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Аннотация. В статье раскрыто понятие и обосновано значение педиатрии 

как науки и практики в СССР, проанализирована роль педиатрии в сохранении 

здоровья и жизни детей в послевоенные годы, показаны результаты 

формирования системы лечебно-профилактических учреждений 

педиатрической службы, научной и образовательной структур педиатрии. 

Annotation. The article reveals the concept and justifies the importance of 

Pediatrics as a science and practice in the USSR, analyzes the role of Pediatrics in 

preserving the health and life of children in the post-war years, shows the results of the 

formation of the system of treatment and prevention institutions of the pediatric 

service, scientific and educational structures of Pediatrics. 
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Введение 

В этом году наша страна будет праздновать семьдесят пятую годовщину 

со дня Победы в Великой Отечественной войне. Никто не остался не затронутым 

войной, и особенно пострадали в то время дети. Педиатрия пришла в упадок, и 

ее восстановление затянулось на долгие годы. Вместе с тем к середине 1960-х гг. 

было достигнуто главное завоевание советской системы здравоохранения – 
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оказание медицинской помощи в т.ч. детям, стало всеобщим и полностью 

бесплатным. Как советская педиатрия смогла сделать такой скачок? Вопрос этот 

тем более актуален сейчас, когда в связи с переходом на систему обязательного 

и добровольного медицинского страхования по сути произошел отход от 

бесплатной медицины. 

Цель исследования – проанализировать процесс восстановления детского 

здравоохранения после Великой Отечественной войны до середины 60-х годов. 

Материалы и методы исследования 

Литературную базу исследования составили такие работы, как «Женщины 

и дети в СССР: Статистический сборник» [3], «СССР в цифрах в 1965 году: 

Краткий статистический сборник» [5], которые позволили отследить 

статистические изменения лечебно-профилактической базы педиатрии для 

лечения и профилактики детей, их восстановления после болезни, а также 

численность педиатров за период 1940 – 1965 гг. 

Методологическую базу работы составили: 

1. Историко-системный метод, благодаря которому удалось раскрыть 

внутренние механизмы и процессы, протекавшие в советской системе 

здравоохранения в поствоенный период; 

2. Ретроспективный метод, который выявил необходимость проведения 

масштабных реформ в педиатрии после Великой Отечественной войны; 

3. Проблемно-хронологический метод, благодаря которому удалось 

изучить основные события, связанные с восстановлением педиатрии после 

войны. 

Результаты исследования и их обсуждение 

С 1930-х гг. здоровье детей является приоритетным направлением в 

государственной политике в целом, и в здравоохранении, в частности. Сохраняя 

детей, государство заботится о своем будущем, о популяционном здоровье 

будущих поколений. Особенно важно сохранение здоровья детей в периоды 

глобальных кризисных ситуаций, таких как войны, и в поствоенные периоды. 

Военный (1941 – 1945) и поствоенный (середина 1940-х – середина 1960-х гг. ХХ 

в.) периоды для миллионов жителей нашей страны пришлись на период детства. 

Как отмечает А. А. Баранов, «…В первые годы после Великой 

Отечественной войны, когда страна понесла огромные людские потери, включая 

детское население, перед работниками педиатрического сектора 

здравоохранения встали задачи по сохранению жизни и здоровья детей» [1, с. 

83]. В поствоенный период педиатрия решала проблемы высокой смертной от 

пневмонии, дифтерии, тяжёлой кори, гипотрофии, диареи и т.д. 

С 1946 г. до середины 1950-х гг. в СССР, по данным ЦСУ СССР 

увеличивалось число зарегистрированных случаев заболеваний острыми 

детскими инфекциями, что явилось последствиями оккупации. В поствоенный 

период 1945 – 1947 гг., смертность от детских инфекций, особенно на бывших 

оккупированных территориях, на 51 % превышала довоенный уровень. 
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Для профилактики острых детских инфекций с 1949 г. была введена 

обязательная вакцинация детей. Так, с 1949 г. для профилактики инфекционных 

заболеваний педиатрическая служба страны проводит массовые вакцинации 

детей – в 1949 г. была введена обязательная вакцинация от туберкулёза и 

проведена первая массовая вакцинация. В 1957 г. была введена обязательная 

прививка от коклюша; в 1960–1961 года была введена прививка и проведена 

массовая вакцинация детей (и взрослых) от полиомиелита. В 1967 г. введена 

прививка от столбняка для детей и подростков до 16 лет, а с 1968 проводится 

массовая вакцинация детей против кори. 

К началу 1960-х гг., благодаря вакцинации удалось ликвидировать 

эпидемические вспышки туберкулеза, коклюша и полиомиелита. 

Таким образом, в поствоенный период педиатрия интенсивно боролась за 

ликвидацию так называемых управляемых болезней, которые в первую очередь 

создают риск высокой смертности у детей. 

Об успешности работы педиатрии по снижению детской смертности от т.н. 

управляемых болезней говорят данные ЦСУ СССР «…Рождаемость в 

послевоенные годы, в том числе и в 1951 и 1952 году была ниже, чем до войны..» 

[2], однако, по сравнению с предвоенными годами, как указано в этой справке, 

за послевоенный период к началу 1953 года – детская смертность снизилась в 2,5 

раза. 

Всего, за поствоенный период на начало 1960-х гг., детская смертность 

уменьшилась по сравнению с 1940 г. в 5,7 раза, резко уменьшилась детская 

смертность детей в возрасте до 1 года [3, с. 97]. 

С 1946 г. в течение всего поствоенного периода планомерно увеличивалось 

число стационаров, поликлиник и лечебно-профилактических учреждений для 

детей. 

К середине 1960-х гг., за поствоенный период, число детских медицинских 

учреждений, включая лечебно-профилактические, было не только 

восстановлено, но и значительно превысило довоенный уровень (см. Рис. 1). 

 

 
Рис. 1. Лечебно-профилактическая база педиатрии для лечения и 

профилактики детей, а также их восстановления после болезни (на конец года; 

тыс.) [3, с. 102; 5, с. 190]. 
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Как отмечает О.В. Яремчук, «…в конце 50-х годов по данным Минздрава 

СССР, в стране функционировало 6177 диспансеров, 47 отдельных детских 

туберкулёзных больниц в городах…» [6, с. 15]. Таким образом, в поствоенный 

период на начало 1960-хх. педиатрическая служба получила базу для 

госпитализации и лечения детей с любыми формами инфекции, включая ОРВИ, 

для госпитализации и лечения детей с соматическими заболевания, а также для 

профилактики и восстановления детей после заболеваний. 

В поствоенный период повсеместно открывались детские сады и школы. В 

1946 году для снижения заболеваемости детей в школах и детских садах, 

Приказом Минздрава СССР № 449 вводится институт школьных врачей – 

педиатров, нормируются требования к квалификации медработников в детсадах 

и школах. Этим же Приказом № 449 вводятся: обязательные углублённые 

осмотры детей в детских садах и школах; обязательная туберкулинодиагностика 

детей и обязательная профилактика по предупреждению острых детских 

инфекций. 

С 1955 года от рождения до 15 лет каждого ребёнка наблюдает участковый 

врач-педиатр. 

С 1960 года введено бесплатное обеспечение детей первого года жизни 

молочными смесями, донорским молоком, сухими и консервированными 

продуктами детского питания. 

К 1961 году за поствоенный период создана система антенатальной охраны 

плода. 

Как отмечает Н.В. Полунина и др. авторы «Существенная роль в 

поддержании здоровья [детей – прим. авт.] принадлежит медицинским кадрам» 

[4, с. 186]. К 1965 году количество врачей-педиатров значительно превзошло 

предвоенное (см. Рис. 2). 

 

 
Рис. 2. Численность педиатров за период 1940 – 1965 гг. [3, C.102; 5, C.190]. 

К 1965 году в СССР работали свыше 65 тыс. врачей-педиатров (19 тыс. в 

1940). Доля врачей-педиатров составляла к 1961 году почти 15 % от общего 

числа врачей в поствоенный период. 

В поствоенный период активизировалась работа научного сообщества 

детских врачей. Уже в 1947 году состоялся первый послевоенный съезд 

педиатров, на котором основным вопросом был вопрос о детском 
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здравоохранении в поствоенный период. В поствоенный период Союз педиатров 

на своих съездах вырабатывал стратегию и тактику развития педиатрии. 

С 1940 г. и во весь поствоенный период Центральный научно-

исследовательский педиатрический институт Наркомздрава РСФСР занимается 

изучением возрастных анатомо-физиологических особенностей детей и 

подростков, гигиеной, воспитанием и разработкой научных основ системы 

охраны их здоровья. В поствоенный период возобновили свои исследования 

республиканские НИИ Педиатрии. К 1965 г. в СССР в системе учреждений 

высшего медицинского образования врачей-педиатров готовили около 300 

кафедр. В развитии педиатрии в поствоенный период важную роль сыграла 

деятельность видных советских педиатров Г. Н. Сперанского, В. И. Молчанова, 

А. А. Колтыпина, А. А. Киселя, М. С. Маслова, Ю. Ф. Домбровской, А. Ф. Тура, 

О. Д. Соколовой-Пономарёвой и др., а также организаторов детского 

здравоохранения З. П. Соловьева, В. П. Лебедевой, О П. Ногиной, В. М. 

Величкиной (Бонч-Бруевич), Л. К. Скорняковой и др. 

Выводы: 

1. За поствоенный период, к середине 1960-х гг. педиатрия превратилась в 

общегосударственную систему бесплатной и общедоступной помощи детям. 

Увеличилась численность педиатрических кадров, оснащенность детских 

больниц, поликлиник и отделений; 

2. В поствоенный период реорганизована и расширена система научно-

исследовательских институтов педиатрии. Начиная с 1945 года в состав АМН 

СССР вошёл НИИ педиатрии, который по сей день занимается разработкой 

теоретических и практических аспектов по оказанию высококвалифицированной 

медицинской помощи детям, ведёт и координирует научные исследования в 

области педиатрии.  

3. Проведенные меры позволили сократить детскую смертность за 20 лет 

более чем в 5 раз, что способствовало преодолению демографической ямы 

послевоенного периода и росту численности народонаселения СССР. 
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Аннотация. В статье анализируется актуальность и необходимость 

принятия законопроекта о телемедицине, на примере уже существующих 

законов в США.  Изучается регуляция и реализация данного законопроекта в 

нашей стране, предпосылки его появления, а также статистические данные, 

показывающие важность данного правового акта.                          

Annotation. In the article we analyze the relevance and necessity of adoption of 

telemedicine laws, using the already existing laws in the USA as an example. We study 

the regulation and implementation of the telemedicine law in our country, the 

prerequisites for its appearance, as well as statistical data showing the importance of 

this legal act. 
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