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Оглавление диссертации  

ВВЕДЕНИЕ.  

ГЛАВА 1. Организация оказания первой помощи при травмах и не- 11 отложных состояниях на 
догоспитальном этапе. (Обзор литературы.)  

ГЛАВА 2. Методика и организация исследований.  

ГЛАВА 3. Социальные и медико-экономические аспекты травматизма. Роль первой помощи в 
снижении социальных, медицинских и экономических последствий травм.  

ГЛАВА 4. Готовность граждан и организаций к оказанию первой по- 78 мощи.  

ГЛАВА 5. Организационно-правовые вопросы оказания первой по- 100 мощи.  

ГЛАВА 6. Обучение и оснащение для оказания первой помощи.  

ГЛАВА 7. Комплексная система нормативно-правового обеспече- 138 ния и медико-
организационных мероприятий первой помощи при травмах и неотложных состояниях на 
догоспитальном этапе.  

ВВЕДЕНИЕ ДИССЕРТАЦИИ 
(ЧАСТЬ АВТОРЕФЕРАТА)  
на тему "Научное обоснование и разработка систем медико-организационных 
мероприятий первой помощи при травмах и неотложных состояниях на догоспитальном 
этапе"Bis dat, qui cito dat.  

Дважды помог, кто скоро помог.  

Актуальность проблемы обусловлена тем, что своевременное оказание первой помощи 
пострадавшим предупреждает ухудшение состояния организма, что в значительной степени 
влияет на снижение летальности, инвалидности и сроков временной утраты 
трудоспособности больных и пострадавших, существенно снижает расходы на их лечение и 
реабилитацию [В.И. Хрупкин, 2000; Е.И. Бялик, 2001].  

Особенное значение медицинская помощь на догоспитальном этапе приобретает при 
выраженных нарушениях кровообращения и дыхания, клинической смерти, кровотечении, 
переломах, термических и химических ожогах, когда неоказание помощи или запаздывание ее 
быстро приводит к значительному ухудшению состояния организма и даже смерти [В.А. 
Михайлович, А.Г. Мирошниченко, 2005; С.А. Сумин, 2005].  

По данным НИИ скорой помощи им. Н.В. Склифосовского, смертность от тяжелых 
повреждений распределяется следующим образом: 50% погибает в течение первых секунд и 
минут на месте происшествия, еще 30% — в первые два часа после травмы и 20% — в 
течение 5 суток после травмы [В.А. Соколов, 1997]. Это распределение летальности 
подтверждается результатами других исследований [В.Н. Семенов, А.Н. Щербюк, 2000; Е.Е. 
Волосевич, Я.А. Насонов, 2001].  

Из этих данных видно, что большинство пострадавших погибает на догоспитальном этапе. 
Половина пострадавших погибает, не дождавшись прибытия медработника, что 
обусловливает высокую значимость оказания первой помощи в первые минуты после травмы. 
В спасении их могут участвовать только люди, оказавшиеся на месте происшествия [JI.A. 
Мыльникова, 2001], которые, как правило, не имеют медицинского образования.  
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Высокая социальная и медицинская значимость проблемы привела к тому, что вопросы 
первой помощи широко освещены и глубоко изучены. О правилах оказания первой помощи 
написано большое количество учебников и учебных пособий, руководств, справочников, 
методических рекомендаций, памяток, издано много плакатов и буклетов, большое 
количество зарубежных источников переведено на русский язык.  

Кроме того, упоминания о первой помощи есть во многих нормативных документах, как 
Федеральных, так и региональных, как общих, так и ведомственных. Созданы различные 
учебные центры, разработаны и утверждены обучающие программы для обучения лиц, не 
имеющих медицинского образования правилам оказания первой помощи. Существует много 
материалов в электронном виде, распространяемых посредством CD или через Интернет. 
Вопросы первой помощи периодически освещаются через средства массовой информации 
(периодическая печать, телевидение). Правила оказания первой помощи включены в 
программы обучения водителей, сотрудников УВД, работников топливно-энергетического 
комплекса, специалистов по охране труда, военнослужащих и др.  

Вместе с тем данные статистики показывают, что оказание первой помощи на месте 
происшествия до прибытия медработника встречается значительно реже, чем можно было бы 
ожидать. Так, при дорожно-транспортных происшествиях сотрудниками ГИБДД первая 
помощь оказывается только лишь в 0,2 — 0,7% случаев [Г.М. Петров, 2000], само- и 
взаимопомощь водителями автотранспорта в 7 - 8% случаев [В.Ф. Трубников, И.Ф. Попов, 
1986; А.Д. Пугачев, 1990; Л.И. Герасимова, С.В. Смирнов, 2000], в то время как неотложные 
мероприятия требовались не менее чем у 65% пострадавших [Н.П. Пахомова, В.Г. Троицкий 
2001]. Существует много других примеров, показывающих низкую частоту и невысокую 
эффективность оказания первой помощи [В.Ю. Пиковский, В.И. Барклая, 2001].  

Многие авторы указывают на то, что, несмотря на постоянные призывы к улучшению оказания 
помощи на месте происшествия, организация ее оставляет желать лучшего [А.Б. Русаков, 
1994; 3. Мюллер, 2005]. Население, простые граждане, а иногда и сотрудники 
специализированных учреждений, не могут своевременно и грамотно выполнить комплекс 
простейших мероприятий, которые позволяют спасти жизнь человека при травме и 
неотложном состоянии и повлиять на весь процесс его дальнейшего лечения [А.А.Кузьменко, 
2000].  

Из изложенного следует, что готовность граждан и организаций к оказанию первой помощи у 
нас в стране во многом выглядит декларативно. Существуют причины, реально мешающие 
более активному оказанию первой помощи лицами, не имеющими медицинского образования.  

Выявление и устранение причин, мешающих гражданам (как частным, так и должностным 
лицам) оказывать первую помощь, создание условий для адекватного и своевременного ее 
оказания на догоспитальном этапе, на наш взгляд, позволит увеличить число случаев 
успешного оказания первой помощи, что, в свою очередь, позволит улучшить общественное 
здоровье, путем снижения летальности, инвалидности и сроков временной утраты 
трудоспособности от травм и неотложных состояний. В том числе оказание первой помощи 
позволит снизить материальные потери государства вызванные лечением, медицинской и 
социальной реабилитацией пострадавших, а также связанные с непроизведенной продукцией.  

Цель исследования.  

На основании комплексного социально-гигиенического исследования организации и оказания 
первой помощи в Российской Федерации, научно обосновать и разработать систему медико-
организационных мероприятий первой помощи при травмах и неотложных состояниях на 
догоспитальном этапе.  
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Задачи исследования.  

1. Оценить роль своевременного оказания первой помощи в снижении социальных, 
медицинских и экономических последствий травм, определить причины и факторы влияющие 
на качество оказания первой помощи.  

2. Провести оценку отношения и готовности граждан и организаций к оказанию первой 
помощи.  

3. Изучить нормативно-правовое, ресурсное обеспечение и систему организации оказания 
первой помощи.  

4. Проанализировать имеющуюся систему подготовки и оснащения граждан и организаций 
для оказания первой помощи.  

5. Научно обосновать стратегические направления, разработать и апробировать комплексную 
систему нормативно-правовых, ресурсных и медико-организационных мероприятий первой 
помощи при травмах и неотложных состояниях на догоспитальном этапе.  

Научная новизна.  

Научная новизна исследования заключается в том, что впервые:  

изучена роль своевременного оказания первой помощи в снижении социальных, медицинских 
и экономических последствий травм; комплексно и всесторонне изучены причины, влияющие 
на низкую частоту и эффективность оказания первой помощи при травмах и неотложных 
состояниях на догоспитальном этапе;  

проведено комплексное изучение состояния дел с оказанием первой помощи пострадавшим 
от несчастных случаев на производственных предприятиях г. Воронежа и Воронежской 
области; разработано «Положение для работников организаций по оказанию первой помощи 
при травмах и неотложных состояниях», которое устанавливает порядок подготовки и 
оказания первой помощи; проведен анализ Федеральных и региональных нормативных 
документов, имеющих отношение к проблеме оказания первой или других видов медицинской 
помощи на догоспитальном этапе;  

изучены возможности обучения и оснащения для оказания первой помощи организаций и лиц, 
не имеющих медицинского образования; разработана система медико-организационных 
мероприятий первой помощи при травмах и неотложных состояниях на догоспитальном этапе, 
которая включает в себя заблаговременное выполнение комплекса организационных и 
правовых мероприятий, оснащение и обучение участников оказания первой помощи на 
догоспитальном этапе.  

Научно-практическая значимость исследования.  

В результате проведенного исследования обоснована необходимость разработки 
нормативного документа, регламентирующего оказание первой помощи (Закона о первой 
помощи) и создания межведомственного рабочего органа (Координационного совета) 
координирующего вопросы первой помощи, в том числе впервые:  

• создана рабочая группа для разработки закона Воронежской области «Об оказании первой 
медицинской помощи населению Воронежской области» (решение Воронежской областной 
Думы № 46-Ш-ОД от 28 марта 2002 года), подготовлен и согласован с членами рабочей 
группы проект Закона;  
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• создан «Координационный Совет по совершенствованию догоспитальной помощи», под 
председательством заместителя главы администрации Воронежской области, куда вошли 
руководители различных учреждений и ведомств;  

• разработаны и внесены в «Областную целевую программу улучшения условий труда на 
2004 - 2006 годы» разделы, касающиеся подготовки и оказания первой помощи, включающие 
разработку нормативной базы для предприятий различного профиля, обучение и оснащение 
работников предприятий для оказания первой помощи.  

Апробация работы.  

Материалы диссертации были доложены или представлены на Всероссийских и 
Международных конференциях, выставках и форумах:  

 «Всероссийской практической конференции по вопросам обеспечения безопасности 
дорожного движения», Москва, 8-9 декабря 1997 года;  

 Второй «Всероссийской практической конференции по вопросам обеспечения 
безопасности движения», Москва, 2-3 декабря 1998 года; ^ Международном конгрессе 
и выставке «Безопасность и охрана труда - 1998», Москва, ВВЦ, 19 - 20 ноября 1998 
года;  

 Всероссийском семинаре «Охрана труда в энергетике - 99», Москва, павильон 
«Электрификация» ВВЦ, 7-11 июня 1999 года;  

 •Всероссийском семинаре «Охрана труда в энергетике - 2000», Москва, павильон 
«Электрификация» ВВЦ, 10-14 апреля 2000 года;  

 Первой международной научно-практической конференции «Медицина катастроф, 
скорая и неотложная помощь и экстремальная медицина», Москва, 18—19 апреля 
2000 года;  

 Всероссийской практической конференции «Предупреждение дорожно-транспортного 
травматизма среди детей и пешеходов», Сочи, 24 — 25 мая 2000 года;  

 1-м Российском научном форуме с международным участием «Скорая помощь 2000», 
Москва, 12-13 сентября 2000 года; •S Международном конгрессе и выставке 
«Безопасность и охрана труда - 2000», Москва, ВВЦ, 14-17 ноября 2000 года; S 
Межрегиональной выставке «Безопасность, связь, средства спасения» Москва, 18 - 20 
октября 2000 года;  

 VII Международном Форуме «Технологии безопасности», Москва, 5 - 8 февраля 2002 
года; IV Всероссийской практической конференции по обеспечению безопасности 
дорожного движения, Москва, 10 — 11 декабря 2002 года;  

 VIII Международном Форуме «Технологии безопасности 2003», Москва, 4-7 февраля 
2003 года;  

 Первом Международном форуме «Дети в чрезвычайных ситуациях», Москва, 14-16 
октября 2003 года;  

 IX Международном Форуме «Технологии безопасности 2004»,  

 Москва, 14—17 марта 2004 года.  
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Публикации.  

По теме работы получены 2 патента, издана монография, опубликовано 27 печатных работ, в 
том числе в центральной печати.  

Основные положения выносимые на защиту.  

1. Травмы и неотложные состояния наносят существенный социальный, медицинский и 
экономический ущерб обществу. Своевременное оказание первой помощи способно снизить 
этот ущерб, однако проведенное исследование свидетельствует о том, что частота оказания 
первой помощи, в настоящее время, находится на низком уровне (1,6% случаев), а готовность 
граждан и организаций к оказанию первой помощи практически отсутствует.  

2. Действующее в настоящее время нормативно-правовое обеспечение организации первой 
помощи не соответствует масштабам и специфике проблемы и требует совершенствования.  

3. Материально-техническое оснащение для оказания первой помощи недостаточно. 
Существующая система подготовки организаций и лиц, не имеющих медицинского 
образования неэффективна.  

4. Научно обоснованная, разработанная и апробированная в условиях эксперимента 
комплексная система медико-организационных мероприятий первой помощи при травмах и 
неотложных состояниях на догоспитальном этапе позволяет обеспечить заблаговременную 
готовность и своевременное, эффективное оказание первой помощи пострадавшим.  

ЗАКЛЮЧЕНИЕ ДИССЕРТАЦИИ 
 по теме "Общественное здоровье и здравоохранение", Дежурный, Леонид Игоревич 

ВЫВОДЫ  

1. Травматизм в Воронежской области является серьезной социальной и медицинской 
проблемой. За 2000-2004 гг. средняя частота обращений за медицинской помощью в 
результате травм и несчастных случаев Воронежской области составила 52,52%о в год. 
Частота выездов бригад скорой медицинской помощи на несчастные случаи за 2004 год была 
32,94 %о, что не имело существенных отличий от частоты вызовов на несчастные случаи по 
Российской Федерации в целом (32,7 %о). Частота оказания первой помощи при травмах и 
неотложных состояниях находится на низком уровне (1,6%). Большинство пострадавших 
(98,4%) до прибытия медицинского работника никакой помощи не получают. Отсутствие 
оказания первой помощи привело у значительной части пострадавших к выраженным 
нарушениям в организме и ухудшению состояния вплоть до смерти на месте происшествия 
(22%) при отсутствии у них несовместимых с жизнью повреждений. Своевременное оказание 
первой помощи позволит не допустить развитие опасных и смертельных осложнений, и таким 
образом, снизит летальность, инвалидность, сроки временной утраты трудоспособности и 
финансовые затраты на лечение и реабилитацию пострадавших.  

2. Состояние готовности граждан и организаций к оказанию первой помощи 
неудовлетворительное. Большинство граждан (60,7%) не считает оказание первой помощи 
своей задачей. Основными причинами, по которым граждане не готовы оказывать первую 
помощь являются отсутствие знаний и практических навыков по оказанию первой помощи 
(82,1%), боязнь навредить пострадавшему при оказании первой помощи (67,6%), боязнь 
юридической ответственности (63,5%), отсутствие средств для оказания первой помощи 
(51,3%). Низкая готовность к оказанию первой помощи на предприятиях определяется 
недостатками в нормативных документах по охране труда, слабым контролем со стороны 
инспекторов по охране труда, недостаточным пониманием руководителей предприятий и 
самих работников важности первой помощи для спасения жизни при травмах и неотложных 
состояниях, а также недостаточным оснащением и слабой теоретической и практической 
подготовкой работников к оказанию первой помощи.  
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3. Действующая нормативно-правовая документация Российской Федерации содержит 
большое количество документов, как федерального, так и местного уровня, имеющих 
отношение к оказанию первой помощи. Однако, неконкретность формулировок и отсутствие 
комплексности в нормативных документах приводит к неэффективности пунктов касающихся 
оказания первой помощи. Создание адекватной правовой базы является одной из наиболее 
приоритетных задач, решение которой сможет значительно улучшить частоту и 
эффективность оказания первой помощи.  

4. Имеющиеся в настоящее время возможности по обучению и оснащению для оказания 
первой помощи лиц, не имеющих медицинского образования недостаточны и 
малоэффективны. В результате отсутствия юридически определенного объема первой 
помощи учебные пособия, программы обучения и средства первой помощи в настоящее 
время не соответствуют друг другу, что снижает эффективность оказания первой помощи и 
затрудняет преемственность на догоспитальном и госпитальном этапах.  

5. Разработанные предложения в проект Закона о первой помощи, «Положение для 
работников организаций по оказанию первой помощи при травмах и неотложных состояниях», 
Стандарты Национальной ассоциации телохранителей России регламентируют вопросы 
организации и оказания первой помощи пострадавшим и определяют взаимодействие 
организаций и лиц, не имеющих медицинского образования с органами здравоохранения.  

6. Разработанная и внедренная в широкую практику система обучения позволила подготовить 
к оказанию первой помощи более 2,5 тыс. человек, в том числе преподавателей и 
инструкторов первой помощи. В результате обученные изменили свое отношение к оказанию 
первой помощи и 84,2 % из них, стали считать себя потенциальными участниками ее 
оказания. Поставленные на серийное производство средства для оказания первой помощи 
позволили оснастить для оказания первой помощи более 2,5 млн. человек.  

7. Научно обоснованная, разработанная и апробированная в условиях эксперимента система 
нормативно-правового обеспечения и медико-организационных мероприятий первой помощи 
при травмах и неотложных состояниях на догоспитальном этапе, включающая 
организационно-правовые вопросы, обучение участников первой помощи правилам ее 
оказания и оснащение их средствами для ее оказания, позволила обеспечить 
своевременность и эффективность оказания первой помощи и снизить смертность 
пострадавших, погибших до прибытия скорой медицинской помощи, на 15-20%, а сроки и 
стоимость лечения пострадавших в стационарах на 30-40%.  

ПРАКТИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ  

1. Для снижения уровня смертности, инвалидности и сроков временной утраты 
трудоспособности необходимым условием является своевременное устранение нарушений 
возникших в организме после травмы. Для этого важной задачей является улучшение 
организации и непосредственного оказания первой помощи на месте происшествия.  

2. При травмах и неотложных состояниях основной упор необходимо делать на сокращение 
сроков начала оказания помощи пострадавшим. Особое значение имеет оказание первой 
помощи до прибытия врача, т.к. этот этап помощи в настоящее время практически 
отсутствует.  

3. Для эффективного оказания первой помощи необходимо обеспечить заблаговременную 
готовность граждан и организаций к ее оказанию. При подготовке к оказанию первой помощи 
необходимо одновременно и заблаговременно выполнить три задачи: 1. Определить объем и 
порядок оказания первой помощи, организацию процесса, полномочия лиц оказывающих 
помощь. 2. Обучить участников первой помощи. 3. Оснастить участников первой помощи 
средствами для ее оказания. Выполнение какого-либо одного и даже двух пунктов 
малоэффективно.  
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4. Необходимо юридически определить объем первой помощи и порядок ее оказания. На их 
основе должны быть разработаны перечни оснащения и программы обучения. Это позволит 
избежать потери времени при обучении на изучение действий по оказанию первой помощи не 
подкрепленных материальным оснащением и исключить наличие в аптечках средств, 
которыми человек, оказывающий помощь не умеет пользоваться.  

5. Для обеспечения преемственности на догоспитальном и госпитальном этапе лица, не 
имеющие медицинского образования, должны быть обучены по единым программам обучения 
и иметь стандартное оснащение, основывающиеся на юридически определенном объеме 
первой помощи и перечне действий по ее оказанию.  

6. 4 Для координации действий направленных на подготовку и оказание первой помощи 
необходимо на различных уровнях создавать структуры, включающие как представителей 
органов здравоохранения, так и исполнителей первой помощи.  

7. Инструкторы и преподаватели, проводящие обучение лиц, не имеющих медицинского 
образования, должны быть обучены по единой утвержденной методике и обеспечены всеми 
необходимыми методическими материалами для преподавания.  

8. Для оснащения участников первой помощи средствами ее оказания необходимо 
использовать стандартные аптечки первой помощи, утвержденные и согласованные в 
установленном порядке. Это обеспечит соответствие состава аптечки и знаний, получаемых 
при обучении. Кроме того, это позволит избежать опасных действий по оказанию первой 
помощи не входящих в компетенцию лиц, не имеющих медицинского образования.  

9. Для принятия дальнейших мер по снижению тяжести последствий травматизма в 
документах отчетности должны учитываться своевременность и качество оказания первой 
помощи.  

ВНЕДРЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ ИССЛЕДОВАНИЯ.  

Результаты проведенного исследования используются в преподавании курса хирургии и 
реанимации для слушателей кафедры скорой и неотложной медицинской помощи факультета 
повышения квалификации и профессиональной подготовки специалистов Воронежской 
государственной медицинской академии в виде лекционного курса и при проведении 
практических занятий. Всего проведено более 50 циклов обучения. Обучено более 1200 
врачей скорой медицинской помощи, поликлиник, центральных районных больниц, центра 
экстренной медицинской помощи, военного госпиталя, и др.  

Для обучения граждан правилам оказания первой помощи на догоспитальном этапе и 
проведения научно-исследовательских работ по этой проблеме:  

 создана Автономная некоммерческая организация «Центр догоспитальной 
медицинской помощи»; 

 организована кафедра Экстремальной медицины Академии Национальной ассоциации 
телохранителей России;  

 разработаны Программы обучения телохранителей, вошедшие в стандарт 
Национальной ассоциации телохранителей России;  

 разработан «буклет с пиктограммами по правилам оказания само-и взаимопомощи для 
вложения в медицинскую аптечку». Буклет утвержден Министерством 
здравоохранения РФ и стал обязательным вложением в автомобильную аптечку для 
всех производителей;  
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 изданы «Пособие для водителей и пассажиров по оказанию первой медицинской 
помощи при травмах и неотложных состояниях», «Алгоритм-классификатор по 
оказанию первой медицинской помощи и эвакуации пострадавших при ДТП», 

  «Пособие по оказанию первой медицинской помощи при травмах и неотложных 
состояниях для работников организаций и предприятий», методические рекомендации 
«Первая медицинская помощь при травмах и неотложных состояниях».  

 Результаты научно-практических исследований используются в обучении лиц, не 
имеющих медицинского образования, правилам оказания первой медицинской помощи 
в Центре догоспитальной медицинской помощи.  

 Всего прошли обучение более 2500 сотрудников различных служб и специальностей 
(пожарные, сотрудники МЧС, энергетики, инструкторы-подводники, телохранители, 
охранники, инкассаторы, руководители предприятий и инженеры по охране труда и 
др.) из различных регионов страны (Воронеж и Воронежская область, Москва, Санкт-
Петербург, Белгород, Липецк, Ростов, Тамбов, Курск, Якутск, Ярославль и др.).  

Для оснащения лиц, не имеющих медицинского образования, разработаны, одобрены 
Комитетом по новой медицинской технике Министерства здравоохранения РФ, прошли 
технические испытания во Всероссийском научно-исследовательском испытательном 
институте медицинской техники и поставлены на серийное производство следующие изделия 
для оказания первой помощи:  

 Устройство для проведения экспираторного искусственного дыхания "рот-устройство-
рот" - УДР (одноразового применения);  

 Жгут кровоостанавливающий матерчато-эластичный с дозированной компрессией для 
само- и взаимопомощи; о Аптечка первой помощи (автомобильная);  

 Гипотермический пакет в двух исполнениях ГП-01 и ГП-2.  

 Получены патенты РФ на кровоостанавливающий жгут (патент РФ №96117286, 1998 г.) 
и устройство для проведения искусственного дыхания (патент РФ №96116910, 1998 г.). 

 Разработаны, одобрены Управлением организации фармацевтической деятельности, 
обеспечения лекарствами и медицинскими изделиями Министерства здравоохранения 
РФ и рекомендованы Комитетом по новой медицинской технике Министерства 
здравоохранения РФ семь базовых перечней аптечек первой помощи для различных 
предприятий и организаций с учетом основных факторов риска, в том числе аптечки 
первой медицинской помощи: о общего назначения, о для производственных 
предприятий и организаций, о для транспортных средств, о для учреждений 
различного типа и учебных заведений, о для детских дошкольных учреждений, о для 
оказания первой помощи в особых случаях, индивидуальная (носимая).  

Перечни аптечек вошли в виде приложения в проект «Закона о первой помощи» и в 
«Положение для работников организаций по оказанию первой помощи при травмах и 
неотложных состояниях».  

Кроме того, для оснащения сотрудников личной охраны разработаны аптечка «Президент» и 
носимая аптечка для телохранителей. На VII Международном Форуме «Технологии 
безопасности» (5-8 февраля 2002 года, ВВЦ, Москва) аптечка «Президент» получила медаль 
и диплом конкурса «За лучшее инновационное решение в области современных технологий 
безопасности». Аптечка «Президент» включена в экипировочные стандарты Национальной 
ассоциации телохранителей России.  
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Разработанные аптечки представлены на постоянно действующих выставках в павильоне 
«Электрификация» на ВВЦ в Москве (ВДНХ), в центрах охраны труда в Санкт-Петербурге и в 
Воронеже.  

Разработанные аптечки первой помощи используются в оснащении автомобилей, рабочих 
мест на энергетических и производственных предприятиях (Мосэнерго, Кубаньэнерго, 
Бурятэнерго, Воронежэнерго, Воронежобл-газ, Воронежский завод синтетического каучука и 
др.), для оснащения сотрудников охраны и инкассаторов Сбербанка РФ, сотрудников 
пожарной охраны, ГИБДД, автозаправочных станций, предприятий торговли и многих других.  

Разработанные изделия для оказания первой помощи «Жгут кровоостанавливающий 
матерчато-эластичный с дозированной компрессией для само-и взаимопомощи», «Устройство 
для проведения экспираторного искусственного дыхания "рот-устройство-рот" - УДР 
(одноразового применения), гипо-термический пакет ГП - 01 и ГП-2, используются различными 
производителями России, Белоруссии, Украины для комплектования автомобильных, 
производственных, офисных и других аптечек первой помощи.  
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