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Аннотация 

Статья посвящена анализу ситуации в Челябинской губернии в 1919-1921 годах, с акцентом на 

вспышку тифа и создание Челябинской чрезвычайной комиссии (Чекатиф). В условиях 

гражданской войны и социальных потрясений, эпидемия тифа стала одной из главных угроз для 
региона, нанося значительные человеческие и экономические потери. Работа исследует роль 

Чекатиф в борьбе с эпидемией, а также в восстановлении общественного порядка и обеспечении 
санитарной безопасности. Важным аспектом исследования является социально-экономическая 

ситуация в губернии, включая проблемы с продовольствием, кадровым обеспечением и 

мобилизацией сил для борьбы с кризисом. Показано влияние этих факторов на жизнь населения 
Челябинской губернии, а также действия местных властей в условиях многогранного кризиса. 

Использованы материалы и исследования  анализирующие последствия эпидемии и работы 
Чекатиф в контексте более широких социально-политических процессов региона в годы 

Гражданской войны. 
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Изучение ситуации в  Челябинской губернии в 1919 по 1921 гг. представляет 

собой важный аспект анализа истории Советской России, в контексте внутренних 

кризисов и социокультурных изменений того времени. Вспышка тифа и создание 

Чекатиф являются неотъемлемыми элементами исторического контекста, в котором 

происходили серьезные изменения жизни региона. Актуальность темы обусловлена 

необходимостью более глубокого понимания влияния эпидемий на общественные 

процессы, а также роли административных структур в преодолении последствий 

таких катастроф. Изучение этих событий позволит расширить знания о социально-

экономических последствиях эпидемий и разобраться в динамике деятельности 

специальных государственных органов, играющих ключевую роль в решении 

проблем того времени.  

Период 1919-1921 гг. в Челябинской губернии характеризовался 

катастрофической эпидемиологической обстановкой, вызванной одновременным 

распространением брюшного, сыпного и возвратного тифа. Данный кризис возник на 

фоне Гражданской войны, которая привела к масштабным социально-экономическим 



Научный журнал «Бизнес и общество» №1 (49), 2026 
СМИ Эл № ФС77-63304, ISSN 2409-6040  2 

потрясениям. Разрушение инфраструктуры и систем жизнеобеспечения создало 

идеальные условия для вспышек инфекционных заболеваний. Особую опасность 

представляли массовые перемещения войск и беженцев, способствовавшие 

быстрому переносу возбудителей. Коллапс санитарно-гигиенических норм и 

отсутствие эффективной медицинской помощи усугубляли ситуацию. Нехватка 

продовольствия, скученность населения в пунктах временного размещения, 

антисанитария в жилищах ускоряли передачу инфекций. Военные действия 

препятствовали нормальному функционированию транспорта, снабжению 

медикаментами. Эти факторы создали сложную эпидемиологическую картину, 

требовавшую экстренных мер реагирования со стороны властей. 

В ответ на угрозу тотального распространения тифа в 1919 г. была создана 

Челябинская губернская чрезвычайная комиссия по борьбе с тифом. Данный орган 

стал первым в регионе опытом централизованного управления эпидемиологическими 

процессами в условиях кризиса. Комиссия получила широкие полномочия по 

координации медицинских, административных и военных ресурсов. Это позволило 

мобилизовать ограниченные возможности здравоохранения для противодействия 

эпидемии. Формирование Чекатиф отражало становление новой советской модели 

организации здравоохранения, основанной на принципах централизации и 

чрезвычайного регулирования. Комиссия действовала как межведомственный орган, 

обладающий правом принимать оперативные решения в области санитарного 

контроля. Подобная структура представляла собой попытку системного ответа на 

вызовы, с которыми не справлялись традиционные медицинские учреждения. 

Демографическая ситуация в Челябинской губернии претерпела значительные 

изменения в 1919-1921 годах. Существенное сокращение коренного населения 

произошло из-за военных потерь, голода и болезней. Одновременно регион стал 

центром массовой миграции, связанной с перемещением войск и беженцев. Приток 

перемещенных лиц способствовал изменению этнического и социального состава 

населения. Регион в период мировой войны стала прибежищем для сотен тысяч 

беженцев, военнопленных, иностранных рабочих. И без того пестрое население 

увеличилось за счет пленных– венгров, словаков, чехов, поляков, русинов, а также 

китайцев и корейцев. Скученность проживания, недостаточное питание и отсутствие 

санитарных условий создавали благоприятную среду для эпидемий. Эпидемия 

смешала беженцев и военнопленных мировой и Гражданской войн. 
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Эпидемия тифа началась в период мировой войны, но пик заболеваемости 

пришелся на 1919-1921 годы. Статистические данные свидетельствуют о резком 

росте числа заболевших в конце 1918 – начале 1919 гг. В Челябинске «число 

заболевших равнялось в ноябре 1918 (за две недели) – 427, в декабре – 817, в 

январе 1919 – 1000, в феврале (за 3 недели) – 827» [11]. 

Челябинская губерния оказалась в центре драматических событий 

гражданской войны, эпидемий, массовых социальных и политических потрясений. 

Как и в ряде других регионов, вспышки инфекционных заболеваний стали обычным 

явлением. Однако наиболее серьезной был тиф, принесший массовую смертность. 

Причинами эпидемии стали ухудшение санитарных условий, военные действия, 

разруха в хозяйстве, нехватка медицинских кадров и средств, массовая миграция. В 

условиях гражданской войны и частых боевых действий, села и города оказались 

изолированы друг от друга, что способствовало распространению болезни [2, c. 80]. 

Согласно статистическим данным, смертность от тифа была весьма высокой. В 

некоторых населенных пунктах смертность достигала 30-40% от общего числа 

заболевших. Причиной этого было отсутствие необходимых медицинских средств, 

невозможность полноценной изоляции больных и высокая концентрация населения в 

условиях разрухи. В частности, в южных уездах, как Верхнеуральский, эпидемия 

приобрела характер бедствия. 

Обострение ситуации с тифом потребовало создания специальных органов и 

мер по его ликвидации. Одним из ключевых элементов борьбы с эпидемией в 

регионе стало создание Чекатиф, учрежденной для координации усилий местных 

властей, санитарных и медицинских служб по борьбе с заболеваниями и 

восстановления порядка в районах, затронутых эпидемией. 

Чекатиф создали чтобы организовать борьбу с эпидемиями и восстановить 

общественный порядок. Работа включала несколько ключевых аспектов. Были 

разработаны меры по локализации эпидемии, изоляции больных и внедрению 

карантинных мер. В крупных населенных пунктах, как Челябинск, Златоуст, Карталы, 

создали  карантинные зоны, куда доставлялись заболевшие [3, c. 101]. Комиссия 

координировала деятельность санитарных и медицинских учреждений, обеспечивала 

поддержку для врачей и медсестер, организовывала помощь населению, 

пострадавшему от эпидемии. Одним из важных шагов было обеспечение снабжения 

медиками, которые в условиях дефицита и угрозы жизни и здоровья работали на 



Научный журнал «Бизнес и общество» №1 (49), 2026 
СМИ Эл № ФС77-63304, ISSN 2409-6040  4 

передовой [1]. Чекатиф занималась социальным контролем и обеспечением порядка 

в условиях массовых миграций и дезертирства, что усложняло обстановку в регионе. 

Для контроля за общественным порядком, а также для предотвращения 

распространения заболевания, комиссией проводились регулярные проверки, на 

местах внедрялись специальные санитарные отряды. 

Однако деятельность Чекатиф была сопряжена с рядом проблем. Самая 

большая заключалась в нехватке ресурсов. В условиях войны и разрухи, многие 

населенные пункты не имели необходимого запаса медикаментов и оборудования. 

Отсутствие достаточного числа врачей и фельдшеров усложняло борьбу с 

инфекцией. Важной проблемой была высокая текучесть кадров, когда многие врачи, 

санитары и местные чиновники покидали свои посты из-за угрозы жизни или из-за 

общего ухудшения ситуации. Кроме того, работа Чекатиф в значительной мере 

зависела от политической ситуации. Из-за перманентных боевых действий и 

конфликтов между различными группировками, местные власти испытывали 

трудности с координацией действий на местах. Эпидемия оказывала серьезное 

влияние на политику власти на местах. Так тиф был назван ведущей причиной 

дезертирства из тыловых частей в регионе в 1919 году и ведущим фактором, 

затруднявшим борьбу с дезертирством [4, с. 190, 197]. Массовое дезертирство в 

регионе весной 1920 года способствовало распространению тифа из городов и 

гарнизонов в сельскую местность [5, с. 193]. Политика военного коммунизма, 

продразверстка, методы их проведения вызывали недовольство населения, что в 

совокупности с дезертирством вылилось в стихийное повстанческое движение, в 

некоторых районах восставшие захватили власть [6, с. 116]. В Кустанайском уезде 

они наступали на уездный центр, проводили мобилизации, глубокие рейды, но в 

итоге оказались разгромлены [7, с. 115-118]. Повстанческие и дезертирские 

группировки часто мешали проведению санитарных мероприятий и эвакуации 

заболевших. Многие повстанческие формирования практиковали тактику рейдов, 

перемещаясь через несколько уездов и даже губерний, куда они приносили не 

только идеи борьбы с властью, но и тиф [8, с. 52-54]. Борьба с повстанчеством 

велась с упором на силовые и репрессивные методы, включая зачистку сельской 

местности, заключения в концлагеря, массовые принудительные работы, изъятия 

имущества, конфискации продовольствия и имущества [9, с. 51-53]. Указанные 

процессы осложняли борьбу с эпидемиями и даже способствовали их развитию. 
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Эпидемия тифа в регионе оказала разрушительное влияние на экономику. 

Сельское население, которое составляло основную массу рабочих рук, оказалось 

наиболее уязвимым. Нехватка рабочей силы привела к замедлению сельскохозработ 

и снижению продовольственного обеспечения. Это усилило уже существующие 

проблемы с питанием, особенно в отдаленных уездах, где транспортные связи были 

ослаблены [10, c. 26]. 

Медицинская помощь была недостаточной, что сказалось на уровне 

смертности. Неэффективность мер по контролю и изоляции способствовала 

распространению болезней, что негативно сказалось на уровне жизни населения, 

оказавшегося в условиях крайней нужды. Социальное недовольство возрастало, 

особенно среди крестьян, чьи семьи понесли наибольшие потери.  

Важным направлением деятельности Чекатиф стало введение карантинных 

зон и изоляторов вдоль основных путей сообщения. В целях снижения 

распространения тифа в условиях больших миграций населения, на путях сообщения 

развертывались изоляционно-карантинные пункты, что позволило выявлять и 

изолировать заболевших на ранних стадиях, предотвращая дальнейшее 

распространение инфекции. Карантинные зоны функционировали по строгому 

режиму, включающему обязательную санитарную обработку и медицинское 

наблюдение. Территориальное распределение изоляторов учитывало интенсивность 

миграционных потоков и эпидемиологическую обстановку в разных районах 

губернии.  

Реализация противоэпидемических мероприятий столкнулась с серьезными 

ограничениями, обусловленными послевоенной разрухой. Дефицит ресурсов стал 

основным препятствием для эффективной работы. Транспортные проблемы 

затрудняли доставку необходимых грузов и перемещение медицинского персонала. 

Низкая санитарная грамотность снижала эффективность профилактических мер. Эти 

факторы ограничивали возможности Чекатиф по полномасштабному внедрению 

запланированных санитарно-гигиенических и карантинных мероприятий. 

Чекатиф организовала развертывание сети стационарных учреждений для 

лечения больных тифом. Были созданы специализированные тифозные бараки в 

Челябинске и других пунктах губернии. Они создавались как в городской, так и в 

сельской местности. Это отчасти позволило изолировать инфекционных больных и 

обеспечить им необходимый уход. Организация стационарной помощи стала 
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ключевым элементом в системе противоэпидемических мероприятий. Обеспечение 

медперсоналом осуществлялось за счет мобилизации врачей и сестер милосердия. 

Несмотря на дефицит лекарственных средств, удалось наладить базовое 

фармацевтическое снабжение. Данные меры способствовали снижению смертности 

среди госпитализированных больных. 

Профилактические кампании включали санитарный надзор за местами 

массового скопления людей, включая ж/д станции и казармы. Просветительская 

работа велась через распространение листовок и проведение лекций о мерах 

профилактики тифа, что повышало санитарную грамотность населения. 

Осуществлялся контроль за водоснабжением, банями и дезинфекционными 

пунктами. Профилактические меры сыграли важную роль в сдерживании 

распространения инфекции.  

Анализ отчетов Чекатиф показывает постепенное сокращение числа новых 

случаев брюшного, сыпного и возвратного тифа. Снижение летальности отмечалось 

в лечебных учреждениях, где были организованы тифозные бараки. Комплексные 

лечебно-профилактические мероприятия способствовали улучшению 

эпидемиологической ситуации. К концу 1921 г. показатели заболеваемости и 

смертности от тифа значительно снизились, что стало результатом системной работы 

по организации стационарной помощи и профилактики и демонстрирует 

эффективность принятых мер. Таким образом, деятельность Чекатиф оказала 

существенное влияние на стабилизацию санитарно-эпидемиологической обстановки 

в регионе. 

Эпидемиологическая ситуация в регионе начала постепенно 

стабилизироваться, однако процесс этот не был линейным. Несмотря на достигнутые 

успехи, вспышки тифа в 1921 и 1922 годах повторились, хотя и были подавлены уже 

средствами губернских отделов здравоохранения. Долгосрочные последствия 

деятельности Чекатиф проявились в постепенной стабилизации санитарной 

обстановки. Несмотря на тяжелейшие условия борьбы с тифом, усилиями 

медицинских работников и структур здравоохранения с эпидемией тифа удалось 

справиться. Значительную роль в этом процессе сыграла стабилизация 

внутриполитической обстановки в стране и окончание Гражданской войны. Весной 

1922 г. ситуация с тифом начала постепенно улучшаться, с 1923 г. наблюдалось 
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заметное падение заболеваемости, а с 1925 г. оно ускорилось, что в итоге привело к 

практически полной ликвидации тифа в СССР к 1941 г. 

Итак, исследование эпидемии тифа в Челябинской губернии в 1919-1921 гг., 

выявило катастрофический характер этого явления. Социально-политический кризис 

создал уникальные условия для распространения тифа. Массовые перемещения 

населения, разруха и антисанитария стали ключевыми факторами, 

способствовавшими беспрецедентному масштабу эпидемии. Создание Чекатиф стало 

важным шагом в системной организации противоэпидемических мер. Несмотря на 

ограниченные ресурсы в условиях военного времени, ее деятельность позволила 

снизить заболеваемость и сдержать санитарный кризис.  

Необходимость адаптивного планирования, межведомственной координации и 

инвестиций в санитарную инфраструктуру остается актуальной. Принципы, 

заложенные Чекатиф, сохраняют значение при ответе на глобальные вызовы, такие, 

как современные пандемии, что выявляют риски бюрократизации управления и 

недостаточного учета локальных особенностей. Опыт комиссии остается актуальным 

уроком для современных систем здравоохранения, сталкивающихся с глобальными 

угрозами, подчеркивая важность баланса между централизованным руководством и 

гибкостью в реализации мер.  

Таким образом, эпидемия в Челябинской губернии стала катастрофой для 

региона и привела к массовым жертвам и дестабилизации социально-экономической 

ситуации. Высокая смертность от болезни, нехватка медикаментов и медперсонала, 

разрушение инфраструктуры усугубили страдания населения и усилили социальное 

недовольство. 

В условиях кризиса была создана Чекатиф, цель которой заключалась в 

борьбе с тифом, профилактике и преодолении последствий. Это стало необходимым 

шагом по координации усилий властей, медицинских и санитарных служб, а также 

для обеспечения безопасности населения. 

Чекатиф сыграл важную роль в организации борьбы с тифом, несмотря на 

ограниченные ресурсы и политическую нестабильность. Его деятельность 

осложнялась нехваткой медикаментов, кадров и сопротивлением местных жителей, 

что затрудняло внедрение санитарных и карантинных мероприятий. 
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