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Актуальность. Изучение особенностей лечения участников и инвалидов Великой Отечест-
венной войны 1941–1945 гг., которые находились в региональных психиатрических боль-
ницах, позволяет не только уточнить уровни оказания медицинской помощи таким военным 
ветеранам, но и оценить результаты организации общественного здравоохранения в послево-
енные годы сквозь призму развития советской психиатрии в ХХ веке, также результаты ока-
зания медицинской помощи ветеранов войны. Весьма полезным является детальное изучение 
положения военных инвалидов в психиатрических клиниках в послевоенный период, что по-
зволит уточнить многие малоизученные аспекты не только истории медицины, но и развития 
межличностных, групповых, региональных отношений в социалистическом социуме. 
Материалы и методы. Методологические особенности исследования заявленной пробле-
матики опираются на авторские подходы привлечения первичных архивных источников, 
включая отчеты главного врача психиатрической больницы, работ современников, специа-
листов психо-неврологического профиля, в том числе тамбовских врачей-психиатров, а 
также собственно историй болезней пациентов, анамнеза психической заболеваемости в 
Тамбовской области в рассматриваемый хронологический период. Были использованы ис-
точники государственных и партийных архивов Тамбовской области, большинство из кото-
рых впервые вводятся в научный оборот. Применялись методы микроистории, привлечения 
материалов из истории болезней пациентов, выявлены важные тенденции медикаментозных и 
иных практик лечения ветеранов войны, страдавших психическими заболеваниями. 
Результаты исследования. Фактически пациенты психиатрических больниц в послевоен-
ный период получали почти весь необходимый комплекс лечебных и профилактических 
процедур, проводимых реабилитационных мероприятий. В то же время необходимо учиты-
вать, что послевоенная разруха, недостаток продовольствия, одежды, ряда медикаментов 
серьезно осложняли возможности медицинских организаций, которые часто не имели необ-
ходимых ресурсов для полноценной организации лечения инвалидов войны, страдавших 
психическими заболеваниями. К тому же нередко возникали проблемы с отоплением, снаб-
жением необходимым инвентарем и припасами для психиатрической больницы, что налага-
ло отпечаток на практическое здравоохранение на региональном уровне. Все же тамбовские 
психиатры использовали весь комплекс доступных им лечебных процедур и медикаментов, 
как традиционных, так и новых, которые давали ощутимый терапевтический эффект. Важно 
заметить, что в послевоенные годы произошел полный отказ от элементов «карательной» 
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психиатрии за счет прекращения помещения пациентов в изолятор, а также проведение 
влажных обертываний. Кроме того, для применения интенсивных методов лечения требо-
валось согласование с главным врачом.  
Выводы. Результаты изучения проблемы позволили дать оценку данным процессам, рас-
сматриваемым сквозь призму развития регионального здравоохранения, выявить тенденции 
развития советской психиатрии в первое послевоенное десятилетие. Было уточнено разви-
тие амбулаторной сети по оказанию медицинской помощи инвалидам войны, страдавшим 
психическими расстройствами и заболеваниями. Дана оценка устройства военных инвали-
дов в трудовые артели, на предприятия и в дома инвалидов. В целом региональная психиат-
рия показала свою дееспособность и эффективность в плане лечения и реабилитации воен-
ных инвалидов, имевших психические заболевания.  
Ключевые слова: тактика лечения, ветераны войны, военные инвалиды, психические забо-
левания, региональная история, история медицины 
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Importance. Studying the treatment features of participants and disabled veterans of the Great Pa-
triotic War of 1941–1945, who were in regional psychiatric hospitals, allows not only to clarify the 
levels of medical care for such military veterans, but also to evaluate the results of public health 
organization in the postwar years through the prism of Soviet psychiatry development in the 20th 
century, as well as the results of medical care for war veterans. A detailed study of the situation of 
disabled veterans in psychiatric clinics in the post-war period is very useful, which will clarify 
many little-studied aspects not only of the history of medicine, but also of the development of in-
terpersonal, group, and regional relations in socialist society. 
Research Methods. The methodological features of the study of the stated problems are based on 
the author’s concept of involving the works of contemporaries, primarily specialists in the field of 
psychiatry, practitioners of the Tambov region, as well as the actual case histories and anamnesis of 
mental illness. Materials from state and party archives of the Tambov region and memoirs of con-
temporaries were used, many of which were introduced into scientific circulation for the first time. 
Results and Discussion. In fact, patients of psychiatric hospitals in the post-war period received 
almost the entire necessary complex of therapeutic and preventive procedures and rehabilitation 
measures. At the same time, it must be borne in mind that the post-war devastation, lack of food, 
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clothing, and a number of medicines seriously complicated the capabilities of medical organiza-
tions, which often did not have the necessary resources to fully organize the treatment of war vet-
erans suffering from mental illness. In addition, there are often problems with heating, the supply 
of necessary equipment and supplies for the psychiatric hospital, which left an imprint on practical 
health care at the regional level. Nevertheless, Tambov psychiatrists used the full range of medical 
procedures and medicines available to them, both traditional and new, which gave a tangible the-
rapeutic effect. It is important to note that in the post-war years there is a complete rejection of the 
elements of “punitive” psychiatry due to the cessation of placing patients in isolation, as well as 
wet wraps. In addition, the use of intensive treatment methods required coordination with the chief 
physician. 
Conclusion. The results of the study of the problem made it possible to assess these processes, 
viewed through the prism of the development of regional health care, to identify trends in the de-
velopment of Soviet psychiatry in the first post-war decade. The development of an outpatient 
network for the provision of medical care to war invalids suffering from mental disorders and dis-
eases is clarified. The assessment of the placement of military veterans in labor unions, enterprises 
and homes for the disabled is given. It is concluded that, in general, regional psychiatry has shown 
its capacity and effectiveness in terms of treatment and rehabilitation of military invalids who had 
mental illnesses. 
Keywords: treatment tactics, war veterans, disabled veterans, mental illness, regional history, 
medical history 
For citation: Shcherbinin, P.P. (2024). Treatment organization of disabled veterans with mental 
illnesses in the post-war years (1945–1950) (based on the materials of the Tambov Psychiatric 
Hospital). Vestnik Tambovskogo universiteta. Seriya: Gumanitarnye nauki = Tambov University 
Review. Series: Humanities, vol. 29, no. 2, pp. 512-527. (In Russ., abstract in Eng.) 
https://doi.org/10.20310/1810-0201-2024-29-2-512-527    

АКТУАЛЬНОСТЬ 
 
Послевоенная повседневность и, собст-

венно, последствия военной поры (фронто-
вой быт, болезни, ранения и увечья участни-
ков сражений) внесли в жизнь отечественно-
го социума особые черты социомедицинской 
и ментально-психологической проблематики, 
когда возвратившиеся домой ветераны войны 
имели определенные расстройства психиче-
ского и неврологического характера. Это бы-
ли не только «травматики» и контуженные 
военнослужащие, но и большинство других 
«обычных» участников Великой Отечествен-
ной войны 1941–1945 гг. Они все сохраняли 
те или иные признаки «военного синдрома», 
который позже получил иные названия: «аф-
ганский синдром», «вьетнамский синдром»  
и др. Таким образом, можно говорить о пси-
хиатрических и нервно-психологических об-
стоятельствах послевоенного общественного 
развития советского социума. Понятно, что 
некоторые из демобилизованных нуждались 
не только в амбулаторном наблюдении и ле-

чении, но и в помещении в психиатрические 
стационары. 

В целом послевоенный период развития 
отечественного здравоохранения отличался 
особыми условиями, когда произошли серь-
езные деформации социально-экономичес- 
кого, социокультурного и общественно-по- 
литического развития в Союзе Советских 
Социалистических Республик. Страна с 
большим напряжением восстанавливала по-
слевоенное разрушенное хозяйство, структу-
ру образовательных, культурных и медицин-
ских учреждений, постепенно переходя с во-
енных на мирные, «гражданские» пути раз-
вития. Вполне очевидно, что одной из важ-
нейших задач, стоявших перед советской ме-
дициной, было лечение и реабилитация во-
енных ветеранов, особенно инвалидов Вели-
кой Отечественной войны 1941–1945 гг.  

Весьма важным и необходимым является 
изучение малоизвестных страниц и особен-
ностей организации общественного здраво-
охранения в послевоенный период (1945–
1950 гг.) сквозь призму лечения психических 
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заболеваний военных инвалидов, страдавших 
психическими заболеваниями, на материалах 
крупнейшей психиатрической клиники – 
Тамбовской областной психиатрической 
больницы. Данные сюжеты развития регио-
нального здравоохранения позволяют оце-
нить не только особенности развития совет-
ской психиатрии в первое послевоенное де-
сятилетие, но и выявить, уточнить, конкрети-
зировать тенденции взаимоотношений врача 
и пациента, власти и общества, личности и 
государства в рассматриваемый период со-
ветской государственности. 

Рассматривая данные аспекты развития 
региональной медицины, важно получить 
ответ на постановочные вопросы о послево-
енном лечении, реабилитации и социализации 
больных и раненых «защитников социалисти-
ческого Отечества», страдавших психически-
ми заболеваниями и расстройствами, в усло-
виях мирной повседневности в 40–50-е гг.  
ХХ века: 

1) каким образом отличалось лечение 
инвалидов войны от «обычных» гражданских 
пациентов психиатрической больницы в ус-
ловиях психиатрического стационара; 

2) насколько успешным было лечение и 
реабилитация военных ветеранов в послево-
енный период; 

3) какие лечебные тактики применялись 
при лечении военных инвалидов и насколько 
они отражали современные для эпохи пред-
ставления об эффективности такого лечения 
в медицинских организациях; 

4) каким образом регламентировался 
порядок оказания психиатрической помощи 
нуждающимся в ней ветеранам войны; 

5) насколько отличались тактики лече-
ния и условия содержания военных инвали-
дов в различных регионах СССР; 

6) насколько точной была статистика  
и практический опыт в деятельности Там-
бовской областной психиатрической боль-
ницы; 

7) имелись ли случаи отказа пациентов 
от лечения в психиатрических больницах, и 
как на это реагировал персонал медицинских  
учреждений; 

8) возможно ли применение или сопос-
тавление практик лечебной работы, традиций 
реабилитации и социализации в психиатри-
ческих клиниках участников СВО? 

 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

 
Источниками для изучения данной науч-

ной проблемы стали первичные архивные 
документы, отложившиеся в фондах Госу-
дарственного архива Тамбовской области 
(далее – ГАТО): Тамбовской психиатриче-
ской больницы (Ф. Р-5078), а также областно-
го управления здравоохранения (Ф. Р-3959 – 
областной отдел здравоохранения). Кроме 
того, были привлечены опубликованные ис-
торические свидетельства, в том числе вос-
поминания врачей, работавших в психиатри-
ческих больницах в послевоенный период. 
Весьма важные данные содержатся и в рабо-
тах врачей-психиатров, которые, собирая 
анамнез развития психических заболеваний 
военнослужащих, фиксировали и ценные ис-
торические детали и факты, отражающие по-
вседневную жизнь и тактику лечения в пси-
хиатрических больницах рассматриваемого 
периода. 

Историографические традиции изучения 
развития военной психиатрии в послевоен-
ный период имеют определенные особенно-
сти, которые связаны с общими тенденциями 
развития истории советского здравоохране-
ния в ХХ и начале XXI века [1], в том числе в 
региональном измерении [2]. Наиболее по-
лезным является привлечение работ врачей-
психиатров, которые весьма успешно изуча-
ли опыт оказания помощи военным ветера-
нам в послевоенный период1, отражая часто 

                                                                 
1 Миловидская К.С. Лечебная помощь инвалидам 

отечественной войны. М., 1946. 48 с.; Ходос Х. Неврозы 
мирного и военного времени. Иркутск, 1947. 146 с.; 
Шабанов А.Н. Состояние психоневрологической по-
мощи и мероприятия по ее улучшению // Труды Все-
союзного съезда невропатологов и психиатров / отв. 
ред. В.А. Гиляровский. М.: Медгиз, 1950. С. 438-447; 
Проблемы клиники и терапии психических заболева-
ний (в свете данных военно-психиатрического опыта) / 
под общ. ред. И.Н. Кагановича. М.: Тип. МВД СССР, 
1949. 283 с.; Малкин П.Ф. Вопросы психиатрии воен-
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важнейшие историко-биографические стра-
ницы жизни и заболеваемости участников 
войны и их лечения в 40–50-е гг. ХХ века2.  

Издавались и различные материалы по 
оказанию помощи при лечении и реабилита-
ции инвалидов войны3. 

Собственно региональные особенности 
проблемы рассмотрены в некоторых публи-
кациях тамбовских историков [3–5] и меди-
цинских работников [6]. 

Весьма добротное изучение особенно-
стей послевоенной психиатрии в СССР про-
вели зарубежные исследователи [7; 8]. По-
лезным было изучение и отдельных аспектов 
организации здравоохранения в послевоен-
ный период в других государствах, прини-
                                                                                
ного времени и задачи клинической психиатрии в по-
слевоенный период // Вопросы психиатрии военного 
времени. Свердловск, 1947. С. 3-15; Каранович Г.Г. 
Пути и перспективы развития психиатрической помо-
щи в послевоенный период // Труды центрального ин-
ститута психиатрии. Т. III. XXV / под общ. ред.  
П.Б. Посвянского, А.С. Шмарьяна. М., 1947. С. 22-41; 
Зелинский Н.М., Вольфовский А.И. Итоги лечения ней-
рохирургических и невропсихиатрических больных в 
период Великой Отечественной войны и в послевоен-
ные годы // Труды XV сессии украинского психоневро-
логического института / под ред. Н.М. Зеленского. 
Харьков, 1949. С. 344-353; Гиляровский В.А. Вопросы 
теории и практики невропсихиатрической помощи в 
послевоенное время // Советская медицина. 1946. № 7. 
С. 1-4; Бергер И.И. О современном положении дела 
помощи инвалидам Отечественной войны с невропси-
хическими нарушениями // Труды XV сессии украин-
ского психоневрологического института / под ред. 
Н.М. Зеленского. Харьков, 1949. С. 339-343; Бер- 
гер И.А. Мероприятия по ликвидации последствий 
войны в области нервно-психической заболеваемости // 
Проблемы современной психиатрии / ред. Л.Л. Рохлин, 
Т.П. Симсон. М.: Изд-во Акад. мед. наук, 1948.  
С. 454-462. 

2 Вопросы лечения инвалидов Великой Отечест-
венной войны: (Краткие тексты докладов к научной 
конференции института и госпиталей для инвалидов 
Отечеств. войны) / отв. ред. М.Г. Григорьев. Горький: 
Б. и., 1962. 87 с. 

3 Материалы по вопросам восстановительного ле-
чения инвалидов Отечественной войны. Баку: Объед. 
изд-во, 1952. 19 с.; Гейер Т.А. Экспертиза военнообя-
занных и инвалидов Отечественной войны с нервно-
психическими расстройствами. М.: Тип. изд-ва «Моск. 
большевик», 1947. 36 с.; Марцинковский Б.И. Основы 
врачебно-трудовой экспертизы. М.: Речиздат, 1947.  
88 с. 

мавших участие во Второй мировой войне 
1939–1945 гг. [9–11]. 

 
РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

 
Необходимо учитывать, что достаточно 

достоверная информация содержится в док-
ладах областного управления здравоохране-
ния (облздрава) Тамбовской области, куда для 
формирования этого отчета поступали стати-
стические материалы и другие данные по ока-
занию психиатрической помощи в регионе. 
Так, в отчете облздрава за 1946–1947 гг. ука-
зывалось, что в 1946 г. для оказания стацио-
нарной помощи ветеранам Великой Отечест-
венной войны 1941–1945 гг. были созданы 
следующие условия: в городских больницах 
для лечения инвалидов войны были выделе-
ны 65 коек в городских больницах и 50 коек 
в психиатрической больнице4. 

Невро-психическая помощь населению 
Тамбовской области была поставлена в 1946 г. 
впервые в более широких масштабах. В со-
ответствии с приказом НКЗ СССР № 220 и 
Министерства здравоохранения РСФСР № 17 
«Об улучшении качества невро-психиатри- 
ческой помощи населению» план предусмат-
ривал приближение к населению квалифици-
рованной врачебной помощи и внедрение со-
временных методов лечения и профилактики. 

С декабря 1946 г. при областной психи-
атрической больнице стал работать диспан-
сер. Именно в этот период стала активно 
применяться трудотерапия для пациентов 
больницы. Из активных методов лечения 
использовались такие, как психотерапия, 
инсулинотерапия, судорожная терапия, пе-
реливание крови, вливание спирта и др. 

Всего, судя по отчету облздрава, в пси-
хиатрической больнице на амбулаторном 
уровне и стационарно получали лечение 207 
инвалидов войны. 

Но более ценным и полным источником, 
отражавшим особенности организации здра-
воохранения в регионе сквозь призму лечеб-
но-профилактических мероприятий в отно-
                                                                 

4 ГАТО (Государственный архив Тамбовской об-
ласти). Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 408. Л. 47. 
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шении военных ветеранов, страдавших пси-
хическими заболеваниями, являются ежегод-
ные отчеты главного врача психической 
больницы. Они включали в себя полные ста-
тистические данные, а также подробную ха-
рактеристику лечебных, диагностических и 
реабилитационных практик советской пси-
хиатрической службы. 

В годовом отчете главного врача Там-
бовской областной психиатрической больни-
цы Агнии Моисеевны Писарницкой отмеча-
лось, что уже с 6 декабря 1946 г. была созда-
на единая система оказания населению нев-
ро-психиатрической помощи, включавшая 
областной психо-неврологический диспан-
сер, тамбовскую психбольницу на 774 койки, 
нервное отделение Тамбовской городской 
больницы на 30 коек, нервно-психиатри- 
ческие койки (от 5 до 10) в каждом районном 
городе5. Кроме этого, в каждой поликлинике 
имелись и специальные невро-психиатри- 
ческие кабинеты. Заметим, что сегодня в по-
ликлинических подразделениях нет подоб-
ных кабинетов, что серьезно затрудняет ока-
зание помощи пациентам с психическими 
заболеваниями на первичном уровне. В усло-
виях проведения СВО в современной России 
подобные кабинеты являются весьма востре-
бованными и необходимыми. Но проводимая 
более 20 лет «оптимизация» организации 
здравоохранения на региональном уровне 
продолжает наносить ощутимый урон прак-
тической медицине в Российской Федерации. 

В первые послевоенные годы инвалиды 
войны чаще всего находились на лечении в 
Тамбовской областной психиатрической 
больнице из-за последствий военных травм и 
травматической эпилепсии, поступали в ста-
ционар чаще всего именно при обострении 
психических заболеваний6. Среди нерешен-
ных вопросов в рассматриваемый период ос-
тавалось неправильное использование инва-
лидных домов системы социального обеспе-
чения, когда туда помещали душевноболь-
ных: шизофреников и эпилептиков, что не 
отвечало профилю данных учреждений. 
                                                                 

5 ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 443. Л. 1. 
6 Там же. Л. 13. 

Всего в 1946 г. на учете в психиатриче-
ской больнице состоял 521 инвалид войны, в 
том числе 65 душевнобольных, 235 с погра-
ничными формами7. На патронажном обслу-
живании было 53 инвалида и 1 находился 
под опекой. 

Имело место и 422 посещения инвалидов 
войны на дому, в том числе были проведены 
11 бытовых обследований проживания инва-
лидов войны. Логопедическую помощь по-
лучали также и 11 таких военных ветеранов. 

Главный врач А.М. Писарницкая с гор-
достью констатировала, что еще с 1945 г. 
были отменены все меры стеснения пациен-
тов психиатрических клиник, кроме удержи-
вания в постели и системы закрытых дверей 
для остро-беспокойных с попытками к побегу. 
Уничтожены были и сами изоляторы, пере-
стали практиковаться влажные обертывания.  

Летом все пациенты психиатрической 
больницы целый день проводили в садах, где 
их кормили, и где они отдыхали («мертвый 
час»). Зимой из-за недостатка теплых вещей 
лишь 35 % больных на короткое время выво-
дились на прогулку. Отпуски к родным не 
разрешались совершенно из-за опасения за-
носа инфекции в стационарные отделения 
больницы8. 

В послевоенные годы в психиатрическом 
стационаре использовались как новые, так и 
традиционные, активные методы лечения и 
купирования возбуждения: инсулиновые шо-
ки, электросудорожная терапия; применя-
лись препараты: барбанил, гексонал, сульфо-
зин, сернокислая магнезия, делантин, а также 
спинномозговые пункции при эпилепсии, 
маляротерапия, аутогемотерапия, органоте-
рапия и внутривенные вливания. 

Активно использовались и физиотера-
певтические процедуры: франклин, диатер-
мия, вибрационный массаж, гальванизация, 
общий и местный д-Асанн, солюкс, кварце-
вая лампа Р. Кёха, ванна Ледельмана, синий 
свет, световая ванна, массаж9. 

                                                                 
7 Там же. Л. 53об. 
8 Там же. Л. 7. 
9 Там же. Л. 30.  
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Отделение инвалидов войны в стациона-
ре психической больницы всегда было за-
полнено. Эти были инвалиды, поступавшие 
на лечение по путевкам участковых врачей, 
диспансера и госпиталя инвалидов войны 
(особенно больные пограничных состояний). 
Последние нередко высказывали большое 
недовольство по поводу разницы в питании 
по сравнению с госпитальным довольствием, 
которое в три раза было более питательным и 
разнообразным. 

Для уточнения динамики и факторов 
роста психических заболеваний необходимо 
учитывать и геоклиматические воздействия 
конкретного региона. Катастрофическая за-
суха 1946 г. привела к голодовкам и массо-
вому истощению населения Тамбовской об-
ласти, что в свою очередь вызвало и значи-
тельное количество кратковременных психи-
ческих расстройств. Многие хронические 
больные вернулись в психиатрическую боль-
ницу. Вплоть до августа 1947 г. питание па-
циентов было поставлено под угрозу. Спаса-
ло лишь подсобное хозяйство и 300 добавоч-
ных усиленных пайков, которые выделил 
Горторг. Эти пайки выдавались лишь боль-
ным с реактивными неврозами на почве ис-
тощения, а также острым и возбужденным 
пациентам, а также больным с соматически-
ми заболеваниями. Норма хлеба составляла 
лишь 600 г, и увеличить ее не представля-
лось возможным. 

Кроме того, в 1947 г. в Тамбовской обла-
стной психиатрической больнице остро 
ощущался недостаток постельного белья, 
одежды, обуви, одеял. Финансирование 
больницы шло с большими перебоями, ас-
сигнования поступали нерегулярно, что при-
водило к тому, что приходилось урезывать 
ассортимент, брать дешевые продукты. Сли-
вочное масло заменялось растительным, мя-
со бралось меньшей упитанности10. 

 
 

                                                                 
10 ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 443. Л. 19. 

По отделению инвалидов Отечественной 
войны в 1947 г. были зафиксированы сле-
дующие данные (табл. 1). 

Из Тамбовской области поступило 187 
больных, из других областей – 34. 

По психическим заболеваниям инвалиды 
войны распределялись следующим образом 
(табл. 2–5). Результаты лечения пациентов 
представлены в табл. 6. Были определены 
количественные показатели пациентов, 
имеющих полную или частичную инвалид-
ность (табл. 7). 

Имели место и четыре попытки к побегу, 
и один побег, взаимные драки – 4, нападение 
на служащих – 411. Каждый подобный эпизод 
разбирался на врачебной комиссии, и прини-
мались конкретные меры медико-социаль- 
ного характера. 

В 1948 г. через отделение инвалидов 
войны прошло 344 человека и 4396 – через 
диспансер. Два пациента умерло: один от 
туберкулеза, второй – от злокачественной 
опухоли12. Главный врач А.М. Писарницкая 
констатировала, что истории болезни не  
всегда   полностью  отражали   психическое  

 
 

Таблица 1 
Учет инвалидов Отечественной войны  

в период 1947/1948 г. 
Table 1 

Accounting for the disabled  
of the Patriotic War in the period 1947/1948 

 
Количество 
инвалидов Мужчин Женщин Всего 

Состояло на  
1 января 1947 г. 68 3 71 

Поступило  
за 1947 г. 221 – 221 

Выбыло  160 2 162 
Умерло  9 – 9 
Состояло на  
1 января 1948 г. 120 1 121 

Итого лечились 289 3 292 
 
Примечание. Посчитано по: ГАТО. Ф. Р-3959.  

Оп. 1. Д. 443. Л. 23.  
                                                                 

11 Там же. Л. 24. 
12 Там же. Д. 519. Л. 24. 
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Таблица 2 
Классификация заболеваний и учет пациентов по состоянию на 1948 г. 

Table 2  
Classification of diseases and patient records as of 1948 

 
№ п/п Заболевания Состояло Умерло Осталось на 1948 г. 

1 Инфекционные психозы 2 1 1 
2 Эпидемические психозы 1 – 1 
3 Прогресирующий паралич 1 – 1 
4 Алкогольный психоз 14 – 2 
5 Наркомании 1 – 0 
6 Травматический психоз 48 1 16 
7 Травматическая эпилепсия  30 – 10 
8 Артериосклероз мозга 9 – 5 
9 Пресенильный психоз 1 – 1 
10 Органические психозы 14 – 7 
11 Соматические психозы 14 – 4 
12 Эпилепсия 4 – 1 
13 Шизофрения 59 6 31 
14 Маниакально депрессивный психоз 6 – 2 
15 Реактивный психоз 35 – 23 
16 Неврозы  23 – 10 
17 Психопатия 17 1 3 
18 Олигофрения  4 – 2 
19 ВСЕГО 267 – 121 

 
Примечание. Посчитано по: ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 443. Л. 23. 
 
 

состояние пациентов. Эпикризы велись, но 
иногда страдали излишней лаконичностью. 
Имели место запаздывания записей в исто-
риях болезней хроников по причине загру-
женности и некомплекта врачей13. 

Купание пациентов проводилось один 
раз в 10 дней, в корпусах имелись ванна и 
душ. Температура в отделениях была от 16 
до 18 градусов14. 

Стоимость однодневного питания каж-
дого пациента составляла 6 руб. 98 коп. вме-
сто 8 руб., оно дополнялось продуктами под-
собного хозяйства психбольницы: свежая 
капуста, редька, морковь, свекла, лук и даже 
арбузы и дыни (для некоторых больных)15. 
Финансирование больницы в январе–апреле 
и июле 1948 г. шло плохо, что отражалось на 
работе стационарных отделений. 

 

                                                                 
13 ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 519. Л. 36. 
14 Там же. Л. 40. 
15 Там же. Л. 41. 

В 1948 г. в отделении инвалидов войны 
было 65 сметных коек, которыми пользова-
лись 344 пациента. Поступило из Тамбовской 
области 200, а из других областей – 23. На  
1 января 1948 г. состояло – 121, поступило –
223, было выписано – 177, умерло – 2, и на  
1 января 1949 г. имелось 165 пациентов16. 

В невро-психиатрическом диспансере 
было 2413 посещений инвалидами войны, в 
том числе 1615 первичных посещений. На 
учете в диспансере состояло 1396 инвалидов 
войны, в том числе 369 душевнобольных и 
1027 – с пограничными состояниями. Патро-
нажные сестры посещали их 336 раз. 

В Знаменском районе имелся инвалидный 
дом, где содержались олигофрены, паркинсо-
ники, невротики после тяжелых ранений и 
контузий. Попадались там и эпилептики17. 

 
 

                                                                 
16 Там же. Л. 48. 
17 Там же. Д. 628. Л. 34. 
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Таблица 3 
Учет пациентов в порядке убывания  

в период с 1941 по 1947 г. 
Table 3 

Registration of patients in descending  
order in the period from 1941 to 1947 

 
Год Мужчин Женщин Всего 
1947 221 – 221 
1946 40 – 40 
1945 13 1 14 
1944 6 1 7 
1943 8 1 9 
1942 1 – 1 
1941 1 – 1 

 
 

Таблица 4 
Распределение пациентов  
по возрастным категориям 

Table 4 
Distribution of patients by age categories 
 

Возрастные группы, лет Всего 
18–20 12 
20–30 76 
30–40 82 
40–50 37 
50–60 14 

Всего 221 
 
Примечание. Посчитано по: ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 

1. Д. 443. Л. 23об. 
 
 

Таблица 5 
Учет количественного распределения  

пациентов в зависимости от срока  
пребывания в медучреждении 

Table 5 
Accounting for the quantitative distribution  

of patients depending on the length of  
stay in a medical institution 

 
Возраст Всего 

От 1 до 3 месяцев 53 
От 4 до 6 месяцев 25 
От 7 до 12 месяцев 16 
От 1 до 2 лет 51 
3–4 года 76 

 

Таблица 6 
Учет пациентов в зависимости  

от степени заболевания 
Table 6 

Accounting of patients depending  
on the degree of the disease 

 
Пациентов Мужчин Женщин Всего 

Выписано  
здоровыми 46 1 47 

С улучшением 57 – 57 
Без улучшения 26 1 27 
Выписаны по окон-
чании экспертизы 28 – 28 

С ухудшением 3 – 3 
Всего 160 2 162 

 
 

Таблица 7 
Учет дееспособных  

и недееспособных пациентов 
Table 7 

Accounting for able-bodied  
and disabled patients 

 
Пациентов Мужчин Женщин Всего 

С восстановлением 
трудоспособности 59 1 60 

С понижением  
трудоспособности 66 1 67 

С утратой  
трудоспособности 35 – 35 

Итого  160 2 162 
 
 
В психиатрической больнице в отделе-

нии для инвалидов войны было еще два от-
деления для спокойных и беспокойных боль-
ных. В этом отделении обслуживались пре-
имущественно: шизофреники – 23,5 % от 
числа лечившихся; с невротическими реак-
циями, чаще в связи с закрытой травмой го-
ловы – 9,9 %; с травматической эпилепсией – 
10,2 %; с эпилепсией невыясненного харак-
тера – 6,7 %; с травмой мозга с изменениями 
психики – 19,5 %; с психическими реакциями 
с наслоением на прошлую травму мозга –  
9,6 %; с алкоголизмом 0–5,6 %; ставшие оли-
гофренами по ранению – 3 инвалида войны18. 
                                                                 

18 ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 628. Л. 22об. 
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Из отделения инвалидов войны за год бы-
ло выписано: здоровыми по психическому со-
стоянию – 28,7 %; с улучшением – 51, 3 %; с 
восстановленной трудоспособностью – 50,4 %; 
с пониженной – 38,8 %. Большинство выпи-
санных находились в больнице менее 2 ме-
сяцев и попадали туда за счет проведения 
трудовой и судебной экспертизы19.  

Чаще всего инвалиды войны попадали на 
психические койки по направлению диспан-
сера. Все такие пациенты по Тамбовской об-
ласти были взяты на учет, систематически 
лечились амбулаторно, а врачи посещали их 
на дому. 

Значительное количество инвалидов бы-
ло успешно трудоустроено в системе инва-
лидных артелей и на производствах, где вра-
чами назначалось для них специальное рабо-
чее место. Сложнее всего удавалось устроить 
на работу инвалидов войны с эпилептически-
ми травматического характера припадками. 

Многие инвалиды войны – травматики – 
находились в инвалидном доме, откуда их 
часто направляли для временного лечения в 
психиатрическую больницу. 

Питание в больнице было, скорее, удов-
летворительное и подразделялось на 4 стола:  
1) общий; 2) усиленный; 3) диетический;  
4) для больных авитаминозами. Все пациен-
ты в достаточном количестве получали ово-
щи: сырую морковь, редьку. 

Невро-психиатрическая помощь в Там-
бовской области охватывала областной  
центр – Тамбов, 5 районных городов и 44 
района. В 1948 г. имелась следующая струк-
тура по оказанию помощи психически 
больным20.  

Стационарная: 
1) областная психиатрическая больница 

на 775 коек; 
2) нервное отделение при областной 

больнице на 30 коек; 
3) в госпитале для инвалидов Отечест-

венной войны отделение для больных с забо-
леваниями центральной и периферической 

                                                                 
19 ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 628. Л. 23. 
20 Там же. Д. 519. Л. 3. 

нервной системы и для невро-хирургических 
больных на 40 коек; 

4) в городах Мичуринске и Моршанске 
по 5 неврологических и 5 психиатрических 
коек для остро-заболевших, не требующих 
длительного лечения больных; 

5) в городах Кирсанове, Котовске и Рас-
сказово по 5 коек того же профиля; 

6) невро-соматический санаторий на 
100 коек; 

7) неврологические койки в военном 
госпитале № 141421. 

Амбулаторная невро-психиатрическая 
помощь: 

1) областной невро-психиатрический 
диспансер; 

2) в городах области имелись специаль-
ные кабинеты с врачами-невропатологами; 

3) в городе Тамбове помощь оказыва-
лась в 2 объединенных поликлиниках, обла-
стном госпитале инвалидов войны; 

4) проводился прием в здравпунктах 
предприятий периодически. 

Были своевременно взяты на учет дли-
тельно болеющие и инвалиды войны. Патро-
нажные сестры посетили за год 336 инвали-
дов войны. 

Регулярно проводились бытовые обсле-
дования условий проживания инвалидов 
войны: в 1946 г. – 26, в 1947 – 82, в 1948 г. – 
312. Была оказана помощь в получении квар-
тир 12 бывшим пациентам психиатрического 
стационара22. 

В 1949 г. невро-психическая помощь 
оказывалась в Тамбовской области с ее тер-
риторией 34600 кв. км с населением 1485000, 
из которых жители городов составляли 
271000, а сельское население – 1214000, де-
тей до 14 лет – 5670023. Отделение для инва-
лидов войны была рассчитано на 63 койки. 
Имелось два отделения: для спокойных и 
беспокойных больных (исключительно инва-
лидов войны) с прикрепленным врачом.  

День пациентов в психиатрической 
больнице распределялся по-разному в зави-
                                                                 

21 Там же. Л. 5.  
22 Там же. Л. 13. 
23 Там же. Д. 628. Л. 4. 
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симости от времени года и отделения. Ут-
ренний подъем – в 8 утра, затем в 8:30 – зав-
трак. В 9 утра традиционно открывались 
мастерские, и работа в них продолжалась до 
12 часов, в это же время проводились все ме-
дицинские процедуры. С 12 до 13 часов был 
обед, затем сон («мертвый час»). С 14 до 16 
часов снова продолжалась работа в мастер-
ских. С 16 до 18 часов проводились различ-
ные культурные развлечения. С 18 до 19  
часов был ужин и до 21 часа велась кружко-
вая работа.  

Надзор над больными, судя по отчету 
главного врача, был налажен удовлетвори-
тельно. В течение ряда лет не было ни одно-
го криминального случая или каких-либо 
травматических повреждений больных. На-
блюдение за больными велось постоянными 
медсестрами и записывалось в специальные 
журналы24. 

Свидания больных с родственниками 
допускались ежедневно кроме четверга с 10 
до 16 часов. Свидания происходили в специ-
ально оборудованной комнате с отдельным 
персоналом. 

Важно, что применение активных мето-
дов лечения назначалось лишь после деталь-
ного обследования больного по разрешению 
главного врача и с его отдельной пометкой в 
истории болезни. 

Поступавшие больные подвергались 
полной санобработке. Купание больных – 
еженедельное. Перебоев в топливе не было. 
Значительное число инвалидов войны нахо-
дилось в инвалидном доме25. 

В 1950 г. продолжались все лечебные и 
профилактические мероприятия. Хотя отде-
ление для инвалидов войны было рассчитано 
на 66 коек, но оно было всегда переполнено. 
Проходили лечение 304 человека, из них 28 
пациентов из других областей. Всего за год 
поступило 172 человека, то есть 10,5 %  
от всех поступивших в психиатрическую 
больницу. 

Из них имели диагнозы: шизофрения – 
27,9 %; травматический психоз – 23,5 %; 
                                                                 

24 ГАТО. Ф. Р-3959. Оп. 1. Д. 628. Л. 80. 
25 Там же. Л. 40. 

травматическая эпилепсия – 17, 8 %; невроти-
ческая реакция – 12 %; алкоголизм – 9,2 %26. 

Выписано за год: здоровыми – 40,5 %, с 
улучшением – 14 %, без изменений – 30 %. 
Это в основном были пациенты, проходив-
шие психиатрическую экспертизу для назна-
чения инвалидности. 

В психиатрический стационар инвалиды 
войны поступали как обычно через диспан-
сер, в котором велся их точный учет и осу-
ществлялись посещения на дому. Главное 
место занимало амбулаторное лечение. Зна-
чительное число инвалидов было устроено в 
системе инвалидных артелей. Большинство 
из травматиков работали27. Эпилептики с 
частыми припадками, как правило, имели 
вторую группу инвалидности. Часть из них 
работали надомниками. 

Тяжелые травматики с наличием органи-
ческих поражений центральной нервной сис-
темы и тяжелыми параличами постоянно на-
ходились в инвалидном доме, куда два раза в 
год выезжали врачи психиатрической боль-
ницы для консультаций. 

В 1951 г. диспансер продолжал вести 
тщательный учет инвалидов войны с невро-
психическими заболеваниями, трудоустраи-
вая их ежегодно через органы Собеса в инва-
лидные артели и заводы. 

Обслуживание инвалидов войны проис-
ходило по участковому принципу, то есть по 
месту жительства больного ветерана войны. 
Всех ветеранов войны, состоящих на учете 
при невропсиходиспансере, периодически 
посещали участковые врачи-психиатры и 
патронажные медицинские сестры. 

Из 222 психически больных и травмати-
ков работало 102 человека, в 1951 г. было 
трудоустроено 49 человек28. 

Стационарное психиатрическое отделе-
ние было рассчитано на 70 коек и постоянно 
было крайне переполнено29. Всего лечилось 
249 человек (около 10 % от всех лечившихся 
в больнице). 
                                                                 

26 ГАТО. Ф. Р-5078. Оп. 1. Д. 84. Л. 29. 
27 Там же. Л. 30. 
28 Там же. Д. 93. Л. 28. 
29 Там же. 
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Из них: шизофреников – 31,3 %; эпилеп-
тиков – 18, 6 %; алкоголиков – 14,5 %; трав-
матиков – 12,9 %; психопатов – 8,3 %. 90 % 
больных были в возрасте от 20 до 49 лет. 

С восстановленной трудоспособностью 
было выписано 55,6 %, с ограниченной –  
11,2 %. Психически здоровыми были выпи-
саны – 47,1 %. 27,8 % пациентов было охва-
чено трудовой терапией и значительное ко-
личество трудоустроено30. 

В 1952 г. для учета инвалидов войны бы-
ла создана специальная картотека31. Среди 
военных инвалидов насчитывалось более 190 
алкоголиков32. Эти цифры не отражали ре-
ального положения дел, так как многие воен-
ные ветераны, не находя должной работы и 
ухода, предпочитали встречи с друзьями, ко-
торые охотно поддерживали компанию с 
«искалеченными героями». 

Всего лечилось 203 пациента, то есть 
15,2 % от всех проходивших лечение в пси-
хиатрической больнице. Поступило 117 (8 % 
от всех поступивших), 15 человек поступило 
из других областей33. Возраст поступивших – 
от 25 до 39 лет. 15 инвалидов находились в 
отделении с военных лет. 

Более 70,7 % находились в больнице ме-
нее месяца, прежде всего, с алкогольно-
реактивными состояниями. 

В 1953 г. в отделении для инвалидов 
войны имелось 76 коек, но проходило лече-
ние 178 пациентов. Из Тамбовской области 
поступило – 89 и 8 – из других областей34. 
Все инвалиды войны состояли на учете. Бы-
ло трудоустроено из них 41,2 %, из которых 
23 % – в совхозах и колхозах. 

В 1954 г. в организации здравоохранения 
при лечении военных инвалидов произошли 
серьезные изменения. События напоминали 
«оптимизацию» медицинской помощи в со-
временной России. Было признано нерацио-
нальным содержание специального отделе-
ния для инвалидов войны в психиатрической 

                                                                 
30 ГАТО. Ф. Р-5078. Оп. 1. Д. 93. Л. 21. 
31 Там же. Д. 101. Л. 31. 
32 Там же. Л. 16. 
33 Там же. Л. 38. 
34 Там же. Д. 103. Л. 39. 

больнице, так как остро-заболевших инвали-
дов войны выявлялось уже незначительное 
количество, и их стали помещать в зависи-
мости от их психического состояния в общие 
психические отделения или в диспансерное 
отделение35.  

За счет бывшего инвалидного отделения 
в 1954 г. было выделено мужское отделение 
для беспокойных хроников на 76 человек. 
Всего инвалидов войны оставалось на 1 ян-
варя 1954 г. 102 пациента. Это были мужчи-
ны в возрасте от 28 до 50 лет. 

Большинство военных инвалидов про-
должали лечиться амбулаторно. Через дис-
пансер их прошло 805 человек: 140 горожан 
и 655 инвалидов войны, проживавших в 
сельской местности. 

В 1955 г. организаторы здравоохранения 
также не считали необходимым иметь от-
дельное специальное отделение для военных 
ветеранов в психиатрической больнице. Зна-
чительное количество инвалидов войны было 
выписано по месту жительства, часть трудо-
устроена в Тамбовской области, остальные 
распределены по отделениям в зависимости 
от психического состояния. 

Всего на лечении на 1 января 1955 г. со-
стояло 92 человека, поступило – 59, выбыло – 
77, умерших не было. Осталось 74 человека. 
Из них 49 – из других областей, главным об-
разом из Балашовской области. 

Примерно такая же тенденция сохраня-
лась и в 1957 г., когда в больнице «осело» из 
других областей из-за невозможности вы-
явить родственников или присланных по 
распоряжению отдела Министерства здраво-
охранения РСФСР 40 человек. В основном 
это были инвалиды войны или репатрииро-
ванные из Германии, родственники которых 
погибли во время Отечественной войны36. 

Инвалиды войны в основном находились 
теперь во 2 мужском беспокойном хрониче-
ском корпусе, так как большинство из них 
являлись беспокойными пациентами и не 
подлежали выписке. 

                                                                 
35 Там же. Д. 114.  
36 Там же. Д. 143. Л. 20. 
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В течение 1957 г. в психиатрическую 
больницу на обследование поступил 41 чело-
век, но лишь для проведения экспертиз, 13 
было направлено для определения вменяемо-
сти, еще 13 – на ВТЭК, 11 – для лечения ши-
зофрении, от алкоголизма – 5 человек37. Ос-
тавалось на 1 января 1958 г. 58 человек, из 
которых 4 – из других областей. 

В 1958 г. койки для обслуживания инва-
лидов войны имелись во всех мужских отде-
лениях в зависимости от состояния, степени 
изменения личности больного. Было на нача-
ло года – 58, поступило – 32, выписано – 34, 
умерло – 3, осталось – 53, лечилось – 90. С 
диагнозом шизофрения – 40, эпилепсия – 20. 
В основном это были беспокойные хроники38. 

К концу 1950-х гг., указывалось в отчете 
главного врача, если бы не наличие больных 
из других областей, то было бы меньше па-
циентов, находящихся в больнице с 1941 по 
1948 г., так как в годы войны и в первые по-
слевоенные годы происходил большой на-
плыв больных из других республик в связи с 
невозможностью направлять их в больницы, 
разрушенные в период оккупации. Теперь же 
министерства этих республик упорно отка-
зывались принять этих больных в свои боль-
ницы. 

Из оставшихся больных можно было от-
дать на попечение родных 41 человека, в ин-
валидные дома психохроников – 36 человек, 
в психиатрические колонии для хроников – 
231 человека. Должны были находиться на 
лечении в больнице 629 человек. Это дало 
возможность расширить прием пограничных 
состояний и более широко проводить лече-
ние больных с обострением психозов39.  

Обслуживание инвалидов войны теперь 
проводилось в трех отделениях, где для них 
были отведены отдельные палаты, в которых 
они размещались в зависимости от их психи-
ческого здоровья. 1 палата на 5 человек – для 
больных, поступающих с обострением пси-
хозов; 2 палаты по 6 человек – для беспокой-
ных инвалидов войны, поступающих с алко-
                                                                 

37 ГАТО. Ф. Р-5078. Оп. 1. Д. 143. Л. 59. 
38 Там же. Д. 153. Л. 88. 
39 Там же. Д. 59. Л. 44. 

гольными психозами; 1 палата в диспансер-
ном отделении – для испытуемых и палаты 
во втором корпусе – для хроников. Всего ле-
чились с диагнозами: 21 больной – шизофре-
ния, 15 – эпилепсия, 11 – алкогольный пси-
хоз, 5 – последствия травм черепа40. Более 20 
пациентов находились в больнице с военного 
времени, так как не имели родных.  

Для лечения в стационар поступали инва-
лиды войны с диагнозом алкогольного психо-
за, хронического алкоголизма, невротических 
состояний. Большое количество инвалидов 
войны лечились амбулаторно в диспансере41. 

Многие инвалиды войны хотели повы-
сить группу своей инвалидности и обраща-
лись в диспансер, к тому же у них появля-
лись возрастные сосудистые заболевания. 

Большинство из военных инвалидов, 
страдавших эпилепсией, хроническим алко-
голизмом, психопатией, неврозами, поступа-
ли в больницу чаще всего на судебную или 
трудовую экспертизу. Так, из 103 лечивших-
ся 52 поступили на различные экспертизы42. 

 
ВЫВОДЫ 

 
Важным результатом изучения заявлен-

ной научной проблематики стало выявление 
системных изменений в организации обще-
ственного здравоохранения рассматриваемо-
го периода сквозь призму оказания медицин-
ской помощи инвалидам войны, страдавшим 
психическими заболеваниями, на клиниче-
ской базе Тамбовской областной психиатри-
ческой больницы. Данный подход, основан-
ный на применении методов микроисториче-
ского исследования и привлечения выписных 
эпикризов пациентов психиатрической боль-
ницы, отчетов главного врача, позволил 
уточнить особенности послевоенного уст-
ройства военных ветеранов. Результаты изу-
чения проблемы позволили дать оценку дан-
ным процессам, рассматриваемым сквозь 
призму развития регионального здравоохра-
нения, а также выявить тенденции развития 
                                                                 

40 Там же. Л. 117. 
41 Там же. Д. 188. Л. 133. 
42 Там же. Д. 266. Л. 111. 
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советской психиатрии в первое послевоенное 
десятилетие.  

Было изучено развитие амбулаторной 
сети по оказанию медицинской помощи ин-
валидам войны, страдавшим психическими 
расстройствами и заболеваниями, – как аль-
тернатива стационарному лечению. Именно 
амбулаторное наблюдение за военными ве-
теранами стало основным во второй полови-
не 1950-х гг. в психиатрической практике в 
Тамбовской области. 

Особое внимание в эти годы стало уде-
ляться и устройству военных инвалидов в 
трудовые артели, на предприятия и в дома 
инвалидов. Тамбовские психиатры должны 
были контролировать трудоустройство своих 
бывших пациентов, которые нуждались в 
дальнейшей реабилитации и социализации. 

Результаты исследования доказали, что 
на примере отдельно взятого региона можно 
убедиться в успешности, результативности и 
эффективности в плане лечения и реабилита-
ции военных инвалидов, имевших психиче-
ские заболевания.  

Однако уже в середине 1950-х гг. нача-
лась «оптимизация» медицинской сети в 
Тамбовской области, и отдельные отделения 
для военных инвалидов в психиатрической 
больнице были ликвидированы. Пациенты 
таких отделений распределялись по обыч-
ным отделениям для дальнейшего прохожде-
ния лечения. 

Многие инвалиды войны стали попадать 
на кратковременное лечение в стационар для 
уточнения группы инвалидности, а также 
судебной или трудовой экспертизы. 
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