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Статья посвящена дискуссии 1935–1936 гг. в СССР о запрете абортов. Данный эпизод советской истории содержит 
огромный эвристический потенциал для исследователей советского периода. На первый взгляд законопроект о за-
прете абортов – всего лишь историко-медицинский факт, на основании которого во многом можно сделать выводы 
о ситуации в отрасли в целом, а также в акушерстве и гинекологии в частности. Однако эта небольшая в масштабах 
истории советского здравоохранения зарисовка дает возможность выстроить нетривиальные междисциплинарные 
исследовательские перспективы – например, в таких направлениях, как антропология, социология, политология 
и других, что существенно расширяет исследовательские горизонты советского прошлого. При анализе дискуссий 
о запрете абортов были использованы две группы источников. К первой группе относятся документы высших пар-
тийных и государственных органов, отложившиеся в тематических делах Политбюро ЦК ВКП(б). Особое внимание 
было сконцентрировано на пометах и маргиналиях И.В. Сталина, оставленных им на проектах закона о запрете 
абортов. Практически все материалы данной группы лишь сравнительно недавно прошли процедуру официального 
рассекречивания и впервые вводятся в научный оборот. Ко второй группе источников отнесены письма советских 
граждан в высшие органы власти, а также центральные и местные периодические издания. В письмах представлена 
широкая палитра мнений и замечаний на законопроект о запрете абортов. Сопоставление этих двух групп источ-
ников позволило впервые в отечественной литературе исследовать формирование этического дискурса, а также 
показать историю становления биоэтического дискурса советского периода.
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This article looks at the debate in the USSR in 1935–1936 on banning abortions. This episode of Soviet history has enormous 
heuristic potential for researchers studying the Soviet period. At fi rst sight, the bill to ban abortions appears simply a matter of 
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ban abortions. Practically all the materials in this group have been offi  cially declassifi ed only comparatively recently, and now 
being studied for the fi rst time. The second group of sources comprises letters from members of the Soviet public to the highest 
organs of government and to national and local periodicals. The letters present a wide range of opinions and observations on 
the bill to ban abortions. Comparing these two groups of sources has allowed us to become the fi rst Russian researchers to 
study the development of ethical discourse, and show the history of the emergence of bioethical discourse, in the Soviet period.

Keywords: history of medicine, bioethics, abortion ban, USSR, Stalinism, Soviet health care

* Работа осуществлена в рамках проекта РНФ № 18-78-10018 «Проблемы биоэтики в исторической и социокультур-
ной динамике общества».

Шок Н.П.: ORCID 0000-0002-0713-7507



ИСТОРИЯ МЕДИЦИНЫ   2019. Т. 6. № 2

161

Советская Россия стала первым в мире го-
сударством, в котором были официально раз-
решены аборты. 18 ноября 1920 г. было при-
нято совместное постановление народного 
комиссариата здравоохранения и народного 
комиссариата юстиции «Об искусственном 
прерывании беременности», согласно которо-
му допускалось «бесплатное прерывание бере-
менности в обстановке советских больниц, где 
обеспечивается максимальная безвредность»1. 
На тот момент это был один из самых не толь-
ко прогрессивных, но и вызывающих законов, 
противоречивших консервативным устоям 
российского общества. Не случайно, что в пре-
амбуле постановления объявлялось о том, что 
рабоче-крестьянское правительство «борется 
с этим злом» путем агитации против абортов. 
Однако «моральные пережитки прошлого и 
тяжелые экономические условия»2 вынудили 
советское правительство пойти на легализа-
цию абортов. Через 15 лет ситуация карди-
нально изменится, и советское правительство, 
даровавшее женщинам право на аборт, введет 
запрет на их производство.

История медицины, связанная с жен-
скими проекциями в целом, а также исто-
рия абортов как элемента или части госу-
дарственной демографической политики в 
СССР представляли интерес для отечествен-
ных и западных исследователей. Особое вни-
мание историков, демографов, социологов 
и политологов привлекали сталинский кон-
сервативный поворот и факт запрета абор-
тов в 1936 г., а также политика в этой области 
в военные и первые послевоенные годы [1, 
р. 76–83; 2, р. 899; 3, р. 59–82; 4, s. 293; 5; 6, 
с. 31–45; 7; 8, р. 26–35; 9, р. 201; 10, р. 423–
440; 11, р. 83–88; 12, с. 262; 13; 14, с. 80–89; 
15], последовательность и основания которой 
еще предстоит проанализировать ученым.

Однако подробное изучение обстоя-
тельств, связанных с решением И.В. Стали-
на о запрете абортов в 1936 г., общественная 
дискуссия и внутренние противоречия власт-
ных структур по этому вопросу оставались 
вне поля зрения исследователей. Данная 
публикация отчасти восполняет этот про-

1 Собрание узаконений РСФСР (далее – СУ), 1920. 

№ 90, ст[атья] 471.
2 СУ, 1920. № 90, ст. 472.

бел в историографии. Наше внимание будет 
сосредоточено на законопроекте об абортах. 
Во многом это обусловлено тем, что данный 
исторический факт важно исследовать не 
только с сугубо исторической точки зрения, 
но и с целью его анализа в качестве элемента 
цепочки исторических предпосылок, способ-
ствующих более глубокому пониманию со-
циальных смыслов в продолжающейся дис-
куссии современного российского общества 
относительно этой сложной биоэтической 
дилеммы. Иными словами, медицинская 
практика производства абортов в 1930-е гг. 
рассматривалась властями в комплексе соци-
альных, правовых, экономических мер, на-
правленных не столько на женщину, сколько 
на институт семьи в целом как объект ком-
плексной политики государства. Вместе с тем 
именно вопрос об абортах и его сложные эти-
ческие дилеммы открыли важную, значимую 
для комплексного исследования в области 
социальной истории медицины дискуссию 
в советском обществе, осветить которую и 
призвана данная публикация.

В данной статье использованы две ос-
новные группы источников. К первой группе 
мы относим материалы высших партийных 
органов – Политбюро и Аппарата ЦК, где 
и происходило обсуждение законопроекта 
о запрете абортов. Всего нами было выявле-
но три редакции данного законопроекта, а 
также сопроводительные записки и справки 
к ним. Благодаря этим редакциям мы не толь-
ко можем проследить развитие дискуссии по 
данному вопросу внутри советского руковод-
ства, но и изучить реакцию высшего совет-
ского руководства и его отдельных предста-
вителей, являющуюся важной составляющей 
исторического нарратива по данному вопро-
су. К сожалению, в распоряжении историков 
нет документов, в которых было бы зафикси-
ровано обсуждение законопроекта об абор-
тах (например, стенограмма Политбюро по 
данному вопросу). Именно поэтому бесцен-
ным источником информации в этом вопро-
се выступают маргиналии и пометы, сделан-
ные И.В. Сталиным на полях трех вариантов 
законопроекта. Вторая группа источников, 
использованных при подготовке текста ста-
тьи, – это письма и отклики населения на 
законопроект. Эти документы являются важ-
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ным источником, свидетельствующим о со-
ветской повседневности 1930-х годов. Более 
того, письма советских граждан позволяют 
исследователю увидеть проблему в широком 
социальном контексте, сделать выводы отно-
сительно уровня развития общественного со-
знания в отношении абортов как комплекс-
ной не только этической, медицинской, но 
и социально-экономической дилеммы.

Дискурс власти и политика СССР 
в отношении абортов

До сих пор у историков нет точных данных, 
что стало отправной точкой в деле инициа-
ции запрета абортов в СССР в 1936 г. Можно 
предположить, что одним из решающих до-
кументов была записка наркома просвещения 
РСФСР А.С. Бубнова от 14 июля 1934 г., под-
готовленная на имя И.В. Сталина, в которой 
сообщалось о «тревожных симптомах в раз-
витии дошкольного воспитания в стране»3. 
В частности, в ряде районов РСФСР произо-
шло резкое сокращение числа детей, посеща-
ющих детские сады. Так, по Горьковской об-
ласти количество детей, ранее посещавших 
дошкольные учреждения, сократилось только 
за первый квартал 1934 г. почти на 5 тыс. че-
ловек, в Татреспублике – на 31 тыс. человек, в 
Западной Сибири – на 41 тыс. чел., а в районах 
по Средней Волге почти на 42 тыс. человек4.

А.С. Бубнов не озвучивал причины это-
го сокращения, хотя к 1934 г. они были оче-
видны: коллективизация и последовавший за 
ней голод привели к демографической ката-
строфе. Так, почти за десять лет (от переписи 
населения 1926 г. до переписи 1939 г.) населе-
ние РСФСР сократилось почти на 5 млн че-
ловек [16, с. 69]. В 1933 г., согласно советским 
статистическим данным, впервые с голодно-
го 1921 г. был зафиксирован отрицательный 
естественный прирост населения. Голод со-
провождался широким распространением 
инфекционных болезней, особенно так на-
зываемых детских инфекций – дифтерии, 
скарлатины, кори, коклюша и других, пред-
ставлявших серьезную опасность для населе-
ния младших возрастов [17, c. 145].

3 Российский государственный архив социально-поли-

тической истории (РГАСПИ). Ф. 558. Оп. 11. Д. 712. Л. 11.
4 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 712. Л. 12.

Власть пыталась решить демографиче-
ские проблемы материальными стимулами. 
Например, 9 апреля 1935 г. Политбюро ЦК 
опросом своих членов утвердило постановле-
ние «О порядке начисления содержания кол-
хозов на время до и после родов»5. В соответ-
ствии с ним женщины были освобождены от 
работ в колхозах и совхозах за месяц до родов 
и на месяц после родов с сохранением содер-
жания на эти два месяца в половинном раз-
мере средней выработки ими трудодней. Это 
означало, что средняя выработка крестьянки 
за эти «декретные» два месяца составляла 
около 20 трудодней. Через несколько месяцев 
советское правительство упорядочило рабо-
ту детских садов и яслей по всей стране [18, 
с. 268]. В частности, все детские сады и ясли 
городских предприятий и совхозов пере-
давались в ведение наркомпросов союзных 
республик и местных органов образования. 
Были установлены правила пребывания де-
тей в детских садах (не более 9 часов), доля 
родителей в расходах по их содержанию (не 
более 35%). Распределение мест в детсадах 
теперь регламентировалось профсоюзами 
и местными отделами образования. Одна-
ко эти шаги были недостаточными даже для 
стабилизации демографической ситуации в 
стране. Необходимы были более решитель-
ные меры. На заседании Политбюро ЦК 
9 марта 1936 г. было принято постановление 
о создании комиссии по разработке закона 
о запрещении абортов, помощи роженицам 
и расширении сети детских яслей и детских 
домов6. В состав комиссии вошли: нарком 
юстиции РСФСР Н.В. Крыленко (председа-
тель), прокурор СССР А.Я. Вышинский, за-
ведующий Сельскохозяйственным отделом 
ЦК ВКП(б) Я.А. Яковлев, нарком финан-
сов СССР Г.Ф. Гринько, первый секретарь 
ВЦСПС Н.М. Шверник, секретарь ВЦСПС 
Г.Д. Вейнберг, заместитель наркома про-
свещения Н.К. Крупская, председатель ЦК 
профсоюза хлопчатобумажной промыш-
ленности А.В. Артюхина, ответственный 
сотрудник ВЦСПС М.А. Шабурова, начальник 
Главного управления авиационной промыш-
ленности Наркомтяжпрома М.М. Каганович, 

5 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 962. Л. 167.
6 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 975. Л. 11.
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председатель Московской областной контроль-
ной комиссии А.П. Васильева, нарком здраво-
охранения РСФСР Г.Н. Каминский, нарком 
просвещения РСФСР А.С. Бубнов и генераль-
ный секретарь ЦК ВЛКСМ А.В. Косарев7.

Первый вариант законопроекта был разо-
слан всем членам и кандидатам в члены По-
литбюро ЦК уже 4 августа 1935 г.8 Законо-
проект поступил на рассмотрение вместе с 
запиской наркома юстиции Н.В. Крыленко, 
в которой довольно подробно описывались 
планы введения тех или иных законодатель-
ных норм. Несмотря на то что главной темой 
законопроекта был запрет на производство 
абортов в СССР, собственно запрету было 
посвящено гораздо меньше внимания, чем, 
например, вопросам расширения сети дет-
ских садов и яслей. Н.В. Крыленко так ха-
рактеризовал основную идею законопроекта: 
«Главный упор в законе взят не на запреще-
ние абортов и его мотивировку, а на меро-
приятия, связанные с оказанием помощи, 
как об этом говорит и само название закона, 
рожающим женщинам и их детям»9. Факти-
чески советская власть в лице Н.В. Крыленко 
предполагала решить демографическую про-
блему в стране с помощью мер материальной 
поддержки населения. С этой целью пред-
лагалось провести дополнительное перерас-
пределение государственных ресурсов за счет 
фондов социального страхования и двухпро-
центного натурального и денежного фонда, 
формировавшегося для оказания помощи де-
тям-сиротам и инвалидам10.

Из сохранившихся вариантов законопро-
екта наиболее важные – с точки зрения ре-
конструкции истории советской медицины в 
части биоэтических сюжетов – предложения 
были включены в третью редакцию доку-
мента, а также в сопроводительную записку 
к законопроекту за подписью Н. Крыленко

7 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 975. Л. 11.
8 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 980. Л. 28.
9 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 980. Л. 33.
10 При этом Н.В. Крыленко в своих предложениях ру-

ководствовался репрессивной политикой партии. Так, 

помощь женщинам из хозяйств единоличников не 

предусматривалась, т.к. «1) молоко для ребят они не 

покупают, а имеют от своих коров, 2) в органах (кассах 

взаимопомощи) они не состояли, а возлагать на колхо-

зы заботу о женщинах-единоличницах – нет основа-

ний» (РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 980. Л. 34).

и Г. Каминского. Так, предлагалось разре-
шить производство абортов не только в слу-
чаях, когда беременность угрожает непо-
средственно жизни женщины, но и когда по 
общественным, производственным или бы-
товым условиям беременная женщина не мо-
жет обеспечить надлежащего ухода за новым 
ребенком. Такие разрешения должны были 
выдавать специальные комиссии при рай-
онных и городских здравотделах, в которые 
наряду с врачами входили бы представители 
общественности (партийных, комсомоль-
ских, профсоюзных и других организаций)11. 
Это предложение в какой-то степени можно 
охарактеризовать как предвосхищение идеи 
биоэтических комиссий, но оно не было под-
держано И.В. Сталиным. На полях записки 
он написал: «Ха-ха-ха. Не то»12. Сталинские 
маргиналии существенно дополняют наше 
понимание уровня этических представлений 
советского руководства. Например, пони-
мая, что закон может вызвать определенный 
протест со стороны советского общества, 
И.В. Сталин уже в первом варианте законо-
проекта вычеркнул фразу о том, что запрет 
абортов исходит из «одобренной инициати-
вы женщин»13. В первом и втором варианте 
советский вождь подчеркивал оборот о том, 
что законопроект принимается в том числе 
«в связи с доказанной вредностью абортов»14.

Показательны правки во втором вариан-
те законопроекта. И.В. Сталин, редактируя 
предложения о наказании врачей, вместо слов 

11 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 977. Л. 18.
12 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 977. Л. 18.
13 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 980. Л. 16.
14 См.: РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 980. Л. 19. Примечатель-

но, что ни в одном из документов, попадавших на стол 

И.В. Сталина, не было ни одной справки, в которой бы 

содержалась информация, доказывавшая «вредность» 

абортов для женского здоровья. Только в сопроводи-

тельной записке Крыленко ко второй редакции зако-

нопроекта содержится информация о том, что в 1935 г. 

в Москве на 70 тыс. родов пришлось 155 тыс. абортов. 

На что нарком юстиции тут же добавил: «В свете этих 

цифр необходимость ограничения абортов не требует 

доказательства» (РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 977. Л. 29). 

Но уже в следующем абзаце нарком сообщал, что при-

веденные выше цифры активно используются в пропа-

ганде, особенно среди сельского населения. Таким об-

разом, советские вожди либо не имели  точных данных 

о «доказанной вредности» абортов, либо полагали, что 

это не самый важный критерий запрета абортов.
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«лишения свободы» вписал «тюремное заклю-
чение», а женщин, решившихся на повторный 
незаконный аборт, предлагал подвергать «3-х 
месячному уголовному наказанию» вместо 
штрафа в 300 руб.15 Иногда маргиналии вождя 
превращались в своеобразный диалог с соста-
вителями законопроекта. Так, когда Н.В. Кры-
ленко предложил распространить выдачу по-
вышенных пособий и на многодетные семьи, у 
которых было соответствующее число детей к 
моменту принятия закона, то Сталин написал: 
«Это пожалуй верно!» Но когда нарком вы-
ступил с инициативой установить отдельную 
помощь многодетным вдовам, предоставить 
жилищные льготы многодетным семьям, Ста-
лин написал категоричное: «Нет». В то же вре-
мя он поддержал предложение о разрешении 
многодетным колхозникам иметь в личном 
хозяйстве две коровы.

Важным представляется тот факт, что ни-
кто из советских руководителей, принимав-
ших участие в работе над проектом, ничего 
не писал о правах самих женщин. В этом от-
ношении примечательна преамбула текста 
законопроекта, в которой отмечалось, что, 
принимая закон, государство идет «навстре-
чу многочисленным заявлениям трудящих-
ся о вреде абортов, в целях охраны здоровья 
трудящихся женщин и одобряя их инициати-
ву». Там же подчеркивалось, что на советской 
женщине «лежит большая и ответственная 
обязанность рождения и воспитания граждан 
нашей страны»16. Для подкрепления автори-
тета закона в нем даже приводились слова 
Ленина, в которых вождь мирового проле-
тариата косвенно выступал против абортов. 
Еще одним из аргументов в пользу запрета 
абортов было заявление об уничтожении ка-
питализма и росте материального благосо-
стояния советских граждан. Обезличенный 
характер аргументации, фактически лишен-
ный медико-социального анализа реального 
положения женщин и семей с детьми, исклю-
чал этический ракурс обсуждения вопроса. 
По большому счету это было практически 
невозможно в тех трудных условиях жизни 

15 В окончательный текст закона это сталинское пред-

ложение не было включено.
16 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 979. Л. 39. Примечательно, 

что в опубликованном тексте закона эти положения от-

сутствовали.

советского человека. Основные дебаты вну-
три власти шли в экономической плоскости. 
Они развернулись между Н. Крыленко с од-
ной стороны и представителями ведомств 
(наркомфина, наркомпроса и наркомздра-
ва) – с другой. Нарком юстиции предлагал в 
разы увеличить материальную помощь бере-
менным и матерям. Ведомства же пытались 
ее уменьшить, заявляли о невозможности 
для государства финансировать настолько 
масштабные проекты. Например, Н. Кры-
ленко предлагал увеличить количество коек 
для беременных17 (до 6,5 тыс. для горожан 
и 20 тыс. для сельских жителей), ввести в экс-
плуатацию почти 5 млн новых ясельных мест, 
удвоить число мест в детских садах в течение 
двух лет18. Естественно, ведомства выступали 
против этой инициативы, считая, что у госу-
дарства недостаточно ресурсов для реализа-
ции настолько масштабных проектов и срок 
реализации нереалистичен.

Предложения и мнения 
советского общества

Впрочем, стоит признать: власть осозна-
вала, что принятие такого рода закона без ши-
рокого обсуждения затруднительно. Именно 
поэтому в мае 1936 г. была запущена кампа-
ния «всенародного обсуждения законопро-
екта», в ходе которой в высшие партийные и 
государственные органы, а также в редакции 
центральных и местных периодических из-
даний стали поступать письма и отклики на-
селения. Их было так много, что заведующий 
Отделом печати и издательств ЦК ВКП(б) 
Б.М. Таль 3 июня 1936 г. направил записку 
И.В. Сталину, в которой предлагал завершить 
кампанию по обсуждению законопроекта19. 
В печати необходимо было начать кампанию 
по обсуждению проекта новой конституции 
СССР, однако население с гораздо большим 
интересом и более живо обсуждало законо-
проект об абортах, чем проект основного 

17 К 1935 г. в городах и крупных промышленных цен-

трах находилось 28 тыс. коек, что охватывало около 70% 

потенциальных рожениц. В советской деревне родиль-

ными койками при сельских больницах были обеспече-

ны не более 9% потенциальных рожениц.
18 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 782. Л. 18; РГАСПИ. Ф. 17. 

Оп. 3. Д. 979. Л. 32.
19 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 782. Л. 114.
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закона государства. В связи с этим Б.М. Таль 
считал, что в самое ближайшее время в печа-
ти необходимо сообщить о том, что в ЦИК 
СССР сформирована авторитетная комиссия 
по разбору всех предложений по законопро-
екту, т.е. положить конец массовому обсуж-
дению вопроса об абортах.

Примечательно, что из огромной массы 
писем лишь в незначительной части содержа-
лись категоричные оценки – за однозначное 
запрещение абортов и столь же решительное 
«против» этого запрещения20. Например, из 
почти 9 тыс. писем, пришедших в редакцию 
газеты «Правда» меньше чем за месяц (с 27 
мая по 16 июня), только в 589 авторы были 
«против» запрета абортов, а в 593 – «за». 
Большая часть писем была за частичную ле-
гализацию абортов, но при общем запрете. 
Работа с текстами этих писем еще предстоит, 
так как она в целом выходит за рамки задач 
представленной статьи и, безусловно, тре-
бует отдельного исследования. Тем не менее 
мы приведем некоторые из них в качестве на-
глядного примера реального положения дел 
в советской семье 1930-х гг.

Как правило, против запрета абортов 
в любой форме выступали женщины из круп-
ных промышленных городов, представители 
новой советской интеллигенции, придержи-
вавшиеся феминистических взглядов. Так, 
Л.С. Михайлиди (инструктор физкультуры, 
жена командира Черноморского флота) за-
являла: «Возражаю против прямого запреще-
ния абортов… Ведь если запретить аборт – это 
значит закабалить, не говорю о всех, но часть 
женщин вечными пеленками, возней с малы-
шами и окончательно оторваться от окружаю-
щей жизни», а известная позднее художница 
М. Райх писала: «Деторождение есть право, а 
не принудительная обязанность женщин».

Сторонниками тотального запрета абор-
тов были, как правило, сельские жители 
(«Мы не городские – рожать не боимся», – 
писала одна из безымянных колхозниц), что 
во многом отражало консервативные пози-
ции советской деревни. Но данное положе-

20 Здесь и далее при подсчете мы используем письма 

и отклики, опубликованные в газетах «Правда», «Из-

вестия», «Социалистическое земледелие», «Литера-

турная газета» и др.

ние нельзя абсолютизировать. В крестьян-
ской среде также встречались противники 
запрета. Так, жительница Харьковской об-
ласти, колхоза им. Демченко писала: «Непра-
вильно запретить аборты – у меня трое детей, 
и я  больше рожать не хочу». Основной иде-
ологический лейтмотив авторов, поддержи-
вающих запрет абортов, был прост: растить 
детей для социалистической родины. Так, 
некто Н. Корина в письме, опубликованном 
в газете «Пролетарий Черноморья», писала: 
«Нет, уж если запрещать, так всем без исклю-
чения. А то всегда найдут лазейку, будут хо-
дить по всяким комиссиям и просить. Пусть 
родят все. У детей наших – хороший защит-
ник – пролетарское государство».

Авторы тотального запрета абортов вы-
ступали за усиление репрессивной политики 
в отношении как врачей, производящих абор-
ты, так и женщин, решившихся на них. В от-
дельных письмах звучали предложения увели-
чить наказания для врачей в виде тюремного 
срока до пяти лет (вместо двух, как предлага-
лось в законопроекте), а непрофессиональ-
ным врачам (знахаркам и бабкам) – давать до 
восьми лет тюремного заключения. Женщин, 
совершивших аборт в первый раз, предлагали 
лишать свободы до одного года, а каждый со-
вершенный аборт отмечать в паспорте.

Но для нас главный интерес представляет 
самая большая группа писем, в которых были 
предложения по частной легализации абор-
тов. Чаще всего в письмах и откликах назы-
вались несколько причин в пользу сохране-
ния практики абортов хотя бы для отдельных 
категорий населения.

Улучшение материально-бытовых усло-
вий советского населения, и особенно мно-
годетных семей, было распространенной 
темой, поднимаемой авторами писем. На-
пример, А.И. Ливинова (жена краснофлот-
ца-сверхсрочника из Кронштадта) писала в 
редакцию «Правды»: «Я в настоящее время 
имею ребенка, сама работаю. И я думаю, если 
у меня будут средства, то я еще могу родить, 
а если нет средств – то надо делать аборт. 
Если запретят аборты, то мы, женщины, 
станем делать их своими средствами». С ней 
соглашался инженер Денисов из Севастопо-
ля: «Что же должны делать родители, имея 
на своем иждивении 5–6 детей? На зарпла-
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ту 100–150 рублей ясно нельзя накормить и 
одеть такую семью».

В письмах предлагали оперативно решать 
жилищный вопрос, в частности, предостав-
лять многодетным семьям квартиры в перво-
очередном порядке. Так, некая Ольга Креуш 
писала: «Необходимость перманентно нахо-
диться в состоянии беременности заставля-
ет выбывать из строя каждый год не меньше 
6 месяцев. Многодетность вообще не воз-
можна в стесненных городских условиях». 
Авторы писем предлагали разрешать совер-
шать аборты отдельным категориям жен-
щин: женщинам-одиночкам, работающим 
на низкооплачиваемых должностях, не име-
ющим жилплощади, разведенным, учащим-
ся. В письмах озвучивались предложения о 
помощи матерям после рождения детей: о 
помощи детям, находящимся на искусствен-
ном питании, об удлинении перерыва для 
кормления ребенка матерям, работающим 
на производстве и живущим далеко от пред-
приятий, о запрете работать женщинам в 
ночную смену вплоть до того, как ребенку не 
исполнится 9 месяцев.

Авторы писем предлагали частично лега-
лизовать аборты и по медицинским сообра-
жениям. Аборт допускался, если у одного из 
родителей тяжелые наследственные и вене-
рологические болезни, для матерей в период 
лактации, а также абортировать женщин в 
зависимости от их возраста (до 35 лет запре-
щать, а после 35 – разрешать). Так, некая За-
диморова из Москвы писала: «Если женщина 
забеременела впервые, то аборт допускать 
нельзя, ибо самый вредный аборт – первый». 
Значительное число писем было посвящено 
необходимости развивать индустрию проти-
возачаточных средств, а главное – улучшать 
их качество. Многие авторы поддерживали 
идею формирования широкой сети специ-
ализированнных женских консультаций.

Иногда в письмах поднималась крими-
нальная тематика, а именно боязнь авторов, 
что запрет вызовет волнообразное увеличе-
ние числа нелегальных абортов и самоабор-
тов. Так, семья Волковых из Одессы писала: 
«Большинство делающих аборт бесспорно 
знает о его вреде. И если к нему все же прибе-
гают, то делают это, исходя из принципа, что 
из всех зол надо выбирать меньшее… Запрет 

сегодня только увеличит нелегальные абор-
ты и еще больше будет калечить женщину». 
В единичных письмах заявлялось, что аборт 
необходим, если женщину «какой-нибудь не-
годяй изнасиловал».

Члены Комиссии, занимавшиеся разра-
боткой законопроекта об абортах, довольно 
внимательно рассматривали предложения, 
исходившие от граждан. В итоге в оконча-
тельный текст закона было включено около 
60 правок на основе анализа писем и откли-
ков. 27 июня 1936 г. Политбюро ЦК утвер-
дило постановление «Об итогах обсуждения 
законопроекта о запрещении абортов». ЦИК 
и СНК рекомендовалось принять поправки, 
«сделанные гражданами при всенародном 
обсуждении проекта постановления ЦИК 
и СНК СССР о запрещении абортов», а сам 
закон – опубликовать уже 28 июня21. На сле-
дующий день практически все центральные 
газеты опубликовали постановление ЦИК и 
СНК СССР «О запрещении абортов, увели-
чении материальной помощи роженицам, 
установлении государственной помощи мно-
госемейным, расширении сети родильных 
домов, детских яслей и детских садов, уве-
личении уголовного наказания за неплатеж 
алиментов и о некоторых изменениях в за-
конодательстве о разводах». Закон о запрете 
абортов в СССР вступил в силу.

Казус наркома Каминского

Стоит признать, что в окончательный 
текст закона было введено небольшое поло-
жение, основанное на медицинских показа-
ниях, разрешающее аборты: «Производство 
абортов допустить исключительно в тех слу-
чаях, когда продолжение беременности пред-
ставляет угрозу жизни или грозит тяжелым 
ущербом здоровью беременной женщины, 
а равно при наличии передающихся по на-
следству тяжелых заболеваний родителей, 
и только в обстановке больниц и родильных 
домов»22. Необходимо было разработать до-
полнительное нормативное регулирование к 
данному положению с тем, чтобы определить, 
какие заболевания относить к числу угрожа-
ющих здоровью и жизни женщины. Соста-

21 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 978. Л. 2.
22 Правда. 1936. 29 июня.
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вить такой перечень было поручено наркому 
здравоохранения РСФСР Г.Н. Каминскому.

Первый вариант перечня Г.Н. Камин-
ский направил на рассмотрение И.В. Ста-
лину и В.М. Молотову уже 17 июля 1936 г.23 
В его разработке приняли участие не только 
чиновники из наркомата здравоохранения, 
но и видные советские медики. В основе сво-
ей перечень повторял опубликованный еще 
в 1932 г. «Список безусловных медицинских 
показаний к аборту». Но новый перечень был 
заметно расширен, и это дает нам основание 
считать, что советская медицинская обще-
ственность во главе с наркомом пошла на ча-
стичную легализацию абортов.

Г.Н. Каминский предложил каждый от-
дельный случай хирургического прерывания 
беременности решать на врачебном консили-
уме. В такие консилиумы при каждой женской 
консультации должны были входить три спе-
циалиста – акушер-гинеколог, терапевт и врач 
по специальности, к области которого отно-
силось устанавливаемое заболевание. Нарком 
предлагал создавать их при каждой женской 
консультации (не более двух в городах и в каж-
дом районном центре). Если имелось рас-
хождение мнений членов консилиума, случай 
направлялся на рассмотрение особых комис-
сий при областных или краевых здравотделах. 
В проекте приказа наркомата предлагалось 
любые аборты проводить бесплатно24.

Предложения Г.Н. Каминского, и осо-
бенно перечень заболеваний, вызвал резкую 
критику И.В. Сталина, о чем свидетельству-
ют пометы на документах. Так, на сопрово-
дительной записке наркома советский вождь 
написал: «Можно только удивляться нахаль-
ству авторов проекта, которые на деле отме-
няют декрет против абортов И. Сталин», а на 
самом перечне он спрашивал: «Разве эти бо-
лезни передаются по наследству? Или разве 
они все угрожают жизни роженицы?»25

Действительно, с точки зрения совет-
ского руководства, список заболеваний ока-
зался непростительно большим: он включал 

23 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 896. Л. 35.
24 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 896. Л. 38. 
25 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 896. Л. 31. Здесь и далее 

особенности оформления текста (подчеркивания) со-

храняются.

16 групп заболеваний. На наш взгляд, умест-
но привести этот список, так как он являет-
ся прекрасной иллюстрацией медицинских 
представлений советской эпохи 1930-х годов 
в ракурсе (используя современную терми-
нологию) биоэтической дилеммы аборта. 
Так, в перечень вошли: 1) болезни сердца и 
сосудов (эндокардиты, пороки сердца с при-
знаками расстройства кровообращения, по-
ражения мышцы сердца при наличии стой-
кой аритмии, тяжкие и стойки изменения 
кровеносных сосудов, стенокардия, стойкая 
гипертония, не зависящая от беременности); 
2) болезни почек и мочевых путей (стойкие 
формы воспалительных, дегенеративных и 
склеротических изменений почек, острые 
нефриты и пиелонефриты, двусторонний 
нефролитиаз, камни мочеточника или мо-
чевого пузыря при наличии воспалительных 
явлений, кистозные поражения почек, хро-
нический язвенный цистит, наличие одной 
почки); 3) болезни дыхательных путей (брон-
хиальная астма, абсцесс и гонорея легких, 
актиномикоз и эхинококк легких, туберку-
лез всех форм, деформация грудной клетки); 
4) болезни печени (цирроз, абсцесс и гонорея 
печени, желч нокаменная болезнь, ослож-
ненная инфекцией, хронические воспаления 
желчного пузыря); 5) болезни желудочно-
кишечного тракта, связанные с истощени-
ем и сужением пищеварительного аппарата; 
6) болезни эндокринной системы (базедова 
болезнь, микседема, сахарный диабет, аддис-
сонова болезнь, акромегалия, остеомаляция, 
тетания); 7) болезни кроветворных органов 
(злокачественное малокровие, лейкозы, лим-
фогранулематозы, геморрагические диате-
зы, гемолитическая желтуха, стойкие формы 
спленомегалии типа Банти и Гоше); 8) хро-
нические формы малярии; 9) злокачествен-
ные образования любых органов; 10) болез-
ни нервной системы (спинальные параличи, 
сифилис головного мозга, спинная сухотка, 
множественный склероз и диссеминиро-
ванный энцефаломиелит, сирингомиелия, 
церебральные параличи, эпидемический 
энцефалит, хорея беременных, опухоли го-
ловного мозга, полиневриты, прогрессивная 
мышечная атрофия, врожденные поражения 
центральной нервной системы; 11) сифили-
тические болезни; 12) болезни органов чувств 
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(неврит зрительного нерва, ретинит и от-
слойка сетчатки, кровоизлияние в сетчатку, 
поражение роговицы с характерным размяг-
чением, задние стафиломы с изменением со-
судистой и сетчатой оболочки, хронический 
двусторонний иридоциклит, атеросклероз, 
хронические кохлеарные невриты, лаби-
ринтопатии с явлениями декомпенсации 
вестибулярных функций); 13) психические 
заболевания (явно выраженные душевные за-
болевания матери, шизофрения, генуинная 
эпилепсия, пресенильные артериосклеро-
тические психозы, прогрессивный паралич, 
алкогольный психоз, тяжелые случаи нар-
комании, маньяко-депрессивные психозы); 
14) болезни костно-суставной системы (вы-
раженные формы сколиоза и анкилозирую-
щий спондилит, невправимые формы врож-
денного вывиха, значительная деформация 
тазобедренного сустава, отсутствие одной из 
конечностей); 15) заболевания половой сфе-
ры (сужение таза, значительные рубцовые из-
менения влагалища, перенесение операций 
по поводу мочеполовых свищей, неукроти-
мая рвота беременных, наличие рубцов стен-
ки матки, лактация в первые 9 месяцев бере-
менности); 16) заболевания, передающиеся 
по наследству (глухонемота, наследственная 
слепота, уродство конечностей, нарушающих 
трудоспособность, гемофилия, идиотия, ге-
нуинная эпилепсия, шизофрения, ясно вы-
раженный циркулярный психоз)26.

В конце августа 1936 г. Г.Н. Каминский, 
уже будучи наркомом здравоохранения 
СССР, направил на рассмотрение И.В. Ста-
лину новый «Перечень медицинских по-
казаний к операции искусственного пре-
рывания беременности (аборта)», а также 
проект постановления СНК СССР «О по-
рядке разрешения прерывания беременности 
по медицинским показаниям»27. На этот раз 
Каминский существенно переработал перво-
начальный проект, сократив его на треть. Как 
писал сам нарком: «В перечне остались толь-
ко такие заболевания, которые, по мнению 
всех видных специалистов, бесспорно явля-
ются препятствием к нормальному заверше-
нию беременности и безусловно угрожают 

26 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 896. Л. 37–38.
27 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 897. Л. 43.

жизни или тяжелым ущербом для здоровья 
беременной женщины»28.

Однако члены Политбюро ЦК опросом от 
1 сентября 1936 г. отклонили проект Камин-
ского, рекомендовав ему «максимально со-
кратить перечень медицинских показаний, 
на основе обмена мнений в Политбюро»29. 
Лишь через месяц, 11 октября 1936 г., члены 
Политбюро приняли постановление «О по-
рядке разрешения абортов» и утвердили 
перечень болезней, на основании которых 
было разрешено проводить хирургические 
операции по искусственному прерыванию 
беременности. Новый перечень был меньше 
первоначального и включал 15 типов забо-
леваний: 1) тяжкие и тяжелые органические 
поражения сердца и кровеносных сосудов 
(эндокардиты с анатомическими поражени-
ями клапанов сердца, анатомические пора-
жения клапанов сердца и поражения мышцы 
сердца при явлениях недостаточности кро-
вообращения, стойкая гипертония; 2) стой-
кие формы воспалительных, дегенератив-
ных и склеротических изменений почек с 
ограничением их функций; 3) двусторонний 
нефролитиаз, установленный рентгеноло-
гически; 4) открытые формы легочного ту-
беркулеза, а также закрытые туберкулезные 
изменения легких и плевры; 5) туберкулез 
мочевых путей, брюшины, кишечника, ко-
стей, суставов и гортани; 6) хронические 
паренхиматозные поражения печени с вы-
раженным нарушением функции; 7) базедо-
ва болезнь с выраженной недостаточностью 
сердечно-сосудистой системы или стойки-
ми интоксикациями; 8) злокачественное 
малокровие и злокачественная анемия бе-
ременных; 9) лейкозы; 10) злокачественные 
опухоли; 11) эпилепсия; 12) ретиниты или 
невриты зрительного нерва; 13) тяжелые за-
болевания роговицы; 14) сужение таза от 7 ½ 
сантиметров и ниже; 15) наследственные бо-
лезни одного из родителей (гемофилия, иди-
отия, генуинная эпилепсия, тяжкие формы 
шизофрении и маниакально-депрессивного 
психоза, наследственная слепота и глухоне-
мота, наследственная атаксия)30.

28 РГАСПИ. Ф. 558. Оп. 11. Д. 897. Л. 44.
29 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 981. Л. 4.
30 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 981. Л. 6–9.
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Кроме перечня заболеваний было ут-
верждено положение «О порядке разрешения 
прерывания беременности (аборта) по меди-
цинским показаниям», содержащее важные 
положения врачебной этики и деонтологии. 
Согласно этому положению, врач был постав-
лен в довольно жесткие условия. Так, в поло-
жении оговаривалось, что «советский врач дол-
жен твердо усвоить, что аборт не только вреден 
для здоровья женщины, но и является серьез-
ным социальным злом, борьба с которым есть 
долг каждого сознательного гражданина и пре-
жде всего медицинских работников», а «добро-
совестный советский врач в своей практике не 
должен допускать ни малейшего отступления 
от основного правила, изложенного в законе 
от 27.IV-с.г., что аборт допускается как исклю-
чение». Отныне «всякое произвольное толко-
вание этих показаний, всякое расширение их 
категорически запрещается», «врача, который 
недостаточно строго и добросовестно будет 
применять установленные показания, не го-
воря уже о прямых нарушениях, ожидает уста-
новленное законом уголовное наказание»31. 
Уголовная ответственность была возложена и 
на членов врачебных комиссий, определявших 
в каждом отдельном случае заболевание, явля-
ющееся основанием для разрешения аборта. 
Наконец, административная ответственность 
за деятельность членов комиссий была возло-
жена на местных руководителей здравотделов 
и наркомов республик. Дополнительной фор-
мой, ужесточающей процедуру, стало и то, что 
за проведение абортов стала взиматься плата.

Таким образом, попытка медицинской 
общественности и наркома здравоохранения 
Г.Н. Каминского расширить перечень меди-
цинских оснований для производства абортов 
не удалась. Только в 1951 г. Совет Министров 
СССР принял постановление «О порядке раз-
решения аборта по медицинским показани-
ям», которое существенно расширило пере-
чень болезней, на основании которых можно 
было проводить операцию по искусственному 
прерыванию беременности. В постановление 
были включены практически все заболевания 
из первого списка Каминского, к тому вре-
мени расстрелянного и признанного врагом 
народа. Были также существенно облегчены 

31 РГАСПИ. Ф. 17. Оп. 3. Д. 981. Л. 11–12.

правила проведения абортов, однако только в 
1954 г. была снята уголовная ответственность 
за производство абортов, а еще через год Пре-
зидиум ЦК КПСС утвердил указ Президиума 
Верховного Совета СССР «Об отмене запре-
щения абортов». Так завершился почти двад-
цатилетний период запрета абортов в СССР.

Заключение

В 1937 г. известный советский  деятель 
А.А. Сольц, прозванный «совестью партии», 
писал в газете «Труд»: «Нам нужны люди. 
Аборты, которые уничтожают жизнь, непри-
емлемы в нашей стране. Советская женщина 
имеет одинаковые права с мужчиной, но это не 
освобождает ее от великого и почетного долга, 
который возложила на нее природа: она мать, 
она дает жизнь. И это определенно не личное 
дело, но дело большой социальной важности» 
[цит. по: 19, с. 188]. А.А. Сольц фактически 
транслировал позицию власти не только в от-
ношении абортивной политики, но и шире – 
в стремлении контролировать человеческое 
тело, индивидуальность и ценность человека. 
Впрочем, советское правительство находилось 
в «тренде» мировой политики. Так, Германия 
ввела уголовное наказание за искусственное 
прерывание беременности еще в 1872 г., а во 
время Первой мировой войны и вплоть до 
окончания Второй мировой войны запретила 
рекламу противозачаточных средств и уже-
сточила закон об абортах. В 1923 г. Франция 
установила уголовное наказание для врачей, 
занимающихся абортами, аналогичным об-
разом поступила Италия, введя до пяти лет 
тюрьмы для любого, кто осуществлял аборты. 
В межвоенный период аборты были запреще-
ны в ряде стран [20, с. 184].

Однако для нас советский пример инте-
ресен не только тем, что законопроект о за-
прете абортов являлся ярким историко-меди-
цинским фактом, на основании которого во 
многом можно сделать выводы о положении 
дел в отрасли в целом, а также в акушерстве 
и гинекологии в частности. Законопроект и 
его обсуждение породили своеобразную био-
этическую дискуссию как внутри власти, так и 
в советском обществе. В этой дискуссии при-
мечательна схожесть позиций власти и обще-
ства. Заявляя о необходимости введения за-
прета на аборты, обе стороны предлагали 
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социально-экономическое обоснование для 
данной меры. Так, власть считала, что, запре-
щая аборты, она должна дать взамен новые 
родильные дома, детские ясли и сады, увели-
чить дотации многодетным семьям, сделать 
экономически невыгодными разводы. Но и 
советское общество придерживалось таких 
же позиций, рассчитывая, что власть обязана 
оказать поддержку малоимущим гражданам, 
поднять уровень здравоохранения. Практи-
чески никто, включая и профессиональное 

медицинское сообщество, не ставил вопрос 
о выборе самой женщины, о ее правах на соб-
ственное тело.

Вместе с тем дискуссия о запрете абор-
тов середины 1930-х годов, несмотря на свою 
неоднозначность и внутреннюю противоре-
чивость, позволяет нам увидеть, как форми-
ровались этический и биоэтический дискурс 
в советском обществе. На примере выбран-
ной темы мы глубже можем раскрыть и пока-
зать историю тела, а также пределы контроля 
над личностью в СССР.
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