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Rezumat
Mortalitatea infantilă în comunitatea greacă 

din Odesa (1860–1920)
Articolul tratează mortalitatea infantilă – mortalitatea 

copiilor de la 0 la 364 de zile în comunitatea greacă din 
Odesa în anii 1860–1920. Sarcina sa este o analiză demo-
grafică a mortalității infantile în rândul populației grecești 
din Odesa. Aceasta presupune, în principal, afișarea unei 
imagini statistice a evoluției fenomenului, tendințelor, pe-
riodicității, sezonalității și structurii sociale a mortalității 
infantile. Lucrarea a fost pregătită pe materialul izvoare-
lor evidențelor registrelor parohiale ale Bisericii Grecești 
Sfânta Treime din Odesa. Sunt prezentate o serie de ca-
racteristici demografice, cum ar fi sezonalitatea decesului 
infantil, indicatorii de vârstă, cauzele decesului și aparte-
nența socială a decedaților. În special, cea mai mare rată a 
mortalității din 60 de ani analizați se observă în mod con-
stant în lunile de iarnă și de vară. Acest lucru arată specifi-
cul urban regional – vârfurile reflectă în mod clar condițiile 
de viață din Odesa. Procentul de mortalitate infantilă nu a 
fost foarte mare în comparație cu alte orașe europene și cu 
Rusia în ansamblu, indicând o situație destul de favorabilă 
în mediul urban din acea vreme. Predominanța mortalității 
la băieți, atât la vârsta perinatală, cât și la vârsta postnatală, 
este orientativă, iar procentul din ultima perioadă de vârstă 
a continuat să crească din cauza băieților. Procentul mare 
de înmormântări în Biserica Sfânta Treime pentru copiii 
greci ale subiecților formal străini subliniază compoziția 
complexă a populației grecești din Odesa și, în același 
timp, activitatea economică a orășenilor înșiși.

Cuvinte-cheie: grecii din Odesa, mortalitatea infanti-
lă, demografia, Odesa.

Резюме
Младенческая смертность в греческой общине 

Одессы (1860–1920)
В статье рассматривается младенческая смерт-

ность – смертность детей от 0 до 364-х дней в грече-
ской общине Одессы на протяжении 1860–1920-х гг. 
Задачей авторов  является демографический анализ 
смертности младенцев греческого населения Одессы. 
Это предполагает, в основном, отображение статисти-
ческой картины развития явления, тенденций, перио-
дичности, сезонности и социальной структуры смерт-
ности младенцев. Работа подготовлена на материале 
источников записей метрических книг Греческой Свя-
то-Троицкой церкви в Одессе. Представлен ряд де-
мографических характеристик, таких как сезонность 
младенческой смерти, ее возрастные показатели, при-
чины гибели, социальная принадлежность умерших. В 
частности, самый высокий уровень смертности за 60 
лет постоянно отмечается в зимние и летние месяцы. 

Это показывает региональную городскую специфику 
– пики явно отображают условия жизни в Одессе. Про-
цент младенческой смертности оказался не очень вы-
сок по сравнению с другими европейскими городами 
и Россией в целом, свидетельствуя о достаточно бла-
гополучной ситуации в городской среде того времени. 
Показательно преобладание смертности мальчиков 
как в перинатальном, так и в постнатальном возрас-
те, причем процент последнего возрастного времени 
продолжал увеличиваться за счет мальчиков. Высокий 
процент отпеваний детей греческой национальности в 
Свято-Троицкой церкви, формально иностраннопод-
данных лиц, подчеркивает сложный состав греческого 
населения Одессы и, одновременно, экономическую 
активность самих горожан.

Ключевые слова: греки Одессы, детская смерт-
ность, демография, Одесса.

Summary
Infant mortality in the Greek community 

of Odessa (1860–1920)
The article examines infant mortality – the mortality 

of children aged from 0 to 364 days in the Greek communi-
ty of Odessa during the period from 1860 to 1920. It aims 
at the demographic analysis of infant mortality in the Greek 
population of Odessa that, in general, involves the discus-
sion of statistical figures demonstrating the development 
of the phenomenon in question including trends, frequen-
cy, seasonality and social structure of infant mortality. The 
work is based on data derived from the records of birth reg-
isters of the Greek Church of the Holy Trinity in Odessa. 
It addresses a number of demographic characteristics such 
as the seasonality of infant deaths, times of their peaks, the 
causes of deaths, and the social belonging of the deceased. 
In particular, the highest mortality rate in the 60-year peri-
od is observed during the winter and summer months. This 
shows the regional urban specificity, where the peaks of the 
deaths clearly reflect the living conditions in Odessa. The 
infant mortality rate in Odessa appears not very high when 
compared to that in other cities of Europe and Russia. This 
indicates a quite favorable situation in the urban environ-
ment of the time. The prevalence of mortality among boys, 
both in the perinatal and postnatal ages, is indicative, and 
the percentage of the latter age group continued to increase 
at the expense of boys. The high percentage of the church 
funeral services for the Greek children of formally foreign 
subjects emphasizes the complex composition of the Greek 
population of Odessa and, at the same time, the economic 
activity of the townspeople.

Key words: Greeks of Odessa, infant mortality, de-
mography, Odessa.
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Завершение жизненного цикла человека со-
пряжено со смертью живого организма и непо-
средственно связано с поступательным ходом 
развития человечества. В науке смерть выступа-
ет одной из основных областей изучения исто-
рической, демографической и статистической 
наук. Смертность является вторым после рож-
даемости важнейшим показателем демографи-
ческих процессов. Ее изучение служит выясне-
нию влияния, оказываемого смертью, в первую 
очередь, на численность и структуру населения. 
Под смертностью понимают процесс вымира-
ния поколения, складывающийся из множества 
единичных смертей, наступающих в разных 
возрастах и определяющих в своей совокупно-
сти порядок вымирания реального или услов-
ного поколения (Народонаселение 1994). Суще-
ствует и другое определение, когда смертность 
понимается как частота случаев смерти в соци-
альной среде (Борисов 1999: 196). Рождаемость 
и смертность формируют естественное движе-
ние (воспроизводство) населения. 

Задачей данной статьи является изучение 
младенческой смертности, то есть смертно-
сти детей от 0 до 364 дней, в греческой общи-
не Одессы на протяжении 1860–1920-х гг. Ос-
новным источником исследования выступают 
метрические книги Одесской Греческой Свя-
то-Троицкой церкви, хранящиеся в Государ-
ственном архиве Одесской области. Была созда-
на база данных материалов метрического учета 
прихода за 1799–1920 гг., получившая название 
«Греки Одессы» (ГАОО, ф. 37, «Греки Одессы»). 
На ее основе и были проведены все подсчеты в 
данной статье. Таким образом, весь корпус ар-
хивного материала выступает в качестве источ-
ников количественных реконструкций данной 
публикации.

Тенденции детской смертности в грече-
ской общине Одессы показательны на фоне 
общей смертности греческой общины за те же 
годы. Последняя предстает в следующем виде: 
прежде всего, присутствует наглядное количе-
ственное преобладание мужской смертности 
над женской – почти в два раза. 

Еще очевиднее становится гендерная дис-
пропорция в контексте высчитанного мужско-
го коэффициента и соотношения полов. Она 
показывает наличие экзогенной группы, то 
есть открытой. Ни в одном из периодов группа 
не приближается к средним показателям (110 

для мужского коэффициента). В таких случаях 
специалисты говорят о недорегистрации пред-
ставителей какого-либо пола (Анри, Блюм 1997: 
27). Одесский вариант – просто открытая груп-
па: греческая община Одессы состояла не толь-
ко из местных жителей, но и из значительного 
числа приезжих. Эта ситуация и оказала влия-
ние на столь высокие коэффициенты (Паради-
сопулос 2012: 126).

Изучение детской смертности имеет не-
которые особенности. Для этого используют-
ся специальные коэффициенты, измеряющие 
уровень младенческой и детской смертности. 
Коэффициенты младенческой смертности осо-
бенно важны, поскольку они отражают общее 
состояние здоровья населения, определяясь 
преобладающими социально-экономическими 
условиями, а также адекватность услуг здраво-
охранения и социального обеспечения.

Самым важным из этих показателей явля-
ется коэффициент младенческой смертности. 
Этот коэффициент обозначает количество де-
тей, умерших в возрасте до 1 года, на 1000 ново-
рожденных за один год:

КМС = (число смертей (0-364 дня)  года t)/
       (число рождений живыми года t)  х 1000

Младенческая смертность делится на пе-
ринатальную и постнатальную. Перинаталь-
ная смертность включает смерти новорожден-
ных, родившихся живыми и умерших до 27-го 
дня жизни. Она делится на раннюю (0–6 дней) 
и позднюю (7–27 дней). Под постнатальной 
смертностью понимается младенческая смерт-
ность между 28 и 364 днями жизни. Основные 
причины постнатальной смертности включают 
факторы окружающей среды или экзогенные 
факторы для плода, такие как культурный, обра-
зовательный и финансовый уровень родителей, 
особенно матери, условия жизни ребенка, его 
медицинское обслуживание и т. д. (Καλογεράκη 
2010: 184).

До 1860-х гг. в метрических книгах Свя-
то-Троицкой греческой церкви Одессы фик-
сация младенческой смертности отсутствует. 
Лишь с этого времени начинается учет смертей 
не только крещеных младенцев, но и вообще 
родившихся. Кроме того, в источнике представ-
лена хорошо известная тенденция округления 
возраста, что приводит к массовым отчетам о 
возрастах, округленных до 1 года (в то время 
как фактический возраст, вероятно, будет со-
ставлять 9, 10 или 11 месяцев) и, как следствие, 
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появление ложного результата, соответствую-
щего «оптимистическому» аспекту (недооцен-
ка истинной младенческой смертности). Итак, 
имеющиеся записи данных складываются в 
следующую картину: с 1860 г. по 1920 г. фикси-
ровались 49 случаев перинатальной смертности 
(даже содержатся указания на мертворожден-
ных детей) и 299 случаев постнатальной, что 
составляет 1,9% и 8,8%, соответственно, из об-
щего количества записей об отпевании (3395). В 
целом, мальчики были более подвержены риску 
младенческой смертности. В этой группе соот-
ношение полов составляло 1,5 (на одну девочку 
приходилось умерших мальчиков), а мужской 
коэффициент – 0,665 (на тысячу мальчиков 
приходилось девочек). Смертность младенцев 
составляет 10,25% всех смертей за исследуе-
мые годы и колеблется от 2,74% (1915) до 28% 
(1875). То есть она была достаточно низкой в 
сравнении с другими городами Европы, например 
с такими, как Кингстон-апон-Темс (Великобрита-
ния), особенно его район Кенбери, отличавшийся 
большим количеством смертей, – 36% от общего 
числа смертей в 1889–1890-х гг. и 31% в первое 
десятилетие XX в.; Сарт (Бельгия) 14–18% между 
1812 и 1900 г., Казальгуиди и Мандреголо (Ита-
лия), Волос (Греция), 20–24% в 1800–1883 гг. 
(Μουστάνη 2014).

В таблице № 1 представлены данные отно-
сительно младенческой смертности по месяцам: 

Таблица № 1
Младенческая смертность в греческой 

общине в 1860–1920 гг. 
(по месяцам)

возраст М Д Абс. %
>1 месяца 27 22 49 14,08
1 месяц 13 9 22 6,32
2 месяца 19 11 30 8,62
3 месяца 8 15 23 6,61
4 месяца 16 14 30 8,62
5 месяцев 26 7 33 9,48
6 месяцев 18 11 29 8,33
7 месяцев 20 8 28 8,05
8 месяцев 14 10 24 6,90
9 месяцев 17 11 28 8,05
10 месяцев 19 15 34 9,77
От 11 мес. до 
364 дней 12 6 18 5,17
  209 139 348 100,00

В середине периода (до одного года) наблю-
даются некоторые преференции относительно 
пола. Критическими возрастами являлись: мень-
ше 1-го месяца, 2-й месяц, 3-й (особенно для де-
вочек), 5-й месяц (особенно для мальчиков), 7-й и 
10-й месяцы. Почти каждый 7-й младенец умирал, 
не дожив до 1-го месяца. В первую неделю жизни 
таких оказалось 17 (ранний неонатальный пери-
од, 4,9% всех умерших детей), в течение 2-й и 3-й 
недели умерло 32 ребенка (поздний неонатальный 
период, 9,2% всех умерших детей). Умершие до 
одного года (постнатальный период) – 299 детей 
(или 85,9%). А. Скальковский, основываясь на 
данных рождений и смертности в Новороссийской 
крае 1840-х гг., отмечал, что младенцы гибнут ты-
сячами, пока не перешагнут за черту пятилетне-
го возраста. По его подсчетам, доля младенцев 
составляла более 1/3 от общего числа умерших, 
а доля детей до 10 лет – 1/12 от общей суммы 
смертности. Среди причин такой огромной гибе-
ли младенцев он называл «отсутствие необходи-
мого присмотра за малолетними детьми, а также 
недостаток в образованных повивальных бабках 
и правильном медицинском пособии для родите-
лей, которому тщательно силится пособлять бла-
годетельное правительство всеми зависящими 
от него средствами» (Скальковский 1850: 6; 
см. также: Финкель 1865: 158; Рафалович 1842: 
319-340; Herlihy 1978: 417-442). Аналогичное 
мнение высказывает и современный исследо-
ватель акушерства как историко-культурного 
института О. А. Боряк (Боряк 2009). Материал 
источников показывает, что в 1848 г. в Одессе с 
ее более чем 70-тысячным населением офици-
ально действовало всего 18 повивальных бабок 
(Новороссийский 1849).

Сравнение полученных данных по младен-
ческой смертности у греков Одессы с показате-
лями по городам Российской империи выглядит 
следующим образом: в городах 14,8% младен-
цев умерло в возрасте до 1-го месяца, 14,9% – от 
1-го до 2-х месяцев, 24,7% – от 3-х до 5-ти меся-
цев и 46,3% – от 6-ти до 11-ти месяцев. В отли-
чие от общероссийского варианта, где эти груп-
пы были примерно равны, у греков основная 
масса смертей приходилась на вторую полови-
ну первого года жизни. Возможно, это говорит о 
более благополучном положении с педиатрией 
в Одессе. Об этом же косвенно свидетельствует 
общий меньший процент младенческой смерт-
ности по греческому населению города – 5,8%.
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Не менее важен вопрос об общем проценте 
умерших детей в соотнесенности с родившими-
ся. Это можно охарактеризовать с помощью вы-
числения коэффициента младенческой смерт-
ности (КМС), который показывает, сколько из 
родившихся умирали в возрасте до 1-го года. 
Для сопоставления он высчитывается в промил-
ле согласно общей методике Лапласа (Ново-
сельский 1916: 17).

Таблица № 3
Коэффициент младенческой смертности 

греческого населения Одессы, 1861–1919 гг.

Год Умерло до 1 
года

Родилось 
в данном 

году
КМС, %

1861 4 98 40,82
1863 7 99 70,71
1864 10 81 123,46
1866 5 105 47,62
1867 2 119 16,81
1868 11 131 83,97
1869 11 85 129,41
1870 3 88 34,09
1871 11 95 115,79
1874 7 94 74,47
1875 4 84 47,62

1876 14 97 144,33
1877 7 83 84,34
1878 8 73 109,59
1879 7 133 52,63
1880 7 88 79,55
1881 7 109 64,22
1882 6 76 78,95
1883 8 99 80,81
1885 12 89 134,83
1886 7 100 70,00
1887 13 110 118,18
1888 9 107 84,11
1889 10 114 87,72
1890 7 94 74,47
1891 7 110 63,64
1892 10 120 83,33
1893 9 144 62,50
1895 10 141 70,92
1896 11 130 84,62
1897 8 147 54,42
1898 9 118 76,27
1899 12 138 86,96
1901 3 109 27,52
1903 5 114 43,86
1904 8 110 72,73

Таблица № 2
Младенческая смертность в городах Европейской России, 1890–1894 гг.

(Авдеев 2008: 16)
Возраст смерти 1890 1891 1892 1893 1894 В среднем

Число умерших
≥ 1месяца 19729 18379 17058 16591 16696 17691

1–2 месяца 15294 14438 14627 13762 13355 14295

3–5 месяцев 13612 13873 15029 13354 12927 13759

6–11 месяцев 18269 18330 21383 16951 17229 18432

Умершие во всех возрастах 187023 190770 223134 196200 183000 196025
В том числе до 1 года 66904 65020 68097 60658 60207 64177
Доля детей до 1 года среди 
умерших (в %)

36 34 31 31 33 33

Возрастная структура младенческой смертности (в %)

≥ 1месяца 29 28 25 27 28 28
1–2 месяца 23 22 21 23 22 22
3–5 месяцев 20 21 22 22 21 21
6 –11 месяцев 27 28 31 28 29 29

6–11 месяцев 27 28 31 28 29 29

Всего умерших до 1 года 100 100 100 100 100 100
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1907 4 123 32,52
1908 6 110 54,55
1910 2 20 100,00
1911 2 118 16,95
1912 10 124 80,65
1913 3 120 25,00
1914 4 96 41,67
1915 2 101 19,80
1916 4 92 43,48
1917 8 105 76,19
1918 6 136 44,12
1919 3 27 111,11

Всего 343 5004 71,3
В целом КМС в греческой общине Одессы 

в 1861–1919 гг. был довольно низким: от 16,8 
(в 1867 г.) до 144,3 (в 1876 г.), средний коэффи-
циент составлял 71,3%. Не наблюдается и по-
степенное уменьшение этого коэффициента к 
концу изучаемого времени. Скорее всего, все 
это свидетельствует о недорегистрации смер-
тей в младенческий период. Косвенно можно 
говорить о неблагополучных годах: 1864, 1869, 
1871, 1876–1878, 1885, 1887 и 1919 гг., когда ре-
альный КМС приближался к характерному по-
казателю для всего исследуемого времени. 

До двадцатилетнего возраста в Российской 

империи еще в конце XIX в. доживало менее 
половины детей (Воспроизводство 1983). Пяти-
летний рубеж преодолевали лишь 556 мальчиков 
и 593 девочки из 1000 новорожденных, причем 
четверть умерших относилась к младенческому 
поколению (Птуха 1960: 194-204).

Преобразование показателей КМС в про-
центные показатели дает крайне низкий резуль-
тат – 7,1% составляла средняя младенческая 
смертность. Она была в два раза меньше сред-
неевропейской на тот же период (Куркин 1938: 
35-37). Даже, например, в благополучной Швей-
царии этот индекс колебался от 15 до 17%, в Ан-
глии – 13,8–16,6%, не говоря уже о похожей ситу-
ации в Германии – от 21 до 24%. В 1880-е гг. для 
Европейской России в целом подобный индекс со-
ставлял от 25,4 до 30,1% (средний – 28 %) (Куркин 
1938: 82). 

Сезонность смертности позволяет рекон-
струировать наличие экзогенных факторов в 
местах проживания. Каждой местности, в силу 
природно-климатических и хозяйственных обсто-
ятельств, присущи пики смертности в зависимо-
сти от условий деятельности населения. Эта кате-
гория отображает риски среды для жизни людей. 
Выявление ее наличия и тенденций изменений в 
течение ХІХ – начале ХХ в. дает таблица № 4.

Таблица № 4
Сезонность смертности в греческой общине Одессы. 1861–1920 гг.

(в абсолютных данных)
Месяц 1861–1870 1871–1880 1881–1890 1891–900 1901–1910 1911–1920 Всего
Январь 7 3 7 2 3 3 25

Февраль 4 8 6 8 2 7 35

Март 5 6 5 7 2 11 36

Апрель 4 2 4 6 3 3 22

Май 3 6 6 3 4 3 25

Июнь 7 14 16 7 2 3 49

Июль 10 5 9 10 3 4 41

Август 2 7 5 6 3 5 28

Сентябрь 1 5 3 7 3 2 21

Октябрь 3 4 4 4 3 2 20

Ноябрь 3 4 6 9 3 0 25

Декабрь 2 2 8 7 3 0 22

Девочек 26 22 25 35 14 18 140

Мальчиков 25 44 54 41 20 25 209

Всего 51 66 79 76 34 43 349
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В таблицах 4 и 5 отражены как общие пока-
затели сезонности, так и их динамика. В целом 
неблагоприятными месяцами являлись февраль, 
март, июнь и июль. В эти четыре месяца умер-
ло 45,5%, то есть несколько превышен средний 
показатель (8,3% на каждый месяц гипотетиче-
ски). Наименьшее количество смертей приходи-
лось на сентябрь, октябрь и декабрь (5,9–6%). 
Пики смертей попадали на месяцы с природны-
ми факторами (летняя жара способствовала уве-
личению распространения инфекционных забо-
леваний). В середине ХІХ в. один из очевидцев 
отмечал подобное увеличение в летний период. 
Он писал, что «частые изменения атмосферы, 
летние засухи, недостаток хорошей воды, образ 
жизни жителей и их обычаи: употребление мяс-
ной пищи и горячих напитков, не соответству-
ющих здешнему климату, невоздержанность в 
употреблении фруктов, порождают различные 
роды болезней, последствием которых бывает 
увеличение смертности» (Военно-статистиче-
ское 1849: 105). Такой вывод делал и М. Фин-
кель: «Наконец, огромная смертность детей 
в первые годы жизни в Одессе находится еще 
под влиянием особенных климатических усло-
вий. В летние месяцы, почти из года в год, за 
исключением разве тех лет, в которых сильный 
летний зной умеряется обильными дождями, на 
детях появляется повальная болезнь, которая по 
характеру своему, по своим явлениям, по сво-

ему печальному исходу и убийственному вли-
янию на детей вполне соответствует характеру 
и свойствам той болезни, которая свирепствует 
в Северной Америке, которую тамошние врачи 
называют детскою холерою, но которую мы, 
врачи Одессы, называем эпидемическим воспа-
лением желудка и кишок. Быстрые изменения 
месячной температуры, en+ или en-, одинако-
вым образом усиливают смертность» (Финкель 
1865: 158; Иениш 1884: 169-207).

Распределение этого показателя по двадца-
тилетиям показывает динамику экологического и 
общественного преодоления этих факторов. Так, 
например, летние месяцы постепенно снижают 
свою опасность к началу ХХ в. – отдельные вспле-
ски эпидемий первой половины ХІХ в. сменяются 
более благополучной медицинской ситуацией к 
концу периода.

В связи с этим особое значение приобретает 
выяснение факторов смертности. В традиционных 
обществах основная масса населения умирала 
вследствие так называемой «эндогенной» смерти, 
когда причинами выступали болезни. К факторам, 
их вызывающим, в исторической демографии 
принято относить: плохое питание, трудную ра-
боту, антисанитарные условия жизни, отсутствие 
санитарно-гигиенических норм и системы меди-
цинских знаний и т. п. (Вишневский 1976: 57).

Сведения, проясняющие типичные причи-
ны смертей младенческого возраста греческого 

Таблица № 5
Сезонность смертности в греческой общине Одессы. 1861–1920 гг. (в %)

Месяц 1861–1870 1871–1880 1881–1890 1891–1900 1901–1910 1911–1920 Всего
Январь 13,7 4,5 8,9 2,6 8,8 7,0 7,6

Февраль 7,8 12,1 7,6 10,5 5,9 16,3 10,0

Март 9,8 9,1 6,3 9,2 5,9 25,6 11,0

Апрель 7,8 3,0 5,1 7,9 8,8 7,0 6,6

Май 5,9 9,1 7,6 3,9 11,8 7,0 7,5

Июнь 13,7 21,2 20,3 9,2 5,9 7,0 12,9
Июль 19,6 7,6 11,4 13,2 8,8 9,3 11,6

Август 3,9 10,6 6,3 7,9 8,8 11,6 8,2
Сентябрь 2,0 7,6 3,8 9,2 8,8 4,7 6,0
Октябрь 5,9 6,1 5,1 5,3 8,8 4,7 6,0
Ноябрь 5,9 6,1 7,6 11,8 8,8 0,0 6,7
Декабрь 3,9 3,0 10,1 9,2 8,8 0,0 5,9
Девочек 51,0 33,3 31,6 46,1 41,2 41,9 40,8

Мальчиков 49,0 66,7 68,4 53,9 58,8 58,1 59,2
Всего 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
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населения Одессы, доступны только для 1892–
1919 гг., когда делались соответствующие запи-
си в графе «Причина смерти». Определение за-
болеваний связано с некоторыми трудностями, 
которые порождает специфика самого источни-
ка. Он составлялся не медиками, а церковными 
служителями, со слов родственников покойных. 
Поэтому они имеют «устный», или «народный», 
характер (Арнаутова 2004: 20), отображая не 
столько уровень знаний официальной медици-
ны, сколько понимание этих диагнозов самими 
греками.

Таким образом зафиксировано 147 указаний 
на болезни из 349 случаев смерти детей младен-
ческого возраста. Известно, что в течение этих 
лет не было сильных вспышек эпидемий или 
каких-либо других катаклизмов, приведших к 
массовой гибели людей в Одессе. Вместе с тем 
уровень медицинского обслуживания в городе 
уже мог вызвать позитивные оценки современ-
ников (История 1995). Несмотря на это, анализ 
структуры смертности показывает типичные 
для городского сообщества факторы (см. Табли-
цы 7, 8).

Таблица № 6
Болезни, указанные в качестве причин 

смерти, 1892–1920 гг.

Болезнь
Число 
умер-
ших

м д %

от воспаления 
легких, 
бронхопневмонии 30 19 11 20,41
от детского поноса 21 12 9 14,29
от конвульсий 18 12 6 12,24
от воспаления мозга, 
менингита 14 7 7 9,52
от катара кишок, 
гастроэнтерита, 
энтерита 13 6 7 8,84
от воспаления кишок 8 2 6 5,44
от слабости, 
истощения 7 4 3 4,76
от коклюша 5 4 1 3,40
от бронхита 4 4 0 2,72
от неизвестной 
болезни 3 0 3 2,04
от эклампсии 2 0 2 1,36
от диспепсии 2 0 2 1,36
натуральная смерть 2 2 0 1,36

от детских судорог 2 2 0 1,36
от недоразвития 2 2 0 1,36
от болезни груди 1 1 0 0,68
недоношенный плод 1 0 1 0,68
от горячки 1 1 0 0,68
от детской сухоты 1 0 1 0,68
от дизентерии и 
паралича сердца 1 0 1 0,68
от дифтерита 1 1 0 0,68
от кори 1 0 1 0,68
от маразма 1 1 0 0,68
нарушение питания 1 1 0 0,68
от оспы 1 0 1 0,68
от порока сердца 1 1 0 0,68
от расстройства 
пищеварения 1 0 1 0,68
от скарлатины 1 0 1 0,68
от холеры 1 1 0 0,68
Итого 147 83 64 100,00

Таблица № 7
Болезни, указанные в качестве причин 

смерти, 1892–1920 гг.
(по категориям)

Категории Кол-во  Исходные диагнозы %

Легочные 34

от бронхита

23,13от воспаления легких, 
бронхопневмонии

Инфекционные 14

от коклюша

9,52

от диспепсии

от горячки

от дизентерии

от дифтерита

от кори

от оспы

от скарлатины

от холеры

Кишечные 44

от катара кишок, 
гастроэнтерита, 

энтерита 

29,93
от воспаления кишок

нарушение питания

от расстройства 
пищеварения

от детского поноса

Болезни 
головного мозга 14 от воспаления мозга, 

менингита 9,52
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Эпилепсия 18 от конвульсий 12,24

Разные 20

от слабости, 
истощения

13,6

от неизвестной 
болезни

натуральная смерть

от недоразвития

от детской сухоты

от детских судорог

от болезни груди

от маразма

от порока сердца

При родах 3
от эклампсии

2,06
недоношенный плод

Традиционными для общества того време-
ни был летальный исход после заболеваний, 
связанных с низким уровнем акушерства и пе-
диатрии. Иллюстрирует уровень младенческой 
смертности присутствие таких записей, как: 
«от детских судорог», «от детского поноса», 
«от детской сухоты», «от недоразвития». Кроме 
того, большое количество детей умирало от ле-
гочных и инфекционных заболеваний (39,5%). 
Фактически всех их было намного больше, 
если учесть, во-первых, что некрещеные мла-
денцы редко попадали в метрические книги, и, 
во-вторых, что в источнике указания на причи-
ны смерти отсутствуют в 58,9% случаев. Эти 
проблемы иллюстрирует и следующая таблица, 
в которой указаны причины летальных случаев 
по месяцам:

Таблица № 8
Болезни, указанные в качестве причин смерти, 1892–1920 гг.

(по месяцам)
Болезнь 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
от воспаления легких, 
бронхопневмонии

2 4 9 4 2 1 1 3 1 1 2

от детского поноса 1 1 4 7 2 3 2 1
от конвульсий 2 3 2 3 2 1 4 1
от воспаления мозга, менингита 2 3 2 3 2 2
от катара кишок, гастроэнтерита, 
энтерита 

2 1 3 4 2 1

от воспаления кишок 3 2 1 1 1

от слабости, истощения 1 1 1 1 1 1 1
от коклюша 1 1 1 1 1

от бронхита 2 1 1

от неизвестной болезни 1 1 1
от эклампсии 1 1

от диспепсии 1 1

натуральная смерть 2

от детских судорог 1 1

от недоразвития 1 1

от болезни груди 1

недоношенный плод 1

от горячки 1

от детской сухоты 1

от дизентерии и паралича сердца 1
от дифтерита 1

от кори 1

от маразма 1
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Из заболеваний легких (таковых 23,12%) поч-
ти все имели простудное происхождение: «воспа-
ление легких», «бронхит», «бронхопневмония». 
«Кашель, несмотря на южный климат, – писал 
современник, – зимою есть общая болезнь. <…> 
Страдание слизистых оболочек обнаруживается 
часто в виде перемежающейся лихорадки: силь-
нейшее действие припадков иногда переходит 
в общее изнурение. <…> Перемежающиеся ли-
хорадки разных характеров свирепствуют везде 
<…>: они составляют местную и часто повальную 
болезнь края» (Военно-статистическое... 1849: 
107). В начале ХХ в. в Одессе ежегодно от ОРЗ 
(гриппа) фиксировали около 2% от всех умерших 
(Урланис 1968: 60).

Реальный процент инфекционных заболева-
ний необходимо также расширить за счет ряда 
болезней внутренних органов, например кишеч-
ника. Но они не имеют в источнике таких прямых 
указаний относительно этиологической природы. 
Подобные заболевания являлись причиной смерти 
почти в каждом десятом случае – 9,52%. В каче-
стве отдельных диагнозов выступали кишечные 
болезни (44 случая). Практически все из смертей 
от инфекций выпадали на летние периоды, что 
подтверждает сделанное выше предположение о 
влиянии этого фактора на общую смертность гре-
ков в рассматриваемое время. 

Эпилепсия («конвульсии») стала причиной 
смерти в 12,24% случаев. Заболевания нервной 
системы, такие как воспаление головного мозга, 
менингит и эклампсия, составляли 9,52% смер-
тей, что совпадает с процентом инфекционных 
болезней. Эклампсия у младенцев была связана 
с «плохим питанием», а также с прорезыванием 
зубов.

В незначительном количестве указаний на 
причины смерти диагноз практически отсут-
ствует: писали «от неизвестной болезни». Сюда 
же относились единичные случаи «от детской 

сухоты», «от болезни груди» или «от маразма». 
К ним примыкали причины социального проис-
хождения – «истощение» или «слабость».

Изучение динамики смертности в исследуе-
мые годы с учетом появления записей о причи-
нах смерти (1878–1919) позволяет разделить их 
на два этапа 1878–1907 гг. и 1908–1919 гг.

Таблица № 9
1878–1907 1908–1919

Легочные 16 19
Инфекционные 6 4
Кишечные 30 14
Болезни головного 
мозга 8 6
Эпилепсия 14 5
Разные 13 5

Приведенные данные указывают, что в на-
чале XX в. наблюдалось снижение смертности. 
В целом, в некоторой степени обобщенная мо-
дель «перехода» от высокого к стабильно низко-
му уровню смертности и от низкого к стабильно 
высокому уровню выживаемости предполагает, 
что высокая смертность связана со сниженной 
степенью социально-экономического развития. 
Это способствует распространению инфекци-
онных заболеваний, что ведет к увеличению 
младенческой и детской смертности и, следо-
вательно, к уменьшению продолжительности 
жизни. Напротив, благодаря постепенному ро-
сту социально-экономического развития про-
исходит лечение инфекционных заболеваний, 
минимизируется младенческая и детская смерт-
ность и увеличивается продолжительность жиз-
ни. Кроме того, возрастает значение дегенера-
тивных заболеваний, поражающих пожилых 
людей, не препятствуя при этом дальнейшему 
увеличению продолжительности жизни. На-
чало неуклонного снижения смертности в ре-
зультате лечения инфекционных заболеваний 
в основном зависит от четырех факторов: а) 

нарушение питания 1

от оспы 1

от порока сердца 1

от расстройства пищеварения 1
от скарлатины 1

от холеры 1

Итого 6 16 21 11 12 12 16 13 13 8 10 9
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личной гигиены (например, частой уборки и ис-
пользования мыла), б) общественной гигиены 
(например, создания современной системы водо-
снабжения и канализации), в) улучшения условий 
питания и г) медицинского прогресса (Τραγάκη, 
Μπάγκαβος, Ντούνας 2015: 199). На I этапе пер-
вые два фактора имели особое значение, посколь-
ку улучшенная личная и общественная гигиена 
предотвращает передачу болезней между людьми 
или передачу болезней через сточные воды и 
непитьевую воду. Важность питания заключает-
ся в том, что по мере того как люди получают 
достаточное количество калорий, то есть они 
перестают недоедать, их организм становится 
более устойчивым к заболеваниям, связанным 
с инфекцией. Что касается медицинского про-
гресса, то его несомненно положительное влия-
ние, вероятно, следует из трех других факторов, 
поскольку вакцинация и лечение в безопасной 
больничной среде потребовали много времени, 
чтобы эффективно использовать их при лечении 
инфекционных заболеваний. Однако постепен-
но последний фактор, бесспорно, стал наиболее 
важным в борьбе со смертностью.

«Сущность переворота в смертности за-
ключается в коренном изменении структуры 
причин, от которых умирают люди, – писал 
А. Г. Вишневский, – до переворота подавляю-
щее большинство людей умирало от причин, 
связанных с внешними условиями жизни, – от 
голода или неправильного питания, эпидемий, 
инфекционных или паразитарных заболеваний, 
от туберкулеза, насильственной смерти и т. п. 
Все эти так называемые экзогенные причины 
смерти – внешние с точки зрения естествен-
ных процессов, происходящих в человеческом 
теле, не имманентны развивающемуся организ-
му и не связаны с его врожденными пороками» 
(Вишневский 2005: 42). Преждевременность и 
устранение такого рода смертности привели к 
порождению нового, современного типа, когда 
случайности были минимизированы, – греки 
Одессы находились еще в состоянии перехода.

Также о неустоявшемся характере греческо-
го сообщества Одессы говорит и сословно-со-
циальный состав умерших. В метрических кни-
гах присутствуют указания на происхождение 
отпеваемого.

Таблица № 10
Сословно-территориальный состав умер-

ших младенцев, 1860–1920 гг.
  1860–1920 
Иностранноподданные 290
Турецкоподданные 77
Греческоподданные 195
Ионические уроженцы 1
Английскоподданные 2
Австрийскоподданные 3
Молдавско- и Валашскоподданные 7
Итальянскоподданные 1
Сербскоподданные 1
Саксонскоподданные 1
Испанскоподданные
Черногорскоподданные 2
Военнослужащие (действующие и 
в отставке) 

3

Священнослужители 4
Мещане 18
Другие сословия греков 2
Нежинские греки 2
Дворяне, чиновники, 
потомственные граждане

5

Купечество 7
Крестьяне 9
Другие 11
Всего 349

Социальная структура умерших младен-
цев обусловлена самим характером греческой 
общины Одессы ХІХ – начала ХХ в. Ее основа 
состояла из приезжих – находившихся в Одес-
се иностранноподданных. Причем их доля су-
щественно выросла с 1800 г. по 1920 г. Если до 
1860 г. они составляли немногим более полови-
ны всех отпеваемых в Свято-Троицкой церкви, 
то за следующий аналогичный период их стало 
уже три четверти. Показателен рост греческо-
подданных – с 21,6 до 70,2% всех иностранцев 
Одессы. Стабильным сохранялось количество 
граждан Турции (684 и 632, соответственно). 
Но в долевом соотношении они уменьшились 
почти вдвое – с 43,7 до 25,3%. Присутствие 
греков – подданных Англии, Австрии, Сербии, 
Саксонии, Испании, Черногории – отображает 
широкий диапазон экономической активности 
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греческой общины Одессы. Вместе с тем не 
менее половины всех греков-иностранцев пред-
ставляли собой одесситов второго поколения 
или давно живущих в городе людей.

Таким образом, «потери» младенцев грече-
ской общины Одессы достаточно достоверно 
можно изучить на основе данных метрических 
книг Одесской Греческой Свято-Троицкой церкви 
за 1860–1920 гг. Обработка 8754 записей источ-
ника позволяет выявить ряд демографических ха-
рактеристик, таких как сезонность младенческой 
смерти, ее возрастное «предпочтение», причины 
гибели, социальную принадлежность умерших. В 
частности, самый высокий уровень смертности за 
60 лет отмечается в зимние и летние месяцы, при-
чем февраль и июнь лидируют по репрезентатив-
ности. Это показывает региональную городскую 
специфику – пики явно отображают условия жиз-
ни в Одессе. Процент младенческой смертности 
(10,27% всех смертей в 1860–1919 гг.) оказался 
не очень высоким по сравнению с другими евро-
пейскими городами и Россией в целом. Это свиде-
тельствует о достаточно благополучной ситуации 
в городской среде того времени. 

Показательно преобладание смертности 
мальчиков (60,05%) в возрасте 0–11 месяцев, 
как в перинатальном (0–27 дней), так и в пост-
натальном возрасте (28 дней – 11 месяцев), при-
чем процент последнего возрастного времени 
продолжал увеличиваться за счет мальчиков. 

Причиной большинства смертей младенцев 
стали заболевания. Снижение смертности в на-
чале XX в. можно отнести к двум группам фак-
торов: а) организационным и б) культурным. 
Первые касались принимаемых мер и средств, 
используемых государством для борьбы со 
смертностью, а вторые зависели от степени 
принятия и использования этих мер и средств 
отдельными лицами, составляющими совокуп-
ность одесского населения. Организационные 
факторы включали общий прогресс в области 
медицины в греческой общине Одессы, оказа-
ние медицинской помощи, принятие профи-
лактических медицинских мер, а также общее 
улучшение общественной гигиены. Повышение 
образовательного уровня населения занимало 
особое место среди всех факторов. 

Наконец, высокий процент отпеваний в 
Свято-Троицкой церкви детей иностраннопод-
данных лиц подчеркивает сложный состав гре-
ческого населения Одессы и, одновременно, 
экономическую активность самих горожан.
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