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В1статье анализируется первое оригинальное советское (марксистское) учебное 
руководство по социальной гигиене – «Социальная гигиена: руководство для сту-
дентов-медиков и врачей» – вышедшее в 1927 г. под редакцией А. В. Молькова. 
Проведено сравнение этого руководства с немецкими книгами по социальной ги-
гиене, переводы которых на русский язык вышли в 1920-х гг. Исследование эволю-
ции советской социальной гигиены в части структуры образовательных программ, 
а также содержания учебной литературы в контексте истории общественного здо-
ровья стран Европы и Северной Америки приводит к выводу о приведении в пер-
вой половине 1920-х гг. повестки советской социальной гигиены к общеевропей-
ской. Руководство под редакцией Молькова можно рассматривать как кульмина-
цию этого процесса модернизации советской социальной гигиены по немецкому 
образцу – по содержанию оно почти полностью соответствует книге Б. Хайеса 
«Краткий курс социальной гигиены» (1923). Оно окончательно зафиксировало от-
ход от дореволюционной традиции «общественной медицины» и принятие рас-
пространенной тогда в странах Европы и Америки повестки проблем и путей их 
решения в области здоровья населения. Самое значимое отличие советского руко-
водства от немецких книг – в научных методах. Один из идеологов немецкой со-
циальной гигиены А. Гротьян описывал суть этой дисциплины как сплав гигиены 
и общественных наук (экономика, правоведение, политология, социология и др.). 
В советской версии социальной гигиены методология общественных наук была 
заменена на догматы коммунистической идеологии и советские нормативные пра-
вовые акты. Но попытка подменить методологию общественных наук на марк-
систский подход в изучении социальной гигиены оказалась неудачной – если 

*  Исследование выполнено при поддержке Российского научного фонда, проект 
№ 19-18-00031.

© Ю. В. Кирик, П. Э. Ратманов

КИРИК Юлия Владимировна – Дальневосточный государственный медицинский универ-
ситет; Россия, 680000, Хабаровск, ул. Муравьева-Амурского, д. 35; 
E-mail: swan_look@mail.ru

РАТМАНОВ Павел Эдуардович – Дальневосточный государственный медицинский уни-
верситет; Россия, 680000, Хабаровск, ул. Муравьева-Амурского, д. 35; 
E-mail: ratmanov@gmail.com

СОВЕТСКОЕ РУКОВОДСТВО ПО СОЦИАЛЬНОЙ ГИГИЕНЕ 1927 г.:  
ТРАНСФЕР ИДЕЙ И НОВАЯ МЕТОДОЛОГИЯ *

DOI: 10.31857/S020596060014926-0 

Источники по истории науки и техники 
Sources for the History of Science and Technology



	 Советское руководство по социальной гигиене 1927 г.…� 569

Статья поступила в редакцию 27 февраля 2021 г.

Abstract: The article analyzes the first original Soviet (Marxist) textbook of social hygiene, 
“Social Hygiene: Manual for Medical Students and Doctors”, edited by A. V. Molkov 
and published in 1927. This textbook is compared on with the German books on social 
hygiene, whose translations into Russian were published in the 1920s. The examination of 
the evolution of Soviet social hygiene in regard to the curriculum structure and the content 
of textbooks in the context of the history of social health in Europe and North America leads 
to a conclusion that, in the early 1920s, the Soviet agenda of social hygiene was brought 
into line with the European agenda. The textbook edited by Molkov can be regarded as the 
culmination of this process of Soviet social hygiene modernization modeled after the German 
social hygiene: the content of Molkov’s textbook is almost fully consistent with B. Chajes’ 
“Kompendium der sozialen Hygiene” (1923). It had finalized the departure from the 
prerevolutionary tradition of “public medicine” and adoption of the agenda of society health 
problems and their solutions that was then widespread in Europe and America. The most 
significant difference between the Soviet manual and German books is scientific methods. 
One of the ideologists of German social hygiene, A. Grotjahn, described this discipline as a 
fusion of hygiene and social sciences (economics, law, political science, sociology, etc.). In 
the Soviet version of social hygiene, the methodology of social sciences was substituted with 
the dogmata of communist ideology and Soviet regulatory legal acts. However, the attempt 
to substitute social scientific methodology in the study of social hygiene with the Marxist 
approach failed and, while in the 1920s it appeared like an innovation in the spirit of the time, 
as years went by, the inherent contradictions between the two approaches only got deeper.
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в 1920-х гг. это выглядело как новация в духе времени, то с годами заложенные 
противоречия между двумя подходами только усугублялись.
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Социальная гигиена как научная и учебная дисциплина, введенная в систему 
преподавания врачей в Советской России в 1922 г., на протяжении первых 
десяти лет своего существования претерпевала постоянные преобразования. 
Предмет, задачи, содержание и методологические основы новой дисципли-
ны многократно обсуждались на всесоюзных совещаниях и расширенных 
конференциях с участием представителей Наркомздрава РСФСР, Государ-
ственного института социальной гигиены (ГИСГ), профилактических ка-
федр учебных заведений 1. После организации кафедр социальной гигиены 
в московских университетах, начиная с 1923 г. аналогичные кафедры были 
открыты в вузах других городов – Ленинграда, Харькова, Киева, Минска, 
Воронежа, Смоленска, Одессы, Казани, Томска и др. 2 Педагогические кол-
лективы, занимавшиеся преподаванием новой дисциплины, испытывали 
острую потребность в учебной литературе. На русском языке специальной 
литературы не было 3. Одной из первостепенных задач для лидеров социаль-
ной гигиены стал подбор учебного материала и издание печатной литерату-
ры, составляющих корпус трудов нового предмета.

В более ранних наших исследованиях мы писали, что стремительное внед
рение социальной гигиены в начале 1920-х гг. в России было связано с ее 
ролью инструмента для легитимации власти большевиков и господства ком-
мунистической идеологии. Главной движущей силой развития советской со-
циальной гигиены стал патронаж Наркомздрава РСФСР 4. Первая одобрен-
ная советскими властями учебная программа по социальной гигиене 1922 г. 
имела как связь с дореволюционной «общественной медициной», так и зна-
чительные теоретические заимствования из немецкой социальной гигиены. 
При этом немецкое влияние преобладало 5.

В период с 1922 по 1930 г. идеологи советской социальной гигиены, при-
нимавшие участие в преподавании университетского профилактическо-
го курса, разработали и опубликовали ряд учебных руководств, пособий и 

1  Венгрова И. В., Шилинис Ю. А. Социальная гигиена в СССР (очерки истории). М.: 
Медицина, 1976. С. 122; Сыркин Л. А. Из материалов о деятельности Института соци-
альной гигиены. Расширенные конференции Государственного института социальной 
гигиены Наркомздрава // Социальная гигиена. 1924. № 3–4. С. 162.

2  Венгрова, Шилинис. Социальная гигиена в СССР... С. 122; Ткачев Т. Я. Деятельность 
социально-гигиенических учреждений и организаций // Социальная гигиена. 1927. 
№ 1 (9). С. 99–128; Шишкин А. П. Государственный институт социальной гигиены НКЗ 
РСФСР и его роль в развитии социальной гигиены (1919–1934 гг.): дис. … канд. мед. наук. 
М., 1972.

3  Никитин А. Ф. Очерки социальной гигиены: социальный коллектив и его мощность. 
Л.: Наука и школа, 1925. С. 2; Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков 
и врачей / Ред. А. В. Мольков. М.; Л.: Госиздат, 1927. Вып. 1. С. 7; Хайес Б. Краткий курс 
социальной гигиены. М.; Пг.: Госиздат, 1923. С. 3.
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в Советской России в 1920–1930-х годах в международном контексте // Дальневосточный 
медицинский журнал. 2020. № 1. С. 85–94.

5  Кирик Ю. В., Ратманов П. Э. Трансфер идеи «социальная гигиена» из Германии в Со-
ветскую Россию при формировании учебной программы по социальной гигиене 1922 г. // 
Вестник общественного здоровья и здравоохранения Дальнего Востока России. 2020. 
№ 1 (38). С. 3.
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вступительных лекций 6. В этот же период на русском языке вышли переводы немецких 
изданий, посвященных социальной гигиене и санитарной статистике 7. Особое значе-
ние имело издание книги Б. Хайеса «Краткий курс социальной гигиены» с многочис-
ленными дополнениями и комментариями редактора перевода профессора С. И. Кап
луна (1923). В первые годы преподавания социальной гигиены это издание на кафедрах 
использовалось в качестве учебника. Однако, по мнению лидеров советской социаль-
ной гигиены, книга Хайеса не подходила для преподавания. Во-первых, весь статисти-
ческий материал, представленный в учебнике, отражал проблемы Германии, во-вторых, 
идеология автора была чужда идеологическим воззрениям работников советской ме-
дицины 8. Даже многочисленные комментарии и дополнения Каплуна не смогли скор-
ректировать содержание учебника. Кроме переводных немецких учебных изданий не-
обходимо упомянуть также книгу профессора Гарвардского университета Дж. Уиппля 
(George Whipple), которая была напечатана в России в конце 1920-х гг. 9

Первым оригинальным советским (марксистским) учебным руководством 
по социальной гигиене для студентов медицинских факультетов вузов и вра-
чей по дисциплине принято считать коллективный труд российских специ-
алистов под редакцией директора ГИСГ А. В. Молькова 10. Он был издан 

6  Никитин. Очерки социальной гигиены…; Социальная гигиена: руководство для студен-
тов-медиков…; Деречинский И. И. Краткий курс социальной гигиены: руководства и пособия для 
медицинских техникумов. М.; Л.: Госиздат, 1928; Дыхно М. А. Социальная патология: социальная 
гигиена: руководство для студентов-медиков и врачей. М.; Л.: Госиздат, 1930. Вып. 2; Игнать-
ев В. Е. Основы социальной гигиены. Москва: [Б. и.], 1927; Лапидус Г. А. Социальная гигиена: 
опыт программной систематизации социально-гигиенических знаний. Конспективное руковод-
ство для студентов-медиков и лекторов по санитарному просвещению. Саратов: Студенческая 
мысль, 1924; Основы профилактики в медицине / Ред. А. В. Мольков, Н. А. Семашко, А. Н. Сы-
син. М.; Л.: Госиздат, 1927; Семашко Н. А. Введение в социальную гигиену. М.: Работник прос
вещения, 1927; Семашко Н. А. Социальные болезни и борьба с ними. М.: Вопросы труда, 1926; 
Ткачев Т. Я. Социальная гигиена: краткое пособие для студентов и лекторов. Воронеж: Воронежс- 
кий губздравотдел, 1924; Томилин С. А. Социальная гигиена и место ее в системе медицинского 
знания. Харьков: [Б. и.], 1925; Френкель З. Г. Общественная медицина и социальная гигиена. Л.: 
П. П. Сойкин, 1926; Френкель З. Г. Социальная гигиена: общественная медицина и социальная 
гигиена как наука и как предмет преподавания в высшей школе. Харьков: Научная мысль, 1923. 
Вып. 1: История, метод, определение и систематическая программа. Социальная гигиена.
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тики в приложении к социальной биологии. М.: Госмедиздат, 1928; Гротьян А. Социаль-
ная патология. М.: Мосздравотдел, 1925. Вып. 1; Гротьян А. Социальная патология. М.: 
Мосздравотдел, 1926. Вып. 2; Принцинг Ф. Методы санитарной статистики. М.: Вопросы 
труда, 1925; Фишер А. Основы социальной гигиены. М.: Государственное медицинское из-
дательство, 1929; Хайес Б. Краткое руководство по социальной гигиене. Берлин: Врач, 1923.

8  Венгрова, Шилинис. Социальная гигиена в СССР... С. 123. Соловьев З. П. Строитель-
ство советского здравоохранения. М.: Медгиз, 1932. С. 274.

9  Уиппль Дж. Ч., Новосельский С. А. Основы демографической и санитарной статисти-
ки. М.: Госмедиздат, 1929.

10  Венгрова, Шилинис. Социальная гигиена в СССР... С. 125; Шишкин А. П. Государственный инс
титут социальной гигиены НКЗ РСФСР и его роль в развитии социальной гигиены (1919–1934 гг.): 
дис. … канд. мед. наук. М., 1972. С. 70; Добрейцер И. А. Рецензия на книгу «Социальная гигиена. Ру-
ководство для студ. медиков и врачей. Под ред. проф А. В. Молькова. Вып 1-й. ГИЗ, 1927. стр. 415.» // 
Вестник современной медицины. 1927. № 23. С. 1506. Вместе с тем в 1947 г. Н. А. Семашко первым 
русским учебником по социальной гигиене называл труд Т. Я. Ткачева. См.: Лаврова И. Г. Социаль-
ная гигиена и организация здравоохранения, ее место и значение в системе высшего медицинского 
образования (историко-экспериментальное исследование): дис. … д-ра мед. наук. М., 1971. С. 126.
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в двух частях: первый выпуск вышел в 1927 г. 11, второй – в 1930 г. Содер-
жание руководства отражало принятую московскими медицинскими вуза-
ми образовательную программу, впоследствии утвержденную в других вузах 
страны 12.

Цель данного исследования – изучить трансфер идей из Веймарской рес
публики в Советскую Россию при создании «Социальной гигиены» под ре-
дакцией Молькова. Для этого мы провели сравнительный анализ указан-
ного руководства с немецкими книгами по социальной гигиене, переводы 
которых на русский язык вышли в 1920-х гг. Кроме этого, мы использовали 
и другую доступную литературу на немецком языке того периода.

В советской рецензии на это руководство, вышедшей сразу после его вы-
хода в печать, подчеркивалась именно его стройная идеологическая выдер-
жанность, с какой трактовались все затронутые проблемы, что отличало его 
от учебников и руководств по социальной гигиене на немецком языке 13. Не-
мецкий социал-гигиенист Э. Рёсле в свой рецензии отмечал его своеобразие 
и оригинальность, писал, что оно настолько же отличалось по содержанию 
и идеологии от социально-гигиенических руководств Западной Европы, на-
сколько отличалась социально-экономическая жизнь СССР того времени от 
жизни Западной Европы и Америки 14. Почти через 50 лет отечественные ис-
следователи советского периода И. В. Венгрова и Ю. А. Шилинис разницу 
между подходами к социальной гигиене в Советской России и Веймарской 
республике также видели в идеологической плоскости: советский подход 
они считали «марксистским», а немецких социал-гигиенистов они обвиня-
ли в отрицании роли революций, классовой борьбы и рабочего движения, 
а также в принятии «капиталистического строя» 15. Канадская исследова-
тельница С. Соломон в серии публикаций, посвященных советской соци-
альной гигиене, отмечала немецкие истоки советской социальной гигиены, 
но сравнительный анализ учебных изданий на русском и немецком языках 
по этой теме она не проводила 16. Из различий советской социальной гигие-
ны от немецкой она выделила только «патронаж Наркомздрава» в советском 

11  Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков…; Дейчман Э. И. Рецензия. 
Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков и врачей // Гигиена и эпидеми-
ология. 1927. № 5. С. 117–118.

12  Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков…
13  Дейчман. Рецензия. Социальная гигиена... С. 117–118.
14  Roesle, E. Besprechungen für “Sozialnaja Gigiena. Ein Handbuch für Studierende der Me

dizin und Ärzte. I. Band. Moskau und Leningrad 1927. Staatsverlag. 417 Seite” // Archiv für So-
ziale Hygiene und Demographie. 1927. Neue Folge. Bd. 2. S. 444–446.

15  Венгрова, Шилинис. Социальная гигиена в СССР... С. 60.
16  Solomon, S. G. The Expert and the State in Russian Public Health: Continuities and Changes  

Across the Revolutionary Divide // The History of Public Health and the Modern State / D. Por-
ter (ed.). Amsterdam: Rodopi, 1994. P. 183–223; Solomon, S. G. Social Hygiene in Soviet Me
dical Education, 1922–30 // Journal of the History of Medicine and Allied Sciences. 1990. 
Vol. 45. No. 4. P. 607–643; Solomon, S. G. The Limits of Government Patronage of Sciences: So-
cial Hygiene and the Soviet State, 1920–1930 // Social History of Medicine. 1990. Vol. 3. No. 3. 
P. 405–435; Solomon, S. G. Social Hygiene and Soviet Public Health, 1921–1930 // Health and 
Society in Revolutionary Russia / S. G. Solomon, J. F. Hutchinson (eds.). Bloomington and In-
dianapolis: Indiana University Press, 1990. P. 175–199.
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случае и несколько десятилетий борьбы за институционализацию дисципли-
ны в немецком 17. Таким образом, детальный анализ содержания научной и 
академической дисциплины «социальная гигиена» двух стран до сих пор не 
проводился.

В нашей работе мы попробуем найти ответы на следующие вопросы. В ка-
кой степени руководство по социальной гигиене 1927 г. соответствовало 
международной повестке в области охраны общественного здоровья в пер-
вой половине XX в.? Можно ли считать руководство под редакцией Моль-
кова «оригинальным», или оно является компиляцией, созданной с исполь-
зованием переводов немецких руководств и учебников? Какие подходы не-
мецкой социальной гигиены были приняты в Советской России, а какие нет 
и почему? Какие цели преследовали авторы советского руководства, и на-
сколько они были достигнуты?

Как видно из предисловия редактора, руководство было готово к печати 
еще 1 июля 1925 г., но его доработка продолжалась и после этой даты. На-
пример, в разделе руководства по социальной гигиене труда имеется инфор-
мация по состоянию на 1 октября 1925 г., т. е. книга продолжала дорабаты-
ваться уже после сдачи рукописи в издательство 18. В целом же содержание 
руководства отражало доступные в первой половине 1920-х гг. фактические и 
литературные данные. По замыслу авторов руководство должно было содер-
жать материалы, сгруппированные в четырех частях, отвечающих главным 
разделам курса: 1) методы социальной гигиены; 2) проблемы коллективной 
жизни; 3) социальная патология; 4) организационные проблемы здравоохра-
нения. Издание 1927 г. под редакцией Молькова включало первые две части. 
Издание 1930 г. под редакцией профессора кафедры социальной гигиены 
Казанского медицинского института М. А. Дыхно – третью часть (в данной 
работе не анализируется). Четвертая часть так и не была опубликована 19.

Авторы адресовали свой труд как студентам, так и врачам, поэтому они 
отошли от термина «учебник», назвав его «руководством». Тем не менее кни-
га получила одобрение научно-технической секции Государственного учено-
го совета для использования его в высшей медицинской школе.

Введением к руководству служит статья наркома здравоохранения РСФСР 
Н. А. Семашко «Социальная гигиена, ее сущность, метод и значение». Ав-
тор статьи дает краткий очерк исторического развития социальной гигие-
ны в контексте других медицинских знаний, приводит ее определение как 
отдельной дисциплины, предложенное немецкими социал-гигиенистами 

17  Solomon. The Limits of Government Patronage… P. 421.
18  Каплун С. И. Труд // Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков… 

С. 295.
19  Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков… С. 8; Дыхно. Социаль-

ная патология: социальная гигиена...; Дейчман. Рецензия. Социальная гигиена… С. 118. 
И. Г. Лаврова сообщает, что в 1935–1936 гг. сотрудниками кафедры социальной гигиены 
1-го Московского медицинского института было подготовлено учебное руководство для 
студентов по организации здравоохранения под ред. Н. А. Семашко, отпечатанное на шо-
пирографе. В 1938–1939 гг. этот учебник был отпечатан в типографии, но экземпляры его 
были уничтожены. См.: Лаврова. Социальная гигиена и организация здравоохранения… 
С. 177–178.
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Б. Хайесом (Benno Chajes) и А. Гротьяном (Alfred Grotjahn), обосновывает 
различие влияния социально-экономических условий жизни на здоровье 
отдельных групп населения в капиталистическом и социалистическом госу-
дарстве. Семашко приходит к выводу, что изменение общественных (клас-
совых) отношений в России является почвой для изучения социально-гиги-
енических вопросов в стране и выделения социальной гигиены в отдельную 
научную дисциплину. Следует отметить, что этот материал он опубликовал 
ранее, еще в 1922 г., в первом выпуске периодического сборника «Социаль-
ная гигиена» 20.

Первая часть руководства 1927 г. – «Основные методы изучения санитар-
ного состояния населения» – включает в себя две главы. Первая – «Сани-
тарная статистика как метод изучения санитарного состояния населения», – 
написанная П. И. Куркиным, дополнялась материалами доктора П. А. Кув-
шинникова «Средние величины и способы их определения». Вторая глава 
посвящена антропометрии, в ней излагается материал профессора В. В. Бу-
нака «Антропометрия как метод социальной гигиены».

Консультант секции народного здравоохранения Центрального статис
тического управления при Совнаркоме СССР, признанный основоположник 
отечественной санитарной статистики Куркин начинает свою статью с опи-
сания точек зрения крупных европейских ученых о системе построения ста-
тистики в Западной Европе. Далее он рассматривает мнения ученых о том, 
является ли статистика отдельной самостоятельной наукой или она – это ме-
тод, применяемый разнообразными науками. Также автор освещает взгля-
ды на применения статистики в изучении явлений, происходящих в среде 
человечного общества, описывает человеческие действия, события, резуль-
таты действий, а также социальные группы, изучением которых занимается 
статистика в сфере экономических и социальных наук. Куркин высказывает 
мнение, что в Германии санитарное направление в статистике возникает од-
новременно с развитием учения о социальной гигиене 21.

Опираясь на мнение немецких врачей-гигиенистов Ф. Принцинга 
(F. Prinzing) и В. Вейнберга (W. Weinberg), Куркин пишет, что санитарная ста-
тистика, изучающая состояние здоровья населения, является особой ветвью 
исследования в виде медицинской статистики и может считаться отдельной 
наукой. Но построение немецкой медицинской статистики идеологически 
отличалось от русской медицинской статистики, которая формировалась 
из санитарной статистики российской общественной медицины в 80–90-х гг.  
XIX в. В немецкой медицинской статистике исследование было направлено 
на установление внутренних и внешних факторов, прямо или косвенно вли-
яющих на появление патологических явлений среди населения, в россий-
ской медицинской статистике исследование было направлено на изучение 
отклонений от норм, патологических явлений и факторов в жизни общества. 

20  Семашко Н. А. Социальная гигиена, ее сущность, метод и значение // Социальная 
гигиена. 1922. № 1. С. 3–11.

21  Куркин П. И. Санитарная статистика как метод изучения санитарного состояния на-
селения // Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков… С. 19–22.
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Объектом медициной статистики в двух странах являлось санитарное состо-
яние населения и его здоровье 22.

Далее в своей главе Куркин подробно описывает элементы статистичес
кого исследования, которые в своей совокупности представляют основу 
знаний, необходимых для изучения санитарного состояния населения. Он 
подчеркивает, что в Советской России акцент делается на развитие иссле-
дований текущей государственной санитарной статистики, единовремен-
ные исследования становятся второстепенными. Главными направления-
ми статистического исследования он полагал: 1) население; 2) санитарную 
обстановку жизни населения; 3) болезненность населения; 4) естествен-
ное движение населения; 5) физическое развитие; 6) статистику врачебной 
и санитарной помощи населению. В главе представлены методики расче-
та коэффициентов всех шести направлений статистического исследования. 
Часть методик и все табличные статистические данные Куркин заимству-
ет у Принцинга 23. Русский перевод книги последнего «Методы санитарной 
статистики» под редакцией Куркина готовился одновременно с написани-
ем руководства по социальной гигиене 24. В заключении главы представлена 
сформированная в СССР система государственных учреждений и ведомств, 
отвечающих за текущее статистическое наблюдение и санитарное состояние 
населения страны. Также приведены примеры форм статистической реги-
страции наблюдений для изучения санитарного состояния отдельных групп 
населения в зависимости от задач, поставленных органами государственной 
власти 25.

Заведующий отделом статистики при Наркомздраве РСФСР Кувшинни-
ков в следующей статье «Средние величины и способы их определения» дает 
краткий исторический очерк о производных величинах, ссылаясь на мнение 
русских и немецких статистиков. Он знакомит с методами вычисления сред-
ней арифметической величины и ее параметров, а именно среднего квадра-
тического отклонения, величин асимметрии и эксцесса, коэффициента ва-
риации, ошибки средней арифметической величины, а также графического 
построения вариационных кривых. Для более подробного знакомства со ста-
тистическими методиками автор направляет читателей к трудам российских 
статистиков П. И. Куркина, А. А. Кауфмана и немецкого социал-гигиениста 
Ф. Принцинга 26.

В описанной выше главе последовательность и научные подходы освещае
мого учебного материала близки ко второй главе «Медицинская статист-
ка» ранее переведенной в России книги Хайеса «Краткий курс социальной 
гигиены». Хайес также излагает историю развития медицинской статисти-
ки. Он отводит большую роль в становлении статистики как науки немец-
ким ученым Ф. Принцингу, В. Вейнбергу, А. Готтштейну (Adolf Gottstein), 

22  Там же. С. 22–23.
23  Там же. С. 39–58.
24  Принцинг Ф. Методы санитарной статистики. М.: Вопросы труда, 1925.
25  Куркин. Санитарная статистика… С. 58–64.
26  Кувшинников П. А. Средние величины и способы их определения // Социальная ги-

гиена: руководство для студентов-медиков… С. 64–83.
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Э. Рёсле (Emil Rösle), П. Майету (Paul Mayet), Х. Бляйхеру (Heinrich Bleicher) и 
др. В главе по санитарной статистике Хайесом кратко представлены материа
лы по методике статистического исследования, закону больших чисел, отно-
сительным и средним величинам, графическому изображению статистичес
ких данных 27. К примеру, в другом немецком руководстве по социальной 
гигиене А. Фишера глава по статистике не представлена 28.

В следующей главе руководства под редакцией Молькова, посвящен-
ной антропометрии, заведующий евгеническим отделом Института экспе-
риментальной биологии и Центральным антропометрическим бюро ГИСГ 
Бунак кратко описывает историю, значение антропометрической статисти-
ки для практических целей в различных медицинских науках, теорию воз-
растной, физкультурной, социально-гигиенической, профессиональной, 
клинической или конституционной антропометрии, приемы антропомет
рических измерений, применяемые в антропометрии методы вариацион-
ной статистки 29. В разделе физкультурной антропометрии автор пишет, что 
на описываемый момент в отношении норм средних размеров достижения 
при выполнении упражнений для разных типов людей удовлетворительный 
русскоязычный материал отсутствует. Для сравнения некоторых антропо-
метрических данных можно было найти примеры в немецкой литературе. 
В немецких учебниках по социальной гигиене антропометрия как отдельный 
раздел не рассматривался.

Вторая часть руководства 1927 г. «Проблемы коллективной жизни с точки 
зрения социальной гигиены» содержит шесть глав. Первая – «Санитарное 
состояние России и СССР» – написана руководителем санитарно-эпидеми-
ческой секции Наркомздрава РСФСР профессором А. Н. Сысиным 30. Эти 
материалы ранее развернуто были опубликованы в первом и втором выпус
ках периодического сборника «Социальная гигиена» 31.

В начале главы Сысин представляет перечень показателей санитарного 
состояния страны, которая включает в себя четыре основные группы дан-
ных: 1) о естественном движении населения (показатели рождаемости, 
смертности и естественного прироста); 2) его заболеваемости; 3) физичес
ком развитии; 4) о санитарном состоянии или благоустройстве населенных 
мест. Обратим внимание на то, что перечни параметров, используемых для 
оценки санитарного состояния населения Куркиным (первая глава этого 
же руководства) и Сысиным, несколько отличаются. Сысин, являясь пред-
ставителем экспериментальной гигиены, выделяет отдельно показатели 

27  Хайес. Краткий курс... С. 21–36.
28  Fischer, A. Grundriß der sozialen Hygiene: für Mediziner, Nationalökonomen, Verwaltungs-

beamte und Sozialreformer. Grundriß der sozialen Hygiene. Berlin: Verlag von Julius Springer, 
1913.

29  Бунак В. В. Антропометрия как метод социальной гигиены // Социальная гигиена: 
руководство для студентов-медиков… С. 84–108.

30  Сысин А. Н. Санитарное состояние России и СССР // Там же. С. 111–137.
31  Сысин А. Н. Санитарное состояние России в настоящем и прошлом. I // Социальная 

гигиена. 1922. № 1. С. 63–94; Сысин А. Н. Санитарное состояние России в настоящем и 
прошлом. II // Социальная гигиена. 1923. № 2. С. 35–59.
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благоустройства населенных мест и отодвигает на второй план показатели 
статистики врачебной и санитарной помощи населению 32.

После этого автор приводит сравнительный статистический анализ са-
нитарного состояния России в довоенный период, в годы Первой мировой 
войны и революции, а также представляет сравнительный анализ санитарно-
го состояния России и зарубежных стран. Сысин подвергает анализу показа-
тели численности населения, его естественного движения, заболеваемости 
и физического состояния. В заключении главы размещен фрагмент книги 
«Капитал» К. Маркса о законе народонаселения Т. Мальтуса.

В книге Хайеса в разделе медицинской статистики кратко описываются 
методики статистики народонаселения и заболеваемости. Также приводятся 
статистические данные о рождаемости, смертности, приросте населения и 
других показателях Германии и европейских стран 33. В руководстве по со-
циальной гигиене А. Фишера проводится комплексный научный анализ вос-
производства населения с использованием многочисленных демографиче-
ских коэффициентов 34. Можно сделать вывод, что анализ состава и движе-
ния населения Сысин проводит в духе Хайеса.

К одному из важных этапов в истории санитарной статистики России от-
носится происхождение и применение методологии расчетов демографи-
ческих показателей и показателей заболеваемости, которые использовали 
Куркин и Сысин. Эти методики применяются в России вплоть до настояще-
го времени. Появление и внедрение методов санитарной статистики в Рос-
сии связано с Фридрихом Гульдрейхом (Федором Федоровичем) Эрисма-
ном. В 1887 г. профессор кафедры гигиены медицинского факультета Мос
ковского университета Эрисман опубликовал свой трехтомный труд «Курс 
гигиены». В качестве приложения к нему был добавлен раздел «Санитар-
ная статистика». В приложение вошли семь лекций, посвященных методи-
ке проведения статистического исследования, теории вероятности, средним 
величинам, статистике демографии и заболеваемости 35.

Вторая глава – «Жилище» – написана также Сысиным. Автор считает, 
что жилищная проблема для страны является острой, наиболее значимой и 
должна обсуждаться с позиций экономики, земельного вопроса, техники, 
быта, эстетики и красоты, социальной гигиены и санитарии. Используя ста-
тистические данные, характеризующие различные периоды истории России 
и зарубежных стран, Сысин проводит сравнительный анализ и рассматри-
вает проблематику роста городов; дороговизну, перенаселенность и небла-
гоприятные санитарные условия квартир; развитие отдельных заболеваний 
из-за плохих жилищных условий; описывает экономические, технические 
и санитарные методики изучения жилищного вопроса. Автор уделяет боль-
шое внимание государственным мероприятиям, касающимся планировки 
и застройки городов, жилищному строительству, жилищно-санитарному 

32  Сысин. Санитарное состояние России и СССР… С. 111–137.
33  Хайес. Краткий курс…; Хайес. Краткое руководство...
34  Фишер А. Основы социальной гигиены. М.: Госмедиздательство, 1929.
35  Эрисман Ф. Ф. Курс гигиены. М.: Типография А. А. Карцева, 1887. Т. 2: Одежда, 

отопление, освещение, удаление нечистот, санитарная статистика.
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надзору, формированию жилищно-санитарного законодательства. Жилищ-
ную проблему в сельской местности Сысин считает второстепенной. Наи-
более важными здесь он полагает бытовые и санитарные условия, а социаль-
ные определяет как несущественные. По его мнению, новое строительство 
жилищ повлечет изменение быта сельских жителей и как следствие снизит 
распространение социальных болезней 36. В качестве приложения к этой гла-
ве были опубликованы материалы Наркомздрава «Правила устройства и со-
держания жилых помещений», формы жилищно-санитарного надзора и за-
ключения жилищно-санитарного инспектора.

Значение жилищных условий в руководстве под редакцией Молькова 
рассматривается также, как и в книге Хайеса, где автор повествует о росте 
городского населения, плохих жилищных условиях в Германии, особенно 
резко проявляющихся в больших городах, жилищных условиях в сельской 
местности, влиянии жилища на здоровье, жилищном строительстве, земель-
ной политике, санитарном законодательстве и жилищном надзоре. Но если 
в советском руководстве жилищные проблемы описываются как проблемы 
государственные, то в учебнике Хайеса они рассматриваются как социаль-
но-гигиенические проблемы в рамках изучения влияния жилищных усло-
вий на здоровье населения. Анализ статистических материалов у Хайеса ос-
нован на значительных исследованиях немецких ученых, статистического 
бюро Берлина, общегородской больничной кассы Берлина. Используются 
данные сравнительного анализа здоровья населения и жилищных условий 
в Германии и Англии. Для удовлетворения колоссальной нужды в жилище 
в Германии Хайес предлагает такие мероприятия, как строительство много-
квартирных домов коммунальными товариществами, рациональная земель-
ная политика, совершенствование законодательства. Он также представля-
ет санитарно-гигиенические нормы жилья 37. В книге Хайеса предлагаются 
такие мероприятия по улучшению жилищных условий, которые будут эф-
фективны в капиталистической стране с развитой системой муниципальных 
образований. В советском руководстве рекомендации для решения жилищ-
ных проблем адаптированы для социалистического государства с централи-
зованным управлением.

В отличие от книги Хайеса, руководство Фишера содержит богатый ма-
териал по жилищному вопросу. Автор подробно разбирает вопросы влия-
ния жилища на состояние здоровья, минимальные требования к устройству 
жилища, состояние жилищного дела и мероприятия для его улучшения. Он 
проводит глубокий анализ положения жилищного дела в Германии, пред-
ставляет официальные статистические данные по стране, предлагает спосо-
бы улучшения жилищных условий. Можно отметить, что имеющийся в руко-
водстве Фишера материал по жилищному делу не используется в советском 
руководстве по социальной гигиене 1927 г. 38

36  Сысин А. Н. Жилище // Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков… 
С. 143–179.

37  Хайес. Краткий курс... С. 48–65.
38  Фишер. Основы социальной гигиены... С. 163–201.
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Третья глава – «Питание» – написана Мольковым. Автор в своей главе 
кратко описывает биологические основы питания. Он уделяет внимание сле-
дующим вопросам: нормы питания, калорийность пищи, массовое питание, 
питание взрослого человека в зависимости от выполняемого труда. Моль-
ков ссылается на методики немецких и российских исследователей и дает 
краткий обзор проблемам питания того времени, к которым относит голода-
ние большого количества населения из-за неурожаев и войн, а также плохих 
санитарных условий проживания. Автор главы отмечает, что неудовлетво-
рительное питание широких масс населения является важной социально-
гигиенической проблемой, так как приводит к отрицательным демографи-
ческим последствиям. Описывая проблемы неправильного питания, Моль-
ков опирается на научные исследования Хаейса, Куркина, В. М. Бехтерева 39.

Далее автор главы рассматривает пищу как жизненно необходимый пред-
мет массового употребления с точки зрения микроэкономической теории 
потребления. Он описывает «закон необходимости потребления» Патте-
на (S. N. Patten), закон абсолютного и относительного роста потребления 
предметов первой необходимости Гампке (C. Hampke), закон Э. Энгеля 
(E. Engel), который указывает на зависимость поведения потребителя от со-
отношения общего бюджета семьи и расходов на пищу. Мольков заимствует 
статистический материал проведенных в Германии исследований, которые 
были посвящены расходам на пищу для семей с различным уровнем доходов 
и расходам на одного взрослого человека, а также российских и бельгийских 
исследований 40.

Затем автор анализирует питание рабочих и крестьян в различные периоды 
времени в России. Он делает вывод, что питание широких масс является про-
блемой не только общественного здоровья, но и народного хозяйства (с точ-
ки зрения поднятия производительности труда), и поэтому внимание к нему 
проявляют как хозяйственные органы, так и органы народного здравоохране-
ния 41. Следующие разделы посвящены методам изучения питания населения, 
производству и распределению продуктов питания в зависимости от произво-
дительных сил страны, проблемам распределения пищи в Германии и России 
в различные периоды, кооперативному движению, организации обществен-
ного питания и санитарно-пищевого надзора в стране, санитарно-просвети-
тельской работе среди широких слоев населения и диетическому питанию 42. 
К главе Молькова прилагался «Листок о питании сельского населения», раз-
работанный Центральным статистическим управлением.

В книге Хайеса глава «Социальная гигиена питания» отличается краткос
тью, но это не умаляет ее научную ценность. Ясность текста достигается 
тщательной научной подготовкой и академической добросовестностью ав-
тора. Хайес в небольшом разделе по питанию сумел осветить ряд вопросов, 
нелегко поддающихся сжатому изложению. Автор приводит предложенную 

39  Мольков А. В. Питание // Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков… 
С. 187–195.

40  Там же. С. 195–205.
41  Там же. С. 205–209.
42  Там же. С. 209–226.
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Гротьяном классификацию типов пищевого рациона различных социаль-
ных классов населения в первом десятилетии XX в. в Германии. Он анали-
зирует расходы на питание и потребление продуктов питания в зависимо-
сти от принадлежности к той или иной социальной или возрастной группе 
населения, места жительства в Германии (город или сельское поселение), 
периода времени (мирное и военное). Также он освещает вопросы органи-
зации общественного питания для определенных групп населения (бедных, 
военных, работающих на промышленных предприятиях), санитарии обще-
ственного питания, организации потребительских кооперативов, мелкого 
огородничества, качества продуктов и удешевления питания 43.

Глава «Питание» в книге Фишера посвящена основам правильного и пос
ледствиям неправильного питания, денежным расходам и количеству пище-
вых продуктов, потребляемых в мирное и военное время как населением 
в целом, так и отдельными группами в Германии, влиянию культуры на на-
родное питание. Вопросы питания, которые Фишер проанализировал в сво-
ем учебнике, во многом схожи с теми, которые в своей книге рассматривал 
Хайес. Оба автора при описании материала обращались к ранее проведен-
ным в Германии фундаментальным научным исследованиям 44.

Таким образом, глава по питанию в советском руководстве по социальной 
гигиене не является оригинальной. Не только анализ проблем питания, но и 
порядок изложения соответсвующих вопросов аналогичны таковым в книге 
Хайеса. Для освещения данной темы Мольков преимущественно пользовал-
ся иностранными научными исследованиями и уделял мало внимания рус-
скоязычным научным трудам.

Четвертая глава – «Труд» – российского учебного руководства подготов-
лена профессором кафедры гигиены труда Московского государственного 
университета Каплуном. Автор делит главу на шесть небольших разделов 
с отдельными заголовками: «Понятие социальной гигиены труда», «Сани-
тарная статистика труда», «Утомление», «Женский труд», «Труд несовершен-
нолетних» и «Законодательство по охране труда» 45.

В первом разделе Каплун кратко дает определение труда и сжато излага-
ет общие вопросы о труде. Говоря о понятии труда, автор исходит из опре-
деления, данного К. Марксом в книге «Капитал». Общие вопросы описа-
ны не вполне последовательно. В целом труд автор рассматривает как со-
циальный и биологический процесс, освещает значение физического труда 
в развитии организма и в процессе эволюции. Он представляет труд с со-
циально-гигиенической точки зрения, как источник наступления возмож-
ных неблагоприятных последствий – травм, профессиональных болезней, 
инвалидности и смертности в трудоспособном возрасте и т. д. Конечной 
целью социальной гигиены труда Каплун считает сохранение жизни и здо-
ровья рабочего населения и защиту основ социалистического строя. В ка-
честве составной части социальной политики государства он опирается на 

43  Хайес. Краткий курс...
44  Фишер. Основы социальной гигиены... С. 133–162.
45  Каплун С. И. Труд // Социальная гигиена: руководство для студентов-медиков… 

С. 234–327.
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санитарную охрану труда, которая в свою очередь включает в себя три на-
правления – правовые условия труда, производственную санитарию и ги-
гиену, технику безопасности. Автор приходит к выводу, что гигиена как те-
оретическая дисциплина и прикладная наука, вырабатывающая ряд специ-
альных норм, общих правил и детальных указаний по отношению ко всем 
сторонам организации производства труда, отличается от практической от-
расли охраны труда. Каплун пишет, что производственный процесс при лю-
бом строе подвержен изменению, а значит, новые знания в промышленной 
практике всегда будут необходимы. 

Автор главы о труде делает заключение, что охрана труда при социалис
тическом строе себя изживет, поскольку с окончанием классовой борьбы теря-
ется смысл в «специальной» охране работников. В то же время автор отмечает, 
что охрана труда имеет огромное практическое значение, так как способствует 
предотвращению преждевременной смерти, случаев ранней инвалидности, за-
болеваемости с временной утратой трудоспособности и как следствие снижает 
экономический ущерб для страны. Автор приводит зарубежные и российские 
исследования, проведенные на рубеже XIX и XX вв. и посвященные анализу 
профессиональных заболеваний работников промышленных предприятий, и 
обращает внимание на реальные достижения гигиены труда в то время 46.

Второй раздел главы автор посвящает санитарной статистике труда. Глав-
ной ее задачей Каплун считает учет влияния труда на физическое состояние 
и здоровье рабочих на основе массовых наблюдений. Основой для санитар-
ной статистики труда являются основные данные общей санитарной ста-
тистики 47. В третьем разделе главы освещается проблема утомления. Ав-
тор указывает на различия между утомлением и усталостью с точки зрения 
работоспособности человека 48. В четвертом разделе рассмотрены вопросы 
женского труда. В начале раздела автор объясняет значение проблемы тру-
да женщины, отводя ей ведущее место в охране труда. Каплун пишет, что 
с развитием промышленного производства распространение женского труда 
перестало восприниматься как необычное явление. В заключение он делает 
вывод, что, несмотря на негативные медико-демографические показатели и 
высокие показатели заболеваемости женщин, применение в промышленно-
сти женского труда для страны экономически неизбежно. Основной задачей 
органов государственной власти в этой области автор считает оздоровление 
труда и проведение мероприятий по его охране 49.

Пятый раздел посвящен вопросам труда несовершеннолетних. Автор в не-
скольких словах освещает проблему происхождения детского труда. Он счи-
тает, что детский труд, так же как и работа женщин, занимает центральное 
положение в гигиене и охране труда. Предметом обсуждения в этом разделе 
Каплуном были выбраны вопросы вредного влияния труда на развивающий-
ся организм – на рост детей и подростков, на развитие их костной системы, 

46  Там же. С. 234–252.
47  Там же. С. 253–273.
48  Там же. С. 253–294.
49  Там же. С. 294–309.
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а также такие последствия раннего труда, как неврастения, умственная от-
сталость и травматизм 50.

В заключительном, шестом, разделе главы «Труд» Каплун рассматривает 
законодательство по охране труда в СССР и органы, обеспечивающие его 
выполнение. Здесь дается анализ таких предметов законодательства, как ра-
бочий день, сверхурочные работы, вредные работы, время отдыха, отпуск, 
женский труд, охрана труда матери, борьба за сокращение женского труда, 
охрана труда малолетних и подростков, обязательные постановления Нар-
комтруда, особо вредные производства, предварительный надзор, регистра-
ция профзаболеваний, медосмотры, органы надзора и прочие органы труда. 
В этом разделе автор делает акцент на том, что законодательство Советской 
России отличается от законодательства капиталистических стран и является 
социально справедливым ко всем трудящимся. Каплун отмечает, что разра-
ботанные нормы трудового права направлены не только на высокий уровень 
охраны труда, техники безопасности и соблюдения санитарных условий, но 
и на поддержание здоровья рабочих на высоком уровне 51.

В книге Хайеса глава «Социальная гигиена труда», несмотря на краткость из-
ложения, на наш взгляд, написана вполне систематизировано. Основная часть 
материалов посвящена вопросам профессиональной гигиены. В начале главы 
Хайес представляет статистический анализ профессионального состава насе-
ления в Германии, динамику численности лиц, занятых в промышленности, 
распределение предприятий по числу занятых в них рабочих и др. Временные 
рамки анализа статистических данных приходятся на конец XIX – начало XX в. 
Далее автор лаконично освещает вопросы женского и детского труда, работы 
на дому, заработной платы, профессиональных вредностей, рабочего време-
ни, вредностей, связанных с пылью, промышленных отравлений, несчастных 
случаев на производстве, выбора профессии. Материал дополнен статистиче-
скими таблицами с данными исследований, ранее проведенных в Германии и 
Англии 52. Вопросы законодательной охраны труда и социального страхования 
в учебном руководстве Хайеса выделены в отдельную главу. В ней проанализи-
рованы немецкие нормативные акты по охране труда, актуальные на время на-
писания книги, порядок проведения государственного надзора по охране труда, 
особенности страхования на случай болезни, от несчастных случаев, на случай 
инвалидности, старости и страхования служащих 53.

В руководстве по социальной гигиене Фишера глава «Положение труда» 
по своему содержанию отличается от труда Хайеса. Фишер рассматривает 
труд с позиции жизненного уровня и благосостояния различных групп на-
селения Германии. В главу вошли два раздела. В первом автор на основании 
трех промышленных переписей, проведенных в 1882, 1895 и 1907 гг., про-
водит анализ профессионального, социального и половозрастного состава 
населения. Во втором разделе он приводит статистические сведения о ре-
альной заработной плате разных групп населения, сравнивает ее текущий 

50  Там же. С. 309–314.
51  Там же. С. 315–326.
52  Хайес. Краткий курс... С. 218–247.
53  Там же. С. 250–265.
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уровень с уровнем довоенных и военных годов, анализирует покупательную 
способность населения Германии в сравнении с населением других госу-
дарств, освещает проблемы безработицы 54. Проведя анализ трех учебников 
по социальной гигиене, мы приходим к заключению, что, судя по структуре 
и перечню рассмотренных вопросов, за основу написания главы в советском 
издании был взят учебник Хайеса.

В пятую главу – «Воспитание подрастающих поколений» – руководства 
под редакцией Молькова вошли три раздела. Все они написаны разными 
авторами. Автором первого раздела – «Воспитание как проблема коллек-
тивной жизни» – стал Мольков. Второй раздел – «Охрана материнства и 
детства» – написала В. П. Лебедева – на тот момент заведующая отделом 
охраны материнства и младенчества Наркомздрава РСФСР и заведующая 
кафедрой социальной гигиены матери и ребенка Центрального института 
охраны материнства и младенчества 55. Третий раздел – «Охрана здоровья 
детей и подростков» – написан штатным ассистентом кафедры гигиены вос-
питания 1-го МГУ Я. С. Шапиро 56.

Свой раздел Мольков начинает с освещения задачи государства в сфе-
ре коллективного воспитания подрастающего поколения, подготовки но-
вой трудовой смены, в основу которой легло обобществление всех видов хо-
зяйственной деятельности и обеспечение экономического развития страны. 
Оценивая индивидуальный принцип воспитания в западных странах, автор 
приходит к выводу, что даже в этих странах свобода воспитания ограничи-
вается в той или иной мере вмешательством государства 57. Далее он делает 
вывод о важности развития экономики страны с позиции производящих и 
потребляющих групп населения, подкрепляя его сравнительной таблицей по 
типам населения западных стран на начало XX в. 58

Мольков в своем разделе лаконично освещает вопросы народонаселения 
европейских стран и России, делая акцент на анализе причин понижения 
рождаемости в капиталистических странах, проблемах высокой младенче-
ской смертности в России. Отдельно он рассматривает вопрос влияния соци-
ально-экономического положения родителей на жизнеспособность и здоро-
вье детей. Среди основных социально-экономических факторов, влияющих 
на высокую младенческую смертность, он определяет замужество, профес-
сию родителей, способ вскармливания, условия жилища. В разделе также 
рассмотрены такие темы, как условия вскармливания грудных детей, сущ-
ность социального, семейного и общественного воспитания, роль медицины 

54  Фишер. Основы социальной гигиены... С. 95–132.
55  Баранов А. А., Альбицкий В. Ю., Шер С. А. Вера Павловна Лебедева – организатор 

Института охраны материнства и младенчества // Педиатрическая фармакология. 2013. 
Т. 10. № 2. С. 6–9.

56  Кучма В. Р. Роль гигиены детей и подростков Московской медицинской академии 
имени И. М. Сеченова в подготовке медицинских кадров и развитии гигиенической нау-
ки (к 90-летию основания кафедры) // Гигиена и санитария. 1997. № 1. С. 40–43.

57  Мольков А. В. Воспитание как проблема коллективной жизни // Социальная гигие-
на: руководство для студентов-медиков… С. 328–347.

58  Там же. С. 329.
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в процессе социального воспитания, смертность и заболеваемость детей в 
разных возрастных группах, беспризорность и асоциальность. Заканчивает 
свой раздел Мольков описанием задач советской медицины в борьбе за луч-
шее будущее детского населения 59.

Следующий раздел – «Охрана материнства и детства» – Лебедева посвяти-
ла изложению вопросов здоровья женщин, вовлеченных в профессиональ-
ный труд, роли специализированных государственных учреждений в борьбе 
с детской смертностью, сравнительному анализу работы учреждений охраны 
материнства и детства в Германии, Бельгии, Америке и России. Она предс
тавила материалы по работе пунктов охраны материнства и младенчества 
в Ленинграде и Москве, юридических и женских консультаций, советов со-
циальной помощи в городах страны; по организации учреждений охраны 
материнства и младенчества в сельской местности; по работе патронажных 
сестер и врачей-инструкторов. Также автор лаконично обозначила роль за-
конодательства в России по защите работающих женщин в период беремен-
ности и ухода за ребенком. В конце раздела автор описала опыт Украины, 
организовавшей ясельную кампанию в селах 60.

Третий раздел, посвященный охране здоровья детей и подростков, Шапиро 
начинает с описания распределения детского населения по возрасту в контексте 
организационно-педагогических условий образования. Он выделяет три воз-
растные группы: дети дошкольного возраста от 3 до 7 лет, дети первого школь-
ного возраста от 8 до 13 лет, дети второго школьного возраста (подростки) от 14 
до 18 лет 61. В следующей части своего раздела он уделяет внимание законода-
тельству. Автор пишет, что все дети в Советской России являются достоянием 
государства, забота о них составляет его прямую обязанность и на этом принци-
пе строится детское право. Шапиро, излагая эту мысль, делает ссылку на декрет 
Народного комиссариата государственного призрения РСФСР № 193 от 31 де-
кабря 1917 г. Однако следует уточнить, что этот декрет посвящен организации 
коллегии по охране и обеспечению материнства и младенчества, а младенче-
ский возраст – это возраст до одного года. Автор, представляя свой материал, 
останавливается только на элементах системы детского права, предназначенных 
для защиты интересов несовершеннолетних во взаимоотношениях с родите-
лями, охраны детского труда и регулирования уголовной ответственности не-
совершеннолетних. Детская преступность рассматривается им как социальная 
болезнь, борьба с ней, по его мнению, должна вестись медико-педагогическими 
мерами, а педагог и врач – это те лица, в задачи которых входит общественное 
воспитание и социальная охрана здоровья детей 62.

Далее автор представляет систему детских учреждений, осуществляющих 
наблюдение за здоровьем и психофизиологическим развитием организован-
ных групп детей и подростков, а также за учреждениями по оздоровлению 
труда и быта, учреждениями, занимающимися профилактикой и лечением 

59  Там же. С. 328–347.
60  Лебедева В. П. Охрана материнства и детства // Социальная гигиена: руководство 

для студентов-медиков… С. 347–356.
61  Шапиро Я. С. Охрана здоровья детей и подростков // Там же. С. 357–374.
62  Там же. С. 357–358.
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детских «аномалий», и учреждениями, ведущими борьбу с детской асоци-
альностью и беспризорностью. Отдельно Шапиро выделяет проблему асо-
циальности детей и связанную с ней работу отделов социально-правовой ох-
раны несовершеннолетних Наркомпроса 63. Автор останавливает свое вни-
мание еще на одном из фундаментальных направлений советской системы 
социального коллективного воспитания детей и подростков – физической 
культуре. Он объясняет важность физического воспитания и развития со-
циальных навыков у подрастающего поколения для их участия в будущем 
в коллективной жизни и производстве страны. Шапиро описывает иерар-
хию, подведомственность учреждений физической культуры в системе госу-
дарственного управления, разъясняет задачи этих учреждений 64.

Затем автор освещает принципы пионерского движения как квинтэссен-
цию общественно-политического воспитания, оздоровления, гигиеническо-
го воспитания и физической культуры детей. Шапиро подробно рассказы-
вает об организации массового детского движения, делая акцент на том, что 
пионерия появилась в России после смены в стране политического строя и 
имеет черты, отличающие ее от детских буржуазных внешкольных организа-
ций – бойскаутов и «потешных» военных организаций 65. Заканчивает Ша-
пиро раздел описанием принципов охраны здоровья подростков-рабочих и 
их профессионального отбора. Автор затрагивает проблемы труда подрост-
ков с позиции оценки их производительности, подготовки будущих квали-
фицированных кадров, профессионального отбора подрастающих поколе-
ний и профессиональной пригодности по состоянию здоровья подростков, 
приступающих к работе 66. К пятой главе прилагается схема практической 
деятельности по охране детей и подростков.

В книге Хайеса глава, посвященная детям, имеет название «Социальная 
гигиена детского возраста». Как и предыдущие главы, она написана в на-
учно-публицистическом стиле, со свойственной автору логической дока-
зательностью и последовательным изложением мысли в суждениях и умо-
заключениях. Сущность проблемы освещена сжато. В начале главы автор 
уделяет внимание описанию классификации детей по возрастным группам 
и объясняет, что в основе разделения детей на определенные возрастные 
группы лежат их биологические особенности в различном возрасте, особые 
социально-гигиенические мероприятия и специальные учреждения, способ-
ствующие гигиеническому развитию подрастающего поколения 67.

Освещая проблемы грудного возраста, автор анализирует причины жизне-
способности и смертности детей в зависимости от состояния их здоровья, места 
рождения (дети, родившиеся в сельской и городской местности), статуса рожде-
ния (дети, рожденные в браке и внебрачные). Хайес представляет три направ-
ления по борьбе с детской смертностью в грудном возрасте: охрана беремен-
ных женщин и рожениц, охрана детей грудного возраста, охрана внебрачных 

63  Там же. С. 358–366.
64  Там же. С. 366–369.
65  Там же. С. 369–372.
66  Там же. С. 372–374.
67  Хайес. Краткий курс... С. 183–184.
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детей 68. Далее он описывает ранний детский возраст, отмечая, что в это время 
питание отступает на задний план перед требованиями физического и духовно-
го воспитания детей. Автор констатирует наибольшую смертность у детей ран-
него возраста, так же как и у детей грудного возраста, имеющих социально-эко-
номические риски. Он описывает учреждения по охране детей раннего возраст 
закрытого и открытого типа, сетуя на то, что охрана раннего возраста не полу-
чила такого развития в Германии, как охрана младенчества 69.

В следующем подразделе, посвященном школьному возрасту, Хайес ана-
лизирует причины смерти и заболеваемости детей в возрасте от 6 до 14 лет. 
Он описывает обязанности школьных врачей, введенных в штаты многих 
учебных заведений Германии, положение и организацию школьного пита-
ния в стране. Автор уделяет внимание мероприятиям по охране здоровья 
ослабленных и больных школьников, организации вспомогательных классов 
и школ, летних колоний, детских санаториев, домов отдыха для укрепления 
здоровья слабых физически и умственно детей 70. В последнем разделе о пос
лешкольном возрасте Хайес отмечает проблему выбора профессии. Кроме 
того, он описывает структуру заболеваемости данной возрастной группы. 
В качестве профилактики заболеваний, лидирующих в этом возрасте (алко-
голизм и венерические болезни), автор предлагает ряд мероприятий соци-
ально-гигиенического характера. Среди них он перечисляет просветительс
кую работу среди молодежи, работу школ домоводства, попечительских 
учреждений, спортивную деятельность. Он рассматривает вопрос о предос
тавлении молодежи удобного и хорошего жилья в специальных общежитиях 
(для молодежи, покидающей школьную скамью) с целью искоренения про-
живания в родительском доме в «коечно-коморочных жилищах» 71.

В своем руководстве по социальной гигиене Фишер не выделяет отдельно 
проблемы матери и ребенка, а рассматривает ее в контексте социально-ги-
гиенического положения некоторых возрастных и профессиональных групп 
населения. В главу «Социально-гигиеническое состояние возрастных групп 
населения» вошли разделы: материнство, грудные дети (дети до года), дети 
младшего возраста (от 2 до 6 лет), дети школьного возраста (от 7 до 14 лет), 
молодежь (от 14 до 20 лет). Следует заметить, что автор включил в груп-
пу молодежи лиц от 18 до 20 лет, к которым он отнес людей, призываемых 
на военную службу, и рабочую молодежь. Фишер подробно описывает соци-
альные, экономические, законодательные, культурные проблемы, влияющие 
на здоровье исследуемых групп населения. В качестве примеров он приводит 
данные официальной статистики Германии и исследований, проведенных 
немецкими учеными. В заключении каждой части представлены меропри-
ятия по охране здоровья в каждой группе. Ценность книги Фишера состо-
ит в том, что главы, посвященные социально-гигиеническому положению 

68  Там же. С. 184–192.
69  Хайес. Краткое руководство... С. 192–194.
70  Хайес. Краткий курс... С. 194–199.
71  Там же. С. 199–200.
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возрастных групп, несмотря на научно-популярный характер, разработаны 
полно, материал изложен последовательно 72.

Проведенный анализ проблемы охраны материнства и детства, описанной 
в трех источниках по социальной гигиене, показал, что в советском руко-
водстве под редакцией Молькова основное внимание сосредоточено на вос-
питании будущего поколения страны и связанных с этим государственных 
мероприятий по охране здоровья матери и ребенка. Выбранный лейтмотив, 
на первый взгляд, отличает это руководство от немецких изданий. Однако 
анализ социальных, экономических и законодательных проблем материн-
ства и детства, изложение организации медицинской и социальной помо-
щи, мероприятий по охране здоровья во многом повторяют издание Хайеса.

Последняя, шестая, глава – «Половой вопрос как проблема коллектив-
ной жизни» – написана на тот момент старшим ассистентом кафедры соци-
альной гигиены медицинского факультета 2-го МГУ Г. А. Баткисом. Во вве-
дении автор описывает проблему изменения полового поведения людей 
под влиянием общего изменения социальных отношений и экономическо-
го развития общества. После этого Баткис конспективно освещает теории 
полового влечения, которые, как он считает, создают научную базу для регу-
лирования половых отношений в обществе путем проведения социально-ги-
гиенических мероприятий. Далее он описывает историю происхождение се-
мьи на основании теорий К. Маркса и Ф. Энгельса и характеризует семью 
в капиталистическом обществе. Затем следует ряд общих и частных проб
лем, посвященных абортам, статистике брачности, поздним и ранним бра-
кам, распаду семьи, брачному и семейному праву буржуазных стран, зако-
нодательству в России, общественному значению полового влечения, прос
титуции в капиталистических странах и России, половым преступлениям, 
разрешению полового вопроса в Советской России, половой жизни молоде-
жи, сексуальной педагогике. Основной проблемой в главе автор определяет 
половое воспитание как часть общей системы воспитания, целью которой 
является взращивание нового поколения советских людей 73.

В книге Хайеса представлена небольшая глава «Гигиена размножения». 
Контекст этой главы отличается от шестой главы руководства под редакцией 
Молькова. Немецкий автор целенаправленно рассматривает вопросы евгени-
ки или расовой гигиены. В начале главы он описывает несколько определе-
ний евгеники, отражающих понимание этой науки немецкими и английскими 
ученными. Затем он переходит к изложению цели, задач, требований и преду-
предительных методов расовой гигиены. Основываясь на учениях А. Гротьяна 
и М. Гирша, Хайес описал такие методы евгеники, как воспрепятствование 
вступлению в брак или лишение искусственным путем воспроизводительной 
способности «физически и духовно малоценных элементов» 74.

Фишер в своем руководстве в главе «Гигиена размножения (расовая гигие-
на)» описывает исследовательские области и задачи расовой гигиены; научные 

72  Фишер. Основы социальной гигиены... С. 286–409.
73  Баткис Г. А. Половой вопрос как проблема коллективной жизни // Социальная ги-

гиена: руководство для студентов-медиков… С. 389–415.
74  Хайес. Краткий курс... С. 289.
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теории, на которых она базируется; статистические данные об общественном 
здоровье и организации медицинской помощи в Германии и Англии, харак-
теризующие «вырождение» народонаселения; мероприятия расовой гигиены. 
Среди расово-гигиенических мероприятий Фишер рассматривает борьбу с по-
нижением рождаемости, охрану зародышевой плазмы от вредностей, борьбу 
с размножением «малоценного элемента», поощрение размножения особенно 
здоровых лиц. По своему содержанию главы, посвященные гигиене размноже-
ния, в двух немецких руководствах во многом схожи. Отличительной чертой 
учебного материала Фишера является последовательность изложения, точность 
и полнота объяснения фактов, понятность и доступность научного текста 75.

Отметим, что последняя глава руководства по редакцией Молькова по со-
держанию отличается от немецких учебников. Но основная идея – оказать 
влияние с помощью государственных мер на формирование следующего по-
коления – в трех учебниках сходна, различаются только методы. В России 
в исследуемый исторический период вопросами евгеники занимались не со-
циал-гигиенисты, а сотрудники других научно-исследовательских институтов. 
Данная проблема ранее была подробно изучена другими исследователями 76.

Таблица 1. Сравнительная характеристика литературы по социальной гигиене

Программа 
по социаль-
ной гигиене 

(1922)

Хайес Б. Крат-
кий курс со-
циальной ги-
гиены (1923)

Социальная ги-
гиена / Ред. 

А. В. Мольков 
(1927)

Фишер А. 
Основы со- 
циальной ги-
гиены (1929)

Социальная гигие- 
на, ее сущность, 
метод и значение

+ + + +

Санитарная ста-
тистика как ме-
тод изучения са-
нитарного состо-
яния населения

+ +

+ (на основе ин-
формации из книг 
Ф. Принцинга и 
Б. Хайеса)

–

Средние ве-
личины и 
способы их 
определения

+

+ (на основе ин-
формации из книг 
Ф. Принцинга и 
Б. Хайеса)

–

Антропометрия 
как метод соци-
альной гигиены

+ + –

75  Фишер. Основы социальной гигиены... С. 253–282.
76  Кременцов Н. Л. От «звериной философии» к медицинской генетике: евгеника в Рос-

сии и Советском Союзе // Историко-биологические исследования (Studies in the History 
of Biology). 2014. Т. 6. № 2. С. 24–56; Krementsov, N. From ‘Beastly Philosophy’ to Medical 
Genetics: Eugenics in Russia and the Soviet Union // Annals of Science. 2011. Vol. 68. No. 1. 
P. 61–92; Adams, M. B. Eugenics as Social Medicine in Revolutionary Russia // Health and 
Society in Revolutionary Russia / S. G. Solomon, J. F. Hutchinson (eds.). Bloomington and 
Indianapolis: Indiana University Press, 1990. P. 200–223.
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Народные 
бедствия + – – –

Санитарное сос- 
тояние России 
и СССР

+ +
+ (на основе ин-
формации из кни-
ги Б. Хайеса)

+

Жилище + +
+ (на основе ин-
формации из кни-
ги Б. Хайеса)

+

Питание + +
+ (на основе ин-
формации из кни-
ги Б. Хайеса)

+

Труд + +
+ (на основе ин-
формации из кни-
ги Б. Хайеса)

+

Воспитание под-
растающих по-
колений, в том 
числе:

воспитание 
как проблема 
коллективной 
жизни

– + –

охрана ма-
теринства и 
младенчества

+ +
+ (на основе ин-
формации из кни-
ги Б. Хайеса)

+

охрана здо-
ровья детей и 
подростков

+ +
+ (на основе ин-
формации из кни-
ги Б. Хайеса)

+

Половой вопрос 
как проблема 
коллективной 
жизни (евгеника, 
расовая гигиена)

+ + + +

Социальные 
болезни + –

Учебник 
М. А. Дыхно 
в данной статье 
не анализируется

–

Социально-про-
филактические 
задачи лечебной 
медицины

+ – – –

Санитарный 
строй и сани-
тарное законо-
дательство

+ – – –

Санитарное 
просвещение + – – –
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В конце XIX – начале XX в. в политике общественного здоровья стран 
Европы и Северной Америке произошел переход с акцента на санитарные 
реформы к озабоченности по поводу «дегенерации» населения. Индустриа
лизация привела к снижению показателей рождаемости во всех развитых 
странах той эпохи (первый демографический переход), что привело к стра-
хам по поводу сохранения экономического и военного могущества империй. 
Именно евгеническая повестка поместила в фокус социальной политики 
вопросы охраны материнства и детства (например, такие как осознание важ-
ности создания детских консультаций и института школьных врачей, улуч-
шения школьного питания и жилищных условий), борьбу с туберкулезом, 
алкоголизмом и венерическими заболеваниями. Во многом схожую повестку 
вопросов общественного здоровья в начале XX в. исследователи отмечают 
в Британии, Франции, Германии, Швеции и США 77. После окончания Пер-
вой мировой войны с ее беспрецедентными на то время человеческими поте-
рями внимание государств к этим вопросам только усилилось. В 1920-е гг. го-
сударственное участие в социальной политике экономически развитых стран 
стало проявляться все больше и больше, причем даже в странах с традици-
онно небольшой ролью государства (например в США). Следует отметить, 
что врачебное сообщество с подозрением относилось к этим инициативам, 
так как видело во вмешательстве государства в организацию медицинской 
помощи детям и матерям угрозу своему финансовому положению 78.

Германия находилась в авангарде описанных выше процессов, не толь-
ко заимствуя новаторские идеи в сфере общественного здоровья из Фран-
ции и Британии, но и внося значительный вклад в теорию и практику. Не-
гативное влияние индустриализации на здоровье населения в конце XIX в. 
привело к сдвигу от индивидуалистского подхода к гигиене к коллективист-
скому. Идея «социальной гигиены» в Германии стала заметной инновацией 
в объединении медицины и социальных наук, явившись «продуктом меди-
цинской практики, корпоративных интересов врачей, евгеники и социаль-
но-политических интересов» 79. У истоков немецкой социальной гигиены 
стоял врач Гротьян, считавший социальную гигиену междисциплинарной 
наукой, которая использовала методы медицины и общественных наук. На-
учную основу новой дисциплине предоставили биология наследственности 
и статистика общественных наук, благодаря чему социальная гигиена стала 
пробивать себе дорогу в академическом мире. Немецкие социал-гигиенис
ты, отказавшись от радикальных левых политических взглядов, в первое де-
сятилетие XX в. присоединились к националистическому консенсусу, что 
укрепило позиции новой дисциплины 80. Необходимо отметить, что в Вей-
марской республике социальная гигиена продвигала свои цели в контексте 

77  Porter, D. Health, Civilization and the State: A History of Public Health from Ancient to 
Modern Times. London: Routledge, 1999. P. 173–175.

78  Ibid. P. 180.
79  Weindling, P. Health, Race, and German Politics between National Unification and Nazism, 

1870–1945. Cambridge; New York: Cambridge University Press, 1993. P. 214.
80  Idid. P. 218–219.
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расовой гигиены и евгенических страхов по поводу наследственной природы 
социально-биологической деградации.

Политика в области общественного здоровья в Веймарской республике, 
пришедшей на смену Германской империи, претерпела значительные из-
менения. В новой конституции социальное обеспечение было перенесено 
из сферы общественного сектора в юрисдикцию государства и муниципа-
литетов. Социальная политика Веймарской республики разделяла приори-
теты социальной гигиены, концентрируясь на профилактике хронических 
заболеваний, охране материнства и детства, а также борьбе с психическими 
заболеваниями. На уровне государственного управления органами, на кото-
рые была возложена ответственность за общественное здоровье, стали ми-
нистерства труда и внутренних дел. Усилия немецких социал-гигиенистов 
по созданию министерства здравоохранения успехом не увенчались. И хотя 
региональные практики социальной политики на уровне земель и муници-
палитетов различались, все они были вынуждены создавать систему обще-
доступной помощи. В основе веймарской системы здравоохранения были 
муниципальные социальные клиники и районные медицинские центры, ко-
торые сочетали медицинскую и социальную помощь. В городах эта помощь 
была более специализированной, а некоторые муниципалитеты даже нани-
мали врачей и финансировали обширные программы по охране материн-
ства, детства и младенчества, профилактике туберкулеза, алкоголизма, ве-
нерических и психических заболеваний, санитарному просвещению, а также 
генетическому консультированию 81.

Исследуя эволюцию советской социальной гигиены (в части структуры 
образовательных программ, описанной нами в предыдущих исследованиях, 
а также содержания учебной литературы) в контексте истории обществен-
ного здоровья стран Европы и Северной Америки, неизбежно приходишь 
к выводу о приведении в первой половине 1920-х гг. советской повестки 
к общеевропейской 82. В начале 1920-х гг. петроградский социал-гигиенист 
Г. З. Френкель предложил программу, в значительной мере унаследовав-
шую традиции дореволюционной общественной медицины (земская, го-
родская, железнодорожная медицина и т. п.), но имевшую большое сходство 
с программой Гротьяна, в рамках которой выделялись социальные факто-
ры, влияющие на здоровье. Одобренная Наркомпросом РСФСР программа 
по социальной гигиене 1922 г. еще в большей степени повторяла немецкие 
образцы, сохраняя при этом советскую специфику (разделы по профилак-
тическим задачам лечебной медицины, санитарному просвещению, «на-
родным бедствиям» и пр.) 83. Руководство под редакцией Молькова можно 
рассматривать как кульминацию этого процесса модернизации советской 
социальной гигиены по немецкому образцу – по содержанию оно почти 
полностью соответствует книге Хайеса.

81  Porter. Health, Civilization and the State… P. 199–200.
82  Хоффманн Д. Л. Взращивание масс: модерное государство и советский социализм, 

1914–1939. М.: Новое литературное обозрение, 2018. С. 103.
83  Кирик, Ратманов. Трансфер идеи «социальная гигиена»... С. 3.
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Принятие новой европейской повестки общественного здоровья в России 
началось еще до создания советской социальной гигиены в 1922 г. В 1918 г. 
работу по охране материнства и младенчества в системе разных советских 
наркоматов возглавила В. П. Лебедева, которая с 1912 по 1917 г. работала 
врачом в Швейцарии. Благодаря знакомству с зарубежным опытом, она и ее 
коллеги внедряли в Советской России отдельные звенья немецкого здраво-
охранения, в частности противотуберкулезные и венерологические диспан-
серы, патронаж детей на дому, оздоровительные площадки и др. 84 Как было 
показано в исследовании Д. Хоффмана, централизация и огосударствление 
медицины в начале XX в. было общемировой тенденцией, а не уникальной 
особенностью СССР 85. В Германии за это, например, выступал Гротьян.

Благодаря тому, что советская и европейская повестки политики общест
венного здоровья стали во многом совпадать, советское здравоохранение 
выглядело на европейской арене вполне современно. И это придало ему 
внешнеполитический потенциал – на теорию и практику советского здраво-
охранения стали обращать внимание, оно вызывало интерес. Уже упоминав-
шийся выше «патронаж Наркомздрава» привел к тому, что новая повестка 
политики общественного здоровья в Советской России шла не от местного 
экспертного сообщества социал-гигиенистов, а из-за границы через вернув-
шихся из эмиграции врачей 86. До 1917 г. новые идеи в области медицины и 
здравоохранения, в том числе и «социальная гигиена», проникали в Россию 
и активно обсуждались во врачебной среде, но при поддержке Пироговского 
общества до начала 1920-х гг. доминировали все-таки принципы отечествен-
ной «общественной медицины» 87.

Руководство по социальной гигиене под редакцией Молькова во всей сво-
ей совокупности не представляется в полной мере оригинальным научным 
трудом. Из одиннадцати глав руководства в восьми круг вопросов, класси-
фикации, методики предмета, изложение учебного материала имеют сход-
ство с немецкой литературой по социальной гигиене. За основу авторами 
советского руководства был взят учебник Хайеса. Описанные в двух гла-
вах руководства основы медицинской статистики содержат материалы как 
книги Хайеса, так и монографии Принцинга. Что касается немецкого из-
дания по социальной гигиене Фишера, то издание вышло на три года поз-
же руководства Молькова. Проведенный нами анализ показал, что, с одной 
стороны, данное издание не было основой для написания советского руко-
водства, с другой – книга Фишера по содержанию и методологии описания 
проблем во многом аналогична учебнику Хайеса (за исключением вопросов 

84  Шер С. А. Детское здравоохранение Германии в конце XIX – начале XX века и его 
влияние на формирование советской системы охраны здоровья детей // Бюллетень 
ННИИ общественного здоровья имени Н. А. Семашко. 2017. № S. С. 220–223.

85  Хоффманн. Взращивание масс... С. 110–111.
86  Solomon. The Limits of Government... P. 421.
87  Канель В. Я. Социальная гигиена, ее сущность и значение (по данным новейшей не-

мецкой литературы) // Общественный врач. 1913. Т. 18. № 4. С. 423–454; Грановский Л. Б. 
О содержании и методах социальной гигиены (по данным западноевропейской литерату-
ры) // Журнал общества русских врачей в память Н. И. Пирогова. 1908. № 3. С. 267–282.
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медицинской статистки). Кроме того, Соломон выявила в «первом советс
ком руководстве по социальной гигиене» многочисленнее ссылки на крат-
кий словарь социальной гигиены А. Гротьяна и И. Каупа (1912) 88.

Самое значимое отличие советского руководства от немецких книг – в на-
учных методах. Один из идеологов немецкой социальной гигиены Гротьян 
описывал суть этой дисциплины как сплав гигиены и общественных наук 
(экономики, правоведения, политологии, социологии и др.). Как ученый, он 
предпочитал анализировать доход семей и другие социально-экономические 
факторы, влияющие на здоровье. Его коллега Фишер делал акцент на изуче-
нии истории, культуры и образования 89. Для Хайеса основной метод соци-
альной гигиены – санитарная статистика. В советской версии социальной 
гигиены, которая противопоставляла себя буржуазной немецкой «сестре», 
методология общественных наук была заменена на догматы коммунистичес
кой идеологии и советские нормативные правовые акты. Для руководителей 
Наркомздрава РСФСР (лидеров советской социальной гигиены) другой вы-
бор методов новой дисциплины был просто невозможен.

Основой для немецкой социальной гигиены были результаты социаль-
но-экономических исследований состояния здоровья населения в муни-
ципалитетах и землях Веймарской республики. В советской же социальной 
гигиене была предпринята попытка изучать общественное здоровье путем 
анализа марксистской литературы и распорядительных документов Нар-
комздрава, т. е. научные методы не отражали реальность. Создатели новой 
дисциплины, внеся существенные коррективы в немецкую идею, попали 
сразу в несколько логических ловушек.

Во-первых, социальная гигиена объясняла болезни как следствие влия
ния социальных факторов на здоровье людей. Но по мере строительства 
социализма и уничтожения классов в Советском государстве болезни сре-
ди рабочего класса никуда не исчезали, что вызывало сомнения в верности 
первоначального посыла. Во-вторых, следование идеям социальной гигие-
ны могло привести к выводу, что если болезни обусловлены социальными 
условиями, то решение этой проблемы – проведение социально-политиче-
ских реформ. Конечно, лидеры Наркомздрава РСФСР этих целей не прес
ледовали 90. И в-третьих, замена научной методологии общественных наук 
в советской социальной гигиене на коммунистическую идеологию и советс
кие нормативные документы привела к размыванию научной основы дисци-
плины. В итоге в середине 1940-х гг. сам Семашко обвинял современное ему 
преподавание социальной гигиены в «практическом уклоне» (ознакомление 
студентов с приказами, циркулярами, инструкциями), когда «заведующий 
райздравотделом лучше проведет курс организации здравоохранения, чем 
профессор» 91.

88  Solomon. The Expert and the State in Russian Public Health... P. 219; Grotjahn, A., 
Kaup, I. A. Handwörterbuch der sozialen Hygiene. Leipzig: Verlag von F. C. W. Vogel, 1912. 
Bd. 1: A–K. Bd. 2: L–Z.

89  Weindling. Health, Race, and German Politics... P. 222.
90  Solomon. Social Hygiene in Soviet Medical Education... P. 642–643.
91  Венгрова, Шилинис. Социальная гигиена в СССР... С. 182.
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Даже раздел советского руководства по социальной гигиене по санитар-
ной статистике, который должен был оказаться наименее идеологизирован-
ным, вызвал критическую реакцию зарубежных ученых. Немецкий соци-
ал-гигиенист Рёсле, симпатизировавший СССР и друживший с Куркиным, 
считал, что авторам руководства для врачей следовало обозначить источники 
ошибок в статистике, которые могут возникать из-за неточной информации, 
и то, к каким ошибочным выводам обычно приходит неопытный исследо-
ватель, чтобы предоставить ему критерии для независимого исследования. 
Вместо этого советским врачам были представлены специальные методы 
расчета без необходимых пояснений 92.

Еще одним значительным отличием руководства по социальной гигиене 
под редакцией Молькова от немецких прообразов был раздел «Воспитание 
как проблема коллективной жизни». Взгляды советских социал-гигиенистов 
на болезнь как на социальное явление черпали силу из предпосылки «вос-
питания масс» – взглядов, которые были широко приняты в советском об-
ществе в то время 93.

Раздел «Половой вопрос как проблема коллективной жизни» в руковод-
стве под редакцией Молькова фактически стал заменой раздела «Евгеника» 
немецких книг по социальной гигиене. Еще в 1921 г. Семашко некритично 
считал, что при коммунистическом строе гигиена (учение о здоровье чело-
века и общества) превратится в евгенику (науку оздоровления человеческого 
рода) 94. Нарком горячо поддерживал развитие евгеники в Советской Рос-
сии, но ее научным центром был не ГИСГ, а соответствующий отдел в Инс
титуте экспериментальной биологии под руководством Н. К. Кольцова 95. 
Институционально евгеника отделилась от социальной гигиены, и, видимо, 
поэтому раздел по этому направлению был исключен из руководства под ре-
дакцией Молькова.

Несомненно, книга «Социальная гигиена: руководство для студентов-ме-
диков и врачей. Вып. 1» стала заметной вехой в отечественной литературе 
по общественному здоровью XX в. Она окончательно зафиксировала отход 
от дореволюционной традиции «общественной медицины» и принятие рас-
пространенной тогда странах Европы и Америки повестки в области здоро-
вья населения. В этом контексте руководство стало демонстрацией советс
кой социальной гигиены (и косвенно – политики Наркомздрава РСФСР) 
как «модернизационного проекта» по реформированию общественного здо-
ровья. Но попытка подменить методологию общественных наук марксистс
ким подходом при формулировке задач и методов социальной гигиены ока-
залась неудачной – если в 1920-х гг. это выглядело как новация в духе вре-
мени, то с годами заложенные противоречия между двумя подходами только 
усугублялись. В начале 1930-х гг. после смены курса политики Наркомздра-
ва РСФСР и ухода наркома Семашко со своего поста социальная гигиена 

92  Roesle. Besprechungen für “Sozialnaja Gigiena…
93  Solomon. Social Hygiene in Soviet Medical Education... P. 608.
94  Семашко Н. А. Наука о здоровье общества (cоциальная гигиена). М.: Госиздат, 1922. 

С. 53.
95  Кременцов. От «звериной философии» к медицинской генетике…
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как официальная идеология была заменена организацией здравоохранения. 
Международная политика СССР по самоизоляции привела к уменьшению 
международных научных контактов и ссылок на работы иностранных уче-
ных. Тем не менее международная повестка в области общественного здо-
ровья начала XX в., принятая советской социальной гигиеной в 1920-х гг., 
сохранилась в «законсервированном» виде еще на несколько десятилетий.
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