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Аннотация. Современное образование претерпевает коренные изменения, связанные прежде всего с цифровой трансформацией, 
обусловленной влиянием «вызовов эпохи». Особенности формирования здоровья современных школьников под влиянием новых 
«цифровых» факторов школьной среды определяют насущную потребность в совершенствовании школьного здравоохранения, 
призванного оказывать качественную первичную медико-санитарную помощь обучающимся; в актуализации комплекса медико-
профилактических мероприятий, проводимых в школе, что и обусловливает своевременность данного исследования. Целью настоя-
щей работы является рассмотрение предпосылок необходимости модернизации школьного здравоохранения в условиях цифровой 
среды. В работе показаны особенности состояния здоровья современных школьников, обучающихся в условиях гиперинформаци-
онной образовательной среды и степень вовлеченности школьных медицинских кадров в деятельность по обеспечению безопасных 
для здоровья условий обучения. Полученные данные позволяют сделать вывод о необходимости совершенствования подходов к 
профилактике школьных болезней в современных условиях и своевременности повышения компетентности медицинских кадров 
школьного здравоохранения по факторам риска здоровью обучающихся в «цифровой» образовательной среде.
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Annotation. Modern education is undergoing fundamental changes, primarily associated with digital transformation, due to the influ-
ence of the «challenge of the era». Features of the formation of the health of modern schoolchildren under the influence of new «digital» 
factors of the school environment determine the urgent need to improve school health care, designed to provide high-quality primary 
health care to students; in updating the complex of medical and preventive measures carried out at school, which determines the timeli-
ness of this study. The purpose of this work is to consider the prerequisites for the need to modernize school health care in a digital envi-
ronment. The paper shows the features of the state of health of modern schoolchildren studying in a hyper-information educational envi-
ronment and the degree of involvement of school medical personnel in activities to ensure healthy learning conditions. The data ob-
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tained allow us to conclude that it is necessary to improve approaches to the prevention of school diseases in modern conditions and the 
timeliness of increasing the competence of medical staff of school health care on health risk factors for students in the «digital» educa-
tional environment.
K e y w o r d s : school health care, digital educational environment, prevention, schoolchildren, morbidity, safe learning environment
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Введение
Приоритет охраны здоровья детей для государ-

ственной политики страны отражается в существу-
ющем законодательстве и в новых документах, при-
нимаемых с учетом современных вызовов и опасно-
стей здоровью молодого поколения. Так, в утверж-
денном распоряжением Правительства Российской 
Федерации Плане основных мероприятий, проводи-
мых в рамках Десятилетия детства, на период до 
2027 года  1, в направлении «здоровьесбережение с 
детства» провозглашаются такие цели, как «созда-
ние благоприятных условий для гармоничного раз-
вития детей, профилактика заболеваемости и инва-
лидности». Среди мероприятий важнейшее место 
занимают вопросы, связанные с охраной и укрепле-
нием здоровья школьников. Министерством здра-
воохранения России, Министерством просвещения 
России, Роспотребнадзором совместно с другими 
заинтересованными ведомствами запланировано 
«совершенствование механизмов организации мо-
ниторинга состояния здоровья обучающихся в об-
щеобразовательных организациях; формирование 
информационно-методической базы для создания 
системы профилактики школьно-обусловленных 
заболеваний среди обучающихся».

Современное образование претерпевает корен-
ные изменения, связанные прежде всего с цифровой 
трансформацией, обусловленной влиянием «вызо-
вов эпохи» [1]. Согласно Закону РФ «Об образова-
нии в РФ»  2 и Федеральным государственным обра-
зовательным стандартам общего образования в 
школах необходимо активно применять информа-
ционные технологии. Повсеместное «соприкоснове-
ние» детей с цифровыми ресурсами, как в школе, 
так и в быту, актуализировало проведение научных 
исследований по изучению влияния указанных 
средств на показатели здоровья и самочувствия де-
тей [2—6]. Делается акцент на риски появления и 
развития нарушений зрения у детей и подростков 
на фоне широкого внедрения цифровых технологий 
в повседневную жизнь и процесс обучения; показа-
ны сочетанные риски роста нарушения зрения и 
костно-мышечной системы [7].

В настоящее время виды применяемых в школе 
электронных средств обучения постоянно обновля-
ются, определяя необходимость пополнения знаний 

о правилах их безопасного для здоровья обучаю-
щихся использования. Наиболее активно происхо-
дит замена традиционных меловых досок на инте-
рактивные доски, последним поколением которых 
являются интерактивные панели. Доска нового по-
коления, будучи электронным средством обучения 
коллективного использования применяется в учеб-
ном процессе практически на каждом уроке, начи-
ная с младших классов. Как показали научные ис-
следования, использование современной электрон-
ной доски требует создания определенных условий 
для предотвращения нарушений самочувствия и в 
дальнейшем, нарушения здоровья обучающихся [8, 
9]. При нерациональном (нерегламентированном) 
использовании данного электронного средства обу-
чения выявлено появление у значительной части 
школьников жалоб, отражающих возникновение 
общего и зрительного утомления, особенно у обуча-
ющихся с нарушенной зрительной функцией [10, 
11].

Врачи, средний медицинский персонал отделе-
ний организации медицинской помощи обучаю-
щимся в образовательных организациях (ОМПО) 
согласно существующему законодательству  3 «при-
нимают участие в гигиеническом контроле средств 
обучения и их использования; в контроле за соблю-
дением гигиенических требований к организации 
процесса обучения». Поэтому особую актуальность 
приобретает вопрос о повышении квалификации, 
постоянном пополнении знаний медицинских ра-
ботников ОМПО по данному направлению деятель-
ности. Это согласуется с необходимостью в разви-
тии компетенций медицинских кадров в сфере циф-
ровизации в условиях перехода к цифровым систе-
мам национального здравоохранения [12]. Появле-
ние новых «цифровых» факторов школьной среды, 
оказывающих влияние на состояние здоровья обу-
чающихся и обусловливающих его особенности, 
определяет потребность в актуализации комплекса 
медико-профилактических мероприятий, проводи-
мых в школе.

Целью настоящей работы является рассмотрение 
предпосылок необходимости модернизации школь-
ного здравоохранения в условиях цифровой среды.

Для достижения цели решались следующие за-
дачи:

• оценить показатели заболеваемости обучаю-
щихся младших классов в условиях «цифро-
вой образовательной среды» (в динамике обу-
чения и в сравнении с показателями заболева-

1 План основных мероприятий, проводимых в рамках Десятиле-
тия детства, на период до 2027 года, утвержденный распоряжением 
Правительства Российской Федерации от 23 января 2021 г. № 122-
р. http://static.government.ru/media/files/
3WkqE4GAwQXaIGxpAipFLmqCYZ361Kj0.pdf (дата обращения 
30.08.22)

2 Федеральный закон «Об образовании в Российской Федера-
ции» от 29.12.2012 N 273-ФЗ (ред. от 14.07.2022)

3 Приказ МЗ РФ от 5.11.13 г. (с изменениями на 21.02.20 г.) 
N 822н «Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи 
несовершеннолетним, в том числе в период обучения и воспитания 
в образовательных организациях».
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емости школьников, обучавшихся в условиях 
«доцифровой образовательной среды»);

• рассмотреть текущую подготовку медицин-
ских кадров ОМПО по вопросам обеспечения 
безопасных для здоровья обучающихся усло-
вий обучения в современной цифровой среде;

Материалы и методы
Для решения первой задачи использовали ре-

зультаты исследования показателей заболеваемости 
московских школьников, в учебном процессе кото-
рых ежедневно использовались электронные сред-
ства обучения (преимущественно, электронная до-
ска). Комплексные медицинские профилактические 
осмотры школьников проводились врачами — 
специалистами НИИ гигиены и охраны здоровья 
детей и подростков «ФГАУ НМИЦ здоровья детей» 
Минздрава России в конце каждого учебного года 
(2014—2017 гг.). В анализ были взяты ведущие от-
клонения в состоянии здоровья школьников, входя-
щие в понятие «школьно-обусловленная патология» 
[13]. Результаты исследования сопоставляли с дан-
ными заболеваемости школьников, обучавшихся в 
условиях «доцифровой» образовательной среды  4. 
Все дети были обследованы по одной и той же мето-
дике.

Для решения второй задачи с помощью специ-
ально разработанной анкеты проведен опрос 88 
специалистов (врачей и среднего медицинского 
персонала) ОМПО. Надежность разработанной ан-
кеты была подтверждена в процессе экспертной ва-
лидизации. Систематизация полученных данных 
проводилась с помощью электронных таблиц 
Microsoft Office Excel 2016. Для статистической об-
работки результатов исследования использовали 
методы непараметрического анализа. Для проверки 
различий между двумя сравниваемыми совокупно-
стями применялся критерий χ2 Пирсона. Получен-
ные данные опроса представляли в процентных до-
лях с указанием границ 95% доверительного интер-
вала (95%ДИ), рассчитанного с помощью калькуля-
тора по методу Уилсона  5.

Результаты
Анализ распространенности функциональных 

отклонений и хронических болезней младших 
школьников в условиях цифрового обучения пока-
зал, что ведущими являются функциональные нару-
шения костно-мышечной системы, органа зрения; 
их доля в процессе обучения в начальной школе 
значимо возрастает (табл.). Подобной негативной 
динамики распространенности функциональных 
отклонений костно-мышечной системы и органа 

зрения у их сверстников, обучавшихся в традицион-
ной образовательной среде без использования элек-
тронных устройств, не наблюдается.

Распространенность функциональных отклонений 
и хронических болезней среди младших школьников в динамике 

обучения в цифровой среде (в сравнении с «доцифровой» 
средой), ‰

* Различия значимы, при р≤0,001; 
** различия значимы, при р≤0,01

Функциональные отклонения 
и хронические болезни

Классы

1 класс 4 класс

цифро-
вая сре-

да

доциф-
ровая 
среда

цифро-
вая сре-

да

доциф-
ровая 
среда

n = 63 n = 201 n = 59 n = 260

Пищеварительной системы
функциональные

n 37 78 6 86
‰ 587,3 388,0 101,7 330,8

хронические
n — 9 3 26
‰ 44,8 50,8 100,0

Костно-мышечной системы
функциональные

n 25 120 42 169
‰ 396,8* 597,0 711,9* 650,0

хронические
n 12 37 13 39
‰ 190,5 184,1 220,3 150,0

Нервной системы и психической 
сферы

функциональные
n 26 101 19 151
‰ 412,7 502,5 322,0 580,8

хронические
n 10 1 5 3
‰ 158,7 5,0 84,7 11,5

Глаза и его придаточного аппарата
функциональные

n 12 45 26 90
‰ 190,5** 223,9 440,7** 346,2

хронические
n 1 3 3 9
‰ 15,9 15,0 50,8 34,6

Полученные данные не противоречат научным 
публикации других авторов о комплексном влия-
нии применения цифровых средств обучения, в том 
числе на орган зрения. Прослеживаются сочетанные 
риски роста нарушения зрения и костно-мышечной 
системы, что определяется комбинированным воз-
действием на организм школьника различных фак-
торов, приоритетным среди которых является нере-
гламентированное использование электронных 
устройств. Однако применение цифровых образова-
тельных ресурсов в школе является управляемым 
фактором (в отличие от использования гаджетов в 
быту), поскольку для учебного процесса существуют 
(и постоянно обновляются и дополняются по ре-
зультатам проводимых физиолого-гигиенических 
исследований) регламенты использования этих 
устройств и оптимальные условия их применения.

Вместе с тем, опрос медицинских работников об-
разовательных организаций показал, что ряд ре-
спондентов не владеет информацией о видах элек-
тронных средств обучения, применяемых в куриру-
емых школах. Большинство же опрошенных — 
78,4% (ДИ составляет 69,8—87,0%) согласны с 

4 Здесь и далее (в таблицах) как пример «доцифровой образова-
тельной среды» использованы результаты диссертационного иссле-
дования Жигаревой Н. С. (2008) «Особенности формирования от-
клонений в состоянии здоровья младших школьников в динамике 
обучения» https://www.dissercat.com/content/osobennosti-
formirovaniya-otklonenii-v-sostoyanii-zdorovya-mladshikh-
shkolnikov-v-dinamike-o (дата обращения 19.08.22)

5 Расчет границ 95% доверительного интервала по методу Уилсо-
на с помощью калькулятора — http://vassarstats.net/prop1.html (дата 
обращения 28.08.2022)
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утверждением, что «использование электронных 
средств создает потенциальный риск здоровью обу-
чающихся и педагогов». Среди факторов риска, воз-
никающих, например, при работе интерактивной 
панели, анкетируемые чаще всего выбирали: «яркий 
свет (98,0%; ДИ 96,7—93,8%); электромагнитное из-
лучение (78,4%; ДИ 69,8—87,0%)», превышение до-
пустимых уровней которого при использовании со-
временных моделей электронных средств регистри-
руется в меньшей степени. Напротив, например, по-
вышение температуры воздуха и интенсификацию 
обучения при применении электронных средств ме-
дицинские работники не считают весомым факто-
ром риска для здоровья. Эти факторы риска выбра-
ли соответственно 35,2% (ДИ составляет 25,3—
45,2%) и 22,7% (ДИ составляет 14,0—31,5%) респон-
дентов. Вместе с тем, современные научные иссле-
дования показывают особую значимость указанных 
факторов риска [8]. Согласно ответам большинства 
анкетируемых: к ним, как правило, не обращаются с 
различными жалобами на нарушение самочувствия, 
возникающими в процессе использования элек-
тронных средств обучения, ни педагоги, ни учащие-
ся, ни родители. Однако, данные литературы свиде-
тельствуют о наличии различных жалоб на наруше-
ние самочувствие школьников и педагогов после 
уроков с применением электронных средств, в част-
ности, интерактивной панели [10, 11].

На вопрос анкеты: «Принимаете ли Вы участие в 
производственном контроле (и/или его организа-
ции) в образовательном учреждении?» 83,0% (ДИ 
75,1%-90,8%) респондентов ответили отрицательно. 
Участие медицинских работников в создании безо-
пасных для здоровья школьников условий обучения 
в цифровой образовательной среде, согласно отве-
там респондентов нашего исследования, заключает-
ся: в беседе с родителями и педагогами в 44,3% слу-
чаев (ДИ 34,0—54,7%); в оптимизации организации 
урока, контроле за длительностью использования 
электронных средств — лишь 13,6% (ДИ 6,5—20,8%) 
ответов. Не принимают участия в профилактиче-
ских мероприятиях 42,0% (ДИ 31,7—52,4%) меди-
цинских работников (преимущественно, медицин-
ские сестры). Среди основных причин недостаточ-
ной вовлеченности в данное направление деятель-
ности школьные медики выделяют: большую на-
грузку (несколько образовательных организаций и/
или зданий образовательных организаций); подчи-
ненность поликлинике, что затрудняет контакт с ад-
министрацией школы; недостаточную оплату труда; 
несовершенство правовой базы по вопросам оказа-
ния медицинской помощи школьникам и т. д. Отра-
ден тот факт, что большинство опрошенных (87,5%; 
ДИ 80,6—94,4%) видят свое участие профилактике 
нарушений здоровья обучающихся в цифровой об-
разовательной среде.

Обсуждение
Проведенное лонгитюдное исследование заболе-

ваемости младших школьников, показало, что в ус-
ловиях цифровой среды проблема нарушения осан-
ки, зрения обучающихся встала особенно остро. 

Происходящие изменения свидетельствуют о необ-
ходимости актуализации знаний медицинских ра-
ботников образовательных организаций по вопро-
сам гигиенически рационального использования 
электронных средств, своевременного профилакти-
рования возникновения и развития школьно-обу-
словленных заболеваний, в частности, нарушений 
органа зрения, костно-мышечной системы. Увели-
чение распространенности функциональных откло-
нений указанных систем уже в начальной школе, 
обусловленное высокой зрительной, статической 
нагрузкой, связанной с активным применением 
электронных средств обучения, в том числе элек-
тронных досок, свидетельствует о важности усиле-
ния профилактической работы по данному направ-
лению, использованию лучших практик здоро-
вьесбережения в школе [14]. Целесообразным явля-
ется, например, проведение ежегодных осмотров 
офтальмологом для своевременной коррекции вы-
явленных нарушений; возможность проведения в 
образовательной организации занятий ЛФК и т. п.

Появление новых цифровых технологий предпо-
лагает глубокий анализ их влияния на организм 
школьника, что требует проведения исследований 
на достаточно больших выборках в условиях «есте-
ственного» образовательного процесса школы.

Школьные медицинские работники выступают 
носителями знаний о физиологически оптимальных 
для организма школьника параметрах электронных 
устройств (яркости, контрастности экрана), микро-
климата в классе и т. п. Именно к медикам школы 
могут и должны обратиться педагоги за консульта-
цией и советом по вопросам соблюдения безопас-
ных для здоровья условий обучения. Поэтому необ-
ходимо вооружить медиков «технологией контро-
ля» за условиями и режимом использования цифро-
вых устройств.

Кроме того, деятельность врача, среднего меди-
цинского персонала по вопросам формирования 
здорового образа жизни, в частности, по режиму его 
жизнедеятельности, распространяется и на внеш-
кольную жизнь ребенка: навыки общения с гадже-
тами, рациональное построение процесса выполне-
ния уроков дома, важность прогулок, двигательной 
активности и т. д. Вынужденный дистанционный 
период обучения (во время пандемии COVID-19) 
высветил острую необходимость подобной методи-
ческой помощи педагогам и практических советов 
обучающимся, родителям со стороны медицинских 
работников школы (по оптимальному построению 
учебного процесса, режима дня, минимизации нега-
тивных факторов и т. п.) [14].

Заключение
Таким образом, результаты исследования позво-

лили сделать следующие выводы:
—особенности состояния здоровья современных 

школьников, находящихся под влиянием но-
вых «цифровых» факторов внутришкольной 
среды, определяют потребность в совершен-
ствовании системы медицинской помощи в 
образовательных организациях, включающей 
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профилактику, раннюю диагностику, коррек-
цию выявляемых нарушений.

—актуализация комплекса мероприятий по про-
филактике возникновения и развития школь-
но-обусловленных заболеваний в условиях 
цифровой образовательной среды (реализации 
оптимальных условий и рационального режи-
ма использования электронных средств обуче-
ния и т. п.) обусловливает потребность в по-
вышении компетенции врачей и среднего ме-
дицинского персонала (при обучении в меди-
цинском колледже, ВУЗе, при повышении 
профессиональной квалификации и т. д.) по 
данному направлению деятельности.
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Anniversaries and memorial dates

Anniversary and memorable dates of the history health 2023
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250 лет — первое описание Кавказских Мине-
ральных Вод (И. А. Гюльденштедт, 1773).

225 лет — Медико-хирургические академии в Пе-
тербурге (с 1798 г.; с 1881 г. — Военно-медицинская 
академия) и Москве (1798—1804; 1837—1842).

150 лет — создание первого в России Врачебного 
совета при Шадринском земстве Пермской губер-
нии (1873).

150 лет — первая в России санитарно-эпидемио-
логическая станция (Москва, 1873).

150 лет — Московское медико-филантропиче-
ское общество (1873).

150 лет — «Здоровье и воспитание в городе и за 
городом»: Актовая речь (Г. А. Захарьин, 1873).

125 лет — создание при Русском обществе охра-
нения народного здравия Комиссии по вопросу об 
алкоголизме и мерах борьбы с ним (1898).

125 лет — Русский госпиталь — первое лечебное 
учреждение в Эфиопии (1898).

100 лет — I Всероссийское совещание по сани-
тарной статистике (1923, 25—27 мая).

100 лет — I конференция, посвященная вопро-
сам профессиональной гигиены (1923).

100 лет — Научно-исследовательский институт 
скорой помощи имени Н. В. Склифосовского (Мо-
сква, 1923).

100 лет — Государственный институт социаль-
ной гигиены (Москва, 1923).

100 лет — первая в стране клиника социальных и 
профессиональных болезней при кафедре социаль-

ной гигиены медицинского факультета I Москов-
ского университета (1923).

100 лет — Декрет СНК РСФСР об организации 
курортного дела (1923, 13 марта).

100 лет — «Труды комиссии по обследованию са-
нитарных последствий войны 1914 -1920 гг.» (Под 
ред. П. И. Куркина и П. А. Кувшинникова, 1923).

100 лет — «Социальная гигиена: Общественная 
медицина и социальная гигиена, как наука и как 
предмет преподавания в высшей школе» (З. Г. Френ-
кель, 1923).

100 лет — журнал «Гигиена труда» (Москва, 
1923—1928).

75 лет — объединение поликлиник с больницами 
в СССР (1948).

75 лет — утверждение номенклатуры санитарно-
противоэпидемических учреждений здравоохране-
ния в СССР (1948).

50 лет — «Положение о государственном сани-
тарном надзоре в СССР» (1973).

50 лет — введена интернатура во всех медицин-
ских институтах и медицинских факультетах уни-
верситетов СССР (1973).

4 января — 175 лет со дня рождения Михаила 
Яковлевича КАПУСТИНА (1848—1920), российско-
го гигиениста и общественного деятеля, земского 
санитарного врача, профессора Казанского универ-
ситета. Рассматривал земскую медицину как новое, 
основанное на общественных началах самобытное 
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явление, присущее только России. Одним из первых 
поднял вопрос об учреждении Института обще-
ственной гигиены с целью широкой подготовки 
врачей-гигиенистов. Уделял большое внимание раз-
работке вопросов общественной медицины, особен-
но земской, и осуществлению санитарно-гигиениче-
ских мероприятий на селе. Исследования посвяще-
ны проблемам гигиены воздуха и жилищ, гигиены 
питания, борьбе с отдельными инфекциями, вопро-
сам планировки сельских больниц. Был председате-
лем Казанского медицинского общества. Принимал 
активное участие в Пироговских съездах. Депутат II 
и III Государственной Думы.

Соч. и лит.: см. БМЭ. 3-е изд.
9 мая — 80 лет со дня рождения Александра Вла-

димировича ШАБРОВА (1943, род. в Ленинграде), 
организатора медицинского образования и здраво-
охранения, специалиста в области общественного 
здоровья и здравоохранения, академика РАН, заслу-
женного деятеля науки. В 1991—2011 гг. — ректор и 
одновременно заведующий кафедрой госпитальной 
терапии с курсами семейной медицины и клиниче-
ской фармакологии Северо-Западного медицинско-
го университета им. И. И. Мечникова. С 2011 г. — 
главный научный сотрудник лаборатории нейроэ-
кологии отдела экологической физиологии НИИ 
экспериментальной медицины СЗО РАМН. Основ-
ные направления научных исследований: экология, 
организация здравоохранения и медицинской нау-
ки; изучение различных аспектов общественного 
здоровья, реформирование здравоохранения. Пред-
ложил концепцию реформирования первичной ме-
дицинской помощи в Северо-Западном Федераль-
ном округе и в Санкт-Петербурге. Удостоен Премии 
Правительства РФ (2000).

Соч.: Основы клинической гепатологии, заболе-
вания печени и билиарной системы. Учеб. пособие. 
СПб., 2005. (Совм. с др.); Современные лекарствен-
ные средства: Клинико-фармакологический спра-
вочник практического врача. СПб., 2006. (Совм. с 
др.).

Лит.: А. В. Шабров // 60 лет Российской академии 
медицинских наук. М., 2004. С. 426; people.su›123335

18 мая — 70 лет со дня рождения Рамила Усма-
новича ХАБРИЕВА (1953, род. в д. Таишево Кук-
морского района Татарской АССР), организатора 
здравоохранения, специалиста в области экономики 
здравоохранения, академика РАН, заслуженного 
врача. В 1989—1994 гг. — министр здравоохранения 
Республики Татарстан. В 1994—2001 гг. — началь-
ник инспекции, начальник управления, руководи-
тель Департамента Министерства здравоохранения 
РФ. С 2004 г. — руководитель Федеральной службы 
по надзору в сфере здравоохранения и социального 
развития, одновременно (с 2000 г.) — заведующий 
кафедрой организации и управления в сфере обра-
щения лекарственных средств Первого Московско-
го медицинского университета им. И. М. Сеченова. 
С 2007 г. — заместитель директора — начальник от-
дела Департамента социального развития и охраны 

окружающей среды Правительства РФ. В 2013—
2018 гг. — директор, с 2018 г. — научный руководи-
тель Национального института общественного 
здравоохранения им. Н.А.Семашко. Основные на-
правления научно-практической деятельности: по-
вышение эффективности государственного регули-
рования в сфере обращения лекарственных средств; 
поиск оптимальных схем лекарственного обеспече-
ния декретированных контингентов, законодатель-
но-нормативная деятельность; фармакоэкономиче-
ские исследования. В 2007 г. удостоен Премии Пра-
вительства РФ.

Соч.: Молекулярные механизмы нежелательных 
эффектов лекарственных средств. М., 2005. (Совм. с 
др.); Методологические основы фармакоэкономиче-
ского анализа. М., 2011 (Совм. с др.).

Лит.: Р. У. Хабриев // 60 лет Российской акаде-
мии медицинских наук. М., 2004. С. 481; ru/
yandsearch?text=Хабриев+Рамил+Усманович+акаде-
мик+РАМН&lr=213.

18 июля — 70 лет со дня рождения Сергея Ники-
форовича ПУЗИНА (1953, род. в поселке Низовая 
Хачмасского района Азербайджанской ССР), рос-
сийского организатора здравоохранения, специали-
ста в области общественного здоровья и здравоох-
ранения, академика РАН, заслуженного деятеля на-
уки. С 2000 г. — генеральный директор Федерально-
го научно-практического центра медико-социаль-
ной экспертизы и реабилитации инвалидов и одно-
временно (с 2001 г.) — заведующий кафедрой кли-
нической педиатрии и организации геронтологиче-
ской помощи Российской академии последиплом-
ного образования. Исследования посвящены про-
блемам общественного здоровья и здравоохране-
ния, инвалидности, в частности реинтеграции инва-
лидов в обществе, медико-социальной помощи по-
жилым людям. Результаты его исследований легли в 
основу большинства нормативно-методических до-
кументов, внедренных в деятельность Государствен-
ной службы медико-социальной экспертизы и ме-
дико-социальной реабилитации РФ, и способство-
вали повышению эффективности медико-социаль-
ного обслуживания населения и комплексной ре-
абилитации инвалидов.

Соч.: Трудоспособность больных с посттромбо-
флебитической болезнью нижних конечностей. Ка-
зань, 1984; Инвалидность как геронтологическая 
проблема. М., 2003. (Совм. с др.); Медико-социаль-
ная реабилитация лиц пожилого и старческого воз-
раста. М., 2007. (Совм. с др.); Организация геронто-
логической и геронтопсихиатрической помощи. М., 
2007. (Совм. с др.); Судебная медико-социальная 
экспертиза. Правовые и организационные основы. 
М., 2010. (Совм. с др.).

Лит.: С. Н. Пузин // 60 лет Российской академии 
медицинских наук. М., 2004. С. 469.

200 лет со дня рождения Сергея Павловича ЛОВ-
ЦОВА (1823—1876), российского деятеля русской 
общественной медицины, публициста. Редактор 
«Военно-медицинского журнала» (1862—1864), 
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«Архива судебной медицины и общественной гигие-
ны» (1865—1870), в последнем журнале ввел раздел 
«Общественная гигиена». За цитирование «Капита-
ла» К. Маркса снят с должности редактора. С 1875 г. 
редактор сборников сочинений по судебной меди-
цине. Выдвинул предложение учредить санитарно-
статистические бюро и гигиенические лаборатории. 
Редактор первого «Медико-топографического сбор-
ника» (1869—1870), в котором опубликовал разра-
ботанную им программу медико-топографического 
изучения различных местностей России и их оздо-
ровления.

Соч. и лит.: см. БМЭ. 3-е изд.; Каневский Л. О. 
С. П. Ловцов — редактор «Архива судебной меди-
цины и общественной гигиены». Гигиена и санита-
рия, 1951, 10

175 лет со дня рождения Пульхерии Ивановны 
ГЛУШАНОВСКОЙ-ЯКОВЛЕВОЙ (1848—1913, род. 
в Петербурге), одной из первых русских женщин-
врачей. Окончила медицинский факультет универ-
ситета в Цюрихе. С 1881 по 1908 гг. работала в Мо-
сковском губернском земстве. Одна из основателей 
и с 1884 г. — заведующая земским оспенным телят-
ником в Москве. Принимала активное участие в ра-
боте земского санитарного бюро. Первый председа-
тель Пироговской комиссии по распространению 
гигиенических знаний в. народе.

Соч.: Об оспопрививании в уездах Московской 
губернии в 1884 г. М., 1885.; Оспопрививание детри-
том в Московской губернии и губернский телятник. 
М., 1886.; Краткие сведения о разработке метриче-
ских данных по холерным эпидемиям Московской 
губернии. М., 1892.

Лит.: П. И. Глушановская-Яковлева. Сведения 
земской санитарно-врачебной организации Мо-
сковской губернии. 1913. № 4. С. 566 -570.

175 лет со дня рождения Анны Николаевны ША-
БАНОВОЙ (1848—1932, род. в Смоленской губер-
нии), одной из первых русских женщин-врачей, пе-
диатра, общественной деятельницы в области жен-
ского образования. Основные труды посвящены 
детским заболеваниям, вопросам вскармливания 
детей, призрения хронически больных детей. При ее 
участии были организованы лечебницы для хрони-
чески больных детей в Гатчине и детский санаторий 
близ Виндавы. Одна из инициаторов I Всероссий-
ского женского съезда (1908). Председатель комите-

та Первой женской лиги мира в России (1899), вице-
председатель Международного союза женщин 
(1912).

Соч.: К борьбе с хроническими недугами детей. 
СПб., 1897; О первой помощи в несчастных случаях 
до прибытия врача. СПб., 1901.; Очерк женского 
движения в России. СПб., 1912.

Лит.: Заблудовская Е. Д. Детский врач А. Н. Шаба-
нова. Мед. сестра. 1954. № 11. С. 19—23; Павлучко-
ва А. В. Первая женщина-педиатр герой труда 
А. Н. Шабанова // Фельдшер. и акуш. 1975. № 1. 
С. 41—42.

150 лет со дня рождения Евгения Порфирьевича 
ПЕРВУХИНА (1873—1941, род. в Москве), органи-
затора здравоохранения. До 1917 г. работал в боль-
ничных кассах и больницах Петербурга. В 1918—
1923 гг. возглавлял службу здравоохранения Петро-
града. Под его руководством впервые было проведе-
но объединение медико-санитарного дела и создан 
единый орган управления — Комиссариат здраво-
охранения Союза коммун Северной области. В 
1923—1924 гг. руководил административным отде-
лом Наркомздрава РСФСР. С 1924 г. находился на 
партийной работе в Ярославле и в Москве.

Лит.: см. БМЭ. 3-е изд.; Базанов В. А. Е. Перву-
хин. М., 1973.

150 лет со дня рождения Вениамина Яковлевича 
КАНЕЛЯ (1873—1918), российского социал-гигие-
ниста, общественного врача, активного участника 
Пироговского общества и Московского общества 
фабричных врачей. Труды посвящены вопросам ох-
раны здоровья рабочих, жилища, питания, воспита-
ния, социальных болезней. Автор капитальной мо-
нографии по вопросам алкоголизма. С 1911 г. — ре-
дактор отдела профессиональной гигиены в журна-
ле «Общественный врач».

Соч.: Фабричная медицина и бюрократия. М., 
1906; Гигиена. Для фельдшерских и акушерско-
фельдшерских школ. М., 1908; Алкоголизм и борьба 
с ним. М., 1914

Лит.: Бейлихис Г. А. Вопросы социальной меди-
цины в трудах В. Я. Канеля (1873—1918). Советское 
здравоохранение, 1963, 4; Бейлихис Г. А. В. Я. Ка-
нель — активный участник борьбы за охрану здоро-
вья рабочих в царской России. Гигиена и санитария, 
1963, 6.


