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Я размышляю у огня 
О людях давних лет. 

О тех, кто жил вокруг меня 
И кто придёт вослед. 

Как невозвратно далеки 
Ушедших голоса! 

Но вечно слышу их шаги 
И вижу их глаза...  

Дж. Р. Р. Толкиен. Хранители. 

Введение 
Актуальность темы исследования 
Актуальность моего исследования состоит в том, что современная 

медицина переживает сегодня нелегкие времена. То, что она стала оборудована 
современной техникой, это не означает, что медицинские услуги легко 
доступны всем. Стоит человеку заболеть и заболеть серьезно, для лечения 
необходимы большие средства, которые есть не у каждого. Вот и выходит, что 
в 60-егоды 19 века,благодаря деятельности отдельных людей и организаций, 
медицина шла на помощь человеку. Почему же сегодня идет обратный 
процесс? 

Одной из проблем жизни на селе в конце двадцатого века, было 
отсутствие медицинского обслуживания. 

Совсем недавно в нашу школу позвонила МаргаритаГавриловна 
Василенко, вот что она сказала «Недавно моя племянница Татьяна из Б-
Солдатского со своей мамой (моя старшая сестра) побывали у Вас в  Н-
Гридинской больнице. Дородных В.С. показала им историю больницы. Они 
очень расчувствовались, что Вы открыли такой замечательный, НУЖНЫЙ! 
музей, спасибо Вам за Память! С Вашего позволения я хочу помочь Вам в 
пополнении экспонатов. До революции в этой больнице работал земский врач 
Курдяев Владимир Васильевич, друг моего деда-священнослужителя, 
новомученика Русской православной Церкви Истомина Михаила Дмитриевича. 
Высылаю фотографию первого выпуска Курского мединститута 1940 года. 
Курдяев в верхнем правом углу, самый крайний. Я живу в Железногорске. 
Удачи! С уважением Маргарита Гавриловна Василенко». 

Вот  этот звонок оказал влияние на то, чтобы собрать материал о первом 
земском докторе и времени его работы в Нижнегридинской больнице. 

Цель исследования 
Рассказать о человеке с интересной судьбой, который прославил своим 

трудом, своими делами нашумалую родину. 
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Задачи исследования 
1.Проанализировать различные виды источников по теме проекта. 
2. Изучить историю жизни КурдяеваВ.В., его судьбу. 
Гипотеза исследования 
Можно предположить, что знание современной истории малой родины и 

людей, прославивших ее, может качественно повысить уровень патриотизма у 
подростков, положительно повлиять на формирование толерантно настроенной 
личности. 

Объект и предмет исследования 
Объект исследования: человек с интересной судьбой, его личный пример, 

вклад в развитие медицины и оказания помощи больным людям. 
Предмет исследования: биография земского доктора, его общественная и 

трудовая деятельность. 
 

Методы исследования: 
 анализ источников информации; 
 интервьюМаргариты Гавриловны Василенко; 
 использование материалов сайта; 
 использование документов Суджанского краеведческого музея; 
 материалы Курского государственного архива;  
 материалы Курской железнодорожной больницы; 
 обработка полученных результатов. 

 
I. История возникновения земских больниц 

 

Система русского земства, образованная в России в 19-м в., позволила 
создать новую оригинальную схему медицинского обслуживания населения. Ее 
основой стали земские больницы, которые занимались оказанием медицинской 
помощи беднейшим крестьянам и другим слоям населения. О их деятельности, 
работе земских врачей и научных исследованиях рассказывается в статье. 
Проведение земской реформы в Российской империи 1864 год ознаменовался 
началом земской реформы, явившейся продолжением реформы, которая 
отменила в 1861 г. крепостное право на территории России. В соответствии с 
ней появились новые учреждения — земства, которые были придуманы для 
введения самоуправления в сельской местности страны. В ведении этих 
органов находились местные вопросы хозяйства: строительство новых и ремонт 
старых дорог, местная торговля и промышленность, снабжение 
продовольствием, организация лечебных и благотворительных учреждений, 
пожарной охраны, а также социальные вопросы (образование, статистика и др.). 
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До этого никакой медицинской помощи в районах, где проживали сельские 
жители, не существовало. Больницы располагались только в городах, а уровень 
медицинской помощи в них был довольно низким, поэтому во всех небольших 
поселениях существовала высокая опасность появления эпидемий, да и 
смертность была большой.  Эти причины послужили для уездных земств 
толчком к созданию земских больниц, в которые приглашались врачи. 
Возникновение земской медицины стало фактом заботы о здоровье людей, 
проживающих в уездах, что со временем составило 40 % бюджета земских 
органов. Земская медицина как форма медицинского обеспечения сельских 
жителей России просуществовала до начала 1917 г. В те годы это было 
совершенно уникальное образование, не имеющее аналогов нигде в мире. 
Организация больниц Российские уезды были поделены на земские участки, 
радиус каждого был 10-40 верст. Таким образом, на врача, работавшего в 
земской больнице, приходилось 25 тыс. жителей.Приложение №4 
 

II. Решение вопроса об открытии земской больницы в д. Нижнее Гридино 
 

Из доклада по земской медицине за 1908 год  
(из материалов Суджанского краеведческого музея) 

 
Из доклада об отказе губернским земским собранием в выдаче займа в 

28676р. 68 к. на постройку НижнеГридинской больницы и амбулаторных 
покоев в Ново Ивановске и г. Мирополье с проектом управы, постройки 
вышеуказанных больниц и приёмных покоев без займа. 

44- м очередным Суджанским уездным земским собранием 6 октября 
1908г. признана неотложной надобностью постройка больницы в Н- 
Гридинской и амбулаторных пунктов в г. Мирополье и с Ново-Ивановке. Для 
означенной надобности земское собрание ходатайствовало 28657р. 12к.. 
таковую сумму поручено управлению исходатайствовать через своих 
представителей в губернском собрании у губернского земства в виду 
долгосрочного займа. 

Таким образом, уездная управа просит из 30018 руб. 08к. - 28657р12к 
израсходовать на оборудование лечебных кабинетов, а также на 
огораживание. 
 

III. Первый земский доктор в Нижнегридинской больнице 
 

Свою историю Н-Гридинская больница начала с 1910 года. Инициатором 
её создания и строительства стал местный помещик д. ИзвековоРапп, который 
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был земским начальником в 
Скороднянской волости, а позже, судьей 
(его имение находилось в с. Извеково, в 
наше время бывшая начальная школа). Он 
добился от земства выделения средств на 
её строительство. По национальности 
помещик был немец, и как 
свидетельствовали старожилы д. Н-
Гридино: Щукин А.И. и Польских П.К. (из истории д. Н-Гридино), 
строительство началось в 1910 году. Больница была рассчитана на 15 коек, 
строительством руководил подручник Горкальцев. Открылась и приняла 
первых пациентов больница в 1912 году. 

 
Первым земским врачом, еще строившейся 

больницы, стал Владимир Васильевич Курдяев.  
Родился Владимир Васильевич в 1886г. в с. 
СвердликовоСуджанского уезда Курской губернии. 
В своей автобиографии он пишет: «Отец-служитель 
культа -дьячок, мать-домашняя хозяйка.  От отца 
остался сиротой 4-х лет. Учился за казенный счет, 
окончил Обоянское духовное училище, годы учебы: 
1895-1901гг, Курскую духовную семинарию,годы 
учёбы 1901-1907гг. В духовном училище и в 
семинарии учился за государственный счет. С 1907 
по 1912 гг. учился в Харьковском университете на 

медицинском факультете».В свидетельстве, 
выданном медицинской испытательной комиссией 

императорского Харьковского университета говорится, что Курдяев 
В.В.,пройдя испытания,удостоен степени лекаря. Приложение №3 

Под его руководством завершилось строительство приемного покоя, 
палат для больных, перевязочной. Два десятка лет отдал служению больнице 
В.В. Курдяев.Из личного листка по учету кадров,я узнала время работы. 
Владимир Васильевич с февраля 1912 года по июль 1924 года -участковый врач 
Нижнегридинского медицинского участка и заведующий больницей. 

За эти годы больница приняла и оказала медицинскую помощь не одной 
тысяче больных со всей округи, а это села: Липник, Сула, Немча, В-Гридино, 
Любостань, Извеково, Житень. 
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IV.  
 
V. Воспоминания врача о начале врачебной деятельности 

 Из воспоминаний Курдяева В.В. «Под  земской больницей понималось 
специальное учреждение, в котором врачи оказывали медицинскую помощь 
населению всего уезда. Финансирование ее осуществлялось на деньги земства, 
которое было органом местного самоуправления и пользовалось поддержкой 
российского государства. Основными функциями, которые выполняли земские 
больницы, были: медицинская помощь сельским жителям на территории 
губерний и уездов; акушерская помощь и принятие родов; борьба с 
инфекционными заболеваниями, самыми актуальными в те годы были сифилис 
и оспа, а также эпидемии дифтерии и др.; осуществление санитарного надзора 
за школами, проведение прививок против оспы и ведение статистики; 
проведение различных санитарных мероприятий; распространение простых 
гигиенических правил и медицинских знаний среди населения. 
Вначалемедицинское обслуживание в земских больницах было платным, т. к. 
расходы на их содержание частично брались из этих денег. Однако даже совсем 
небольшая плата стала причиной снижения количества обращений пациентов за 
помощью из-за их бедности. И постепенно больницы стали переходить на 
бесплатное лечение. Финансирование осуществлялось за счет земских органов 
и пожертвований зажиточных слоев населения». 

 

Больница и дом для врачей 
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Земские врачи, работающие в земских больницах, составляли в 
большинстве своем прогрессивную интеллигенцию, которая трудилась в 
окружении русского народа, оказывала помощь именно беднейшим слоям 
сельского населения. Постепенно они добились, чтобы помощь для бедных 
крестьян и граждан оказывалась совершенно бесплатно, т. е. за счет земских 
управлений. Прогрессивные врачи стремились глубже узнать бытовые и 
трудовые условия жизни крестьян и рабочих тех фабрик, которые 
располагались в сельской местности. На основании этих данных они писали 
научные труды, посвященные демографии, состоянию заболеваемости 
населения губернии, детской смертности и др. 

Врачи земской больницы оказывали 
большое влияние на развитие таких отраслей 
медицины, как акушерство и хирургия, 
стоматология, своей деятельностью они 
способствовали образованию нового 
направления — профилактической 
медицины. Появление стационарных 
лечебных заведений дало сильный стимул к 
проведению на местах хирургических операций, которые раньше могли 
производиться только в городских больницах. При постепенном внедрении 
новых методов антисептики земские врачи успешно стали осуществлять и 
усовершенствовать операции на конечностях, внутриполостные и акушерские». 

Земский врач, по выражению В. Н. Склифосовского, становится в конце 
19-го в. «главной фигурой» медицины в Российской империи. Опыт 
образования земских больниц и организации лечения жителей губерний в 
России послужил примером для разработки программ по медицине и 

здравоохранению не только в нашей 
стране, но и в других странах. Так, в 1934 
году Международная организация Лиги 
наций и ее Гигиеническая комиссия 
порекомендовали использовать 
участковую систему врачей для внедрения 
во все страны мира. Таким образом, 
земские больницы и доктора завоевали 

признание во многих странах. 
 

Заземским врачом, Курдяевым В.В. закреплялся огромный район, в котором 
насчитывалось 9 сел и деревень, и этот участок он должен был периодически 
объезжать. Считалось, что при такой системе всё население участка равномерно 
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пользуется медицинской помощью. На деле же получалось, что «врач всегда в езде, 
а больные никогда не знают, где найти врача»  

Земский врач жил и работал в тяжелейших условиях: разъезды по деревням, 
по плохим просёлочным дорогам, в бричке или в санях, в любую погоду. «Ему 
говорит земство «скачи», и он скачет по уезду, очень хорошо осознавая, что от 
этой скачки, кроме лома в костях, ничего не будет; говорит «сиди», и он сидит в 
каком-нибудь захолустье, хотя и больнице, где свирепствуют различные эпидемии, 
чувствуя, что полезнее было бы закрыть подобную больницу». 

 
За эту работу, правда, платили 

довольно большое жалование, в размере 
1500 рублей ежегодно, а по прошествии 
трёх лет – 1800 рублей в год. Этой суммой, 
впрочем, финансовое содержание земского 
врача не ограничивалось. Во-первых, по 
соглашению с тем или иным земством к 
начальному окладу через каждые три-пять 
лет службы полагались две или более 
прибавки по 200–300 рублей. Так что через 
десять лет оклад жалованья врача мог составить 2000–2400 рублей в год. Во-
вторых, кроме оклада, врачу предоставлялись квартира или квартирные деньги, 
бесплатные разъезды по службе. 

Земский врач имел ежегодный отпуск на месяц или через каждый год – на 
два месяца. Врач пользовался отпуском с сохранением получаемого им 
содержания.  

VI. Из личного дела Курдяева В.В. 
 

О службе в армии врача Курдяева В.В. сказано, что 
военную службу в старой армии прошел с июля 1914 
по февраль 1917г. В  боях в Гражданскую войну не 
участвовал, а служил в приемнике при эвакопункте с 
1918по 1919г. Последний высший чин-  капитан 
медицинской службы. С ноября 1939 года по август 
1946 года несет медицинскую службу в гарнизонном 
госпитале № 397, в должности врача. Воинское звание -
подполковник медицинской службы. Награжден 
медалью за победу над Германией. Инвалид 
Отечественной войны 3 группы. После демобилизации 
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из вооруженных сил работает на ст. Курск объединенной ж.д. больницы. 
В 1935 он поступает в   Курский государственный медицинский институт, 

который был открытв 1935 годупо постановлению Совета народных комиссаров 
№ 89 от 9 февраля. 

Приказ народного комиссара здравоохранения от 7 мая 1935 года гласил: 
"Приступить к организации медицинского института в г. Курске с приёмом на 
первый курс в 1935 году 250 человек и установить началом занятий 1 сентября 
1935 года". 

Владимир Васильевич стал первым выпускником института(Приложение 1). 
Из воспоминаний праправнучки врача: «Учился он отлично. Опыт работы в 

земской больнице ему очень пригодился. Закончил институт он с отличием. 
Талантливого студента и выпускника направили на работу в железнодорожную 
больницу г. Курска.Наплечи ветеранов этой больницы легло и послевоенное 
восстановление, и развитие медучреждения. Сразу после освобождения Курска 
началось не только восстановление железнодорожных медучреждений в самом 
Курске, но и открываются линейные медпункты на целом ряде станций. В 
феврале 1949 года многочисленные железнодорожные медучреждения были 
объединены на базе железнодорожной больницы ст. Курск, которая в 1952 году 
была переименована в отделенческую больницу ст. Курск.  

 
 
 

Трудности послевоенного восстановления не помешали коллективу 
достигать высоких результатов в своей работе. Здесь в это время работают 
известные всему городу врачи. В коллективе больницы были выполнены и 
защищены более 75 кандидатских и докторских диссертаций.  Как отмечают 
специалисты, многие научные разработки этого периода, внедренные в 
лечебно-диагностический процесс больницы, стали уникальными. В 1954 году 
высшей наградой страны – орденом Ленина был награжден заведующий 
мужским терапевтическим отделением В.В. Курдяев. В наградном листе в 

В.В. Курдяев в центре с сотрудниками 
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графе партийность сказано: беспартийный, а в характеристике 
говорится:(Приложение 2) 
 

 
 

Свою трудовую деятельность земский доктор завершил в г. Курске в 
железнодорожной больнице, заведующим мужским терапевтическим 
отделением. Врачебный опыт земским доктором в Нижнегридинской больнице 
сыграл огромную роль в его профессиональной деятельности.  

Вывод: 

 
В наше время часто, говоря о работе врачей, вспоминают о существовании 

Клятвы Гиппократа, причем вспоминают о ней как о тех особых 
обязательствах, которые берет на себя врач, заканчивая свое обучение в 
медицинском университете и начиная свою трудовую деятельность. Клятва 
Гиппократа стала историческим символом высокой профессиональной морали 
врача. Но именно текст Клятвы Гиппократа давно не звучит на торжественных 
церемониях в связи с окончанием студентами медицинских вузов.Клятва 
Гиппократа неоднократно видоизменялась за многовековую историю развития 
медицины, но ее главные моральные принципы и нормы в основном 
сохранялись. Сохранялись в связи с их непреходящей ценностью не только для 
медицины, но и всего человечества. 

Так пусть же звучит эта клятва и сейчас, во имя тех, кто трудился во имя 
спасения человека. 

 

В.В. Курдяевпервый во втором ряду слева 
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Заключение 
Исследование может быть полезно и интересно учащимся школы, которые 

увлекаются изучением истории родного края. Результаты моего исследования 
могут помочь ребятам в написании сочинений, проведении внеклассных 
мероприятий. Исследовательская работа может быть использована учителями 
истории при изучении темы «Великие реформы. Роль земств в истории страны» 

В заключениия хотела бы прочитать  стихотворение Эдуарда Асадова 
«Белые и черные халаты». 

Если б все профессии на свете 
Вдруг сложить горою на планете, 
То, наверно, у ее вершины 
Вспыхнуло бы слово: "Медицина". 
Ибо чуть не с каменного века 
Не было почетнее судьбы, 
Чем сражаться в пламени борьбы 
За спасенье жизни человека. 
Все отдать, чтоб побороть недуг! 
Цель - свята. Но святость этой мысли 

Требует предельно чистых рук 
И в прямом и в переносном смысле. 
Потому-то много лет назад 
В верности призванию и чести 
В светлый час с учениками вместе 
Поклялся великий Гиппократ. 
И теперь торжественно и свято, 
Честными сердцами горячи, 
Той же гордой клятвой Гиппократа 
На служенье людям, как солдаты, 
Присягают новые врачи. 
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Приложение1. 

 
 

Первый выпуск мединститута 
На фотографии в верхнем ряду, первый справа. 
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Приложение 2. 
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Приложение 3. 
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Приложение 4. 
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