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Резюме. Готовность российского здравоохранения к реагированию на чрезвычайные ситуации (ЧС), вопросы организа-
ции и оказания медицинской помощи и проведения медицинской эвакуации пострадавших в ЧС неразрывно связаны с
деятельностью Службы медицины катастроф (СМК) Минздрава России – основной составляющей Всероссийской службы
медицины катастроф (ВСМК). С 1 марта 2021 г. функции и полномочия органа повседневного управления ВСМК и СМК
Минздрава России на федеральном уровне выполняет Федеральный центр медицины катастроф (ФЦМК) ФГБУ
«Национальный медико-хирургический центр (НМХЦ) им. Н.И.Пирогова» Минздрава России. 
Цель исследования – на основе анализа основных итогов деятельности в 2021 г. Федерального центра медицины ката-
строф, территориальных центров медицины катастроф (ТЦМК), региональных центров скорой медицинской помощи и
медицины катастроф (РЦ СМП МК) и региональных центров медицины катастроф и скорой медицинской помощи (РЦ МК
СМП) определить приоритетные направления деятельности в 2022 г. ФЦМК, СМК Минздрава России и ВСМК, всей
системы медицинского обеспечения населения, пострадавшего в чрезвычайных ситуациях.
Материалы и методы исследования. Материалы исследования: нормативные и методические документы, определяющие
порядок организации и функционирования ВСМК, СМК Минздрава России, порядок оказания медицинской помощи и
проведения медицинской эвакуации пострадавших в ЧС; отчеты ТЦМК, РЦ СМП МК, РЦ МК СМП и ФЦМК о деятельно-
сти по ликвидации медико-санитарных последствий ЧС в 2021 г. и другие документы; научные работы и публикации,
посвященные актуальным вопросам медицинского обеспечения населения в ЧС, развития информационной среды ВСМК
и цифровизации здравоохранения. Методы исследования: аналитический статистический, метод непосредственного
наблюдения, логическое и информационное моделирование.
Результаты исследования и их анализ. Рассмотрены основные результаты деятельности ФЦМК и СМК Минздрава России
в 2021 г., в том числе по информационному взаимодействию с оперативными службами в режиме конференц-связи,
мониторингу медико-санитарной обстановки, данные о ЧС, мерах по борьбе с пандемией COVID-19 и др.
Проанализирована структура СМК на региональном уровне. Представлены основные направления деятельности ФЦМК
и СМК Минздрава России в 2022 г. 
Ключевые слова: больные, Всероссийская служба медицины катастроф, пандемия COVID-19, пострадавшие, Служба
медицины катастроф Минздрава России, Федеральный центр медицины катастроф ФГБУ «Национальный медико-хирур-
гический центр им. Н.И.Пирогова» Минздрава России, чрезвычайные ситуации
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Abstract. The preparedness of the Russian health care to react to emergency situations, issues of organization and provision of med-
ical care and medical evacuation in emergencies are inextricably linked to the activities of the Disaster Medicine Service of the
Russian Ministry of Health, the main component of the All-Russian Disaster Medicine Service. Since March 1, 2021 day-to-day
administration of the All-Russian Disaster Medicine Service and of the Disaster Medicine Service of the Russian Ministry of Health is
performed by the Federal Center for Disaster Medicine of National Medical and Surgical Center named after N.I. Pirogov.
The aim of the study is to define the priorities for the year 2022 for the Federal Disaster Medicine Center, for Disaster Medicine
Service of the Russian Ministry of Health and for the All-Russian Disaster Medicine Service as well as for the whole system of
population medical support in emergencies. The priorities will be defined based on the analysis of the 2021 year activities for
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Цель исследования – на основе анализа основных
итогов деятельности в 2021 г. Федерального центра
медицины катастроф (ФЦМК) ФГБУ «Национальный
медико-хирургический центр (НМХЦ) им. Н.И.Пиро-
гова» Минздрава России, территориальных центров
медицины катастроф (ТЦМК), региональных центров
скорой медицинской помощи и медицины катастроф
(РЦ СМП МК), региональных центров медицины ката-
строф и скорой медицинской помощи (РЦ МК СМП)
разработать предложения по дальнейшему развитию
и определить приоритетные направления деятельно-
сти в 2022 г. ФЦМК, Службы медицины катастроф
(СМК, Служба) Минздрава России и Всероссийской
службы медицины катастроф (ВСМК), всей системы
медицинского обеспечения населения, пострадавшего
в чрезвычайных ситуациях (ЧС).

Материалы и методы исследования. Источниками
информации при проведении исследования являлись:
нормативные и методические документы, определяющие
порядок организации и функционирования ВСМК, СМК
Минздрава России, порядок оказания медицинской по-
мощи и проведения медицинской эвакуации пострадав-
ших в ЧС1-3; отчеты ТЦМК, РЦ СМП МК, РЦ МК СМП и
ФЦМК о работе по ликвидации медико-санитарных по-
следствий ЧС в 2021 г.; справки о состоянии готовности
СМК регионального уровня к реагированию на ЧС, под-
готовленные специалистами ФЦМК; материалы прове-
денных тактико-специальных (ТСУ), командно-штабных
(КШУ) учений и командно-штабных (КШТ) тренировок;
научные работы и публикации, посвященные актуальным

вопросам медицинского обеспечения населения в ЧС,
развития информационной среды ВСМК и цифрови-
зации здравоохранения [1–4]. Методы исследования:
аналитический статистический, метод непосредствен-
ного наблюдения, логическое и информационное мо-
делирование.

Результаты исследования и их анализ. Координа-
ция взаимодействия органов управления, а также ис-
пользования сил и средств ВСМК реализуется в рамках
Единой государственной системы предупреждения и
ликвидации чрезвычайных ситуаций (РСЧС).

В соответствии с Постановлением Правительства Рос-
сийской Федерации от 12 октября 2020 г. №16714 с 1
марта 2021 г. функции и полномочия органа повсе-
дневного управления Всероссийской службой меди-
цины катастроф на федеральном уровне возложены на
ФГБУ «Национальный медико-хирургический центр им.
Н.И.Пирогова» Министерства здравоохранения Рос-
сийской Федерации.

На основании приказа Минздрава России от
20.10.2021 г. №11335 в структуре ФГБУ НМХЦ им.
Н.И.Пирогова Минздрава России в качестве обособ-
ленного подразделения (филиала) создан и с 1 марта
2021 г. функционирует Федеральный центр медицины
катастроф.

На первом этапе ключевой задачей ФЦМК стало обес-
печение преемственности в решении всех задач ВСМК и
СМК Минздрава России, сохранение высокого профес-
сионального потенциала и добрых традиций Службы, за-
ложенных коллективом ВЦМК «Защита» во главе с

1 О защите населения и территорий от чрезвычайных ситуаций
природного и техногенного характера: Федеральный закон от
21.12.1994 г. №68-ФЗ

2 Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федера-
ции: Федеральный закон от 21.11.2011 г. №323-ФЗ

3. Об утверждении Положения о Всероссийской службе медицины
катастроф: Постановление Правительства Российской Федерации
от 26.08.2013 г. №734

the Federal Center for Disaster Medicine, for territorial centers of disaster medicine, for regional centers of emergency and dis-
aster medicine and for regional centers of disaster and emergency medicine.
Materials and research methods. Regulatory and methodological documents governing the organization and functioning of
the All-Russian Disaster Medicine Service and of the Disaster Medicine Service of the Ministry of Health of Russia, documents
setting the procedure for medical care and medical evacuation of victims in emergencies; reports of territorial centers of disas-
ter medicine, of regional centers of emergency and disaster medicine and of regional centers of disaster and of federal disaster
medicine centres on the medical and sanitary emergency response activities in 2021 as well as other documents; scientific
papers and publications on current issues of medical care in emergencies, on development of the Disaster Medicine Service
information environment and on digitalization of healthcare. Research methods: analytical statistical, method of direct observa-
tion, logical and informational modeling.
Research results and their analysis. The main results of activities of Federal Disaster Medicine Center and of Disaster Medicine
Service of the Russian Ministry of Health in 2021 were considered, including information interaction with the operational serv-
ices in conference mode, monitoring of the medical and sanitary situation, emergency data, measures to combat the COVID-19
pandemic, etc. The structure of Disaster Medicine Service at the regional level was analyzed. The main directions of Federal
Disaster Medicine Center and Disaster Medicine Service of the Russian Ministry of Health activities for 2022 are presented.
Key words: All-Russian Disaster Medicine Service, COVID-19 pandemic, emergencies, Federal Center for Disaster Medicine of
N.I. Pirogov National Medical and Surgical Center of the Ministry of Health of Russia, patients, Russian Ministry of Health Disaster
Medicine Service, victims,
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академиком РАН С.Ф.Гончаровым – главным внештатным
специалистом по медицине катастроф Минздрава России. 

В подготовительный период совместно с профильным
департаментом Минздрава России была проведена
большая разноплановая работа по решению кадровых,
юридических, финансовых, информационных, техноло-
гических, имущественных, медицинских и иных вопросов.
На работу в ФЦМК перешли более 70 сотрудников,
имеющих опыт работы в ВЦМК «Защита». По нашему
мнению, задача по обеспечению преемственности при
передаче полномочий была успешно решена.

С 1 марта 2021 г. ФЦМК как орган повседневного
управления ВСМК и СМК Минздрава России на фе-
деральном уровне в соответствии с Положением о
ВСМК, действующими соглашениями и регламентами
взаимодействия координирует действия и осуществ-
ляет взаимодействие: с профильными департамен-
тами Минздрава России, Главным управлением
«Национальный центр управления в кризисных си-
туациях» (НЦУКС) МЧС России, иными подразделе-
ниями и рабочими группами МЧС России, с
Национальным центром управления обороной
(НЦУО) Российской Федерации и Главным военно-
медицинским управлением (ГВМУ) Минобороны Рос-
сии, органами и учреждениями Роспотребнадзора,
ФМБА России, Российской академии наук, ТЦМК, РЦ
СМП МК субъектов Российской Федерации (далее –
субъекты), федеральными и региональными медицин-
скими организациями.

В 2021 г. информационное взаимодействие с опера-
тивными службами в режиме видеоконференцсвязи
(ВКС) чаще всего проводилось: с МЧС России – 960 се-
ансов (в 2020 г. – 1 101); с НЦУО РФ  – 290 сеансов
(в 2020 г. – 333). 

Специалисты ФЦМК во взаимодействии со специа-
листами ТЦМК, РЦ СМП МК и РЦ МК СМП осуществ-
ляют мониторинг медико-санитарной обстановки. В
2021г. зарегистрировано 2389 ЧС с медико-санитар-
ными последствиями (в 2020 г. – 2102).  

В 2021 г. доля техногенных ЧС в их общем количестве
составила 91,1%. Доля других видов ЧС была значи-
тельно меньше: биолого-социальных ЧС – 8,0%; при-
родных – 0,5; социальных ЧС – 0,4%. 

Среди техногенных ЧС особое место занимали ава-
рии на автодорогах и пожары – 60,3 и 28,5% соответ-
ственно – от всех ЧС и 66,2 и 31,3% соответственно –
от техногенных ЧС.

В 2021 г. тяжесть последствий (отношение числа погиб-
ших к числу пострадавших, %) техногенных ЧС составила
45,7%. Наибольшая тяжесть последствий техногенных ЧС
отмечена при авариях в системах жизнеобеспечения
(100%); авариях на ж/д транспорте (83,9%); при внезап-
ном обрушении зданий, сооружений, пород (73,1%); при
пожарах (68,1%); при авиационных катастрофах (66,2%);
при авариях на водном транспорте (55,8%); при авариях
на автодорогах (37,3%), а также при природных (25,8%),
биолого-социальных (17,7%) и социальных ЧС (8,9%).

В общем числе пострадавших в ЧС доля пострадавших
в техногенных ЧС составила 81,4%; в биолого-социаль-
ных – 15,5; в социальных – 2,0; в природных ЧС – 1,1%.

Доля детей в общем числе пострадавших в ЧС соста-
вила 22,4%.

Доля погибших на месте ЧС составила: в техноген-
ных ЧС – 92,4%, из них: в авариях на автодорогах –
53,6%, при пожарах – 34,8%; в биолого-социальных
ЧС – 6,4% – в основном при поражении токсичными ве-
ществами немедицинского назначения, при отравлении

угарным и бытовым газом, суррогатом алкоголя и др.; в
природных ЧС – 0,7%; социальных ЧС – 0,5%. 

Доля детей составила: в общем числе погибших в ЧС –
11,4%; в общем числе детей, пострадавших в ЧС – 19,2%.

Структура социальных ЧС была представлена соци-
альными конфликтами с применением оружия. Доля по-
страдавших в социальных ЧС – погибших и получивших
медицинскую помощь в условиях стационара – соста-
вила 8,9 и 42,6% соответственно. 

Доля госпитализированных в общем числе постра-
давших в ЧС составила 44,2%. В общем числе госпита-
лизированных доля госпитализированных в техногенных
ЧС составила 79,5%, в том числе при авариях на авто-
дорогах – 66,6%; в биолого-социальных ЧС – 18%; со-
циальных ЧС – 1,9%; доля госпитализированных в
природных ЧС составила 0,6%.

В общем числе пострадавших в ЧС, получивших меди-
цинскую помощь в условиях стационара, в крайне тяже-
лом состоянии находились 6,6%, в тяжелом состоянии –
23,3%.

В 2021 г. к ликвидации медико-санитарных послед-
ствий ЧС привлекались 5474 выездные медицинские
бригады, из них 4874 бригады скорой медицинской по-
мощи (СМП); 336 бригад быстрого (экстренного) реа-
гирования ТЦМК; 214 бригад специализированной
медицинской помощи (БрСМП) СМК; 50 авиамедицин-
ских бригад (АМБр).

На территории Российской Федерации были эвакуи-
рованы 6099 пострадавших в ЧС, в том числе 1644
детей, из них авиационным транспортом – 67, в том
числе 9 детей. 

По поручению Минздрава России в целях коорди-
нации использования сил и средств СМК и межве-
домственного взаимодействия органов управления
здравоохранением, для оказания практической и ме-
тодической помощи и проведения – при необходимо-
сти – медицинской эвакуации при ликвидации
медико-санитарных последствий ЧС сотрудники
ФЦМК выезжали: в Ставропольский край (дорожно-
транспортное происшествие –ДТП, май 2021 г.); г.Ка-
зань (теракт, май 2021 г.); г.Рязань (пожар в
больнице, июнь 2021 г.); Республику Крым (ЧС, свя-
занная с подтоплением: в 7 муниципальных районах –
июнь 2021 г.; в Бахчисарайском районе – 4–5 июля
2021 г.); для медицинского обеспечения мероприятий
Фестиваля «Таврида-АРТ» (сентябрь 2021 г.); в Рес-
публику Северная Осетия – Алания (нарушение обес-
печения медицинскими газами (кислородом) в
Республиканской клинической больнице СМП, август
2021 г.); в г. Ногинск Московской области (взрыв бы-
тового газа в жилом доме, сентябрь 2021 г.).

В 2021 г. сотрудники Центра санитарной авиации и экс-
тренной медицинской помощи (далее – ЦСА) ФЦМК ор-
ганизовали и провели медицинские эвакуации 893 чел., в
том числе 519 детей. Воздушным транспортом были эва-
куированы 147 чел., в том числе 65 детей. Выполнены 83
вылета, из них по России – 61, в зарубежные страны – 22.
Силами авиамедицинских бригад ЦСА ФЦМК были эва-
куированы 23 пострадавших в ЧС в Ставропольском крае,
Республике Татарстан и Пермском крае. 

Анализируя работу СМК Минздрава России по орга-
низации и оказанию медицинской помощи пострадавшим
в ЧС и проведению их медицинской эвакуации в лечебные
медицинские организации (ЛМО), следует отметить, что
во всех случаях сил и средств СМК регионального уровня
было достаточно для ликвидации медико-санитарных по-
следствий ЧС. В то же время не во всех ТЦМК и РЦ СМП
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МК был налажен в госпитальном периоде мониторинг по-
страдавших в ЧС. Имелись случаи проведения медицин-
ской эвакуации пострадавших в ЧС в ЛМО с нарушением
принципов оптимальной маршрутизации и задержки в
проведении очных и дистанционных консультаций, а
также межбольничной эвакуации таких пациентов в ме-
дицинские учреждения более высокого уровня. Недоста-
точно использовались возможности телемедицинского
консультирования пострадавших в ЧС специалистами фе-
деральных медицинских организаций. В 2021 г. были про-
ведены всего 58 телемедицинских консультаций (ТМК) по
ЧС. В 2021 г. Минздрав России и ФЦМК провели в ре-
жиме ВКС ряд совещаний с участием руководителей ор-
ганов исполнительной власти субъектов и ТЦМК/РЦ СМП
МК, на которых обсуждались указанные проблемные во-
просы и были намечены меры по их решению. По итогам
совещаний был разработан временный регламент ин-
формационного взаимодействия; внедрена система мо-
ниторинга детей, пострадавших в ЧС; подготовлен и
направлен в Минздрав России проект Концепции ин-
формационного развития ВСМК с учетом актуальных
задач, опыта цифровизации Службы медицины катастроф
в регионах и интегрирования ЦУКС ФЦМК в систему
распределенных ситуационных центров сферы здраво-
охранения на федеральном и региональном уровнях.

В 2021 г. сотрудники ЦУКС ФЦМК проводили еже-
дневный мониторинг и оценку медико-санитарной об-
становки в субъектах с последующим представлением
сводной информации в Минздрав России, в том числе:

- при проведении массовых мероприятий в празднич-
ные дни; 

- в период паводка и пожароопасный период в Даль-
невосточном, Сибирском, Уральском, Приволжском,
Южном федеральных округах;

- по обращаемости за медицинской помощью граж-
дан, пострадавших от переохлаждений и обморожений.

Кроме того, осуществлялся мониторинг медико-сани-
тарной обстановки и пострадавших при крупных и ре-
зонансных ЧС:

- взрыв и стрельба в гимназии №175 в г.Казани; 
- стрельба в Пермском государственном националь-

ном исследовательском университете; 
- взрыв пассажирского автобуса г.Воронеже;
- авария на маломерном судне в Мурманской области;
- взрывы бытового газа в Московской и Липецкой

областях;
- авиакатастрофа в Иркутской области;
- падение самолета в Хабаровском крае;
- падение вертолета в Камчатском крае;
- комплекс неблагоприятных метеорологических яв-

лений в Республике Крым и Краснодарском крае;
- комплекс неблагоприятных метеорологических яв-

лений и связанные с ними подтопления в регионах Даль-
невосточного федерального округа;

- природные пожары в Республике Саха – Якутия, Ир-
кутской области и ряде других субъектов;

- острая кишечная инфекция среди российских тури-
стов в Египте; 

- ЧС в шахте «Листвяжная» в Кемеровской области.
В 2021 г. специалисты ФЦМК обеспечили пре-

емственность и продолжили работу по мониторингу
пострадавших в ЧС, находившихся в региональных
ЛМО в тяжелом и крайне тяжелом состоянии, прово-
дившуюся ВЦМК «Защита» совместно с ТЦМК и РЦ
СМП МК (РЦ МК СМП) с 2018 г. В 2021 г., по сравне-
нию с 2018 г., уменьшилось на 16,0% количество ме-
дицинских эвакуаций тяжелопострадавших в ЧС в ЛМО

1-го уровня. В отчетном году в общем числе госпитали-
зированных пострадавших доля медицинских эвакуаций
пострадавших в ЧС в ЛМО 3-го уровня составила
31,9%. Анализ выявил также снижение в 2021 г., по
сравнению с 2018 г., больничной летальности среди тя-
желопострадавших на 3,0%. 

По нашему мнению, отмеченные тенденции являются
следствием проводившейся в последние годы в СМК
Минздрава России работы по организации медицинской
эвакуации пострадавших в ЧС с учетом принципов оп-
тимальной маршрутизации, в том числе по мониторингу
пострадавших в ЧС, находившихся в региональных ме-
дицинских организациях в тяжелом и крайне тяжелом со-
стоянии. Работа по данному важному направлению
деятельности СМК Минздрава будет вестись и далее.

В 2021 г. в соответствии с нормативными требова-
ниями приказа Минздрава России от 06.11.2020 г.
№1202н6 была сформирована материальная база По-
левого многопрофильного госпиталя.

С учетом актуальных задач, стоящих перед СМК
Минздрава России, во взаимодействии с Департамен-
том организации экстренной медицинской помощи и
управления рисками здоровью Минздрава России, глав-
ным внештатным специалистом по медицине катастроф
Минздрава России С.Ф.Гончаровым, а также с главными
внештатными специалистами по медицине катастроф
Минздрава России в федеральных округах сотрудники
ФЦМК вели работу по подготовке предложений по со-
вершенствованию нормативной правовой базы, регу-
лирующей деятельность ВСМК и СМК Минздрава
России, по вопросам организации и оказания медицин-
ской помощи в ЧС. 

Согласован проект Регламента информационного
взаимодействия между МЧС и Минздравом России.

В соответствии с запросом МЧС и Минздрава России
специалисты ФЦМК рассмотрели проект федерального
закона «О гражданской обороне и защите от чрезвы-
чайных ситуаций». 

Проанализированы нормативные документы МЧС Рос-
сии, регулирующие вопросы реагирования на чрезвы-
чайные ситуации и обмена оперативной информацией.

Специалисты ФЦМК подготовили и представили в
Минздрав России для согласования и утверждения:

- проект Положения о Службе медицины катастроф Ми-
нистерства здравоохранения Российской Федерации;

- проект Положения о функциональной подсистеме
РСЧС «Резервы медицинских ресурсов»;

- изменения в приказ Минздрава России от
06.11.2020 г. №1202н, принятые Минздравом России
6 августа 2021 г.

Специалисты ФЦМК совместно со специалистами
ФГБУ «Федеральный ресурсный центр по информа-
тизации и технологическому развитию (ФРЦ)» Минзд-
рава России (с 01.06.2021 г. – ФГБУ «Центральный
научно-исследовательский институт организации и ин-
форматизации здравоохранения (ЦНИИОИЗ)»
Минздрава России), ТЦМК, РЦ СМП МК прорабаты-
вают вопросы внедрения в практику работы СМК
Минздрава России механизма инцидент-менедж-
мента, обеспечения ситуационного мониторинга –
контроль за прохождением контрольных точек и сро-
ков в соответствии с алгоритмами ликвидации по-
следствий ЧС для каждого региона. 

6. Об утверждении Порядка организации и оказания Всероссий-
ской службой медицины катастроф медицинской помощи при чрез-
вычайных ситуациях, в том числе медицинской эвакуации: приказ
Минздрава России от 06.11.2020 г. №1202н (ред. от 06.08.2021) 
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Дополнительно специалистами ФЦМК и ФГБУ ЦНИ-
ИОЗ Минздрава России разработана информацион-
ная система «Система мониторинга центров медицины
катастроф» (ИС СМ ЦМК), позволяющая осуществлять
сбор и обработку следующих сведений:

– о резерве медицинского имущества ТЦМК и РЦ
СМП и МК;

– о неснижаемом запасе учреждения здравоохра-
нения;

– о запасах медицинского имущества для ЧС;
– о проведенных учениях, тренировках и занятиях СМК;
– о проведенных учениях, тренировках и занятиях с

привлечением медицинских организаций СМК;
– о группировке сил СМК;
– о группировке техники СМК;
– о группировке воздушных судов СМК;
– о группировке плавсредств СМК;
– о деятельности медицинских организаций, осу-

ществляющих оказание экстренной медицинской по-
мощи, проведение медицинской эвакуации при
выездных формах работы;

– об обращаемости за медицинской помощью в па-
водковый период;

– об обращаемости за медицинской помощью в по-
жароопасный период;

–  об обращаемости за медицинской помощью граж-
дан, пострадавших от переохлаждений и обморожений;

– показатели работы выездных бригад ТЦМК и РЦ
СМК и МК;

– об информационных системах СМП и Региональ-
ной медицинской информационной системе (РМИС).

Информационная система СМ ЦМК формирует
сводные статистические формы за любой период вре-
мени и позволяет анализировать деятельность СМК
Минздрава России.

Разработаны типовые алгоритмы реагирования СМК
Минздрава России на техногенные ЧС (транспортные ава-
рии (катастрофы) на дорогах – ДТП и на ЧС социального
характера (терроризм, бандитизм, действия организо-
ванных преступных групп, массовые беспорядки и др.),
обеспечивающие методическую поддержку при ликвида-
ции медико-санитарных последствий указанных ЧС, со-
ставляющих большую долю всех ЧС, возникших в 2021 г. 

Данные документы были обсуждены, доработаны и
утверждены в рамках деятельности Рабочей группы
Минздрава России по разработке типовых алгоритмов
реагирования СМК Минздрава России на ЧС, по мо-
ниторингу их актуализации и внедрения в практику в
субъектах Российской Федерации. 

В целях обеспечения готовности СМК субъектов к дей-
ствиям по ликвидации медико-санитарных последствий
ЧС, с учетом актуальных задач, специалисты ФЦМК про-
работали и скорректировали перечень основных вопро-
сов для оценки состояния и готовности СМК субъекта к
реагированию на ЧС, который стал основой при прове-
дении специалистами ФЦМК проверочных мероприятий
по оценке состояния и готовности СМК субъектов.

По итогам выездных проверочных мероприятий дана
оценка состояния и готовности сил и средств СМК ре-
гионов к выполнению задач по предназначению, под-
готовлены соответствующие отчеты (справки) с
рекомендациями по итогам оценки – отчеты согласо-
ваны с руководителями органов государственной вла-
сти субъектов в сфере охраны здоровья граждан: СМК
Воронежской (март), Тульской (апрель), Курской (май),
Вологодской (сентябрь), Тверской (октябрь) и Рязанской
(декабрь) областей.

В ходе проверок дана оценка: готовности органов
управления СМК и медицинских организаций к действиям
в ЧС; реальности планов медицинского обеспечения на-
селения в ЧС; организации взаимодействия СМК с под-
разделениями и формированиями других министерств и
организаций, участвующими в ликвидации последствий
ЧС; возможности применения санитарной авиации для
санитарно-авиационной эвакуации тяжелопострадавших
в ЛМО более высокого уровня или с места события; эф-
фективности существующей системы прохождения ин-
формации о ЧС и взаимодействия диспетчерских служб;
состояния работы по накоплению, хранению и использо-
ванию резервов медицинских ресурсов.

Анализ структуры СМК на региональном уровне, в
том числе в рамках проведения специалистами ФЦМК
выездных мероприятий, свидетельствует о наличии раз-
личных организационных моделей функционирования
СМК на региональном уровне: ТЦМК – самостоятель-
ная медицинская организация; ТЦМК в составе ведущей
региональной больницы; объединенный РЦ СМП МК
(РЦ МК СМП). В крупных субъектах – г.Москва, Мос-
ковская область, Свердловская область, Хабаровский
край, Ханты-Мансийский автономный округ – Югра, Ке-
меровская область – преобладает модель «ТЦМК – са-
мостоятельная медицинская организация». В течение
2021 г. сохранялась тенденция к организационному
объединению ТЦМК и станций СМП; количество объ-
единенных региональных центров скорой медицинской
помощи и медицины катастроф (региональных центров
медицины катастроф и скорой медицинской помощи)
увеличилось до 34; ТЦМК, функционирующих в каче-
стве самостоятельной медицинской организации – до
35; количество ТЦМК в составе ведущей региональной
больницы – до 16. В 2021 г. шли процессы объединения
станций СМП и ТЦМК в Ставропольском крае, Тверской
и Смоленской областях, Республике Мордовия. Поло-
жительные результаты деятельности объединенных цент-
ров имеют место в Чувашской Республике, Тульской
области, Республике Крым и др. Вместе с тем, в отдель-
ных субъектах в ходе процесса реорганизации и объ-
единения ТЦМК и станций СМП функционал по
направлению «медицина катастроф» не обеспечивался
в должной мере в кадровом отношении, не были сфор-
мированы соответствующие подразделения, ответ-
ственные за выполнение задач органа повседневного
управления СМК на региональном уровне, что является
недопустимым и требует принятия мер со стороны руко-
водства органов исполнительной власти данных субъектов
и объединенных региональных центров по исправлению
ситуации. Принципиальная позиция ФЦМК по данному
вопросу – вне зависимости от организационной модели
функционирования СМК на региональном уровне функ-
ции и полномочия органа повседневного управления
СМК и в целом СМК субъекта должны выполняться в
полном объеме. Следует отметить, что рекомендуемая
организационная структура ТЦМК представлена в При-
ложении №9 к Порядку организации и оказания Все-
российской службой медицины катастроф медицинской
помощи при чрезвычайных ситуациях, в том числе осу-
ществления медицинской эвакуации, утвержденному при-
казом Минздрава России от 06.11.2020 г. № 1202н.

В 2021 г. усилия специалистов СМК регионального
уровня были во многом направлены на борьбу с новой
коронавирусной инфекцией COVID-19. Территориальные
центры медицины катастроф и РЦ СМП МК были задей-
ствованы для решения различных организационных, ор-
ганизационно-методических и лечебно-диагностических
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вопросов, организации и проведения медицинской эва-
куации пациентов с COVID-19 и др. Специалисты ФЦМК
принимали активное участие в этой работе, обеспечили
формирование и координацию деятельности 43 мобиль-
ных выездных мультидисциплинарных бригад (МВМБ) из
числа сотрудников федеральных медицинских организа-
ций. Указанные бригады работали в республиках Буря-
тия, Дагестан, Калмыкия, Карелия, Крым, Саха (Якутия),
Северная Осетия – Алания, Тыва, Хакасия, в Чеченской
Республике, в Забайкальском, Красноярском, Пермском
и Хабаровском краях, Архангельской, Астраханской,
Владимирской, Волгоградской, Иркутской, Курганской,
Магаданской, Новгородской, Оренбургской, Псковской,
Ростовской, Сахалинской, Тамбовской, Тульской, Тюмен-
ской и Челябинской областях. 

В работе МВМБ приняли участие 259 медицинских
специалистов, из них 226 врачей-специалистов, 33
средних медицинских работников. 

В 2021 г. активно проводилась работа в составе ре-
зервного Федерального дистанционного консульта-
тивного центра анестезиологии-реаниматологии по
вопросам диагностики и лечения новой коронавирус-
ной инфекции COVID-19 и пневмоний. Сотрудники
центра приняли 1537 телефонных обращений от
граждан и организаций, оказывающих медицинскую
помощь больным новой коронавирусной инфекцией
COVID-19. 

Ежедневно в Департамент цифрового развития и ин-
формационных технологий Минздрава России пред-
ставлялся отчет о работе федеральных дистанционных
консультативных центров анестезиологии-реанимато-
логии по вопросам диагностики и лечения новой коро-
навирусной инфекции COVID-19 и пневмоний  у
взрослых, детей и беременных. 

В 2021 г. в целях подготовки специалистов СМК Минзд-
рава России сотрудники ФЦМК проводили тактико-спе-
циальные и командно-штабные учения и штабные
тренировки с органами управления, формированиями и
учреждениями СМК федерального и регионального
уровня, а также международные командно-штабные уче-
ния с участием представителей государств – участников
СНГ и Китайской Народной Республики. 

13–15 апреля 2021 г. в рамках Всероссийских ко-
мандно-штабных учений с органами управления и си-
лами РСЧС специалисты ФЦМК совместно со
специалистами ТЦМК / РЦ СМП МК осуществляли про-
работку вопросов, связанных с обеспечением безава-
рийного пропуска паводков, а также с защитой
населенных пунктов, объектов экономики и социальной
инфраструктуры от природных пожаров. В установлен-
ном порядке были отработаны все полученные сигналы,
проверена схема оповещения руководящего состава,
приняты и обработаны 191 оперативное донесение от
ТЦМК / РЦ СМП МК 39 субъектов с решениями по
вводным по учению. 

Специалисты Центра управления в кризисных ситуациях
ФЦМК совместно со специалистами ТЦМК Московской
области отрабатывали вопросы решения оперативных
задач по трём вводным, касающимся вопросов прохож-
дения комплекса неблагоприятных метеорологических яв-
лений и отключения водо- и электроснабжения на
социально значимых объектах, включая лечебные ме-
дицинские организации, на территории Московской
области с последующим заслушиванием в режиме ви-
деоконференцсвязи и трансляцией для посетителей и
участников XIII Международного салона «Комплексная
безопасность – 2021».

Сотрудники ФЦМК участвовали в подготовке и
оказании методической помощи ТЦМК, РЦ СМП МК,
задействованным в Межведомственном опытно-ис-
следовательском учении в Арктической зоне Россий-
ской Федерации, проведенном МЧС России в
сентябре 2021 г. 

26 сентября 2021 г. проведены межрегиональные
межведомственные учения по вопросу совершенство-
вания оказания медицинской помощи пострадавшим в
дорожно-транспортных происшествиях на администра-
тивной границе Тульской и Орловской областей и при-
граничных территориях. 

15 декабря 2021 г. в рамках выездной оценки состоя-
ния и готовности сил и средств СМК Рязанской области
к реагированию в чрезвычайных ситуациях проведено
КШУ «Организация ликвидации медико-санитарных по-
следствий ЧС техногенного характера (ДТП с рейсовым
автобусом) с большим количеством пострадавших». В
ходе учения отработан алгоритм реагирования СМК ре-
гионального и федерального уровня на ЧС, обусловлен-
ную дорожно-транспортным происшествием.

Учебно-методическая работа на базе ФЦМК нача-
лась в 2021 г. В его структуре был создан учебно-мето-
дический отдел, решающий задачи по организации
повышения квалификации специалистов ВСМК по не-
скольким направлениям; на базе Института усовершен-
ствования врачей НМХЦ им. Н.И.Пирогова Минздрава
России создана кафедра организации медицинской по-
мощи в ЧС, которая занимается подготовкой специали-
стов по организации здравоохранения и по профильным
направлениям работы СМК. Успешно проведены плано-
вые и внеплановые циклы повышения квалификации по
программам «Санитарно-авиационная эвакуация», «Ор-
ганизация деятельности Службы медицины катастроф на
региональном уровне», «Организация преподавания
первой помощи».

В 2021 г. с участием специалистов ФЦМК организо-
ваны и проведены всероссийские конференции: в
марте – онлайн-конференция «Обучение первой по-
мощи в курсе предмета ОБЖ: новые учебники и совре-
менные рекомендации», в которой участвовали более
800 зарегистрированных пользователей из многих ре-
гионов страны; в октябре – Всероссийская научно-
практическая конференция с международным
участием «Первая помощь – 2021» и мастер-класс на
VIII Всероссийской междисциплинарной научно-прак-
тической конференции «Социально значимые и особо
опасные инфекционные заболевания»; в декабре, в
рамках научно-практического форума «Российская не-
деля здравоохранения – 2021», совместно с Москов-
ским территориальным научно-практическим центром
медицины катастроф (ЦЭМП) – секция «Скорая по-
мощь и медицина катастроф».

С 1 марта 2021 г. специалисты ФЦМК вели работу по
вопросам сотрудничества с ВОЗ, странами СНГ, КНР. По
данному направлению осуществлялось: взаимодействие
с профильными департаментами Минздрава России; ин-
формирование – по линии Минздрава России – ВОЗ,
профильного Госкомитета КНР, Исполкома СНГ о выпол-
нении ФЦМК задач и функций в области международ-
ного сотрудничества по вопросам медицины катастроф. 

Во исполнение п.7 решения протокола XXXIV заседания
Совета по сотрудничеству в области здравоохранения
СНГ 25–26 ноября 2021 г. ФЦМК при поддержке Минзд-
рава России и Исполнительного комитета СНГ провел 2
мероприятия международного характера – веб-конфе-
ренцию и командно-штабное учение.
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25 ноября 2021 г. сотрудники ФЦМК организовали и
провели международную веб-конференцию «Медицин-
ское реагирование на чрезвычайные ситуации биолого-
социального характера (вспышки инфекционных
заболеваний)». В конференции приняли участие спе-
циалисты центрального аппарата Минздрава России,
ФЦМК, главные внештатные специалисты Минздрава
России по медицине катастроф и инфекционным болез-
ням, представители Роспотребнадзора, ФМБА России,
Исполкома СНГ, государств – участников СНГ (респуб-
лики Армения, Беларусь, Узбекистан, Молдова, Киргиз-
ская Республика), КНР, Российского Красного Креста,
ТЦМК и РЦ СМП МК субъектов Российской Федерации. 

26 ноября 2021 г. организовано и проведено КШУ
«Организация оказания медицинской помощи и меди-
цинской эвакуации пострадавших при чрезвычайной си-
туации биолого-социального характера (вспышке
инфекционного заболевания)». На данном мероприя-
тии доклады представили специалисты ФЦМК и РЦ МК
СМП Тульской области, Шанхайской Восточной боль-
ницы (КНР) и профильных ведомств из Республики Ар-
мения и Республики Беларусь. 

Следует отметить, что специалисты ФЦМК совместно
с сотрудниками других подразделений НМХЦ им. Н.И.Пи-
рогова Минздрава России проделали большую работу
по подготовке переезда ФЦМК на новую базу, по осна-
щению современным оборудованием и транспортом
ЦУКС, ЦСА, ПМГ и других подразделений ФЦМК, что
позволит существенно повысить его технологические воз-
можности при решении текущих и перспективных задач,
стоящих перед СМК Минздрава России и ВСМК.  

Заключение
Анализ результатов работы СМК Минздрава Рос-

сии на федеральном и региональном уровне позволяет
констатировать, что задачи, поставленные перед
ФЦМК и СМК Минздрава России в 2021 году, в
целом выполнены. В отчетном периоде Служба меди-
цины катастроф Минздрава России осуществляла
свою деятельность в сложных условиях, связанных с
распространением новой коронавирусной инфекции
COVID-19, а также с проведением организационно-
функциональных изменений в органах управления
ВСМК и СМК Минздрава России на федеральном
уровне и в ряде субъектов Российской Федерации. 

В 2022 г. деятельность ФЦМК и СМК Минздрава
России будет осуществляться по следующим основным
направлениям:

- совершенствование нормативной правовой и мето-
дической базы СМК Минздрава России и ВСМК на фе-
деральном и региональном уровнях;

- организация и оказание медицинской помощи,
проведение медицинской эвакуации пострадавших в
ЧС, с учетом трехуровневой системы оказания меди-
цинской помощи, на региональном уровне с при-
влечением – при необходимости – федеральных
медицинских организаций;

- организация и проведение мониторинга оказания
медицинской помощи в экстренной форме в догоспи-
тальном и госпитальном периодах больным и постра-
давшим в ЧС, в том числе дистанционно, с применением
телемедицинских технологий, в различных режимах
функционирования;

- информационно-технологическое развитие СМК
Минздрава России, внедрение системы реагирования
на ЧС на основе инцидент-менеджмента; 

- формирование и внедрение в практику алгоритмов
реагирования СМК Минздрава России и медицинских
организаций на различные ЧС;

- актуализация системы прогнозирования и монито-
ринга медико-санитарных последствий ЧС;

- развитие выездных форм оказания медицинской по-
мощи, в том числе системы экстренной консультатив-
ной медицинской помощи и медицинской эвакуации
(санитарная авиация);

- совершенствование структуры и деятельности СМК
Минздрава России и ВСМК на региональном и феде-
ральном уровнях; контроль выполнения ТЦМК / РЦ СМП
МК, РЦ МК СМП функций органа повседневного управ-
ления ВСМК на региональном уровне;

- проведение мероприятий оперативной подготовки
(ТСУ, КШУ, ШТ) с органами управления, организациями
и формированиями СМК Минздрава России и медицин-
скими организациями, участвующими в оказании меди-
цинской помощи пострадавшим в ЧС, по вопросам
обеспечения готовности к реагированию на ЧС;

- подготовка руководителей и специалистов органов
управления, организаций и формирований СМК Минзд-
рава России, а также медицинских организаций по во-
просам медицины катастроф;

- разработка и реализация мероприятий, направленных
на совершенствование системы оказания первой помощи; 

- организация работы по эффективному функциониро-
ванию резерва медицинских ресурсов органа управле-
ния здравоохранением субъекта Российской Федерации
на случай ЧС. 


