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ние! Сколько хороших отзывов приходилось выслушивать от студен-
чества при таком подходе к занятиям. Каково было нам, советской 
профессуре, слышать от министерских чиновников, что-де преподава-
тели – это учителя, вот и пусть себе учительствуют, а лечением пусть 
занимаются врачи. То есть врачи, которых мы подготовили и вырас-
тили, оттесняют, по замыслу чиновников, своих учителей от лечебной 
работы. Беда даже не в том, что устранены или резко ограничены в 
лечебной деятельности наиболее квалифицированные клиницисты, а в 
том, что в месте с ними отдалены от практической работы и студенты.  

Министерство отменило у преподавателей квалификационную 
категорию, профессиональная аттестация преподавателей в течение 
последних лет не проводится. В течение нескольких десятков лет я 
имел высшую хирургическую категорию. Срок её закончился три года 
назад. Нынешние условия в высшем учебном заведении не преду-
сматривают аттестацию – она признана чиновниками ненужной. Аб-
сурд! Это путь к деградации клинической подготовки в вузах. Необ-
ходимо остановить этот разрушительный процесс, пока окончательно 
не вымерло поколение преподавателей-клиницистов. Нового поступ-
ления кадров на преподавательскую работу нет, конкурсы исчезли. 
Вот над чем надо призадуматься всем заинтересованным лицам.       
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Одним из факторов распространения эпидемий в российской 

деревне второй половины XIX века было неприятие крестьянами ме-
дицинской помощи, недоверие к врачам и врачебным манипуляциям. 
Негативное отношение крестьянского отношения к медицине было 
зафиксировано в отчетах земских врачей и протоколах врачебных 
съездов. Сопротивление встречали кампании оспопрививания, аку-
шерская помощь, дезинфекция помещений и личных вещей во время 
эпидемий, ограничение отправления  религиозных обрядов (отпевание 
в церкви, раздача «поминального») для профилактики инфекционных 
заболеваний. 

В целях изменения негативного отношения населения к меди-
цине земства различных губерний учреждали санитарные попечи-
тельства – общественные организации санитарно-просветительской 
направленности. В них обычно входили земцы, представители сель-
ской интеллигенции, духовенства, крестьянства – уважаемые и спо-
собные своим авторитетом повлиять на местное население. В задачи 
санитарных попечительств входило распространение гигиенических 
знаний, пропаганда вакцинации, поддержка противоэпидемических 
мероприятий земств.  

В Саратовской губернии начало организации санитарных попе-
чительств пришлось на рубеж 1880—1890-х гг. и было связано с  уч-
реждением в 1889 г. общегубернского Саратовского санитарно-
статистического бюро [2]. Волна эпидемий (холеры, сыпного тифа), 
поразивших губернию в 1892 г., усилила внимание врачей и земцев к 
работе санитарных попечительств. Экстренный съезд по борьбе с хо-
лерой постановил «призвать на помощь всю интеллигенцию губернии 
и разделить уезды на возможно мелкие попечительские участки» [3]. 
Санитарные попечительства избирались земскими уездными санитар-
ными комиссиями из лиц «пользующихся уважением  и влиянием на 
местное население» [3]. Задачи   попечительств состояли в «проведе-
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нии в население здравых санитарных понятий», т.е. в ознакомлении 
крестьян с мерами профилактики инфекционных заболеваний. Также 
в обязанности попечителей входило:  извещение медперсонала зем-
ских участков о новых случаях инфекционных заболеваний, контроль 
за сельскими лавочками («следить за тем, чтобы не продавались не-
доброкачественные продукты») и за кипячением воды в чайных, забо-
та о вдовах и сиротах. По мнению земских врачей, попечительства 
должны были стать «деятельными посредниками между медперсона-
лом и населением, стараясь внушить последнему доверие к необходи-
мости и полезности предпринимаемых мер» [3]. Однако работа   сани-
тарных попечительств осложнялась тем, что многие приглашаемые в 
них лица отказывались в разгар эпидемий посещать поселения, охва-
ченные, например, холерой [2].  

Тем не менее, опыт организации санитарных попечительств ока-
зался в дальнейшем востребованным. В 1911—1913 гг. в южных уез-
дах губернии наблюдались эпидемии тифов, в Царицынском уезде – 
угроза распространения чумы. В этих условиях была активизирована 
работа санитарного попечительства в Царицыне, в 1912 г. был учреж-
ден Устав санитарных попечительств в Царицынском уезде [1]. В 
1912—1913 гг.  в уезде было организовано еще 2 попечительства – 
Дубовское и Ерзовское. В состав попечительств вошли священники, 
земские фельдшеры, учителя, участковые врачи, ветеринарные врачи 
и некоторые местные крестьяне. Уездные управы выделяли денежные 
пособия попечительствам «на проведение мероприятий по улучшению 
санитарного состояния районов» [1]. 
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На рубеже XIX-XX вв. нижневолжский регион, являясь зоной 

«рискованного земледелия», часто страдал от засухи, неурожаев и 
эпидемий. Бедность крестьян, недоедание и тяжелый труд являлись 
основными факторами заболеваемости. Земский врач В.Д. Ченыкаев 
отмечал, что «увеличивающееся число безлошадных домов… начина-
ет оказывать влияние на состав наших амбулаторий и на особенное их 
переполнение в теплое сухое время года…» [3]. Неурожаи заставляли 
крестьян отправляться на поиски заработков, через нижневолжский 
регион двигались сезонные рабочие, что обостряло эпидемическую 
обстановку [2].  

Царицынский уезд Саратовской губернии представлял собой 
один из самых «неблагополучных» районов: во второй половине XIX 
– начале XX вв. здесь было зафиксировано 7 вспышек чумы, в 1892 г. 
– масштабная эпидемия холеры и сыпного тифа. Такая ситуация была 


