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После июльских событий 1918 г. в городской больнице Ярославля обострились проблемы быта, 
остро встал вопрос продовольственного и коммунального содержания больных и персонала, электриче-
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После июльских событий 1918 г. обост-

рились проблемы в Ярославской городской 
больнице. Конечно, и во всем городе ситуация 
была не из лучших: огромное пожарище, на 
месте которого остались сотни выгребных ям, 
тяжелые жилищные условия, серьезные про-
блемы с продовольствием. Не удивительно, что 
холера, пришедшая в город еще весной, летом 
вышла из-под контроля и начала свирепство-
вать. В августе 1918 г. ей переболели около 700 
человек; около 200 человек умерли. 

Медицинским сотрудникам в этих усло-
виях приходилось тяжелее всего. Нельзя забы-
вать, что персонал больниц, как и значительная 
часть мирного населения, пострадал от разру-
шений июля 1918 г. Однако и в этих условиях 
врачи должны были работать, принимая огром-
ный поток холерных, сыпнотифозных и оспен-
ных больных. Трудности быта, определяющие 

повседневность медицинских работников, рас-
сматриваются в этой статье. 

У Ярославской городской советской 
больницы было несколько отделений: на Ду-
ховской улице, на Пошехонской улице, за Ро-
мановской заставой. Особое внимание уделя-
лось также больнице при Ярославской большой 
мануфактуре. 

После событий июля 1918 г. многие вра-
чи и младшие медицинские сотрудники оста-
лись без крова, поэтому часто жили прямо в 
больнице. Например, секретарь Ярославского 
отделения Наркомздрава В. Тихонов сообщал, 
что при отделении больницы на Духовской 
улице состояло 25 сотрудников (врачей и об-
слуги). Некоторые из них жили в специальной 
общей квартире на втором этаже одного из 
корпусов. Иные размещались прямо в палатах 
при больных. Скотница, плотник, дворник и 
пастух жили в подвальном этаже со сводами, 
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причем в этом же помещении находилась мас-
терская по изготовлению гробов. Зимой в под-
вал приводили еще и телят, и эти люди жили 
вместе со скотом, продолжая выполнять свои 
обязанности. Двое служащих больницы поме-
щались при амбулатории. Им было особенно 
«комфортно», так как в этой же комнате, за пе-
регородкой в 3,5 аршина (приблизительно 
2,5 м) находился ватерклозет [1. Л. 1]. Сторож 
больницы Николаев жил в часовне, находив-
шейся рядом с больницей. Осенью подвал ча-
совни из-за дождей и подпочвенных вод запол-
нялся водой, «квартира» сторожа становилась 
чудовищно сырой и холодной. Однако не было 
даже насоса, чтобы выкачать воду [1. Л. 20]. 

Подобная картина была и в отделении на 
Пошехонской улице, в помещении детской 
больницы. Служащие (их было около 8 чело-
век) помещались вместе с больными, по двое в 
каждом отделении. При больнице за Романов-
ской заставой отдельных квартир для нянь так-
же не было. Они буквально ютились по углам: 
в коридорах, в проходах. У некоторых были 
комнаты: например, «в общей казарме жили 
ночной сторож, кучер и дворник» [1 . Л. 1]. 

Комиссия, осматривавшая больничные 
корпуса в августе 1918 г. (комиссии из Москвы 
приезжали время от времени, однако, кроме 
красноречивых заявлений об ужасном состоя-
нии медицины в Ярославле, они делали мало), 
отметила «крайне антисанитарное состояние 
дворов и больниц» [1 . Л. 1 об]. Особенно остро 
встала проблема выгребных ям на территории 
больниц. 

«В Духовской Больнице ретирадная яма, 
расположенная у окон квартир служащих и па-
латы, переполнена, нечистоты выливаются, из-
давая зловоние, – отмечала комиссия. – Двор 
же больницы за Романовской заставой, в части, 
где расположены бараки, представляет собой 
озеро заразы, все ретирады переполнены, в 
особенности у тифозного барака, сортировоч-
ной, жилого и венерического барака. Все не-
чистоты выливаются из ям, образуя топкое бо-
лото и распространяя зловонный запах» 
[1 . Л. 1 об]. Все ретирады были расположены в 
двух метрах от помещений. Помойки тоже по-
близости не было, и нечистоты, в том числе 
хозяйственные, выливались прямо во дворе. Во 
время очередного осмотра тифозные больные 
вынудили членов комиссии подойти к окну и 
умоляли принять меры для очистки выгребных 
ям. Заведующий хозяйственной частью предла-

гал просить помощи у городского хозяйства, 
заявляя о необходимости вычищать выгребные 
ямы «4 раза в неделю по 10 бочек за раз ввиду 
переполненности ям», указывал на то, что не-
которые из них необходимо отремонтировать 
[1. Л. 20]. Комиссия вынесла следующий вер-
дикт: «Необходимо принять экстренные меры 
по проведению городской больницы в более 
надлежащий вид» [1. Л. 1 об], и отбыла в сто-
лицу. 

Через месяц, в конце ноября, как свиде-
тельствуют документы, ситуация не измени-
лась. Несмотря на просьбы о вывозе нечистот, 
«так как все ретирадные ямы были переполне-
ны и нечистоты разливались по больничному 
двору», обоз не присылали [1. Л. 132]. Не было 
даже лопат для земляных работ по осушке поч-
вы на территории больниц [1. Л. 9]. 

Из доклада, сделанного заведующим хо-
зяйственной частью 29 сентября 1918 г., видно, 
что состояние быта больницы было крайне 
плачевным [1. Л. 19], поэтому являлось необ-
ходимым для сохранения тепла обшить тесом 
деревянные бараки и вставить и замазать зим-
ние рамы. С наступлением осени в помещениях 
становилось холодно, дров не хватало, все 
трудности быта обострялись. «Из 300 сажен, 
зачтенных из Константиновской больницы, 100 
сажен отпущено Губернской больнице; осталь-
ные же почти все израсходованы, и больница в 
скором времени может оказаться совершенно 
без дров» [1. Л. 107]. 

В больнице ощущалась нехватка спичек, 
керосина, соды. Медики неоднократно просили 
выслать им все необходимое, особенно керо-
син, без которого в темное время суток рабо-
тать в больнице не представлялось возможным. 
В больнице было мало керосиновых ламп, и это 
приводило к тому, что дежурный врач не мог 
исследовать привозимых больных из-за отсут-
ствия освещения [1. Л. 112 об.]. «Около месяца 
тому назад в Великосельскую больницу была 
доставлена поздно вечером женщина, изранен-
ная при нападении с целью ограбления. В 
больнице керосина не было (врач жил не при 
больнице), и пришлось бегать по соседям с 
просьбой одолжить лампочку. А больная исте-
кала кровью», – вспоминали врачи. В уездных 
больницах ситуация была еще более сложной, 
особенно в родильном отделении, «где работа 
протекает главным образом ночью и где впоть-
мах ничего не сделаешь» [1. Л. 6].  
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Электричества не было очень долго, хотя 
прошения о том, чтобы его провели, звучали 
еще летом 1918 г. [1. Л. 20]. Электричества не 
было ни в Городской советской больнице, ни в 
бывших Голодухинских бараках за Романов-
ской заставой [1. Л. 44]. Прошения направля-
лись постоянно, но оставались без ответа. 
«Света все нет, работаем с огнем», – жалуются 
медики 4 ноября 1918 г. В конце ноября ситуа-
ция все та же: «за неимением керосина озна-
ченная больница находится без света, исключи-
тельно приходится персоналу работать только 
днем, что крайне нежелательно» [1. Л. 107]. 
Ежедневно больница потребляла 2 пуда керо-
сина, запасов не хватало. Врач З. Соловьев 
лично обращался к властям с просьбой об уст-
ройстве электричества. «Ламп нет, керосина 
тоже, а между тем бывают случаи – привезут 
крупозного ребенка, надо сделать операцию, 
как тут быть: огня нет, а операция необходи-
ма». «И приходится полагаться на волю Божью, 
доживет до утра, так сделают, а не доживет, так 
что же, ведь доктор виноват не будет, а виноват 
медико-санитарный отдел в том, что лишний 
ребенок ушел на тот свет» [1. Л. 118]. 

2 декабря, после многочисленных просьб 
и обращений к городским властям, Ярославское 
городское самоуправление заявило: «Наш пер-
сонал загружен работами по исправлению се-
тей общего пользования, а потому мы вынуж-
дены рекомендовать Вам обратиться к услугам 
частного монтера для исправления сети внутри 
помещений» [1. Л. 152]. В конце декабря 
1918 г. света все еще не было [1. Л. 165]. Боль-
ничное руководство просит «отпустить для ос-
вещения больничных зданий 1 бочку керосина 
и спичек» [1. Л. 172]. 

При больнице было обустроено 8 стойл 
для лошадей, однако осталось в распоряжении 
только две лошади, одна лошадиная сбруя и 
одна телега, а также 10 коров, трех из которых 
осенью 1918 г. планировалось заколоть на зи-
му. Медицинские сотрудники и завхоз больни-
цы неоднократно просили прислать денежные 
средства для подъема больничного хозяйства, 
наивно отсылая в Москву сметы на приобрете-
ние лошадей, пролеток, саней [1. Л. 21]. Позже, 
разуверившись в своевременной помощи из 
центра, врачи просили лишь «прислать еду для 
лошадей и коров» [1. Л. 22]. В больнице не бы-
ло фуража для лошадей, что отрицательно ска-
зывалось на работе врачей. «За отсутствием 
фуража лошади чуть передвигаются и выезды к 

больным, на эпидемии, почти прекратились», – 
отмечали медики. Оспопрививание шло крайне 
медленно, поэтому очаги оспы вспыхивали в 
городе время от времени и не исчезали по не-
сколько месяцев. Однако сотни человек все же 
были привиты летом – осенью 1918 г.: медики 
пешком ходили из уезда в город, добирались на 
попутном транспорте, таская на себе все необ-
ходимые медикаменты [1. Л. 6].  

«Нет средств для закупки фуража, и не-
счастные больничные коровы и лошади едва 
передвигают ноги, приходя в полную негод-
ность, первые в качестве молочного скота, а 
вторые в качестве транспортных средств. Коро-
вы постепенно идут на убой, что же касается 
лошадей, таковых сколько-нибудь сносных 
сейчас имеется две, что слишком мало для об-
служивания нужд больницы. Сбруя рваная, ед-
ва держащаяся» [1. Л. 112]. 21 ноября одна из 
двух лошадей, принадлежащих больнице, пала 
от истощения. Возникла опасность остаться 
совсем без транспортных средств [1. Л. 149]. 
Медико-санитарный отдел просил городское 
самоуправление «выдать ордер на право рекви-
зиции двух лошадей у наследников Пастуховых 
для нужд городской больницы» [1. Л. 156]. По-
сле очередного ожидания, в декабре, больница 
получает разрешение купить лошадь у частных 
лиц [1. Л. 171]. Лошади и коровы, принадле-
жащие больнице, оставались, тем не менее, со-
вершенно голодными и без запасов корма на 
зиму. 

В сообщении в Наркомздрав февраля 
1919 года сообщается о том, что «в распоряже-
нии Скорой помощи имеется одна слабосиль-
ная лошадь без достаточного фуража», причем 
«на одних и тех же розвальнях перевозятся вся-
кие больные, как заразные, так и незаразные» 
[2. Л. 4]. Кроме того, лошадь настолько изголо-
далась, что вскоре «вследствие истощения не в 
состоянии была работать» [1. Л. 12]. Однако 
говорится и о двух автомобилях, находившихся 
в распоряжении Скорой помощи. Казалось бы, 
чего же еще можно было желать? Но из центра 
прислали 50 пудов газолина, который был не-
пригоден в качестве горючего для автомобилей. 
Таким образом, в феврале – марте 1919 г. Ско-
рая помощь отказывала больным в перевозке 
[1. Л. 12]. 

Местонахождение больницы, ее удален-
ность от центра (в начале XX в. Романовская 
застава была весьма отдалена от центра), обу-
славливали ряд проблем личного характера. 
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Некоторые врачи жили в закоторосльном рай-
оне города, дорога до места работы, таким об-
разом, была весьма долгой. «Позднее возвра-
щение при зимней темноте через пустынное 
поле представляет, особенно для женщин, зна-
чительное неудобство, пользоваться же трамва-
ем недоступно по дороговизне» [1. Л. 34]. В 
ноябре 1918 г. трамвайную ветку планирова-
лось провести до больницы [1. Л. 52]. Несмотря 
на чудовищную занятость врачей, их направля-
ли на занятия. Врачи просили «в интересах де-
ла и большей продуктивности работы разре-
шить проводить занятия не с 10 до 4, а с 9 до 3 
часов» [1. Л. 34]. Наименее обеспеченным ме-
дицинским сотрудникам выдавали одежду (не-
большой фонд, составленный из личных вещей 
умерших и пожертвований). Например, сторо-
жам выдавали полушубки на зиму. 

Осенью 1918 г. действовал приказ продо-
вольственного отдела: продукты могли отпус-
каться больным только по продовольственным 
карточкам [1. Л. 67]. Подобное правило было 
совершенно неадекватно для больницы, так как 
больные порой поступали без документов, час-
то в тяжелом или бессознательном состоянии, 
иногда из отдаленных уездов; иных привозили 
в больницу прямо с поезда или находили на 
улицах. Это осложняло вопрос с продовольст-
вием. Врачи заявляли, что они не в состоянии 
«выполнять приказ полностью» [1. Л. 138] и 
просили аннулировать постановление об обяза-
тельном предоставлении книжек [1. Л. 176]. И 
вновь власти отказались изменить правила для 
удобства больницы. Постановление было под-
тверждено. Больница должна была действовать 
сообразно приказу, так как хлеб был «строго 
рассчитан по числу лиц». Очевидно, неким вы-
ступлением против неприемлемых правил 
можно считать громкий случай, когда врачи 
отказались без продовольственных карточек 
принять в больницу двух мальчиков из приюта 
им. Августа Бабеля. 

Перед заведующим хозяйством ежеднев-
но вставал вопрос, откуда взять денег на по-
купку хлеба и других пищевых продуктов. При 
больнице был так называемый общий стол, ко-
торый ни для больных, ни для медицинских 
сотрудников нельзя было считать удовлетвори-
тельным. «Общий стол, отпускаемый как боль-
ным, так и служащим, крайне недостаточен, 
безвкусен, груб, малопитателен, и если такой 
стол вызывает естественный ропот среди здо-
ровых служащих, то в отношении больных он 

является нередко даже вредным и недопусти-
мым. Говорить о какой-либо врачебной диете 
для больных совершенно не приходится, так 
как изо всех продуктов, требуемых подобной 
диетой, в распоряжении врачей находится одно 
молоко, но, к несчастью, и его количество, по 
неизвестным больнице причинам, сокращено и 
вместо 5 ведер в день больница получает 2–3 
ведра. Хлеб нередко доставляется полусырой, 
совершенно негодный для слабых желудков» 
[1. Л. 113]. На некоторое время удалось догово-
риться с частным хозяйством Малковых, кото-
рое поставляло больнице 5 ведер молока еже-
дневно [1. Л. 159]. 

Летом – осенью 1918 г. остро встал во-
прос о продовольственном снабжении больных 
и о питании обслуживающего персонала и вра-
чей. Из уездных больниц крестьяне торопились 
поскорее выйти, не долечившись, так как там 
их кормили крайне скудно. В городе наблюда-
лась обратная закономерность: дома было еще 
более голодно, поэтому многие больные стара-
лись остаться при больнице как можно дольше 
[1. Л. 3].  

Где же доставали продовольствие? В ав-
густе выдавали в основном лишь крупы, иногда 
служащие выменивали их на муку, а затем пек-
ли хлеб, который раздавали больным. Фабрич-
ные больницы существовали старыми запаса-
ми, получая кое-что от фабричных комитетов. 
Продовольствия не могло хватить надолго. 
«Так, например, Локаловская больница две не-
дели назад имела продовольствия всего на ме-
сяц; Норской фабричной больнице было обе-
щано всего чуть не один фунт на месяц на кой-
ку, а запасов почти нет». Приемный покой при 
Оловянишниковском заводе существовал за 
счет того, что не помещал больных в стацио-
нар. Городская больница тоже постоянно жало-
валась на недостаток продуктов, а больные − на 
скудость продовольствия. Продукты покупа-
лись в лавках или на улице, у частных лиц 
[1. Л. 3 об]. 

Заработная плата младших служащих в 
середине 1918 г. составляла 285 рублей в ме-
сяц, за продовольствие вычиталось 130 рублей. 
Из продовольствия им отпускалось по 1 фунту 
(0,45 кг) солонины; 0,75 фунта капусты; 0,25 
фунта чая. При исчислении продуктов преду-
сматривалось три типа порций: общая, слабая, 
добавочная. Врачи неоднократно обращались к 
властям с просьбой усилить питание служащих, 
перевести их в первую категорию по продо-
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вольствию, как в Москве, так как они «посто-
янно подвергаются опасности заразы», работая 
в инфекционном отделении. Заведующий боль-
ницы отмечал, что «перед 1-м и 15-м числом 
каждого месяца регулярно заготовляются тро-
гательные, душу раздирающие прошения, с ко-
торыми представители отдела отправляются 
отбивать пороги различных учреждений» 
[2. Л. 8]. 

«Хлеб, капуста и картофель – вот единст-
венная пища, как для больных, так и для здоро-
вых, количество же имеющихся − круп саговой 
и манной − допускает их расход только в ис-
ключительных случаях». После того, как осе-
нью 1918 г. забили трех больничных коров, не-
которое время при больнице было мясо. К но-
ябрю 1918 г. в больнице уже остро ощущалась 
нехватка картофеля, который составлял глав-
ный пищевой продукт. «Если не будут приняты 
меры к отпуску значительных средств на не-
медленное приобретение запасов картофеля, то 
больнице грозит положительный голод, при 
котором самое существование ее является бес-
цельным» [1. Л. 19]. 

В условиях эпидемии, когда были необ-
ходимы меры дезинфекции, важнейшее значе-
ние имел вопрос о бане, с помощью которой 
можно было уничтожить паразитов и разносчи-
ков заразы. Но именно бани (как и прачечной) 
при Городской Советской больнице не было. 
Была только ванная комната, которая давала 
весьма сомнительный эффект [1. Л. 1 об]. 

Советская больница испытывала чудо-
вищные проблемы с водой: на верхние этажи 
воду приходилось носить вручную, так как во-
допроводные трубы засорились. Кроме того, 
при больнице не было ни прачечной, ни цейх-
гаузов «для полощений белья и одежды умер-
ших», хотя необходимость в этом была ост-
рейшая. Заведующий хозяйственной частью 
постоянно напоминал о необходимости как 
можно скорее отремонтировать дезинфекцион-
ную камеру в Губернской больнице, однако 
решение этого вопроса постоянно откладыва-
лось из-за нехватки средств [1. Л. 20]. Времен-
но пользовались дезинфекционной камерой и 
баней губернской тюрьмы [1. Л. 27]. Дезинфек-
цию белья, необходимую в условиях распро-
странения остро заразных заболеваний, негде 
было провести. Дезинфекционная камера при 
Губернской больнице не работала: «Ни одной 
функционирующей дезинфекционной камеры в 
распоряжении мед.-сан. отдела г. Ярославля 

нет. Одна камера (беженская) сгорела, камера 
советской лечебницы все еще не исправлена 
удовлетворительным образом, камера бывшей 
губернской тюрьмы вследствие замерзания во-
допроводных труб не работает в связи с пре-
кращением отопления главного здания» 
[3. Л. 3]. Только зимой 1919 г. заведующий от-
делом поехал в Москву и лично привез новую 
камеру «Гелиос», договорился о перевозе дру-
гой, пароформалиновой камеры для дезинфек-
ции. Прачечная при Губернской тюрьме, куда 
отвозили белье, не справлялась с объемами ра-
боты. «Задержка в исполнении работы бывает 
целыми месяцами, что ставит больницу в край-
не тяжелое положение, совершенно лишая ее 
возможности своевременной смены белья у 
больных, сверх того, стирка производится 
очень небрежно и белье возвращается непро-
стиранное, не много чище отправленного в 
стирку», – жаловались врачи [1. Л. 87]. 

При больнице не было собственной апте-
ки – все медикаменты поступали из частных 
аптек. Из-за нехватки средств аптеки постепен-
но отказывались отпускать лекарства или пре-
доставляли лишь некоторую часть необходи-
мых медикаментов [1. Л. 112 об]. 

Небольшое жалование служащим выпла-
чивали с огромной задержкой. «Вряд ли суще-
ствует другое Советское учреждение, где жало-
вание уплачивалось бы так неаккуратно», – от-
мечали врачи. Несмотря на это обстоятельство 
и на то, что служащие часто пополняли боль-
ничный стол из личных средств, люди продол-
жали работать. Были, правда, и те, со стороны 
которых это вызывало «справедливый ропот» 
[1. Л. 113]. 

Заведующий больницей отмечал также, 
что возникла острая необходимость пополне-
ния персонала. Сделать это было очень трудно 
не только из-за повторной мобилизации, но и 
оттого, что «медицинские работники всеми 
способами старались устроиться на службу в 
других ведомствах, более обеспеченных продо-
вольствием: военное, водное и железнодорож-
ного транспорта, пленбеж и др.» [3. Л. 3]. 

Врачи и служащие больницы находились 
непрерывно под страхом заражения. В августе 
им угрожала холера, затем «испанка» и другие 
заразные заболевания. Медицинские работники 
просили о переводе в первую категорию по 
продовольствию [1. Л. 114]. 

В силу указанных причин медицинские 
сотрудники были очень подвержены заболева-
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ниям. Во многих городах смертность врачей и 
обслуживающего персонала была чрезвычайно 
высокой, в Московской губернии, например, 
только смертность от тифа достигала 12 % 
[2. Л. 3]. «Город Ярославль, – говорится в док-
ладе о санитарном состоянии губернии осенью 
1919 г., – сверх всякой меры переполнен зараз-
но больными красноармейцами; медицинский и 
обслуживающий персонал болеет и гибнет от 
эпидемии несравненно больше, чем в прошлом 
году. Заболеваемость свыше 50 % и необычно 
высокая смертность. Первые две недели декаб-
ря сего года [1919 г. – Н. М.] в одном Ярослав-
ле от сыпного тифа умерло 4 врача. Заболевае-
мость обслуживающего персонала доходит до 
80 %» [2. Л. 10]. 

В 1919 году ситуация с финансированием 
больницы не изменилась. Заведующий сани-
тарно-эпидемическим отделом Е.И. Лифшиц 
писал: «Все приходные суммы медико-
санитарного отдела состоят исключительно из 
случайных поступлений, главным образом в 
виде позаимствований, и без остатка поглоща-
ются текущим жалованием» [2. Л. 7]. За отде-
лом накопился огромный долг, который к кон-
цу 1919 г. составлял около 1 млн рублей. Осе-
нью 1919 г. в докладе, отправленном медицин-
скими сотрудниками больницы в медико-
санитарный отдел, говорилось о том, что ин-

фекционное отделение, как и вся больница, 
«приходит в крайний упадок и лишается воз-
можности всякого целесообразного ведения 
дела вследствие как общей недостаточности 
ассигнируемых на нужды больницы средств, 
так и необычайной задержки даже и отпускае-
мых сумм» [1. Л. 113]. 

Как отмечал Г. И. Лифшиц, «каждые 
полмесяца приходится опасаться, что отдел не 
достанет денег даже для выплаты жалованья и 
персонал разбежится от голода. О каких-нибудь 
санитарно-технических улучшениях, пополне-
нии инвентаря, расширении существующих 
учреждений и т. п. в подобной обстановке дли-
тельного финансового кризиса думать совер-
шенно невозможно» [3. Л. 8]. Однако, обра-
тившись к итогам работы ярославских врачей 
во второй половине 1918–1919 гг., можно уви-
деть следующее: эпидемия холеры была вовре-
мя взята под контроль, ассенизационная про-
блема решена поздней осенью 1918 г. и эпиде-
мии весной 1919 г. не возникло, а заразные за-
болевания, вспыхивавшие в различных районах 
Ярославля, были быстро остановлены. На наш 
взгляд, это является доказательством того, что, 
несмотря на тяжелейшие условия труда, яро-
славские врачи мужественно выполнили свой 
долг. 
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