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Советский период развития нашего государства, продолжавшийся около 

70 лет, стал важнейшим для формирования централизованной системы 

управления аптечным делом, включавшим фармацевтический сектор 

здравоохранения и фармацевтическую промышленность. Издание декрета от 

Наркомздрава в Советском Союзе в 1918 году стало знаковым событием, 

определившим новое направление в организации аптечного дела. Декрет был 

необходим для создания единой системы здравоохранения и обеспечения аптек 

государственной властью, что в свою очередь повлияло на доступность лекарств 

и управление ими. Это исследование рассматривает основные аспекты, 

историческое развитие и текущее состояние аптечного дела в СССР с акцентом 

на влияние данных изменений. 

Обратимся к историческим аспектам. После Октябрьской революции 

1917 года и в условиях гражданской войны система здравоохранения Советской 
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России была дезорганизована. Необходимым стало создание новой структуры. 

Декрет Наркомздрава, изданный в 1918 году, завершил процесс национализации 

аптек, который начался вскоре после революции. Согласно этому декрету, все 

частные аптеки и фармацевтические предприятия передавались в 

государственную собственность, а управление ими передавалось наркомату. 

Данная мера была направлена на решение следующих проблем: 

– обеспечение доступности лекарств (национализация позволила решить 

проблему нехватки лекарственных средств, которая существовала в период 

гражданской войны); 

– контроль качества препаратов (государственный контроль был призван 

повысить уровень качества лекарств); 

– упрощение распределения (с централизованным управлением стало 

проще координировать поставки и распределение медикаментов, особенно в 

труднодоступные регионы нашей обширной страны). 

На фоне вышеописанных изменений работа аптек претерпела значительные 

трансформации. Прежде всего следует сказать о централизации: аптечная сеть 

была интегрирована в единую систему здравоохранения, что позволило 

унифицировать подход к производству и распределению медикаментов. При 

этом акцент сместился с продажи коммерчески выгодных препаратов на 

необходимость обеспечения населения основными лекарственными средствами. 

Однако, несмотря на многочисленные улучшения, аптечная сеть сталкивалась с 

проблемами поставок и нехваткой медикаментов, особенно в условиях 

постоянного дефицита. 

Анализ источников показывает, что в различных регионах страны аптечная 

система адаптировалась по-разному. Например, в Москве и крупных городах 

был введен режим работы аптек с предназначением определенных аптек для 

обеспечения населения важнейшими медикаментами. Это помогло более 

эффективному упреждению нехватки медицинских средств. 

Тем не менее, несмотря на централизованное управление, реальностью был 

дефицит многих лекарств. Уровень подготовки фармацевтов и других категорий 
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сотрудников аптек варьировался, что на практике могло приводить к ошибкам в 

назначении и продаже медикаментов. Многие аптеки испытывали сложности с 

финансированием, что ограничивало их возможности по обеспечению населения 

необходимыми лекарствами. 

В связи с этим требовались инвестиции для модернизации аптек и создания 

условий для более эффективного обслуживания населения. Также необходимо 

было повышение квалификации фармацевтов и других специалистов – 

сотрудников аптек, чтобы минимизировать количество ошибок и повысить 

качество обслуживания. На повестке дня стояло создание сетей взаимодействия 

с производителями и дистрибьюторами для повышения доступности 

лекарственного обеспечения всех слоев населения. 

Проведенное исследование показывает, что издание декрета от 

Наркомздрава в 1918 году стало важным шагом в развитии аптечного дела в 

Советской России. Это событие не только изменило структуру управления, но и 

повлияло на доступность и качество медицинских средств для населения. 

Несмотря на положительные изменения, аптечная система продолжает 

сталкиваться с вызовами, требующими эффективных решений. В дальнейших 

исследованиях мы предполагаем осветить практику решения указанных проблем 

исследуемого периода развития аптечного дела СССР. 
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