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О сновою для забезпечення

населення Російської Фе�

дерації спеціалізованою токсико�

логічною допомогою є мережа з 46

Центрів (відділень) гострих отруєнь

у 41 території країни. В структурі

Центрів поєднано лікувально�діаг�

ностичні (на госпітальному етапі),

інформаційні, методичні, консуль�

тативні та статистичні функції.

За останні роки в Україні, як і в

більшості розвинутих країн, спос�

терігається ріст захворюваності на

гострі отруєння. За даними

Всесвітньої федерації токсико�

логічних центрів, у світі відбуваєть�

ся формування токсичної ситуації,

яка пов'язана з ростом числа от�

руєнь. Близько 5% від числа всіх

звернень за невідкладною медич�

ною допомогою у дорослих обумов�

лені гострими отруєннями і 2�5% —

отруєннями у дітей [1—8].

Значна робота щодо реформу�

вання системи охорони здоров'я,

впровадження страхової медицини

та розробки діючої правової і норма�

тивної бази проведена в Російській

Федерації. Правові, нормативні до�

кументи та публікації науковців з

цих питань, що проаналізовані в

рамках даного дослідження [9�21],

дають підстави для висновків щодо

організаційно�функціональної

структури токсикологічної служби

Російської Федерації. Нормативно�

правова та організаційна база

функціювання токсикологічної

служби до 1991 р. була спільною як

для Російської Федерації, так і для

України; також, приблизно, в рівних

соціально�економічних умовах

функціонує система охорони здо�

ров'я. Тому ми вважаємо доцільним

детально проаналізувати ор�

ганізаційно�функціональну струк�

туру токсикологічної служби саме

Російської Федерації з метою роз�

робки сучасної нормативно�право�

вої бази організаційної структури

токсикологічної служби в Україні.

Організація першого в Росії ток�

сикологічного Центру почалась в

1961 р. зі створення спеціальної

виїздної токсикологічної бригади

при Московській станції швидкої

допомоги. В 1963 р. в Москві було

створено Центр по боротьбі з от�

руєннями, що складався з відділу

інформації, реанімаційного

клінічного відділу, відділу ге�

модіалізу, хімічної лабораторії.

На теперішній час принципово

важливе значення має створення 46

центрів (відділень) лікування гост�

рих хімічних отруєнь на 41 території

Російської Федерації, у яких розгор�

нуто 1235 токсикологічних ліжок.

Функціонує Інформаційно�кон�

сультативний токсикологічний

центр Мінздраву Росії. Посада ліка�

ря токсиколога включена до номе�

нклатури спеціальностей [9].

Клінічна служба. Основу

клінічної служби складає

спеціалізований центр гострих от�

руєнь, а основним фахівцем, що

здійснює лікування отруєнь, є лікар

токсиколог. Для забезпечення мож�

ливостей надання потерпілому ме�

дичної допомоги з використанням

сучасних діагностичних і лікуваль�

них технологій у центрі гострих от�

руєнь передбачено наявність таких

підрозділів, як відділення реанімації

й інтенсивної терапії, що має мож�

ливості для проведення комплекс�

ної детоксикації, приймальне і

відділення гострих отруєнь для

здійснення прийому, лікування і ре�

абілітації хворих з отруєннями, що

не потребують інтенсивної терапії і

детоксикації.

На відміну від наказу № 475

Мінздраву СРСР, виданого в 1980 р.,

що передбачає організацію центрів

лікування гострих отруєнь у містах з

чисельністю населення не менш 500

тисяч, сучасний підхід дозволив ор�

ганізувати спеціалізовані токсико�

логічні підрозділи у містах з мен�

шою чисельністю населення. У та�

ких населених пунктах створюються

підрозділи, менші по числу ліжок і

медичного персоналу, проте вклю�

чають всі необхідні функціональні

елементи — відділення гострих от�

руєнь. Вони здатні виконувати

функції територіальних центрів

(таблиця).

З огляду на наявність у Росії

значної кількості суб'єктів Феде�

рації з малою чисельністю населен�

ня, включаючи адміністративний

центр (столицю), де організація

спеціалізованого лікувального ток�

сикологічного центру не є доціль�

ною, завдання токсикологічної до�

помоги успішно вирішуються за до�

помогою інформаційного токсико�

логічного центру.

Інформаційно+консультативна
токсикологічна служба. Інфор�

маційно�консультативний токсико�

логічний центр/відділення (ІКТЦ) є

новою для Росії формою спеціалізо�

ваної токсикологічної служби. Ос�

новною функцією ІКТЦ є цілодобо�

ве надання всім, хто потребує, кон�

сультативної допомоги, переважно

по телефону, а також, у разі потреби,

при виїзді на місце події. Саме це

робить доступною та своєчасною

консультацію лікаря токсиколога в

самих віддалених куточках території

країни. Відповідно до наказу МЗ РФ

№ 9 [12], ІКТЦ входить до складу

центра гострих отруєнь, однак у сто�

лицях суб'єктів Російської Федерації

з малою чисельністю жителів може

бути організований у складі лікарні

(республіканської, обласний), що

здійснює лікування хворих з даною

патологією, з покладанням на нього

функцій центра.

Створення комплексу лікуваль�

ного центру (відділення) гострих от�

руєнь і ІКТЦ дозволяє вирішувати

такі важливі задачі, як участь у

ліквідації медичних наслідків масо�

вих отруєнь, техногенних хімічних

аварій і катастроф. При цьому кож�

не з підрозділів вирішує властиві йо�
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Таблиця

Штатний розклад центра (відділення) гострих отруєнь Російської Федерації

Найменування відділень та посади
Центр гострих

отруєнь (нас. 500
тис. і більше)

Відділення 
гострих отруєнь
(до 500 тис. нас.)

Приймальне відділення 

Зав. відділенням, лікар токсиколог 1 —

Лікар токсиколог 5 2

Старша медсестра 1 —

Медична сестра 5 5

Медрегистратор 5 —

Молодша медсестра 5 5

Санітар для спостереження за психічними хворими і їхнього

супроводу 
5 —

Усього: 27 12

Відділення (палата) реанімації й інтенсивної терапії на 6 ліжок з малою операційною для екстреної
детоксикации 

Зав. відділенням, лікар анестезіолог�реаніматолог 1 1

Лікар анестезіолог�реаніматолог 5 4

Лікар клінічної лабораторної діагностики 5 5

Старша медична сестра 1 �

Медична сестра 10 10

Фельдшер�лаборант 5 5

Сестра�господарка 1 �

Молодша медична сестра 5 5

Санітар для спостереження за психічними хворими і їхнього

супроводу
5 0

Мала операційна для екстреної детоксикації

Лікар токсиколог 5 5

Медична сестра 5 5

Молодша медична сестра 5 5

Технік по забезпеченню роботи 5 5

Усього: 58 50

Відділення гострих отруєнні на 25 ліжок 

Завідувач відділенням, лікар токсиколог 1 1

Лікар токсиколог 6 3,5

Лікар психіатр 1 1

Старша медична сестра 1 1

Медична сестра палатна 10 7,5 

Медична сестра процедурного кабінету 1 —

Сестра�господарка 1 1

Молодша медсестра 10 10

Санітарка�буфетниця 2 7,5 

Санітарка�прибиральниця 2 2

Санітар для спостереження за психічними хворими і їхнього

супроводу
5 —

Санітарка процедурного кабінету 1 1

Усього: 41 26,5
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му функції: центр (відділення) гост�

рих отруєнь здійснює стаціонарну

медичну допомогу потерпілим,

ІКТЦ забезпечує інформаційну

підтримку стаціонарів, станції

швидкої медичної допомоги, служ�

би медицини катастроф, надзвичай�

них ситуацій і органів керування

охороною здоров'я (при не�

обхідності). Крім того, відповідно до

штатного розкладу, ІКТЦ має мож�

ливості направити на місце події

консультанта токсиколога.

Визначення токсикологічної 
ситуації і профілактика 
гострих отруєнь. 
Адекватне керування токсико�

логічною службою, її розвиток не

можуть здійснюватися без постійно�

го контролю токсикологічної ситу�

ації в кожній території й у цілому по

країні. Це необхідно, насамперед,

для визначення потреби в токсико�

логічних ліжках у залежності від

рівня захворюваності внаслідок

гострих хімічних отруєнь, засобів

специфічної фармакотерапії (анти�

дотах), необхідності впровадження

нових лікувальних і діагностичних

технологій у зв'язку з появою нових

видів токсичних речовин. Своєчас�

не виявлення випадків гострих от�

руєнь високотоксичними хімічними

речовинами й інформування про це

відповідних органів і установ є

невід'ємною частиною діяльності

ІКТЦ по профілактиці гострих

хімічних отруєнь.

Аналітична хіміко+токсико+
логічна лабораторна служба є

обов'язковою складовою частиною

спеціалізованого центра (відділен�

ня) гострих отруєнь у формі хіміко�

токсикологічної лабораторії (ХТЛ),

що має свого керівника (завідувача).

ХТЛ вирішує дуже важливу зада�

чу — екстрену цілодобову при�

життєву ідентифікацію токсичних

речовин в організмі потерпілого. У

цьому аспекті ХТЛ не має аналогів,

оскільки подібні лабораторії бюро

судово�медичної експертизи, нар�

кологічної служби мають інші цілі і

не займаються проведенням екстре�

них цілодобових досліджень. У той

же час, ХТЛ не виконує функції екс�

пертизи на наявність алкогольного

або лікарського сп'яніння й одурма�

нення, що пов'язано із специфікою

розв'язуваних в обох випадках задач.

З огляду на необхідність осна�

щення сучасною складною і дорого�

вартісною аналітичною апаратурою,

спеціальної підготовки медичного

персоналу, ХТЛ, як правило, ор�

ганізується в складі центру

(відділення) гострих отруєнь і не

дублюється іншими установами.

Відповідно, вона виконує функції

загальноміської лабораторії, прово�

дячи дослідження з метою діагнос�

тики і диференціальної діагностики

отруєнь для всіх стаціонарів тери�

торії, що обслуговується центром

лікування отруєнь.

У суб'єктах Російської Федерації

з малою кількістю населення ХТЛ

може бути організована як са�

мостійний підрозділ республікансь�

кої (обласної) лікарні або в складі

ІКТЦ, якщо такий організовано

замість центру (відділення) гострих

отруєнь.

Центр лікування гострих от�

руєнь (Центр) створюється в

адміністративному центрі суб'єкта

Таблиця (продовження)

Штатний розклад центра (відділення) гострих отруєнь Російської Федерації

Найменування відділень та посади
Центр гострих

отруєнь (нас. 500
тис. і більше)

Відділення 
гострих отруєнь
(до 500 тис. нас.)

Інформаційно=консультативне токсикологічне відділення НЕМАЄ

Завідувач відділенням, лікар токсиколог 1 —

Лікар токсиколог 5 —

Медичний статистик 2 —

Санітарка�прибиральниця 2 —

Оператор ЕОМ 2 —

Усього: 12 —

Хіміко=токсикологічна лабораторія 

Завідувач лабораторією, лікар клінічної лабораторної

діагностики
1 1

Лікар клінічної лабораторної діагностики 5 5

Старший лаборант 1 1

Медичний лаборант 5 5

Санітарка�прибиральниця 2 2

Усього: 14 14

Разом: 152 од. 102,5 од. 

у т.ч. лікарський персонал 42 28,5 

середній медперсонал 52 40,5 

молодший медперсонал 51 28,5 

інший персонал 7 5
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Російської Федерації або в місті з

населенням понад 1 млн. чоловік (з

урахуванням населення прилеглих

районів, прикріплених до нього на

обслуговування). Центр ор�

ганізується на базі лікарні швидкої

медичної допомоги, республікансь�

кої (крайової, окружної, обласної)

або іншої багатопрофільної лікарні і

є його структурним підрозділом.

Основними задачами Центра є

організація і проведення профілак�

тики і лікування гострих отруєнь

хімічної етіології, інформаційно�

консультативне обслуговування те�

риторіальної мережі лікувально�

профілактичних установ даного

суб'єкта Російської Федерації,

інших зацікавлених організацій і на�

селення, а також організаційно�ме�

тодичне керівництво лікувально�

профілактичними установами в на�

данні токсикологічної допомоги

при гострій хімічній патології.

У даний час не всі суб'єкти РФ за

своєю структурою, кількістю ліжок і

оснащенням мають необхідні пере�

думови й умови для організації

Центра відповідно до наказу № 9 від

08.01.02 Мінздраву Росії. Насампе�

ред це стосується тих територій, де

мала чисельність населення і,

відповідно, кількість випадків гост�

рих отруєнь хімічної етіології є не�

достатніми для використання

ліжкового фонду Центра з повним

навантаженням [12].

Оптимальною в такому випадку

є організація міжрегіонального

Центра силами декількох суб'єктів

РФ. Підставою для такого рішення є

"Рекомендації Мінздраву Росії по

створенню міжтериториального

спеціалізованого медичного центра"

(лист МЗ РФ №2510/928�32 від

31.01.2000р.) [16]. Створення такого

Центру сприяє більш продуктивно�

му використанню засобів охорони

здоров'я суб'єктів РФ, раціонально�

му використанню матеріально�

технічних і кадрових ресурсів.

Відповідно до зазначених рекомен�

дацій, спільним рішенням органів

управління охороною здоров'я

сусідніх суб'єктів РФ організовують�

ся міжрегіональні центри гострих

отруєнь або покладається надання

міжрегіональних функцій на існую�

чий в одній з територій регіону

Центр гострих отруєнь.

Рішення про організацію

міжрегіонального Центра оформ�

люється договором між органами

управління охороною здоров'я базо�

вого і зацікавленого суб'єктів РФ.

Договором визначаються положен�

ня про Центр, права та обов'язки

сторін, принципи взаєморозра�

хунків за пролікованих хворих. До

організації Центра й укладання до�

говору можуть залучатися тери�

торіальні фонди обов'язкового ме�

дичного страхування відповідних

суб'єктів Російської Федерації. З ог�

ляду на специфіку патології гострих

хімічних отруєнь, договором визна�

чаються контингент хворих, пока�

зання й умови госпіталізації хворих

у Центр, а також інші можливі

функції (інформаційно�консульта�

тивна допомога, організаційно�ме�

тодична робота і т.п.), покладені на

міжрегіональний центр.

У тих випадках, коли можливість

організації міжрегіонального Центра

відсутня, одним з варіантів вирішен�

ня проблеми є організація інфор�

маційно�консультативного токсико�

логічного відділення з покладанням

на нього функції Центра. Це потре�

бує незначних фінансових витрат у

порівнянні з лікувальним Центром,

щодо невеликої матеріальної бази і

технічного оснащення. 

Таким чином, в основі забезпе�

чення населення РФ спеціалізова�

ною токсикологічною допомогою

знаходиться мережа Центрів

(відділень) гострих отруєнь, що з ро�

ку в рік поширюється та вдоскона�

люється. В структурі зазначених

Центрів поєднано лікувально�діаг�

ностичні (на госпітальному етапі),

інформаційні, методичні, консуль�

тативні та статистичні функції. Не�

обхідна кількість Центрів

(відділень) та їх штатний розклад за�

лежать від чисельності населення та

площі суб'єкта Російської Феде�

рації, який обслуговується Центром

(відділенням). Але в будь�якому

разі, незалежно від цих чинників,

структура Центрів (відділень) по�

винна забезпечувати увесь не�

обхідний обсяг токсикологічної до�

помоги (включати всі необхідні

структурні елементи), що досягаєть�

ся створенням в окремих випадках

міжрегіональних Центрів. Норма�

тивно�правове забезпечення ор�

ганізаційно�функціональної струк�

тури токсикологічної служби

Російської Федерації може бути ви�

користано для удосконалення нор�

мативної бази токсикологічної

служби в Україні.

Висновки
1. Основою для забезпечення на�

селення Російської Федерації

спеціалізованою токсикологічною

допомогою є мережа Центрів

(відділень) гострих отруєнь. 

2. В структурі Центрів поєднано

лікувально — діагностичні, інфор�

маційні, методичні, консультативні

та статистичні функції. 

3. Необхідна кількість Центрів

(відділень) та їх штатний розклад за�

лежить від чисельності населення та

площі суб'єкта Російської Феде�

рації, який обслуговується Центром

(відділенням).
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С. П. Борщев

АНАЛИЗ ОРГАНИЗАЦИОННО�
ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ СТРУКТУРЫ
ТОКСИКОЛОГИЧЕСКОЙ СЛУЖБЫ

РОСИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

Установлено, что основой для обеспечения населения Росийс�

кой Федерации специализированой токсикологической по�

мощью является сеть из 46 Центров (отделений) острых отравле�

ний в 41 территориальных структурах Росийской Федерации, в

которых развернуто 1235 токсикологических коек. Центры осу�

ществляют лечебно�диагностические (на госпитальном этапе),

информационные, методические, консультативные и статисти�

ческие функции.

S. P. Borschov

ANALYSIS OF ORGANIZATION AND FUNCTION�
AL STRUCTURE OF TOXICOLOGICAL SERVISE OF

RUSSIAN FEDERATION

Network of 46 Centers of atute poisonings in 41 country territories is

base to supply of Russian Federation population of special toxicological

aid. Treatment�and�diagnostic (on hospital step), information, methodi�

cal, consultating and statistical functions are combined in structure of

Centers. 




