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О.А. Болбачан, Д.Д. Ибраимова, КРСУ, г. Бишкек 

Каждый год 9 мая, всенародно празднуем День Великой Победы. Долг 

живущих - не только помнить и чтить погибших, но и изучать документы того 

времени, открывающие исторические факты. {Война нанесла существенный 

ущерб здравоохранению Киргизии: ушли в армию многие медицинские 

работники; ухудшилось снабжение медикаментами и медицинским 

оборудованием и т.д. В этих условиях медицинские работники республики 

проделали огромную работу. В число важнейших задач, стоящих перед 

здравоохранением республики были: обеспечение санитарного благополучия 

республики; организация медицинской помощи прибывающих с фронта 

раненым и больным; производство медикаментов; обеспечение медицинского 

обслуживания эвакуационного населения; обеспечение медицинского 

обслуживания населения республики. 

По обеспечению санитарного благополучия республики.'—Для создания 

здорового, крепкого тыла нельзя было допустить проявления эпидемических, 

заболеваний. С первых дней войны наркомздрав уделил особое внимание 

развитию санэпидслужбы. Уже в июле 1941 г. был объявлен набор на 

трехмесячные курсы дезинфекторов, отлажены система быстрой госпитализации 

инфекционных больных, проводились месячники по санитарной очистке 

населенных пунктов, среди населения проводились профилактические прививки 

против брюшного тифа, дизентерии, сыпного тифа. Среди населения велась 

большая разъяснительная работы: показы фильмов; читались лекции; 

проводились беседы, в том числе видными учеными-медиками (Б.Я. Эльберт, 

П.П. Царенко и т.д.). 

В годы войны в Киргизии были организованы 22 госпиталя. Органы 

здравоохранения республики сделали все необходимое для быстрого 

развертывания и размещения госпиталей. Особо необходимо отметить 

деятельность эвакогоспиталя №1081, который прибыл во Фрунзе 31 октября 

1941 г. Госпиталь начал функционировать в первый день войны. Создан в Калуге 

как сортировочный, а затем в октябре 1941 передислоцирован в тыл, в столицу 

Киргизии — Фрунзе. Вскоре госпиталь стал крупным лечебным заведением 

(1500 коек). На госпиталь были возложены обязанности сортировки прибывших 

с фронта раненых по всем госпиталям севера Киргизии. Начальником 

управления эвакогоспиталей

работал доцент в Киргизии КГМИ З.И. Блохман. В госпиталях республики 

лечились десятки тысяч раненых, 70,0% из них возвратились в строй. По 

данным архивных материалов Эвакогоспиталь №1081 в Киргизии являлся 

одним из не многих медицинских учреждений военных лет. 

Первоначально организованы были следующие отделения: легочно- 

хирургическое; нейрохирургическое; челюстно-лицевое; глазное; 

урологическое; неврологическое; терапевтическое; туберкулезное. 

При поддержке правительства уже 11 ноября госпиталь смог принять 
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первый военно- санитарный поезд. На госпиталь были возложены обязанности 

сортировки раненных по всем госпиталям северной части Киргизии. Ведущее 

значение имела внутри госпитальная сортировка. В 1942 году был 

осуществлен принцип общехирургических отделений: для раненых в бедро; 

для раненых в голень и плечо; для раненых предплечье и кисть. 

С 1942 по 1943 год госпиталем во Фрунзе было принято 53 военно - 

санитарных поезда. Лечение получили 13207 раненых и больных. 

В госпитале находились: больные требующие длительного лечения 

(60,0%); средней тяжести (22,0%); легко раненные (18,0%). 

Основная часть госпитализированных составляли раненые с 

повреждениями костей, 18,0% нуждались в нейрохирургическом лечении. 

Интерес представляли сроки лечения: 

1. в 1942 году они составляли в целом 122 дня, из них 60 

непосредственно в данном госпитале; 

2. в 1943 году срок возрос до 163 и 78 дней соответственно, что связано 

с увеличением госпитализируемых. 

В целом срок лечения составлял: лечение раненых бедра с переломом 

костей - 178 дней; лечение голени с переломом костей - 100 дней; лечение 

плеча с переломом костей — 116 дней; лечение предплечья с переломом 

костей - 111 дней. 

В целях борьбы за сокращения сроков лечения в 1943 году были введены 

« контрольные листы ординатора» куда вписывались сроки обследования, 

план лечения, операции, лечебная физкультура, ориентировочные сроки 

предполагаемых исходов. 

Производство медикаментов. 

С помощью населения велась заготовка шиповника, эфедры, орехов, 

барбариса, ромашки, мака. Работали также экспедиции по сбору 

лекарственных растений. Получило развитие фармацевтическая 

промышленность. Успешно работал Джалал-Абадский витаминный завод, 

Фрунзенский фармзавод. Уже к концу 1941 г. из местного сырья было 

налажено производство витаминов «Б», «С», «Д», «Е», препаратов крови, 

плаценты. КирНИИ эпидемиологии и бактериологии в короткий срок 
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освоил выпуск новых препаратов. Большой вклад в это дело внесли профессора Б.И. 

Клейн, И.И. Иванов и др. 

Обеспечение медицинского обслуживания эвакуированного населения. 

Большое внимание уделялось здоровью эвакуированного населения, особенно детей. 

Первые несколько тысяч детей прибыли в Киргизию в марте 1942 г. В г. Ош 

дополнительно был открыт Дом ребенка. Дети из блокадного Ленинграда разместились в 

Курментинском детском доме. Всего в детских домах республики нашли приют 6 тыс. 

детей. Многим из них был представлен отдых в курортах Джеты-Огуз и Чолпон-Ата. 

Специально для выхаживания ленинградских детей был разработан лечебный витаминный 

концентрат из облепихи. 

Обеспечение медицинского обслуживания населению республики. 

Принимаются все меры для улучшения медицинского обслуживания населения. Так, 

при всех поликлиниках г. Фрунзе были созданы пункты неотложной медицинской 

помощи, в которых велась запись к тяжелобольным на дом с 12 ч. дня до 12 ч. ночи. Для 

рабочих промышленных предприятий на заводах были открыты 54 здравпункты. В мае 

1942 г. в г. Фрунзе при диетстоловой гормолзавода организуется лечебное питание 

школьников. Детские поликлиники широко практиковали профилактические прививки, 

осуществлялся тщательный медицинский надзор. Значительно увеличилась число мест в 

детских садах, количество родильных коек, молочных кухонь и раздаточных пунктов. 

Несмотря на трудности военного времени в Киргизии расширились сеть лечебных 

учреждений: развернуто 26 новых больнии более чем на I ООО коек, открыто 20 

консультаций, удвоилась сеть малярийных станций, в 8 раз увеличилось число СЭС. 

Медицинские научные учреждения в основном работали на военную тематику, 

особенно КГМИ. К примеру, кафедрой госпитальной терапии КГМИ, руководимой проф. 

В.М. Кагон-Ясный, разработан способ борьбы с травматическим шоком; в клинике 

факультетской хирургии под руководством проф. В.В. Бабук исследовалось действие 

витамина «К» при кровотечениях, изменение крови при шоке, методы лечения ран при 

помощи новейших препаратов; на кафедре нормальной физиологии, руководимой проф. 

А.Д. Слоним, разрабатывался вопрос об использовании курортов для восстановления 

здоровья раненых. Большое оборонные значения имело открытие профессором И.С. 

Харченко способа сохранения в консервированном виде отдельных органов и др. 

Заключение 

Высокий патриотизм, самоотверженный труд позволили медицинским работникам 

под руководством партии и правительства успешно справиться с поставленными задачами.
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