
Федеральный центр медицины катастроф

ФГБУ «НМХЦ им. Н.И. Пирогова» Минздрава России

Организация и проведение 

Всероссийских командно-штабных учений 

со Службой медицины катастроф Минздрава России

Осипов Алексей Владимирович, 
д.м.н., директор ФЦМК, 

главный внештатный специалист по медицине 
катастроф Минздрава России 

Гашигуллина И.В., Какурин О.В., Исаева И.В. 

Москва, 2026 г.



Современные вызовы

Республика ДагестанТранспортные аварии

Атаки БПЛА на гражданскую инфраструктуру
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Готовность ВСМК к реагированию
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способность органов управления, формирований и учреждений СМК региона проводить в установленном объеме 

все необходимые мероприятия в соответствии с режимами функционирования 

и со сложившейся медико-тактической обстановкой.

Руководитель ВСМК – Министр здравоохранения Российской Федерации

ФЦМК – орган повседневного управления ВСМК 

Создание эффективной системы

управления ВСМК, в т. ч. взаимодействие
Силы и средства ВСМК 

Планирование медицинского обеспечения населения в ЧС, 

прогнозирование медико-тактической обстановки
Подготовка (обучение) к работе в условиях ЧС

Создание и поддержание резервов 

медицинских ресурсов

Оценка реальности выполнения планирующих документов

Круглосуточное функционирование 

оперативно-диспетчерской службы



Организация и проведение учений 

со СМК Минздрава России

На федеральном уровне

2021 год: 

2 КШУ; 1 ТСУ

2022 год: 

4 КШУ; 2 ТСУ

2023 год: 

8 КШУ

2024 год:

11 КШУ; 2 ТСУ 

2025 год:

9 КШУ; 1 ТСУ

2026 год:

15 КШУ; 4 ТСУ

На региональном уровне

2021 год:
Всего 7349 учений, из них КШУ -23,1%; ШТ 49,0%; ТСУ 27,9% 

2022 год:
Всего 7824 учений, из них КШУ 19,8%; ШТ 48,3%; ТСУ 31,9%

2023 год: 
Всего 8036 учений, из них КШУ 28,3%; ШТ44,0%; ТСУ 27,7%

2024 год: 
Всего 12 788 учений; в т.ч. организованных ТЦМК - 1804

Из них КШУ 19,3%; ШТ 45,1%; ТСУ 35,5% 

2025 год: 
всего 14 545 учений; в т. ч. организованных ТЦМК - 1529  

Из них КШУ- 18,5%; ШТ – 45,9%; ТСУ – 32,8%
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КШУ на региональном уровне (2025г)

Проводится – более 14,5 тыс /год

Из них организовано ТЦМК – 1529

Тематика и охват проводимых КШУ

постоянно расширяется
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всего

в том числе 

организованных 

ТЦМК

в том числе 

межведомственных

1.Техногенные ЧС - всего, из них: 5977 644 1717

- аварии пассажирских поездов и поездов 

метрополитена
180 20 112

- авиационные катастрофы 104 23 53

- аварии на автодорогах 1102 264 462

- аварии водного транспорта 65 13 37

- на объектах транспортной 

инфраструктуры/вокзалах
75 7 35

- пожары и взрывы 3909 266 894

- аварии с выбросом АХОВ 229 28 54

- аварии с выбросом РВ 90 2 10

- аварии с выбросом ОБВ 49 5 7

2.Природные ЧС, всего 1067 55 521

3. теракты 3390 227 916

Всего 14545 1529 4220



Регламентирующие документы КШУ федерального уровня

Организационно-методические указания по подготовке Службы медицины катастроф 

Минздрава России и органов государственной власти субъектов Российской Федерации 

в области защиты жизни и здоровья населения при ЧС на текущий год 

 Планирование учений на основе анализа произошедших ЧС

 Выбор актуальной тематики с учетом реальных угроз

 Проводимые КШУ направлены на совершенствование у органов управления ВСМК

навыков принятия управленческих решений, проработку вопросов организации

взаимодействия, наращивания группировки медицинских сил, планирование маршрутов

медицинской эвакуации, и др.
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В разработке решения принимают участие

руководители органов управления здравоохранением

и ТЦМК региона, территориальные органы МЧС

России.

Оценка представленного решения проводится

группой экспертов, обсуждение всеми участниками

КШУ.

Выявление проблем, поиск решений.

Участники КШУ:

Минздрав России; ФЦМК;

Органы государственной власти

субъектов РФ в сфере охраны

здоровья;

ТЦМК 89-ти субъектов РФ;

ММЦ «Профмедицина»;

ЧУЗ «РЖД-Медицина»;

медицинские организации ФМБА



КШУ на федеральном уровне

С 2021 года – более 45 КШУ

Тематика и охват проводимых КШУ постоянно расширяется

Техногенные - ДТП, аварии на ж/д и в метро, жесткая посадка самолета,

аварии на морских и речных судах, пожар, производственные аварии,

выброс АХОВ, атака БПЛА, взрывы и обрушения зданий

Природные - землетрясение, природный пожар, сход селя, снежной лавины

Теракты – в торговом центре, в колледже, на стадионе

ЧС санитарно-биологического характера - вспышка инфекционного

заболевания в поезде, массовое отравление суррогатами алкоголя.
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Учения позволяют повысить уровень подготовки руководящего

состава органов управления ВСМК, СМК Минздрава России,

подведомственных организаций и личного состава штатных и

нештатных формирований по вопросам медицины катастроф.

Отрабатываются кейсы типовых решений

Формируется библиотека типовых замыслов



КШУ со СМК Арктической зоны Российской Федерации  2025г.

Федеральный центр медицины катастроф ФГБУ «НМХЦ им. Н.И. Пирогова» Минздрава России

Республика Саха (Якутия): «Организация 

взаимодействия и лечебно-эвакуационных 

мероприятий при ЧС- жесткая посадка самолета Ан-

24 в труднодоступной местности». 

-отработаны схемы передачи информации и 

взаимодействия, логистика комбинированной 

медицинской эвакуации, ТМК.

- выявлены проблемы: недостаточность 

воздушных судов 3 класса.

Ямало-Ненецкий Автономный округ: «Организация взаимодействия и 

лечебно-эвакуационных мероприятий при ЧС в акватории Северного 

морского пути».

- отработано взаимодействие с ООО «ММЦ Профмедицина», МСКЦ 

«Диксон», проведение ТМК. 

- выявлены проблемы: «фаза изоляции» может быть до нескольких 

суток, так как нет возможности посадки вертолета на палубу, а в зимний 

период высадка на берег возможна с привлечением ледокольного флота. 

Вдоль береговой линии не развита сеть городов и больниц. Недостаточное 

медицинское обеспечение морских судов.  



КШУ с привлечением ММЦ «Профмедицина»  

08.07.2026г – Всероссийские командно-штабные

учения со Службой медицины катастроф

Республики Башкортостан, ООО «ММЦ

Профмедицина» и медицинской службой АО «Полиэф»

«Организация лечебно-эвакуационных мероприятий при

крупномасштабной техногенной ЧС - взрыв на

производственном объекте в г. Благовещенске

Республики Башкортостан» (с выбросом паров уксусной

кислоты высокой концентрации)»

 Проработаны вопросы взаимодействия между

государственными и частными медицинскими

организациями

 Проработано взаимодействие между службами на

производственном объекте
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Международные КШУ 

26.06.2024г – Российско-Белорусское ТСУ

«Организация лечебно-эвакуационных мероприятий при

ликвидации медико-санитарных последствий чрезвычайной

ситуации – крупное дорожно-транспортное происшествие на

автомобильной трассе «Москва – Минск» в приграничной с

Республикой Беларусь зоне»
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01.06.2026г – международное Российско-китайское ТСУ

«Организация лечебно-эвакуационных мероприятий при

ликвидации крупномасштабной техногенной чрезвычайной

ситуации – дорожно-транспортного происшествия в городе

Владивостоке (остров Русский)»



Выводы и перспективы развития

 Проведение учений с органами управления и формированиями СМК играет важную роль в обеспечении готовности к реагированию

на различные ЧС, особенно крупномасштабные с большим числом пострадавших.

 Отмечается недостаточное количество учений по тематике ДТП. Необходимо наращивать количество учений по тематике аварий

пассажирских поездов, аварий с выбросом АХОВ и РВ с привлечением заинтересованных ведомств.

 Современные вызовы (масштаб и сложность угроз, межведомственный характер реагирования) требуют:

 усиления сценарного подхода,

 расширения межрегионального взаимодействия,

 использования инновационных обучающих технологий.
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 Привлечение новых участников КШУ: волонтерские организации, НКО, 

медицинские организации частного здравоохранения, страховая медицина 

(ДМС).

 Проработка применения беспилотных авиационных аппаратов при ЧС.

 Интеграция симуляционных, цифровых, VR/AR и игровых методик 

(гибридная модель):

 повышает эффективность КШУ,

 позволяет объективно оценивать готовность,

 способствует формированию культуры управления рисками.

 Перспективное направление — создание единой национальной системы 

симуляционного и сценарного обучения для служб медицины катастроф, 

встроенной в контур всероссийских КШУ.



БЛАГОДАРЮ ЗА ВНИМАНИЕ
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