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I. Исторический опыт влияния демографических катастроф...
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ГЕОГРАФИЧЕСКАЯ ДИФФЕРЕНЦИАЦИЯ  
МЛАДЕНЧЕСКОЙ СМЕРТНОСТИ В ЕКАТЕРИНБУРГСКОМ УЕЗДЕ  

В КОНЦЕ XIX — НАЧАЛЕ XX ВВ. 1

В рамках статьи рассмотрена дифференциация младенческой смерт-
ности на Урале в зависимости от типа поселения — сельского, заводско-
го или городского. Источником послужили база данных «Регистр населе-
ния Урала», включающая данные метрических книг Вознесенского прихода 
Екатеринбурга, и опубликованные сведения Центрального статистического 
комитета МВД и местных земств. В результате анализа составленных ди-
намических рядов выдвинуто предположение, что в начале XX в. значитель-
ное сокращение коэффициента младенческой смертности в Пермской гу-
бернии было достигнуто, по-видимому, за счет снижения, в первую очередь, 
уездной младенческой смертности на фоне стагнирующей городской. Также 
сформирована гипотеза о ведущей роли заводской местности в сокращении 
младенческой смертности: смертность грудных детей в заводских волостях 
была заметно ниже городской и сельской уже в конце XIX в.

Ключевые слова: историческая демография, история Урала конца XIX — начала XX вв., 
младенческая смертность, демографический переход

Начиная с 1860-х гг. в Российской империи вкупе с развитием статисти-
ческих органов и земского движения серьезные масштабы приняла прак-
тика медико-демографических обследований населения. Как результат, до 
этого не замечаемые и потому не воспринимавшиеся в качестве реальных 
проблем явления — сверхвысокая смертность некоторых групп населения, 
инфекционная заболеваемость, гигиеническая безграмотность — резко 
превратились в предмет внимания прогрессивной общественности. В чис-
ле таких явлений первое место безусловно принадлежало младенческой 
смертности. После осознания масштабов бедствия современники характе-
ризовали ее не иначе, как перманентную катастрофу: Н. А. Рубакин назы-
вал процент умиравших детей «громадным» [8, с. 45], а один из первых 
русских педиатров Д. А. Соколов открыто заявлял о «вымирании детей в 
России» [9, с. 26]. Однако в Российской империи, державшей первое место 
в Европе по уровню младенческой смертности, находились места, по срав-
нению с которыми общая ситуация признавалась даже удовлетворитель-
ной. Главным подобным регионом являлся Урал, а точнее — Пермская и 
Вятская губернии, где в конце XIX — начале XX вв. ежегодно вымирало до 
половины родившихся младенцев. Проблема сверхвысокой младенческой 

1 © Бахарев Д. С. Текст. 2018.
Работа выполнена при финансовой поддержке РНФ, грант № 16–18–10105 «Этно-

религиозная и демографическая динамика в горной Евразии в конце XIX — начале XX в. на 
примере Урала и Скандинавии».



39

Бахарев Д. С.

смертности на Урале этого периода была в полной мере осознанна уже со-
временниками. Именно Пермская губерния, долгое время остававшаяся 
лидером по этому показателю в Российской империи, была сначала цен-
тром зарождения «Союза для борьбы с детской смертностью в России» под 
руководством екатеринбургского земского врача Н. А. Русских [5, с. 81–82], 
а в годы войны стала ведущим регионом страны по масштабу и качеству 
организации ясельного дела — важнейшего фактора в борьбе против дет-
ской смертности [3]. Эти меры, а также множество не упомянутых, безус-
ловно приносили свои плоды, однако исходный уровень младенческой 
смертности был таков, что даже снижаясь рекордными темпами, коэф-
фициент младенческой смертности 1 оставался одним из самых высоких в 
стране. В этом случае становится интересно взглянуть на внутреннюю ге-
ографическую и административную дифференциацию процесса: ведь не 
вызывает сомнения, что он также неравномерен и неодинаков в разных 
частях губернии и уезда, как неодинакова была смертность грудных детей 
в разных частях Империи.

Таким образом, целью исследования является изучение дифферен-
циации младенческой смертности на Урале в конце XIX — начале XX вв. 
в соответствии с географией и административным статусом местности. 
Объект исследования — Екатеринбургский уезд и его столица. Подобный 
выбор объясняется наличием уникального источника сведений о смерт-
ности населения Екатеринбурга указанного периода — базы данных 
«Регистр населения Урала», созданной в Уральском федеральном универ-
ситете в рамках проекта «Этно-религиозная и демографическая динами-
ка в горной Евразии в конце XIX — начале XX вв.» [1]. Главным источни-
ком сведений для этой базы данных послужил корпус метрических книг 
Екатеринбурга, хранящихся в Государственном архиве Свердловской об-
ласти. В нашем случае основной интерес представляет часть «Об умерших» 
из метрических книг православного Вознесенского прихода 2. Информация 
же о младенческой смертности в Пермской губернии и Екатеринбургском 
уезде была взята, в свою очередь, из опубликованных до Революции изда-
ний земств, губернского статистического комитета и Центрального стати-
стического комитета МВД. Главным методом исследования выступил гра-
фический анализ динамических рядов.

На рубеже XIX и XX вв. Пермская губерния и входивший в нее 
Екатеринбургский уезд находились в числе лидеров по уровню младенче-
ской смертности в Российской Империи. Однако в начале нового столетия 
коэффициент младенческой смертности начинает стремительно падать: 
с 437 ‰ в 1886–1897 до 320 ‰ в 1908–1910 гг. Это значительно опережает 
темпы снижения КМС в остальных европейских губерниях Империи, где за 
тот же период произошло снижение с 274 до 253 ‰, т. е. на 21 пункт против 

1 Коэффициент младенческой смертности (КМС) — показатель, отражающий количе-
ство детей, умерших в возрасте до 1 года на 1 000 новорожденных за один год.

2 Православные в этот период никогда не составляли менее 95% населения Екатеринбурга.
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117 на Урале (см. табл. 1). Общее медленное, но стабильное сокращение 
младенческой смертности, по мнению многих исследователей, укладыва-
ется в теорию первого эпидемиологического перехода в России, стартовав-
шего в конце XIX в., но прерванного потрясениями нового века [4]; отча-
сти его эффект был замечен уже современниками [7, с. 180–187]. Намного 
более сильный эффект от этого процесса в Пермской губернии объясняет-
ся колоссальным резервом для снижения КМС. Екатеринбургский уезд в ее 
составе сокращал смертность похожими темпами, на 100 ‰ за двадцати-
летний период 1891–1910 гг. (табл. 2).

Таким образом, по нашему мнению, не вызывает никаких сомнений 
факт серьезного сокращения младенческой смертности в Пермской губер-
нии в начале XX в. Сомнительно, что снижение КМС на 100 ‰ являлось 
случайной флуктуацией или результатом удачного сочетания случайных 
факторов. Младенческая смертность же Екатеринбургского уезда и во-
все была средней для губерний Центральной России того времени (на-
пример, почти такие же показатели зафиксированы для Владимирской, 
Тверской и Калужской губерний в 1908–1910 гг.). Зная о безусловном пре-
обладании сельского населения в уезде (почти 90 % по переписи 1897 г.) 
и опираясь на существующее в науке мнение о прогрессивной роли горо-
дов в деле снижения младенческой смертности, можно предположить, что 
смертность малых детей в Екатеринбурге — столице уезда — еще меньше. 
Использование данных БД «Регистр населения Урала», а именно ее части, 
регистрирующей младенческую смертность православного Вознесенского 
прихода Екатеринбурга, продемонстрировало значительно отличающую-
ся картину (рис. 1).

Таблица 1
Коэффициент младенческой смертности в Российской империи  

и Пермской губернии, ‰*

Территория
Коэффициент младенческой смертности по годам

1886–1897 1908–1910
Пермская губерния 437 320
Российская империя 274 253
* Составлено по: Рашин А. Г. Население России за 100 лет (1811–1913 гг.). Статистические 

очерки. М., 1956. С. 195.
Таблица 2

Коэффициент младенческой смертности в Пермской губернии и 
Екатеринбургского уезда, ‰*

Территория
Коэффициент младенческой смертности по годам

1891–1899 1901–1910
Пермская губерния 417 327
Екатеринбург. уезд 405 305

* Составлено по: Пояснительный текст к экспонатам Пермского губернского земства к 
Всероссийской выставке гигиены 1913 г. СПб., 1913. С. 7.
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Данные фиксируют обратное — стагнацию на протяжении всего иссле-
дуемого периода городского КМС на фоне стремительно снижающейся 
младенческой смертности в уезде и губернии в целом. Представленный 
рисунок составлен уже на основе трехлетних периодов; здесь пропадает 
прежде заметное преимущество уезда перед губернией, что, видимо, нуж-
но связать с максимально благополучными годами между 1900 и 1908 гг., 
чей эффект для уезда пропадает при расчете показателя для последней 
трехлетки первого десятилетия XX в. Объяснение полученных результа-
тов, как нам видится, следует искать в деятельности земств, которые ра-
ботали преимущественно именно в сельской местности; особенную эф-
фективность им придавал уже упомянутый передовой характер именно 
уральских земских организаций.

Специфика некоторых опубликованных земских данных позволило 
нам провести еще более глубокий анализ, теперь уже на уровне волостей 
Екатеринбургского уезда. Этот подход выявил еще более интересные ре-
зультаты: для периода 1891–1900 гг.: оформилось совершенно явное раз-
личие между сельскими и заводскими волостями (рис. 2).

Если для сельских территорий средний КМС составляет 470 ‰, то для 
заводских — лишь 364 ‰. Для сравнения приведен также КМС Градо-
Екатеринбургского прихода (Мостовской волости) для 1891–1895 гг., за-
фиксированный в этом же источнике. Причины выявленного феномена, 
возможно, лежат в особенных чертах земской медицины на Урале: в отли-
чие от иных губерний в горнозаводском крае в распоряжении земств, или 
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Рис. 1. Коэффициент младенческой смертности в Пермской губернии, 
Екатеринбургском уезде и Вознесенском приходе (*в третьем случае — для пе-
риода 1909–1910 гг.; **в первом случае — для периода 1889–1890 гг.) (составле-

но по: Движение населения Пермской губернии с 1882 года по 1901 год. Ч. 2. 
Екатеринбургский уезд. Пермь, 1906; Движение населения в европейской России 1888–
1890, 1909–1910 (Статистика Российской империи); Рашин А. Г. Население России за 

100 лет (1811–1913 гг.). Статистические очерки. М., 1956. С. 195–196; База данных 
«Регистр населения Урала»)
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в качестве параллельной системы, уже существовала сеть капитальных за-
водских медицинских учреждений с профессиональным персоналом [11]. 
Кроме того, свою роль мог сыграть характер заводского населения, как 
правило, более образованного и секулярного, чем сельское.

По итогам проведенного исследования можно сформулировать неко-
торые выводы. Во-первых, выявлены любопытные черты первого эпиде-
миологического перехода на Урале. Снижение младенческой смертности 
здесь, вопреки общепринятым представлениям, возможно, началось с 
сельско-заводской местности, а не с города — столицы уезда. Причины это-
го явления нужно искать в развитии уездной земской медицины, а также 
перенаселенности и антисанитарии Екатеринбурга. Во-вторых, подразде-
ление младенческой смертности на уровне волостей дает основание пред-
положить, что подлинным драйвером сокращения смертности младенцев 
в регионе были именно заводы, обладавшие более развитой медициной и 
«продвинутым» населением. Косвенным подтверждением этого является 
то, что лидерами по уровню КМС в Пермской губернии часто становились 
традиционные сельскохозяйственные уезды [5, с. 81]. К сожалению, мы не 
располагаем структурированными по волостям данными о младенческой 
смертности в уезде уже в XX в., чтобы проследить эту закономерность да-
лее и выдвинуть более обоснованную гипотезу. Также в распоряжении ав-
торов отсутствуют данные о младенческой смертности в губернии и уезде 
после 1910 г., что затрудняет дальнейший анализ. В литературе фигуриру-
ют сведения о стремительном повышении КМС в губернии и уезде именно 
в этот период [5, с. 81; 2, с. 104]. Не располагая качественными статистиче-
скими данными, мы лишь можем предположить, что в этом случае свою 
роль сыграли серьезный неурожай 1911 г. [6, с. 89], введение в 1910 г. платы 
за пользование услугами земской медицины [10, с. 403–404] — важнейший, 
но редко фигурирующий в литературе фактор, и, разумеется, разразивша-
яся в 1914 г. Первая мировая война.
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Рис. 2. КМС заводских и сельских волостей Екатеринбургского уезда в 1891–1900 
гг. и Градо-Екатеринбургского прихода (Мостовской волости) в 1891–1895 гг. 

(Составлено по: Движение населения Пермской губернии с 1882 года по 1901 год. Ч. 2. 
Екатеринбургский уезд. Пермь, 1906) 
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This article considers differences of infant mortality in Ekaterinburg uezd around 1900 according 
to administrative type of locality — village, city and zavod. The source materials of research are 
database Ural Population Project (city data) and pre-revolutionary publishing state and zemstvo 
statistics (village and zavod data). After visual analysis of dynamics author made conclusion about 
rural process as the main component of infant mortality decline in uezd in the beginning of 20th 
century. In addition to it author developed a hypothesis about zavod localities as the possible leaders of 
infant mortality decline — in the end of XIX century these territories had the least IMR in uezd due to 
their better health care system.
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