института за 
1946 г. было изготовлено: 4047 л бакте-
риофага, 25 л диагностикума, 125 л анти-
робической вакцины, 400 л противокоре-
вой сыворотки [24, л. 128–131]. 

Для массово-оздоровительной и про-
тивоэпидемиологической работы среди 
населения широко привлекались предста-
вители медицинской общественности в 
лице санитарных постов и санитарных 
дружин, которые создавались в школах, в 
организациях, на предприятиях. Обще-
ственные санитарные инспекторы прово-
дили большую работу по обследованию 
санитарного состояния дворов, улиц, вы-
явлению очагов эпидемических заболева-
ний. В 1947 г. в Курске было проведено 
1861 обследование в Ленинском районе, 
1378 – в Сталинском, 2680 – в Дзержин-
ском, 1360 – в Кировском. Только в Ки-
ровском районе было выявлено 48 очагов 
загрязнений и распространения очагов 
инфекционных заболеваний и были при-
няты меры по их устранению [26, л. 24]. 

Санитарные дружины и санитарные 
посты регулярно проводили подворные и 
поквартирные обходы с целью выявления 
«завшивленных» семей, температурящих 
больных, помогали медицинским работ-
никам в проведении прививок от эпиде-
мических болезней. В результате за 
1947 г. в области представителями сани-
тарных дружин и санитарных постов бы-
ло проведено 37 189 подворных обходов, 
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выявлено и ликвидировано 1163 загряз-
нённых очагов, 18 «завшивленных» се-
мей, 43 температурящих больных [25,           
л. 6–7]. 

Благодаря принятым мерам к концу 
1947 г. острота проблемы была снята, си-
туация с паразитарными тифозными за-
болеваниями нормализовалась, но на 
протяжении всего исследуемого периода, 
полностью проблема не была решена. В 
документах Курского обкома партии от-
мечалось, что к концу 1949 г. хоть и уда-
лось добиться резкого снижения заболе-
ваемости сыпным тифом, полностью 
ликвидировать заболеваемость этой бо-
лезнью не получилось. Не удалось до-
биться резкого снижения заболеваемости 
острозаразными желудочно-кишечными 
заболеваниями, а дизентерия в 1949 г. 
даже дала незначительный рост. Отме-
чался рост заболеваемости по детским 
инфекциям – скарлатине и кори. Всё ещё 
высокой оставалась заболеваемость ма-
лярией [27, л. 27–28]. 

О том, в каких тяжелейших условиях 
курскому здравоохранению приходилось 
вести борьбу с распространением различ-
ного рода эпидемий в конце 1940-х – 
начале 1950-х гг., свидетельствует ин-
формация о работе в это время Курской 
городской инфекционной больницы им. 
Семашко. Больница обслуживала инфек-
ционных больных не только города, но и 
ряда районов области, а также больных, 
снятых с железнодорожного транспорта и 
военнослужащих [28, л. 2]. Примитив-
ность больницы и её неприспособлен-
ность ко многим инфекциям, особенно 
смешанным, частое поступление значи-
тельного количества контактных больных 
и снятых с железнодорожного транспор-
та, давали случаи внутрибольничной ин-
фекции и карантинизацию отделений 
больницы.  

В ряде случаев городская санэпид-
станция и лечебные учреждения города и 
села поздно и не всегда сообщали боль-
нице о выявленных контактах, а это при-
водило к временному выключению того 

или иного отделения больницы, сокраща-
ло коечный фонд и крайне осложняло ра-
боту больницы.  

Рост скарлатины и других детских 
инфекций, наличие контактных больных 
и больных со смешанными инфекциями 
приводили к постоянной занятости боль-
ничного приёмного покоя и полубоксов. 
Даже при открытии филиала больницы на 
Мясницкой улице (ныне ул. Радищева) в 
Курске с 20 мая 1950 г. на 50 выздорав-
ливающих скарлатинозных коек положе-
ние с больничной площадью оставалось 
очень напряжённым. Кабинет главного 
врача, контора и Красный уголок боль-
ницы были постоянно заняты больными. 
В отдельных случаях занималось и об-
щежитие кочегаров. Все отделения боль-
ницы были крайне перегружены, особен-
но детское дизентерийное отделение, где 
на одних койках с грудными детьми вы-
нужденно находились кормящие матери.   

Постоянная теснота в больнице, 
опасность вспышки из-за этого внутри-
больничных инфекций, отсутствие посто-
янного места приёма больных тяжело от-
ражалось как на персонале больницы, 
особенно на дежурных врачах, так и на 
родственниках больных, которым прихо-
дилось длительное время ожидать, пока 
их больные будут приняты. Трудность 
обслуживания больных заключалась и в 
некомплекте медицинского персонала 
[28, л. 4–5]. Только медсестёр и санита-
рок не хватало более 60 человек [28,         
л. 115–117]. 

По инициативе больницы отказов в 
госпитализации инфекционным больным 
не было. В сентябре 1950 г. больные 
скарлатиной временно не принимались 
из-за абсолютной перегрузки больницы и 
её филиала [28, л. 10]. Кроме своих боль-
ных, врачи больницы безотказно кон-
сультировали всех больных города Кур-
ска, подозрительных по инфекциям. В 
условиях перегрузки и недостатка персо-
нала коллектив больницы принимал меры 
к улучшению обслуживания больных. 
Большое количество тяжёлых инфекци-
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онных больных старанием медицинского 
персонала выздоравливало. Но нередко 
имели место случаи летального исхода 
[28, л. 115]. 

Весьма сложная ситуация складыва-
лась и в районных больницах. Так, в 
Глушковской районной больнице в тече-
ние 1952–1953 гг. был осуществлен капи-
тальный ремонт стационара, проведены 
водопровод и канализация, для стацио-
нарных больных приобретён твёрдый и 
мягкий инвентарь, открыта столовая, стал 
функционировать физиотерапевтический 
кабинет. Однако инфекционное отделе-
ние не было изолировано и оказалось не 
приспособлено к работе, в нём могли 
находиться больные с разными инфекци-
онными заболеваниями. Обслуживающий 
персонал вынужден был контактировать 
с носителями разных инфекций и часто 
выступал разносчиком заболеваний [29, 
л. 31–32]. 

В 1954 г. фиксировался значитель-
ный рост числа детских заболеваний ко-
клюшем: 876 случаев этого заболевания в 
сравнении с 806 за 1953 г. Многие забо-
левшие коклюшем посещали детские са-
ды. Рост заболеваний в них объяснялся 
размещением в приспособленных поме-
щениях с недостаточной площадью, что 
не позволяло организовать карантинные 
группы. Ввиду того, что медицинские ра-
ботники в детских садах бывали не каж-
дый день, несвоевременно выявлялись 
больные и подозрительные на коклюш 
дети. Отмечались и случаи заноса инфек-
ции в детские учреждения по вине участ-
ковых врачей. 

Медицинским учреждениям области 
пришлось принимать серьёзные меры, 
прежде всего карантинного характера, 
чтобы подавить вспышку коклюша. Из 
числа заболевших 8 человек было госпи-
тализировано в инфекционную больницу 
ввиду того, что к основному заболеванию 
присоединялись осложнения, главным 
образом пневмония. На детские учрежде-
ния, где были зарегистрированы случаи 
заболевания коклюшем, накладывался 

карантин. Контактные с больными ко-
клюшем не допускались в детские кол-
лективы до истечения карантинного сро-
ка [30, л. 7–10]. В результате вспышку 
коклюша удалось локализовать, а потом и 
преодолеть.  

Главные причины широкого распро-
странения инфекционных заболеваний в 
это время – низкий уровень санитарного 
состояния городов, посёлков, сельских 
поселений, в целом невысокий уровень 
гигиенической культуры населения, что 
приводило время от времени к вспышкам 
тех или иных заразных и инфекционных 
болезней.  

Тесную связь распространения ин-
фекционных заболеваний с неблагопри-
ятной окружающей средой хорошо осо-
знавали в санитарно-эпидемиологических 
учреждениях области. Основные меро-
приятия санитарно-эпидемиологической 
службы в области жилищно-коммуналь-
ной санитарии были направлены на 
улучшение санитарного состояния ком-
мунальных объектов и их благоустрой-
ство. 

Областной санитарно-эпидемиологи-
ческой станцией был составлен ком-
плексный план, согласно которому наме-
чалось проведение ряда неотложных ме-
роприятий, в их числе: установление си-
стематического контроля за качеством 
питьевой воды в 4-х коммунальных водо-
проводах области, а также всех источни-
ков централизованного хозяйственно-
питьевого водоснабжения в районах; ор-
ганизация наблюдения за соблюдением 
режима в больнично-поликлинических 
учреждениях, а также проведение сани-
тарной паспортизации лечебно-профи-
лактических учреждений области; орга-
низация контроля за проведением весен-
ней очистки, а также текущей очистки, с 
одновременным проведением мероприя-
тий по уничтожению мух [31, л. 5]. 

12 апреля 1954 г. Курским облиспол-
комом было вынесено подготовленное 
облсанэпидстанцией постановление «О 
мероприятиях по резкому снижению ин-
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фекционных заболеваний и ликвидации 
пищевых отравлений». В соответствии с 
указанным постановлением облсанэпид-
станцией во все районы области были 
разосланы инструктивные письма по ор-
ганизации и контролю за проведением 
весенней очистки.  

Месячник весенней очистки был 
проведен во всех городах и районах обла-
сти. К работе по организации весенней 
очистки привлекались депутаты местных 
советов, колхозный актив, работники 
коммунального хозяйства, профоргани-
зации и медицинские работники. Для вы-
воза мусора и нечистот широко исполь-
зовался автогужевой транспорт ведом-
ственных организаций совхозов и под-
собных хозяйств. Мусор и нечистоты вы-
возились в основном на поля в качестве 
удобрения и частично на свалки, которые 
имелись в 8 районах области и в г. Кур-
ске. Всего за время весенней очистки был 
очищен 3461 колодец, отремонтировано 
949 и вновь построено 158 природных 
источников воды. 

Однако коренного перелома в этом 
вопросе не произошло. Неудовлетвори-
тельно текущая очистка проводилась в        
гг. Курск, Рыльск и Щигры, а также в ря-
де районов области [31, л. 11]. В резуль-
тате в 1956 г. сохранялись прежние про-
блемы водоснабжения населения. Больше 
половины жителей региона пользовались 
водой из шахтных колодцев, которые в 
большинстве случаев находились в не-
удовлетворительном санитарно-техничес-
ком состоянии: 95% колодцев не имели 
общественных ведер, 93% не имели кры-
шек и навесов, 40% требовали ремонта. В 
некоторых населённых пунктах Обоян-
ского, Фатежского, Больше-Солдатского 
и ряда других районов Курской области 
население вынуждено брать воду из рек, 
которые сильно загрязнялись. 

В Курске отсутствовала канализация, 
нечистоты вывозились не более чем на 
40%, однако при этом темпы строитель-
ства канализации оставались очень низ-
кими. Она строилась в течение 7 лет и ни 

один участок к 1956 г. не работал. Горсо-
вет не привлекал промышленные пред-
приятия к долевому участию в строитель-
стве канализации, как это делалось в дру-
гих регионах. Большая часть нечистот 
спускалась в поглощающие скважины, 
что было запрещено неоднократными 
решениями правительства.  

Не случайно в Курской области за 
1956 г. фиксировался рост таких инфек-
ций, как брюшной тиф (на 66,6%), острая 
дизентерия (на 6%), хроническая дизен-
терия (на 37,3%), дифтерия выросла в           
2,1 раза, полиомиелит – в 2,2 раза. 

Министр здравоохранения РСФСР  
С. В. Курашов приказом от 13 ноября 
1956 г. отметил Курскую область как не-
благополучную по желудочно-кишечным 
заболеваниям, и особенно по брюшному 
тифу, и потребовал мобилизации меди-
цинских работников и общественности 
для ликвидации вспышек этих болезней 
[32, л. 34–42]. 

В материалах Курского обкома 
КПСС по итогам работы органов здраво-
охранения за 1958 г. отмечалось, что ор-
ганы здравоохранения добились некото-
рого улучшения в лечебной работе, за-
ключавшегося в снижении заболеваемо-
сти по ряду инфекционных болезней: 
брюшным тифом – на 33,4%; дизентери-
ей – на 8,9%, корью и коклюшем – на  
17–15%, гриппом – в 17 раз [32, л. 38–40]. 

Однако к концу 1950-х гг. в Курской 
области по-прежнему, хотя и не в таких 
масштабах, как во второй половине  
1940-х гг., сохранялись такие грозные и 
опасные заболевания, как брюшной тиф 
(0,7 заболеваний на 10 тыс. населения), 
сыпной тиф (0,3), дифтерия (4,1), полио-
миелит (0,8) и другие [33, л. 47]. Правда, 
в 1959 г. было достигнуто снижение за-
болеваемости по некоторым инфекциям: 
по острой дизентерии – с 19,8 до 17,8 
случаев на 10 тыс. населения, дифтерии – 
с 4,1 до 1,6, кори – с 83,5 до 60,4, полио-
миелиту – с 0,8 до 0,6. В то же время 
имелся рост заболеваемости по сумме 
острых кишечных заболеваний с 77,7 до 
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107,0 на 10 тыс. населения, болезни Бот-
кина –       с 10,6 до 12,4, скарлатине – с 
19,1 до 30,9 и др.  

Грипп, в связи с имевшей место 
вспышкой, дал рост с 550 случаев на          
10 тыс. населения до 1200 случаев. Это 
означало, что в 1958 г. 12% всего населе-
ния области переболело гриппом и ката-
ром верхних дыхательных путей.  

Анализ инфекционной заболеваемо-
сти за первые четыре месяца 1960 г. по-
казал весьма неутешительные результаты 
деятельности в сравнении с тем же пери-
одом предыдущего года, особенно по бо-
лезни Боткина и скарлатине, имевших 
тенденцию к дальнейшему росту: первая 
из них дала рост на 73%, а скарлатина – в 
4 раза. Острая дизентерия также дала 
рост на 27,8%, токсическая диспепсия – 
на 32%.  

По болезни Боткина особое неблаго-
получие отмечалось в г. Курске, было 
выявлено 27% случаев от общеобластной 
заболеваемости, а на 10 тыс. населения в 
1959 г. – 25 случаев (при среднеобласт-
ном показателе 12,4), т. е. в 2 раза боль-
ше. Высокий уровень заболеваемости 
этой болезнью отмечался среди детей, 
особенно школьного возраста, что следо-
вало связать с неудовлетворительным са-
нитарно-эпидемиологическим режимом в 
школах и дошкольных детских учрежде-
ниях. Серьёзным недостатком в этом деле 
была неполная и несвоевременная госпи-
тализация больных. 

За 4 года было достигнуто неуклон-
ное снижение заболеваемости дифтерией: 
с 7,7 на 10 тыс. населения в 1956 г. до 1,6  
в 1959 г. Особенно значительных успехов 
добились медработники г. Курска, где за-
болеваемость дифтерией в 1959 г., по 
сравнению с 1958 г., была снижена в      
9,4 раза, а за 1-й квартал 1960 г., в срав-
нении с тем же периодом 1959 г., имелось 
дальнейшее снижение в 10 раз. Эти ре-
зультаты стали возможны благодаря про-
веденной работе по повышению квали-
фикации врачей-педиатров и инфекцио-
нистов, упорядочению учёта континген-

тов, подлежащих прививкам и своевре-
менному их проведению. 

Наряду с этим заболеваемость диф-
терией оставалась высокой в Льговском 
районе – 7,2 на 10 тыс. населения; Тим-
ском – 6,5; Горшеченском – 5,5; Коренев-
ском – 5,3; Поныровском – 5,0 и некото-
рых других. Кроме того, в Горшеченском, 
Дмитриевском, Льговском, Михайлов-
ском и Конышёвском районах оказалась 
высока летальность от дифтерии, в ре-
зультате чего летальность от этого забо-
левания в целом по области за 4 года воз-
росла более чем в 3 раза. Основная при-
чина летальности – токсичная форма 
дифтерии зева.  

За 1959 г. был достигнут определен-
ный прогресс в пропаганде санитарных 
знаний: прочитано свыше 10 тыс. лекций 
и проведено более 120 тыс. бесед. Чаще 
стали печатать статьи по медицинским и 
санитарно-гигиеническим проблемам в 
местной печати и практиковать чтение 
таких лекций по местному радио (290 
лекций за год). Дом санитарного просве-
щения и обком Красного Креста издали 
массовыми тиражами (более 200 тыс. эк-
земпляров) различные памятки, листовки, 
плакаты, лозунги, а также направили на 
места 47 тыс. различных санитарно-
просветительных брошюр [34, л. 19–23]. 

В постановлении бюро Курского об-
кома КПСС и исполкома Курского об-
ластного совета депутатов трудящихся 
«Постановление бюро ЦК КПСС по 
РСФСР и Совета Министров РСФСР “О 
мерах по дальнейшему улучшению меди-
цинского обслуживания и охраны здоро-
вья населения РСФСР”», принятого в мае 
1960 г., ставилась задача обязать област-
ной отдел здравоохранения, горком и 
райкомы КПСС, горрайисполкомы, в со-
ответствии с планом мероприятий, разра-
ботанным Министерством здравоохране-
ния СССР и Академией медицинских 
наук, обеспечить ликвидацию в ближай-
шие годы дифтерии, туляремии, бруцел-
лёза, сыпного тифа, сифилиса, полиомие-
лита, трахомы, а также резкое снижение 
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заболеваемости брюшным тифом, ко-
клюшем, аскаридозом, острыми кишеч-
ными инфекциями. Для осуществления 
указанных мероприятий следовало при-
влечь к активному участию медицинский 
институт и ряд других организаций. 

В январе 1961 г. были разработаны и 
разосланы в районы Курской области ре-
комендации по составлению плана меро-
приятий, обеспечивающих резкое сниже-
ние заболеваемости острыми инфекцион-
ными болезнями и улучшение санитарно-
го состояния населённых мест. В мае 
1961 г. состоялся актив, на котором был 
освещён вопрос о состоянии заболевае-
мости острыми инфекционными болез-
нями и борьбы с нею. 

На базе областной баклаборатории 
были организованы 2-месячные курсы, на 
которых прошли подготовку 6 врачей и       
6 средних медработников. Состоялись 
семинары по контролю за качеством па-
стеризации молочных продуктов, вита-
минизации и лабораторному контролю за 
качеством питьевой воды. Были проведе-
ны 5-месячные курсы для 25 дезинструк-
торов. Кроме того, в октябре были орга-
низованы 3-месячные курсы по подготов-
ке 25 дезинфекторов. На базе инфекци-
онной больницы г. Курска проведен 
двухнедельный семинар для 15 врачей из 
районов области по диагностике острых 
кишечных инфекций. 

Состоялись 2 заседания методиче-
ского совета по заболеваемости дифтери-
ей. По итогам прошедших методсоветов 
были определены лечебно-профилактиче-
ские и противоэпидемические мероприя-
тия, направленные на резкое снижение 
острых кишечных заболеваний и ликви-
дацию дифтерии. В районы области были 
разосланы инструктивно-методические 
письма по специфической профилактике 
столбняка, по проведению коклюшно-
дифтерийных прививок, по организации 
и проведению весенней очистки, прове-
дению летней оздоровительной кампа-
нии, профилактике пищевых отравлений, 
предупредительному санитарному надзо-

ру за проектированием и застройкой 
населённых мест и др. 

В целях своевременной госпитализа-
ции больных острыми кишечными забо-
леваниями в 1-й городской больнице, во 
2-й детской больнице и больнице им. Се-
машко были перепрофилированы 320 ко-
ек. Для оказания практической и методи-
ческой помощи районам в проведении 
мероприятий по борьбе с инфекционны-
ми заболеваниями и по улучшению сани-
тарного состояния населённых мест со-
стоялось 113 выездов врачами областной 
санэпидстанции и 107 – средними меди-
цинскими работниками. 

При выездах в районы одновременно 
с эпидемиологическим и санитарным об-
следованием проводились лабораторные 
исследования: обследование на бацилло-
носительство кишечных инфекций, диф-
терии, смывы с рук персонала и оборудо-
вания в пищевых объектах, детских ле-
чебно-профилактических учреждениях. 
Производился отбор проб воды, воздуха, 
пищевых продуктов. 

Бактериологическими лаборатория-
ми Курской области было проведено 
13 575 анализов на кишечные инфекции, 
из них 48 150 – на тифопаратифозную 
группу, положительных – 22. С целью 
обследования лиц особо опасных профес-
сий было выполнено 47 258 профилакти-
ческих анализов, не давших положитель-
ной реакции. На дизентерию было сдела-
но 87 025 анализов (923 положительных), 
из них профилактических – 60 682 (213 
положительных). На дифтерию был вы-
полнен 47 361 анализ (390 положитель-
ных). 

За 9 месяцев 1961 г. санитарно-
гигиенической лабораторией облсанэпид-
станции  было проведено 2482 химиче-
ских и бактериологических анализов пи-
тьевой воды, 1377 – пищевых продуктов 
и 926 анализов воздушной среды на про-
мышленных предприятиях. 

С целью создания иммунитета среди 
населения проводились профилактиче-
ские прививки как среди детского, так и 
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среди взрослого населения. Так, за 10 ме-
сяцев 1961 г. план профилактических 
прививок против тифопаратифозных ин-
фекций был выполнен на 107%.  

Прививки проводились среди насе-
ления, проживающего в населённых 
пунктах, неблагополучных по заболевае-
мости брюшным тифом и угрожаемым 
группам населения. План вакцинации 
против дифтерии был выполнен на 
88,1%, план отдалённой ревакцинации – 
на 106,4%. Были проведены прививки 
против полиомиелита всему населению в 
возрасте от 2 месяцев до 20 лет. 

В результате проведённых профи-
лактических и противоэпидемических 
мероприятий распространение ряда ин-
фекционных заболеваний за 10 месяцев 
1961 г., по сравнению с таким же перио-
дом 1960 г., значительно снизилось: по 
группе острых кишечных заболеваний – 
на 27,8%, в том числе острой дизентерии 
– на 20,2%. Интенсивный показатель на 
10 000 населения группы острых кишеч-
ных заболеваний составил 77% по сравне-
нию с 106,7% того же периода 1960 г.  

За 10 месяцев 1961 г. в Курской об-
ласти было зарегистрировано 66 заболе-
ваний брюшным тифом (за тот же период 
1960 г. – 75). Интенсивный показатель в 
1961 г. составил 0,4 (в 1960 г. – 0,5). За-
болеваемость брюшным тифом регистри-
ровалась в 18 районах области и г. Кур-
ска, причём в 16 районах было зареги-
стрировано от 1 до 3 случаев заболева-
ний, в Льговском районе – 13 случаев, в 
Михайловском – 8, в Курске – 13. Боль-
ные брюшным тифом госпитализирова-
лись в 100% случаев заболеваемости. 
Групповых заболеваний и вспышек ди-
зентерии и брюшного тифа не отмеча-
лось. 

Сыпной тиф в 1959-1961 гг. реги-
стрировался единичными случаями. За  
10 месяцев 1961 г. было зарегистрирова-
но 12 случаев (за тот же период 1960 г. – 
14). Заболеваемость регистрировалась в    
9 районах области и в г. Курске. Следует 
отметить, что в 12 районах области сып-

ной тиф не регистрировался на протяже-
нии четырех лет. Заболеваемость полио-
миелитом снизилась в 2 раза, коклю-          
шем – на 21,6%.  

С 1960 г. было начато проведение 
профилактических прививок против ко-
клюша. Всего за 10 месяцев 1961 г. было 
привито 10 823 человека. Кроме того, 
проводилось введение коклюшной вак-
цины с лечебной целью в очагах заболе-
вания детям, контактировавшим с боль-
ными коклюшем. 

По Курской области были проведены 
смотры санитарного состояния предприя-
тий мясомолочной промышленности и 
молочно-товарных ферм, предприятий 
общественного питания и торговли, пи-
щекомбинатов и предприятий безалко-
гольной промышленности, подготовлен-
ности к работе в летний период санатори-
ев и домов отдыха, детских сезонных яс-
лей, санитарного состояния школ-
интернатов, детских домов, полевых ста-
нов, условий работы с ядохимикатами 
при применении их в сельском хозяйстве. 

В г. Курске были созданы комитеты 
содействия, на заседаниях которых еже-
месячно обсуждались вопросы санитар-
ного состояния и благоустройства за-
креплённых за ними участков. 

30 марта 1961 г. облздравотдел издал 
приказ № 248 об усилении контроля за 
соблюдением санитарного режима на 
предприятиях общественного питания. 
Был разработан и направлен в районы 
области комплексный план мероприятий 
по предупреждению пищевых отравлений 
[36, л. 6–13]. 

23 апреля 1963 г. состоялось област-
ное совещание санитарных врачей, эпи-
демиологов, инфекционистов, бактерио-
логов и педиатров, которое рассмотрело 
вопрос о санитарно-эпидемиологическом 
состоянии области и задачах на 1963 г. 
На совещании отмечалось, что благодаря 
проведённой работе в начале 1960-х гг. 
наблюдалась тенденция к снижению 
большинства инфекционных и эпидемио-
логических заболеваний. Однако достиг-
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нутые успехи всё же были далеки от тех 
темпов, которые были запланированы в 
совместном постановлении бюро ЦК 
КПСС и Совета Министров РСФСР. 

Значительные успехи были достиг-
нуты в борьбе с дифтерией. В 1962 г. 
продолжалось общее снижение заболева-
емости дифтерией, которое наблюдалось 
с 1959 г.: в 1958 г. – 4,1; в 1959 г. – 1,6; в 
1960 г. – 1,2; в 1961 г. – 1,3; в 1962 г. – 0,6 
на 10 тыс. населения. Из 34 городов и 
районов Курской области дифтерия име-
ла место в 15 (в 1961 г. – 22). Наиболее 
интенсивно шло снижение заболеваемо-
сти в г. Курске – почти в 5 раз. В то же 
время ошибки в диагностике дифтерии, 
поздняя госпитализация больных влекли 
за собой летальный исход. В 1962 г. было 
4 случая летального исхода.  

Отмечалось, что в ряде районов име-
лись серьёзные недостатки в проведении 
профилактических прививок против диф-
терии, отсутствовал точный учёт детей, 
подлежащих прививкам, несвоевременно 
и некачественно проводились вакцинация 
и ревакцинация. 

К 1963 г. практически удалось лик-
видировать распространение сыпного 
тифа, заболеваемость которым имела 
единичный характер. В 16 районах он во-
обще не регистрировался в течение           
3–7 лет. Такая же ситуация была и с ту-
ляремией, которая не регистрировалась в 
области с 1957 г. Однако не до конца ещё 
был побеждён брюшной тиф. В 1962 г. 
было зарегистрировано 100 случаев забо-
левания им.  

Наибольший удельный вес в общей 
инфекционной заболеваемости за 1962 г. 
составила группа острых кишечных забо-
леваний – 41%, несмотря на то, что в 
1962 г. она дала снижение на 12%. Ин-
тенсивный показатель заболеваемости 
острыми кишечными инфекциями в 
1962 г. составил 68 (среднереспубликан-
ский за 1962 г. – 119,5) [37, л. 51–64]. 

В результате проделанной работы к 
1965 г. были полностью ликвидированы 
такие заболевания, как малярия и бру-

целлёз, резко снизилась заболеваемость 
столбняком, бешенством, полиомиели-
том, дифтерией, трахомой, брюшным ти-
фом и острыми кишечными инфекциями. 
Однако некоторые врачи и средние меди-
цинские работники по-прежнему не вла-
дели в полной мере методами ранней ди-
агностики инфекционных заболеваний, 
сохранялись недостатки и в организации 
прививочного дела [21, с. 181–182]. 

В течение 1963–1965 гг. в два раза и 
более сократилась заболеваемость корью 
среди детей младшего возраста (до 3-х 
лет) [21, с. 185]. 

Выводы 

Таким образом, со второй половины 
1940-х до середины 1960-х гг. в Курской 
области была проведена значительная ра-
бота по преодолению инфекционных и 
эпидемиологических болезней, которая 
дала весьма хорошие результаты, хотя 
ещё оставались и нерешённые проблемы. 

Результаты исследования показыва-
ют, что медицинские учреждения, а так-
же государственные и политические ор-
ганы весьма серьёзно и ответственно от-
носились к преодолению различного рода 
эпидемиологических и инфекционных 
болезней. Они понимали, что решить 
данную задачу можно лишь комплексно, с 
участием не только медицинских учрежде-
ний, но и широкой общественности, а так-
же органов власти. Особенно наглядно это 
проявилось во второй половине 1940-х – 
начале 1950-х гг., когда в тяжелейших 
послевоенных условиях удалось не толь-
ко предотвратить распространение мас-
совых эпидемий, но и взять ситуацию под 
контроль, а в дальнейшем свести к мини-
муму грозные эпидемиологические бо-
лезни, такие как скарлатина, дифтерия, 
брюшной и сыпной тиф и ряд других.  

В первой половине 1960-х гг. прак-
тически исчезла заболеваемость сыпным 
тифом и рядом других болезней, а забо-
леваемость брюшным тифом стала но-
сить единичный характер. Резко снизи-
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лась заболеваемость корью, скарлатиной, 
дифтерией, полиомиелитом, коклюшем.  

В то же время, по нашему мнению, 
не следует слишком идеализировать со-
ветское здравоохранение в борьбе с раз-
личного рода инфекциями и эпидемиями. 
Как показывают материалы исследова-
ния, в деятельности органов и учрежде-
ний здравоохранения по борьбе с эпиде-
миями имели случаи и безответственно-
сти, халатности со стороны медицинских 
кадров, нарушения санитарных норм, что 

приводило нередко (например, в боль-
ничных стационарах, где лежали инфи-
цированные больные) к распространению 
внутрибольничных инфекций.  

Полностью одержать победу над 
многими эпидемиологическими болезня-
ми в исследуемый период ещё не уда-
лось. Оставалась весьма актуальной про-
блема борьбы с острыми кишечными ин-
фекциями, в основном из-за довольно 
низкой санитарной культуры населения, а 
также рядом других заболеваний. 
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