
30

ИСТОРИЯ

1 Статья выполнена в рамках Программы фундаментальных исследований президиума Российской академии наук 
«Историко-культурное наследие и духовные ценности России», проект «Этнокультурные процессы у коми Нижнего 
Приобья в XIX – начале XXI в.». 

© Ермакова Е.Е., 2013

УДК 391.6:61(571.12=511.132)

ЕРМАКОВА Елена Евгеньевна, кандидат 
филологических наук, доцент кафедры социально-
культурного сервиса и туризма института наук о 
Земле Тюменского государственного университе-
та. Автор 101 научной публикации, в т. ч. двух мо-
нографий и одного учебно-методического пособия

НАРОДНАЯ МЕДИЦИНА КОМИ-ИЖЕМЦЕВ НИЖНЕГО ПРИОБЬЯ: 
ФАКТОРЫ ТРАНСФОРМАЦИИ И МЕХАНИЗМЫ АКТУАЛИЗАЦИИ  
В СОВРЕМЕННЫХ УСЛОВИЯХ1 

В статье анализируется изменение магико-медицинского комплекса знаний как важной части народной 
культуры. Особое внимание уделяется природным, культурным и социальным причинам трансформации.

Ключевые слова: народная медицина, коми-ижемцы, трансформация, актуализация.

В системе знаний коми-ижемцев Нижнего 
Приобья (территория Ямало-Ненецкого авто-
номного округа и севера Ханты-Мансийского 
автономного округа) важное место занимал ма-
гико-медицинский комплекс, способствующий 
адаптации и самосохранению народа на новой 
для него территории проживания (переселение 
этой группы коми из Архангельской губернии 
в Тобольскую губернию началось в первой по-
ловине XIX века). В круг магико-медицинских 
знаний ижемцев входили такие способы враче-
вания, как массаж и хирургия, фитотерапия, на-
туропатия, лечение минеральными веществами 
и продуктами органического происхождения. 
Использование магических приемов в лечении 

тех или иных заболеваний также имело ме-
сто в структуре магико-медицинских знаний 
ижемцев. В силу их занятия оленеводством 
и животноводством была развита ветерина-
рия [2, с. 164–167; 3, с. 173–180; 5, с. 89–93; 6,  
с. 101–107].

Медицинская культура ижемцев Нижнего 
Приобья интегрирует бесценный опыт, в ко-
тором аккумулированы знания, накопленные 
в Коми крае, а также приобретенные и переос-
мысленные в Сибири. В результате историче-
ского развития и под влиянием определенных 
факторов магико-медицинские знания ижем-
цев сложились в некую целостную систему.  
В первую очередь отметим роль природно-кли-
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матических особенностей местности, созда-
ющих материальную базу, на основе которой 
строилась и трансформировалась медицинская 
система народа. Основные ресурсы для враче-
вательной практики ижемцы черпали в приро-
де. В частности, более северное по сравнению 
с «материнской» территорией расположение 
новых мест проживания ижемцев предопреде-
лило набор растений и грибов, используемых  
в медицинской практике.

У ижемцев сложилась рационально-экс-
периментальная в своей основе медицинская 
система. В этом моменте их медицина обна-
руживает свое сходство с медициной ненцев, 
которая была основана «на опыте, получен-
ном при непосредственных наблюдениях за 
результатами лечения» [13, с. 65]. Быть может, 
корректно будет говорить и о научно-экспери-
ментальном характере «северной», циркумпо-
лярной медицины в целом.

Специфика расселения на большой тер-
ритории также наложила отпечаток на состав 
магико-медицинских знаний, в частности «за-
крепленных» за той или иной местностью. 
Например, жители Казыма отмечали, что у 
них не лечили в бане – «такой моды не было»,  
в то время как в Мужах многие лечебные про-
цедуры проводились именно в бане. В Новом 
Киевате не нашел применения медвежий жир,  
т. к. на островной местности попросту не было 
этих животных.

Свое воздействие на магико-медицинские 
знания ижемцев оказал и кочевой образ жизни, 
который вели оленеводы, а отсюда минимум 
средств жизнеобеспечения при постоянных 
передвижениях. Более того, их набор зачастую 
вообще не выходил за рамки функционирова-
ния организма человека, и продукты его выде-
ления были задействованы в безотходной оздо-
ровительной цепочке.

В свое время занятие большой части ижем-
цев оленеводством предопределило не только 
минимальный набор лечебных средств, но и 
систему заболеваний. По наблюдениям наших 
информаторов, в семьях оленеводов отсутство-
вал ряд заболеваний, в частности простудных, 

которым были подвержены жившие оседло. 
Постоянное пребывание на воздухе способ-
ствовало тому, что, по словам В.А. Рочевой, 
кровь была «горячая, свежая» (полевые мате-
риалы автора, с. Казым, 2010 год). В тундре 
можно было получить естественную здоровую 
пищу, которая сама служила лекарством: здесь 
были сырые мясо и печень, свежая кровь оле-
ня, дары природы – ягоды и грибы. 

В «Докладе о развитии человека в Аркти-
ке» на основании данных российских ученых-
медиков сообщается, что «модернизация и ур-
банизация имеют серьезные последствия для 
здоровья коренных жителей Сибири. Люди, 
переезжающие из удаленных мест в крупные 
населенные пункты, не только ощущают мень-
ший контроль над своим здоровьем, но и в це-
лом испытывают больший стресс» [1, с. 159]. 
Конечно, слова «стресс» раньше не знали, но, 
по сведениям и оленеводов, и живших в по-
селках, оседлый образ жизни являлся одним 
из факторов большей заболеваемости среди 
ижемцев.

На состояние здоровья, безусловно, оказы-
вает влияние и экологическая обстановка. Так, 
обследование, проведенное у хантов и коми 
Шурышкарского района Ямало-Ненецкого ав-
тономного округа, выявило «значительный 
уровень иммунологических маркеров инфици-
рованности вирусом гепатита В (31 %)», объ-
ясняемое в том числе «снижением иммуно- 
логической резистентности… вследствие вли-
яния определенных экологических факторов» 
[8, с. 190]. Определенное влияние на здоровье  
в свое время оказало соседство с Новой Землей, 
где проводились ядерные взрывы. Н.Д. Рочева 
вспоминает, как во время испытаний содрога-
лась земля, а после выпал «розовый» снег, ко-
торый любопытные дети пробовали на вкус (!). 
С последствиями такого любопытства помогли 
справиться сырые оленье мясо и кровь, а также 
«сильная генетика» (полевые материалы авто-
ра, с. Овгорт, 2010 год).

Тяжелая физическая работа, выполняемая 
мужчинами, женщинами и детьми, также пре-
допределила структуру магико-медицинских 
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знаний и большую востребованность умений, 
оказывающих воздействие на костно-мышеч-
ную систему человека. И здесь массаж, как ни 
один другой метод, способствовал оптималь-
ной реабилитации и быстрому восстановле-
нию здоровья. Однако в результате изменения 
образа жизни, произошедшего после развала 
хозяйственной системы, в настоящее время 
массаж не востребован или востребован в го-
раздо меньшей степени, чем раньше.

Одной из важных причин, влиявших на 
передачу и закрепление медицинских знаний  
у ижемцев, стало изменение семейной и – шире –  
«коллективной» жизни. Крепкая семейная и об-
щинная жизнь содействовали тому, что лечение 
воспринималось как форма взаимовыручки, 
гармонизирующая не только состояние отдель-
ного человека, но и всего социума, где коллек-
тивный труд был нормой. «Выпадение» одного 
из звеньев коллектива грозило распадом всей 
цепочки, всей группы. Как отмечается в «До-
кладе о развитии человека в Арктике», «куль-
турная среда каждого индивидуума образуется 
на базе семьи и друзей, обеспечивающей здоро-
вое поведение» [1, с. 159]. Наш материал пока-
зывает, насколько эффективной и прочной была  
у ижемцев эта взаимовыручка, а многие дей-
ствия «медицинского» плана, направленные на 
здоровьесбережение, являлись именно коллек-
тивными, начиная от собирания трав и заканчи-
вая спасением нуждающихся в экстремальных 
ситуациях. М.Я. Семяшкина вспоминает разго-
вор с мамой, которая заготавливала чагу и де-
лилась с нуждающимися в ней: «Говорит: “Вот 
этой соседке унеси, этой…” – “Мама, мы с та-
ким трудом ищем чагу…” – Она: “Не все ведь 
могут ходить, надо со всеми поделиться. А нам 
даст Бог еще больше”» (полевые материалы ав-
тора, с. Мужи, 2010 год). Знания не утаивались, 
а передавались другим людям для их скорейшей 
реабилитации и дальнейшей социальной по-
мощи. В настоящее время большой коллектив 
сменился или рамками семьи, или небольшим 
кругом близких родственников и знакомых, где 
и находят применение традиционные магико-
медицинские знания. В результате изменения 

национальной структуры семьи в результате ме-
жэтнических браков происходит нивелирование 
этнокультурных различий [9, с. 136–137], а сле-
довательно, и частичная утрата традиционных 
знаний, в т. ч. медицинских.

Еще в 1837 году, во время экспедиции на Се-
веро-Восток Европейской России, А.И. Шренк 
сделал наблюдение, что «соседи русские об-
наружили сильное влияние на всю народность 
архангельских зырян» [12, с. 167]. От других 
коми-ижемцы «заметно отличались… боль-
шей ориентацией на русские культурные тра-
диции» [11, с. 137]. Ижемцы никогда не жили 
обособленно: и на своей родной территории, 
и в результате миграции они имели контакты 
то с одним, то с другим народом. Контакты на 
уровне магико-медицинских познаний с мест-
ным населением – северными народами, а так-
же мигрантами, как правило, русскими, с одной 
стороны, позволили быстрее адаптироваться  
к новым условиям проживания, с другой, транс-
формировали магико-медицинский комплекс 
ижемцев. Например, М.К. Завьялова показа-
ла нам лечение с помощью нитки. Она ниткой 
от темечка до пятки измеряет рост человека,  
в это время читает заговор, затем в косяке две-
ри шилом делает небольшое отверстие и заты-
кает туда нитку острым предметом, например 
ножницами, вечером же нитку сжигает в печи.  
М.К. Завьялова научилась так врачевать от рус-
ской женщины в г. Тобольске, где, по нашим 
данным, действительно практикуется подобный 
способ избавления от грыжи [4, с. 247]. Таким 
образом, происходит и обогащение медицин-
ских знаний ижемцев, и размывание их границ.

Долгое отсутствие помощи со стороны 
«официальной» медицины и нехватка лекарств 
также сказались на популярности народной ме-
дицины в прошлом и ее неплохой сохранности 
в настоящем. Чрезвычайная популярность на-
родной медицины объяснялась еще и насторо-
женным, а местами негативным отношением  
к «официальной» медицинской помощи. И сей-
час, по нашим наблюдениям, в домах пожилых 
ижемцев редко можно встретить лекарствен-
ные препараты из аптеки, а их самих редко 
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можно застать в медицинских учреждениях. 
Некоторые (особенно пожилые ижемцы) не хо-
дят в поликлинику вообще.

Полагание только на «больницу» и «таблет-
ку» – это такой расслабляющий момент, ведь 
они не требуют практически никаких усилий 
от человека. Здесь он выступает потребите-
лем, в то время как в обществе без этих благ 
цивилизации человек был производителем,  
и его здоровье зависело от его активности и 
физического напряжения. Современное знание 
достаточно унифицировано, в нем больше схо-
жего, чем различного, больше глобального, чем 
индивидуального. В то же время боязнь размы-
вания культурной специфичности способству-
ет чрезвычайной активности, особенно среди 
старшего поколения, а часто и их детей (т. е. 
среднего поколения), при «припоминании» 
отдельных элементов культуры. В настоящее 
время в среде ижемцев происходит процесс 
реидентификации – конструирования этнич-
ности, заключающийся в попытках переосмыс-
ления групповой идентичности, актуализации 
исторической памяти [11, с. 134–150]. Это яв-
ление зафиксировано и в Республике Коми,  
и на территории расселения ижемцев в Запад-
ной Сибири [10, с. 133–142]. Под влиянием 
процесса этнической реидентификации тради-
ционные знания, в т. ч. медицинские, получают 
«вторую жизнь», становясь аттрактивным мар-
кером идентичности. Причем, что важно, эти 
знания не только существуют в теоретическом 
виде, но и имеют практическую направлен-
ность. Так, одна из наших информаторов, по-
казывая приемы массажа в реальном времени 
и пространстве на своей внучке, тем самым за-
крепляет свои умения и навыки и передает их 
следующему поколению.

Проводившееся долгие годы атеистиче-
ское воспитание не способствовало плавной 
преемственности знаний. Информаторы вспо-
минают, что были «пионерами, комсомольца-
ми», «коммунистами», «не хотели слушать» 
то, что рассказывали бабушки и т. п. Отмечали, 
что «свое лечение в советское время запреща-
ли», «это ведь всем не рассказывают, нельзя 

было», «много ведь не спрашивали у старых-
то». Этот духовный разрыв не мог не сказаться  
и на общем «самочувствии» народа. Он сфор-
мировал то девиантное поведение, из-за кото-
рого прервалась трансляция многих знаний,  
в т. ч. и медицинских, особенно базировавших-
ся на религиозных практиках. Духовная пусто-
та, вызванная запретом на коллективные и ин-
дивидуальные религиозные действия, не была 
заполнена ничем идентичным по наполнению, 
в то время как ученые установили, что духовный 
компонент – один из ключевых для улучшения 
здоровья народов Севера [1, с. 159]. Возможно, 
и из-за этих причин традиционно тайные знания 
[7, с. 249] были частично или полностью деса-
крализированы, а поэтому их достаточно легко 
сообщают нам при личных беседах.

В результате всех трансформаций «настоя-
щих» лекарей сейчас значительно меньше, чем 
раньше. Речь идет о тех, кто занимался враче-
ванием «на большое общество». Так, многие из 
опрошенных нами информаторов, хранителей 
лекарских знаний, до сих пор практикуют на-
родные средства лечения или, по крайней мере, 
хорошо помнят о них, хотя не считают себя 
лекарями. В то же время круг их пациентов в 
настоящее время чаще всего ограничен род-
ственниками, занимаются они и самолечением. 
Цепочка «лекарь – пациент» после многих лет 
пренебрежительного отношения к традицион-
ным знаниям оказалась нарушенной.

Причины трансформаций народной меди-
цины кроются и в заимствованиях из печатной 
литературы, средств массовой информации 
– газет, журналов, телевидения, радио, Ин-
тернета. Они одновременно привносят новое, 
универсальное, являясь факторами инноваций, 
и актуализируют старое. По районному теле-
видению (Шурышкарский район) транслируют  
в том числе телевизионные передачи, посвя-
щенные местной народной медицине. В.М. Ис-
томина, пройдя специальные курсы, практику-
ет в Мужах массаж и гирудотерапию.

Итак, нам материал позволяет говорить 
о магико-медицинском комплексе ижемцев 
Нижнего Приобья как об уникальном наборе 
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методов и средств лечения, тесно связанном 
с повседневной жизнью человека, живом ме-
ханизме, актуальном в прошлом и востребо-
ванном в настоящем. Хорошая сохранность 
медицинских знаний на настоящем этапе объ-
ясняется их востребованностью у ижемцев, 
видевших в них не предрассудки прошлого,  

а оптимальный способ адаптации к новым ус-
ловиям проживания. В то же время обществен-
ные трансформации, безусловно, накладывают 
отпечаток и на магико-медицинский комплекс, 
который, как и вся духовная культура, адап- 
тируется к новым условиям меняющегося 
мира.
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FOLK MEDICINE OF THE IZHMA KOMI PEOPLE LIVING IN THE LOWER OB AREA: 
TRANSFORMATION FACTORS AND ACTUALIZATION MECHANISMS IN MODERN 

CONDITIONS

The paper analyzes changes in the magic-medical set of knowledge as an important part of traditional 
culture. Much attention is devoted to natural, cultural and social reasons of the transformation.
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