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Проблема защиты населения и терри
торий от катастроф и их последствий 

становится одним из приоритетных направ-
лений государственной политики в области 
национальной безопасности Республики Бе-
ларусь. В настоящее время резко возросли 
количество и тяжесть природных и техноген-
ных катастроф, связанных с человеческой 
деятельностью, в том числе с массовыми по-
ражениями и гибелью людей, материальным 
и экологическим ущербами. Поэтому возрас-
тает роль своевременной медицинской помо-
щи. Медицинская помощь при чрезвычайных 
ситуациях (далее – ЧС) стала оформляться  
в концептуальную, организованную систему, 
которая развилась в дисциплину – медицину 
катастроф (далее – МК) [1].

1. История создания Государственного  
учреждения «Республиканский центр  

организации медицинского реагирования»

В 1976 г. в г. Женева была создана Все-
мирная ассоциация неотложной медицины  
и медицины катастроф. В нее вошли более 
500 членов – представители 30 государств,  
в том числе и СССР. Приказом Министерства 
здравоохранения БССР от 28 мая 1975 г.  
№ 115 «Об организации самостоятельной стан-
ции санитарной авиации» [5] было предусмо-
трено осуществление оказания в кратчайшие 

сроки и в оптимальных объемах медицинской 
помощи большому контингенту пострадавших. 
Необходимость дальнейшего совершенство-
вания подготовки здравоохранения к работе 
в ЧС была особенно четко осознана после 
крупнейшей аварии на Чернобыльской атом-
ной электростанции в 1986 г., разрушительных 
землетрясений в Средней Азии и Армении 
(1988 г.), крупных катастрофах на железнодо-
рожном транспорте в России (1988 г.) и др. [2]. 

Анализ участия медицинских формирова-
ний и учреждений, а также органов управле-
ния здравоохранением в ликвидации меди- 
ко-санитарных последствий ЧС, показал, что 
без создания в стране единой службы, преду
сматривающей комплексное использование 
и взаимодействие сил и средств различных 
министерств и ведомств, нельзя добиться за-
метного снижения потерь и сокращения сро-
ков оказания медицинской помощи постра-
давшим. При этом, предназначенные для это-
го в каждом министерстве и ведомстве силы 
должны быть как постоянно действующие, 
так и, при необходимости, быстро формируе-
мые [3, 4].

Созданная в 1961 г. медицинская служба 
гражданской обороны не смогла справиться 
с возложенными на нее задачами. Поэтому  
в целях обеспечения своевременной и эффек-
тивной медико-санитарной помощи постра-
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давшим при крупных авариях, катастрофах, 
стихийных бедствиях и массовых инфекцион-
ных заболеваниях правительством были про-
ведены мероприятия по организации меди-
цинской помощи при ЧС на республиканском 
уровне.

В марте 1993 года было принято поста-
новление Совета Министров «О создании 
службы экстренной медицинской помощи  
республиканской системы по предупрежде- 
нию и действиям в чрезвычайных ситуациях» 
(2 марта 1993 г. № 117). Был издан однои-
менный приказ Министерства здравоохра-
нения Республики Беларусь от 31 мая 1993 г. 
№ 102. Этим приказом было предписано со-
здать службу экстренной медицинской помо-
щи в чрезвычайных ситуациях (СЭМП). Одной 
из задач СЭМП являлось организация и управ-
ление медицинскими силами и средствами, 
привлекаемыми к предупреждению и ликви-
дации медицинских последствий ЧС.

Централизация управления должна обес-
печиваться созданием единой информацион
но-диспетчерской системы службы, способной 
обеспечить информацией все уровни подси-
стемы, принимающие участие в предупреж-
дении и ликвидации ЧС. Централизация управ-
ления предусматривает координацию и орга-
низацию взаимодействия сил и средств служб 
подсистемы республиканского и территориаль-
ного уровней [6].

Одним из звеньев СЭМП по координации 
подготовки, взаимодействия органов управ-
ления медицины катастроф являлась станция 
санитарной авиации. Однако опыт работы меди
цинской службы в ЧС показал не только це-
лесообразность функционирования этого звена 
подсистемы, но и необходимость его дальней-
шего усовершенствования. Приказом Мини-
стерства здравоохранения Республики Бела-
русь от 3 декабря 2004 г. № 265 Государст
венного учреждения «Станция санитарной 
авиации» переименована в Государственное 
учреждение «Республиканский центр экстрен
ной медицинской помощи» («РЦЭМП»). Опыт 
работы ГУ «РЦЭМП» в структуре СЭМП подтвер-
дил правильность исходных концептуальных 

позиций, целесообразность основных принци-
пов организации основ его деятельности.

Однако во всем мире конец ХХ, начало 
ХХI в. ознаменовались резким подъемом чи-
сла аварий и крупномасштабных катастроф 
природного и техногенного характера, в т. ч. 
возникновением локальных вооруженных кон-
фликтов и террористических актов с массо-
выми поражениями и гибелью людей.

Постановлением Министерства здравоох-
ранения Республики Беларусь от 7 октября 
2016 г. № 108 «О некоторых вопросах дея-
тельности отраслевой подсистемы государст-
венной системы предупреждения и ликвида-
ции чрезвычайных ситуаций Министерст- 
ва здравоохранения Республики Беларусь» 
на РЦЭМП были возложены дополнительные 
функции по сбору и обработке информации  
о силах и средствах, предназначенных для ис-
пользования при ЧС, оказанию организаци-
онно-методической помощи организациям 
здравоохранения.

Дальнейшее развитие системы здравоох-
ранения в целом и медицинского обеспече-
ния населения в частности, пострадавшего  
в ЧС, должно осуществляться с учетом совре-
менных знаний и данных о проблемах, кото-
рые отчетливо проявляются при ликвидации 
медико-санитарных последствий ЧС, а также 
при функционировании их в системе повсед-
невной деятельности. Четкое представление 
об этих проблемах дает основание для наибо-
лее целенаправленной подготовки органов 
управления здравоохранением, соответству-
ющих медицинских формирований и учреж-
дений, привлекаемых для спасения жизни  
и сохранения пострадавших в ЧС, к эффектив-
ному их функционированию в сложных усло-
виях и адекватному реагированию на возни-
кающие угрозы.

С этой целью Государственное учрежде-
ние «РЦЭМП» в 2019 году реорганизован и пе-
реименован в Государственное учреждение 
«Республиканский центр организации меди-
цинского реагирования» в соответствии с при-
казом Министерства здравоохранения Респуб
лики Беларусь от 18 марта 2019 г. № 309 [8].
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2. Цели деятельности Государственного 
учреждения «Республиканский центр  

организации медицинского  
реагирования»

В соответствии с Уставом основными це-
лями деятельности Государственного учреж
дения «Республиканский центр организа- 
ции медицинского реагирования» (далее – 
ГУ «РЦ ОМР») являются [8]:

– осуществление организации медицин-
ского реагирования в ходе ликвидации ме
дико-санитарных последствий ЧС;

– проведение мероприятий по обеспече-
нию готовности организаций здравоохране-
ния Республики Беларусь к оказанию скорой 
медицинской помощи;

– обеспечение взаимодействия станций 
и отделений скорой медицинской помощи, 
государственных организаций здравоохране-
ния, областных центров экстренной медицин-
ской помощи, Минского городского центра 
экстренной медицинской помощи (далее – 
территориальные центры экстренной меди-
цинской помощи) и дежурно–диспетчерской 
службой Центра в рамках централизованной 
автоматизированной информационно-управ-
ляющей системы;

– обеспечение бесперебойного функцио-
нирования ситуационного кризисного цен-
тра Министерства здравоохранения;

– проведение мероприятий но организа-
ции медицинской транспортировки (эвакуа-
ции) на республиканском уровне;

– оказание содействия государственному 
авиационному аварийно-спасательному уч-
реждению «Авиация» в решении задач сани-
тарной авиации при организации сопрово-
ждения пациентов (пострадавших) авиацион-
ным транспортом;

– осуществление мероприятий по органи-
зации проведения врачебных консультаций 
(консилиумов), в том числе с использованием 
телемедицинских технологий на республикан
ском уровне (в случае необходимости достав-
ки врачей-специалистов и других работников 
здравоохранения организаций, оказывающих 
медицинскую помощь на республиканском 

уровне (далее – профильные специалисты),  
в иные организации, оказывающие медицин-
скую помощь и расположенные за границей 
г. Минска (далее – иные организации);

– управление и организационно-методи-
ческое сопровождение республиканской си-
стемой телемедицинского консультирования;

– разработка и внесение Уполномоченно-
му органу предложений по совершенствова-
нию оказания скорой медицинской помощи 
на республиканском и иных уровнях оказа-
ния медицинской помощи, медицинской транс-
портировки (эвакуации) при возникнове- 
нии ЧС путем динамического моделирования 
кризисных ситуаций реального мира;

– проведение в пределах компетенции 
мероприятий по сбору, обобщению информа-
ции о происшествиях, ЧС природного и техно-
генного характера, актах терроризма и мас-
совых беспорядках и другое, произошедших 
на территории Республики Беларусь, и неза-
медлительному информированию об этом ру-
ководства Уполномоченного органа;

– проведение всестороннего анализа по-
лученной информации о ЧС, при необходимо-
сти получение дополнительной информации, 
сверка аналитических данных с разработан-
ными схемами реагирования, подготовка уп
равленческих решений для руководства Упол
номоченного органа;

– осуществление мероприятий по обеспе-
чению готовности специализированных меди-
цинских бригад постоянной готовности на рес
публиканском и областном уровнях для ока-
зания скорой медицинской помощи при ЧС;

– выявление на основе научных достиже-
ний наиболее эффективных направлений  
развития организации медицинской помощи 
при ЧС;

– осуществление международного сотруд-
ничества с организациями других стран в по-
рядке, установленном законодательством Рес
публики Беларусь;

– осуществление взаимодействия со струк-
турными подразделениям Министерства по 
чрезвычайным ситуациям. Министерства внут
ренних дел, Комитета государственной безо-
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пасности, Министерства обороны, Государст
венного учреждения «Республиканский центр 
по гидрометеорологии, контролю радиоактив
ного загрязнения и мониторингу окружающей 
среды», занимающимися вопросами экстрен-
ного реагирования и ликвидации последст
вий ЧС; 

– осуществление в установленном поряд-
ке запросов, получение необходимой для ре-
шения вопросов, входящих в компетенцию 
Центра, информации от государственных ор-
ганов и других организаций;

– осуществление в рамках своей компе-
тенции методологического руководства и ко-
ординации деятельности организаций здраво
охранения по вопросам ликвидации медико-
санитарных последствий ЧС, обеспечению 
проведения врачебных консультаций (конси-
лиумов) и телемедицинского консультирования;

– обеспечение организационно-методиче-
ской и консультативной помощи главным уп
равлениям по здравоохранению (здравоох-
ранения) облисполкомов, Комитету по здраво
охранению Мингорисполкома, организациям 
здравоохранения по вопросам ликвидации 
медико– санитарных последствий ЧС, телеме-
дицинского консультирования;

– подготовка на рабочем месте специали-
стов для территориальных центров экстрен-
ной медицинской помощи;

– проведение мероприятий по охране 
здоровья населения, мероприятий по форми-
рованию здорового образа жизни и др.

3. Место и роль Государственного  
учреждения «Республиканский центр  

организации медицинского реагирования» 
в отраслевой подсистеме Министерства 
здравоохранения Республики Беларусь 

Государственной системы предупреждения 
и ликвидации чрезвычайных ситуаций

Отраслевая подсистема Министерства 
здравоохранения Республики Беларусь Госу-
дарственной системы предупреждения и ликви
дации ЧС (далее – ОП ГСЧС) является состав-
ной частью Государственной системы преду- 

преждения и ликвидации ЧС и имеет 4 уровня: 
республиканский, территориальный, местный 
и объектовый [10].

Каждый уровень ОП ГСЧС имеет коорди-
нирующие органы, органы управления по ЧС, 
силы и средства, информационно-управля- 
ющую систему и резервы материальных ре-
сурсов (Рис.). 

ОП ГСЧС включает Министерство здраво-
охранения Республики Беларусь (далее – 
Минздрав) и подчиненные ему государствен-
ные организации, а по специальным вопро-
сам – главные управления, управления (отделы) 
здравоохранения областных исполнительных 
комитетов и Комитет по здравоохранению 
Минского городского исполнительного коми-
тета, органы и учреждения, осуществляющие 
государственный санитарный надзор, государ
ственные организации здравоохранения, под
чиненные местным исполнительным и распо-
рядительным органам.

Оперативное управление и информацион-
ное обеспечение ОП ГСЧС осуществляются 
через информационно-управляющую систему 
(ИУС), в состав которой входят дежурно-дис-
петчерские службы ОП ГСЧС:

– Государственного учреждения «Респуб
ликанский центр организации медицинского 
реагирования»;

– территориальных (областных, Минского 
городского) центров экстренной медицин-
ской помощи (далее – ТЦЭМП);

– станций (подстанций) скорой медицин-
ской помощи.

В состав сил и средств ОП ГСЧС входят:
– ГУ «РЦ ОМР»;
– ТЦЭМП;
– станции (подстанции) скорой медицин-

ской помощи; органы и учреждения, осу-
ществляющие государственный санитарный 
надзор;

– организации переливания крови;
– медицинские формирования ОП ГСЧС 

(далее – медицинские формирования).
ГУ «РЦ ОМР» и ТЦЭМП обеспечивают кру-

глосуточную работу информационно-управ-
ляющей системы ОП ГСЧС по сбору, анализу 
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и представлению информации о ЧС органам 
управления по ЧС.

Исходные данные поступают с места ЧС 
без предварительного анализа и оценки. Все 
аналитические стадии проводятся уже непо-
средственно в ГУ «РЦ ОМР». Кроме того, объ-
ем и структура получаемых данных, как пра-
вило, недостаточны для достоверной оценки 
ситуации в зоне ЧС. 

ГУ «РЦ ОМР» осуществляет организацию 
медицинского реагирования в ходе ликвида-
ции медико-санитарных последствий ЧС, про
водит мероприятия по обеспечению готовно-
сти организаций здравоохранения республи-
ки к оказанию скорой медицинской помощи, 
обеспечивает взаимодействие ТЦ ЭМП и де-
журно-диспетчерской службы Центра в рам-
ках централизованной автоматизированной 
информационно-управляющей системы, обес
печивает бесперебойное функционирование 
ситуационного кризисного центра Министер-
ства здравоохранения, проводит мероприя-
тия по сбору, обобщению информации о ЧС, 
подготовке управленческих решений для ру-
ководства ОП ГСЧС, осуществляет взаимо
действие со структурными подразделениями 
министерств и ведомств, занимающимися 
вопросами экстренного реагирования и лик-
видацией последствий ЧС и др. [7].

Таким образом, одним из основных усло-
вий, позволяющих реализовать функции спа-
сения жизни населения при чрезвычайных 
ситуациях является наличие стройной, эффек-
тивной системы управления, осуществление 
взаимосвязанных действий между органами 
управления, силами и средствами звеньев от
раслевой подсистемы и подсистем Государст
венной системы предупреждения и ликвида-
ции чрезвычайных ситуаций [9].

Государственное учреждение «Республи-
канский центр организации медицинского 
реагирования» в отраслевой подсистеме  

Государственной системы предупреждения  
и ликвидации чрезвычайных ситуаций Мини-
стерства здравоохранения Республики Бела-
русь по праву занимает одно из приоритетных 
положений.
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