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направляются в организации здравоох-
ранения – второй госпитальный этап ле-
чебно-эвакуационного обеспечения. При 
этом предпочтение отдается ближайшим 
из них с учетом их специализации и воз-
можностей.
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Нормативное правовое регулиро-
вание медицинского обеспечения 

полетов (далее – МОП) воздушных судов 
гражданской авиации является важной 
составляющей в создании и действенном 
обеспечении функционирования нацио-
нальной системы безопасности полетов. 

В настоящее время в Республике Бе-
ларусь (далее – РБ) вопросы МОП регули-
руются рядом нормативных правовых до-
кументов различного уровня, принятыми 
в разное время разными государствен-
ными органами по отдельным направ-
лениям деятельности авиамедицинских 
специалистов. Как результат, возникают 
спорные вопросы при организации и про-
ведении основных мероприятий по меди-
цинскому и санитарно-эпидемиологиче-
скому обеспечению полетов воздушных 
судов (далее – ВС) гражданской авиации 
(медицинское освидетельствование ави-
ационного персонала, сертификация ме-
дицинской деятельности в гражданской 
авиации, прохождение медицинских 
комиссий курсантами авиационных уч-
реждений образования и обучающихся 
в интересах авиационных организаций, 
медицинское обеспечение аварийно-
спасательных работ на территориях аэро-
портов и т.п.).

В настоящей статье приведены систе-
матизированные сведения об особенно-
стях национального правового регулиро-
вания МОП ВС гражданской авиации.

Воздушный кодекс РБ (далее – Кодекс) 
[1, 2] является нормативным правовым 
актом, который устанавливает правовые  
и организационные основы использова-
ния воздушного пространства РБ и осу-
ществления деятельности в области авиа-
ции в целях обеспечения потребностей 
граждан и экономики, обороны и безо-
пасности государства.

Последние изменения, внесены Зако-
ном Республики Беларусь от 13.06.2018 
№ 112-З «О внесении дополнений и из-
менений в Воздушный кодекс Республи-
ки Беларусь».

Статьей 6 Кодекса определено, что 
авиационные правила регулируют, кро-
ме всего прочего, порядок организации 
обеспечения полетов ВС (абзац 4) и от-
ношения по организации сертификации 
в области гражданской и эксперимен-
тальной авиации, за исключением отно-
шений, регулируемых законодательными 
актами и постановлениями Совета Мини-
стров Республики Беларусь (абзац 6).

В соответствии с абзацем 15 статьи 
20, деятельность по медицинскому обес-
печению полетов гражданских ВС под-
лежит сертификации в области граждан-
ской авиации.

Несомненным преимуществом на-
ционального законодательства является 
изложение в Кодексе статьи 38 в новой 
редакции, в которой по сравнению с пре-
дыдущей редакцией этой статьи устра-
нен ряд противоречий и несоответствий. 
В частности, в абзаце 4 части 1 вышеу-
казанной статью понятие «медицинское 
наблюдение» заменено на «медицинскую 
помощь». 

Контроль за комплектованием граж- 
данских ВС и аэропортов необходимым 
запасом лекарственных средств, а так-
же изделиями медицинского назначения 
и медицинской техникой, как мероприя-
тие МОП, изменено на «оснащение граж- 
данских ВС необходимыми запасами ле-
карственных средств и медицинских из-
делий» – абзац 7, часть 1.

Добавлен абзац 8, в соответствии 
с которым вопросы обучения экипажа 
гражданского ВС методам оказания пер-
вой помощи при состояниях, представля-
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ющих угрозу для жизни и (или) здоровья 
пассажиров на борту гражданского воз-
душного судна, будут также отнесены  
к медицинскому обеспечению полетов.

Также изменена часть 2 статьи 38,  
в соответствии с которой, с 23.12.2018 го- 
да, нормативные документы, определя-
ющие порядок МОП гражданских ВС, бу-
дут отнесены к авиационным правилам, 
утверждаемым специально уполномо-
ченным органом в области граждан-
ской авиации и уполномоченным орга-
ном в области здравоохранения. Заслу-
живает внимания абзац 4 части 1 статьи 
100 «Отказ перевозчика от исполнения 
договора воздушной перевозки пасса-
жира, договора воздушной перевозки 
груза», в соответствии с которым пере-
возчик имеет право в одностороннем 
порядке отказаться от исполнения дого-
вора воздушной перевозки пассажира, 
если состояние здоровья пассажира ВС 
угрожает безопасности самого пассажи-
ра или других граждан, что подтвержда-
ется медицинскими документами, а так-
же создает беспорядок и неустранимые 
неудобства для других граждан. Вместе  
с тем, следует отметить, что в действую-
щих нормативных правовых документах 
РБ отсутствует описание процедуры ут-
верждения такого состояния здоровья 
пассажира, которое бы угрожало безо-
пасности самого пассажира или других 
граждан во время полета.

Статьей 111 определена ответствен-
ность перевозчика за причинение вреда 
жизни или здоровью пассажира воздуш-
ного судна. Принципиальным моментом 
является законодательное закрепление 
периода воздушной перевозки пассажи-
ра – с начала прохождения пассажиром 
ВС предполетного досмотра и до момен-
та, когда пассажир ВС в сопровождении 

уполномоченных перевозчиком лиц по-
кинул контролируемую зону аэродрома 
(вертодрома). 

Таким образом, Воздушный кодекс РБ 
содержит развернутые сведения о МОП 
ВС гражданской авиации и отражает все 
необходимые направления деятельности 
в данной области. В последней редакции 
Кодекса устранены некоторые проблемные 
аспекты в области терминологии, а также 
дополнительно включены положения, име-
ющие принципиальное значение в обла-
сти повышения качества медицинской со-
ставляющей безопасности полетов. 

В соответствии с пп. 8.9 Положения  
о Министерстве здравоохранения Рес- 
публики Беларусь, утвержденным Поста-
новлением Совета Министров Республи-
ки Беларусь от 28.10.2011 № 1446 [3], 
Министерство здравоохранения органи-
зует МОП гражданских ВС, включающее:

медицинское освидетельствование 
авиационного персонала гражданской 
авиации;

проведение предполетных (предсмен-
ных) медицинских осмотров авиационно-
го персонала гражданской авиации;

медицинское наблюдение авиацион-
ного персонала гражданской авиации 
в период между медицинскими освиде-
тельствованиями;

своевременное оказание необходи-
мой медицинской помощи авиационно-
му персоналу гражданской авиации, пас-
сажирам ВС и другим лицам, находящим-
ся на территории аэропорта;

проведение санитарно-противоэпиде-
мических мероприятий;

психофизиологическую подготовку 
авиационного персонала гражданской 
авиации.

Учитывая новую редакцию Воздушно-
го кодекса РБ, Положение о Министер- 
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стве здравоохранения Республики Бе-
ларусь требует незначительной коррек-
тировки, определяющей дополнительно 
порядок организации и проведения всех 
мероприятий в области МОП, в том чис- 
ле и не входящих в настоящее время 
в компетенцию Министерства здраво-
охранения (оснащение гражданских ВС 
необходимыми запасами лекарственных 
средств и медицинских изделий; обуче-
ние экипажа гражданского ВС методам 
оказания первой помощи при состоя-
ниях, представляющих угрозу для жизни 
и (или) здоровья пассажиров на борту 
гражданского ВС; подготовку и участие 
привлекаемых медицинских работников 
в проведении поисковых и аварийно-спа-
сательных работ).

Авиационные правила организации 
и выполнения полетов в гражданской 
авиации Республики Беларусь [4] разра-
ботаны на основании Воздушного ко-
декса РБ, Авиационных правил полетов  
в воздушном пространстве РБ, утверж- 
денных постановлением Государственно-
го комитета по авиации РБ и Министерст-
ва обороны РБ от 1 июня 2004 г. № 7/30 
(Национальный реестр правовых актов 
Республики Беларусь, 2004 г., № 107, 
8/11163), Стандартов и Рекомендуемой 
практики Международной организации 
гражданской авиации.

Авиационные правила регламентиру-
ют организацию, выполнение и обеспе-
чение полетов гражданских ВС РБ и су-
перлегких летательных аппаратов.

Пунктом 14 Главы 3 Авиационных пра-
вил определено, что медицинское осви-
детельствование авиационного персона-
ла гражданской авиации, определение 
состояния их здоровья осуществляется  
в порядке, определяемом авиационными 
правилами.

На членов кабинного экипажа (борт-
проводников и бортоператоров) возла- 
гается ответственность за наличие на 
борту ВС необходимого запаса медицин-
ских средств (медицинских аптечек) (Гла-
ва 3, подпункты 24.3 и 25.3).

В настоящем документе указывается 
на необходимость определения для лиц 
авиационного персонала и кандидатов 
на получение свидетельств авиационного 
персонала годности по состоянию здоро-
вья, а также оценку общей психологиче-
ской подготовленности и их личностных 
особенностей, которые проводятся во 
врачебно-летной экспертной комиссии 
(далее – ВЛЭК) в процессе медицинского 
освидетельствования.

Согласно п. 653 Главы 55 медицин-
ское обеспечение отнесено к одному из 
видов обеспечения полетов воздушных 
судов, которое организуется и осуществ-
ляется в целях безопасного, регулярного 
и эффективного выполнения полетов.

Глава 64 полностью посвящена вопро-
сам медицинского обеспечения полетов. 
В ней указано, что МОП осуществляется  
в целях повышения безопасности поле-
тов, сохранения и укрепления здоровья, 
повышения работоспособности и про-
фессионального долголетия авиационно-
го персонала (п. 753). 

Указывается на необходимость прохо-
ждения всеми членами экипажа воздушно-
го судна и лиц, включенных в задание на 
полет, перед вылетом прохождения пред-
полетного медицинского осмотра (п. 755).

Все члены экипажа ВС, другие специа- 
листы, включенные в задание на полет 
(парашютисты), в соответствии с п. 756, 
обязываются соблюдать предполетный 
режим отдыха и питания. В случае заболе-
вания, плохого самочувствия, недостаточ-
ного предполетного отдыха или питания 
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они обязаны доложить о своем состоянии 
своему непосредственному руководителю 
и обратиться за медицинской помощью.

Пунктом 757 регламентированы со-
стояния, при которых член экипажа ВС 
не допускается к полету:

если он находится под действием пси-
хоактивных веществ, которые могут по-
влиять на его способности в плане обес-
печения безопасности полета;

после пребывания в условиях резкого 
изменения давления (разгерметизация 
самолета, плавание с аквалангом, ныря-
ние на глубину более 10 м в водоеме), 
если после воздействия указанных фак-
торов не прошло более 12 часов;

после донорской сдачи крови, если по-
сле этого не прошло более 24 часов;

если он ощущает сильную усталость 
или неготовность к полету в степени, угро-
жающей успешному завершению полета.

Описываются условия и общий поря-
док прохождения предполетного меди-
цинского осмотра (пп. 758 и 759).

Авиационными правилами также оп- 
ределяется ряд вопросов, не входящи-
ми в медицинское обеспечение поле-
тов, но являющимися достаточно важ-
ными для РБ – полеты по выполнению 
авиационных работ для оказания меди-
цинской помощи населению.

Таком образом, требования Авиа- 
ционных правил полностью соответ-
ствуют положениям других нормативных 
правовых документов и освещают вопро-
сы МОП в пределах компетенции заинте-
ресованных организаций и лиц.

Авиационные правила «Организация 
воздушного движения» [6] разработаны 
на основании Положения о Единой сис-
теме организации воздушного движения 
Республики Беларусь, утвержденного по-
становлением Совета Министров Респуб- 

лики Беларусь от 23.08.1999 № 1308. 
Авиационные правила взаимосвязаны  
с Правилами использования воздушного 
пространства Республики Беларусь, утвер-
жденными постановлением Совета Мини-
стров Республики Беларусь от 04.11.2006 
№ 1471, и реализуют их требования. 

Авиационные правила учитывают тре-
бования международных стандартов 
Приложения 11 к Конвенции о между-
народной гражданской авиации «Обслу-
живание воздушного движения», Правил 
аэронавигационного обслуживания «Орга-
низация воздушного движения» Doc 4444 
ATM/501 с учетом действующих поправок.

Авиационные правила определяют 
задачи и функции органов и служб воз-
душного движения, планирование, ор-
ганизацию и обслуживание воздушного 
движения, действия персонала организа-
ции воздушного движения при возникно-
вении аварийной обстановки и непред-
виденных обстоятельств и направлены на 
обеспечение максимальной степени од-
нородности регулирующих правил, стан-
дартов, процедур и операционных харак-
теристик в целях упрощения взаимодей-
ствия национальных аэронавигационных 
систем в процессе организации воздуш-
ного движения, в интересах обеспечения 
целесообразной «прозрачности границ» 
для международной аэронавигации, по-
вышения безопасности полетов и качест-
ва обслуживания воздушного движения.

Требования Авиационных правил яв-
ляются обязательными для всего авиа-
ционного персонала организации воз-
душного движения (далее – персонала 
ОрВД), летного состава, а также авиаци-
онного персонала других служб, обеспе-
чивающих полеты, в части, их касающейся.

Пп. 4.4.1 и 11.8.3 Авиационных правил 
персоналу ОрВД перед заступлением на де-
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журство предписано проходить предсмен-
ный медицинский осмотр и инструктаж. 

Раздел 11.8 полностью посвящен 
вопросам медицинского обеспечения. 
Дано определение медицинского обеспе-
чения персонала ОрВД. Это система ме-
роприятий, направленных на сохранение 
здоровья, повышение его работоспособ-
ности (подпункт 11.8.1); определен пере-
чень направлений МОП (подпункт 11.8.2):

медицинское освидетельствование 
во ВЛЭК;

прохождение полугодовых медицин-
ских осмотров, осмотров у врачей (при 
необходимости);

прохождение предсменных медицин-
ских осмотров;

контроль санитарно-гигиенического со-
стояния рабочих мест;

профилактика авиационных событий, 
связанных с состоянием здоровья авиа-
ционного персонала.

Таком образом, требования вышеука-
занных Авиационных правил полностью 
соответствуют требованиям других нор-
мативных правовых актов и освещают 
вопросы медицинского обеспечения по-
летов в пределах компетенции заинтере-
сованных организаций и лиц.

Авиационные правила выдачи свиде-
тельств и классификации авиационного 
персонала гражданской авиации Рес-
публики Беларусь [6] разработаны в со-
ответствии с требованиями Воздушного 
кодекса Республики Беларусь, приложе-
ния 1 к Конвенции о международной гра-
жданской авиации «Выдача свидетельств 
авиационному персоналу», Авиационных 
правил организации и выполнения поле-
тов в гражданской авиации Республики 
Беларусь, утвержденных постановлением 
Министерства транспорта и коммуника-
ций Республики Беларусь от 19.09.2006 

№ 37, авиационных правил «Организация 
воздушного движения», утвержденных 
постановлением Министерства транспор-
та и коммуникаций Республики Беларусь 
от 12.06.2009 № 56.

Авиационные правила устанавливают:
виды свидетельств лиц авиационного 

персонала гражданской авиации (далее - 
свидетельства);

виды квалификационных отметок, вно-
симых в свидетельства;

требования к кандидатам на получе-
ние свидетельств;

права обладателей свидетельств;
полномочия специально уполномочен-

ного органа в области гражданской авиа- 
ции по выдаче, приостановлению или пре-
кращению действия свидетельств, внесе-
нию в них соответствующих квалифика-
ционных отметок и допусков;

требования к авиационному персона-
лу гражданской авиации при его класси-
фикации;

полномочия специально уполномочен-
ного органа в области ГА по классифика-
ции авиационного персонала ГА.

Настоящим документом определяет-
ся необходимость соответствия лиц авиа- 
ционного персонала и кандидатов на по-
лучение (продление) свидетельств авиа-
ционного персонала конкретным требо-
ваниям, предъявляемым к состоянию  
здоровья. Требования к состоянию здоро-
вья регламентируются отдельными авиа-
ционными правилами.

Таким образом, в отмеченных Ави-
ационных правилах вопросы МОП осве-
щены со ссылкой на другие документы 
в пределах компетенции заинтересован-
ных организаций и обладателей свиде-
тельств авиационного персонала (канди-
датов на получение (продление) свиде-
тельств авиационного персонала).
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ПРОБЛЕМЫ ЛЕЧЕНИЯ ХИРУРГИЧЕСКОЙ ПАТОЛОГИИ 
ОРГАНОВ БРЮШНОЙ ПОЛОСТИ У ПАЦИЕНТОВ  

С ИЗБЫТОЧНОЙ МАССОЙ ТЕЛА 
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На сегодняшний день практически каждый третий житель планеты имеет избыточ-
ную массу тела, которая является коморбидной патологией при широком спектре заболе-
ваний. Несмотря на достаточно большое количество публикаций в современной литера-
туре, в мировой практике нет единого мнения лечения хирургической патологии органов 
брюшной полости у пациентов с избыточной массой тела, отсутствует единый систе-
матизированный подход к комплексному лечению. Анализ ряда публикация, посвящённых 
данной проблеме, раскрывает всю глубину и важность данного направления в хирургии.

Ключевые слова: избыточная масса тела, ожирение, общая хирургия, коморбидная 
патология.
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PROBLEM TREATMENT OF SURGICAL PATHOLOGY OF ABDOMINAL 
CAVITY ORGANS IN PATIENTS WITH EXCESSIVE BODY MASS

Today, almost every third inhabitant of the planet is overweight, which is a comorbid pathology with 
a wide range of diseases. Despite a fairly large number of publications in modern literature, in world 
practice there is no consensus on the overweight patients abdominal surgical pathology treatment  
in world practice; there is no single systematic approach to complex treatment. An analysis of a number 
of publications devoted to this problem reveals the depth and importance of this area in surgery.

Key words: overweight, obesity, general surgery, comorbid pathology.


