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ОРГАНИЗАЦИЯ ФАРМАЦЕВТИЧЕСКОГО ДЕЛА

Резюме.

Статья посвящена анализу причин вызовов бригад скорой (неотложной) медицинской помощи (СНМП) в аптеки 

города Витебска в период с 01.01.2016 по 31.12.2018. Результаты работы основываются на архивных данных, 

полученных в учреждении здравоохранения «Витебская городская станция скорой и неотложной медицинской 

помощи». Выявлено, что за три календарных года из 151 аптеки первой, второй и пятой категории г. Витебска, 

осуществляющей розничную реализацию лекарственных средств, на станцию СНМП поступило 242 вызова: экс-

тренных 37 (15,29%), неотложных – 205 (84,71%). Причинами вызовов послужили заболевания и состояния, от-

несенные к 13 классам Международной статистической классификации болезней десятого пересмотра (МКБ-10). 

Наибольшее количество вызовов связано с болезнями системы кровообращения, психическими расстройствами и 

расстройствами поведения, обмороками и травмами различной степени тяжести. Медицинская помощь на месте 

была оказана 97 (40,08%) посетителям аптек; 116 (47,93%) доставлены в стационары; 29 (11,98%) вызовов оказа-

лись безрезультатными. Сделаны выводы о необходимости разработки алгоритмов действий фармацевтических 

работников для оказания скорой медицинской помощи посетителям аптек и мероприятий по предотвращению 

безрезультатных вызовов бригад СНМП в аптеки. 

Ключевые слова: скорая (неотложная) медицинская помощь, аптека, причины вызовов, бригада скорой медицин-

ской помощи.

Abstract.

The article is devoted to the analysis of the reasons for calling in emergency medical care (EMC) teams to Vitebsk 

pharmacies during the period from January 1, 2016 to December 31, 2018. The results of the work are based on archival 

data obtained at the medical institution «Vitebsk First Aid Station». The study revealed that during 3 years first aid station 

received 242 calls from 151 Vitebsk pharmacies of the first, second and fifth categories; 37 (15.29%) calls were classified 

as emergent and 205 (84.71%) as urgent. The causes of the calls were diseases and conditions assigned to 13 classes in 

accordance with the International Statistical Classification of Diseases of the tenth revision (ICD-10). The majority of 

these calls were due to diseases of the circulatory system, mental disorders and behavioral disorders, fainting and injuries 

of different severity. Medical aid on the spot was provided to 97 (40.08%) pharmacy visitors; 116 (47.93%) of them were 

transported to hospitals; 29 (11.98%) calls were in vain. Conclusions have been made about the necessity to develop 

algorithms of actions for the pharmaceutical workers to provide emergency medical care to pharmacy visitors and to take 

measures aimed at prevention of ineffective calls of EMC teams to pharmacies. 

Key words: ambulance (emergency) medical care, pharmacy, causes of calls, ambulance team. 
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В системе оказания медицинской помо-

щи населению на догоспитальном этапе важная 

роль принадлежит службе скорой медицинской 

помощи, которая круглосуточно обеспечивает 

медицинскую помощь взрослому и детскому на-

селению на месте происшествия и по пути следо-

вания в стационар [1].

При состояниях, угрожающих жизни и здо-

ровью человека, важно, чтобы медицинская по-

мощь была оказана немедленно или в первые 1,0-

1,5 часа [2, 3]. В медицине катастроф существуют 

понятия «10 платиновых минут» и «золотой час» – 

периоды времени, когда оказанная пострадавшему 

медицинская помощь наиболее эффективна [4, 5].

Неотъемлемым участником системы здра-

воохранения является фармацевтический ра-

ботник. Международная медицинская и фар-

мацевтическая общественность рассматривают 

провизора и фармацевта как самых доступных 

для населения специалистов здравоохранениях 

[6]. В связи с увеличением стоимости врачеб-

ного приема, изменением стиля жизни, возрас-

танием уровня информации о способах лечения 

различных заболеваний, расширением рынка 

безрецептурных лекарственных средств населе-

ние при наличии проблем со здоровьем все чаще 

обращается не к медицинскому работнику, а в 

аптеку. При этом зарубежные аптеки участвуют 

в масштабных профилактических программах и 

вакцинации населения, выполняют ряд диагно-

стических тестов, несложных медицинских ма-

нипуляций и косметических процедур [7].

Белорусские аптеки также нередко стано-

вятся местом, где населению требуется меди-

цинская помощь. Об этом свидетельствуют наши 

предыдущие исследования, которыми установле-

но, что из аптек г.г. Могилева, Бреста и Гомеля 

вызовы на станцию СНМП поступали от 57 до 

169 раз в год. Поводом для вызова бригад СНМП 

для оказания медицинской помощи посетителям 

аптек были различного рода заболевания и со-

стояния: болезни сердечно-сосудистой системы, 

психические расстройства, потеря сознания, за-

болевания нервной системы, травмы и отравле-

ния и др. [8-10].

Обязанность оказания скорой медицин-

ской помощи фармацевтическими работниками 

Республики Беларусь закреплена Законом «О 

здравоохранении». Вид и объем оказания скорой 

медицинской помощи фармацевтическими ра-

ботниками Законом не регулируется. На данный 

момент для фармацевтических работников Ре-

спублики Беларусь не разработана упорядочен-

ная процедура действий в ситуациях, требующих 

оказания скорой медицинской помощи посетите-

лям аптек [11]. 

Для разработки такой процедуры, про-

грамм обучения фармацевтических работников 

правилам и методам оказания медицинской по-

мощи важно выявить основные заболевания и со-

стояния, которые возникают у посетителей аптек, 

требующих вызова бригады СНМП. 

Целью настоящей работы является иссле-

дование причин вызовов бригад СНМП в ап-

теки города Витебска в период с 01.01.2016 по 

31.12.2018.

Материал и методы

В Витебске на 01.01.2019 имели лицензию 

на фармацевтическую деятельность, связанную с 

розничной реализацией лекарственных средств, 

175 аптек (71 – государственной формы собствен-

ности (40,57%), 104 – частной (59,43%)) [12]. Из 

них 2 аптеки первой категории (1,14%), 21 аптека 

второй категории (12,00%), 24 аптеки четвертой 

категории (13,72%), 128 аптек пятой категории 

(73,14%). В исследование включили 151 аптеку 

первой, второй и пятой категории и не включили 

24 аптеки четвертой категории, расположенные 

в поликлиниках и больницах. Проведена ретро-

спективная оценка вызовов бригад СНМП в апте-

ки на основании архивных данных, полученных в 

учреждении здравоохранения «Витебская гор од-

ская станция скорой и неотложной медицинской 

помощи», за период с 01.01.2016 по 31.12.2018. 

В работе использовали методы исследова-

ния: эмпирические (сравнение, изучение доку-

ментов и информационных материалов) и ком-

плексно-комбинированные (анализ и синтез). 

Расчеты и обработку полученных данных про-

водили с помощью программы Microsoft Offi  ce 

Excel 365.

Результаты и обсуждение

Нами определено, что за исследуемый пе-

риод в УЗ «Витебская городская станция СНМП» 

поступили вызовы из 83 аптек (54,97%) (26 – го-

сударственных, 31,33%, 57 – частных, 68,67%). 

Большее количество вызовов (138, 57,02%) по-

ступило из частных аптек, меньшее (104, 42,98%) 

– из государственных. Суммарное количество 

вызовов за исследуемый период составило 242.
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Наблюдается тенденция роста количества 

вызовов бригад СНМП в аптеки г. Витебска: в 

2016 году работники аптек вызывали бригаду 

СНМП 74 раза, в 2017 – 79, в 2018 – 89 раз.

В Республике Беларусь вызовы бригад 

СНМП подразделяются на экстренные и неотлож-

ные. Диспетчер станции СНМП при экстренном 

вызове не позднее 5 минут обязан передать вызов 

бригаде СНМП, при неотложном – не позднее 1 

часа [13]. Определено, что из 242 исследуемых 

вызовов 37 относились к экстренным (15,29%), 

205 – к неотложным (84,71%).

Нами установлено, что медицинская по-

мощь посетителям аптек потребовалась в разное 

время суток. Максимальное количество вызовов 

характерно для середины дня – с 12 до 17 часов. За 

это время состоялось 132 (54,55%) вызова с пиком 

28 (11,57%) вызовов в 15 часов (рис. 1). 

Медицинска я помощь потребовалась посе-

тителям аптек г. Витебска, которые относились к 

различным возрастным группам согласно класси-

фикации ВОЗ [14]. Наибольшее количество вы-

зовов СНМП отмечено для пожилых посетителей 

аптек – к ним бригады СНМП выезжали на вызов 

77 раз (31,82%), далее следовали молодые (65 че-

ловек, 26,86%) и лица среднего возраста (62 раза, 

25,62%). 9 раз причиной вызова были проблемы 

со здоровьем у лиц до 18 лет (дети) – 3,72%. К 

долгожителям вызовов бригад СНМП не посту-

пало.

Бригадами СНМП посетителям аптек г. 

Витебска было поставлено 58 диагнозов, относя-

щихся к 13 классам МКБ-10 [15]. Ведущими по 

количеству в этом списке были «Болезни системы 

кровообращения», «Психические расстройства и 

расстройства поведения», «Факторы, влияющие 

на состояние здоровья населения и обращения в 

учреждения здравоохранения» (табл. 1). 

Уточнение диагнозов показало, что при-

чинами вызовов бригад СНМП послужили 212 

заболеваний и состояний. Наиболее распростра-

ненными оказались артериальная гипертензия, 

нейроциркуляторная дистония, обморок, алко-

гольное опьянение и абстинентный синдром, 

травмы различной степени тяжести (раны головы, 

переломы, черепно-мозговые травмы и вывихи). 

Именно на медицинскую помощь при данных за-

болеваниях должно быть уделено внимание при 

разработке программ обучения студентов фарма-

цевтических факультетов и повышения квалифи-

кации специалистов с фармацевтическим образо-

ванием. Реже встречались судорожный припадок, 

транзиторные церебральные ишемические атаки, 

инсульт, стенокардия. У посетителей аптек диа-

гностированы отравления, сердечная недостаточ-

ность, заболевания желудочно-кишечного трак-

та, сахарный диабет, аллергические реакции и 

др. Необходимо отметить разнообразие проблем 

со здоровьем у посетителей аптек, с которыми 

приходится сталкиваться фармацевтическим ра-

ботникам и которые могут вызвать у них затруд-

нения при описании состояния пациента диспет-

черу станции СНМП (табл. 2). 

Бригадой СНМ П были доставлены из ап-

тек в учреждения здравоохранения г. Витебска 

114 пациентов (47,11%). После оказания меди-

цинской помощи на месте вызова 52 пациента 

(21,49%) в госпитализации не нуждались; 42 

пациента (17,36%) от дальнейшей госпитализа-

ции отказались. В 15 случаях (6,19%) вызов был 

отменен в связи с отказом пациента от помощи 

бригады СНМП. На месте не оказалось 9 паци-

Рисунок 1 – Распределение вызовов бригад СНМП в аптеки г. Витебска в зависимости от времени суток.
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ентов (3,72%); 4 пациента (1,65%) отказались от 

помощи бригады СНМП после ее прибытия в ап-

теку. По 2 случая приходилось на передачу паци-

ента специализированной бригаде (0,83%) и ор-

ганам внутренних дел (0,83%). Одного пациента 

(0,41%) доставили домой; один (0,41%) пациент 

был практически здоров и в медицинской помо-

щи не нуждался.

Таким образом, медицинская помощь была 

оказана на месте вызова или в условиях стаци-

онара 213 посетителям аптек из 242, к которым 

вызывалась бригада СНМП, – в 88,02% случаев. 

Оставшиеся 29 вызовов (11,98%) были безрезуль-

татными.

Результаты проведенного исследования по-

казывают, что количество вызовов бригад СНМП 

к посетителям аптек города Витебска с каждым 

годом увеличивается. Разнообразие заболева-

ний и состояний свидетельствуют о важности 

и значимости компетенций фармацевтических 

работников аптек по оказанию скорой медицин-

ской помощи посетителям аптек. Необходимость 

четко и уверенно действовать в нестандартных 

ситуациях свидетельствует об актуальности раз-

работки алгоритмов действий фармацевтических 

работников при обращении пациентов за меди-

цинской помощью в аптеку. 

Заключение 

1. Из аптек г. Витебска в период с 2016 по 

2018 гг. станцией СНМП зарегистрировано 242 

вызова бригад СНМП, 37 из которых были экс-

тренными, 205 – неотложными.

2. По результатам вызовов медицинскими 

работниками СНМП выставлено 58 диагнозов, 

относящихся к 13 классам МКБ-10.

3. В качестве причин вызова бригад СНМП 

в аптеки г. Витебска преобладали артериальная 

гипертензия, нейроциркуляторная дистония, ал-

когольное опьянение и абстиненция, обморок, 

травмы различной степени тяжести.

4. Установлено, что в результате вызовов 

бригад СНМП в аптеки г. Витебска 116 человек 

(47,93%) были госпитализированы, 97 пациен-

там (40,08%) оказана медицинская помощь бри-

гадами СНМП в аптеках. В 29 случаях (11,98%) 

вызовы были безрезультатными: пациенты не до-

ждались бригады СНМП либо отказались от ме-

дицинской помощи.

5. Для повышения качества мероприятий 

по оказанию скорой медицинской помощи посе-

тителям аптек фармацевтическими работниками 

целесообразна разработка алгоритма действий 

при возникновении у посетителей проблем со 

Таблица 1 – Распределение болезней, ставших причиной вызова бригады СНМП в аптеки г. Ви-

тебска в период с 01.01.2016 по 31.12.2018, по классам МКБ-10

Класс болезней
Количество 

случаев
Доля, %

Некоторые инфекционные и паразитарные болезни (А00-В99) 2 0,83

Беременность, роды и послеродовой период (O00-O99) 3 1,24

Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани (M00-M99) 4 1,65

Болезни мочеполовой системы (N00-N99) 3 1,24

Болезни нервной системы (G00-G99) 13 5,37

Болезни органов дыхания (J00-J99) 10 4,13

Болезни органов пищеварения (K00-K93) 5 2,07

Болезни системы кровообращения (I00-I99) 78 32,23

Болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена 

веществ (E00-E90)
4 1,65

Психические расстройства и расстройства поведения (F00-F99) 41 16,94

Симптомы, признаки и отклонения от нормы, выявленные при клинических 

и лабораторных исследованиях, не классифицированные в других рубриках 

(R00-R99)

27 11,16

Травмы, отравления и некоторые другие последствия воздействия внешних 

причин (S00-T98)
22 9,09

Факторы, влияющие на состояние здоровья населения и обращения в учреждения 

здравоохранения (Z00-Z99)
30 12,40

Всего 242 100,00
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здоровьем, включая мероприятия по снижению 

количества безрезультативных вызовов бригад 

СНМП. 
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