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Статья посвящена Дмитрию Егоровичу Горохову — яркому представителю московской педиатрической школы. 
Главный врач и директор Софийской детской больницы в Москве, Д.Е. Горохов широко известен как автор первого 
отечественного руководства по детской хирургии и по праву считается основоположником данной клинической дис-
циплины. Под его руководством была разработана тактика лечения таких социально значимых заболеваний у детей, 
как аппендицит, туберкулез костей и суставов, опухоли, различные пороки развития. Д.Е. Горохов впервые обобщил 
опыт применения наркоза при хирургических операциях у детей. Он стал инициатором и организатором питания 
в городских школах Москвы. Показана научная, практическая, просветительская и общественная деятельность врача 
и ученого, внесшего значительный вклад в охрану детства.
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The article dwells upon Dmitry Egorovich Gorokhov, prominent representative of the Moscow pediatric school. D.E. Gorokhov, as the 
chief physician and director of the Sofia Children’s Hospital in Moscow, is well-recognized as the author of the first Russian pediatric 
surgery guidelines and he is rightfully considered the founder of this discipline. Management tactics for such socially significant 
diseases in children as appendicitis, tuberculosis of bones and joints, tumors, and various congenital abnormalities were developed 
under his supervision. D.E. Gorokhov was the first who summarized the experience of using anesthesia in pediatric surgery. He became 
the initiator and organizer of nutrition in Moscow municipal schools. The scientific, practical, educational, and social activities of the 
doctor and scientist who notably contributed to the child welfare are shown.
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АКТУАЛЬНОСТЬ
Становлению педиатрии как науки и клинической 

дисциплины в России способствовали такие факторы, 
как развитие земской медицины, рост роли в организа-
ции медицинской помощи городских самоуправлений, 
совершенствование акушерской помощи и школьной 
медицины, деятельность медицинских организаций 
и научных обществ. Это подтверждает жизненный путь 
выдающегося представителя московской педиатриче-
ской школы, а также акушера-гинеколога и хирурга 
Дмитрия Егоровича Горохова. Автор первой отечествен-
ной монографии по детской хирургии, он внес большой 
вклад в развитие школьной медицины и организацию 
охраны детства в Москве.

РЕЗУЛЬТАТЫ АНАЛИЗА
Дмитрий Егорович Горохов родился 2 февраля 

1863 года в многодетной семье священника в селе 
Никольское Краснополянской волости Елецкого уезда 
Орловской губернии (сейчас — Краснинский район 
Липецкой области) (рис. 1) [1, 2]. Будущий врач хорошо 
знал жизнь крестьянства, так как «еще ребенком помо-
гал отцу в поле, а матери — с детьми и по хозяйству» [2]. 
По свидетельству родных, православное духовно-нрав-
ственное воспитание взрастило в Дмитрии Егоровиче 
острое чувство справедливости и сострадания, которое 
и определило направление его жизни [3]. В 1881 году 
он успешно окончил Елецкую классическую гимназию 
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и поступил на медицинский факультет Императорского 
Московского университета. Как и в гимназии, Дмитрий 
Егорович, помимо учебы, работал, чтобы поддержать 
семью родителей [2, 3].

Окончив университет со званием лекаря, доктор 
Горохов поступил на службу земским врачом [2–4]. 
Возникшая в результате одноименной реформы 1864 го -
да земская медицина, построенная по участковому прин-
ципу, стала уникальным, не имевшим аналогов в мире, 
масштабным проектом развития сельского и провинци-
ального здравоохранения [5]. Дмитрий Егорович в тече-
ние 15 лет служил земским врачом в различных уездах 
Орловской, Смоленской и Московской губерний, оказы-
вая помощь в любое время всем, кто в ней нуждался. 
Отчеты доктора Горохова в этот период дают представ-
ление о масштабе деятельности земских медиков [4, 6, 
7]. В 1892 году численность населения участка, обслу-
живаемого Дмитровской земской больницей, которой 
он заведовал, составляла 40 тысяч человек. Им ока-
зывали помощь 2 врача, 4 фельдшера и акушерка [7]. 
Земская медицина постепенно усовершенствовалась. 
Расширение коечного фонда земских больниц с обо-
рудованием в них операционных позволяло постепенно 
отходить от разъездной «многоверстной» работы и значи-
тельно расширить возможности лечебной помощи [5–7].

Активный деятель Общества Русских врачей в память 
Н.И. Пирогова, доктор Горохов оставил много работ, 
посвященных насущным проблемам земской медици-
ны. Несмотря на оппозиционность Общества к власти 
и признания им необходимости «широких социальных 
реформ», труды Дмитрия Егорович носили сугубо профес-
сиональный характер [8–10] и не содержали политиче-
ских призывов [11–13].

Поражает широта тем, освещенных в статьях доктора 
Горохова в период его работы в земстве. Они сохраня-
ют свою актуальность и в современной медицине. Так, 
в 1899 году Дмитрий Егорович категорически возражал 
против устройства в губернских городах крупных больниц 
со специализированными отделениями (хирургически-
ми, гинекологическими, глазными и др.). За устройство 
стационара губернского значения в Смоленске выступил 
XI съезд земских врачей Смоленской губернии. Доктор 
Горохов настаивал на передаче таких стационаров 
в подчинение уездным земствам с сокращением в них 
количества коек. Содержание земствами «узких» вра-
чей-специалистов в таких больницах Дмитрий Егорович 
считал «безцельным <…> путем траты губернских 
средств». Оказание же специализированной медицин-
ской помощи, в том числе хирургической, офтальмологи-
ческой и акушерско-гинекологической, общепрактикую-
щими земскими врачами он находил возможным «путем 
отпусков врачей с научной целью на 3–4 месяца», то есть 
при их дополнительном обучении. Средства же, высво-
бодившиеся вследствие сокращения коек, Д.Е. Горохов 
считал необходимым направить на устройство новых 
участковых лечебниц, оснащенных операционными и мак-
симально приближенных к пациентам. Именно по такому 
пути децентрализации осуществлялось развитие хирурги-
ческой помощи в Московской губернии согласно поста-
новлению XIV съезда ее земских врачей [8].

Конечно, такой подход сейчас устарел. Нарастание 
объема информации в различных клинических дисципли-
нах и усложнение технического оснащения здравоохра-
нения неизбежно привели к необходимости подготовки 
«узких» врачей-специалистов и укрупнению стационаров. 
Однако Д.Е. Горохов подчеркивал, что устройство специали-
зированных отделений теряло смысл из-за их низкой транс-

портной доступности. В то 
время оказывать экстрен-
ную специализированную 
помощь в масштабе губер-
нии такие отделения не 
могли. Их оснащение прин-
ципиально не отличалось 
от такового участковых 
земских больниц [8].

Следует отметить, что 
повсеместное открытие 
специализированных ста-
ционарных отделений 
в нашей стране произо-
шло во второй половине 
 1960-х годов с образова-
нием крупных областных 
и районных больниц [14]. 
То есть Д.Е. Го рохов, опи-
сывая оптимальную мо-
дель организации меди-
цинской помощи в конце 
XIX — начале XX века, опе-
редил свое время больше 
чем на полстолетия.

Дмитрий Егорович считал полноценными помощни-
ками земских врачей квалифицированных фельдшеров 
и акушерок, получивших достаточное общее образование 
и профессиональную подготовку. Несмотря на дефицит 
кадров и высокую загруженность медицинского пер-
сонала в земствах, он категорически возражал против 
проекта известного акушера Д.О. Отта по подготовке 
«сельских повивальных бабок», призванных заменить 
помогавших женщинам в родах необразованных «бабу-
шек» [9]. Для допуска таких сельских акушерок к практике 
требовались грамотность и краткосрочное 8-месячное 
обучение. Доктор Горохов считал вред от привлечения 
таких специалистов даже большим, чем от «бабушек». 
Ведь последние, к которым женщины часто обраща-
лись из-за удаленности врачебной помощи, не вредили 
«по крайней мере в огромном большинстве случаев 
в нормальных родах» [9].

Высокий риск для рожениц при обращении к таким 
«сельским повитушкам» усугублялся тем, что они, «орга-
нически неспособные понять вредоносность микроба», 
будут самостоятельно и усердно производить гинеко-
логическое исследование несчастной роженицы» [9]. 
При этом за каждые роды сельская повитуха должна 
была официально получать приличное вознагражде-
ние (1–2 рубля). То есть, как справедливо отметил 
Дмитрий Егорович, «дешевая медицинская помощь 
всегда оказывалась дорогою». Обобщая опыт многих 
земств, доктор Горохов указывал на «полную несосто-
ятельность акушерских пунктов, удаленных от врача». 
Следовательно, его представления о рациональной 
организации родовспоможения на селе были близки 
к современным [9].

Д.Е. Горохов публиковал статьи методического харак-
тера, посвященные организации работы земских меди-
цинских участков специально для фельдшеров и акуше-
рок, считая важной их роль — как непосредственных 
помощников врачей, так и активных деятелей санитарно-
го просвещения [4, 10, 13].

Он справедливо полагал, что в основе охраны здо-
ровья населения должна лежать научно обоснованная 
профилактика. Важную роль в ее разработке он отводил 
статистическим методам. Говоря современным языком, 

Рис. 1. Дмитрий Егорович 
Горохов. Портрет из кабинета 
академика Г.Н. Сперанского 
Fig. 1. Dmitry Egorovich 
Gorokhov. Portrait from 
the cabinet of academician 
G.N. Speransky

Источник: Захарова И.Н. 
и соавт., 2018 [1].
Source: Zakharova I.N. et al., 
2018 [1].
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Дмитрий Егорович разрабатывал дизайн масштабных 
статистических исследований. Он предложил удобную 
в использовании практикующими врачами номенкла-
туру болезней взрослых и детей [11]. Введение в зем-
скую практику посемейной записи заболеваний служило 
выявлению факторов риска и ложилось в основу разра-
ботки профилактических мер [12]. В Московской губер-
нии посемейная регистрация была введена для сифили-
са, что позволяло определять эффективность лечебных 
мероприятий в предупреждении его внутрисемейной 
передачи. С помощью этого метода Д.Е. Горохов про-
анализировал данные 17 756 жителей из 2988 семей 
Дмитровского уезда Московской губернии и установил 
большую распространенность заболеваний глаз в семьях, 
где были больные сифилисом. В результате исследования 
он сделал вывод, что «как для изучения разнообразной 
болезненности в населении, так и для <…> правильной 
и постоянной борьбы с болезнями» необходима «точная 
многолетняя запись больных при стационарной органи-
зации участковой медицины, поступательно развива-
ющейся на почве широкой инициативы общественных 
учреждений» [12]. Дмитрий Егорович считал, что практика 
оказания помощи пациентам «летучими» медицинскими 
отрядами (такими как, например, летучие глазные отряды 
благотворительного Попечительства о слепых) не может 
серьезно бороться с болезнями. Подобные отряды имеют 
лишь «возможность оказать пособие в отношении послед-
ствий их» [12]. Как же справедливы эти слова сегодня, 
когда пациентам сокращенной в результате «реформ» 
и «оптимизации» сети стационаров и амбулаторий часто 
не в состоянии помочь мобильные медицинские бригады 
даже из высококвалифицированных врачей именитых 
медицинских учреждений!

Дмитрия Егоровича можно смело назвать хирургом, 
акушером, общепрактикующим врачом и педиатром наи-
высшей квалификации. Ему были подвластны операции 
из всех известных разделов хирургии: от офтальмоло-
гических [12] и нейрохирургических [15] до реконструк-
тивно-пластических и гинекологических [16–18]. Он 
оказывал помощь пациентам терапевтического профи-
ля [6, 7] и с инфекционными заболеваниями, включая 
сифилис и туберкулез [12, 15, 18]. Земство дало обшир-
ную педиатрическую практику. Дмитрий Егорович наблю-
дал за детьми отделения для подкидышей на 50 коек 
в возглавляемой им Смоленской губернской больнице, 
в яслях Елизаветинского благотворительного общества 
в Богородске, в земских училищах и школах. Он организо-
вал вакцинацию детей и санитарный надзор за детскими 
учреждениями [2, 6, 13].

Обращая внимание на высокую (более 50%) детскую 
смертность среди крестьянского населения, Д.Е. Горохов 
считал необходимым развитие широкой сети детских 
учреждения в земстве: дневных и круглосуточных яслей, 
приютов для детей разных возрастов, детских садов 
и учебных заведений, в том числе «приспособленных 
к воспитанию детей слабых, больных» [13]. В деле орга-
низации яслей и приютов он полагал целесообразным 
объединение усилий земских лечебниц с благотворитель-
ными обществами как ради материального обеспечения 
их деятельности, так для того «чтобы культурная работа 
общественных учреждений (земских и городских) и бла-
готворительных обществ шла рука об руку» [13]. Дмитрий 
Егорович считал обязательной работу детских учрежде-
ний «под непосредственным наблюдением врачей» [13]. 
Кроме того, он выступал за тесную связь учреждений для 
воспитания с лечебными учреждениями — «дабы было 
близкое взаимодействие между учреждениями, способ-

ствующими правильному развитию детского организма, 
и учреждениями лечащими, устраняющими уклонения 
в здоровье» [13]. Таким образом, доктор Горохов предви-
дел организацию современной педиатрической службы.

Признанием организаторских заслуг Дмитрия Его -
ровича является его избрание в земские руководя-
щие органы. Он служил в ревизионной комиссии Смо-
ленского Губернского Земского Собрания, секретарем 
Дмитровского уездного санитарного совета, а затем 
членом Московского губернского земского санитарного 
совета от Дмитровского уезда [2, 4, 8].

Блестящим завершением службы Д.Е. Горохова в зем-
стве стала защита в 1898 году в Военно-медицинской 
академии Санкт-Петербурга диссертации на степень док-
тора медицины. Ученый с «чувством глубокого уважения» 
посвятил свой труд земству Московской губернии [4]. 
В работе «Материалы к вопросу экстирпации матки и при-
датков per vaginam при применении пинцетов à demeure» 
были проанализированы способы выполнения операции 
с наложением на сосуды и последующим длительным 
оставлением в ране с целью гемостаза специальных 
пинцетов. Данный метод позволял сократить время опе-
ративного вмешательства и избежать массивной кро-
вопотери при наложении или соскальзывании лигатур, 
но его применение вызывало трудности в послеопера-
ционном ведении больных. В настоящее время такой 
способ проведения операций практически прекращен. 
Ценность исследования доктора Горохова заключается 
в расширении способов выполнения как широко распро-
страненной в гинекологической практике экстирпации 
матки, так и других оперативных вмешательств с пере-
вязкой сосудов, в том числе у детей. Дмитрий Егорович 
справедливо считал, что ни традиционный лигатурный, ни 
пинцетный способы гемостаза сами по себе не обладают 
абсолютными преимуществами или недостатками. Но 
«каждый способ с пинцетами à demeure бывает незаме-
ним в некоторых случаях или даже в некоторых моментах 
операции…» [4]. Обобщая свой опыт, он пришел к выводу, 
что «каждый оперативный случай при выборе метода опе-
рации нужно строго индивидуализировать» [4].

О своем служении в земстве доктор Горохов оставил 
благодарную память. В 1896 году земское собрание по 
ходатайству Санитарного совета «за заслуги Дмитрия 
Егоровича перед населением уезда и перед Дмитровским 
земством» поместило его портрет в Дмитровской зем-
ской больнице, которой он в течение 7 лет заведовал. 
А Богородское земство, где он служил до 15 октября 
1900 года, в лице своего собрания благодарило врача 
за «выдающуюся деятельность» [2]. И сейчас портрет 
Д.Е. Горохова занимает почетное место в Дмитровской 
областной больнице.

В 1900 году Д.Е. Горохов был избран действитель-
ным членом Акушерско-гинекологического общества при 
Императорском Московском университете и в октябре 
того же года получил должность старшего врача хирур-
гического отделения Московской Софийской детской 
больницы [2]. Переехав в столицу, Дмитрий Егорович про-
должил свое служение земству и провинции, так как эта 
первая в Москве детская больница принадлежала бла-
готворительному Ведомству учреждений Императрицы 
Марии. Здесь лечились дети из разных губерний, в том 
числе питомцы детских приютов Ведомства. А в 1905 году 
Д.Е. Горохов был утвержден директором и главным докто-
ром больницы, став достойным преемником трудившихся 
в ней выдающихся русских педиатров А.С. Кроненберга, 
Л.С. Высотского, Н.А. Тольского, Е.А. Покровского и его 
ученика Н.Ф. Филатова, Н.В. Яблокова [2, 15, 19]. Дмит-



227

В
О

П
Р

О
С

Ы
 С

О
В

Р
Е

М
Е

Н
Н

О
Й

 П
Е

Д
И

А
Т

Р
И

И
 /

 2
0

2
3

 /
 Т

О
М

 2
2

 /
 №

 3
C

U
R

R
E

N
T

 P
E

D
IA

T
R

IC
S

 /
 2

0
2

3
 /

 V
. 2

2
 /

 №
 3

рий Егорович служил в Софийской больнице в течение 
21 года [2, 3]. Под его руководством вектор развития 
учреждения был окончательно направлен на оказание, 
говоря современным языком, высокотехнологичной 
специализированной медицинской помощи. Больница 
имела 50 хирургических и 50 терапевтических коек, из 
них 10 специально предназначались для грудных детей 
с матерями или кормилицами (рис. 2) [20]. Принимались 
дети до 12 лет — как для планового лечения, так и в экс-
тренном порядке, в том числе при травмах и отравле-
ниях. Софийская больница располагала рентгеновским 
аппаратом, здесь проводились эзофагоскопия, мик-
робиологические и морфологические исследования. 
С вступ лением в должность руководителя доктор Горохов 
ввел в практику публикацию публичных отчетов о дея-
тельности учреждения, которые содержали подробные 
сведения о новых методах лечения детей и являлись 
источником передового опыта [15, 18, 19].

Непреходящую актуальность имеют труды Д.Е. Го ро-
хова, посвященные аппендициту — ведущей причине 
перитонита у детей. Дмитрий Егорович указывал, что 
«все формы аппендицитов», в том числе «катаральная», 
часто называемая в начале ХХ века «терапевтическим 
аппендицитом», «должны подлежать хирургическому 
наблюдению, а большинство из них и хирургическому 
лечению» [16]. Опираясь на клинический опыт и данные 
морфологических исследований, он заключил, что «каж-
дый лишний день промедления в оперативной помощи 
сказывается громадным ущербом для сил организма 
вследствие огромной суммы поступления в организм 
токсинов…» [16]. Даже при прогностически неблагопри-
ятном осложнении заболевания разлитым перитонитом, 
когда «опускаются руки хирургов», то и тогда, по мнению 
Дмитрия Егоровича, «хирургия не должна бездейство-
вать» [16]. Особое внимание врач уделил возрастным 
особенностям аппендицита у детей, указывая, что у них 
«всегда нужно спешить с операцией, так как у них пери-
тонит обнаруживает большую наклонность к быстрому 
распространению» [16]. Именно такой подход к ведению 
пациентов с аппендицитом сейчас безальтернативен.

В работах доктора Горохова четко просматриваются 
современные подходы к лечению. Анализируя результа-
ты операции при саркоме у ребенка, Дмитрий Егорович, 
отмечая серьезность прогноза и высокую вероятность 
метастазирования и рецидива опухоли, надеялся, что 
«культурный уровень населения поднимется» и «начнут 
прибегать при злокачественных новообразованиях… 
к корректному лечению возможно раньше…», так как 
«точно определить наличность переносов при саркомах, 
в особенности первое появление их, при настоящих 
наших знаниях пока невозможно» [17]. В Софийской 
больнице проводилось микробиологическое исследо-
вание операционного материала и отделяемого ран 
с определением чувствительности к антисептическим 
средствам. По мнению Д.Е. Горохова, в таких исследова-
ниях было «мало практического интереса», но они обрели 
свою значимость при введении в клиническую практику 
антибиотиков [18].

В стационаре были разработаны методики предопе-
рационной подготовки и хлороформного наркоза у детей, 
что позволило снизить частоту операционной летально-
сти и осложнений [15].

В практику Софийской больницы доктором Гороховым 
были введены хирургическое лечение церебральных 
и спинномозговых грыж, детского церебрального пара-
лича, врожденных пороков развития аногенитальной 
области и мочевыводящих путей, новые способы кор-

рекции костно-суставных поражений при туберкулезе, 
реконструктивно-пластические операции, в том числе 
лица и кисти, послеоперационное лечение и реабилита-
ция с использованием массажа, бальнео- и физиотера-
пии [15]. Сохранилась дискуссия Д.Е. Горохова с извест-
ным акушером Г.Л. Грауэрманом о ведении родов при 
гидроцефалии плода. Дмитрий Егорович аргументиро-
ванно возразил оппоненту, считавшему краниоклазию 
неизбежной. Указывая на возможность оказания хирур-
гической помощи ребенку при гидроцефалии, он пред-
ложил провести в родах прокол головки с последующим 
акушерским поворотом для сохранения жизни младен-
ца [21]. Д.Е. Горохов положил начало пренатальной кура-
ции — перспективному направлению, развиваемому 
в больнице имени Н.Ф. Филатова [22].

Признавая равную значимость консервативных и опе-
ративных методов в лечении, Дмитрий Егорович считал, 
что они «должны дополнять друг друга, а не спорить 
между собою» [18]. Многие поступавшие в Софийскую 
больницу дети перед операцией нуждались в консерва-
тивном лечении. Здесь проводилась целенаправленная 
борьба с заносом и распространением детских инфек-
ций. Д.Е. Горохов разработал индивидуальный порядок 
назначения питания пациентам. Ослабленным и пере-
несшим операции детям назначалось питание с повы-
шенным содержанием белка [15, 19].

Д.Е. Горохов успешно сочетал медицинскую практику 
с научной, педагогической и общественной деятель-
ностью. В 1901 году он был избран приват-доцентом 
кафедры акушерства и женских болезней Московского 
университета, а в 1902 году — и кафедры клинической 
хирургии. Высокая компетентность и разносторонние 
интересы позволяли врачу состоять в 9 московских науч-
ных клинических обществах и, конечно, в Московском 
обществе детских врачей [2, 3].

Дмитрий Егорович принимал активное участие в орга-
низации и проведении врачебных съездов, где его опыт 
и идеи становились достоянием широкого круга специ-
алистов. На состоявшемся в конце 1903 года в Санкт-
Петербурге IV съезде российских хирургов он выступил 
с докладом «Бугорчатка костей и суставов у детей». В то 
время туберкулез костей и суставов нередко приводил 
к инвалидизации. Доктор Горохов считал нецелесообраз-
ным лечение пациентов с «хирургическим туберкулезом» 
в обычных больницах, настаивая на их обязательном 

Рис. 2. Пациенты Софийской детской больницы на прогулке 
в больничном парке 
Fig. 2. Patients of the Sofia Children’s Hospital on a walk in the 
hospital park

Источник: Горохов Д.Е., 1912 [20].
Source: Gorokhov D.E., 1912 [20].
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общеукрепляющем и курортном лечении [18]. Он был 
убежден, что широкое распространение заболевания 
и его весомый вклад в детскую смертность «обязуют 
к энергичному участию в деле изыскания всесторонних 
средств, общественных и государственных, в организа-
ции планомерной борьбы с бугорчаткою» [18]. На после-
довавшем сразу же после съезда российских хирургов 
IX Пироговском съезде врачей по предложению Дмитрия 
Егоровича было признано необходимым созвать всерос-
сийские съезды по туберкулезу и по борьбе с детской 
смертностью. Однако по политическим причинам они не 
состоялись [23, 24].

На Х Пироговском съезде (1907) по инициативе воз-
главляемой доктором Гороховым Комиссии по вопросу 
о борьбе с детской смертностью при Обществе русских 
врачей в Москве в первый и единственный раз была 
созвана секция по борьбе с детской смертностью [23, 24]. 
Выбранный ее председателем, Д.Е. Горохов выступил 
с докладом «О регистрации болезненности и смертности 
детей». Анализ регистрационных карт мог оказать суще-
ственную помощь в организации мероприятий по охране 
детства. Дмитрий Егорович представил образец «Карты 
для консультаций по вскармливанию и уходу за грудными 
детьми», очень близкой к современной истории развития 
ребенка [23–25].

Врач осознавал, что для преодоления высокой дет-
ской смертности как «громадного общественного зла» 
необходимо «объединение всех творческих сил стра-
ны» [23]. Д.Е. Горохов считал, что его следует осуще-
ствить под эгидой Пироговского движения. Он работал 
в Комитете по устройству Дома имени Н.И. Пирогова 
в Москве, где планировалось открыть «музей по воспи-
танию и гигиене детей в целях борьбы с детской смерт-
ностью» [24]. Однако этот проект не был реализован.

Постоянная Комиссия по вопросу о борьбе с детской 
смертностью при Обществе русских врачей в Москве 
стала ядром образованного в 1909 году Московского 
общества борьбы с детской смертностью. И Комиссию, 
и Общество первым возглавил Д.Е. Горохов, а его супруга 
Лидия Сергеевна стала их секретарем [23, 25].

На плечи Дмитрия Егоровича легли труды по орга-
низации молодого Общества, объединившего, помимо 
медиков, педагогов, предпринимателей, представителей 
аристократии и духовенства. Дмитрий Егорович обозна-
чил основные направления приложения общественных 
сил по борьбе с детской смертностью, проблема которой 
в Москве стояла очень остро. Ведь в начале ХХ века в сто-
лице умирал каждый третий ребенок младше года, а каж-
дый второй не доживал до пятилетнего возраста [25]. 
Основными направлениями по охране подрастающего 
поколения доктор Горохов считал широкое просвещение 
населения, охрану здоровья беременных, обеспечение 
квалифицированной помощи в родах, организацию сети 
учреждений для грудных детей по уходу и вскармливанию, 
снабжение младенцев доброкачественными замените-
лями грудного молока, внедрение в школах оздорови-
тельных мероприятий, дополнительного питания и про-
филактических врачебных осмотров [20, 25].

Под руководством Д.Е. Горохова и его супруги в Мос-
ковском обществе борьбы с детской смертностью была 
налажена работа школьной комиссии и организова-
на загородная «колония» для летнего отдыха ослаблен-
ных детей. Действовала отдельная лекционная комис-
сия. И хотя платные лекции не пользовались большим 
успехом, их издание сохранило для нас тексты Г.Н. Спе-
ранского, Д.Е. Горохова, Г.Л. Грауэрмана и других выдаю-
щихся врачей [25].

Дмитрий Егорович и Лидия Сергеевна с осторожностью 
относились к открытию Обществом консультаций по уходу 
и вскармливанию. Они считали устройство консультаций 
в Москве преждевременным из-за ограниченности средств 
и культурной отсталости населения. Главными задачами 
организации супруги Гороховы в тот период видели про-
светительскую деятельность, устройство летних детских 
«колоний» и физкультурно-оздоровительных площадок. Но 
успешная деятельность консультаций для младенцев при 
родильных домах Москвы опровергала эти представле-
ния. В начале 1911 года из-за разногласий по вопросам 
консультаций Московское общество борьбы с детской 
смертностью стояло на пороге раскола. В этих обстоя-
тельствах Д.Е. Горохов отошел от руководства Обществом. 
Избранные в Совет Общества педиатры Г.Н. Сперанский, 
Н.Ф. Альтгаузен, акушеры Г.Л. Грауэрман и И.К. Юрасов ский 
сохранили в его деятельности развитие помощи детям как 
раннего, так и более старших возрастов [25].

Во втором десятилетии ХХ века приоритетным направ-
лением общественной деятельности Д.Е. Горохова стала 
охрана здоровья учащихся. Как председатель Комиссии 
общественного здравия и член Комиссии о пользах и нуж-
дах общественных Городской Думы, Дмитрий Егорович 
заложил основы школьной медицины в городских обра-
зовательных учреждениях [3, 26, 27]. В Москве посто-
янно работала коллегия училищных врачей. В 1911–
1912 годах под их наблюдением находилось 331 учебное 
заведение с 59 908 учащимися [26]. Помимо регулярных 
«поголовных» и дополнительных осмотров детей с лабо-
раторным исследованием крови, врачи проводили оспо-
прививание и контролировали его эффективность. При 
заболеваниях глаз, полости рта и ЛОР-органов учащиеся 
направлялись на лечение врачами-специалистами в одну 
из пяти городских школьных амбулаторий [27]. На осно-
вании данных осмотров врачи с помощью педагогов про-
водили отбор кандидатов в загородные летние «колонии». 
Но городские и благотворительные средства позволяли 
организовать такой отдых лишь немногим из нуждающих-
ся детей (около 2% (1100 человек) из 16% (3847 человек) 
в 1910 году) [26]. Поэтому Дмитрий Егорович выступал 
за развитие оздоровительных технологий, не требую-
щих высоких затрат. К ним относились посменные одно-
дневные оздоровительные выезды — «полуколонии», 
экскурсии, физкультурные площадки с питанием, катки, 
дополнительное питание для нуждающихся школьников 
[26, 28]. Решению задач охраны здоровья подрастаю-
щего поколения активно помогал благотворительный 
Союз попечения об учащихся детях. В 1914–1915 годах 
Союз располагал 20 «колониями» и «полуколониями» 
для 1043 детей, 13 площадками для игр, 14 столовы-
ми для 1797 детей, 14 «очагами» для дошкольников на 
430 мест, 12 библиотеками-читальнями и 31 клубом. 
Дмитрий Егорович возглавлял Комиссию по физическому 
воспитанию входившего в Союз Пресненского общества 
попечения об учащихся детях. В 1915 году это Общество, 
охватившее помощью учащихся 26 школ Пресни, обес-
печило 127 нуждающихся детей летним загородным 
отдыхом, 115 — оздоровительными выездами, свыше 
1000 детей — экскурсиями и прогулками [28].

Велика заслуга Д.Е. Горохова в организации питания 
в школах Москвы [26, 28]. По данным анкетного опроса 
коллегии училищных врачей, при поддержке Городской 
управы в 1913–1914 учебном году в школах завтракали 
80,3% из 53 032 учащихся, причем половина из них полу-
чала питание бесплатно. К началу 1914 года в 329 (97%) 
училищах отпускались «улучшенные» горячие завтраки, 
включавшие широкий ассортимент блюд [27].
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Как врач и ученый, Д.Е. Горохов обладал независи-
мостью суждений, даже если его мнение отличалось 
от позиции большинства. Он полагал целесообразным 
наряду с роддомами сохранение практики домашних 
родов [29]. Дмитрий Егорович критически относился 
к отделению детей от родильниц в родовспомогательных 
учреждениях, поддерживая совместное пребывание мате-
ри и новорожденного. Он считал, что уход за ребенком 
после рождения исключительно персоналом придает ему 
«фабричный (массовый) характер», а мать «самым  фактом 
разобщения <…> морально угнетается» [30]. Доктор 
Горохов справедливо указывал на необходимость инди-
видуализации режима вскармливания и невозможность 
перекорма в первые дни жизни при частом прикладыва-
нии младенца к груди [30]. Он не одобрял физкультурные 
занятия школьников в помещениях, так как достаточные 
по площади спортивные залы в учебных заведениях отсут-
ствовали [28]. Многие предложения Д.Е. Горохова были 
реализованы на практике спустя десятилетия.

В тяжелые годы революционных потрясений Д.Е. Го -
ро хов остался во главе Софийской больницы. Как и в дни 
декабрьского вооруженного восстания в 1905 году, 
в годы Первой мировой войны больница приняла в свои 
стены раненых. В 1914–1917 годах здесь был раз-
вернут солдатский лазарет на 44 койки, где Дмитрий 
Егорович безвозмездно трудился в должности заведу-
ющего и врача-хирурга. Три забастовки младших служа-
щих в 1917 году привели к ограничению приема детей 
в стационар, но не остановили его работу. 1 августа 
1918 года Софийская больница перешла в ведение 
Московского Совета рабочих депутатов, и из-за высо-
кой востребованности ее коечный фонд был расширен 
вдвое. Вскоре после Октябрьской революции Дмитрий 
Егорович был удостоен звания профессора Московского 
университета [19].

Д.Е. Горохов служил на врачебном поприще до послед-
них дней жизни. Его скоропостижная смерть последовала 
29 декабря 1921 года. Последняя часть «Детской хирур-
гии» осталась неоконченной. По свидетельству коллег, 
он был «похоронен на Ваганьковском кладбище так же 
скромно, как жил» [2, 3].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Данные анализа подтверждают значимость вкла-

да Д.Е. Горохова, акушера, земского и детского вра-
ча, в развитие отечественной педиатрии и организа-
цию охраны детства в Москве. Признавая выдающиеся 
заслуги Дмитрия Егоровича, академик Г.Н. Сперанский 
поместил его портрет в своем рабочем кабинете вместе 
с корифеями отечественной педиатрии (см. рис. 1) [1]. 
Несомненно, труды Д.Е. Горохова — уникальный источ-
ник научных и практических идей в различных областях 
медицинского знания.

ИСТОЧНИК ФИНАНСИРОВАНИЯ
Отсутствует.

FINANCING SOURCE
Not specified.

РАСКРЫТИЕ ИНТЕРЕСОВ
Автор статьи подтверждает отсутствие конфликта 

интересов, о котором необходимо сообщить.

DISCLOSURE OF INTEREST
Not declared.

ORCID
В.Н. Шелкова

https://orcid.org/0000-0003-4257-5147

1. Захарова И.Н., Власова Н.Л., Заплатников А.Л. и др. Рыцарь 
педиатрии. — М.: Тритон; 2018. [Zakharova IN, Vlasova NL, 
Zaplatnikov AL, et al. Rytsar’ pediatrii. Moscow: Triton; 2018. 
(In Russ).]
2. Мусатов Н.А. Д.Е. Горохов. Некролог // Труды акушерско-
гинекологического общества, состоящего при 1-м Московском 
Государственном Университете. — 1923, год XXIX. — М.; 
1924. — С. 28–29. [Musatov NA. D.E. Gorokhov. Nekrolog. Trudy 
akushersko-ginekologicheskogo obshchestva, sostoyashchego 
pri 1-m Moskovskom Gosudarstvennom Universitete. 1923, 
year XXIX. Moscow; 1924. pp. 28–29. (In Russ).]
3. Горохов В.Г. Дмитрий Егорович Горохов. К 150-летию со дня 
рождения // Российский вестник детской хирургии, анестезио-
логии и реаниматологии. — 2013. — Т. 3. — № 1. — С. 113–115. 
[Gorokhov VG. Dmitry Egorovich Gorochov to the 150-th anniversary. 
Russian Journal of Pediatric Surgery, Anesthesia and Intensive Care. 
2013;3(1):113–115. (In Russ).]
4. Горохов Д.Е. Материалы к вопросу экстирпации матки и при-
датков per vaginam при применении пинцетов à demeure: дис-
сертация на степень доктора медицины Д.Е. Горохова. — СПб.: 
Типография Штаба Отдельн. Корп. Жанд.; 1898. [Gorokhov DE. 
Materialy k voprosu ekstirpatsii matki i pridatkov per vaginam pri 
primenenii pintsetov à demeure: dissertatsiya na stepen’ dok-
tora meditsiny D.E. Gorokhova. St. Petersburg: Tipografiya Shtaba 
Otdel’n. Korp. Zhand.; 1898. (In Russ).]
5. Михайлюк Г.Ю. Больница скорой медицинской помощи: исто-
рическая хроника. — Петрозаводск: Издательство ПетрГУ; 2020. 
[Mihailyuk GYu. Bol’nica skoroj medicinskoj pomoshhi: istoriches-
kaja hronika. Petrozavodsk: Publishing House of Petrozavodsk State 
University; 2020. (In Russ).]

6. Горохов Д.Е. Медицинский отчет по 2 участку Сычевского 
уезда Смоленской губернии за 1888 год. — Чернигов: Типография 
Черниговского губернского правления; 1889. [Gorohov DE. 
Medicinskij otchet po 2 uchastku Sychevskogo uezda Smolenskoj 
gubernii za 1888 god. Chernigov: Printing house of the Chernihiv 
provincial government; 1889. (In Russ).]
7. Горохов Д.Е. Медицинский отчет по Дмитровской земской 
больнице Московской губернии. А. Отчет по больнице и участку 
за 1892 год. — СПб.; 1894. [Gorohov DE. Medicinskij otchet po 
Dmitrovskoj zemskoj bol’nice Moskovskoj gubernii. A. Otchet po 
bol’nice i uchastku za 1892 god. St. Petersburg; 1894. (In Russ).]
8. Горохов Д.Е. Больничный вопрос в Смоленском Губернском 
Земстве // Медицинская беседа. — 1899. — Год 13-й. — № 7. — 
С. 193–201. [Gorohov DE. Bol’nichnyj vopros v Smolenskom 
Gubernskom Zemstve. Medicinskaja beseda. 1899;year 13th(7):
193–201. (In Russ).]
9. Горохов Д.Е. По поводу «проекта организации акушерской 
помощи среди сельского населения», составленного проф. 
Д.О. Оттом // Медицинская беседа. — 1899. — Год 13-й. — 
№ 11. — С. 321–323. [Gorohov DE. Po povodu “proekta organizatsii 
akusherskoi pomoshchi sredi sel’skogo naseleniya”, sostavlen-
nogo prof. D.O. Ottom. Medicinskaja beseda. 1899;year 13th(11):
321–323. (In Russ).]
10. Горохов Д.Е. К вопросу об обстановке комнат для операций, 
для перевязок и для приема амбулаторных больных в земских 
лечебницах // Медицинская беседа. — 1899. — Год 13-й. — 
№ 8. — С. 217–223. [Gorokhov DE. K voprosu ob obstanovke 
komnat dlya operatsii, dlya perevyazok i dlya priema ambula-
tornykh bol’nykh v zemskikh lechebnitsakh. Meditsinskaya beseda. 
1899;year 13th(8):217–223. (In Russ).]

СПИСОК ЛИТЕРАТУРЫ / REFERENCES



230

И
з

 и
с

т
о

р
и

и
 п

е
д

и
а

т
р

и
и

H
is

to
ry

 o
f 

P
e

d
ia

tr
ic

s

11. Горохов Д.Е. К вопросу о согласовании номенклатуры болез-
ней. — Воронеж; 1894. [Gorokhov DE. K voprosu o soglasovanii 
nomenklatury bolezney. Voronezh; 1894. (In Russ).]
12. Горохов Д.Е. О распространении глазных болезней и о со -
отношении их к сифилису — в населении северного района 
Дмитровского участка, Дмитровского уезда, Московской губ., 
на основании материалов посемейной записи // Медицинская 
беседа. — 1899. — Год 13-й. — № 20. — С. 595–600. 
[Gorokhov DE. O rasprostranenii glaznykh boleznei i o sootnosh-
enii ikh k sifilisu — v naselenii severnogo raiona Dmitrovskogo 
uchastka, Dmitrovskogo uezda, Moskovskoi gub., na osnovanii 
materialov posemeinoi zapisi. Meditsinskaya beseda. 1899;year 
13th(20):595–600. (In Russ).]
13. Горохов Д.Е. По поводу учреждения детских «яслей» // 
Медицинская беседа. — 1899. — Год 13-й. — № 21. — С. 617–619. 
[Gorokhov DE. Po povodu uchrezhdeniya detskikh “yaslei”. 
Meditsinskaya beseda. 1899;year 13th(21):617–619. (In Russ).]
14. Затравкин С.Н., Вишленкова Е.А. Восстановление или соз-
дание? Послевоенная реформа советского здравоохранения // 
Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и истории 
медицины. — 2020. — Т. 28. — № 5. — С. 1011–1016. — doi: 
https://doi.org/10.32687/0869-866X-2020-28-5-1011-1016 
[Zatravkin SN, Vishlenkova EA. The restoration or creation? Post-war 
reform of Soviet healthcare. Problemi socialnoi gigieni, zdravookhrane-
nia i istorii meditsini. 2020;28(5):1011—1016. (In Russ). doi: 
https://doi.org/10.32687/0869-866X-2020-28-5-1011-1016]
15. Московская Софийская детская больница. Медицинский 
отчет Московской Софийской детской больницы за 1912, 1913 
и 1914 гг. с итогами за 1897–1912 гг. — М.: Типография 
О.Л. Сомовой; 1916. [Moskovskaya Sofiyskaya detskaya bol’nitsa. 
Meditsinskiy otchet Moskovskoy Sofiyskoy detskoy bol’nitsy za 
1912, 1913 i 1914 gg. s itogami za 1897-1912 gg. Moscow: 
O.L. Somova printing house; 1916. (In Russ).]
16. Горохов Д.Е. К вопросу об оперативном лечении аппенди-
цита в разлитых формах воспаления. — М.: Т-во Скоропечатни 
А.А. Левенсон; 1902. [Gorokhov DE. K voprosu ob operativnom 
lechenii appenditsita v razlitykh formakh vospaleniya. Moscow: 
Partnership of A.A. Levenson Skoropechatnya; 1902. (In Russ).]
17. Горохов Д.Е. Ампутация левой верхней конечности совместно 
с плечевым поясом по поводу остеосаркомы плеча и плече-
вого сустава. — М.: Т-во Скоропечатни А.А. Левенсон; 1902. 
[Gorokhov DE. Amputatsiya levoy verkhney konechnosti sovmestno 
s plechevym poyasom po povodu osteosarkomy plecha i plechevogo 
sustava. Moscow: Partnership of A.A. Levenson Skoropechatnya; 
1902. (In Russ).]
18. Горохов Д.Е. Детская хирургия. Избранные главы. — М.: Тип. 
А.П. Поплавского; 1910. [Gorokhov DE. Detskaya khirurgiya. Izbrannye 
glavy. Moscow: A.P. Poplavsky printing house; 1910. (In Russ).]
19. Горохов Д.Е. Московская Софийская детская больница 
в прош лом и настоящем. — М.; 1918. [Gorokhov DE. Moskovskaya 
Sofiyskaya detskaya bol’nitsa v proshlom i nastoyashchem. Moscow; 
1918. (In Russ).]
20. Горохов Д.Е. Общественное значение, причины детской 
смертности и борьба с нею: из публичных лекций Московского 
Общества борьбы с детской смертностью. — М.: Наука; 1912. 
[Gorokhov DE. Obshchestvennoe znachenie, prichiny detskoy 
smertnosti i bor’ba s neyu: iz publichnykh lektsiy Moskovskogo 
Obshchestva bor’by s detskoy smertnost’yu. Moscow: Nauka; 1912. 
(In Russ).]
21. Акушерско-гинекологическое общество (Москва). Прения // 
Труды Акушерско-гинекологического общества, состояще-
го при Императорском Московском Университете. — 1903, 
год XVII. — М.: Унив. типография; 1904. — С. 16–17. [Akushersko-
ginekologicheskoe obshchestvo (Moskva). Preniya // Trudy 
Akushersko-ginekologicheskogo obshchestva, sostoyashchego pri 
Imperatorskom Moskovskom Universitete. 1903, year XVII. Moscow: 
University printing house; 1904. pp. 16–17. (In Russ).]

22.  Государственное бюджетное учреждение здравоохране-
ния города Москвы «Детская городская клиническая больни-
ца им. Н.Ф. Филатова Департамента здравоохранения горо-
да Москвы»: официальный сайт. [State Budgetary Public Health 
Institution N.F. Filatov Children’s City Hospital of Moscow Healthcare 
Ministry: Official website. (In Russ).] Доступно по: https://filatovmos.ru. 
Ссылка активна на 04.02.2023.
23. Горохов Д.Е. Пироговские съезды в вопросах по детской 
смертности // «Врачебный вестник» журнала «Современная 
Медицина и Гигиена». — 1909. — Год XII. — № 1. — С. 1–8. 
[Goroh ov DE. Pirogov congresses on issues of child mortality. 
“Vrachebnyj vestnik” zhurnala “Sovremennaja Medicina i Gigiena”. 
1909;year XII(1):1–8. (In Russ).]
24. Горохов Д.Е. Пироговские съезды в вопросах по детской 
смертности. (Окончание) // «Врачебный вестник» журнала 
«Современная Медицина и Гигиена». — 1909. — Год XII. — 
№ 2. — С. 33–40. [Gorok hov DE. Pirogovskie s’ezdy v voprosakh 
po detskoi smertnosti. (Okonchanie). “Vrachebnyy vestnik” zhur-
nala “Sovremennaya Meditsina i Gigiena”. 1909;year XII(2):33–40. 
(In Russ).]
25. Московское общество борьбы с детской смертностью. Труды 
и отчет Московского общества борьбы с детской смертностью за 
1910–1911 годы. С 1 февраля 1910 г. по 14 февраля 1912 г. 
Годы второй и третий. М.; 1912. [M oskovskoe obshchestvo bor’by 
s detskoy smertnost’yu. Trudy i otchet Moskovskogo obshchestva 
bor’by s detskoy smertnost’yu za 1910–1911 gody. S 1 fevralya 
1910 g. po 14 fevralya 1912 g. Gody vtoroy i tretiy. Moscow; 1912. 
(In Russ).]
26. Горохов Д.Е. К вопросу о болезненности учащихся в Мос-
ковских городских школах; к мероприятиям по укреплению 
их здоровья // Педиатрия. — 1913. — № 6. — С. 418–423. 
[Goro khov DE. On the issue of the morbidity of students in Moscow 
city schools; on measures to strengthen their health. Pediatriya. 
1913;(6):418–423. (In Russ).]
27. Московское городское общественное управление. Отчет 
о состоянии городских начальных училищ и других учебных 
и просветительных учреждений ХХХVII 1913–1914 учебный год. 
II часть. Отчет о деятельности школьно-санитарного надзора 
и о санитарном состоянии училищ в 1913–1914 учебном году. 
М.: Типогр. Моск. Гор. Арнольдо-Третьяковского учил. глухо-
нем.; 1915. [Mo skovskoe gorodskoe obshhestvennoe upravlenie. 
Otchet o sostojanii gorodskih nachal’nyh uchilishh i drugih uchebnyh 
i prosvetitel’nyh uchrezhdenij XXXVII 1913–1914 uchebnyj god. 
II chast’. Otchet o dejatel’nosti shkol’no-sanitarnogo nadzora 
i o sanitarnom sostojanii uchilishh v 1913–1914 uchebnom godu. 
Moscow: Printing house of the Moscow City Arnold-Tretyakov School 
for the Deaf and Dumb; 1915. (In Russ).]
28. Горохов Д.Е. К вопросу о физическом развитии детей. М.; 
1916. [ Gorokhov DE. K voprosu o fizicheskom razvitii detey. Moscow; 
1916. (In Russ).]
29.   Акушерско-гинекологическое общество (Москва). Заклю-
чения А.-Г. Об-ва, состоящего при ИМУ по вопросу об орга-
низации акушерской помощи в Москве // Труды Акушерско-
гинекологического общества, состоящего при Императорском 
Московском Университете. — 1904, год XVII. — М.: Типография 
О.Л. Сомовой; 1905. — С. 37. [Aku shersko-ginekologicheskoe 
obshchestvo (Moskva). Zaklyucheniya A.-G. Ob-va, sostoyashche go 
pri IMU po voprosu ob organizatsii akusherskoy pomoshchi 
v Moskve. Trudy Akushersko-ginekologicheskogo obshchestva, 
sostoyashchego pri Imperatorskom Moskovskom Universitete. 
1904, year XVII. Moscow: O.L. Somova printing house; 1905. p. 37. 
(In Russ).]
30. Горохов Д.Е. К вопросу об уходе за детьми; вскармливание, 
питание детей. — М.: Типография Штаба Моск. Воен. Округа; 
1909. [G orokhov DE. K voprosu ob ukhode za det’mi; vskarmlivanie, 
pitanie detey. Moscow: Printing house of the Headquarters of the 
Moscow Military District; 1909. (In Russ).]


	cover VSP_3_2023 only

