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РОЛЬ ВСЕУКРАЇНСЬКИХ САНІТАРНИХ РАД У СТАНОВЛЕННІ САНІТАРНО-ЕПІДЕМІОЛОГІЧНОЇ СЛУЖБИ НА ПОЧ. 20-Х РР. ХХ СТ.
У зв’язку із значним погіршенням санітарно-епідемічної ситуації у країні на початку 1920-х років, більшовицьке керівництво підтримало розвиток таких напрямів медичного знання, як гігієна, бактеріологія, епідеміологія та профілактика. Окрім курсів, які були відкриті у Харкові [1, ф. 342, оп. 1, спр. 2008, арк. 211], санітарія та гігієна популяризувалися шляхом скликання у 1922–1938 роках Всеукраїнських Санітарних Рад. На цих радах розглядали найактуальніші питання діяльності санітарної організації в країні та її столиці. Особливого успіху їм вдалося досягти у ліквідації епідемій інфекційних хвороб. 
Перша всеукраїнська санітарна рада була скликана в Харкові санітарно-епідемічним відділом НКОЗ УСРР та відбулася 25–30 серпня 1922 року. В її роботі взяли участь 68 делегатів з усієї республіки. Було заслухано 24 доповіді, ухвалено рішення, на підставі яких в Харкові й загалом у країні будувалася протиепідемічна робота. Перша рада заклала основи широкої імунізації населення проти віспи та поставила питання про повну ліквідацію такої хвороби, як холера [2, с. 182–189]. У своїх спогадах засновник української школи комунальної гігієни О.М. Марзєєв писав: «На все життя залишилася у мене в пам’яті картина засідань Першої Всеукраїнської Санітарної Ради. Ось вони, кадрові та найкращі санітарні лікарі республіки, цвіт и гвардія санітарної організації…» [1, ф. 4928, оп. 1, спр. 99, арк. 61]. Слід зазначити, що рішення, які ухвалювалися на з’їздах кожного скликання, завжди слушно реагували на зміни епідемічного стану і були дуже корисними для порятунку Харкова від хвороб. 

Друга всеукрсанрада у травні 1923 року розглянула питання про соціальні хвороби, які знесилювали країну, і Харків не був винятком. Особливе розташування і статус міста робили життя харків’ян нестерпним через велику кількість приїжджих з інших регіонів, бо вони переносили різноманітні захворювання. І це на додачу до внутрішніх проблем із соціальними хворобами, які спричинялися низьким рівнем життя населення, безпритульністю, проституцією тощо. Друга всеукрсанрада наголосила на необхідності широкої профілактики вищезазначених хвороб і негайній участі санітарних закладів у здійсненні такої профілактики. Вона також проголосила курс на винищення малярії, яка для Харкова становила давню і серйозну проблему [3, с. 188–193]. Методи профілактики обговорювалися й на третьому з’їзді (1924 р.), де було ухвалено рішення про «начало предохранительных прививок против дифтерии», затверджено план вакцинації проти черевного тифу й малярії. Велика увага приділялась вивченню та ліквідації епідемічних вогнищ [4, с. 152–155]. Програмна доповідь О.М. Марзєєва «О санитарной организации на Украине» започаткувала удосконалення санітарного нагляду. З'їзд ухвалив «Положение о санитарной организации» та обрав колегію санітарно-епідемічного відділу НКОЗ, яку очолив сам О.М. Марзєєв. Організацію санітарної статистики було покладено на санітарного лікаря, пізніше професора, фахівця з соціальної гігієни і демографії С.А. Томіліна. А 1 червня 1923 року РНК УСРР ухвалила постанову «Про санитарні органи республіки», яка дала нове життя санустановам, окреслила організаційні засади здійснення санітарних і протиепідемічних заходів. Рішення всеукрсанради та ця постанова уряду дали змогу побудувати чітку структуру губернського санепідвідділу, включити до його складу такі підрозділи, як санітарний, епідемічний, статистичний, санітарно-просвітній та санітарно-технічний.

Наступні всеукрсанради порушили питання дитячих інфекцій, розглянули нові методи подолання трахоми та сказу. Боротьба з трахомою перейшла з відання лікувальних закладів до санітарної організації, а боротьба зі сказом отримала профілактичний напрям. П’ята всеукрсанрада (1926 р.) особливу увагу приділила дезінфекційній справі, яка відтоді набула планового характеру [5, с. 5–14]. Видатний мікробіолог та епідеміолог проф. С.І. Златогоров, який був директором Першого Українського санітарно-бактеріологічного інституту імені І.І. Мечникова, зазначав: «Мы нередко узнаем о заболеваниях тогда, когда их число уже велико, положить больного некуда и без лаборатории мы бессильны распознать болезнь» [6, с. 13]. Він рішуче наполягав на створенні широкої мережі інфекційних відділень і лабораторій, а також районних санітарних організацій як первинних ланок санітарної справи у місті. На шостій всеукрсанраді у жовтні 1927 року ця ідея С.І. Златогорова отримала визнання – наслідком стало рішення про створення санітарних станцій, на які покладалось «выполнение в районе всех санитарных и эпидемиологических задач» [7, с. 140–148]. Вже за місяць, 30 листопада, колегія Наркомздоров’я затвердила постанову санітарної ради і визнала за необхідне включити до складу санітарної організації райсанстанцію як відокремлений санітарно-епідеміологічний заклад із самостійним бюджетом. 

Отже, всі рішення всеукраїнської санітарної ради не просто сприяли діяльності санітарної організації Харкова, а й визначали основні напрями її розвитку, задавали тон у вирішенні болючих питань міста й усієї країни.
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