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Тема № 3: «Основные мероприятия гражданской обороны и защиты населения от чрезвычайных ситуаций природного и техногенного характера».
Учебная цель: Изучить основные мероприятия ГО и защиты населения от ЧС природного и техногенного характера.

Время проведения: 90 мин.

Метод: групповое занятие.
Место: класс

Методическая литература:

1. Гражданская оборона / В.Г. Атаманюк, Л.Г. Ширшнев, Н.И. Акимов. – М.: Высшая школа, 1986.
2. Библиотечка журнала «Военные знания» / Выпуск № 3. – Москва, 1998.
3. Безопасность жизнедеятельности. Часть III / Чрезвычайные ситуации: Учебное пособие // Под ред. А.В. Непомнящего, Г.П. Шилякина. – Таганрог: ТРТЦ, 1994.
4. Безопасность жизнедеятельности: Учебник для ВУЗов/ Л.А. Михайлов, В.П. Соломин и др. – СПб: Питер, 2007.
5. Безопасность жизнедеятельности: Учебник / В.Ю. Микрюков. – Ростов н/Д: Феникс, 2006.
6. Новейшие средства защиты органов дыхания и кожи / Библиотечка журнала «Военные знания». – Москва, 2000.
7. Защита от чрезвычайных ситуаций / Библиотечка журнала «Военные знания». – Москва, 2002.
Учебные вопросы

1. Вступление – 3 мин.

2. Оповещение. Действия населения при оповещении о чрезвычайных ситуациях в мирное время и об опасностях, возникающих при ведении военных действий или вследствие этих действий. – 10 мин.

3. Эвакуация и рассредоточение. Защита населения путем эвакуации. Эвакуация и ее цели. Принципы и способы эвакуации. Эвакуационные органы. Порядок проведения эвакуации. – 17 мин.

4. Организация инженерной защиты населения. Классификация защитных сооружений. Убежища и их основные элементы. Противорадиационные укрытия, их назначения и основные элементы. Укрытия простейшего типа и их устройство. Порядок заполнения защитных сооружений и пребывания в нем. – 10 мин.

5. Средства индивидуальной защиты органов дыхания. Гражданские фильтрующие противогазы. Их назначение, устройство и подбор. Детские фильтрующие противогазы. Их назначение, устройство и порядок применения. Условия применения дополнительных патронов к фильтрующим противогазам. Камеры защитные детские, их назначение устройство и порядок применения. Назначение и устройство респираторов, правила пользования ими. Простейшие средства защиты органов дыхания, их защитные свойства, порядок изготовления и пользования. – 15 мин.

6. Средства индивидуальной защиты кожи. Их назначение и классификация. Простейшие средства защиты кожи и их свойства. – 10 мин.

7. Медицинские средства индивидуальной защиты. Содержание, назначение и порядок применения. Индивидуальные противохимические пакеты. Назначение и порядок пользования ими. – 5 мин.

8. Санитарная обработка людей. Частичная санитарная обработка, ее назначение и порядок проведения. Полная санитарная обработка, ее назначение и порядок проведения. – 5 мин.

9. Повышение защитных свойств дома (квартиры) от проникновения радиоактивных, отравляющих и аварийно химически опасных веществ. – 5 мин.

10. Защита продуктов питания, фуража и воды от заражения радиоактивными, отравляющими веществами и бактериальными средствами. – 5 мин.

11. Организация защиты сельскохозяйственных животных и растений от заражения. – 5 мин.

Используемые понятия:

АХОВ - аварийно химически опасные вещества (ранее СДЯВ)

ЭПИФИТОТИЯ -  массовое поражение сельскохозяйственных культур заболеваниями растений.

Вступление.

Чрезвычайная ситуация (ЧС) – это обстановка на определенной территории, сложившаяся в результате аварии, опасного природного явления, катастрофы, стихийного бедствия, которые могут повлечь или повлекли за собой человеческие жертвы, ущерб здоровью людей или окружающей среде, значительные материальные потери и нарушение условий жизнедеятельности людей.

Причины техногенных ЧС в мирное время: рост интенсивности производства; усложнение технологических процессов; вовлечение в производство агрессивных, аварийно химически опасных и взрывоопасных веществ; естественный износ оборудования; нарушение правил эксплуатации и техники безопасности.

Чрезвычайные ситуации техногенного характера:

· выброс в атмосферу радиоактивных веществ;

· выброс (утечка) в окружающую среду АХОВ;

· аварии, связанные с возникновением пожаров, взрывов;

· аварии на коммунально-энергетических сетях и др.

            Чрезвычайные ситуации природного характера:

· геологического характера - оползни, сели, снежные лавины, землетрясения, извержения вулканов;
· метеорологического характера - ураганы, бури, смерчи, снежные бури;
· гидрологического характера - наводнения, нагоны, заторы, цунами;
· природные пожары - лесные, степные, торфяные.
Какие же есть мероприятия и способы защиты от ЧС природного и техногенного характера?
I Учебный вопрос: Оповещение. Действия населения при оповещении о чрезвычайных ситуациях в мирное время и об опасностях, возникающих при ведении военных действий или вследствие этих действий.

Оповестить население - значит, предупредить его о надвигающемся наводнении, лесном пожаре, землетрясении или другом стихийном бедствии,  передать информацию о случившейся аварии или катастрофе, а также о надвигающейся военной опасности.
 Для оповещения используются все средства проводной, радио- и телевизионной связи, посыльные, «рынды».
Время – главный фактор, в экстремальных условиях терять его никак нельзя. Своевременное оповещение людей об опасности решает судьбу людей.

В случае опасности людей надо предупредить, где бы они ни находились. Для этого в населённых пунктах созданы системы централизованного оповещения, базирующиеся на сетях связи и проводного вещания (радиотрансляционной сети), специальной аппаратуре П-164 и электросиренах. В Ростове-на-Дону 140 сирен в системе оповещения. Они ежемесячно, в определённые дни, включаются для проверки и тренировки населения, Завывание сирен, прерывистые гудки предприятий означают сигнал «Внимание всем!», а не предупреждение о воздушной тревоге, как это предусматривалось в Великую отечественную войну. 
Услышав звучание сирен, надо немедленно включить телевизор, радиоприемник, репродуктор радиотрансляционной сети и слушать сообщение местных органов власти или Управления по делам гражданской обороны и чрезвычайным ситуациям.

На весь период ликвидации последствий стихийных действий или аварий все эти средства необходимо держать постоянно включенными, потому что местные радиотрансляционные узлы населенных пунктов и объектов экономики переводятся на круглосуточную работу в целях обеспечения населения информацией.
На каждый случай чрезвычайной ситуации местные органы власти совместно с Управлением по делам ГО и ЧС заготавливают варианты текстовых сообщений по прогнозируемым (наиболее вероятным)  стихийным бедствиям, авариям и катастрофам. 

Отсутствие информации или ее недостаток способствует возникновению слухов, кривотолков, паники.  А паника может умножить последствия, создаваемые стихийным бедствием или аварией.

При возникновении воздушной, химической или радиационной опасности также сначала звучат сирены, то есть раздаётся сигнал «Внимание всем!», затем следует информация. К примеру: «Внимание! Говорит Управление по делам ГО и ЧС города Ростова-на-Дону. Граждане! Воздушная тревога! Воздушная тревога!»

И далее  коротко  будет сказано, что надо людям делать дома, если необходимо уходить из дома, то будет указание на то, что взять с собой, где укрыться или указано место сбора. 
Принятая и ныне действующая система оповещения в Российской Федерации имеет то достоинство, что звучание сирен дает возможность сразу привлечь внимание всех людей поселения, города, района и области. 

Эта система оповещения применима как в мирное время  при стихийных бедствиях, так и в военное. Она позволяет каждому гражданину получить точную информацию о происшедшем событии, возникшей чрезвычайной ситуации, услышать напоминание о правилах поведения в конкретных условиях. 

Чтобы оперативно оповещать население об авариях на АЭС, химически опасных предприятиях, гидроузлах и других объектах, где особенно велика опасность катастроф, в настоящее время создаются так называемые локальные системы оповещения. С их помощью можно своевременно оповещать не только рабочих и служащих этих объектов, но и руководителей предприятий, учреждений, организаций, учебных заведений, находящихся вблизи них, а также все население, попадающее в зоны возможного заражения, разрушения, катастрофического затопления. Границы таких зон, естественно, определяются заранее. Все предприятия, учреждения и населенные пункты объединяются в самостоятельную систему оповещения. Локальная система должна включаться очень быстро, чтобы информация об угрозе заражения или затопления дошла до граждан заранее, еще до подхода зараженного воздуха или волны прорыва, и чтобы оставалось время для выполнения мер защиты.

ΙΙ Учебный вопрос: Эвакуация и рассредоточение. Защита населения путем эвакуации. Эвакуация и ее цели. Принципы и способы эвакуации. Эвакуационные органы. Порядок проведения эвакуации.
Эвакуация - как способ защиты населения используется давно. Особенно больших масштабов она достигла в годы Великой Отечественной войны. Из европейской части Советского союза эвакуировались на восток заводы с рабочими, служащими и их семьями. В течение июля - ноября 1941 года в глубокий тыл перебазировалось более 1500 промышленных предприятий и миллионы людей. Особой была эвакуация из блокированного Ленинграда по единственной трассе - Ледовой Дороге жизни через Ладожское озеро. В первую очередь вывозили детей, женщин, престарелых и больных людей. 
«Нужна ли эвакуация в наши дни, не потеряла ли она своего значения?» приходится часто слышать такие вопросы. Практика современной жизни говорит о том, что население все чаще подвергается опасностям в результате стихийных бедствий, аварий и катастроф, происходящих в промышленности и на транспорте. В этих условиях роль гражданской обороны, а теперь и МЧС, значительно возросла.  МЧС осуществляет защиту населения в любой обстановке, в любых критических ситуациях. В связи с землетрясением в Армении  7 декабря 1988 года из городов Ленинакан, Кировакан, Спитак, Степанаван и других населенных пунктов,  подвергшихся разрушениям, было эвакуировано более 110 тысяч человек.

Все чаще приходится прибегать к эвакуационным мероприятиям при авариях на атомных электростанциях, при выбросах и разливах аварийно химически опасных и биологически вредных веществ, при крупных пожарах на нефтехимических и нефтеперерабатывающих заводах. При эвакуации населения из 30-километровой зоны при аварии на Чернобыльской АЭС в апреле-мае 1986 года, население эвакуировали из городов Чернобыль, Припять и еще 300 населенных пунктов.

При авариях на предприятиях, производящих или использующих АХОВ, образуются зоны заражения. Рабочих и служащих этих предприятий обязательно эвакуируют в безопасные районы.  

Количество людей, подлежащих эвакуации,  каждый раз определяется местными органами власти с учетом рекомендаций Управления по делам ГО и ЧС, исходя из условий, характера и масштабов чрезвычайной ситуации. 
Соответствующим  руководителям следует помнить, что эвакуации в безопасные районы подлежит также население, проживающее в зонах возможного катастрофического затопления, то есть, на территории, где затопление может повлечь разрушение зданий и сооружений, гибель людей, выход из строя основного оборудования промышленных предприятий и уничтожение других материальных ценностей. 
Во время эвакуации вывозят (выводят) людей в загородную зону, т.е. в те районы и населенные пункты, где дальнейшее проживание не представляет опасности. Их удаленность может быть самой различной, от нескольких до сотен километров (в пределах области или края).

Населенные пункты, где размещается эвакуированное население, как правило, находятся вблизи железных и автомобильных дорог, речных пристаней. 

Семьи не разбиваются, а вывозятся вместе, также и расселяются единым коллективом в домах местных жителей, в общественных зданиях (клубах, школах, на туристских и спортивных базах, в домах отдыха, пансионатах и санаториях).

В условиях возникновения чрезвычайной ситуации важное значение приобретает быстрота эвакуации. Для целей эвакуации используется все  многообразие  транспорта.

Комбинированный способ эвакуации предусматривает как вывоз населения автомобильным, железнодорожным, водным транспортом, так и массовый вывод пешком. Транспорт используется для тех, кто не может передвигаться самостоятельно (престарелых, инвалидов, больных, беременных женщин, женщин с детьми до 10 лет). Пешком выводится вся остальная здоровая часть населения.

Эвакуация, рассредоточение работников организаций планируются заблаговременно в мирное время и осуществляются по территориально-производственному принципу, в соответствии с которым:
- эвакуация работников организаций, переносящих производственную деятельность в загородную зону, рассредоточение работников организаций, а также эвакуация неработающих членов семей указанных работников организуются и проводятся соответствующими должностными лицами организаций (дети обычно эвакуируются вместе с родителями, но в особых случаях образовательные учреждения и детские сады могут вывозиться самостоятельно);

- эвакуация остального нетрудоспособного и не занятого в производстве населения организуется по месту жительства должностными лицами соответствующих органов местного самоуправления.

Организуют эвакуацию главы администраций городов, районов, руководители предприятий, организаций, учреждений. На предприятиях, в организациях и учреждениях создаются эвакуационные комиссии, которые ведут учет количества рабочих, служащих и членов их семей, подлежащих эвакуации, разрабатывают эвакуационные документы, налаживают взаимодействие с районными (городскими) органами, сборным эвакуационным пунктом (СЭП), эвакоприемной комиссией и приемным эвакопунктом (ПЭП) в загородной зоне.

Сборный эвакуационный пункт предназначен для сбора, регистрации и организованной отправки населения. При вывозе людей железнодорожным или водным транспортом, СЭП размещаются вблизи станций, портов (пристаней) и на предприятиях, имеющих свои подъездные пути. При вывозе населения автотранспортом, СЭП размещается на территории или вблизи тех объектов, рабочие и служащие которых следуют этим транспортам. Каждому СЭП присваивается порядковый номер, к нему приписываются ближайшие учреждения и организации.

Приемные эвакуационные пункты создаются для встречи прибывающих в загородную зону людей, их учета и размещения в конечных населенных пунктах.

Промежуточные пункты эвакуации (ППЭ) назначаются для населения, эвакуируемого пешим порядком, когда конечные пункты размещения значительно удалены от города. Они размещаются в населенных пунктах, находящихся на маршрутах движения. Отсюда дальше население следует пешком или вывозится транспортом.


Для оказания помощи больным используются местные лечебные учреждения, а также тот медицинский персонал, который должен быть приписан к колонне.

Пункты посадки организуются на железнодорожных станциях и платформах, в портах и на пристанях, у подъездных путей предприятий. Пункты посадки на автотранспорт создаются, как правило, непосредственно у СЭП.

Пункты высадки располагаются на территории загородной (безопасной) зоны. 
Узнав об эвакуации, граждане должны немедленно подготовиться к выезду. Брать с собой самое необходимое: личные документы (паспорт, военный билет, свидетельства о браке и рождении детей, пенсионное удостоверение, деньги), продукты питания на 2-3 суток и питьевую воду,  одежду, обувь (в том числе и теплую), принадлежности туалета, белье, постельные принадлежности на случай длительного пребывания в загородной зоне.

 Из продуктов питания следует брать такие, которые могут храниться: консервы, концентраты, копчености, сухари, печенье, сыр, сахар и др. Питьевую воду нужно налить во флягу, термос, бутылку с пробкой. Целесообразно иметь кружку, чашку, ложку, перочинный нож, спички, карманный фонарик.

При подготовке к эвакуации пешим порядком необходимо подготовить такую обувь, которая при совершении марша не натирала бы ноги и соответствовала сезону.

 В случае следования в загородную зону транспортом, вещи и продукты нужно уложить в чемоданы, сумки, рюкзаки. А если придется идти пешком, все укладывают в рюкзак или вещевой мешок. К каждому чемодану, сумке, рюкзаку прикрепите бирки с указанием своей фамилии, инициалов, адреса жительства и конечного пункта эвакуации, в этом случае больше вероятности, что чемодан или рюкзак не потеряются.

Детям дошкольного возраста необходимо пришить к одежде и белью ярлычки с указанием фамилии, имени и отчества ребенка, года рождения, места постоянного жительства и конечного пункта эвакуации.

Перед уходом из квартиры необходимо выключить все осветительные и нагревательные приборы, закрыть краны водопроводной и газовой сетей, окна и форточки. Включить охранную сигнализацию (если такая есть), закрыть квартиру на все замки. Если в семье есть престарелые, больные, которые не могут эвакуироваться вместе со всеми членами семьи, об этом следует сообщить начальнику СЭП для принятия необходимых мер.

К установленному сроку граждане, вывозимые в загородную зону, прибывают с вещами на СЭП. Здесь эвакуируемые проходят регистрацию. После этого они распределяются по вагонам, автомашинам, судам и ожидают посадки. В назначенное время людей выводят к пунктам посадки.

Для вывоза населения по железной дороге и водными путями используется не только пассажирский транспорт, но и товарные вагоны, грузовые суда и баржи. Предусматривается более уплотненная загрузка вагонов, а также увеличение длины железнодорожного состава. При перевозке людей автотранспортом, кроме автобусов, используются приспособленные для этой цели грузовики и автоприцепы. Не исключено использование и личного транспорта. Все автомашины следуют не разрозненно, а колонной, и если возможно, то и при сопровождении ГИБДД.

Вывод населения пешим порядком осуществляется преимущественно по дорогам, в отдельных случаях - по обочинам и обозначенным маршрутам вне дорог. Колонны формируются на предприятиях (в учреждениях, по месту жительства). Численность их может быть самая различная. Для удобства управления колонна разбивается на части (коллективы цехов, отделов и других производственных подразделений), а внутри еще подразделяется на группы по 20 - 30 человек. В каждой колонне назначается начальник, а в группе - старший.

Средняя скорость движения принимается не более 4 км/ч. Через каждый 1-1,5 ч движения предусматривается малый привал продолжительностью 10-15 мин, а после второй половины перехода - большой привал на 1-2 ч. Переход завершается прибытием в конечный пункт эвакуации.


Во время марша эвакуируемым необходимо соблюдать установленный порядок: выполнять все команды и распоряжения начальника колонны и старшего группы. Не покидать колонну без разрешения. Не пить воду из источников, не проверенных медицинской службой. По прибытии к месту назначения все организованно проходят регистрацию на ПЭП и в сопровождении старших расходятся по улицам и домам. Прибывшие не имеют права самостоятельно, без разрешения местных эвакуационных органов, выбирать места для проживания и перемещаться из одного населенного пункта в другой. В загородной зоне организуется медицинское и бытовое обслуживание. Детей, при необходимости, устраивают в шко школы и детские сады. Снабжение продовольствием и предметами первой необходимости производится через торговую сеть.
 Целью эвакуации в мирное время  является удаление населения из зоны действия поражающих факторов возникшей чрезвычайной ситуации и обеспечение его жизнедеятельности в новых районах размещения.

Эвакуация при ЧС бывает:

	· По времени:
	· экстренная

	
	· заблаговременная

	· По принципу проведения:
	· территориально-производственная

	
	· территориальная

	· По масштабам:
	· локальная (до нескольких тысяч человек);

	
	· местная (до сотен тысяч человек);

	
	· региональная (свыше сотен тысяч человек);

	· По охвату населения:
	· общая

	
	· частичная


Эвакуация населения с загрязненной территории проводится в два этапа: до границы зоны заражения и далее до мест размещения в безопасных районах через промежуточный пункт эвакуации (ППЭ) на внешней границе зоны заражения, на котором проводится:

· учет и перерегистрация;

· санитарная обработка;

· дозиметрический и химический контроль;

· отправка к месту постоянного размещения на «чистом» транспорте.

Состав эвакуационных органов назначается заблаговременно постановлениями соответствующих Глав администраций и организаций.

 ΙΙΙ Учебный вопрос: Организация инженерной защиты населения. Классификация защитных сооружений. Убежища и их основные элементы. Противорадиационные укрытия, их назначение и основные элементы. Укрытия простейшего типа и их устройство. Порядок заполнения защитных сооружений и пребывания в нем.

 Один из наиболее надежных способов защиты населения от воздействия АХОВ при авариях на химически опасных объектах и от радиоактивных веществ при неполадках на АЭС, во время стихийных бедствий: бурь, ураганов, смерчей, снежных заносов и, конечно, в случае  применения оружия обычных видов и современных средств массового поражения - это укрытие в защитных сооружениях. К таким сооружениям относят убежища и противорадиационные укрытия (ПРУ). Кроме того, для защиты людей могут применяться и простейшие укрытия. 

Защитные сооружения по месту расположения могут быть встроенными, расположенными в подвалах и цокольных этажах зданий и сооружений, и отдельно стоящими, сооружаемыми вне зданий и сооружений. Размещают их возможно ближе к местам работы или проживания людей. По срокам строительства защитные сооружения подразделяются на построенные заблаговременно в мирное время и быстровозводимые, которые сооружаются в предвидении каких-либо чрезвычайных ситуаций (событий) или при возникновении военной угрозы.

Убежища. Характеризуются наличием прочных стен, перекрытий и дверей, наличием герметических конструкций и фильтровентиляционных устройств. Все это создает благоприятные условия для нахождения в них людей в течение нескольких суток. Надежными делаются входы и выходы, а на случай их завала - аварийные выходы (лазы). Вместимость убежища определяется суммой мест для сидения и лежания (второй и третий ярусы): малые (до 600 чел.), средние (от 600 до 2000 чел.) и большие (свыше 2000 человек). 

Убежище защитит человека от обломков обрушающихся зданий, от проникающей радиации и радиоактивной пыли, от попадания внутрь помещении аварийно химически опасных и отравляющих веществ, бактериальных средств, повышенных температур при пожарах, угарного газа и других опасных выделений в чрезвычайных ситуациях. Для этого убежища герметизируются и оснащаются фильтровентиляционным оборудованием, которое очищает наружный воздух, распределяет его по отсекам и создает в помещениях избыточное давление (подпор), что препятствует проникновению зараженного воздуха через различные трещины и неплотности.  

Характеристика убежищ:

	КЛАСС УБЕЖИЩА
	A-I
	A-II
	A-III
	A-IV
	A-V

	Избыточное давление во фронте ударной волны (Рф кгс. см2)
	5
	3
	2
	1
	0,5

	Степень ослабления «А»
	5000
	3000
	2000
	1000
	300


Длительное пребывание людей в убежище возможно благодаря надежному электропитанию (дизельная электростанция), санитарно-техническим устройствам (водопровод, канализация, отопление), радио- и телефонной связи, а также запасам воды, продовольствия и медикаментов. Система воздухоснабжения  в убежище обеспечивает  необходимое количество воздуха, придаёт ему нужную температуру, влажность и газовый состав. Во всех убежищах предусматривается два режима вентиляции: чистый - наружный воздух очищается от пыли; фильтровентиляции - воздух пропускается через фильтры-поглотители, где он очищается от всех вредных примесей, веществ и пыли. 

Система водоснабжения убежища предназначена для питья и гигиенических нужд; от наружной водопроводной сети. На случай выхода водопровода из строя предусмотрен аварийный  запас  воды или самостоятельный источник получения воды (артезианская скважина). В аварийном  запасе только питьевая вода (из расчета 3 л в сутки на человека). При отсутствии стационарных баков устанавливают переносные емкости (бочки, бидоны, ведра). 

Каждое защитное сооружение имеет систему канализации, позволяющую отводить фекальные воды. Санузел размещают в помещении, изолированном перегородками от отсеков убежища, и обязательно устраивают вытяжку.

Система отопления убежища: радиаторы или гладкие трубы, проложенные вдоль стен. Работает она от отопительной сети здания, под которым расположено убежище.

Электроснабжение необходимо для питания электродвигателей системы воздухоснабжения, артезианских скважин, перекачки фекальных вод, освещения. Осуществляется оно от городской (объектовой) электросети, в аварийных случаях от дизельной электростанции, находящейся в одном из помещений убежища. В сооружениях без автономной электростанции предусматривают аккумуляторы, различные фонари, свечи.

Запас продуктов питания создается из расчета не менее, чем на двое суток для каждого укрываемого. Медицинское обслуживание осуществляют санитарные посты, медицинские пункты объекта. Каждое убежище должно иметь телефонную связь с пунктом управления его предприятия и громкоговорители радиотрансляции, подключенные к городской или местной сети радиовещания. Резервным средством связи может быть радиостанция, работающая в сети ГО и ЧС объекта (района).

В убежище должны обеспечиваться необходимые санитарно - гигиенические условия для укрывающихся в нем людей: содержание углекислого газа в воздухе - не более 1%, влажность – не более 70%, температура - не выше 23°С.  В помещении (в отсеках), где находятся люди, устанавливаются двухъярусные или трехъярусные скамьи (нары): нижние - для сидения, верхние - для лежания. Места для лежания должны составлять не менее 20% общего количества мест в убежище при двухъярусном расположении нар и 30%  - при трехъярусном. Для встроенных убежищ важной частью является аварийный выход, который устраивается в виде тоннеля, выводящего на незаваливаемую территорию и заканчивающегося вертикальной шахтой с оголовком. Выход из убежища в тоннель оборудуется защитно-герметическими и герметическими ставнями, устанавливаемыми, соответственно, с наружной и внутренней сторон стены. Оголовки аварийных выходов удаляются от окружающих зданий на расстояние, составляющее не менее половины высоты здания плюс 3 м.

Противорадиационные укрытия (ПРУ) используются, главным образом, для защиты от радиоактивного заражения населения сельской местности и небольших городов. Часть из них строится заблаговременно в мирное время, другие возводятся (приспосабливаются) только в предвидении чрезвычайных ситуаций или возникновении угрозы вооружённого конфликта.

Особенно удобно устраивать их в подвалах, цокольных и первых этажах зданий, в сооружениях хозяйственного назначения: погребах, подвалах, овощехранилищах. 
К  ПРУ предъявляется ряд требований. Они должны обеспечить необходимое ослабление радиоактивного излучения, защитить при авариях на химически опасных объектах, сохранить жизнь людям при некоторых стихийных бедствиях (бурях, ураганах, смерчах, тайфунах, снежных заносах). Поэтому располагать их надо вблизи мест проживания (работы) большинства укрываемых. Высота помещений должна быть, как правило, не менее 1,9 м от пола до низа выступающих конструкций перекрытия.

При приспособлении под укрытия подвалов, погребов и других подобных заглубленных помещений высота их может быть меньшей, до 1,7 м. В крупных ПРУ устраивается два входа (выхода), в малых (до 50 чел.) - допускается один. Во входах устанавливаются обычные двери, но обязательно уплотняемые в местах примыкания полотна к дверным коробкам.

Норма площади пола основных помещений ПРУ на одного укрываемого принимается, как и в убежище, равной 0,5 кв. м при двухъярусном расположении нар. Помещение для хранения загрязненной уличной одежды оборудуют при одном из входов. В ПРУ предусматривается естественная вентиляция или вентиляция с механическим побуждением. Естественная вентиляция осуществляется через воздухозаборные вытяжные шахты. Отверстия для подачи приточного воздуха располагаются в нижней зоне помещений, вытяжные - в верхней зоне. Отопление укрытий устраивают общим с отопительной системой зданий, в которых они оборудованы. Водоснабжение от водопроводной сети. Если водопровод отсутствует, устанавливают бачки для питьевой воды из расчета 2 л в сутки на человека, В укрытиях, расположенных в зданиях с канализацией, устанавливают нормальные туалеты с отводом сточных вод в наружную канализационную сеть. В малых укрытиях (до 20 чел.),  где такой возможности нет, для приема нечистот используют плотно закрываемую выносную тару. Освещение ПРУ осуществляется от электрической сети, а аварийное - от аккумуляторных батарей, различного типа фонариков.

 Простейшие укрытия типа щели, траншеи, окопа, блиндажа, землянки прошли большой исторический путь, но мало чем изменились по существу. Все эти сооружения максимально просты, возводятся с минимальными затратами времени и материалов. Щель может быть открытой и перекрытой. Она представляет собой ров глубиной 1,8 - 2м, шириной по верху - 1-1,2 м, по низу - 0,8 м. Обычно щель строится на 10-40 человек. Каждому укрываемому отводится 0,5 м. Устраиваются щели в виде расположенных под углом друг к другу прямолинейных участков, длина каждого из них не более 10м. Входы делаются под прямым углом к примыкающему участку.

ΙV Учебный вопрос: Средства индивидуальной защиты органов дыхания. Гражданские и детские фильтрующие противогазы. Их назначение, устройство, подбор, применение. Условия применения дополнительных патронов к фильтрующим противогазам. Камеры защитные детские, их назначение устройство и порядок применения. Назначение и устройство респираторов, правила пользования ими. Простейшие средства защиты органов дыхания, их защитные свойства, порядок изготовления и пользования.

К средствам индивидуальной защиты органов дыхания относят фильтрующие противогазы (общевойсковые, гражданские, детские, промышленные), изолирующие противогазы, респираторы и простейшие средства. Для защиты населения наибольшее распространение получили фильтрующие противогазы ГП-5 (ГП-5М) и ГП-7 (ГП-7В, ГП-7ВМ).
Гражданский противогаз ГП-5 предназначен для защиты человека от попадания в органы дыхания, на глаза и лицо радиоактивных, отравляющих, аварийно химически опасных веществ и бактериальных средств, Принцип защитного действия основан на предварительной очистке (фильтрации) вдыхаемого воздуха от вредных примесей.
Противогаз ГП-5 состоит из фильтрующе-поглощающей коробки и лицевой части (шлем-маски). У него нет соединительной трубки. Кроме того, в комплект входят сумка для противогаза и незапотевающие пленки или специальный «карандаш». В комплект противогаза ГП-5М входит шлем-маска с мембранной коробкой для переговорного устройства. Для подбора необходимого роста шлем-маски (0,1, 2, 3,4) нужно измерить голову по замкнутой линии, проходящей через макушку, щеки и подбородок. Измерения округляются до 0,5 см. При величине измерения до 63 см берут нулевой рост, от 63,5 до 65,5 см - первый, от 66
до 68 см - второй, от 68,5 до 70,5 см – третий, от 71 см и более - четвёртый.
Перед применением противогаз необходимо проверить на исправность и герметичность. Осматривая лицевую часть, следует удостовериться в том, что рост шлем-маски соответствует требуемому. Затем определить ее целостность, обратив внимание на стекла очкового узла. После этого проверить клапанную коробку, состояние клапанов. Они не должны быть покороблены, засорены или порваны. На фильтрующе-поглощающей коробке не должно быть вмятин, ржавчины, проколов, в горловине повреждений. Обращается внимание также на то, чтобы в коробке не пересыпались зерна поглотителя.
Противогаз носят вложенным в сумку. Плечевая лямка переброшена через правое плечо. Сама сумка на левом боку, клапаном от себя. Противогаз может быть в положении «походном»,  «наготове», «боевом». В «походном» - когда нет угрозы заражения ОВ, АХОВ, радиоактивной пылью, бактериальными средствами. Сумка на левом боку. При ходьбе она может быть немного сдвинута назад, чтобы не мешала движению руками. Верх сумки должен быть на уровне талии, клапан застегнут. В положение «наготове» противогаз переводят при угрозе заражения, после информации по радио, телевидению или по команде «Противогазы готовь!» В этом случае сумку надо закрепить поясной тесьмой, слегка подав ее вперед, клапан отстегнуть для того, чтобы можно было быстро воспользоваться противогазом. В «боевом» положении - лицевая часть надета. Делают это по команде «Газы!», по другим распоряжениям, а также самостоятельно при обнаружении признаков того или иного заражения. 

Для надевания противогаза необходимо: 
— задержать дыхание, закрыть глаза, снять головной убор и зажать его между коленями или положить рядом;
—  вынуть противогаз из сумки;
—  вложить пальцы обеих рук, за исключением больших, внутрь шлем-маски в подбородочной ее части и, придерживая большими пальцами края лицевой части снаружи, надеть шлем-маску на голову, начиная с подбородка, так, чтобы очки пришлись точно против глаз;
—  сделать резкий выдох, открыть глаза и возобновить дыха​ние;
—  надеть головной убор и застегнуть сумку на пуговицы.
Противогаз считается надетым правильно, если стекла очков лицевой части находятся против глаз, шлем-маска плотно прилегает к лицу.

Необходимость делать сильный выдох перед открытием глаз и возобновлением дыхания после надевания противогаза объясняется тем, что надо удалить из-под шлем-маски зараженный воздух, если он туда попал в момент надевания.

Противогаз снимается по команде «Противогаз снять!» Для этого надо приподнять одной рукой головной убор, другой взяться за клапанную коробку, слегка оттянуть шлем-маску вниз и движением вперед и вверх снять ее, надеть головной убор, вывернуть шлем-маску, тщательно протереть и уложить в сумку. Самостоятельно (без команды) противогаз можно снять только в случае, когда станет достоверно известно, что опасность заражения миновала. При пользовании противогазом зимой возможно огрубление (отвердение) резины, замерзание стекол очкового узла, смерзание лепестков клапанов выдоха или примерзание их к клапанной коробке. Для предупреждения и устранения перечисленных неисправностей необходимо: при нахождении в незараженной атмосфере периодически обогревать лицевую часть противогаза, помещая ее за борт пальто. Если до надевания шлем-маска все же замерзла, следует слегка размять ее и, надев на лицо, отогреть руками до полного прилегания к лицу. При надетом противогазе обязательно предупреждать замерзание клапанов выдоха, обогревая время от времени клапанную коробку руками, одновременно продувая (резким выдохом) клапаны выдоха.

Гражданский противогаз ГП-7 - одна из последних и самых совершенных моделей. Он надежно защищает от отравляющих и многих аварийно химически опасных веществ, радиоактивной пыли и бактериальных средств. Состоит из фильтрующе-поглощающей коробки ГП-7к, лицевой части МГП, незапотевающих пленок (6 шт.), утеплительных манжет (2 шт.), защитного трикотажного чехла и сумки. Его масса в комплекте без сумки около 900 г, фильтрующе-поглощающая коробка  - 250 г, лицевая часть - 600 г. Лицевую часть МГП изготавливают трех ростов. Состоит из маски объемного типа с «независимым» обтюратором за одно целое с ним, очкового узла, переговорного устройства (мембраны), узлов клапана вдоха и выдоха, обтекателя, наголовника и прижимных колец для закрепления незапотевающих пленок. «Независимый» обтюратор представляет собой полосу тонкой резины и служит для создания надежной герметизации лицевой части на голове. Герметизация достигается за счет плотного прилегания обтюратора к лицу и  способности обтюратора растягиваться независимо от корпуса маски. При этом механическое воздействие лицевой части на голову очень незначительно. На фильтрующе-поглощающую коробку надевается трикотажный чехол, который предохраняет ее от грязи, снега, влаги, грунтовой пыли (грубодисперсионых частиц аэрозоля).

Принцип защитного действия противогаза ГП-7 и назначение его основных частей такие же, как и в ГП-5. Вместе с тем ГП-7 по сравнению с ГП-5 имеет ряд существенных преимуществ, как по эксплуатационным, так и по физиологическим показателям. Например, уменьшено сопротивление фильтрующе-поглощающей коробки, что облегчает дыхание. Затем, «независимый» обтюратор обеспечивает более надежную герметизацию и, в то же время, уменьшает давление лицевой части на голову. Снижение сопротивления дыханию и давления на голову позволяет увеличить время пребывания в противогазе. Благодаря этому им могут пользоваться люди старше 60 лет, а также люди с легочными и сердечно-сосудистыми заболеваниями.
Наличие у противогаза переговорного устройства (мембраны) обеспечивает четкое понимание передаваемой речи, значительно облегчает пользование средствами связи (телефоном, радио).    
Для правильного надевания ГП-7 надо взять лицевую часть обеими руками за щечные лямки так, чтобы большие пальцы захватывали их изнутри. Затем фиксируют подбородок в нижнем углублении обтюратора и движением рук вверх и назад натягивают наголовник на голову и подтягивают до упора щечные лямки. Противогаз ГП-7В отличается от ГП-7 тем, что имеет устройство для приема воды непосредственно в зоне заражения. 

Определение размера ГП –7

	Рост лицевой области
	1
	2
	3

	Положение уровня лямок
	4-8-8
	3-7-8
	3-7-8
	3-6-7
	3-7-7
	3-5-6
	3-4-5

	Сумма горизонтального и вертикального обхвата головы, мм
	До 

1185
	1190-1210
	1215-1235
	1240-1260
	1265-1285
	1290-1310
	1310
и 

более


Подбор лицевой части необходимого типоразмера ГП-7 осуществляется на основании результатов измерения мягкой сантиметровой лентой горизонтального и вертикального обхватов головы. Горизонтальный обхват определяется измерением головы по замкнутой линии, проходящей спереди по надбровным дугам, сбоку на 2-3 см выше края ушной раковины и сзади через наиболее выступающую точку головы. Вертикальный – измерением головы по замкнутой линии, проходящей через макушку, щеки и подбородок. Измерения округляются с точностью до 5 мм. По сумме двух измерений устанавливают нужный типоразмер (см. таблицу) – рост маски и положение (номер) упоров лямок наголовников, в котором они зафиксированы. Первой цифрой указывается номер лобной лямки, второй – височных, третьей – щечных. 
    Дополнительные патроны. В результате развития химической и нефтехимической промышленности все отрасли экономики  увеличили в производстве применение химических веществ. Многие из них по своим свойствам вредны для здоровья людей. Их называют аварийно химически опасными веществами (АХОВ). В случае аварии на производстве или транспорте, они могут быть разлиты или выброшены в атмосферу. Это может привести к поражению людей.

Как защититься от АХОВ? Можно ли для этого использовать фильтрующие противогазы? Проведенные испытания дали положительный ответ. При отсутствии в воздухе боевых отравляющих веществ (ОВ) гражданские противогазы ГП-5 и ГП-7, а также детские противогазы ПДФ-7, ПДФ-Д, ПДФ-Ш, ПДФ-2Д, ПДФ-2Ш защищают от таких АХОВ как хлор, сероводород, сернистый газ, соляная кислота, синильная кислота, тетраэтилсвинец, этилмеркаптан, нитробензол, фенол, фурфурол, фосген, хлорциан. С целью расширения возможностей противогазов по защите от АХОВ для них введены дополнительные патроны (ДПГ-1 и ДПГ-3). Противогазы ГП-7, ПДФ-2Д и ПДФ-2Ш, укомплектованные фильтрующе-поглощающей коробкой ГП-7К, можно применять для защиты от радионуклидов йода и его органических соединений. ДПГ-3 в комплекте с противогазом защищает от аммиака, хлора, диметиламина, нитробензола, сероводорода, сероуглерода, синильной кислоты, тетраэтилсвинца, фенола, фосгена, фурфурола, хлористого водорода, хлористого циана и этилмеркаптана. ДПГ-1, кроме того, защищает еще от двуокиси азота, метила хлористого, окиси углерода и окиси этилена. Наружный воздух, попадая в фильтрующе-поглощающую коробку противогаза, предварительно очищается от аэрозолей и паров АХОВ, поступая затем в дополнительный патрон, окончательно очищается от вредных примесей. Внутри патрона ДПГ-1 -два слоя шихты: специальный поглотитель и гопкалит. В ДПГ-3 - только один слой поглотителя. Чтобы защитить шихту от увлажнения при хранении, горловины должны быть постоянно закрытыми: наружная с навинченным колпачком с прокладкой, внутренняя с ввернутой заглушкой.

В упаковке предприятия-изготовителя патроны имеют гарантийный срок хранения 10 лет. 
Гопкалитовый патрон - дополнительный патрон к противогазам для защиты от окиси углерода. По конструкции напоминает ДПГ-3, Снаряжается он осушителем и собственно гопкалитом. Осушитель представляет собой силикагель, пропитанный хлористым кальцием. Предназначен для поглощения водяных паров воздуха в целях защиты гопкалита от влаги, который при увлажнении теряет свои свойства.
Защита органов дыхания детей в возрасте старше 1,5 лет обеспечивается детскими противогазами ( ПДФ-7, ПДФ-Д, ПДФ-Ш, ПДФ-2Д и ПДФ-2Ш).
Для защиты детей в возрасте до полутора лет в качестве средства индивидуальной защиты может использоваться специальная камера защитная детская КЗД-4, КЗД-6. Каждая из них состоит из оболочки, металлического каркаса, поддона, зажима и плечевой тесьмы. Защитные действия камер основаны на том, что диффузионный материал диффузно-сорбирующих элементов, обладая необходимой пористостью, обеспечивает проникновение кислорода в камеру и выход углекислого газа из нее за счет разности концентраций этих газов внутри и вне камеры. Отравляющие вещества поглощаются этим материалом и не проникают внутрь камеры. Смотровые окна, имеющиеся в корпусе камеры, позволяют следить за поведением ребенка. Камера приспособлена для переноски в руках и через плечо; ее можно также установить на санки или шасси детской коляски. Во время переноски и перевозки следует оберегать от повреждений диффузионно-сорбирующие элементы камеры (пластину).

Название «респиратор» произошло от латинского слова, означающего дыхание. Оно практически хорошо знакомо всем по очень распространенному заболеванию ОРЗ (острому респираторному заболеванию дыхательных путей). Респираторы представляют собой облегчённое средство защиты органов дыхания от вредных газов, паров, аэрозолей и пыли. Широкое распространение они получили в шахтах, на рудниках, на химически вредных и запыленных предприятиях, при работе с удобрениями и ядохимикатами в сельском хозяйстве. Ими пользуются на АЭС, при зачистке окалины на металлургических предприятиях, при покрасочных, погрузочно-разгрузочных и других работах.

Респираторы делятся на два типа. Первый - это респираторы, у которых полумаска и фильтрующий элемент одновременно служат и лицевой частью. Второй - очищает вдыхаемый воздух в фильтрующих патронах, присоединяемых к полумаске. По назначению подразделяются на противопылевые, противогазовые и газопылезащитные. Противопылевые защищают органы дыхания от аэрозолей различных видов, противогазовые от вредных паров и газов, а газопылезащитные - от газов, паров и аэрозолей при одновременном их присутствии в воздухе.

В качестве фильтров в противопылевых респираторах используют тонковолокнистые фильтровальные материалы. Наибольшее распространение получили полимерные фильтровальные материалы типа ФП (фильтр Петрянова) благодаря их высокой эластичности, механической прочности, большой пылеёмкости, а главное - из-за высоких фильтрующих свойств.

Простейшие средства защиты органов дыхания. Когда нет ни противогаза, ни респиратора, можно воспользоваться простейшими средствами защиты: ватно-марлевой повязкой и противопыльной тканевой маской (ПТМ). Они надежно защищают органы дыхания человека (а ПТМ  - кожу лица и глаза) от радиоактивной пыли, вредных аэрозолей, бактериальных средств). Следует помнить, что от ОВ и многих АХОВ они не защищают.

Ватно-марлевая повязка изготавливается следующим образом. Берут кусок марли длиной 100 см и шириной 50 см; в средней части куска на площади 30 х 20 см кладут ровный слой ваты толщиной примерно 2 см; свободные от ваты концы марли по всей длине куска с обеих сторон заворачивают, закрывая вату; концы марли (около 30 - 35 см) с обеих сторон посредине разрезают ножницами, образуя две пары завязок; завязки закрепляют стежками ниток (обшивают). Если имеется марля, но нет ваты, можно изготовить марлевую повязку. Для этого вместо ваты на середину куска марли укладывают 5-6 слоев марли. Ватно-марлевую (марлевую) повязку при использовании накладывают на лицо так, чтобы нижний край ее закрывал низ подбородка, а верхний доходил до глазных впадин, при этом хорошо должны закрываться рот и нос. Разрезанные концы повязки завязываются: нижние на темени, верхние на затылке. Для защиты глаз используют противопыльные очки.

V. учебный вопрос: Средства индивидуальной защиты кожи. Их назначение и классификация. Простейшие средства защиты кожи и их свойства. Элементы герметизации одежды при использовании ее в качестве средств защиты кожи.
Средства защиты кожи предназначены для предохранения людей от воздействия аварийно химически опасных, отравляющих, радиоактивных веществ и бактериальных средств. Все они делятся на специальные и подручные. В свою очередь специальные подразделяются на изолирующие (воздухонепроницаемые) и фильтрующие (воздухопроницаемые). Спецодежда изолирующего типа изготавливается из таких материалов, которые не пропускают ни капли, ни пары ядовитых веществ, обеспечивают необходимую герметичность и, благодаря этому, защищают человека.

Фильтрующие средства изготавливают из хлопчатобумажной ткани, пропитанной специальными химическими веществами. Пропитка тонким слоем обволакивает нити ткани, а пространство между ними остается свободным. Вследствие этого воздухопроходимость материала в основном сохраняется, а пары ядовитых и отравляющих веществ при прохождении через ткань задерживаются. В одних случаях происходит  нейтрализация, а в других сорбция (поглощение). 

Конструктивно эти средства защиты, как правило, выполнены в виде курток с капюшонами, полукомбинезонов и комбинезонов. В надетом виде обеспечивают значительные зоны перекрытия мест сочленения различных элементов.

А вот комплект защитный аварийный (КЗА) предназначен для комплексной защиты спасателей от кратковременного воздействия открытого пламени, теплового излучения и некоторых газообразных АХОВ (сероводорода). Применяется для защиты бойцов спасательных отрядов при проведении аварийных и аварийно-восстановительных работ вблизи источника пламени и в условиях присутствия сероводорода. Используется при ведении борьбы с огнем на газоконденсатных и нефтяных месторождениях, состоит на оснащении противопожарных сил.

В частях и соединениях ГО, НАСФ, в химических войсках и других спецподразделениях Вооруженных Сил длительное время находятся на оснащении такие изолирующие средства защиты кожи, как общевойсковой защитный комплект, легкий защитный костюм Л-1, защитный комбинезон. Не следует сбрасывать со счетов и защитную фильтрующую одежду (ЗФО). Она обладает массой преимуществ перед изолирующими средствами. Работать в ней легче, человек меньше устает, его действия менее скованы.

Надо помнить, что все эти средства используются в комплексе с фильтрующими противогазами.

Средства защиты кожи надевают на незараженной территории. В изолирующих средствах человек перегревается и быстро устает. Для увеличения продолжительности работы при температуре выше +15°С применяют влажные экранирующие (охлаждающие) комбинезоны из хлопчатобумажной ткани, надеваемые поверх средств защиты кожи. Экранирующие комбинезоны периодически смачивают водой.

Снимают средства защиты на незараженной местности или вне зоны аварийных работ таким образом, чтобы исключить соприкосновение незащищенных частей тела и одежды с внешней стороной средства защиты.

Противогазы снимают в последнюю очередь.

Простейшие средства защиты кожи. В качестве простейших средств защиты кожи человека может быть использована, прежде всего, производственная одежда: куртки, брюки, комбинезоны, халаты с капюшонами, сшитые в большинстве случаев из брезента, огнезащитной или прорезиненной ткани, грубого сукна. Они способны не только защищать от попадания на кожу радиоактивных веществ при авариях на АЭС и других радиационно-опасных объектах, но и от капель, паров и аэрозолей многих АХОВ. Брезентовые изделия, например, защищают от капельножидких ОВ и АХОВ зимой до 1ч.,  летом до 30 мин. Из предметов бытовой одежды наиболее пригодны для этой цели плащи и накидки из прорезиненной ткани или ткани, покрытой хлорвиниловой пленкой.

 Защиту до 2 часов могут обеспечить также и зимние вещи: пальто из грубого сукна или драпа, ватники, дубленки, кожаные пальто. Все зависит от конкретных погодных и иных условий, концентрации и агрегатного состояния аварийно химически опасных или отравляющих веществ. После соответствующей подготовки защиту могут обеспечить и другие виды верхней одежды: спортивные костюмы, куртки, особенно кожаные, джинсовая одежда, плащи из водонепроницаемой ткани. Для защиты ног лучше всего использовать резиновые сапоги промышленного или бытового назначения, резиновые боты, галоши. Можно применять также обувь из кожи и кожзаменителей, но желательно с резиновыми галошами. Резиновые изделия способны не пропускать капельножидкие ОВ и АХОВ до 36 ч. На руки следует надеть резиновые или кожаные перчатки, можно рукавицы из брезента.

Пропитке подлежит только одежда из тканевых материалов. Для пропитки одного комплекта одежды и приспособлений к ней (нагрудного клапана, капюшона, перчаток, носок) достаточно 2,5 л раствора. Чтобы повысить степень защиты одежды, её нужно пропитать специальным раствором: 

1.  500 гр. любого стирального порошка растворить в 2,5 л теплой воды (45-50оС);

2.  250-300 гр.  хозяйственного мыла растворить в 3 л теплой воды (60оС) и смешать с 0,5 л любого растительного или минерального масла. 

В простейших средствах защиты кожи можно преодолевать зараженные участки местности, выходить из зон, где произошел разлив или выброс АХОВ. На определенный срок указанные средства предохраняют тело человека от непосредственного контакта с каплями, мазками, аэрозолями и парами вредных и ядовитых веществ, что существенно снизит вероятность поражения.

VI. Учебный вопрос: Медицинские средства индивидуальной защиты. Содержание, назначение и порядок применения. Индивидуальные противохимические пакеты. Назначение и порядок пользования ими.
В результате аварий, катастроф и стихийных бедствий люди получают травмы, им может угрожать поражение аварийно химически опасными, отравляющими и радиоактивными веществами. Во всех случаях медицинские средства индивидуальной защиты будут самыми первыми, верными и надежными помощниками. К ним относят: пакет перевязочный индивидуальный, аптечку индивидуальную (АИ-2), индивидуальный противохимический пакет ИПП-8, 9,10,11. Помимо этого крайне необходимо иметь свою домашнюю аптечку.

Пакет перевязочный индивидуальный применяется для наложения первичных повязок на раны. Он состоит из бинта (шириной 10см х7м, 10смх15 м) и двух ватно-марлевых подушечек. Одна из подушечек пришита к концу бинта неподвижно, а другую можно передвигать по бинту. Обычно подушечки и бинт завернуты в вощеную бумагу и вложены в герметичный чехол из прорезиненной ткани, целлофана или пергаментной бумаги. В пакете имеется булавка. На чехле указаны правила пользования пакетом.

При пользовании пакетом его берут в левую руку, правой захватывают надрезанный край наружного чехла, рывком обрывают склейку и вынимают пакет в вощеной бумаге с булавкой. Из складки бумажной оболочки достают булавку и временно прикалывают ее на видном месте к одежде. Осторожно развертывают бумажную оболочку, в левую руку берут конец бинта, к которому пришита ватно-марлевая подушечка, в правую - скатанный бинт и развертывают его. При этом освобождается вторая подушечка, которая может перемещаться по бинту. Бинт растягивают, разводя руки, вследствие чего подушечки расправляются.

 Одна сторона подушечки прошита цветными нитками. Лицо, оказывающее помощь,  может касаться руками только этой стороны. Подушечки кладут на рану другой, не прошитой стороной. При небольших ранах подушечки накладывают одна на другую, а при обширных ранениях или ожогах - рядом. В случае сквозных ранений, одной подушечкой закрывают входное отверстие, а второй  - выходное, для чего подушечки раздвигаются на нужное расстояние. Затем их прибинтовывают круговыми ходами бинта, конец которого закрепляют булавкой. Наружный чехол пакета, внутренняя поверхность которого стерильна, используется для наложения герметических повязок. Например, при травме легкого. Хранится пакет в специальном кармане сумки для противогаза или в кармане одежды. 

Медицинские СИЗ

Они предназначены для оказания первой доврачебной медицинской помощи  в ЧС. К ним относятся: пакет перевязочный индивидуальный (ППИ), аптечка индивидуальная (АИ-2), индивидуальный противохимический пакет (ИПП-8, 9, 10, 11). 

1. АИ-2. Предназначена для оказания само- и взаимопомощи, предупреждения или ослабляющего действия радиоактивных и отравляющих веществ, бактериологических (биологических) средств. В аптечке находится набор медицинских средств, распределенных по гнездам в пластмассовом футляре размером 90х100х20 мм и массой 130 г, удобном для ношения во внутреннем кармане; нельзя допускать переохлаждения (замерзания) в зимнее время содержимого шприц-тюбика. Хранить АИ-2 необходимо при температуре 20оС± 1о под замком – требуется постоянный контроль за сохранностью препаратов. Срок годности 4 года.

В гнездах АИ-2 размещены следующие медицинские препараты:

- гнездо № 1 – противоболевое средство (промедол), находится в шприц-тюбике, 1 мл 2% раствора промедола. В мирное время в АИ-2 не вкладывается, а хранится отдельно в сейфе. Применяется при переломах костей, обширных ранах и ожогах путем инъекции в мягкие ткани бедра или руки, в экстренных случаях укол можно делать и через одежду. Использованный шприц-тюбик прикалывается к одежде;

- гнездо № 2 – антидот тарен. В мирное время в АИ-2 не вкладывается, а хранится отдельно в сейфе. Противоядие от фосфорорганических отравляющих веществ (зарин, зоман, Ви-икс – нервнопаралитического действия). По сигналу «Химическая тревога» принять одну таблетку (под язык), при нарастании признаков отравления через 5-6 часов можно принять еще одну таблетку. Тарен – психотропное средство, устраняет или ослабляет некоторые симптомы психозов (бред, галлюцинации), стимулирует деятельность нервной системы, временно повышает умственную и физическую работоспособность;

- гнездо № 3 – противобактериальное средство № 2 (сульфадиметоксин), 15 табл. по 0,2 г. Большой бесцветный пенал. Является средством профилактики инфекционных и желудочно-кишечных заболеваний, которые могут возникнуть в связи с ослаблением защитных свойств облученного организма. Препарат принимать: 7 табл. в один прием в первые сутки, и по 4 табл. в последующие двое суток;

- гнездо № 4 – радиозащитное средство № 1 – цистамин, 12 табл. по 0,2 г в двух розовых пеналах. Принимать для личной профилактики при входе в зону радиоактивного заражения за 40-60 мин., если ожидаемая доза радиации составляет 100 рад и выше. На прием – 6 табл. (содержимое одного пенала, разжевать, запить водой). При температуре воздуха выше 30оС при появлении тошноты дозу снизить до 4 табл. Повторный прием 6 табл. допускается через 4-5 час. в случае нахождения на территории, зараженной радиоактивными веществами;

- гнездо № 5 - противобактериальное средство № 1 – антибиотик широкого спектра действия (тетрациклин, доксициклин и т.п.). В двух бесцветных пеналах по 5 табл. Средство экстренной профилактики при угрозе бактериологического заражения, а также при ранах и ожогах для предупреждения их инфицирования. Сначала выпить 5 табл., через 6 часов -следующие 5 табл.;

- гнездо № 6 – радиозащитное средство № 2 (йодистый калий, 10 табл.). Пенал белого цвета. Проведение йодной профилактики;

- гнездо № 7 – противорвотное средство – этаперазин, 5 табл. Принимать по 1 табл. при ушибах головы, сотрясениях, контузиях, а также после радиоактивного облучения с целью предупреждения или при появлении рвоты. При продолжающейся тошноте принимать по 1 табл. через 3-4 часа.

Пакет перевязочный индивидуальный (ППИ) - Срок хранения – 10 лет. Состоит из бинта (10см х 7м, 10см х 15м) и двух ватно-марлевых подушечек, и булавки, заключенных в 2 оболочки (внутреннюю – бумажную и наружную – водонепроницаемую, из прорезиненной ткани, целлофана, или пергаментной бумаги). На чехле указаны правила пользования бинтом. Внутренняя поверхность чехла стерильна, используется для наложения стерильных повязок. Одна из подушечек пришита к концу бинта, вторая передвигается по бинту. При сквозном ранении подушечки накладываются на входное и выходное отверстия раны и прибинтовываются. Если рана одна, подушечки накладываются друг на друга или одна рядом с другой. Прорезиненная оболочка пакета используется для наложения герметичных повязок при травме легкого. Конец бинта закрепляется булавкой. Нельзя нарушать стерильность поверхности подушечки, которой она прикладывается к ране или месту ожога. Руками можно трогать лишь поверхность подушечки, прошитую цветными нитками. 

Индивидуальный противохимический пакет (ИПП-8,9,10.11) - срок хранения - 20 лет. 

Предназначены для обеззараживания капельно-жидких ОВ и АХОВ, попавших на тело, одежду и СИЗ.  ИПП-8 находится в целлофановом мешочке и состоит из плоского стеклянного флакона ёмкостью 125-135 мл,  заполненного дегазирующим раствором № 1, и 4-х ватно-марлевых тампонов. При необходимости тампоны смачивают жидкостью из флакона и протирают зараженные участки кожи и одежды. Может возникнуть ощущение жжения кожи, которое быстро проходит и не влияет на самочувствие. Жидкость ИПП-8 ядовита и опасна для глаз. 

ИПП-9 -  металлический сосуд цилиндрической формы, с губкой, вместо ватно-марлевых тампонов,  ИПП-10 – без губки и без тампонов. 

ИПП-11 – тампон в герметичной упаковке, пропитан дегазирующей рецептурой. Масса пакета 36 г, одноразовое использование, температурный интервал от -20 до +50оС. Для защиты и дегазации участков кожи от ФОВ, АХОВ, пестицидов, инсектицидов и др. Защитный эффект от 6 до 24 часов. Преимущества: быстрота и полнота обработки кожи; удобство; бактерицидность; заживляет мелкие раны и порезы; лечит термические и химические ожоги; не раздражает кожу, а, наоборот, снимает раздражение и болевые ощущения. Срок хранения 5 лет.
VII. Учебный вопрос: Санитарная обработка людей. Частичная санитарная обработка, ее назначение и порядок проведения. Полная санитарная обработка, ее назначение и порядок проведения
Санитарная обработка людей подразделяется на частичную и полную.

Частичная, как правило, проводится непосредственно в зоне (очаге) заражения или сразу после выхода оттуда; В этом случае каждый самостоятельно удаляет радиоактивные вещества, обезвреживает АХОВ, ОВ и бактериальные средства, попавшие на открытые участки кожи, одежду, обувь и средства защиты.

При заражении радиоактивными веществами частичную санитарную обработку выполняют в следующем порядке: одежду вытряхивают, обметают, выколачивают; обувь протирают влажной ветошью; открытые участки шеи, рук обмывают; лицевую часть противогаза протирают и только после этого снимают. Если были надеты респиратор, ПТМ, ватно-марлевая повязка - тоже снимают. Затем моют лицо, полощут рот, нос и горло. Когда воды недостаточно, можно открытые участки тела и лицевую часть противогаза протереть влажным тампоном, причем только в одном направлении, все время, переворачивая его. Зимой для этих целей можно использовать незараженный снег. 
При заражении жидкими АХОВ, ОВ для частичной санитарной обработки применяют индивидуальный противохимический пакет ИПП-8, ИПП-9, 10,11.

Сначала обрабатывают открытие участки кожи, а затем зараженные места одежды и лицевую часть противогаза. Если нет ИПП, нужно все тщательно промыть теплой водой с мылом, можно использовать бытовые химические средства.
Частичную санитарную обработку при заражении радиоактивными веществами по возможности проводят в течение первого часа после заражения, а капельно-жидкими ОВ – немедленно.

При заражении бактериальными (инфекционными) средствами частичную санитарную обработку начинают с того, что отряхивают одежду, обметают обувь. Затем раствором из ИПП обрабатывают открытые участки тела. Все это осуществляется при надетом противогазе, респираторе (ПТМ, ватно-марлевой повязке). Если пакета нет, используют дезинфицирующие растворы и воду с мылом.

Частичная санитарная обработка не обеспечивает полного обеззараживания и тем самым не гарантирует людям защиту от поражения радиоактивными, отравляющими, аварийно химически опасными веществами и бактериальными средствами. Поэтому при первой возможности производят полную санитарную обработку.

При полной санитарной обработке все тело обмывается теплой водой с мылом и мочалкой, обязательно меняются белье и одежда. Проводится на стационарных обмывочных пунктах, в банях, душевых павильонах или на специально развертываемых обмывочных площадках и пунктах специальной обработки (ПуСО). Летом полную санитарную обработку можно осуществлять в незараженных проточных водоемах.

Одежду, зараженную РВ выше допустимых норм, а также АХОВ, ОВ и бактериальными средствами, складывают в резиновые мешки и отправляют на станцию обеззараживания одежды.

Перед входом в обмывочное отделение пораженные снимают противогазы и обрабатывают слизистые оболочки 2%-м раствором питьевой соды. Каждому выдается 25- 40 г мыла и мочалка. Особенно тщательно требуется вымыть голову, шею, руки. Под каждой душевой сеткой одновременно моются 2 человека. Температура воды 38- 40°С. При заражении бактериальными средствами перед входом в раздевальное отделение одежду подвергают орошению 0,5%-м раствором монохлорамина, а руки и шею обрабатывают 2%-м раствором соды. Затем, получив мочалку и мыло,  переходят в обмывочное отделение.

После выхода из него производится вторичный медицинский осмотр и дозиметрический контроль. Если радиоактивное заражение все еще выше допустимых норм, людей возвращают на повторную обработку.

В одевальном отделении все получают свою обеззараженную одежду или одежду из запасного фонда и одеваются.

Продолжительность санобработки в пределах 30 мин (раздевание -5мин, мытье под душем -15, одевание -10 мин). Для увеличения пропускной способности душевой очередная смена людей раздевается еще до окончания мытья предыдущей и занимает место под душем по мере его освобождения.

VIII. Учебный вопрос: Повышение защитных свойств дома (квартиры) от проникновения радиоактивных, отравляющих и аварийно химически опасных веществ.
Ваш дом может оказаться недалеко от водопроводной станции, текстильного или целлюлозно-бумажного предприятия. На этих  объектах непременно имеется хлор. Если поблизости мясокомбинат, консервный завод, холодильник, жиркомбинат или другое предприятие пищевой промышленности, там обязательно будет аммиак. А уж если где-то рядом химический завод или завод по производству удобрений, пластических масс или предприятие нефтехимии - ждите целый букет химических веществ.

Предположим, все это от вас далеко, и вам кажется, что вы можете себя чувствовать спокойно. Но близко может находиться железная дорога или, что еще опаснее, железнодорожная станция. Такое соседство тоже должно вызывать опасение и озабоченность. На железных дорогах страны ежегодно перевозится свыше 600 миллионов тонн опасных грузов, таких, как нефть и нефтепродукты, кислоты, щелочи и другие вещества химических производств, взрывчатые вещества и отработанное ядерное топливо. Одновременно в движении и на станциях находится около 100 тысяч вагонов с этими грузами, которые представляют потенциальную опасность. Номенклатура перевозимых опасных грузов все увеличивается. Число аварий на железнодорожном транспорте растет. Таким образом, совсем спокойных мест, где можно было бы ничего не делать для защиты дома и семьи,   практически очень мало. Где-то на горизонте виднеется АЭС. Помните об основах радиационной защиты. В случае аварии два варианта: либо законопатиться дома (в квартире), заделать  все щели, чтобы радиоактивные вещества в виде пыли, аэрозоля вместе с воздухом не попали внутрь помещения, либо подготовиться к эвакуации из опасной зоны. Разлив (выброс) АХОВ. Здесь тоже два варианта. В одном случае вас в какой-то мере обезопасит герметизация помещения (заклеивание щелей в окнах, форточках, заделывание вытяжек, навешивание одеял, полотнищ из плотной ткани или пленочного материала на двери), в другом -  выход за пределы зоны заражения. Прежде, чем это делать, наденьте ватно-марлевую повязку, смоченную водой, а лучше 2%-м раствором питьевой соды (при угрозе отравления хлором) или 5%-м раствором лимонной или уксусной кислоты (при угрозе отравления аммиаком).

Дома надо иметь заранее приготовленные ватно-марлевые повязки на всех членов семьи, питьевую соду и лимонную или уксусную кислоту. Для герметизации помещения храните нарезанные полоски бумаги и клей. Помните, где это все у вас хранится. При взрывах, пожарах, обрушениях возможны ранения людей, переломы конечностей, кровотечения, обмороки, шоковые состояния, сердечные приступы. Чтобы оказать первую медицинскую доврачебную помощь, надо иметь домашнюю аптечку. В ней должно находиться все самое необходимое: перевязочные средства (бинты, салфетки, перевязочные пакеты), йод, нашатырный спирт, нитроглицерин, валидол, анальгин, бесалол, настойка валерианы, калия перманганат, кислота борная, лейкопластырь бактерицидный, вата, стаканчик из полиэтилена для приема лекарств. Для остановки кровотечения желательно иметь резиновый жгут или матерчатую закрутку. И, конечно, не забывайте, что, если придется эвакуироваться, необходимо взять документы, деньги, ценные вещи и все самое необходимое на первый случай. 

IX. Учебный вопрос: Защита продуктов питания, фуража и воды от заражения радиоактивными, отравляющими веществами и бактериальными средствами. 

Основной способ защиты продуктов питания и воды от заражения  - их изоляция от внешней среды. В домашних условиях защита продуктов питания и запасов воды достигается хранением их в герметически закрывающейся посуде или использованием защитной упаковки. Лучше всего защищены консервированные продукты, а также завернутые в пергамент, целлофан и плотную бумагу. Завернутые продукты рекомендуется хранить в буфетах, шкафах, ящиках, а лучше в домашних холодильниках. Для защиты продуктов питания можно использовать стеклянные и глиняные банки, различную домашнюю посуду, защитные мешки из прорезиненной ткани или полиэтиленовых пленок, деревянные или фанерные ящики, выложенные изнутри плотной бумагой. Мясные продукты, рыба, масло хорошо защищены от заражения в холодильниках, бидонах или бочках с плотно пригнанными крышками. Во избежание отравления людей нельзя хранить мясо и рыбу в медной, оцинкованной или луженой посуде. Сливочное масло и другие жиры следует хранить в стеклянных или металлических банках с плотно закрывающимися крышками.

Особенно тщательно нужно защищать хлеб, сухари, кондитерские изделия. Для этого при​меняют полиэтиленовые мешочки, пергамент, пленки и другие подобные материалы Зерновые, мучные и другие сыпучие продукты следует хранить в полиэтиленовых мешочках, пакетах из плотной бумаги, в мешках, а также ящиках и коробках, выложенных изнутри картоном, пленочными материалами или клеенкой и имеющих плотно закрывающиеся крышки. Для защиты жидких продуктов используется посуда с хорошо пригнанными крышками, сосуды с притертыми пробками: термосы, бидоны, банки, бутылки. Картофель, капусту и другие свежие овощи следует хранить в деревянных или фанерных ящиках, выстланных изнутри плотной бумагой, целлофаном, полиэтиленовой пленкой или клеенкой и укрытых брезентом или другой плотной тканью. Овощи хорошо могут сохраниться в подвале, погребе, кладовой, соответствующим образом оборудованных для хранения продуктов. Для этого в указанных помещениях необходимо тщательно заделать все щели (мелкие проконопатить и заклеить бумагой), а рамы дверей, окон (если таковые имеются) плотно пригнать. Отдушина в погребе или подвале должна иметь изнутри плотно закрывающуюся задвижку, а снаружи, на раме  - мелкую металлическую сетку для защиты от грызунов.

Запасы питьевой воды, хранящиеся в домашних условиях, в целях защиты от заражения следует держать в герметичной стеклянной или металлической посуде (термосе, бидоне, графине или банках с притертыми пробками). Эту воду желательно ежедневно заменять свежей. Воду можно также хранить в емкостях, сделанных из синтетических пленок, в ведрах и ваннах, накрываемых сверху пленкой, полиэтиленовыми или другими пленочными материалами. Для герметизации различных хранилищ щели в их потолках и стенах замазывают глиняным (цементным, известковым) раствором. В деревянных помещениях щели проконопачивают мхом, паклей или тряпками и штукатурят. Стены этих помещений снаружи обваловывают землей. Окна наглухо закладывают кирпичом и замазывают глиной или заделывают с обеих сторон щитами, пространство между которыми засыпают землей (песком). Часть окон может оставаться незакрытыми. На эти окна делают съемные щиты, обшитые толем или другим плотным материалом. Лучше такое делать с внутренней стороны: надежнее, удобнее и хорошо сохраняется. Щели между деталями окон следует непременно промазать замазкой или каким-либо хорошо сохраняющимся раствором.

Простейшая герметизация складских помещений не дает полной гарантии того, что радиоактивные, аварийно химически опасные и отравляющие вещества, а также бактериальные средства не будут попадать на продукты и фураж. Поэтому все то, что находится на складах, в сараях, ригах, рекомендуется хранить в ларях, закрытых ящиках, бочках, полиэтиленовых или бумажных мешках.

Затаренные продукты (мука, зерно, крупа) целесообразно укладывать на предварительно подготовленные помосты, застланные брезентом. Только после этого ящики и мешки можно укладывать штабелями, которые в свою очередь тоже надо укрыть брезентом, полиэтиленовой пленкой.

При отсутствии необходимой тары продукты питания и фураж можно хранить россыпью, накрыв брезентом, толем или другим плотным материалом. Овощи должны иметь доступ воздуха, поэтому их лучше всего накрыть слоем соломы толщиной не менее 15-20 см. Грубые корма хранят в сараях, ригах, на сеновалах, а также на чердаках животноводческих помещений. Силос, хранящийся в башнях, надежно защищен практически от всех поражающих факторов. А вот силос в ямах и траншеях целесообразно прикрыть слоем соломы в 5-10 см и затем засыпать землей на 20- 40 см.

В период уборки урожая большое количество зерновых продуктов, овощей и кормов находится в поле на открытых площадках, на токах, под навесами и может подвергнуться заражению. В связи с этим надо выполнить ряд работ, чтобы защитить продукцию. Например, для временного хранения в поле, на возвышенном сухом месте выбирается площадка, которая очищается от мусора, травы, утрамбовывается и окапывается канавой глубиной 20 см. При хранении зерновой продукции на площадке по бокам ее устанавливаются щиты. Стыки между ними тщательно заделываются. Сверху зерно укрывается соломой, а потом брезентом, прорезиненной тканью или пленочным материалом. Бурты картофеля и другие корне- и клубнеплоды, находящиеся в поле, укрывают матами из камыша или соломы толщиной 20-30 см, а затем засыпают землей на 20-30 см.

Стога (скирды) сена, соломы укрывают брезентом, пленкой, слоем некормовой соломы или ветками. Толщина слоя должна быть не менее 15 см. При укрытии брезентом или пленкой, края их плотно прижимают к земле камнями, бревнами, землей. Если стог укрыт соломой или ветками, то на них укладывают прижимные жерди, связанные в верхней части. Стога по периметру окапывают (опахивают) на ширину 3 м. Зимой на стога сена можно наморозить слой льда.

В первую очередь укрывают корма, находящиеся на территории животноводческих ферм или вблизи них. Для дойных коров запас укрытых кормов должен быть рассчитан не менее, чем на 3 месяца.

X. Учебный вопрос:  Организация защиты сельскохозяйственных животных и растений от заражения
При аварии на Чернобыльской АЭС происходило радиоактивное заражение местности, где проживали люди, находился скот. Естественно, возникал вопрос о защите. Как показала практика, основным и наиболее надежным способом защиты животных от радиоактивного заражения является содержание их в животноводческих помещениях, но они должны быть соответствующим образом дооборудованы. Подготовка эта заключается, главным образом, в герметизации и усилении защитной мощности стен, входов, окон, в оборудовании существующей вентиляции фильтрами, а еще лучше в устройстве новой системы принуди​тельной вентиляции. Для герметизации в кирпичных строениях отверстия и щели в стенах, потолках, окнах промазываются глиняным, цементным или известковым раствором, а в деревянных помещениях их проконопачивают мхом, паклей, тряпками и штукатурят. На перекрытие насыпают слой песка или шлака. Лишние окна закладывают кирпичом, мешками с песком или заделывают щитами. Для естественного освещения некоторые окна оставляют незакрытыми, на них устанавливают съемные щиты. В окне молочной комнаты вместо одного звена стекла вставляют лист железа с отверстием для шланга, с помощью которого молоко перекачивается в молоковоз. По окончании перекачки молока отверстие закрывается задвижкой.

Все двери оборудуются с таким расчетом, чтобы достигалась надежная герметизация. Для защиты людей, обслуживающих животных, оборудуют одну из внутренних комнат. В подготовленных таким образом животноводческих помещениях создается запас кормов на 5 - 7 дней. На территории фермы на расстоянии противопожарного разрыва, готовится укрытый запас грубых кормов.

В условиях радиоактивного заражения (загрязнения) местности животные, находящиеся в герметизированных помещениях, надежно защищены. Здесь они должны находиться до тех пор, пока не будет ликвидирована опасность или проведена эвакуация на новое место. Выпас скота на загрязненной местности и скашивание трав на корм разрешается только после тщательного радиационного контроля.

Основным средством, обеспечивающим наиболее эффективную защиту животных от инфекционных заболеваний, являются профилактические прививки, т.е. активная и пассивная иммунизация. Активная иммунизация проводится путем введения животному вакцины, в результате чего через определенное время наступает иммунитет (невосприимчивость) организма к той болезни, против которой сделана прививка. Вакцины обеспечивают довольно длительный (6-12 месяцев и более) иммунитет. Пассивная иммунизация - это введение в организм животных сывороток, обеспечивающих короткий (до 2 недель) иммунитет сразу же после их введения. Сыворотки применяют для срочной профилактики и лечения заразных болезней.

При радиоактивном загрязнении местности защитить растения в поле практически невозможно. Поэтому основные мероприятия в растениеводстве в этом случае будут направлены на снижение ущерба от радиации.

На поле, где ожидается гибель более 50% урожая, производится пересев культур, а если он невозможен, целесообразно провести уборку зеленой массы с этих полей на силос и сено. На полях, где гибель урожая составит менее 50%, улучшается уход за посевами, с тем, чтобы получить на них максимальный урожай. Если выпадение радиоактивных веществ произошло до посева, необходимо произвести вспашку с полным оборотом пласта на максимально возможную глубину с целью захоронения верхнего загрязненного слоя почвы таким образом, чтобы при последующих обычных вспашках не поднимать зараженные слои на поверхность.

Особое внимание уделяется повышению урожайности на наименее зараженных почвах для получения максимального количества «чистого» урожая. Малопродуктивные луга и пастбища целесообразно распахать.

Уборку урожая необходимо провести в первую очередь с наименее загрязненных полей. Для предупреждения вторичного загрязнения нельзя оставлять надолго открытыми зерно, бурты картофеля и других корнеплодов. Необходимо исключить раздельную уборку зерновых и перейти на прямое комбайнирование на максимально высоком срезе. При заготовке сена следует сократить    его повторное ворошение, переворачивание и сгребание валков. Уборку кормовых культур (трав, кукурузы, подсолнечника) нужно проводить машинами, обеспечивающими одновременное скашивание и загрузку растительной массы в транспортные средства. 

Весь урожай, собранный с загрязненных территорий, должен быть рассортирован в соответствии с нормами безопасного использования: на продовольственные цели, на корма, на  техническую переработку. Технические и масличные культуры убирают с полей любой степени загрязненности и направляют на переработку.

К возбудителям болезней сельскохозяйственных культур относят грибки, бактерии и вирусы.  Наиболее распространенные заболевания растений: ржавчина злаковых, фитофтора картофеля, пирикуляриоз риса. 

Снизить ущерб от болезней можно путем проведения ряда агротехнических и агрономических мероприятий. Агротехнические позволяют предупредить массовое распространение болезней растений и их появление в последующие годы. К таким мероприятиям относятся: обязательное чередование культур в севообороте; глубокая зяблевая вспашка; очистка полей от послеуборочных остатков; правильный выбор сроков сева; сжатые сроки уборки урожая. Агрохимические создают условия, препятствующие воздействию на растения возбудителей  болезней и способствующие развитию растений. Эти мероприятия включают внесение в почву микроэлементов и минеральных удобрений, известкование кислых почв, применение фунгицидов (химических препаратов, уничтожающих возбудителей болезней или предупреждающих их развитие) и инсектицидов (химических препаратов, уничтожающих насекомых-вредителей).

     Помощник ректора – начальник штаба ГО                   А.М.Товстохатько.
