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ОРГАНИЗАЦИЯ ВРАЧЕБНОЙ ПОМОЩИ НАСЕЛЕНИЮ В 
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Последнее десятилетие XX века Организация Объединённых Наций объявила 

Международным десятилетием по снижению опасности стихийных бедствий. Однако, несмотря 

на это, тенденция роста числа чрезвычайных ситуаций сохраняется во всём мире, что приводит 

к массовым человеческим потерям среди населения. 

Согласно данным Всемирной организации здравоохранения, 30% тяжелораненых, 

которым своевременно не оказана первая доврачебная и медицинская помощь, умирают через 

один час после катастрофы, 60% — через три часа, а 90% — через шесть часов. У 

пострадавших, получивших первую помощь в течение 30 минут после травмы, осложнения 

развиваются в два раза реже, чем у тех, кто получил помощь позже. 

Оптимальный срок оказания первой помощи — в течение 30 минут после получения травмы; 

при остановке дыхания — 5–7 минут, при отравлении — 10 минут. Первая медицинская помощь 

должна быть оказана в зоне бедствия не позднее шести часов с момента получения 

повреждения. 

Часто люди погибают не из-за тяжести полученных травм, а из-за отсутствия у 

окружающих элементарных знаний об оказании первой помощи, а также вследствие низкого 

уровня информированности населения о действиях при стихийных бедствиях. 

Тем не менее, как показывают исследования, условия для оказания пострадавшим 

своевременной и полноценной первой и медицинской помощи в зоне катастрофы или 

стихийного бедствия почти всегда запаздывают или отсутствуют. Особенно характерными 

являются проблемы в организации и сотрудничество органов государственного управления. 

Как правило, медицинского персонала и учреждений, находящихся вблизи очага 

бедствия, оказывается недостаточно, а оперативная переброска большого количества 

медицинских сил и учреждений из других регионов практически невозможна. 

В статье рассматриваются вопросы оказания первой и медицинской помощи населению, 

ликвидации медицинских последствий чрезвычайных ситуаций, повышения осведомлённости 

населения, а также организация работы и взаимодействия сил и средств в условиях 

чрезвычайных ситуаций. 
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        The article examines the issues of providing medical and first aid to the population, the 

elimination of disaster-related medical consequences, as well as the cooperation of state government 

bodies in emergency situations. 

                The UN declared the last decade of the 20th century as “International Decade for Natural 

Disaster Reduction”, however the number of emergencies is currently increasing all over the world.  

               According to the WHO, 30% of seriously injured people who were not given medical and first 

aid on time die one hour after the disaster, 60% after three hours, and 90% after six hours. Among those 

who were given first aid within 30 minutes after the injury, complications occur twice less often then 

among those who were given first aid later. The optimal time to provide first aid is 30 minutes after the 

injury, 5-7 minutes in case of respiratory arrest, and 10 minutes in case of poisoning. However, in 

disaster areas, appropriate conditions for providing the injured with full medical and first aid, as 

research has shown, almost always lack. 

  To summarize, it can be concluded that the activities aimed at preventing emergency situations, 

reducing and eliminating their medical consequences, providing medical and first aid to the population 

in the territory of the Republic of Armenia requires the collaboration of state government bodies, which 

would contribute to a more effective implementation of the above-mentioned set of measures and 

would result in the decrease in the number of unfavorable outcomes.  
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