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Summary/Резюме

The purpose of the study is basing on UN experience to create an effective model
for demining operations medical support organization, to determine ways to optimize the
activities of the relevant services of the State Service of Ukraine for Emergency Situations
and the medical forces of the Armed Forces of Ukraine. The materials of the UN experience
and liquidation of the consequences of explosions at arsenals, bases and warehouses for
storing missiles, artillery and engineering ammunition of the Ministry of Defense of Ukraine,
legal acts, scientific publications in open sources of information were studied. Bibliographic,
analytical and the method of system analysis were used. Based on a comprehensive
analysis of the UN experience and the organization of medical support for demining
territories in the process of eliminating the consequences of explosions at arsenals, bases
and warehouses for storing missiles, artillery and engineering ammunition of the Ministry
of Defense of Ukraine, an algorithm of actions of the medical units of the State Service of
Ukraine for Emergency Situations in the preparatory period and during humanitarian
demining operations. Mechanisms have been identified for medical care provision
improvement at the stages of pyrotechnic units personnel of the State Service of Ukraine
for Emergency Situations, the engineering troops of the Armed Forces of Ukraine and the
population medical evacuation. Advance mutual agreement, joint planning of events, high
professionalism of medical personnel, provision of medical products, equipment and
appropriate sanitary equipment ensures the readiness of the forces and means of the
medical service of the State Service of Ukraine for Emergency Situations to carry out
tasks of medical support during out territories humanitarian demining.

Кey words: organization of medical support, State Service of Ukraine for Emergency
Situations, humanitarian demining of territories

Цель исследования — на основе исследования опыта медицинского обеспече-
ния полевых операций разминирования Организации Объединенных Наций (ООН) и
организации медицинского обеспечения разминирования территорий в процессе
ликвидации последствий взрывов на арсеналах, базах и складах хранения ракет,
артиллерийских и инженерных боеприпасов Министерства обороны Украины создать
эффективную модель организации медицинского обеспечения операций размини-
рования, определить пути оптимизации деятельности соответствующих служб Госу-
дарственной службы Украины по чрезвычайным ситуациям и медицинских сила Во-
оруженных сил Украины. Исследованы материалы опыта ООН и ликвидации послед-
ствий взрывов на арсеналах, базах и складах хранения ракет, артиллерийских и
инженерных боеприпасов Министерства обороны Украины, нормативно-правовые
акты, научные публикации в открытых источниках информации. Использованы биб-
лиографический, аналитический методы и метод системного анализа. На основе
всестороннего анализа опыта ООН и организации медицинского обеспечения раз-
минирования территорий в процессе ликвидации последствий взрывов на арсена-
лах, базах и складах хранения ракет, артиллерийских и инженерных боеприпасов
Министерства обороны Украины предложен алгоритм действий медицинских под-
разделений Государственной службы Украины по чрезвычайным ситуациям в подго-
товительный период и во время операции по гуманитарному разминированию. Оп-
ределены механизмы усовершенствования состояния предоставления медицинской
и медицинской помощи на этапах медицинской эвакуации личному составу пиро-
технических подразделений Государственной службы Украины по чрезвычайным
ситуациям, инженерных войск Вооруженных сил Украины и населению. Заблаговре-
менное взаимосогласование, совместное планирование мероприятий, высокий про-
фессионализм медицинского персонала, обеспеченность медицинскими изделиями,
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аппаратурой оборудованием и соответствующей санитарной техникой обеспечивает
готовность сил и средств медицинской службы Государственной службы Украины по
чрезвычайным ситуациям к выполнению задач по медицинскому обеспечению во
время гуманитарного разминирования территорий нашего государства.

Ключевые слова: организация медицинского обеспечения, Государственная
служба Украины по чрезвычайным ситуациям, гуманитарное разминирование тер-
риторий

Мета дослідження — на основі дослідження досвіду медичного забезпечення
польових операцій розмінування Організації Об’єднаних Націй (ООН) та організації
медичного забезпечення розмінування територій в процесі ліквідації наслідків вибухів
на арсеналах, базах та складах зберігання ракет, артилерійських та інженерних боє-
припасів Міністерства оборони України створити ефективну модель організації ме-
дичного забезпечення операцій розмінування, визначити шляхи оптимізації діяльності
відповідних служб Державної служби України з надзвичайних ситуацій та медичних
сил Збройних Сил України. У дослідженні використані матеріали досвіду ООН та
ліквідації наслідків вибухів на арсеналах, базах та складах зберігання ракет, артиле-
рійських та інженерних боєприпасів Міністерства оборони України, нормативно-пра-
вові акти, наукові публікації у відкритих джерелах інформації. Застосовані бібліогра-
фічний, аналітичний методи та метод системного аналізу. На основі всебічного ана-
лізу досвіду ООН та організації медичного забезпечення розмінування територій в
процесі ліквідації наслідків вибухів на арсеналах, базах та складах зберігання ракет,
артилерійських та інженерних боєприпасів Міністерства оборони України запропоно-
ваний алгоритм дій медичних підрозділів Державної служби України з надзвичайних
ситуацій у підготовчий період та під час операції з гуманітарного розмінування. Виз-
начені механізми удосконалення стану надання домедичної, та медичної допомоги
на етапах медичної евакуації особовому складу піротехнічних підрозділів Державної
служби України з надзвичайних ситуацій, інженерних військ Збройних сил України та
населенню. авчасне взаємоузгоджене, спільне плануванням заходів, високий про-
фесіоналізм медичного персоналу, забезпеченість медичними виробами, апаратурою
обладнанням та відповідною санітарною технікою забезпечує готовність сил і засобів
медичної служби Державної служби України з надзвичайних ситуацій до виконання
завдань щодо медичного забезпечення під час гуманітарного розмінування територій
нашої держави.

Ключові слова: організація медичного забезпечення, Державна служба України з
надзвичайних ситуацій, гуманітарне розмінування територій

Протягом восьми місяців особовий
склад Збройних сил, Національної
гвардії, Державної прикордонної служби,
інших силових структур і відомств Украї-
ни проявляють зразки мужності, відваги
та патріотизму при захисті суверенітету
та територіальної цілісності нашої неза-
лежної Держави. На захист нашої Батьк-
івщини став партизанський рух України
та мешканці тимчасово окупованих тери-
торій Херсонщини, Запоріжжя, Донець-
кої, Луганської та Харківської областей.

Окупанти не відмовляються від за-
стосування заборонених видів летальної
і нелетальної зброї, що підтверджується
застосуванням хімічної зброї, фосфорних
боєприпасів при бомбардуваннях і арти-
лерійських обстрілах бойових порядків
військ та житлових масивів Маріуполя,
Сєверодонецька, Краматорська, Попас-
ної, Ірпеня, Ворзеля, Ізюму та інших
зруйнованих міст і сіл.

Після звільнення окупованих тери-
торій Київської, Чернігівської, Сумської та
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деяких районів Харківської об-
ласті залишилась надзвичайно
велика кількість встановлених
загарбниками вибухонебезпеч-
них предметів (ВНП), снарядів,
мін, ракет тощо, що створює
небезпеку для місцевого насе-
лення. Означене вимагає особ-
ливої уваги Державної служби
України з надзвичайних ситу-
ацій (ДСНС) в питаннях розмі-
нування територій інфраструк-
тури міст і сіл та орних полів.

В процесі гуманітарного
розмінування звільнених тери-
торій від окупантів та ліквідації наслідків
застосування загарбниками повітряних
бомбардувань, ракетних, артилерійських
та мінометних обстрілів житлових квар-
талів міст Харкова, Сум, Чернігова, Киє-
ва, Гостомеля, Ворзеля, Бучі завдяки
мужності і героїзму піротехнічних
підрозділів ДСНС у взаємодії з функціо-
нальною і територіальними підсистема-
ми медичного захисту в Єдиній дер-
жавній системі цивільного захисту збере-
жене життя десяткам тисяч мирного на-
селення.

Близько 300 тис. км2 території Ук-
раїни потребують гуманітарного розміну-
вання через велику кількість боєприпасів,
залишених окупантами, посівні роботи на
значній площі українських полів не мо-
жуть розпочатися через загрозу наяв-
ності там ВНП. «На сьогодні ми здійсни-
ли орієнтовний аналіз територій, на яких
необхідно виконати комплекс заходів із
гуманітарного розмінування… За наши-
ми попередніми оцінками, це близько
300 тис. км2 — майже половина території
нашої країни», — сказав начальник уп-
равління організації піротехнічних робіт
та гуманітарного розмінування ДСНС [1].

Піротехнічні підрозділи є в кожному
регіоні України, загалом у ДСНС працю-
ють близько 550 піротехніків, але цієї
кількості недостатньо для якнайшвидшо-
го розмінування територій, які були під
тимчасово окупованими. Щодня вилу-
чається та знешкоджується в середньо-

му від 2 до 6 тис. ВНП.

Наразі основні зусилля з розміну-
вання територій зосереджені на
Ірпінсько-Бучанському, Чернігівсько-Бро-
варському, Ніжинському та Тростянець-
кому напрямках, з метою повернення
мешканців. Незважаючи на безперервні
обстріли, щодня піротехніки працюють у
Харківській та Миколаївській областях.

Російські окупанти використовують
протипіхотні та протитанкові міни, в
Харківській області ворог використав
системи дистанційного мінування. На
фоні масштабного мінування ворогом,
дуже велика площа полів в Україні не
може поки що використовуватися для
сільськогосподарської діяльності (Рис. 2).

Надзвичайно великі обсяги робіт
з розмінування вимагають державного
підходу до вирішення такої життєво важ-
ливої проблеми у найкоротші строки з
використанням світового досвіду, а пи-
тання медичного забезпечення
підрозділів ДСНС, інженерних військ
Збройних сил України та мирного насе-
лення, набувають особливої актуальності.
Для підвищення рівня доступності медич-
ного захисту під час розмінування осо-
бовому складу піротехнічних підрозділів
ДСНС, інженерних військ Збройних сил
України та населенню в сучасних умовах
війни виникла нагальна потреба більш
поглибленого вивчення цих життєво важ-
ливих питань.
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Мета дослідження — на основі
дослідження досвіду медичного забезпе-
чення польових операцій розмінування
Організації Об’єднаних Націй (ООН) та
організації медичного забезпечення роз-
мінування територій в процесі ліквідації
наслідків вибухів на арсеналах, базах та
складах зберігання ракет, артилерійських
та інженерних боєприпасів МО України
створити ефективну модель організації
медичного забезпечення операцій розм-
інування, визначити шляхи оптимізації
діяльності відповідних служб ДСНС та
медичних сил ЗСУ.

На теренах Донецької і Луганської
областей протягом 8-ми років була
гібридна війна, яка внесла свої коректи-
ви і в діяльність ДСНС, про що свідчить
Звіт про основні результати діяльності
Державної служби України з надзвичай-
них ситуацій у 2021 році, в якому висві-
тлено досвід гуманітарних розмінувань
території України.

Піротехнічними підрозділами ДСНС
у 2021 році забезпечено оперативне ре-
агування на всі випадки виявлення насе-

ленням ВНП та виконання
планових робіт з гуманітар-
ного розмінування території
України.

Всього здійснено 12
тис. 909 виїздів, виявлено,
вилучено та знешкоджено
89 тис. 614 ВНП, із них 1
тис. 345 авіаційних бомб,
обстежено та розміновано
територію загальною пло-
щею 4 тис. 552 га та 173,6
га акваторії водних об’єктів,
у тому числі під час гумані-
тарного розмінування тери-
торій Донецької та Лугансь-
кої областей виявлено та
знешкоджено 37 тис. 796
ВНП, обстежено та розміно-
вано 1 тис. 833 га території
та 14,24 га акваторії водних
об’єктів.

Також під час виконан-
ня заходів щодо утилізації надлишкових
та непридатних до використання боєпри-
пасів у рамках виконання Імплементац-
ійної угоди між Кабінетом Міністрів Украї-
ни та НАТО піротехнічними підрозділами
ДСНС знищено 20 тис. 552 ВНП.

Упродовж 2021 року забезпечено
реалізацію заходів щодо співробітництва
у сфері протимінної діяльності з міжна-
родними організаціями, зокрема: Офісом
Координатора проектів ОБСЄ в Україні,
Міжнародним Комітетом Червоного Хре-
ста в Україні, НАТО, Програмою розвит-
ку ООН, Женевським міжнародним цен-
тром гуманітарного розмінування, Дансь-
кою радою у справах біженців, Представ-
ництвом «ХАЛО ТРАСТ» в Україні та
Шведським центром протимінної діяль-
ності (SWEDEC).

У рамках реалізації спільного про-
екту ДСНС та Данської ради у справах
біженців «Підготовка та залучення до
виконання робіт з гуманітарного розмі-
нування піротехнічних підрозділів Дер-
жавної служби України з надзвичайних
ситуацій — Фаза 2» впродовж 2021 року
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на території Сєвєродонецького району
Луганської області очищено 112 тис. 737
м2 території, виявлено та знешкоджено
716 ВНП. У рамках реалізації спільного
проекту з представництвом «ХАЛО
ТРАСТ» в Україні «Гуманітарна протимін-
на діяльність на сході України» виконува-
ли роботи з гуманітарного розмінування
ділянки місцевості на території Лівобе-
режного району м. Маріуполя Донецької
області. За період виконання завдань
розміновано 24 тис. 457 кв2 території,
виявлено та знешкоджено 375 ВНП [2].

Відомо, що в рамках міжнародної
співпраці у сфері протимінної діяльності
проведені тренінги з особовим складом
ДСНС за такими основними напрямками:
міжнародні стандарти з протимінної
діяльності; гуманітарне розмінування
відповідно до сучасних міжнародних

практик; надання домедичної
допомоги; управління інформа-
цією у протимінній діяльності;
нетехнічного обстеження тери-
торії; знешкодження ВНП;
інформування населення про
ризики від ВНП; обслуговуван-
ня та ремонт приладів пошуку
ВНП; ідентифікація ВНП; про-
тидія саморобним вибуховим
пристроям (Рис. 3, 4) [2].

Це при тому, що держав-
ного органу управління гуман-
ітарними розмінуваннями до
початку широкомасштабної
війни не було, і тільки 5 травня
2022 року прес-служба МВС
України повідомила, що в МВС
створений та розпочав роботу
Міжнародний координаційний
центр з питань гуманітарного
розмінування. Він спрямова-
ний на мінімізацію ризиків від
дії вибухових речовин на лю-
дей. Функції секретаріату по-
кладаються на ДСНС.

У цьому ж повідомленні
Міністр внутрішніх справ Украї-
ни Денис Монастирський заз-

начив, що для розмінування українських
територій після окупації росії знадоблять-
ся роки. Щодо термінів він повідомив, що
світова норма — на один день активних
бойових дій йде до 30 днів розмінуван-
ня.

З початку війни рятувальники ДСНС
знешкодили 90 432 боєприпаси та понад
583 кг вибухової речовини, у тому числі
1 964 авіабомби. Наразі обстежено та
очищено територію площею 16 370 гек-
тари. «У міру звільнення окупованих те-
риторій ми починаємо масштабне розм-
інування. І це неймовірний обсяг зав-
дань. Для цього нам потрібна міжнарод-
на допомога наших друзів і партнерів. І
фахівцями, і технікою, й фінансами, і
новітніми підходами з використанням
сучасних інформаційних технологій» [3].

З цього приводу, станом на 18
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квітня у Генеральному штабі Збройних
сил України оцінили витрати на розміну-
вання України: сотні мільярдів доларів.

Напад росії на Україну завдав країні
масштабної шкоди. Зокрема, тільки на
розмінування територій України після
перемоги над російсько-фашистськими
загарбниками знадобиться не менше 250
млрд доларів.

У Генштабі кажуть, що таку суму
вони вирахували, беручи до уваги прак-
тичний досвід гуманітарного розмінуван-
ня на Донбасі за минулі роки.

 «Щонайменше саме ця сума буде
потрібна Україні для гуманітарного роз-
мінування всіх наших земель, у тому
числі тимчасово окупованих. Цю суму
можна сміливо додати до загального
підрахунку збитків України в результаті
руйнування російсько-окупаційними
військами інфраструктури країни та інших
об’єктів. Наші фахівці продовжують пра-
цювати, і це тільки попередні розрахун-
ки», — сказано в повідомленні [4].

Таким чином, яскраво висвітлюєть-
ся загальна картина нанесених збитків
нашому суспільству, визначені обсяги,
строки, та станом на 18 квітня 2022 року,
приблизна вартість проведення заходів
розмінування в масштабі держави, не
рахуючи збитків, що нанесені інфраст-
руктурі міст і сіл (Рис. 5).

Враховуючи великі обсяги особли-
во небезпечних робіт з розмінувань внас-
лідок втрати належної уваги та мимовіль-
ного нехтування заходами техніки безпе-
ки збільшується потенційна можливість

нещасних випадків та не вик-
лючені випадки вибухів боє-
припасів безпосередньо при
очищенні територій та їх ева-
куації для знешкодження. У
цих випадках належне надан-
ня домедичної допомоги по-
раненим (травмованим),
своєчасне і повноцінне на-
дання екстреної (невідклад-
ної) медичної допомоги та
проведення реанімаційних

заходів, термінова евакуації до найближ-
чого закладу охорони здоров’я забезпе-
чує збереження їх життя, а за необхід-
ності й аеромедична евакуація для на-
дання високоспеціалізованої медичної
допомоги [8, 9, 12, 13].

В нинішніх умовах сьогодення гума-
нітарне розмінування територій
здійснюється в умовах широкомасштаб-
ної війни і не виключена можливість ви-
никнення на фоні війни надзвичайних
ситуацій природного чи техногенного
характеру, що значно обтяжить роботу
особового складу піротехнічних
підрозділів. Означені катаклізми мати-
муть негативний психологічний вплив не
тільки на населення цих територій, а й на
особовий склад цих підрозділів, що в
свою чергу буде вимагати удосконален-
ня та адаптації заходів медичного до цих
умов та організації психологічного забез-
печення та психологічної допомоги [13].

За цих обставин можуть набувати
поширення гострі шлунково-кишкові зах-
ворювання та розлади в літній період та
гострі респіраторні захворювання і грип
в осінній, зимовий та весняний періоди.
В цих умовах заклади охорони здоров’я,
що розгорнуті на територіях розмінуван-
ня можуть бути переповнені травмовани-
ми і хворими з місцевого населення,
водночас ці заклади можуть бути не по-
вністю укомплектовані медичним персо-
налом або напівзруйновані, тому у цих
випадках при організації розмінувань не
доцільно покладати нереалістичних спо-
дівань на медичну інфраструктуру, а зав-
часно планувати максимально можливе

6��. 5. ��������	 ������� ��"����� ���	������ �� ����� 
������(��� 

 



ACTUAL  PROBLEMS OF TRANSPORT  MEDICINE �# 1 (75),  2024

��

АКТУАЛЬНІ  ПРОБЛЕМИ ТРАНСПОРТНОЇ  МЕДИЦИНИ � № 1 (75), 2024  р.
DOI http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.10888539

автономне медичне забезпечення [12,
13].

Забезпечення адекватного реагу-
вання на нещасні випадки під час розм-
інування вимагає належного планування,
ефективної домедичної підготовки осо-
бового складу піротехнічних підрозділів
та здатності медичних служб надавати
ефективну екстрену медичну допомогу,
реанімаційні заходи та здійснювати своє-
часну медичну евакуацію до найближчо-
го закладу охорони здоров’я, спромож-
ного надати кваліфіковану та спеціалізо-
вану медичну допомогу в повному обсязі.

Один із співавторів цієї статті на
посаді начальника Військово-медичного
управління Південного оперативного ко-
мандування приймав безпосередню
участь в організації заходів медичного
забезпечення ліквідації наслідків пожеж
на складі боєприпасів 254 механізованої
дивізії в м. Артемівськ Донецької області
в 2003 році та 275 артилерійській базі
ракет і боєприпасів Міністерства оборони
с. Новобогданівка Запорізької області в
2004 році.

Враховуючи вимоги наказу МВС
України від 18.08.2014 р. № 831 «Про
затвердження Порядку організації ме-
дичного забезпечення в системі Держав-
ної служби України з надзвичайних ситу-
ацій» [6] та досвід організації медичного
забезпечення наслідків пожеж на складі
боєприпасів та артилерійській базі ракет
і боєприпасів організацію цих заходів до-
цільно розподілити на наступні етапи:
заходи повсякденної діяльності — підго-
товчі заходи до здійснення гуманітарно-
го розмінування; заходи медичного за-
безпечення під час гуманітарного розм-
інування.

Суттєве зменшення ймовірності
травмувань і їх наслідків, загибелі особо-
вого складу піротехнічних підрозділів
ДСНС та цивільного населення у підго-

товчий період можливо досягти:

- належним рівнем професійної підго-
товки та знання керівництвом та осо-
бовим складом медичної служби

особливостей медичного та психоло-
гічного забезпечення піротехнічних
підрозділів при підготовці та
здійсненні гуманітарних розмінувань;

- знанням особовим складом медичної
та психологічної служб сучасної бой-
ової патології та психологічних трав-
мувань;

- створенням для кожного сектору
розмінувань лікарсько-сестринських
бригад (ЛСБ) оснащених санітарною
технікою, обладнанням, апаратурою
та засобами медичного призначення
і спроможних надати екстрену (не-
відкладну) медичну допомогу за не-
відкладними показниками та
здійснити медичну евакуацію до зак-
ладу охорони здоров’я;

- здатністю медичного персоналу
щодо діагностування на місці події
стану пораненого (потерпілого) та
визначення заходів екстреної (не-
відкладної) медичної допомоги
відповідно до уніфікованих клінічних
протоколів екстреної медичної допо-
моги, розроблених на основі адапто-
ваної клінічної настанови, заснованої
на доказах [7];

- всеохоплюючим, взаємоузгодженим
плануванням заходів медичного та
медико-психологічного забезпечення
гуманітарних розмінувань з органа-
ми місцевого самоуправління та си-
стеми охорони здоров’я, що забез-
печує оперативне медичне реагуван-
ня, своєчасне і повноцінне надання
медичної допомоги рятувальникам та
здійснення їм медико-психологічної
допомоги та реабілітації;

- завчасним визначенням закладів
охорони здоров’я (Мобільного гос-
піталю ДСНС) та узгоджених з місце-
вими органами самоврядування зак-
ладами системи охорони здоров’я
спроможних надавати спеціалізова-
ну медичну допомогу, що можуть
бути залучені для медичного забез-
печення гуманітарних розміну-
вань[8];
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- з метою налагодження та підтримки
належного медичного забезпечення
території розмінування укладанням
відповідних угод з місцевими та на-
ціональними закладами охорони здо-
ров’я;

- здійснення своєчасної медичної ева-
куації при організації взаємодії з си-
стемою охорони здоров’я, функціо-
нальною та територіальною підсисте-
мами медичного захисту в єдиній
державній системі цивільного захис-
ту в межах єдиного медичного про-
стору [8-13];

- проведенням ретельного медико-
психологічного відбору при наборі
особового складу до піротехнічних
підрозділів та згідно з вимогами ке-
рівних документів, регулярне їх пси-
хофізіологічне обстеження;

- ретельним відпрацюванням теоре-
тичних та практичних занять з доме-
дичної підготовки особовим складом
піротехнічних підрозділів зі складан-
ням заліків;

— забезпеченням особового складу
піротехнічних підрозділів аптечками
для надання домедичної допомоги та
набуттям ними практичних навиків
користування;

- створенням резервів сил і засобів
для надання екстреної медичної до-
помоги;

- належною організацією санітарно-
гігієнічних та протиепідемічних за-
ходів серед особового складу піро-
технічних підрозділів на території
розмінування та серед населення та
санітарно-просвітницька робо-
та[5,12,13];

- своєчасною підготовкою мобільних
медичних пунктів та виїзних лікарсь-
ких (фельдшерських) бригад до ви-
конання завдань за призначенням;

- проводенням занять з медичними
фахівцями, які будуть залучатися до
медичного забезпечення осіб рядо-
вого і начальницького складу (ряту-
вальників);

- доукомплектуванням пересувних ме-
дичних підрозділів медичними виро-
бами з розрахунку на один місяць
роботи, обладнанням та медичною
апаратурою;

- завчасною підготовкою санітарної
техніки до здійснення маршу;

- перевіркою та видачею (підготовкою)
індивідуальних засобів захисту
органів дихання та шкіри;

- визначенням шляхів здійснення ме-
дичної евакуації і закладів охорони
здоров’я на маршруті руху колон та
напрямків руху поїздів;

- проведенням профілактичних заходів
серед особового складу який залуча-
ються до гуманітарного розмінуван-
ня;

- організованою взаємодією з терито-
ріальними органами ДСНС України в
областях та місті Києві, через які
пролягатимуть маршрути руху колон,
з метою надання допомоги в орган-
ізації медичного забезпечення осо-
бового складу при здійсненні маршу
на території області;

- проведенням занять з особами рядо-
вого і начальницького складу (ряту-
вальниками) щодо дотримання та ви-
конання санітарно-гігієнічних та про-
тиепідемічних заходів під час
здійснення маршу та під час гумані-
тарного розмінування;

- визначаються медичні фахівці, які бу-
дуть надавати медичну допомогу, та
обсяги допомоги під час маршу;

- здійсненням інших підготовчих за-
ходів, спрямованих на організацію
якісного медичного забезпечення
осіб рядового і начальницького скла-
ду (рятувальників) під час маршу та
проведення аварійно-рятувальних
робіт [6, 12, 13].

Заходи медичного забезпечення під
час гуманітарного розмінування здійсню-
ються особовим складом мобільних ме-
дичних пунктів та виїзних лікарських
(фельдшерських) бригад:
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- під час здійснення маршу домедич-
на допомога надається у вигляді са-
модопомоги та взаємодопомоги, на
привалах — визначеними медичними
фахівцями. Госпіталізація хворих на
марші здійснюється у найближчі ліку-
вальні заклади за маршрутом руху
колон з наступною доповіддю на-
чальнику медичної служби ДСНС Ук-
раїни;

- за необхідності, керівництво терито-
ріальних органів ДСНС України в об-
ластях та місті Києві, через які про-
лягатимуть маршрути руху колон,
забезпечує організацію госпіталізації
особового складу ДСНС до закладів
охорони здоров’я за територіальним
принципом;

- до прибуття на місце призначення
підготовленими медичними фахівця-
ми у складі оперативної групи про-
водиться медична розвідка місця
розміщення піротехнічних
підрозділів, організовується взаємо-
дія з закладами охорони здоров’я та
медичними підрозділами інших цен-
тральних органів виконавчої влади
для надання особовому складу піро-
технічних підрозділів, у разі потреби
первинної медико-санітарної, спеціа-
лізованої та високоспеціалізованої
медичної допомоги, а також з тери-
торіальними закладами превентив-

ної медицини МОЗ України і Дер-

жавної служби України з питань

безпечності харчових продуктів та

захисту споживачів з метою проф-
ілактики виникнення епізоотій інфек-
ційних захворювань, спільних для
людей і тварин для своєчасної орган-
ізації і здійснення відповідних сані-
тарно-гігієнічних та протиепідемічних
заходів;

- особовому складу піротехнічних
підрозділів а також постраждалому
населенню, що потребує медичної
допомоги, надається екстрена (не-
відкладна) медична допомога у пун-
ктах їх розміщення і в секторах про-
ведення робіт з гуманітарного розм-

інування. У разі потреби здійснюєть-
ся медичне сортування постражда-
лих та підготовка їх домедичної та
аеромедичної евакуації до закладів
охорони здоров’я;

- організуються та проводяться сані-
тарно-гігієнічні та протиепідемічні за-
ходи, зокрема медичний контроль за
станом здоров’я особового складу
піротехнічних підрозділів санітарний
нагляд за умовами проведення роз-
мінування та знищення, розміщення,
харчування, водопостачання, лазне-
прального обслуговування, медичної
експертизи продуктів харчування та
питної води, здійснюються заходи,
спрямовані на зниження сприйнятли-
вості особового складу до інфекцій;

- налагоджується взаємозв’язок ме-
дичних фахівців піротехнічних
підрозділів з медичним структурним
підрозділом територіального органу
ДСНС України в області та місті
Києві, на території якого проводять-
ся роботи з розмінування, і медич-
ним структурним підрозділом ДСНС
України, а також організовується
щоденне їх інформування про стан
медичного забезпечення та захворю-
ваність осіб рядового і начальниць-
кого складу (рятувальників).

Місця розгортання мобільних ме-
дичних пунктів виїзних лікарсько-сест-
ринських (фельдшерських) бригад за
секторами та чергування медичних пра-
цівників і санітарного транспорту на
ділянці проведення аварійно-рятувальних
робіт визначаються керівником цих робіт.
При евакуації постраждалих до закладів
охорони здоров’я здійснюється поперед-
ня передача інформації до цього закла-
ду про надходження постраждалих, їх
діагнози та стан. Медичні працівники
обов’язково забезпечуються засобами
зв’язку [5, 6].

Алгоритм реагування на нещасні
випадки під час операції гуманітарного
розмінування наведений нижче (табл. 1)

 Госпіталізація особового складу
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піротехнічних підрозділів під час прове-
дення заходів розмінування здійснюєть-
ся до закладів охорони здоров’я за те-
риторіальним принципом на території
якого проводяться ці роботи забезпечує
можливість стаціонарного лікування осо-
бового складу піротехнічних підрозділів.
Медичне забезпечення здійснюється за
участі функціональної та територіальних
систем медичного захисту єдиної дер-
жавної системи цивільного захисту [10-
12]. За потреби керівництво територіаль-
них органів ДСНС України в областях та
місті Києві також завчасно вирішує пи-
тання евакуації та надання, допомоги
фахівцями вищевказаних закладів у діаг-
ностуванні і лікуванні особового складу
піротехнічних підрозділів та організації
санітарно-гігієнічних і протиепідемічних
заходів, спрямованих не недопущення
виникнення та розповсюдження сезонних
інфекційних захворювань [8, 13].

Під час робіт з розмінування понов-
лення запасів медичного майна, виробів
медичного призначення, забезпечення

ними медичних
підрозділів та індиві-
дуальними медични-
ми аптечками особо-
вого складу піротехн-
ічних підрозділів
здійснюється через
медичний структур-
ний підрозділ терито-
ріального органу
ДСНС України в об-
ласті та місті Києві, на
території якого про-
водяться роботи з
розмінування.

Медичне забез-
печення маршу у пун-
кти постійної дисло-
кації після завершен-
ня робіт з розмінуван-
ня здійснюється ана-
логічно медичному
забезпеченню маршу
в район проведення
розмінування. Напе-

редодні здійснення маршу хворі, лікуван-
ня яких може бути завершено в амбула-
торних умовах, виписуються з закладів
охорони здоров’я. За наявності хворих,
які залишаються в закладах охорони здо-
ров’я, інформація про них передається
територіальному органу ДСНС України в
області та місті Києві, на території якого
проводилися роботи з розмінування, з
метою надання необхідної допомоги в
організації якісного лікування цих хворих
і медичному структурному підрозділу
ДСНС України.

В контексті порядку проведення
реабілітації особового складу піротехні-
чних підрозділів. У зонах розмінувань
піротехнікам і постраждалим надають
психологічну допомогу підготовлені за
спеціальною програмою рятувальники і
медичні працівники аварійно-рятуваль-
них служб.

За межами зони розмінування про-
водяться психологічна допомога піротех-
нікам та постраждалим і визначення тер-
міну проведення їх реабілітації в центрах
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психологічної реабілітації. Психологічна
допомога здійснюється психологами —
фахівцями з кризової психології. Віднов-
лення психофізіологічних функцій, опти-
мальної працездатності, соціальної ак-
тивності особового складу піротехнічних
підрозділів у разі залучення до гуманітар-
них розмінувань територій, а також по-
страждалих внаслідок вибухів ВНП
здійснюється за допомогою медико-пси-
хологічної реабілітації.

Особи, які безпосередньо брали
участь у розмінуванні мають право один
раз на рік пройти безоплатно курс ме-
дико-психологічної реабілітації строком
не менш як 14 діб, а ті з них, які отрима-
ли травми (поранення) зобов’язані прой-
ти відповідне лікування та реабілітацію в
центрах медико-психологічної реабілі-
тації. Висновок про необхідність направ-
лення на медико-психологічну реабіліта-
цію надають лікарсько-експертні комісії
ДСНС України або медико-соціальні ек-
спертні комісії центрального органу ви-
конавчої влади, що забезпечує форму-
вання та реалізує державну політику у
сфері охорони здоров’я, за місцем ро-
боти [14].

Реабілітація проводиться в центрах.
Тривалість реабілітації визначається
індивідуально для рятувальника або по-
страждалого (з урахуванням його психо-
емоційного та соматичного стану), але не
повинна становити менше 12-14 днів і
перевищувати для дорослих — двох, а
для дітей — трьох календарних місяців.
Приймання піротехніків на реабілітацію
здійснюється за наявності направлення
комісії піротехнічного підрозділу та «Ме-
дичної книжки піротехніка».

Після закінчення реабілітації комі-
сією в складі: керівника санаторно-ку-
рортного закладу, директора центру та
психолога рятувальнику надаються ви-
писка з історії хвороби та довідка щодо
подальшої придатності (непридатності)
для роботи з особливими та небезпеч-
ними умовами для життя та здоров’я
(фізичного і психічного).

Висновки

Завчасне взаємоузгоджене, спільне
плануванням заходів, високий професі-
оналізм медичного персоналу, забезпе-
ченість медичними виробами, обладнан-
ням та відповідною санітарною технікою
забезпечує готовність сил і засобів ме-
дичної служби ДСНС до виконання зав-
дань щодо медичного забезпечення під
час гуманітарного розмінування тери-
торій в регіонах.

Високий рівень знань домедичної
підготовки особовим складом піротехні-
чних підрозділів, повноцінне надання ек-
стреної (невідкладної) медичної допомо-
ги пораненим, здійснення своєчасної
медичної та аеромедичної евакуації на
етапи медичної евакуації, при організації
взаємодії з системою охорони здоров’я,
функціональною та територіальною
підсистемами медичного захисту в
єдиній державній системі цивільного за-
хисту в межах єдиного медичного про-
стору забезпечує високі показники у ви-
конанні завдань щодо збереження здо-
ров’я та життя особового складу піротех-
нічних підрозділів при здійсненні гумані-
тарних розмінувань територій нашої дер-
жави.
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