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ЗЕМЛЯ ТАЛАНТЛИВЫХ ЛЮДЕЙ – ВЫДАЮЩИЕСЯ 

ДЕРМАТОВЕНЕРОЛОГИ ГРОДНЕНЩИНЫ 

Д.Ф. Хворик 

Гродненский государственный медицинский университет, Гродно, Беларусь 

 

«Жизнь человека, – словно река:  

поначалу она кажется маленьким  

ручейком, потом все становится  

сильнее. Теперь жизнь каждого  

из нас похожа на многоводную  

реку с твердыми как гранит берегами»  

А. Я. Прокопчук  

 

Научно-медицинское общество врачей-дерматовенерологов было создано 

одним из первых среди медицинских ассоциаций Беларуси. В то время 

существовала серьезная проблема – вспышки венерических заболеваний. 

Вопросам дерматовенерологии много внимания уделялось на заседаниях общества 

минских врачей, которое было основано в 1862 г. Так, на 4-м заседании общества 

врач Бенгард докладывал о случае внеполового заражения сифилисом, а на 7-м 

заседании П. С. Топорин выступил на тему: «Сифилис по материалам Минского 

военного госпиталя за 1866 г.». Президент общества Н. И. Берг (1867 г.) 

подчеркивал необходимость участия в борьбе с венерическими болезнями не 

только медицинской общественности, но и полицейской службы. Общество 

минских врачей проводило огромную работу по усилению борьбы с проституцией, 

совершенствованию диагностики и лечения кожных и венерических болезней,  

а также открытию специализированных лазаретов по обследованию отдельных 

групп населения, вносило рекомендации по направлению членов общества для 

изучения опыта работы дерматовенерологов других стран. Члены общества 

внимательно следили за появлением новых методов диагностики и лечения 

сифилиса и оперативно внедряли их в практику. Так, узнав о применении Эрлихом 

сальварсана, врачи Александров А. М., Зак И. С., Дзеконский П. Ф., Яхнин А. З., 

Кодис Ф. К. выехали в Германию в 1909 г. для освоения этого метода лечения.  

В 1910 г. Зак И. С. и Кодис Ф. К. впервые в Минске лечили амбулаторных 

пациентов с сифилисом внутривенными инъекциями сальварсана. Общество 

минских врачей предложило регистрировать пациентов с сифилисом (1893,  

1896 гг.), а в 1913 г. заявило об организации отделения Всероссийской Лиги для 

борьбы с венерическими заболеваниями.  

На Гродненщине вопросы профилактики венерических заболеваний 

контролировало Министерство внутренних дел. В конце XIX – начале XX вв.  

в Гродно надзором за проституцией занимался назначенный полицмейстером 

Ре
по
зи
то
ри
й Г
рГ
МУ



5 

помощник пристава. На основании его донесений полицейское управление 

составляло списки проституток.  

В архивных документах имеется рапорт на имя Гродненского губернатора от 

24 декабря 1821 г., где генерал-майор Розен просит организовать 

освидетельствование женщин, в особенности вольного поведения, с помощью 

полиции и после их оздоровления выселять их из губернии. В отношении полиции 

губернатору от 14 марта 1836 г. указывается, что членом медицинской управы 

акушером Савицким проведено обследование 40 женщин, занимающихся 

проституцией, при этом 14 были заражены венерическими болезнями и помещены 

в больницу. Из отчета Гродненского уездного врача: в 1897 г. проведено  

1745 осмотров женщин: при обследовании проституток 4 публичных домов 

обнаружены 17 пациентов с сифилисом, 18 – с мягким шанкром, 15 – с гонореей. 

В августе 1836 г. на заседании Гродненского губернского правления 

указывалось, что в Гродно находится много женщин, занимающихся 

«непотребством», в результате чего распространяются «любострастные» болезни.  

В связи с чем полиции предписывалось запрещать содержание домов для сборища 

лиц подозрительного поведения, а по необходимости брать их под стражу.  

В госпиталях предписывалось допрашивать, от кого заразились. Девок, солдатских 

вдов и их дочерей, заразившихся болезнями, предлагалось лечить, а потом брать 

под надзор. При необходимости за разврат разрешалось отправлять их на 

поселение в Сибирь.  

Первые «Правила для публичных женщин» были утверждены 29 мая 1844 г. 

и предназначались для Санкт-Петербурга. Затем эти правила были 

распространены на все города. По правилам, утвержденным господином 

министром внутренних дел Российской империи в 1844 г., жрицы любви должны 

были посещать врачей и ходить в баню 2 раза в неделю, быть не моложе 16 лет и 

мыть интимные части тела холодной водой до и после полового акта.  

В январе 1870 г. в Гродно создана комиссия «для присмотра за развратными 

женщинами» в составе городового и военного врачей, а также полицейского 

чиновника. В ее обязанности входило дважды в неделю производить медицинский 

осмотр женщин, «занимающихся непотребством» в домах терпимости и 

«живущих одиночками на своих квартирах», а также 1 раз в неделю в городском 

полицейском управлении осматривать «всех женщин, промышляющих развратом и 

не имеющих постоянных квартир». Члены комиссии должны быть готовы в любое 

время осмотреть всех тех женщин, на которых мужчины, заболевшие сифилисом, 

укажут как на заразивших их. Комиссия составляла списки всех проституток, 

вносила сведения об их месте жительства, данные о состоянии здоровья на день 

осмотра.  

В предписании медицинского департамента МВД России от 25 октября  

1885 г. даются указания Гродненскому губернатору усилить надзор за 

проституцией, организовать ежемесячные и внезапные осмотры публичных домов, 

кабаков, питейных заведений. Разрабатываются программы занятий по проблеме 
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сифилиса и венерических болезней среди рабочих фабрик, заводов, армейских 

контингентов. Городовыми и уездными врачами осматриваются солдаты, 

возвращающиеся со службы домой. Анализировать полученные сведения было 

поручено Белостокскому городовому врачу, надворному советнику Главацкому 

Николаю Ивановичу. Среди врачей-венерологов Гродно того времени встречаются 

упоминания о Кулькине Илье Соломоновиче, надворном советнике, который  

с 1863 г. был назначен «особым врачом, а позже уездным врачом для присмотра  

за проститутками» с вознаграждением 500 рублей в год. Швед по национальности 

Адольф Карл Викентьевич занимался в Гродно детскими и венерическими 

болезнями (окончил Московский университет). Доктор медицины Каленкевич 

Владислав Иванович лечил кожные, акушерские и мочеполовые болезни 

(выпускник Дерптского университета). 

8 октября 1903 г. было утверждено новое «Положение об организации 

надзора за проституцией». Таким образом, занятие проституцией было взято под 

контроль местных властей, но фактически было легализовано. В 1914 г.  

из научного Общества минских врачей выделилась группа врачей (Сильвестрович 

Б. С., Юнгерц Н. Г., Свентицкий С. К., Каценельсон М. Л., Олехнович К. Ф., 

Медвецкий А. Ф., Александров А. М., Яхнин А. З., Дзеконский П. Ф., Зак М. З.), 

которая в дальнейшем стала основой самостоятельного общества врачей-

дерматовенерологов и эту дату можно считать зарождением Белорусского 

общества дерматовенерологов. После социальных потрясений на территории 

нынешней Республики Беларусь медицинские общества возобновили свою работу 

лишь с 25 января 1922 г., когда состоялось заседание Общества минских врачей,  

а 25 мая 1923 г. под председательством профессора Мронговиуса В. Ю. собрался 

научный кружок врачей-дерматовенерологов. Активными членами общества 

первых лет советской власти были нарком здравоохранения БССР Барсукова С. К., 

профессор. Мронговиус В. Ю, врачи Розенталь С. К., Богданович И. И.,  

Дихтяр С. Р., Шапиро А. Н., Лившиц Д. В., Левин Б. Е. 

До 1917 г. была лишь одна больница на 20 коек для лечения венерических 

заболеваний. В 1923 г. первыми учреждениями, положившими начало ныне 

функционирующей дерматовенерологической сети страны, стали кожно-

венерологические диспансеры в Минске и Витебске. В 1925 г. начали работать 

диспансеры в Гомеле, Полоцке, Могилеве и Бобруйске. К 1927 г. число 

диспансеров достигло 12, а вместе с фавозными больницами – 15. 

Кожно-венерические диспансеры в Западной Беларуси начали появляться 

только в советский период, начиная с 1939 г. К 1940 г. в Республике Беларусь 

функционировало 14 диспансеров и 23 венпункта. В 1967 г. кожно-

венерологическая сеть располагала 29 диспансерами, 5 отделениями  

и 195 кабинетами в общих больницах. В 1923 г. создана первая в нашей стране 

кафедра кожно-венерических болезней Минского медицинского института,  

а в 1935 г. – кафедра кожных и венерических болезней при Витебском 

медицинском институте. 
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В 1961 г. организована кафедра дерматовенерологии Гродненского 

государственного медицинского института, но настоящий расцвет она приобрела в 

1963 г. с избранием на заведование доктора медицинских наук Гокинаеву Л. И. – 

яркого представителя Ленинградской дерматовенерологической школы, ученика 

академика Подвысоцкой О. Н., внесшей высокую культуру в методику 

преподавания дерматовенерологии и в подготовку квалифицированных врачебных 

кадров. 

Белорусское республиканское научное общество дерматовенерологов  

с 1931 по 1965 гг. возглавлял академик АН БССР, заслуженный деятель науки 

БССР, профессор Андрей Яковлевич Прокопчук. Его биография, в своем 

стремлении быть всегда полезным для своего народа, является гордостью не 

только белорусской дерматовенерологии, но и послужила основой для сюжета 

увлекательной повести Рудова В. и Емельянова П. «Мобилизован партией». 

Уроженец Гродненщины, великий дерматовенеролог, высококвалифицированный 

диагност, человек большой души, всегда чуткий и внимательный к страданиям 

пациентов, Андрей Яковлевич пользовался заслуженной любовью и уважением.  

К нему обращались за помощью не только пациенты из нашей республики,  

но и из самых отдаленных уголков бывшего Советского Союза. 

Родился Андрей Яковлевич 16 июля 1896 г. в д. Чемеры Слонимского повета 

Гродненской губернии в семье крестьянина. Отец, Яков Прокопчук, видя у сына 

особую тягу к знаниям, отправляет его, как и всех остальных сыновей, в город – 

получить образование. В 16 лет он покидает родную деревню, уезжает в г. Слоним, 

и поступает в городское училище. В 1912 г. после его окончания, переезжает  

в деревню Свенцяны, Виленской губернии. С 1913 по 1914 г. работает учителем 

начальных классов в городке Жикморы, затем в Запрудинах Трокайского уезда 

Виленской губернии.  

Во время Первой мировой войны призван рядовым 1 роты лейб-гвардии 

Санкт-Петербургского полка. Получил ранение ноги и попал в военный госпиталь, 

организованный в Свято-Успенском Жировицком монастыре. Там Прокопчук 

знакомится с военфельдшером Станкевичем, который рекомендует его для 

обучения на курсах ротных фельдшеров в Санкт-Петербурге. После их окончания 

становится фельдшером Петроградского полка, а затем военного госпиталя (1914-

1917 гг.).  

В 1917 г. возвращается в Беларусь, работает учителем начальной школы  

в д. Лань Слуцкого уезда. Когда деревня была занята немцами, связался  

с большевиками из второй армии и города Несвижа, организовал Ланский 

подпольный волостной революционный комитет. С приходом немецких войск 

после Брестского мира на земли Беларуси возглавляет партизанский отряд, 

который в августе 1918 г. занимает г. Несвиж, а Андрей Яковлевич становится его 

военным комиссаром, членом революционного комитета в Пинске и Бресте. После 

ухода немцев входит в Совет по разделу земель бывших помещиков  

в Слонимском районе, занимается организацией библиотек и ликвидацией 
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безграмотности. С 1919 и до начала 1920 г. активно борется с бандитизмом и не 

раз находится на территории Польши в качестве разведчика. Известно, что в конце 

1919 г. он направлен в Пинск для создания группы большевиков, установления 

связи с товарищами в Мозыре, перевозке литературы и типографии. Там его 

арестовывают и бросают в подвал Пинской тюрьмы, однако в заточении он 

активно проводит большевистскую агитацию среди пленных солдат. Впоследствии 

он был предан провокатором, жестоко избит и отвезен в бессознательном 

состоянии в морг при еврейской городской больнице. Но после осмотра  

его признали живым и поместили в палату. Андрею Яковлевичу удается бежать  

из тюремной больницы в женском платье. Пребывание в тюрьме оставило 

отпечаток на всю жизнь – травма уха и холод привели к резкому снижению слуха и 

частым пневмониям.  

Медицина манила Андрея Яковлевича, и в 1920 г. его направляют в МГУ, 

сразу на 4 курс медицинского факультета. После окончания медицинского 

факультета в 1922 г. работает ассистентом кафедры у знаменитых профессоров 

Мещерского и Иордана, принимает активное участие в работе Московского 

дерматовенерологического общества им. профессора Поспелова А. И. Работа  

с Мещерским для Прокопчука А. Я. была большой школой, научила 

самостоятельно думать. Советской властью в Пятигорске был создан курорт с 

грязелечебницей, который требовал специалистов, и в 1923 г. Прокопчука А. Я., по 

рекомендации профессора Мещерского направляют врачом-дерматологом, где он 

впервые публикует свои научные труды. О своей работе в Пятигорске он рассказал 

на страницах «Русского вестника дерматологии» в виде статьи об амиотрофиях, а 

также в журнале «Курортное дело», где разместили его публикацию «Лечение 

сифилиса на кавказских минеральных водах». Немного позже Андрея Яковлевича 

снова вызывают в Москву, и на Кавказ он больше не вернется. 

Обстановка в 20-е годы в Беларуси была сложной и по поручению разведки 

он вместе со своей первой женой, полькой, профессиональной пианисткой, 

оказывается в Польше, участвует в знаменитой операции «Трест». В 1926 г. 

Прокопчук снова в Москве, работает ординатором клиники кожных  

и венерических болезней. Позднее его в составе других дипломированных 

специалистов-беларусов из Москвы и Ленинграда собирает Председатель ЦИК 

Червяков А.Г со следующим предложением – Беларускi народ клiча вас на Радзiму, 

у Беларусь. 

В 1927 г. возвращается в Минск и начинает работать в Белорусском 

государственном университете на медицинском факультете доцентом кафедры 

кожных и венерических болезней, совмещая с должностью заместителя декана по 

студенческим вопросам. Открытость Прокопчука, его расположенность к людям 

позволяют ему быстро сойтись с элитой белоруской творческой интеллигенции – 

Янкой Купалой и Якубом Колосом. Заболевание родоначальника современной 

белоруской поэзии Янки Купалы позволяет ему близко и на всю жизнь сойтись  

с этим выдающимся литератором, часто бывать в его людном доме,  
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у гостеприимной «цёцi Уладзi», жены поэта. Последняя их встреча произошла 

осенью 1940 г., когда они вдвоем поехали в Гродно навестить близкие им обоим 

места молодости. 

В 1928 г. по распоряжению правительства был командирован в Париж,  

в Сорбонский университет, в кожную клинику при госпитале Святого Людвика. 

Здесь же при Пастеровском институте он окончил школу серологии и гистологии 

под руководством знаменитых профессоров Гужеро, Люсьен Перэна и Гастон 

Милиана. В полученном им дипломе было написано, что мсье Прокопчук имеет 

право заведовать серологической лабораторией во Франции и ее колониях. После 

опубликования нескольких работ во французских медицинских журналах коллеги 

из Франции порекомендовали ему защитить диссертацию на их основе, но сделать 

это в Париже будет весьма дорого. Поэтому следовало бы вернуться в Россию  

и завершить свою научную работу в институте академика Павлова. В 1929 г. 

вернулся из Парижа в Ленинград, работал научным сотрудником Института 

экспериментальной медицины (1929-1931 гг.) под руководством академика 

Аничкова Н. Н. Полученные знания и практический материал в дальнейшем 

позволили ему блестяще защитить докторскую диссертацию в 1935 г. 

В 1931 г. Андрей Яковлевич возвращается в Минск, руководит кафедрой 

дерматовенерологии Белорусского медицинского института, становится 

организатором и первым директором Научно-исследовательского кожно-

венерологического института Министерства здравоохранения БССР (1932-1938 гг., 

1944-1963 гг.). В 1936 г. ему была присвоена ученая степень доктора медицинских 

наук. В том же году он избирается членом-корреспондентом Академии наук БССР, 

а в 1940 г. –  академиком и членом Президиума АН БССР. 

В годы Великой Отечественной войны сначала был военным врачом на 

Западном фронте. В 1941 г. возглавил кафедру кожных и венерических болезней в 

Казанском государственном медицинском институте. В 1942 г. назначен 

директором Душанбинского медицинского института и одновременно заведующим 

кафедрой кожных и венерических болезней этого института. С 1943 до 1970 г. 

вновь возглавил кафедру кожных и венерических болезней БГМУ (во время войны 

институт работал в г. Ярославле), а в 1944 г. вернулся в г. Минск. В ноябре 1944 г. 

снова стал директором научно-исследовательского кожно-венерологического 

института. 

Свои первые научные исследования провел под руководством известных 

профессоров Мещерского Г. И. (1874-1936) и Иордана А. П. (1866-1945) по 

сифилитическому поражению аорты, ЦНС, кожи, костей и внутренних органов. 

Под руководством академика Аничкова Н. Н. исследовал физико-химические и 

биохимические изменения в коже. Одним из первых в мире описал нарушения 

липидного обмена, происходящие одновременно как в организме, так и в 

пораженной коже при некоторых кожных болезнях, изучал роль нарушений 

активности ферментов белкового и углеводного обмена при некоторых 

хронических дерматозах. Был «пионером» в использовании в дерматологии 
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искусственных радиоактивных изотопов. Разработал методы лечения физическими 

факторами. Провел электронно-микроскопическое исследование нормальной и 

патологически измененной кожи, а также возбудителей кожных и венерических 

болезней. В течение ряда лет занимался изучением профессиональных дерматозов 

у рабочих промышленных предприятий и работников сельского хозяйства, в т. ч. 

лечением и профилактикой гнойничковых заболеваний. Наибольшую известность 

и мировое признание получил метод лечения красной волчанки акрихином. 

Автор свыше 300 научных работ, в том числе 5 монографий. Руководил 

выполнением 26 диссертаций, 3 из которых – докторские. Являлся главным 

редактором журнала «Практическая дерматология» (1938-1944 гг.), членом 

редакционного совета журналов «Здравоохранение», «Вестник дерматологии и 

венерологии» и «Медицинская радиология», ответственным редактором  

13 сборников научных работ сотрудников Научно-исследовательского кожно-

венерологического института. Много выступал с докладами на различных 

научных форумах, в том числе и за рубежом (Будапешт, Краков, Женева и др.), 

которые с большим интересом воспринимались участниками. Являлся членом 

правления Всесоюзного общества дерматовенерологов, Почетным членом 

Краковского дерматовенерологического общества. Был депутатом ряда созывов 

Минского городского Совета (1934-1949 гг.) и членом районного комитета партии. 

Награжден двумя орденами Ленина (1942 г., 1961 г.), орденом Трудового Красного 

Знамени (1944 г.), медалями. В 1944 г. ему присвоено почетное звание 

заслуженного деятеля науки БССР. 

Умер Андрей Яковлевич 19 апреля 1970 г., похоронен на Восточном 

кладбище в Минске. «Глупая смерть» от обострения хронической пневмонии 

произошла после того как медицинская сестра на Ленинском субботнике помыла 

окна в его палате, тем самым осиротила отечественную дерматовенерологию.  

В некрологе, подписанным Машеровым П. М., Притыцким С. О., Киселевым Т. Я. 

и другими руководителями партии и правительства БССР, подчеркивались его 

заслуги перед общественностью республики как ученого-новатора и клинициста, 

прошедшего путь от фельдшера до академика. Именем Прокопчука названы улицы 

в г. Несвиже и д. Кирковщина Несвижского района. 

Память о выдающемся ученом, замечательном враче и видном 

общественном деятеле хранят благодарные пациенты, практические врачи, а также 

его многочисленные ученики, последователи и земляки.  

ЛИТЕРАТУРА 

1. Адаскевич, В. П. История становления медицинской помощи по кожным, 

венерическим болезням и косметологии в Республике Беларусь. – Минск:  

А.Н. Вараксин, 2015. – 200 с. 

2. Гусаков, Н. И. История отечественной дерматологии. – М.: Авваллон,  

2007. – С. 306-319. 

Ре
по
зи
то
ри
й Г
рГ
МУ



11 

3. Комов, О. П. Республиканское научное общество дерматовенерологов  

/ Н. З. Яговдик, А. П. Виторский // Научные медицинские общества БССР. Сборник 

справочных сведений. Под ред. проф. И. Н. Усова. – Минск, 1981. – С. 22-25. 

4. Комов, О. П. Краткие итоги работы Белорусского научного общества 

дерматовенерологов / Н. З. Яговдик, А. П. Виторский // Сборник научных работ I 

съезда дерматологов и венерологов БССР «Патогенез и терапия кожных и 

венерических заболеваний». – Минск, 1982. – С. 10-16. 

5. Комов, О.П. Развитие дермато-венерологии в Белорусской ССР  

/ А.П. Виторский // Материалы третьей научной историко-медицинской 

конференции Белорусской ССР «Вопросы истории медицины и здравоохранения». 

– Минск, 1968. – С. 55-57. 

6. Корсун, В. Ф. Андрей Яковлевич Прокопчук: дела и годы / В.Ф. Корсун,  

А. А. Прокопчук, Е. В. Корсун; под ред. В. Ф. Корсуна. -2-е изд. - М.: [Институт 

фитотерапии], 2013. - 84 с. 

7. Панкратов, В.Г. Кафедре кожных и венерических болезней Белорусского 

государственного медицинского университета – 80 лет / В.Г. Панкратов  

// Материалы республиканской научно-практической конференции с 

международным участием, посвященной 80-летию со дня основания первой 

кафедры дерматовенерологии в Республике Беларусь «Дерматология на рубеже 

третьего тысячелетия. – Минск, 2003. – С. 7-12. 

8. Яговдик, Н.З. К 100-летию со дня рождения выдающегося ученого, врача, 

педагога, основоположника белорусской школы дерматовенерологов академика 

А.Я. Прокопчука / Н.З. Яговдик // Материалы третьего съезда дерматологов и 

венерологов Республики Беларусь (Минск, 18-20 декабря 1996 года) «Патогенез, 

диагностика и терапия кожных и венерических болезней. – Минск, 1996. – С.3-6. 
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А.А. Белазарович  
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Актуальность. Нерубцовая алопеция составляет практически 90% в 

структуре заболеваний волос, т. е. является наиболее частой причиной потери 

волос, поражающей от 30-40% людей в возрасте до 50 лет. [1, 2, 5] Это является 

причиной стресса и дискомфорта для пациента как значительно выраженный 

косметический дефект. Облысение снижает качество жизни, часто приводит к 

психической дезадаптации, вызывая как социальные проблемы, обусловленные 

ограничением в выборе профессии, трудоустройстве и социальной перспективы, 

так и экономические в связи с длительностью лечения и его высокой стоимостью. 
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