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Правила действий бригад скорой медицинской помощи при авариях и катастрофах (ЧС)
1. Цель: Обеспечение эффективных мер по оказанию экстренной медицинской помощи и безопасности пострадавших бригадами организации скорой медицинской помощи (далее - ОСМП) при авариях и катастрофах с большим количеством пострадавших.
2. Область применения: медицинский персонал, диспетчерская служба ОСМП.
3. Ответственность: медицинский персонал, диспетчерская служба ОСМП.

4. Определения и сокращения:
В ликвидации медицинских последствий крупных аварий и катастроф первостепенная роль принадлежит догоспитальному этапу. Именно от четкой деятельности медицинских организаций, оказывающих скорую медицинскую помощь и центра медицины катастроф, во многом зависит эффективность работы других этапов, число ранних и поздних осложнений и летальных исходов у пострадавших,  начиная от момента получения сигнала о бедствии диспетчерской службой, до выезда бригад, организации их работы в очаге массового поражения и взаимодействия с другими медицинскими организациями и специальными службами. 
При этом нельзя сбрасывать со счетов и психологический эффект воздействия на окружающих четкой работы этих служб на месте происшествия.

Отличительными особенностями для тактики в катастрофных ситуациях являются: приоритетность организационно-методических мероприятий, их объемность и совокупность различных мероприятий тактического, лечебного и противоэпидемического характера.
СМП – скорая медицинская помощь

РЦСА – Республиканский центр санитарной авиации
МБСА – мобильная бригада санитарной авиации
5. Ресурсы: 
1) Средства связи: телефон, рация и другое;
2) Средства индивидуальной защиты

3) Воздушное судно (самолет, вертолет)

6. Документирование: 
1) Карта вызова бригады скорой медицинской помощи (Форма №110/у);
2) Карта вызова бригады санитарной авиации (Форма №110-2/у);

3) Сопроводительный лист (Форма №114/у);

4) Медицинская информационная система (МИС);
5) Автоматизированная система управления.
7. Основная часть процедуры:

7.1. Действия старшего врача диспетчерской службы скорой медицинской помощи:

1) немедленно направить к месту происшествия нескольких бригад (в том числе специализированных), количество которых зависит от количества пострадавших и предполагаемых организационно-методических мероприятий;
2) после проверки и подтверждения достоверности поступившего сигнала о происшествии - оповестить руководителей ОСМП, штаба ЧС ОСМП, Центра медицины катастроф данного региона, руководителей органов здравоохранения, администрации города (района) или области.
7.2. Действия старшего врача диспетчерской службы РЦСА и врача-координатора отделения санитарной авиации:

1) своевременно информирует руководство РЦСА, уполномоченный орган о случаях инфекционных заболеваний, отравлений, психических и поведенческих расстройствах (заболеваний), представляющих опасность для окружающих и чрезвычайных ситуациях с медицинскими последствиями.

2) формируют МБСА по транспортировке и оказания медицинской помощи во время транспортировки, состоящие из врача-специалиста в области реанимации и интенсивной терапии, фельдшера и при необходимости врачей узких специальностей.

3) отслеживает маршрут полета по линии санитарной авиации до завершения выполнения оперативной заявки.

4) Прибывшая на место происшествия мобильная бригада производит осмотр и триаж пациентов по тяжести состояния и информирует старшего врача РЦСА, региональных координаторов.

7.3. Действия выездных бригад, первыми прибывших на место происшествия:

1) Установить размеры и характер очага ЧС (эпицентра зоны бедствия);

2) Определить количество пострадавших и видов поражения;

3) Определить места стоянки санитарных машин и оказания медицинской помощи на границе очага (с учетом личной безопасности медицинского персонала);

4) Информировать старшего врача диспетчерской службы и поддерживать с ним постоянную связь в процессе работы в очаге бедствия;

5) Провести первичную сортировку, оказать реанимационную помощь пострадавшим и подготовить их к эвакуации, не ожидая появления руководителей штаба ЧС ОСМП.
8. Примечания:

1) Розыском и выносом пострадавших из очага ЧС медицинский персонал СМП не занимается;

2) В исключительных случаях необходимая медицинская помощь может оказываться непосредственно в районе ЧС, если нет поражающих факторов, угрожающих жизни медицинского персонала СМП.
3) Врач (фельдшер) бригады, прибывшей первой на место аварии, может покинуть очаг бедствия только с разрешения старшего врача диспетчерской службы или руководителя штаба ЧС ОСМП (одной из частных грубых тактических ошибок является несанкционированный отъезд первой бригады из очага бедствия для госпитализации пострадавшего).
9. Ссылки:
1) Приказ Министра здравоохранения Республики Казахстан от 3 июля 2017 года № 450 «Об утверждении Правил оказания скорой медицинской помощи в Республике Казахстан» (с изменениями от 08.01.2018 г.); 
2) Приказ Министра здравоохранения Республики Казахстан от 11 декабря 2017 года № 933 «Об утверждении Правил предоставления медицинской помощи в форме санитарной авиации»;
3) Приказ и.о. Министра здравоохранения Республики Казахстан от 12 сентября 2011 года № 617 «Об утверждении Инструкции по организации деятельности приемного отделения медицинских организаций, оказывающих стационарную помощь»;
4) Приказ и.о. Министра здравоохранения Республики Казахстан от 23 ноября 2010 года № 907 «Об утверждении форм первичной медицинской документации организаций здравоохранения» (с изменениями и дополнениями по состоянию на 24.03.2017 г.);
5) Приказ Министра здравоохранения Республики Казахстан от 2 октября 2012 года №676 «Об утверждении стандартов аккредитации медицинских организаций» (с изменениями и дополнениями от 5 июня 2018 года), Приложение 3. Глава 4: Лечение и уход за пациентом. Параграф 3.  Лечение и уход за пациентом;
6) Международные стандарты аккредитации JCI для транспортных медицинских организаций, 2-е издание / англ. — Joint Commission International Accreditation Standards for Medical Transport Organizations, 2nd edition,Глава 6: Менеджмент здания и безопасность, 2015.
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