
Организация 
лечебно-эвакуационного 

обеспечения населения при 
ЧС.

Выполнила 
Студентка 3 курса

Группы 303
Мирикова Милана.



Факторы, определяющие 
организацию системы ЛЭО.

1. Массовость, одномоментность, возникновение 
санитарных потерь среди населения, 
разнообразный характер и тяжесть поражения.

2. Разрушение зданий, сооружений в населенных 
пунктах.

3. Нарушение работы штатных учреждений.
4. Возможное заражение обширных территорий.
5. Повышение эпидемической напряженности в 

районах катастроф.
6. Сложность управления силами и средствами 

здравоохранения в районах катастроф. 
7. Психологическое воздействие ЧС на людей.



Основные принципы 
современной системы лечебно-
эвакуационного обеспечения.

1. Своевременность, преемственность и 
последовательность в оказании медицинской 
помощи и лечения.

2. Готовность каждого этапа к приему 
пораженных в любых условиях обстановки и 
возрастание роли первого этапа в организации 
мед. помощи.

3. Разделение мероприятий на проводимые 
непосредственно в очаге и на этапах мед. 
эвакуации с учетом видов мед. помощи и мед. 
сортировки.



Своевременность оказания 
медицинской помощи 

достигается
1. Максимальным приближением сил и средств 

медицинской службы к очагу и быстрым вводом в очаге в 
составе формирований общего назначения.

2. Четкой организацией розыска пораженных и оказанием 
им первой медицинской помощи на месте поражения.

3. Быстрым выносом и вывозом пораженных из очага 
поражения с использованием всех видов транспортных 
средств.

4. Приближением этапов медицинской эвакуации к 
районам санитарных потерь, правильной организацией 
их работы, при возможности- организация одноэтапного 
оказания медицинской помощи.



        Доктрина медицины катастроф –это 
совокупность основных главнейших 

принципов положений в основу 
деятельности службы.
Оно подразумевает:

1. Единое понимание задач службы мед.катастроф.
2. Наличие единой кратной и конкретной мед.

документации.
3. Все открытые поражения ран мирного и военного 

времени являются первично инфицированным.
4. Едино надежным методом предупреждения 

развития инфекций является первичная 
хирургическая обработка ран.

5. Поражение большой части лиц с открытыми 
ранами нуждаются в ранней хирургической 
обработки.

6. Произведение а первые часы после ранения, 
хирургическая обработка дает лучший прогноз для 
исхода.



Система лечебно-
эвакуационного обеспечения
Это научно обоснованные принципы 
оказания мед.помощи и лечения в 

сочетании с эвакуацией пострадавших,

а так же имеющихся средств службы.



Средствами и основными 
требованиями к оказанию 
первой мед. помощи и 
лечению современной 
системе лечебного 
эвакуационного 

обеспечения является:



1. Преимуществееность в оказании 
первой мед.помощи и лечении 

пострадавших.

2. Непосредственно своевременная 
первая помощь пострадавшим

3. Широкая специализированная первая 
помощь.



Виды медицинской помощи.

• первичная медико-санитарная 
помощь (комплекс экстренных 

медицинских мероприятий, проводимых 
внезапно заболевшему или 

пострадавшему на месте происшествия 
и в период доставки его в медицинское 
учреждение. На данный момент термин 
не используется официально, считается 

устаревшим, хотя зачастую 
встречается.);



• специализированная, в том числе 
высокотехнологичная, медицинскую 

помощь;( При заболеваниях, требующих 
специальных методов лечения, диагностики 
и использования сложных медицинских 

технологий, оказывается 
специализированная медицинская помощь. 
Этот вид помощи осуществляется за счет 
средств бюджетов всех уровней, целевых 
фондов, предназначенных для охраны 

здоровья граждан, личных средств граждан 
и других источников, не запрещенных 

законодательством РФ.)



• скорая, в том числе скорую 
специализированную, медицинскую помощь
(Скорая медицинская помощь оказывается 
гражданам при состояниях, требующих 
срочного медицинского вмешательства; 

осуществляется лечебно-профилактическими 
учреждениями независимо от территории 
ведомственной подчиненности и формы 

собственности, медицинскими работниками, а 
также лицами, обязанными ее оказывать в виде 
первой помощи по закону или по специальному 

правилу.



Организационные основы мед. 
сортировки.

• Основные требования предъявляемые к 
мед. сортировке:

1. Непрерывность проведения.

2. Конкретность мед.сортировки.

3. Преемственность мед.сортировки.

4. Необходимость мед.сортировки в 
лечебных профилактических 

управлениях.


