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Значительная часть работ по ликвидации тяжелейших последствий аварии на 4м энергоблоке Чер
нобыльской АЭС, происшедшей 27 апреля 1986 г., была возложена Правительством СССР, прежде всего, 
на Вооруженные силы страны. Ответственные и принципиально новые задачи, связанные с необходи
мостью предотвращения медикобиологических последствий радиоактивного загрязнения, пришлось 
решать Военномедицинской службе при тесном взаимодействии Центрального военномедицинского 
управления Минобороны с Минздравом СССР. В течение нескольких суток из 30километровой зоны ава
рии было эвакуировано до 95 тыс. человек населения. В результате удалось предотвратить возникнове
ние острой лучевой болезни у большинства местных жителей. Одновременно военные медики успешно 
решали задачи по всестороннему медицинскому обеспечению действовавших в районе аварии войск 
и «ликвидаторов». Только дозиметрическому контролю были подвергнуты более 239 тыс. военнослужа
щих. Допустимую дозу облучения в 25 бэр получили 99 % от их общего числа.
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27 апреля 1986 г. случилась одна из 
огромнейших экологических катастроф ХХ в. – 
произошла крупная авария на 4м энергобло
ке Чернобыльской АЭС (ЧАЭС). По своему 
масштабу она не имела себе равных, а отда
ленные ее последствия еще многие десяти
летия будут оказывать свое отрицательное 
воздействие на био и экосферы.

Радиационному загрязнению разной сте
пени подверглись 12 областей России с 12 млн 
жителями. На зараженной территории дисло
цировалось свыше 160 воинских частей с на
селением военных городков до 30 тыс. человек 
[с. 37, 3].

Значительная часть работ по ликвидации 
тяжелейших последствий этой аварии была 
прежде всего возложена на Вооруженные 
силы страны. С первых же ее часов на помощь 
энергетикам пришли военные летчики, хими
ки, инженеры, автомобилисты, дорожники 
и другие специалисты.

Ответственные и принципиально новые 
задачи, связанные с необходимостью пре
дотвращения неблагоприятных медикобио
логических последствий обширного радио
активного загрязнения, пришлось решать 
и медицинской службе.

Военные медики в то время не имели ка
коголибо опыта по ликвидации реальных 
последствий аварий подобного характера. 
Многое из того, что ранее было теоретиче
ски разработано в области радиационной 
защиты, потребовало срочного своего пере

осмысления. При этом медикам следовало 
проявить высокую научную компетентность, 
организованность, инициативу осуществить 
тесное взаимодействие с органами граждан
ского здравоохранения и научными центрами 
страны.

Деятельность медицинской службы по лик
видации последствий аварии на ЧАЭС можно 
подразделить на ряд этапов. Первый из них 
был связан с оказанием специализирован
ной помощи пострадавшим. 28 апреля 1986 г. 
руководство 6й клинической больницы Мо
сквы, куда были доставлены первые из них, 
обратилось в Центральное военномедицин
ское управление (ЦВМУ) Минобороны СССР 
с просьбой об экстренном содействии в ор
ганизации их лечения. В предельно сжатые 
сроки в больницу была направлена во главе 
с полковником медицинской службы проф. 
Е. В. Ермаковым группа военных врачейпре
подавателей и слушателей Военномедицин
ского факультета при Центральном институте 
усовершенствования врачей, а также лабо
рантовгематологов из центральных госпи
талей Минобороны. Изо дня в день в течение 
месяца боролись военные терапевты вместе 
со специалистами клинической больницы за 
жизнь чернобыльцев. При этом особенно отли
чились вместе с проф. Е. В. Ермаковым сотруд
ники возглавляемой им кафедры Л. В. Орлов, 
Ю. К. Григорьев, В. Г. Новоженов, слушатели 
В. А. Житарь, В. Н. Никоноров, А. Г. Мальгин, 
А. С. Свержевский, А. Д. Махно [с. 290, 2].
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Свой вклад в оказание помощи пострадав
шим внесла и Военномедицинская академия 
им. С. М. Кирова. Со 2го дня аварии были ко
мандированы в Чернобыль более 170 профес
соров и преподавателей, свыше 300 военных 
врачей и ординаторов. Несколько позже на 
кафедре военнополевой терапии, возглав
ляемой главным радиологом Минобороны 
СССР проф. Г. И. Алексеевым, была обследо
вана и получила необходимую помощь груп
па лиц с субклиническими дозами облучения 
в сочетании с внешним радиоактивным зара
жением [с. 16, 6].

Взаимодействие ЦВМУ Минобороны СССР 
и Минздрава СССР наращивалось от этапа 
к этапу. Если на первом из них это выразилось 
в организации совместного лечения боль
ных, то в дальнейшем – во взаимном обмене 
ведущими специалистамиконсультантами. 
Так, в вопросах организации диагностики 
радиационных поражений, сортировки и ле
чения больных помощь Минздраву оказывал 
генералмайор медицинской службы проф. 
Е. Е. Гогин, а проф. К. И. Гордеев консультиро
вал ЦВМУ МО по проблемам ядерной физики.

Особенно масштабным подобное взаи
модействие было на 2м этапе – обеспече
нии безопасности населения, проживавшего 
в зоне ЧАЭС. В первые же дни для проведе
ния массового обследования эвакуируемо
го из нее населения была привлечена боль
шая группа военных специалистов – врачей 
и вспомогательного персонала. Четкость их 
действий позволила в кратчайшие сроки ор
ганизовать медицинские осмотры жителей 
всех населенных пунктов, расположенных 
в прилегающей к ЧАЭС 30километровой 
зоне. Можно с уверенностью утверждать, что 
проведенные своевременно и качественно 
они позволили предотвратить возникновение 
острой лучевой болезни у большинства их 
жителей. В течение нескольких дней из этой 
зоны были эвакуированы до 95 тыс. человек, 
а значительная их часть обследованы военны
ми медиками [с. 35, 1].

Большую организаторскую работу по созда
нию необходимой группировки сил и средств 
медицинской службы, направленной в район 
аварии, выполнили специалисты ЦВМУ Мин
обороны СССР. Для непосредственного ру
ководства развертыванием и организацией 
работы медицинских частей и учреждений 
в чернобыльскую зону вылетали начальник 
ЦВМУ генералполковник медицинской служ
бы Ф. И. Комаров, главные специалисты меди
цинской службы профессора Е. В. Гембицкий, 

Г. И. Алексеев и В. Г. Чвырев. Четкая коорди
нация деятельности медицинских частей, уч
реждений и подразделений обеспечивалась 
группой в составе генералмайора медицин
ской службы Н. А. Крючкова, полковника ме
дицинской службы Ю. В. Аванесова, майора 
медицинской службы Н. С. Шишкина, которая 
была развернута непосредственно в Черно
быле и работала круглосуточно [c. 291–292, 2].

Основная ответственность за обследова
ние эвакуируемого населения легла на меди
цинскую службу Киевского и Белорусского во
енных округов. Им в помощь были направлены 
также специалисты ряда военномедицинских 
учреждений из других военных округов.

Работа велась оперативно и побоевому. 
Например, в зоне ответственности Белорус
ского военного округа, где ей руководил пол
ковник медицинской службы А. Ф. Сошников, 
было решено осуществить медицинскую раз
ведку своей зоны вначале 7, а затем 30 вра
чебносестринскими бригадами. В течение 
одной ночи они провели подворную перепись 
населения двух районов.

Началось широкое информирование на
селения через местные партийные органы 
и сельсоветы о целях, месте и времени про
ведения медицинских мероприятий. При 
обследовании все население подвергалось 
строгому радиометрическому контролю на 
четырех уровнях тела: волосистой части го
ловы, шеи, груди и живота. Для осуществле
ния такого контроля привлекались не только 
штатные радиометристы, но и дополнитель
ный персонал.

Собирали подробный анамнез, тщательно 
анализировали жалобы на состояния здоро
вья, и после регистрации полученных данных 
в особых журналах всех обследуемых достав
ляли транспортом медицинской службы на 
пункты специальной обработки, где проводи
ли повторный дозиметрический контроль, по
мывку, смену белья, контрольное радиометри
ческое обследование. Далее, в зависимости 
от показаний, обследуемые подлежали либо 
эвакуации, либо, при малейшем подозрении 
на ухудшение состояния здоровья, госпитали
зации. В лечебном учреждении их тщательно 
обследовали клинически, гематологически 
и радиометрически. Так, коллектив отдельно
го медикосанитарного батальона, где коман
диром был подполковник медицинской служ
бы Н. Г. Мельник, в течение 4 дней обследовал 
большое количество местных жителей, часть 
которых госпитализировали для уточнения 
диагноза.
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Высокая эффективность мероприятий ме
дицинской службы была обеспечена про
фессиональным мастерством, самоотвер
женностью капитанов медицинской службы 
В. М. Кириллова, С. И. Литвина, А. М. Со
сновского, лейтенанта медицинской службы 
В. М. Авдея, медицинских сестер С. И. Серо
окой, Л. М. Карпович, М. Л. Роговой и мн. др. 
[c. 292–293, 2].

В Киевском военном округе большая ор
ганизационная работа по медицинскому обе
спечению эвакуируемого населения была 
проведена под руководством начальника 
медицинской службы округа генералмайора 
медицинской службы В. Н. Фадеева, началь
ников эваконаправлений полковников меди
цинской службы Г. В. Цыганка, Л. Н. Быкова, 
подполковника медицинской службы В. П. Ка
ракуца. Каждое эваконаправление обеспе
чивалось комплектом медицинских частей, 
учреждений и лабораторий, состав которых 
конкретизировался с учетом особенностей 
районов.

В создаваемые ими оперативные группы 
входили врачитерапевты, врачирадиоло
ги, клинические лаборанты. Их направляли 
в населенные пункты, где в тесном контакте 
с местными органами власти и представите
лями Минздрава Украинской ССР осущест
вляли медицинское обеспечение эвакуации 
населения [с. 292–293, 2].

С первых же дней аварии на ЧАЭС перед 
службой встала ответственная задача по 
всестороннему медицинскому обеспечению 
личного состава воинских подразделений, 
участвовавших в дезактивационных рабо
тах, возвращению к безопасному состоянию 
самой электростанции и прилегающей к ней 
территории. В центре внимания военных ме
диков было возможно полное обеспечение 
радиационной безопасности этого контин
гента «ликвидаторов», эффективное оказание 
им всех видов медицинской помощи и под
держание в их среде устойчивого эпидемиче
ского благополучия.

Территория дислокации войск была разде
лена на 3 сектора, находившихся в зоне ответ
ственности Киевского, Прикарпатского и Бе
лорусского военных округов соответственно. 
В каждой из них формируются органы управ
ления и создается соответствующая инфра
структура. Здесь было развернуто более 20 
медпунктов, отдельных батальонов и отрядов 
медицинской помощи Гражданской обороны, 
5 отдельных медицинских батальонов, 4 сани
тарноэпидемиологических отряда. В систе

му медицинского обеспечения ликвидаторов 
включаются также центральные и окружные 
военные госпитали и санатории. Подразделя
ясь на три этапа, эта система, прежде всего, 
осуществляла повседневный контроль за лич
ным составом войск, стационарное обследо
вание военнослужащих по соответствующим 
показаниям и, наконец, их лечение, реабили
тацию и освидетельствование в военновра
чебных комиссиях [с. 293, 2; с. 34, 1].

Важное место занимала профилактиче
ская работа. Во всех воинских подразделе
ниях организуется постоянный контроль за 
соблюдением мер радиационной безопасно
сти. Особая ответственность возлагалась на 
специалистоврадиологов, которые должны 
были наполнить конкретным содержанием 
все разделы контроля за безопасностью ра
бот. Высокую оценку получила работа пол
ковников медицинской службы А. К. Горитько, 
В. П. Дулича, подполковников медицинской 
службы В. Д. Баклагина, А. Н. Медведева, 
В. И. Колобова и многих других, сумевших 
в короткие сроки обеспечить надежный кон
троль за организацией дозиметрии, соблю
дением техники радиационной безопасности 
при проведении дезактивации. Подполковник 
медицинской службы Н. К. Дондик, майоры 
медицинской службы В. А. Баркевич, И. А. Ку
ватов, служащие Н. М. Клюев, Д. Н. Коломац
кий и другие обеспечили постоянное иссле
дование степени радиоактивного заражения 
воды, продуктов питания, биосред. Только за 
первые 2 года было проведено более 120 тыс. 
радиометрических, около 200 тыс. микробио
логических (на объектах питания) исследо
ваний, свыше 40 тыс. определений качества 
воды и продовольствия [c. 294, 2].

Непосредственно в здании ЧАЭС, на ее 
первом этаже административного корпуса 
был развернут медицинский пункт в составе 
приемной, реанимационной, зубоврачебно
го кабинета, кабинета врача. Ежедневно там 
несли службу 4 врача, 3 фельдшера, реани
мационная бригада, 2 водителя. Добросо
вестно выполняли свой служебный долг рабо
тавшие здесь офицеры медицинской службы 
А. Л. Федорук, С. Н. Петренко, А. В. Лосев, 
фельдшеры Н. Н. Легоступ, Г. С. Переночаны, 
А. Н. Безнека и др.

В г. Овруче был создан научный центр Мин
обороны СССР, в составе которого имелись 
управления и отделы, занимавшиеся меди
цинским обеспечением сложнейших работ по 
дезактивации объектов ЧАЭС и прилегающей 
к ней территории.
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При организации мероприятий по радиа
ционногигиеническому обеспечению воин
ских подразделений ликвидаторов и населе
ния немалое мужество проявили офицеры 
медицинской службы – сотрудники Военноме
дицинской академии им. С. М. Кирова А. А. Бе
резин, Н. А. Попов, Д. И. Бесхохлов, А. А. Салив, 
Е. В. Красников, Е. И. Веселов и др.

Особо следует отметить самоотвержен
ный поступок преподавателя кафедры воен
номорской радиационной гигиены академии 
подполковника медицинской службы А. М. Са
леева, который при подготовке к вводу в строй 
1го энергоблока ЧАЭС добровольно вызвался 
выполнить потенциально опасную в радиаци
онном отношении работу на площадке трубы 
и крыши 3го энергоблока, что имело большое 
моральнопсихологическое значение при ор
ганизации там дезактивационных работ. В то 
время его поступок позволил руководству 
принять решение о возможно безопасном 
времени работы в этой зоне, дать аргумен
тированные указания по ее проведению. За 
проявленное мужество А. М. Салеев был на
гражден орденом Красной Звезды. Следует 
однако признать, что некоторые действия 
при организации и производстве дезактива
ционных работ как на территории ЧАЭС, так 
и вокруг нее с современных позиций выгля
дят по меньшей мере анахронизмом. И все же 
результаты этой работы показали, что из 239 
тыс. военнослужащих, подвергнутых дозиме
трическому контролю, как оказалось, допусти
мую дозу облучения в 25 бэр получили более 
99 % от их общего числа, а максимальную в 72 
бэр – менее 1 % [c. 35, 1; c. 294–295, 2; с. 6, 4].

Немалая работа была проделана по пред
упреждению эпидемических заболеваний 
среди личного состава, участвовавшего 
в ликвидации последствий аварии. Для этих 
целей проводился комплекс санитарноги
гиенических и противоэпидемических меро
приятий, регламентированных приказом № 1 
по войсковой группировке и осуществленных 
во взаимодействии с санитарноэпидеми
ческими силами и средствами Гражданской 
обороны и Минздрава СССР. Несмотря на 
значительные трудности, основные сани
тарногигиенические и противоэпидемиче
ские мероприятия были выполнены успешно, 
и эпидемических вспышек в ходе ликвидации 
последствий аварии не наблюдалось.

В целях снижения дозовой нагрузки на 
личный состав и повышения его работоспо
собности, наряду с санитарногигиениче
скими методами, использовались йодная 

профилактика, поливитамины, адаптогены, 
акто и радиопротекторы, энтеросорбенты 
и иммуномодуляторы.

С 1986 г. в стране проводились глобальные 
исследования состояния здоровья лиц, под
вергшихся радиационному воздействию в ре
зультате аварии на ЧАЭС. Ведь в ликвидации 
ее последствий приняли участие на разных 
этапах свыше 300 тыс. человек, получивших 
в основном облучение в пределах диапазона 
«малых доз», из них более 100 тыс. – жители 
России [с. 6–14, 5].

В январе 1987 г. (в соответствии с тре
бованиями приказа заместителя министра 
обороны СССР – начальника Тыла Вооружен
ных сил СССР № 117 и директивы начальни
ка ЦВМУ Минобороны СССР № 161/ДМ21 
от 15.12.1986 г.) в Военномедицинской ака
демии им. С. М. Кирова создается Всеар
мейский медикодозиметрический регистр 
(начальник Б. Л. Макеев, в последующем 
И. И. Шантырь), в задачу которого входили 
сбор, анализ и научная обработка резуль
татов персонального автоматизированного 
динамического наблюдения за здоровьем 
офицеров и прапорщиков Минобороны СССР, 
работавших в зонах повышенной радиации 
при аварии на ЧАЭС, формирование инфор
мационносправочных данных и разработка 
практических рекомендаций. Эта работа осу
ществлялась небольшим коллективом реги
стра на основе обработки поступавших сюда 
из войсковых частей и медицинских учреж
дений Минобороны СССР соответствующих 
регистрационных карт и карт динамического 
наблюдения (во взаимодействии со Всесо
юзным регистром – ныне Государственным 
медикодозиметрическим центром, действо
вавшим в г. Обнинске под методическим ру
ководством Научноисследовательского ин
ститута медицинской радиологии Академии 
медицинских наук СССР, а также Украинским 
и Белорусским республиканскими регистра
ми). При Всеармейском регистре был сфор
мирован архив указанных выше медицинских 
документов и кодировочных талонов к ним. 
На начало сентября 1988 г. в нем насчитыва
лось свыше 42 тыс. таких документов [с. 17, 6; 
с. 35, 1].

На основе первых промежуточных резуль
татов анализа 2 тыс. карт динамического на
блюдения в июле того же года начальником 
ЦВМУ Минобороны СССР была издана ди
ректива (161/ДМ6) «О мерах по улучшению 
медицинского обеспечения военнослужащих 
и военнообязанных, участвующих в работах 
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по ликвидации последствий аварии на Черно
быльской АЭС, и организации диспансерного 
наблюдения за ними после убытия из района 
ЧАЭС». Сотрудники Всеармейского регистра 
разрабатывают и подготавливают к изданию 
соответствующие методические рекоменда
ции [c. 295–296, 2].

Авария на ЧАЭС послужила мощным толч
ком для развития научных исследований как 
в фундаментальной, так и в прикладной ра
диологии, в стороне от которой не остались 
и военные медики. Они приняли активное 
участие в научноисследовательской работе 
в рамках «Комплексной экологической про
граммы исследований последствий аварии 
на Чернобыльской АЭС на 1988–1990 гг.», 
«Государственной союзнореспубликанской 
программы неотложных мер на 1990–1992 гг. 
по ликвидации последствий аварии на Черно
быльской АЭС» [с. 296, 2].
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Abstract. Much of the work to eliminate the most severe consequences of the accident with IV reactor of the Chernobyl 
NPP (April 27, 1986) was assigned by the Government of the USSR primarily to the country’s Armed Forces. The Military 
Medical Service had to solve responsible and fundamentally new problems to prevent medical and biological effects of 
radioactive contamination, with the Central Military Medical Directorate of the Ministry of Defence closely cooperating with the 
Ministry of Health of the USSR. Within a few days 95 thousand people were taken of the 30kilometer accident area. Thanks 
to this, acute radiation sickness was prevented in the majority of local residents. Simultaneously, military doctors successfully 
provided a comprehensive medical support to troops and the «liquidators» operating in the area of the accident. More than 239 
thousand soldiers underwent radiation monitoring. Acceptable radiation dose of 25 rem received 99 % of them.
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