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Предисловие 
Настоящий справочник подготовлен для оказания помощи медицинским работникам, преподавателям, слушателям факультета усовершенствования врачей и студентам высших и средних медицинских учебных заведений, изучающих дисциплину «Безопасность жизнедеятельности. Медицина катастроф».
В научных исследованиях, в учебном процессе высших учебных заведений всё чаще используются термины, которые широко не употреблялись ранее, или смысл которых в значительной степени изменился. Разные источники дают не совсем ясные или даже противоречивые их толкования, что неизбежно приводит к путанице.
Вместе с тем, медицинские энциклопедические издания, имеющие чисто отраслевой характер, в силу объективных причин не могут дать в полной мере исчерпывающие ответы на все вопросы в изучаемой области. Опыт преподавания показывает, что в настоящее время при изучении дисциплины «Безопасность жизнедеятельности. Медицина катастроф» необходим такой словарь, в котором была бы отражена необходимая терминология.
Данный труд представляет собой систематизированный перечень размещённых в алфавитном порядке терминов и словосочетаний в области национальной безопасности Российской Федерации, а также по основным разделам медицинской, экологической подготовке, радиационной, химической и биологической защите и медицины катастроф с их кратким определением.
Надеемся, что данный словарь будет способствовать более качественному усвоению медицинскими работниками, слушателями ФУВа и студентами высших и средних медицинских учебных заведений понятийного аппарата при изучении дисциплины «Безопасность жизнедеятельности. Медицина катастроф».



ГЛОССАРИЙ
(СЛОВАРЬ ВАЖНЕЙШИХ ТЕРМИНОВ И ПОНЯТИЙ)

Аварии – чрезвычайные события, возникающие на различных производственных комплексах, отдельных предприятиях, учреждениях, разных магистралях вследствие нарушения технологии производственного процесса, правил эксплуатации техники или неблагоприятных внешних воздействий (землетрясение, сильное ветровое воздействие, наводнений и др.).
Аварийная ситуация – сочетание условий и обстоятельств, создающих угрозу возникновения аварий и других происшествий, которые могут привести к взрыву, пожару, отравлению, гибели или травмированию (заболеванию) людей, животных, потерям материальных ценностей.  Могут быть вызваны природными катаклизмами (землетрясение, наводнение, тайфун, извержение вулкана, атмосферное электричество и т. д.), техногенными причинами (отказ, поломка, повреждение технических систем и (или) транспорта).
Большую долю в возникновении техногенных аварийных ситуаций занимает антропогенный (человеческий) фактор: ошибочные действия персонала промышленных предприятий, водителей транспортных средств, населения, несанкционированные и террористические действия людей. Для снижения вероятности возникновения природных аварийных ситуаций соответствующими службами проводится прогнозирование погодных условий, геомагнитных явлений, гидрологической обстановки и др. с оповещением населения и администрации о возможности создания аварийной ситуации. Для снижения вероятности  аварийной ситуации техногенного характера проводятся работы по повышению надёжности технологического оборудования и транспортных средств, созданию систем диагностики состояния опасных агрегатов, по оснащению опасных производств системами пожарной автоматики (пожарной сигнализации и пожаротушения).
Для снижения вероятности возникновения аварийной ситуации антропогенного характера проводится обучение персонала и населения: действиям, направленным на снижение материального ущерба и гибели людей при возникновении аварийной ситуации; правилам пользования первичными средствами пожаротушения и эвакуации при пожаре.
Аварийно-спасательная служба (АСС) – совокупность органов управления, сил и средств, предназначенных для решения конкретных задач по предупреждению и ликвидации ЧС, функционально объединённых в единую систему, основу которой составляют аварийно-спасательные формирования (АСФ). Основными задачами аварийно-спасательных служб и АСФ являются: поддержание органов управления, сил и средств аварийно-спасательных служб и АСФ в постоянной готовности к выдвижению в зоны ЧС и проведению работ по ликвидации ЧС; контроль за готовностью обслуживаемых объектов и территорий к проведению на них работ по ликвидации ЧС. Кроме того, в соответствии с законодательством РФ на аварийно-спасательные службы и АСФ могут быть возложены следующие задачи: участие в разработке планов предупреждения и ликвидации ЧС на обслуживаемых объектах и территориях, планов взаимодействия при ликвидации ЧС на др. объектах и территориях; участие в проведении экспертизы предполагаемых для реализации проектов и решений по обслуживаемым объектам и территориям, а также по процессам, которые могут повлиять на обеспечение защиты населения и территорий от ЧС на указанных объектах; надзор в обл. защиты населения и территорий от ЧС; участие в контроле за соблюдением технологических и инженерно-технических требований в целях предупреждения ЧС; участие в подготовке решений по созданию, размещению, определению номенклатурного состава и объёмов резервов материальных ресурсов для ликвидации ЧС; пропаганда знаний в области защиты населения и территорий от ЧС, участие в подготовке населения и работников организаций к действиям в ЧС; участие в разработке нормативных документов по вопросам организации и проведения аварийно-спасательных и неотложных работ; выработка предложений органам государственной  власти по правовому и техническому обеспечению деятельности аварийно-спасательных служб и АСФ, социальной защите пожарных, спасателей и других работников АСС и АСФ; участие в разработке и производстве аварийно-спасательных средств и др. В соответствии с законодательством РФ АСС и АСФ могут быть созданы: на постоянной штатной основе – профессиональные АСС и АСФ; на нештатной основе – нештатные АСФ; на общественных началах – общественные АСФ. Состав и структуру АСС и АСФ определяют создающие их федеральные органы исполнительной власти, органы исполнительной власти субъектов РФ, органы местного самоуправления, организации, общественные объединения, исходя из возложенных на них задач по предупреждению и ликвидации ЧС, а также требований законодательства РФ. В состав АСС входят органы управления указанных служб, АСФ и иные формирования, обеспечивающие решение стоящих перед АСС задач, а также могут входить научно-исследовательские учреждения, образовательные учреждения по подготовке пожарных и спасателей, организации по производству аварийно-спасательных средств.
Аварийно-спасательные и другие неотложные работы (АСНР) – это действия по спасению людей, материальных и культурных ценностей, защита природной среды в зоне ЧС, локализации ЧС или подавлению и доведению до минимально возможного уровня воздействия характерных для них опасных факторов.
Аварийно-спасательные работы (АСР) – действия пожарных и спасателей по спасению людей, материальных и культурных ценностей, защите природной среды в зоне ЧС, локализации и тушению пожаров, по подавлению или доведению до минимально возможного уровня возникших в результате ЧС вредных и опасных факторов, препятствующих ведению спасательных работ из горящих и задымленных зданий и сооружений. АСР проводятся в максимально сжатые сроки, что обусловлено необходимостью оказания своевременной помощи людям, а также воздействием вторичных поражающих факторов (пожаров, взрывов и т. п.). АСР характеризуются наличием угрозы жизни и здоровью проводящих эти работы людей, и требуют специальной подготовки, экипировки и оснащения.
Аварийно-спасательные силы– подразделения, базы, военизированные и специализированные формирования федеральных органов исполнительной власти, органов исполнительной власти субъектов РФ, органов местного самоуправления и организаций, в полномочия которых входит решение вопросов по защите населения и территорий от ЧС аварийно-спасательные силы являются составной частью сил и средств РСЧС, находятся на дежурстве и предназначены для быстрого прибытия и проведения в минимально возможный срок АСР в зонах ЧС.
Аварийно-спасательные средства – специализированная техника и инструмент, оборудование и снаряжение, средства связи, защиты и оказания первой помощи пострадавшим и иные средства, предназначенные для спасания людей и проведения АСР. Аварийно-спасательные средства подразделяются на следующие группы: средства ведения спасательных работ; средства инженерного обеспечения; средства жизнеобеспечения; средства индивидуальной защиты. См. также: Аварийно-спасательный инструмент, Вертолётная транспортно-спасателъная кабина, Дыхательный аппарат со спасательным устройством, Изолирующий самоспасатель, Навесная спасательная лестница, Пожарная компрессорная станция, Пожарные спасательные устройства, Пожарно-спасателъный автомобиль, Пожарно-спасателъный автомобиль с лестницей, Пожарный аварийно-спасательный автомобиль, Пожарный аварийно-спасательный прицеп, Пожарный вертолёт, Пожарный подъёмно-спасательный автомобиль, Резервуарный самоспасатель со сжатым воздухом, Респиратор, Рукавное пожарное спасательное устройство, Ручные пожарные лестницы, Самоспасатель со сжатым воздухом, Самоспасатель с химически связанным кислородом, Связь на пожаре, Спасательный трап (жёлоб), Средства индивидуальной защиты и спасения людей при пожаре, Средства самоспасания пожарных, Тепловизор.
Аварийно-спасательный инструмент – инструмент, применяемый при ведении работ по извлечению пострадавших при выполнении АСР при пожаре и в условиях ЧС. См. также Механизированный ручной пожарный инструмент, Немеханизированный ручной пожарный инструмент.
Аварийный выход (АВ)– выход, который может рассматриваться как аварийный и предусматриваться для повышения безопасности людей при пожаре. АВ не учитывается при эвакуации в случае пожара. К АВ также относятся: выход на открытый балкон или лоджию с глухим простенком не менее 1,2 м от торца балкона (лоджии) до оконного проёма (остеклённой двери) или не менее 1,6 м между остеклёнными проёмами, выходящими на балкон (лоджию); выход на открытый переход шириной не менее 0,6 м, ведущий в смежную секцию здания класса Ф1.3 или в смежный пожарный отсек через воздушную зону; выход на балкон или лоджию, оборудованные наружной пожарной лестницей, поэтажно соединяющей балконы или лоджии; выход непосредственно наружу из помещений с отметкой чистого пола не ниже – 4,5 м и не выше + 5,0 м через окно или дверь с размерами не менее 0,75 х 1,5 м, а также через люк размерами не менее 0,6 х 0,8 м; при этом выход через приямок д. б. оборудован лестницей в приямке, а выход через люк – лестницей в помещении; уклон этих лестниц не нормируется; выход на кровлю здания I, II и III степеней огнестойкости классов С0 и С1 через окно, дверь или люк с размерами и лестницей, указанными выше.
Авиационное происшествие – событие, связанное с эвакуацией воздушного судна, происшедшее в период нахождение на его  борту пассажиров или разрушение воздушного судна и вызвавшее травмы людей или не причинившее телесных повреждений.
Авиация МЧС – важнейшая составляющая часть РС ЧС, обеспечивает мобильность и эффективность действий её структуры. На вооружении имеются транспортные самолёты ИЛ-76ТД, командный пункт управления на базе самолёта ЯК-42, различные модификации вертолётов.
Автономное существование человека – его жизнь в естественных условиях природной окружающей среды, которые сильно отличаются от привычных условий его существования (например, жизнь Робинзона Крузо на необитаемом острове).
- вынужденное – человек (группа людей) попадают в естественные условия природной среды неожиданно для себя в результате несчастных случаев (авария транспорта, потеря ориентира в лесу и т.д.).
- сознательное – сам человек организует его, например, экспедиция по изучению природных объектов, сложные туристические или альпинистские походы и т.д.
Агрессивная среда – природная или технологическая среда любого агрегатного состояния, способная вступать в химическое взаимодействие с окружающими её материалами или конструкциями, приводя их в состояние, при котором они не могут в дальнейшем выполнять своё функциональное назначение. Агрессивная среда должна рассматриваться в сочетании с материалом, поскольку для одного материала среда является агрессивной, для другого– неагрессивной (например, соляная кислота, которая по отношению к железу является агрессивной, а по отношению к стеклу – неагрессивной).
Агрессивная среда иначе называется коррозионно-активной средой. В зависимости от скорости коррозии эта среда делится на группы: весьма агрессивная – при скорости коррозии более 10 мм/год; сильно агрессивная – от 1 до 10 мм/год; агрессивная – от 0,1 до 1,0 мм/год; умеренно агрессивная – от 0,01 до 0,10 мм/год; малоагрессивная – от 0,001 до 0,010 мм/год; неагрессивная – менее 0,001 мм/год.
При воздействии агрессивная среда  на технологические аппараты, резервуары и трубопроводы могут образовываться пирофорные вещества (напр., сульфиды железа), которые при соприкосновении с воздухом (при опорожнении аппаратов) могут привести к пожару. Поэтому для обеспечения пожарной безопасности принципиальное значение имеет правильный выбор конструкционных материалов для технологических аппаратов.
Агрессия военная (военная агрессия) – любое незаконное с точки зрения Устава ООН прямое или косвенное применение военной силы одним государством против суверенитета, территориальной целостности, неприкосновенности или политической независимости другого государства или народа (нации).
Агрессор - (в рамках реализации насилия между индивидами или индивид - группа) - субъект (индивид, группа людей), осуществляющих акт насилия.
Адсорбция – способность твёрдого или жидкого вещества поглощать на своей поверхности газообразные или растворённые вещества.
Акмеология – наука, изучающая феноменологию активного социального субъекта (человека, группы), закономерности вершинных достижений. Предметом изучения являются условия достижения взрослым человеком высокого уровня продуктивности профессиональной деятельности.
Алкоголь – вещество, относящееся к классу спиртов; вызывает алкогольное отравление; им, как правило, является этиловый спирт (см. этанол).
Алкогольная зависимость – состояние организма человека, при котором возникает постоянная потребность в употреблении алкогольных напитков.
Алкогольное опьянение – состояние организма человека, возникающее при употреблении алкогольных напитков; характеризуется различными признаками, в зависимости от стадии опьянения.
- стадии; выделяют три стадии опьянения: начальную или первую (лёгкое возбуждение, чувство удовольствия, повышенное настроение, ощущение благополучия и радости); среднюю или вторую (усиление состояния возбуждения, лёгкой возбудимости и раздражительности, агрессивности, утрата последовательности мышления, повышенная подвижность и т.д.); сильное опьянение или третью (возможно появление рвоты, непроизвольного мочеиспускания, слюнотечения; сонливость, сменяющаяся глубоким сном).
Альфа-частицы поток ядер гелия, начальная скорость 10-20 тыс. км/сек, обладают большой ионизирующей способностью, пробег в воздухе 10 см, в твёрдых телах меньше. Одежда, ИСЗ полностью задерживают альфа-частицы, крайне опасны при попадании внутрь организма.
Амбулатория – медицинское учреждение, оказывающее лечебно-профилактическую помощь приходящим больным и на дому только по основным лечебным специальностям.
Анализ медико-тактической обстановки – оценка возможного влияния тактической, тыловой и медицинской обстановки на решение задач медицинского обеспечения войск и деятельность сил и средств медицинской службы.
Антидоты (противоядия) – медицинские средства противохимической защиты, способные обезвреживать яд в организме путём физического или химического взаимодействия с ним или обеспечивающие антагонизм с ядом при действии на ферменты и рецепторы.
Антиоксиданты (антиокислители, ингибиторы окисления) – природные или синтетические вещества, замедляющие или предотвращающие окислительные процессы, которые приводят к старению полимеров, осмолению топлив и др. Антиоксиданты, введённые в органические соединения, полимерные и др. стабилизируемые материалы в количестве 0,005-0,01% по массе снижают скорость окисления в тысячи раз.
Механизмы ингибирующего действия основаны на способности обрывать разветвлённые цепные реакции окисления в результате взаимодействия молекул антиоксидантов  с активными свободными радикалами или реагировать с промежуточными продуктами окисления. Совместное применение антиоксидантов, действующих по различным механизмам, может приводить к повышению их эффективности - синергизму. Антиокислительным действием обладают многие природные соединения: каротиноиды, флавоноиды, убихиноны и др., а также их синтетические аналоги.
Антисептика – совокупность мероприятий, приводящих к уменьшению количества микроорганизмов или их полному уничтожению в ранениях (например, дезинфекция ран).
Антифризы – вещества, водные растворы которых замерзают при более низких температурах, чем вода; растворы некоторых (например, этиленгликоля) “любители спиртного” могут употреблять, что может привести к смертельному исходу.
Антропогенные факторы – см. экологические факторы.
Антропосистема – совокупность биологических систем (агроценозы, природно-промышленные комплексы и др.), созданных человеком.
Аппараты защиты органов дыхания и зрения – предназначены для защиты от опасных и вредных факторов, воздействующих на человека ингаляционно. Аппараты защиты органов дыхания и зрения (далее - аппараты), используемые на пожарах, по функциональному признаку подразделяют на 2 осн. группы: 1) аппараты, используемые личным составом подразделений ГДЗС при тушении пожаров и проведении связанных с ними первоочередных АСР, которые различаются по принципу действия на: ДАСВ, КИП, дыхательные аппараты с химически связанным кислородом; 2) аппараты (самоспасатели), используемые для защиты органов дыхания и зрения людей от токсичных продуктов горения при эвакуации из жилых и административных зданий во время пожара, различаемые по принципу действия на: резервуарные самоспасатели со сжатым воздухом, самоспасатели с химически связанным кислородом, фильтрующие само спасатели. См. также Средства индивидуальной защиты и спасения людей при пожаре.
Аптека – учреждение для, хранения и отпуска лекарств и других медицинских товаров.
Аптечка – скомплектованный в специальной укладке набор лекарственных средств, перевязочного материала и других предметов медицинского имущества для оказания первой помощи при ранениях и заболеваниях.
Аптечка индивидуальная (АИ-1, АИ-2) – предназначена для оказания первой помощи населению (военнослужащим) в порядке само- и взаимопомощи с целью предупреждения или ослабления поражения радиоактивными, отравляющими или высокотоксичными химическими веществами, а также предупреждения инфекционных заболеваний и развития шока при травматических повреждениях.
Асептика – система мероприятий, которые предотвращают попадание микроорганизмов в рану (обработка раны только стерильными средствами).
Атмосфера – внешняя оболочка Земли, образованная смесью газов. Нижняя часть атмосферы контактирует с литосферой или гидросферой, верхняя – с межпланетным пространством; атмосфера состоит из тропосферы, стратосферы и ионосферы.
Аэрозоли – дисперсные системы, в которых жидкие или твёрдые частицы (дисперсная фаза) находятся во взвешенном состоянии в воздушной среде (дисперсная среда).
Бактериальная рецептура (биологическая) – смесь патогенных микробов и (или) токсинов со специальными стабилизаторами, обеспечивающими выживаемость биологического или токсинного оружия.
Бактериальное облако (биологическое) – искусственно созданный в приземном слое атмосферы биологический аэрозоль, имеющий определённые пространственные размеры и передвигающийся под действием атмосферных течений.
Бактериальные (биологические) средства поражения – общее название болезнетворных микроорганизмов (бактерий, вирусов, риккетсий, грибов) и продуктов жизнедеятельности бактерий (токсинов), используемых для поражения людей, животных и растений.
Бактерии – одноклеточные организмы, в которых нет ядра (прокариоты); как правило, это гетеротрофы, т.е. питаются готовыми органическими веществами, являющемся для них источником энергии, и «строительного материала» для вещества тела. Б. могут быть паразитами (живут в организме хозяина «жертвы») или сапрофитами (живут на останках растений или животных, разлагая их). Известны и автотрофные бактерии (серобактер), которые синтезируют органические вещества из неорганических, используя энергию солнца или химических реакций.
- болезнетворные; бактерии-паразиты, питающиеся живыми органическими веществами тела хозяина, вызывают инфекционные заболевания, например, холеру, сифилис и т.д.
- нервнопаралитического действия – поражают нервную систему и воздействуют на организм через органы дыхания, кожу (в парообразном и капельножидком состоянии), пищеварительную систему; высокостойкие – летом сохраняются в течение суток, зимой – несколько недель и даже месяцев; ими являются высокотоксичные фосфорорганические вещества – зарин, V-газы и др.; признаки поражения: слюнотечение, сужение зрачков (миоз), затруднённое дыхание, тошнота, рвота, судороги, паралич.
- удушающего действия (фосген и др.) воздействуют на организм через органы дыхания и вызывают нарушение процессов газообмена; признаки поражения – неприятный сладковатый привкус во рту, кашель, головокружение, общая слабость.
- общеядовитого действия (синильная кислота, хлорциан и др.) оказывают токсическое воздействие на организм в целом, а не на отдельные системы органов; признаки отравления: металлический привкус во рту, раздражение горла головокружение, слабость, резкие судороги, паралич. Эти ОВ воздействуют на организм через органы дыхания.
- кожно-нарывного действия (иприт и др.) характеризуются многосторонним поражающим воздействием; в капельножидком и парообразном состоянии они поражают кожу и глаза, при вдыхании паров – дыхательные пути и лёгкие, при попадании в организм с пищей и водой – органы пищеварения; для иприта характерно наличие инкубационного периода (4 часа и более); признаки поражения – покраснение кожи, образование мелких пузырей, которые впоследствии могут сливаться в более крупные, превращающиеся затем в труднозаживающие язвы. При любом местном поражении возникает общее отравление, проявляющееся в повышении температуры, недомогании и потере работоспособности.
Бактериологическая (биологическая) война – вооружённое столкновение государств (коалиций государств) с применением биологического оружия хотя бы одной из воюющих сторон.
[bookmark: _GoBack]Бактериологическая (биологическая) разведка – совокупность мероприятий, организуемых командованием с привлечением специальных служб и средств в целях получения информации о подготовке и применении противником биологического оружия, а также видах используемых при этом биологических средств.
Бактериологический контроль – своевременно выявить возбудитель инфекционных заболеваний в окружающей среде, в продуктах питания, воде и фураже с целью предупреждения массовых заболеваний.
Бактериологическое (биологическое) оружие – это различные боеприпасы и специальные приборы со средствами доставки, снаряжённые патогенными микроорганизмами и предназначенные для массового поражения людей, сельскохозяйственных животных, растений.
Безвозвратные потери – убитые, умершие, утонувшие, пропавшие без вести.
Безопасная зона (БЗ) – объёмно-конструктивный элемент здания, обеспечивающий предотвращение воздействия на пребывающих на нём людей ОФП за всё время ликвидации пожара. БЗ может рассматриваться как коллективное средство спасения людей при пожаре и, как правило, д. б. выполнена в виде специально оборудованных помещений внутри здания или на его покрытии. Б.З. должна выделяться противопожарными стенами и перекрытием и располагаться так, чтобы люди имели возможность (с учётом их мобильности и физического состояния) достигнуть безопасной зоны за необходимое время эвакуации. Вместимость, площадь и параметры систем вентиляции Б. З. определяют расчётами. Несущие конструкции Б.З., связанные с основными несущими конструкциями здания, должны быть  спроектированы так, чтобы потеря огнестойкости последних не приводила к потере огнестойкости строительных конструкций безопасной зоны.
Безопасность военная (военная безопасность) – состояние гарантированной защищённости жизненно важных интересов личности, общества и государства от внутренних и внешних военных угроз, обеспечиваемое обороноспособностью государства, применением военной силы или угрозой её применения.
Безопасность жизнедеятельности – особая форма организации деятельности человека (бытовой, производственной), обеспечивающей минимальное вредное воздействие опасностей, которыми чревата среда, окружающая человека.
Безопасные условия для человека - состояние среды обитания, при котором отсутствует опасность вредного воздействия её факторов на человека.
Белки – сложные органические вещества, молекулы которых состоят из остатков природных альфа-аминокислот; в результате пищеварения превращаются в смесь природных альфа-аминокислот (глицина, аланина и др.; всего известно более 20 таких кислот, которые бывают заменимыми и незаменимыми); аминокислоты всасываются кровью в ворсинках тонкого кишечника. Белки – это составная часть пищи; они являются важнейшими веществами, без которых, наряду с нуклеиновыми кислотами, невозможна жизнь; тело человека состоит из различных структур, основу которых составляют белки и другие биоорганические вещества (углеводы, жиры, нуклеиновые кислоты).
Бесконфликтное общение  (БO)– общение, при котором возможность конфликта или исключена, или сведена до минимума; полное Б.О. практически невозможно из-за постоянно возникающих противоречий, являющихся источником возникновения конфликтных ситуаций; конфликты необходимо предотвращать и находить способы “смягчения” конфликтных ситуаций.
Бета-излучение – поток электронов, изотопов, называемых бета-частицами, скорость которых равна скорости света. Проникающая способность их меньше, чем гамма-излучения, одежда и средства защиты значительно ослабляют бета-излучение, пробег в воздухе несколько метров или сантиметров.
Бинт – полоска марли в скатанном состоянии; скатанную часть бинта называют головкой, свободный конец - началом бинта.
Биологические особенности человека (конкретного индивида) – совокупность признаков, характерных для вида “Человек разумный”; кроме признаков, общих для всех людей, каждый человек имеет признаки, характерные только для него (рост, цвет, форма глаз и других органов); каждый человек обладает наследственными признаками, которые наряду с другими факторами определяют уровень его индивидуального здоровья.
Биологическое оружие – характеризуется поражающим воздействием на основе использования болезнетворных свойств микроорганизмов (бактерий, риккетсий, грибков, а также вырабатываемых некоторыми бактериями токсинов).
Биосфера – совокупность всех организмов (включая человека) живущих на Земле в их взаимосвязи и взаимозависимости друг с другом и природными условиями их существования, т.е. всех биогеоценозов Земли; биосфера - высшая экосистема Земли.
Биота – совокупность всех живущих организмов, образующих биоценоз (биогеоценоз, экосистему); биота образования автотрофами и гетеротрофами.
Биоценоз – сообщество растений, бактерий, грибов, животных и других организмов, населяющих одну и ту же территорию, взаимно связанных цепями питания, оказывающих друг на друга определённое влияние.
Благополучие – это спокойное и счастливое состояние.
Благоприятные условия жизнедеятельности человека - состояние среды обитания, при котором отсутствует вредного воздействие её факторов на человека (безвредные условия) и имеются возможности для восстановления нарушенных функций организма человека.
Блиндаж – фортификационное сооружение с покрытием, предназначенное для защиты от обычных боеприпасов, а также ОМП личного состава войск, техники и населения.
Боевая терапевтическая патология – патология терапевтического профиля, вызванная воздействием боевых средств поражения.
Больничная база (ББ) – совокупность существующих в сельской местности и дополнительно развёртываемых в загородной зоне крупного города (областного центра) лечебных учреждений, предназначенных для оказания квалифицированной и специализированной медицинской помощи и лечения, пораженных до окончательного исхода.
Больные терапевтического профиля – больные, патологическое состояние которых обуславливают необходимость применения терапевтических методов лечения: болезни внутренних органов (терапевтические), инфекционные, психиатрические, неврологические, кожно-венерические, частично глазные и ЛОР болезни.
Бригада медицинская – штатная (нештатная) группа медицинского состава (врачи, медицинские сёстры, санитары и др.), создаваемая на ЭМЭ для выполнения определённой работы при оказании медицинской помощи в течение определённого отрезка времени.
Бригады доврачебной помощи (БЭДМП) – подвижные медицинские формирования здравоохранения, предназначенными для медицинской сортировки поражённых, оказания им доврачебной помощи и подготовки к эвакуации. Они создаются и укомплектовываются согласно табелю на основании решения  органов здравоохранения на базе городских, центральных, районных и участковых.
Бригады специализированной медицинской помощи создаются на базе медицинских вузов, институтов последипломного образования, крупных городских, областных (краевых, республиканских) больниц, НИИ и научных центров. Профиль бригад определяется специальностью врачей, включённых в их состав и соответствующим табельным оснащением.
Бригады специализированной медицинской помощи являются мобильными формирования службы медицины катастроф и предназначены для специализации или усиления лечебно-профилактических учреждений, участвующих в ликвидации последствий ЧС. Основными задачами БСМП являются: медицинская сортировка поражённых, нуждающихся в специализированной медицинской помощи; оказание СМП и лечение, подготовка поражённых к эвакуации в специализированные ЛПУ; оказание консультативно-методической помощи поражённым в ЛПУ. Бригады могут быть штатными и нештатными, которые формируются органами управления здравоохранением на базе республиканских, областных (краевых), городских многопрофильных и специализированных больниц, ЦРБ, больниц скорой медицинской помощи, клиник медицинских вузов, НИИ и специализированных центров медицинского профиля и комплектуются из высококвалифицированных специалистов на добровольной основе. Всего имеется 21 бригада (хирургическая, ожоговая, травматологическая и др.).
Брожение углеводов – сложные биохимические процессы, приводящие к разрушению углеводов, относящихся к моносахаридам (например, брожение глюкозы); существуют различные виды брожения моносахаридов, одним из них является спиртовое брожение, широко распространённое в природе.
- спиртовое; брожение глюкозы, одним из продуктов которого является этиловый спирт; этот вид брожения используется человеком для получения алкогольных напитков, например, вина, пива и т.д.
Бронхи  - один из органов дыхания, соединяют  лёгкое с трахеей.
Бронхит – воспаление бронхов; бывает острый и хронический бронхит; острый бронхит вызывается инфекциями; ему способствуют охлаждение, курение, алкоголь и т.д.; хронический бронхит представляет собой чередование периодов усиления и затухания заболевания, может перейти в воспаление лёгких.
БТХВ (боевые токсические химические вещества) – отравляющие вещества (ОВ) и токсины, оказывающие поражающее действие на организм человека и животных, а также фитотоксиканты, способные поражать различные виды растений.
Буря – очень сильный и продолжительный ветер со скоростью 18-29 м\с, вызывающий большое разрушение на суше и волнение на море (шторм), (песчаные, беспыльные, шквальные).
Вандализм – бессмысленное разрушение исторических памятников, мемориальных памятников на кладбищах, культурных ценностей и т.д.
Ведомость на эвакуируемых раненых (больных) – документ группового (списочного) медицинского учёта эвакуируемых, раненых и больных.
Ведущий терапевт (хирург, невропатолог, психиатр, психоневролог) – штатное (нештатное) должностное лицо, на которое возложено руководство соответствующей работой в данном лечебном учреждении, госпитальной базе, органе военного управления медицинской службой.
Вены – кровеносные сосуды, несущие кровь к сердцу; в этих сосудах может содержаться как венозная (все вены, несущие кровь от любых органов тела, кроме лёгких), так и артериальная (лёгочные вены) кровь.
Ветер – это перемещение воздушных масс, возникающее за счёт неравномерности давления и температуры на поверхности земли, направленное из зон высокого в зоны низкого давления.
Взаимодействие ВСМК – система согласованных и взаимосвязанных по целям, задачам, месту, времени, способам и объёму мероприятий по подготовке органов управления, формирований и учреждений службы различной подчинённости к прогнозированию и оценке обстановки в ЧС, снижению тяжести медико-санитарных последствий ЧС; планированию и осуществлению медико-санитарного обеспечения населения в ЧС; управлению силами и средствами при ликвидации последствий в ЧС.
Взаимопомощь – первая помощь раненому, поражённому (больному), оказываемая лицом, не относящимся к медицинскому персоналу.
Взрыв – быстрое сгорание вещества (взрывное горение), сопровождающееся выделением значительного количества энергии в ограниченном объёме и образованием сжатых газов, в результате чего образуется и распространяется ударная волна, способная привести или приводящая к возникновению ЧС техногенного характера. При взрывном горении и детонации в окружающей среде возникает взрывная волна, фронт которой распространяется по среде с большой скоростью. Явление взрыва связано с очень быстрым переходом от медленной и незаметной реакции окисления к резкому взаимодействию между горючим веществом и окислителем. В момент В. создаются такие условия, при которых возможно ускорение химических реакций. Опасность В. заключается в последующем неизбежном распространении пламени с характерной для данного вещества нормальной скоростью на всю массу (объём), которая в дальнейшем может уменьшаться или увеличиваться под воздействием внешних факторов. При В. взрывоопасной среды (смеси) возникает опасность взрыва.
Взрывоопасная аэровзвесь  (ВА)– облако взвешенной в воздухе пыли, по которой возможно распространение пламени. Основными параметрами, определяющими  ВА являются: горючесть, влажность материала, распределение частиц взвеси по размерам (дисперсность) и среднеобъемная концентрация частиц в пылевоздушном облаке, скорость распространения пламени по аэровзвеси.
Взрывоопасная ситуация – ситуация, которая характеризуется опасностью взрыва (напр.: взрыва ВВ; газо-, паро-, пылевоздушных смесей внутри помещения, здания и сооружения или на открытом пространстве; физического разрушения оборудования под давлением и т. д.).
Взрывоопасная смесь – смесь с воздухом паров ЛВЖ, горючих газов, пылей (волокон), которая при определённых концентрации и источнике зажигания способна взорваться. К В. с. относятся также смеси горючих газов и паров ЛВЖ с кислородом или др. окислителями (напр., хлором).
Взрывоопасная среда – смесь воздуха с горючими газами, парами ЛВЖ и ГЖ, горючими аэрозолями, пылями или волокнами, которая при определённой концентрации горючего способна взрываться при возникновении источника инициирования взрыва {источника зажигания). К взрывоопасным средам . относятся также вещества и материалы, способные взрываться и гореть при взаимодействии с водой, кислородом воздуха или друг с другом. Параметрами и свойствами, характеризующими взрывоопасность среды, являются: температура вспышки; КНР и ТПР; температура самовоспламенения; НСРП; МВСК; МЭЗ; чувствительность к механическому воздействию (удару и трению).
Взрывоопасное вещество (ВВ) – вещество, которое может взрываться при воздействии пламени или проявлять чувствительность к удару и трению. К В. в. относятся: вещества (газы, пары, пыли), которые в смеси с воздухом и др. окислителями (кислород, озон, хлор, окислы азота и др.) способны к взрывчатому превращению; индивидуальные вещества, склонные к взрывному разложению (ацетилен, озон, гидразин, аммиачная селитра и др.) без доступа окислителя при воздействии пламени, сотрясении, трении, ударе, наколе иглой. Обеспечение взрывобезопасности ВВ достигается строго индивидуальным подходом. Так, важной особенностью взрывного распада наиболее распространённого ВВ - ацетилена является большая ширина фронта пламени. МЭЗ ацетилена существенным образом зависит от ширины фронта пламени и пропорциональна кубу этой величины. Поэтому зажигание чистого ацетилена практически возможно лишь при достаточно мощном импульсе, на неск. порядков превышающем МЭЗ для ацетиленовоздушных смесей. С повышением давления МЭЗ уменьшается, поскольку для пламени распада ацетилена нормальная скорость распространения пламени при этом возрастает. Для предотвращения распространения горения необходимо применять огнепреградителъ. Т. к. для ацетилена характерны низкие значения скорости распространения пламени и большие значения теплопроводности, пламя распада ацетилена гаснет уже в сравнительно широких каналах. Минимальное давление, при котором вероятен взрывной распад ацетилена, составляет 65 кПа. При этом воспламенение ацетилена возможно лишь при условии значения МЭЗ, на 6-7 порядков превышающей эту величину для др. горючих веществ и материалов. Взрывной распад ацетилена, который может протекать в виде детонации, возможен в трубах большой протяжённости при давлении, существенно выше атмосферного.
Взрывоопасность – состояние производственного процесса, при котором возможен взрыв, и (или) в случае его возникновения появляется опасность воздействия на людей опасных и вредных факторов пожара и взрыва, а также при этом не обеспечивается сохранность материальных ценностей.
Взрывоопасные пары – смесь воздуха с парами, образующимися над поверхностью ЛВЖ и ГЖ, нагретых до температуры вспышки и выше, которые при определённой концентрации способны взрываться при появлении источника инициирования взрыва (источника зажигания).
Взрывоопасный газ – горючий газ, смесь которого с воздухом при определённой концентрации способна взрываться при возникновении источника инициирования взрыва {источника зажигания).
Взрывопожароопасный объект (ВО)– предприятие, осуществляющее деятельность, в процессе которой обращаются (производятся, хранятся, транспортируются, утилизируются) ЛВЖ, ГЖ, твёрдые горючие и трудногорючие вещества и материалы (в т. ч. пыли и волокна), вещества и материалы, способные гореть при взаимодействии с водой, кислородом воздуха и друг с другом в количестве, достаточном при их воспламенении создать угрозу жизни и здоровью людей, а также угрозу экологической безопасности на территории, прилегающей к объекту. ВО различают по пороговому количеству вещества (материала), которое обращается на предприятии. (Пороговое количество вещества - минимальное количество одновременно находящихся в производстве веществ, материалов, определяющее границу между объектами повышенной пожарной опасности и ВО) Пороговое количество вещества (материала) устанавливают по одному хранилищу или технологической установке объекта, а также по группе хранилищ или технологических установок, расстояние между которыми не более 0,5 км. При обращении на объекте разл. горючих веществ и технологических сред пороговое количество вещества (материала) устанавливают, учитывая все горючие вещества и материалы.
Взрывчатое вещество (ВВ) – химическое соединение или смесь веществ, способных под воздействием внешнего импульса (удара, накала, трения, тепла и т. д.) к быстрому самораспространяющемуся химическому превращению с выделением большого количества тепла и газообразных продуктов. ВВ характеризуется: удельной энергией взрывчатого превращения или теплотой взрыва, скоростью детонации, объёмом, давлением и температурой продуктов взрыва; чувствительностью к внешним воздействиям; физической и химической стойкостью. Чувствительность ВВ к внешним воздействиям определяет безопасность обращения с ним. Важное значение имеет стойкость ВВ, т. е. способность сохранять свои физические и химические свойства в процессе снаряжения, транспортирования и хранения. Стойкость зависит от типа ВВ, технологии его изготовления и др. Одним из наиболее стойких ВВ является тротил, который сохраняет взрывчатые характеристики в течение десятков лет.
Вид медицинской помощи – официально установленный комплекс лечебно-профилактических мероприятий, решающий определённые задачи в общей системе оказания медицинской помощи и лечения, требующий соответствующей подготовки лиц её оказывающих, необходимого оснащения и определённых условий.
Время защитного действия дыхательного аппарата (ВЗД) – период, в течение которого сохраняется защитное действие (работоспособность) дыхательного аппарата. Различают номинальное (условное) и фактическое ВЗД дыхательного аппарата.
Вирусы – неклеточные формы жизни, состоящие из белков и нуклеиновых кислот, неспособные осуществлять свою жизнедеятельность вне живых клеток хозяина; являются возбудителями инфекционных заболеваний растений, животных и человека; к последним относятся вирусы гриппа, оспы, гепатита, ВИЧ и т.д.
- иммунодефицита человека (ВИЧ) – специфические вирусы, разрушающие иммунную систему человека, являются причиной заболевания СПИД (синдрома приобретённого иммунодефицита), смертельного, неизлечимого на современном этапе развития медицины заболевания
Внутреннее заражение радиоактивными веществами (РВ) – инкорпорация, поступление РВ внутрь организма через желудочно-кишечный тракт и органы дыхания с пищей, водой и воздухом, а также путём всасывания через неповреждённую кожу и с ожоговых или раневых поверхностей.
Внутрипунктовая сортировка – распределение поражённых и больных на группы в зависимости от нуждаемости в лечебно-профилактических мероприятиях на данном этапе медицинской эвакуации, по месту и очередности их выполнения.
Военная доктрина – система официально принятых в государстве взглядов на предотвращение войн, вооружённых конфликтов, на военное строительство, подготовку страны к обороне, организацию противодействия угрозы военной безопасности государства, использование Вооружённых Сил для защиты жизненно важных интересов государства.
Военная служба – вид деятельности граждан в Вооружённых Силах, посвящённый защите Отечества.
Военно-врачебная комиссия – орган военно-медицинской службы, осуществляющий военно-врачебную экспертизу.
Военно-врачебная экспертиза – раздел медицинской экспертизы, имеющий главным назначением определение годности освидетельствуемых к военной службе вообще и к службе в различных видах Вооружённых Сил, родах войск в частности.
Военно-медицинская доктрина (по терминологии, предложенной Е.И. Смирновым в 1942 г. – «единая военно-полевая медицинская доктрина») – совокупность научно обоснованных принципов, определяющих систему и методы медицинского обеспечения ВС в конкретных исторических условиях.
Военно-учётная специальность – показатель, обозначающий воинскую и профессиональную квалификацию той из групп военнообязанных или военнослужащих, по которой они состоят на военном учёте и распределяются по штатным должностям, родам войск и службам ВС.
Военный конфликт – любое столкновение, противоборство, форма разрешения противоречий между государствами, народами, социальными группами с применением военной силы. В зависимости от целей сторон и масштабных показателей, таких как пространственный размах, привлекаемые силы и средства, направленности вооружённой борьбы, вооружённые конфликты могут быть разделены на ограниченные (вооружённые конфликты, локальные и региональные войны) и неограниченные (мировые войны).
Воздух – это природная смесь газов, имеющая относительно постоянный состав; им образована атмосфера; состав воздуха: молекулярный азот (78% по объёму), молекулярный кислород (20,8%), углекислый газ (0,08%), инертные газы (до 1%). Пары воды и различные примеси.
Война – общественно-политическое явление, особое состояние общества, связанное с резкой сменой отношений между государствами, народами, социальными группами с переходом к применению вооружённого насилия для достижения политических, экономических, военных и других целей.
Война гражданская (гражданская война) – организованная вооружённая борьба за государственную власть или господствующее положение в обществе, инициированная политическими партиями, религиозными и националистическими организациями и их лидерами с вовлечением в неё общественно-политических движений и широких народных масс страны, а иногда иностранных добровольцев или наёмников.
Война информационная – совокупность мероприятий, предпринимаемых в целях достижения информационного превосходства над противником путём воздействия на его информационные системы, процессы, компьютерные сети, общественное и индивидуальное сознание и подсознание населения и личного состава ВС, при одновременной защите своей информационной среды.
Война локальная (локальная война) – война. Ограниченная по целям и масштабам с участием двух или относительно небольшого числа государств в границах их территорий (части территорий) в пределах одного региона.
Война мировая (мировая война) – война между коалициями (союзами, блоками), охватывающая большую часть стран мира и затрагивающая интересы всего мирового сообщества.
Война региональная (региональная война) – война, охватывающая определённый регион (часть континента), с вовлечением в неё всех или большей части расположенных в его границах государств при косвенном участии других держав (обычно в форме оказания помощи).
Война экологическая (экологическая война) - совокупность мероприятий, проводимых в целях нанесения ущерба вероятному или реальному противнику (государству или коалиции государств) путём воздействия на среду его обитания; загрязнения и заражения воздуха, воды и почвы, а также воздействия на флору и фауну.
Воинская часть – организационно самостоятельная боевая, строевая и административно-хозяйственная единица во всех видах Вооружённых Сил.
Войска гражданской обороны – решают различные задачи при угрозе и возникновении ЧС (аварийно-спасательные и неотложные мероприятия, общая и специальная разведка зон заражения, затопления и на маршрутах выдвижения).
Вооружённые Силы государства – государственные структуры, обеспечивающие безопасность и суверенитет государства в военное и мирное время, способные противостоять внешним и внутренним врагам за счёт использования современных средств вооружения (прямого и косвенного).
Вооружённый конфликт – одна из форм разрешения противоречий с применением средств вооружённого насилия, при котором государства, вовлечённые в конфликт, не переходят в особое состояние, определяемое как война.
Восприимчивость – свойство организма отвечать на внедрение возбудителя инфекционным процессом.
Врач – лицо, получившее высшее медицинское образование, а также сертификат специалиста и лицензию для занятия определёнными видами деятельности, перечень которых устанавливается МЗ РФ.
Врачебная помощь первая – комплекс общеврачебных мероприятий, направленных на ослабление (при возможности устранение) последствий ранений (заболеваний), угрожающих жизни раненого (больного), предупреждение развития осложнений или ухудшения их тяжести и подготовку нуждающихся к дальнейшей эвакуации.
Врачебная тайна – информация о факте обращения за медицинской помощью, состоянии здоровья гражданина, диагноза его заболевания и иные сведения, полученные при его обследовании и лечении.
Врачебно-сестринская бригада (ВСБ) – нештатные мобильные формирования ВСМК, предназначенные для оказания первой врачебной помощи, организации и проведения медицинской сортировки и подготовки к эвакуации поражённых из очага. Они создаются на базе городских, центральных, районных, межрайонных, участковых больниц, а также поликлинических учреждений и здравпунктов. Состав ВСБ: врач, старшая медицинская сестра, 2 медицинские сестры, санитар, водитель-санитар – всего 6 человек. Укомплектование медицинским имуществом ВСБ осуществляется учреждениями формирователями согласно табелю. За 6 часов ВСБ обеспечивает оказание врачебной помощи 50 поражённым. В военных госпиталях ВСБ создаются из расчёта: при мощности учреждения до 200 коек – одна бригада, от 200 до 400 коек – две, более 400 – две и на каждые 100 штатных коек свыше 400 – ещё одна бригада (2 врача, 3-5 медицинских сестёр и выделяется санитарный автомобиль). 
Вредное воздействие на человека – воздействие факторов среды обитания, создающее угрозу жизни или здоровью человека либо будущих поколений.
Вредные привычки – система самопроизвольных действий индивида в процессе его жизнедеятельности, которая приносит вред его здоровью; к ним относятся: курение, переедание, неумеренное употребление алкогольных напитков (любых!), применение наркотиков в нелечебных целях, гиподинамия и т.д.
Всероссийская служба медицины катастроф (ВСМК) - функциональная подсистема РСЧС функционально объединяющая службы медицины катастроф МЗ РФ, МО РФ, а также силы и средства МПС, МВД РФ и других федеральных органов исполнительной власти, предназначенных для ликвидации медико-санитарных последствий ЧС.
Всероссийская служба медицины катастроф (ВСМК) – функциональная подсистема Единой государственной системы предупреждения и ликвидации последствий ЧС, функционально объединяющая службы медицины катастроф МЗ РФ, МС ГО и МК МПС, силы и средства МВД РФ и других федеральных органов исполнительной власти субъектов РФ и местного самоуправления, предназначенные для решения возложенных на службу задач.
Всероссийская служба медицины катастроф в соответствии с положениями, принятыми в РСЧС, организует свою работу в соответствии с тремя режимами функционирования: повседневной деятельности, повышенной готовности к чрезвычайной ситуации.
Вторичное пылеобразование (радиоактивное) – загрязнение приземного слоя атмосферы радиоактивной пылью, поднятой с поверхности земли на следе радиоактивного облака в результате передвижения людей, животных, техники либо под влиянием ветра.
Вулкан – геологическое образование, возникающее над каналами и трещинами в земной коре, по которым на земную поверхность извергаются лава, пепел, обломки горных пород, пары воды и горячие газы.
Вулканизм (в общем виде) – это совокупность явлений, обуславливающих выделение магмы на поверхность Земли из её глубин.
Вывоз раненых (поражённых) – транспортировка  от места ранения (поражения) или места погрузки раненых (поражённых) на транспорт до ЛПУ, осуществляемая с использованием механических транспортных средств или животных.
Выделение токсичных продуктов горения с единицы массы вещества – количество токсичных веществ, образующихся в процессе термического разложения при горении 1 кг материала (вещества). Этот показатель применяется при расчёте необходимого времени эвакуации людей из здания (помещения) при пожаре. Для получения данных о концентрациях определяемых компонентов использованы газоанализаторы и методы лабораторного инструментального анализа (газовая хроматография масс-спектрометрия и др.). С помощью газоанализаторов обеспечивается непосредственное измерение концентраций газов в анализируемой среде. При использовании лабораторных инструментальных методов вначале производят отбор проб анализируемой среды, а затем инструментальное определение содержания в ней токсикантов. При определении концентраций некоторых токсичных соединений (например, хлороводорода) могут быть использованы титрирование, химические газоопределители (напр., окислы азота) и др. химические методы.
Выживание – активная целесообразная деятельность человека, направленная на сохранение жизни, здоровья и работоспособности в условиях автономного существования.
Вынос раненых (поражённых) – транспортировка  от места ранения (поражения) до ЛПУ или места погрузки на транспортёр, осуществляемая силами людей.
Гамма-излучение – электромагнитные волны, аналогичные рентгеновским лучам и лучам света, распространяющиеся в воздухе со скоростью 300 000 км/сек на сотни метров. Они способны проникать через толщи защитных материалов и через СИЗы. Гамма-излучение представляет основную опасность для людей. При радиоактивном заражении местности гамма-излучение действует в течение суток, недель, месяцев.
Гематома – ограниченная полость, заполненная кровью.
Гениталии – половые органы (органы полового размножения).
Гепатиты – вирусные заболевания, часто поражающие печень; различают три разновидности гепатитов.
Гибель при пожаре – наступает в результате воздействия на людей ОФП, перечень которых, как первичных, так и вторичных, приводящих к гибели людей, представлен в нормативной документации (см. Опасные факторы пожара). Важную роль в снижении количества жертв при пожаре играют своевременная эвакуация людей, вентиляция внутри зданий и устойчивость строительных конструкций.
Гигиена – 
а) область медицины, изучающая влияние окружающей среды и производственной деятельности на здоровье человека и разрабатывающая оптимальные требования к условиям жизни и труда населения;
- кожи – система действий человека, обеспечивающих чистоту и здоровье кожных покровов его тела (включает омовения, купание, применение различных кремов, как лечебных, так и гигиенических и косметических и т.д.); особое внимание следует уделять на чистоту конечностей (рук, ног), наружных половых органов и т.д.
- личная – система действий индивида, обеспечивающая выполнение оптимальных требований к сохранению уровня здоровья, соответствующего его возрасту и полу, обеспечивающему нормальную и полноценную жизнедеятельность; различают гигиену мужчины и женщины, которые имеют свои специфические особенности, связанные с половыми различиями.
- общественная -  система научных медицинских знаний, мероприятий, обеспечивающих оптимальный уровень здоровья населения в условиях его существования – бытовых и производственных; включает в себя коммунальную и профессиональную (гигиена труда) гигиену.
- питания - система научных медицинских знаний и практических действий, обеспечивающих полноценное рациональное питание, способствующих сохранению оптимального уровня здоровья, как индивида, так и населения в целом.
- труда представляет собой систему научных знаний и практических действий, позволяющих сохранить оптимальный уровень здоровья и индивида и населения в целом; существуют и другие области гигиенической науки и практики.
Гигиенический норматив – установленное исследованиями допустимое максимальное или минимальное количественное или качественное значение показателя, характеризующего тот или иной фактор среды обитания с позиций его безопасности и (или) безвредности для человека.
Гидросфера – жидкая водная оболочка земной поверхности, образованная совокупностью всех водоёмов, имеющихся на Земле; её толщина различна на разных участках земной поверхности, но средняя глубина составляет 3,8 км, а на отдельных участках достигает 11 км.
Гнев – чувство сильного возмущения или негодования.
«Гнездо» раненых – место временного сосредоточения и укрытия раненых на поле боя до их эвакуации на ЭМЭ.
Годность к военной службе – физическая и психическая способность человека к выполнению обязанностей военнослужащего в мирное и военное время.
Госпитализация – помещение больного в лечебно-профилактические учреждения (больница, госпиталь и т.п.).
Госпитализированный больной – больной, принятый лечебным учреждением, а также лазаретом воинских частей, кораблей для стационарного обследования или лечения.
Госпиталь – военно-лечебное учреждение или лечебное учреждение МЗ РФ (в большинстве стран аналогичен русскому термину «больница»).
Госпитальная база (ГБ) – совокупность лечебных учреждений, подразделений и частей обеспечения с запасами материальных средств, объединённых под руководством органа управления и предназначенных для приёма, медсортировки раненых и больных, поступающих из другой ГБ, ЭМЭ и непосредственно из очагов массовых потерь, для их лечения и реабилитации до полного восстановления боеспособности в пределах установленных сроков, а также для подготовки к дальнейшей эвакуации.
Госпитальная койка – единица медицинского учёта, отражающая возможность лечебного учреждения по размещению одного больного, обеспечив его необходимой  помощью, питанием и уходом.
Государственная граница -  линия и проходящая в ней вертикальная поверхность, определяющие пределы государственной территории (суши, вод, недр и воздушного пространства), т.о. предел действия государственного суверенитета.
Государственные санитарно-эпидемиологические правила и нормативы – нормативные правовые акты, устанавливающие  санитарно-эпидемиологические требования, несоблюдение которых создаёт угрозу жизни или здоровью человека, а также угрозу возникновения и распространения заболеваний.
Государственный реестр лекарственных средств – официальное издание МЗ РФ, обязательное для всех участвующих в сфере обращения лекарственных средств.
Государственный санитарно-эпидемиологический надзор - деятельность по предупреждению, обнаружению, пресечению нарушений законодательства РФ в области обеспечения  санитарно-эпидемиологического благополучия населения в целях охраны здоровья населения и среды обитания.
Государственный Центральный аэромобильный спасательный отряд (Центроспас) – основное подразделение экстренного реагирования на ЧС, выполняет первоочередные спасательные работы в России (или за рубежом), оказание поражённым медицинской помощи, их эвакуацию из района ЧС и для доставки гуманитарных грузов. Отряд располагает разнообразной специальной техникой и оборудованием (малогабаритные спасательные вертолёты БО-105 для эвакуации пострадавших из труднодоступных мест к месту базирования «большой» авиации для дальнейшей отправки на стацлечение). В составе Центроспаса имеется госпиталь-аэромобильный для нуждающихся в немедленной помощи. Время готовности к вылету Центроспаса не превышает 30 мин с момента их оповещения. Отряд эффективно реагирует на ЧС самого различного характера.
Готовая продукция – продукт, получаемый в результате завершения производственного процесса на данном предприятии. Эта продукция может быть исходным сырьём для другого предприятия (так, передельный чугун – готовая продукция для доменного процесса, а для сталеварения это сырьё).
Грабёж – открытое похищение имущества без насилия или с насилием, не опасным для жизни и здоровья.
Гражданская оборона (ГО) – государственная система, обеспечивающая меры по подготовке и защите населения, материальных и культурных ценностей на территории Российской Федерации от опасностей, возникающих при ведении военных действий. ГО организуется на территории РФ по территориально-производственному принципу.
Гражданские организации ГО – формирования, создаваемые по территориально-производственному принципу, не входит в состав ВС РФ, владеющие специальной техникой и имуществом и подготовленные для защиты населения и организаций от опасностей, возникающих при ведении военных действий или вследствие этих действий.
Группа медицинского усиления (группа усиления) – штатная и внештатная группа медицинского усиления, оснащённая  необходимым имуществом и предназначенная для усиления медицинских подразделений и частей в тех случаях, когда объём последних превышает их штатные возможности. 
Группа специализированной медицинской помощи – подразделение образуется СМК, укомплектованной врачами-специалистами определённого профиля и другим персоналом, оснащённая специальными видами медицинского имущества; предназначенная для оказания СМП в лечебных учреждениях общего назначения.
Группа эпидемиологической разведки  формируется на базе центров государственного санитарно-эпидемиологического надзора (ЦГСЭН). Она предназначена для проведения эпидемиологического обследования инфекционных очагов, эпидемиологической разведки и отбора проб с объектов внешней среды.
Движение раненых и больных – изменение численности раненых и больных на ЭМЭ в результате их поступления и выбытия.
Дегазатор – 1) вещество, способное вступая в химическую реакцию с ОВ, превратить его в нетоксичное соединение; 2) лицо, проводящее дегазацию.
Дегазационно-дезинфекционная техника полевая – дезинфекционно-душевая установка на автомобиле или прицепе, предназначенная для проведения в полевых условиях дезактивации, дегазации и дезинфекции местности, оборонительных сооружений, вооружения, боевой техники, обмундирования, снаряжения, средств защиты и т.д.
Дегазация – процесс удаления с заражённых людей, инструмента и техники отравляющих веществ; бывает частичной и полной.
Дезактивация – процесс удаления с заражённых людей, инструмента и техники радиоактивных веществ; бывает частичной и полной.
Дезинсекция – уничтожение членистоногих (насекомых, клещей), являющихся переносчиками инфекционных заболеваний.
Дезинфекция – процесс удаления с заражённых людей, инструмента и техники инфекционных агентов; бывает частичной и полной.
Деонтология – учение об обязанностях и правилах поведения медицинского персонала по отношению к больному.
Дератизация – уничтожение грызунов – переносчиков инфекционных заболеваний (ими являются мышевидные грызуны).
Диагноз – определение болезни на основании исследования больного.
Диагноз ведущий – диагноз заболевания или поражения, который лежит в основе медицинского учёта раненого (больного) военнослужащего при наличии у него нескольких заболеваний или комбинированного ранения (поражения).
Диверсия – подрывные действия (поджоги, разрушения и т.п.), осуществляемые специально подготовленными агентами или группами в мирное и военное время на территории какого-либо государства с целью подрыва его экономической и военной мощи.
Диктатура военная – власть определённого класса (социально-политических групп), опирающаяся главным образом на открытое вооружённое насилие.
Диоксид углерода (химическая формула – СО2) (ДУ)– при нормальных условиях – бесцветный, не имеющий запаха газ в 1,5 раза тяжелее воздуха. Может находиться в газообразном, жидком (под давлением) и твёрдом агрегатном состоянии. ДУ применяется в стационарных установках пожаротушения, где содержится в модулях и батареях газового пожаротушения, а также в изотермических резервуарах. Для пожаротушения следует применять только осушенный диоксид углерода. Безопасная для человека концентрация СО2 не превышает 6% (об.), опасная для жизни при кратковременной экспозиции - около 10% (об.). Нормативная огнетушащая концентрация СО2 для тушения пожара твёрдых нетлеющих материалов (класс пожара А2 по ГОСТ 27331) и н-гептана составляет 34,9% (об.). Указанное значение в 1,7 раза превышает значение минимальной огнетушащей концентрации. Поэтому предпочтительно применять ДУ для защиты объектов в отсутствие персонала. При этом безопасность персонала должна обеспечиваться его своевременной и организованной эвакуацией до подачи газа, а также надежной работой оповещателей, организационно-техническими мероприятиями. Применение ДУ для защиты помещений с массовым пребыванием людей (более 50 чел.) не рекомендуется.
Дискуссия – обсуждение какого-либо спорного вопроса на собрании, в печати, в беседе, споре.
Диспансер – специальное лечебно-профилактическое учреждение, в задачи которого входит выявление больных с ранними формами некоторых заболеваний, лечение заболевших, систематическое наблюдение за состоянием определённых групп населения в целях предупреждения возникновения или распространения этих болезней.
Диспансеризация – научно обоснованная система профилактических и лечебно-диагностических мероприятий, направленных на сохранение, укрепление и восстановление здоровья населения.
Длительность лечения больного – количество дней от момента поступления в лечебное учреждение до момента определившегося исхода лечения.
Доврачебная медицинская помощь (ДМП) – вид медицинской помощи, мероприятия которой дополняют первую помощь, оказывается фельдшером или медицинской сестрой в очаге (зоне) поражения с использованием табельных средств медицинского имущества. Оптимальный срок оказания ДМП – 1-2 ч. с момента ранения.
Доза поглощённая – величина энергии ионизирующего излучения (ИИ), переданная единице массы вещества.
Доза экспозиционная – величина, характеризующая поле гамма-излучения в данном месте (помещении).
Дозиметр индивидуальный – прибор, предназначенный для измерения суммарной дозы ИИ, полученной отдельным человеком за время его пребывания в зоне воздействия этих излучений.
Документация медицинская – совокупность официально установленных документов, способствующих организации оказания медицинской помощи установленным контингентам.
Донесение – доклад подчинённого своему начальнику определённых сведений.
Донесение медицинское – документ медицинской отчётности с краткой программой представляемых сведений, используемый для целей оперативного руководства медицинской службой.
Допризывник – лицо мужского пола, достигшее 16-летнего возраста и стоящее на учёте в военкомате до момента призыва в ряды Вооружённых Сил (ВС).
Дорожно-транспортное происшествие (ДТП) – событие, возникшее в процессе движения по дороге транспортного средства и с его участием, при котором погибли или ранены люди, повреждены транспортные средства, груз, сооружения.
Дренажная система (тип) эвакуации – порядок эвакуации, при котором раненые и больные, направляются общим потоком последовательно через все этапы медицинской эвакуации (ЭМЭ).
Дым – высокодисперсный аэрозоль с мельчайшими частицами твёрдого тела или капель жидкости, находящихся во взвешенном состоянии в газовой среде (обычно в воздухе). Возникает при горении и др. химических реакциях. Дым пожаров различается по внешнему виду, составу, свойствам; его цвет может меняться от белого до чёрного. Состав дыма включает в себя: углерод, окись и двуокись углерода, пары воды, окислы азота, цианистый водород и т. п. Напр., при горении древесины в 1 см3 дыма содержится около 3.107 частиц углерода диаметром в пределах от 104 до 106 см. Дым является одним из ОФП и, обладая токсичностью, часто приводит к гибели людей и животных. Степень опасности дыма характеризуется показателем токсичности продуктов горения полимерных материалов. Кроме того, высокая коррозионная активность дыма выводит из строя радиоэлектронную аппаратуру.
Для обнаружения Дыма используются дымовые пожарные извещатели, на базе которых существуют АУП и АУПС. Для безопасной эвакуации применяется система противодымной защиты. Для улучшения видимости в сильнозадымлённой воздушной среде прибегают к осаждению  Дыма тонкораспылённой водой.
При неполном сгорании топлива в отопительной печи дома, топке теплогенерирующей установки и т. п. удаляемый по дымовому каналу Дым теряет часть содержащихся в нём твёрдых частиц, которые осаждаются на стенках трубы (дымохода) в виде сажи. См. также Дымообразующая способность, Дымоудаление.
Единая государственная система предупреждения и ликвидации чрезвычайных ситуаций (ЕГСПЛ ЧС) - государственная организационно-правовая структура, объединяющие органы управления, силы и средства федеральных органов исполнительной власти, органов исполнительной власти субъектов РФ, органов местного самоуправления и организаций, в полномочие которых входит решение вопросов защиты населения и территорий от ЧС.
Естественные укрытия – элементы рельефа и местные предметы, обладающие защитными свойствами.
Живое вещество – это то, что образует совокупность тел всех живых организмов на Земле, независимо от их принадлежности к той или иной систематической группе.
Жизнедеятельность человечества – это процесс, при котором оно (человечество) создаёт и использует разнообразные условия для своего существования, развития и взаимосвязи со средой своего обитания, как созданной самим человеком, так и природной окружающей средой.
Жиры – биоорганические вещества, состоящие в основном из остатков глицерина и жирных кислот, в процессе пищеварения расщепляются до глицерина и жирных кислот, которые всасываются лимфой в ворсинках тонкого кишечника, обладают высокой калорийностью; избыток жиров приводит к ожирению. Жиры – важнейшие пищевые вещества, входящие в состав пищи.
Заболеваемость населения – распространённость заболеваний среди населения (коллективов) за определённый период времени.
Заболевание основное – предусмотренное номенклатурой название болезни, по которой осуществляется, согласно установленным правилам, медицинский учёт больного при наличии у него нескольких болезней; обычно наиболее тяжёлое по течению или последствиям, соответствует ведущему диагнозу в истории болезни.
Загазовывание – поступление в атмосферу газообразных загрязнителей. Наибольшее значение имеют угарный, углекислый, нитрозные и сернистый газы, сероводород, метан и его газообразные гомологи, пары летучих жидкостей (ацетона, метанола, бензола, фреонов). Загазовывание приводит к появлению озоновых дыр, парниковому эффекту, кислотным дождям.
Заготовка медицинского имущества для формирований ВСМК осуществляется централизованно – федеральными и муниципальными органами управления фармацевтической деятельностью и децентрализовано – на предприятиях и организациях снабжения лекарственными средствами, медтехникой и другим имуществом различных форм собственности.
Загрязнение окружающей среды – вещества, ухудшающие качества природной окружающей среды, по агрегатному состоянию,  подразделяются на газообразные (угарный газ, оксиды серы и азота, метан и др.), жидкие (бензол, сточные воды промышленных и бытовых предприятий), твёрдые (фенол, гексафлоран, твёрдые бытовые отходы – например, макулатура).
Зажигательные вещества – боевые поражающие средства, действие которых основано на способности легко воспламеняться и развивать высокую температуру при горении.
Заказники участки суши или акватории моря, в которых постоянно или в течение нескольких лет в определённые сезоны (или круглый год) охраняются отдельные виды животных, растений, части биогеоценозов, но хозяйственное использование других ресурсов допускается в такой форме, которая не оказывает влияния на охраняемые виды. Существуют различные виды заказников по характеру охраняемых видов (ихтиологические «охрана рыб», орнитологические «охрана птиц» и др.).
Закаливание – система направленного воздействия на организм внешних температурных и световых воздействий, повышающих устойчивость организма к отрицательному воздействию внешних абиотических факторов среды; уровень закалённости организма повышается использованием для закаливания дозированных физических нагрузок. Закаливание является одним из важнейших факторов, повышающих уровень здоровья, а также составной частью здорового образа жизни.
Закон – высший акт государственной власти, принятый государственным органом и регулирующий наиболее важные государственные вопросы.
Законы военного времени – нормативные правовые акты, регулирующие отношения в наиболее важных сферах жизнедеятельности государства, безопасности его граждан на период военного времени.
«Занос» ОВ, РВ и БС – попадание ОВ, РВ и БС из окружающей среды внутрь герметизированного помещения.
Заповедники – охраняемые государством территории, на которых запрещена любая производственная деятельность, в т.ч. охота, рыбная ловля, туризм (это высшая форма охраны уникальных участков природы, например, Тебердинский заповедник).
Запыление – поступление в атмосферу мелкодисперсных (измельчённых) частиц жидких и твёрдых веществ, которые образуют достаточно устойчивые аэрозоли, оказывающие отрицательное воздействие на организм, в т.ч. и на человека; приводит к понижению уровня поступления тепловой энергии и солнечной радиации, вызывает появление заболеваний верхних дыхательных путей, проявляется в возникновении различных видов смога.
Заражение (загрязнение) отравляющими веществами (ОВ) – попадание ОВ на поверхность или в объём различных объектов внешней среды.
Заражение (загрязнение) радиоактивными веществами (РВ) – попадание РВ на поверхность или в объём различных объектов внешней среды.
Заражённая территория – местность, водоисточники, города, населённые пункты и отдельные объекты, подвергшиеся при катастрофах загрязнению биологическими агентами, химическими и другими веществами в количествах, представляющих опасность для людей и животных, находящихся на данной территории.
Заражённый участок – участок местности, заражённый капельножидким ОВ, РВ или БС (в случае применения их противником), с целью поражения личного состава войск и затруднения их боевых действий.
Захоронение погибших на полях сражений – сбор, регистрация и погребение (в соответствии с действующими положениями) убитых на полях боя и умерших от ран.
Защита войск (населения) – комплекс мероприятий и действий органов управления и войск (населения), планируемых и организуемых с целью ослабления воздействия на войска (население) различных видов оружия и опасных факторов техногенного и природного характера, сохранения боеспособности войск (трудоспособность населения) и обеспечения выполнения ими предназначенных задач.
Защита войск (населения) биологическая – защита от воздействия БС в случае применения их противником личного состава войск (населения) и животных.
Защита личного состава (населения) от оружия массового уничтожения – комплекс мероприятий, проводимых с целью предупреждения или максимального ослабления воздействия ядерного, химического, биологического оружия противника на личный состав войск (население), сохранения и возобновления его боеспособности (трудоспособности) с помощью специальных медицинских мероприятий и средств.
Защита населения в чрезвычайных ситуациях (ЧС) – совокупность взаимосвязанных по времени, ресурсам и месту проведения мероприятий, направленных на предотвращение или предельное снижение потерь населения и угрозы его жизни и здоровью от поражающих факторов ЧС.
Защита продовольствия и воды – комплекс мероприятий, направленных на предохранение их от загрязнения РВ, АОХВ, ОВ и БС.
Заявка на медимущество – учётный документ установленной формы (ведомость, наряд, заявка-наряд), представляемый медицинскими подразделениями, формированиями и учреждениями в довольствующие органы (управления, склады, аптеки) при истребовании медимущества.
Звено санитаров-носильщиков – рабочий расчёт санитаров-носильщиков для переноски раненого (больного) на носилках.
Здоровый образ жизни – система жизнедеятельности индивида, способствующая сохранению и повышению уровня его здоровья, включающая в себя выполнение рациональных требований гигиены, оптимальный уровень подвижности и физических нагрузок, рациональное сбалансированное питание, оптимальное соотношение умственного и физического труда, рациональный режим дня, отсутствие вредных привычек и т.д.
Здоровье – это состояние организма человека, позволяющее ему сохранять соответствующее возрасту и полу психофизическую устойчивость в условиях постоянно меняющихся факторов среды его обитания, обеспечивающее нормальную, полноценную жизнедеятельность и долголетие; включает отсутствие заболеваний, психологическое и социальное благополучие; является высшей ценностью, как индивида, так и общества в целом.
Здравоохранение - комплекс социально-экономических и медицинских мероприятий, осуществляемых государством, органами и учреждениями здравоохранения, имеющих целью устранения причин и условий, порождающих заболевания и направленных на укрепление здоровья, повышения трудовой активности и долголетия граждан.
Землетрясения - сильные колебания земной коры в результате вулканических или тектонических явлений, приводящие к разрушению различных сооружений, пожарам и гибели людей.
Зоб (базедова болезнь) – заболевание, связанное с недостатком в организме соединений йода.
Зона загрязнения – территория, по которой распространилось АОХВ, РВ, БС во время аварии.
Зона карантина – административная территория, на которой находится очаг заражения и населённые пункты, карантинизированные в связи с расселением в них пострадавших из эпидемических очагов.
Зона конфликта – зона (район, регион), в пределах которой происходит столкновение интересов различных социальных субъектов, противоборство и разрешение противоречий между классами, другими социальными группами, партиями (зона внутреннего конфликта) или государствами (зона межгосударственного конфликта) с использованием политических, дипломатических, экономических, военных, правовых, информационных, психологических и других акций противоборствующих сторон.
Зона поражения – часть зоны загрязнения, на которой возможно поражение людей и животных.
Зоны радиоактивного загрязнения:
- зона умеренного загрязнения (зона А-60%) – с уровнем экспозиционной дозы излучения на внешней границе 40 Р, а на внутренней – 400 Р;
- зона сильного загрязнения (зона Б -20%) – 400 и 1100 Р соответственно на внешней и внутренней границах очага;
- зона опасного загрязнения (зона В-13%) – 1200 и 4000 Р соответственно на внешней и внутренней границах очага;
- зона чрезвычайно опасного загрязнения (зона Г-7%) 4000 Р и до 10000 Р соответственно на внешней и внутренней границах очага.
Зона радиоактивного заражения – территория, заражённая РВ, характеризующаяся определённым диапазоном уровней радиации.
Зона химического загрязнения ОВ - очаг химического поражения и территория, на которую распространилось облако, загрязнённое ОВ в поражающих концентрациях.
Зона ЧС – территория, на которой сложилась чрезвычайная обстановка.
Извлечение раненого – вытаскивание раненого из укрытия (боевой машины) или освобождение его из-под завалов, обломков зданий, осуществляемое при сборе поражённых и оказании им первой помощи  очаге поражения (на поле боя) санитарами, личным составом спасательных подразделений либо в порядке взаимопомощи.
Изолирующие средства защиты кожи – защитная одежда и комплекты, выполненные из специальной эластичной и морозостойкой прорезиненной ткани, закрывающие всё тело (герметичные средства защиты), предохраняют от паров и капель АОХВ и ОВ и негерметичные – только от капель АОХВ и ОВ. Кроме того, они предохраняют кожные покровы и обмундирование от РВ и БС (Л-1, ОЗК).
Изолирующий самоспасатель (ИС)– средство индивидуальной защиты органов дыхания и зрения человека от токсичных продуктов горения в течение заявленного времени защитного действия, при эвакуации из задымленных зданий и помещений во время пожара (аварии). Обладает высокими защитными функциями – не зависит от состава и концентрации токсичных газов на пожаре, а также от концентрации кислорода.
В зависимости от назначения ИС подразделяются на: самоспасатели, предназначенные для применения людьми, которые самостоятельно эвакуируются из помещений во время пожара (самоспасатели общего назначения); самоспасатели, предназначенные для применения обслуживающим персоналом зданий, отвечающим за организацию эвакуации людей из помещений при пожаре (самоспасатели специального назначения).
Научнообосновано и экспериментально подтверждено, что время защитного действия самоспасателя, используемого человеком при эвакуации из помещений во время пожара, должно быть не менее 15 мин. Поэтому условное (номинальное) время защитного действия самоспасателя общего назначения должно быть не менее 15 мин, а самоспасателя специального назначения – не менее 25 мин.
ИС, используемые для защиты органов дыхания и зрения людей при эвакуации из помещений во время пожара, различаются по принципу действия на: резервуарные самоспасатели со сжатым воздухом; самоспасатели с химически связанным кислородом; регенеративные самоспасатели со сжатым кислородом. Комплекс противопожарной защиты людей в зданиях с массовым пребыванием людей должен включать в себя оснащение ИС специального назначения: объектового пункта пожаротушения; пожаробезопасных зон {постов безопасности ГДЗС); аварийных выходов и площадок, а самоспасателями общего назначения – обеспечение всех людей, находящихся в многоэтажных зданиях с 3-го и выше этажах. Помещения 1-го и 2-го этажей допускается оснащать фильтрующими самоспасателями. См. также Средства индивидуальной защиты и спасения граждан при пожаре.
Изолятор – функциональное подразделение ЭМЭ, предназначенное для временного размещения инфекционных больных и подозрительных на инфекционное заболевание, оказание им неотложной медицинской помощи и подготовки к эксплуатации.
Изоляционно-пропускной пункт – учреждение, предназначенное для проведения противоэпидемических мероприятий группам населения и воинским контингентам на путях их передвижения. 
Изоляция инфекционных больных – противоэпидемическое мероприятие, направленное на скорейшее изъятие из квартир (войсковых подразделений) инфекционных больных и подозрительных на инфекционное заболевание, размещение их в изоляторах с последующей госпитализацией в изолированные лечебные учреждения (отделения) для инфекционных больных.
Изотоп – разновидности химического элемента, имеющие ядра с одинаковым числом протонов, но различающиеся по числу нейтронов. Относятся к разным разновидностям одного и того же химического элемента (и238 – 92 протона и 146 нейтронов, и235 – 92 протона и 143 нейтрона).
Имитация – имитация ранений, ожогов и поражений на различных занятиях (учениях) с участием  называемых «условно-поражённых».
Иммобилизация – создание условий, при которых достигается неподвижность костей в местах перелома; необходима для перемещения пострадавшего и для нормального срастания костей.
Иммунизация – система введения людям вакцин, антитоксинов, иммунных сывороток, способствующих выработке искусственного иммунитета.
Иммунитет – комплекс защитных реакций организма от инфекционных агентов и веществ, нехарактерных (инородных) для этого организма. Различают врождённый, приобретённый, естественный и искусственный иммунитет, он реализуется иммунной системой.
Иммунная система человека – система органов человека, обеспечивающая его иммунитет (см. иммунитет). Она включает в себя систему связанных друг с другом сосудами лимфатических узлов, костный мозг, вилочковую железу, лимфоидные бляшки кишечника, селезёнку.
Инвентаризация – периодическая проверка наличия находящихся на балансе предприятия, учреждения ценностей, их сохранности и правильности хранения, обязательств и прав на получение средств, ведение складского хозяйства и реальности данного учёта.
Инвентарь – 1) совокупность предметов хозяйственного обихода и производственного назначения; 2) опись таких предметов.
Ингалятор кислородный – аппарат, обеспечивающий ингаляцию кислорода или смесью его с воздухом при оказании медицинской помощи раненым и больным.
Индивидуальные средства защиты – средства, предназначенные для защиты личного состава от поражения ОВ и БС, от попадания внутрь организма и на кожные покровы РВ, а также уменьшающие степень поражения световым излучением.
Индивидуальный перевязочный пакет (ИПП) – стерильная повязка единого образца, заключённая в защитную оболочку и используемая при оказании первой помощи раненым в ЧС.
Индивидуальный противохимический пакет (ИПП-8, ИПП-9, ИПП-10, ИПП-11) – индивидуальное средство, предназначенное для профилактического нанесения на кожные  с целью предотвращения поступления токсических веществ через кожу (ИПП-11) и для проведения ЧСО (обработки открытых кожных покровов и прилегающих участков одежды) с целью дегазации.
Индикаторная трубка – устройство для индикации ОВ в воздухе в виде стеклянной трубки, содержащей специфические или групповые реактивы на ОВ, способные давать цветные реакции при прокачивании через них заражённого воздуха.
Индикация биологических средств (БС) – установление по объективным признакам факта применения противником БС (неспецифическая индикация) и определение вида использованных агентов (специфическая индикация).
Индикация отравляющих веществ – качественное обнаружение, количественное определение и идентификация ОВ на поверхности объектов  и в различных заражённых средах.
Индикация радиоактивных веществ – качественное обнаружение и количественное определение РВ на поверхности объектов и в различных заражённых средах.
Индикация средств поражения -  комплекс мероприятий и методов, проводимых в условиях применения противником оружия массового поражения (ОМП) с целью обнаружения РВ, ОВ и БС в различных заражённых средах.
Интернатура – форма последипломной стажировки врачей при клиниках или больницах.
Инфекционные заболевания- 1) заболевания, вызываемые болезнетворными микроорганизмами (вирусами, бактериями, грибками и т.д.) от заражённого организма (человека, животного) к здоровому. Инфекции могут передаваться при различных контактах, в т.ч. половых, либо воздушным или капельножидким путём, либо через предметы быта (постельное бельё, полотенца) и др. 2) заболевания, представляющие опасность для окружающих, характеризующихся тяжёлым течением, высоким уровнем смертности и инвалидности, быстрым распространением среди населения (эпидемия).
Инфекционный подвижный госпиталь формируется на базе ЛПУ инфекционного профиля и предназначен для оказания специализированной медицинской помощи и лечения инфекционных больных, консультативной помощи медицинскому персоналу в очагах опасных инфекций, проведения лабораторной индикации бактериальных средств.
Инфекция (от латинского загрязнение, заражение) – проникновение возбудителя в макроорганизм.
Инцидент военный (военный инцидент) – одна из форм кратковременных военных действий ограниченного масштаба; неожиданное, случайное или преднамеренное организованное вооружённое происшествие, событие, столкновение для обострения международной обстановки в качестве повода для развёртывания войны.
Инъектор безыгольный – аппарат для струйного введения прививочных и лекарственных препаратов через кожные покровы без инъекционной иглы.
Ионизирующее излучение (ИИ) – это излучение, вызывающее при взаимодействии с веществом ионизацию и возбуждение его атомов и молекул.  По физической природе ИИ разделяются на электромагнитные (рентгеновское, γ-излучение) и корпускулярные (электроны, протоны, β-частицы), протоны (ядра водорода), дейтроны (ядра дейтерия), α-частицы (ядра гелия) и тяжёлые ионы (ядра других элементов) нейтроны, отрицательно заряженные мезоны (π-мезоны).
История болезни – основной документ персонального (индивидуального) учёта (у военных медиков – военно-медицинского учёта) раненых и больных в лечебных учреждениях.
Канал раневый – дефект тканей, вызванный их разрушением по ходу движения ранящего снаряда.
Карантин – комплекс противоэпидемических и режимно-ограничительных мероприятий, направленный на строжайшее ограничение въезда, запрещение выезда из района карантина и вывоза какого-либо имущества без предварительного обеззараживания, организации специальной комендантской службы, для предупреждения выноса возбудителя опасного инфекционного заболевания за пределы эпидочага, обеспечение локализации эпидемического, эпизоотического или эпифитотического очага и последующую их ликвидацию.
Карта медицинского освидетельствования гражданина, подлежащего призыву на военную службу – учётная карта, которая заполняется врачами-специалистами при первоначальной постановке гражданина на военный учёт, призыве на военную службу, медицинском осмотре перед направлением к месту службы.
Карта медицинского освидетельствования гражданина, пребывающего в запасе – учётная карта, которая содержит данные о состоянии здоровья на граждан, пребывающих в запасе.  
Катастрофа – внезапное, быстротечное событие, повлекшее за собой человеческие жертвы, ущерб здоровью людей, разрушение или уничтожение объектов и других материальных ценностей в значительных размерах, а также нанесшее серьёзный ущерб окружающей среде.
ВОЗ предлагает все ЧС называть катастрофами и различать:
- метеорологические;
- экологические;
- топологические;
- теллурические и тектонические;
- аварии.
Категория медицинского имущества – условия характеристики качественного состояния инвентарного медицинского имущества, определяющая степень его амортизации и пригодность к эксплуатации.
Категория санитарных потерь (вид санитарных потерь) - классификационная единица, объединяющая санитарные потери, однородные по этиологии или характеру поражения (заболевания).
Качество жизни – интегральная характеристика физического, психологического, эмоционального, социального функционирования человека (в том числе больного, раненого), основанная на его субъективном восприятии.
Квалифицированная медицинская помощь – вид медицинской помощи, включающий лечебно-профилактические мероприятия, выполняемые врачами-специалистами широкого профиля – хирургами, терапевтами (соответственно квалифицированная хирургическая и квалифицированная терапевтическая медицинская помощь). В медицинских формированиях и учреждениях КМП оказывается по неотложным показаниям в срок до 12 ч., отсроченные 1 очереди – до 24 ч., 2 очередь – до 36 ч. от момента поражения. Всем пострадавшим в полном объёме в течение 48 ч. с момента ранения.
Кислород – газообразное вещество, содержащееся в воздухе в количестве 21% об. и обладающее окислительными свойствами. Является одним из обязательных компонентов горючей среды при пожаре и образовании взрывоопасных паро-, газо- и пылевоздушных смесей. С увеличением концентрации кислорода в горючей среде скорость горения веществ и материалов увеличивается. Пожаротушение в таких средах затрудняется.
Предельную концентрацию кислорода в горючей среде, при которой прекращается распространение пламени, называют МВСК. Для большинства веществ и материалов минимальная взрывоопасная концентрация Кислород составляет 12-15% (об.), а для водорода, ацетилена, металлов и некоторых др. веществ до 4-5%. В обогащённых кислородом средах (св. 21% об.) флегматизирующая концентрация ингибиторов существенно повышается, диапазон концентраций между НКПР и ВКВР расширяется, температура самовоспламенения и МЭЗ материала снижается.
Кислород хранят и транспортируют в сжатом состоянии в стальных баллонах или в сжиженном состоянии в изотермических ёмкостях отдельно от др. веществ и материалов. Недопустимо попадание масла на арматуру баллона с кислородом из-за опасности взрыва. Жидкий Кислород, смачивая пористые горючие материалы (хлопок, целлюлоз ткани), образует пожаро- или взрывоопасные смеси. 
Кислотные дожди – вода в таких дождях имеет кислую реакцию среды (РН<7).
Классификация отравляющих веществ – распределение ОВ по группам на основе свойств и признаков.
Климат – совокупный абиотический фактор, включающий в себя определённый состав и уровень солнечной радиации, связанные с ним уровни температурного и влажностного воздействия, характеризующийся определённым режимом ветров.
Клиника – 1) лечебное учреждение для стационарного лечения больных, в котором ведётся также преподавание и научно-исследовательская работа; 2) клиническая картина, совокупность проявлений болезни.
Клиническая смерть – терминальное состояние организма, при котором отсутствуют видимые признаки жизни (сердце не сокращается, т.е. пульс отсутствует, прекращается дыхание и т.д.), угасают функции нервной системы, но ещё сохраняются обменные процессы в тканях и мозге; она обратима.
Когнитивность – термин, обозначающий способность к умственному восприятию и переработке внешней информации. Термин употребляется в контексте изучения так называемого контекстного знания (т.е. абстракции и конкретизации), а также в тех областях, где рассматриваются такие понятия, как знание, умение или обучение. В этом контексте он может быть интерпретирован как обозначающий появление и становление знаний и концепций, связанных с этим знанием, выражающих себя как в мысли, так и в действии.
Коечная ёмкость – показатель, характеризующий возможности лечебного учреждения по госпитализации раненых и больных на определённый момент времени.
Коечная мощность – общее название группы статистических показателей, характеризующих штатные, плановые и фактически использованные возможности лечебного учреждения по госпитализации раненых и больных за определённый (отчётный) период времени.
Коечный фонд госпитальный – возможности лечебного учреждения (группы госпиталей) по госпитализации раненых и больных, определённые количеством штатных или развёрнутых коек.
Койко-день – одна койка, к использованию, фактически развёрнутая или занятая раненым (больным) в течение одних суток.
Кома – состояние организма, характеризующееся отсутствием сознания, расстройством его функций (нарушается кровообращение, дыхание, процессы обмена веществ и т.д.) [предшествует клинической смерти].
Комбинированное поражение – поражение, вызванное воздействием нескольких видов оружия или несколькими поражающими факторами одного и того же вида оружия.
Комбинированное радиационное поражение –  вид боевого поражения людей, вызванного одновременным (последовательным) воздействием ионизирующего излучения и других поражающих факторов ядерного взрыва или других видов оружия.
Комиссии по чрезвычайным ситуациям (КЧС) являются коллегиальными (совещательными) органами в целях координации деятельности территориальных и функциональных подсистем на всех уровнях управления РСЧС и создаются:
- на федеральном уровне –  межведомственная комиссия по предотвращению и ликвидации ЧС и ведомственные (межведомственные) КЧС в федеральных органах исполнительной власти;
- на территориальном уровне – КЧС органов исполнительной власти субъектов РФ;
- на местном уровне  - КЧС органов местного самоуправления;
- на объектовом уровне (в организациях) – объектовая КЧС, создаваемая в зависимости от объекта решаемых задач.
Комиссия призывная – комиссия, организуемая для проведения призыва военнообязанных на военную службу.
Комплект – совокупность предметов медицинского имущества, упакованная в специальную тару, регламентируемая по составу и количеству, предназначенная для оснащения функциональных подразделений учреждений и формирований ВСМК.
1)  Комплект медицинского имущества (в военной медицине) - совокупность предметов медицинского имущества, регламентированных по составу и количеству, предназначенных для оказания медицинской помощи или для оснащения функциональных подразделений медицинских формирований и учреждений (госпиталей);
2)  Техническое устройство с набором необходимых средств и оснащение, предназначенное для проведения санитарно-эпидемиологического надзора и санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий в очагах ЧС.
Комплектование медицинской службы Вооружённых Сил - потребности ВС в личном составе, материальных и технических средствах в соответствии со штатами и табелями мирного и военного времени.
Компоненты табачного дыма – составные части смеси веществ, возникающие при сгорании табака; различают газообразные и твёрдые компоненты. Газообразная часть табачного дыма содержит ядовитые (токсические) газы, которыми являются угарный газ (СО), оксиды азота, аммиак, пары никотина, а также вещества с канцерогенными свойствами (формальдегид, пары бензола и т.д.), а также вещества, являющиеся одновременно и токсическими, и канцерогенными (пары соединений никеля, кадмия, полония и др. тяжёлых металлов, нитрозоаминов и т.д.). Твёрдая фаза представляет собой измельчённые частицы различных смол, способствующих возникновению раковых заболеваний, в частности рака лёгких.
Конкуренция – вид взаимоотношений особей одного или разных видов за обладание источником питания. Например, растения, живущие на одной территории “борются” за место под солнцем, за влагу, минеральные соли; или борьба нескольких самцов за обладание самкой и т.д. различают внутривидовую и межвидовую к., проявляющуюся во внутри- или межвидовой борьбе за существование.
Консилиум – совещание врачей для обсуждения состояния больного, уточнения диагноза, определения методов лечения.
Конституция государства – основной закон государства, определяющий его общественное и государственное устройство, порядок и принципы образования представительных органов власти, избирательную систему, основные права и обязанности граждан (ныне действующая конституция принята в 1993 году).
Конфликт – межличностное (межгосударственное или иное) общение, приводящее к разногласию, непониманию или более серьёзным негативным последствиям (драке, войне и т.д.).
Конфликт военный (военный конфликт) – любое столкновение, противоборство, форма разрешения противоречий между государствами (каолициями государств), внутри государства между социальными группами, политическими элитами, этническими и религиозными общностями с применением силы.
Конфликт вооружённый (вооружённый конфликт) – обобщённое понятие, отражающее различные виды (типы), способы и формы столкновений вооружённых конфликтующих сторон (между государствами, внутри страны), ограниченные целями, задачами, местом (территорией), временем и размахом боевых действий, не переходящих в состояние войны.
Конфликт вооружённый внутренний – одна из форм разрешения национальных, этнических, религиозных и других некоренных противоречий с применением средств вооружённого насилия в пределах территории одного государства.
Конфликт этнический -  социального взаимодействия этнических (национальных) общностей и групп, каждая из которых стремится к состоянию, несовместимому с намерениями другой стороны. Конфликт этнический представляет собой, как правило, открытое столкновение, нередко перерастающее в вооружённое противоборство, в котором по крайней мере одна из сторон выступает с требованиями национального самоопределения, против мнимого или действительного ущемления своих национальных прав.
Концепция военная – документально представленное видение, понимание, основная точка зрения, вед замысел, конструктивный принцип деятельности в военной среде, отражающих совокупность официально принятых взглядов на военное строительство, подготовку страны к обороне, обеспечение оборонной безопасности.
Кража – тайное похищение имущества (государственного или личного имущества граждан).
Криминогенная обстановка – условия социальной среды, способствующие осуществлению преступлений против личности и государства (воровство, террористические акты и т.д.).
Кровотечения – выделение крови из организма за счёт нарушения кровеносных сосудов. Различают артериальные (поражение артерий; наиболее опасны), венозные (поражения вен), капиллярные (поражения капилляров) и паренхиматозные (поражение тканей организма) кровотечения. Эти кровотечения бывают наружными (кровотечение характеризуется тем, что кровь изливается из ран во внешнюю среду) и внутренними (кровь изливается внутрь организма – в ткань, в орган, во внутреннюю полость).
Курение – действие индивида, сопровождающееся втягиванием внутрь органов дыхания дыма от тлеющих растительных продуктов (табака и т.д.); типичный пример курения – табакокурение, реализуемое при курении папирос, сигарет, сигар и т.д.; различают активное и пассивное курение; активное курение состоит в том, что курильщик сам курит что-то; пассивное – индивид сам не курит сигарету, а вдыхает дым, выделяющийся при тлении сигарет (или иного) тех, кто активно курит; опасно как активное, так и пассивное курение, что необходимо учитывать в процессе жизнедеятельности всем, в т.ч. и активным курильщикам!
- вред состоит в том, что табачный дым содержит отравляющие и канцерогенные вещества, отрицательно воздействующие на организм человека, способствующие возникновению заболеваний органов дыхания (например, рак лёгкого и т.д.).
- привыкание к табакокурению состоит в самопроизвольной выработке привычки к постоянному использованию табачной продукции.
Лазарет – лечебное учреждение (заведение) при воинских частях (на кораблях) или войсковых соединениях, предназначены для стационарного лечения больных (раненых), не нуждающихся в длительном и специализированном лечении.
Легенда – краткая текстовая пояснительная записка на полях схем, карточек местности или топографических карт.
Лёгкие – парный орган дыхания, в котором осуществляется газообмен: из лёгких в кровь поступает кислород, а из крови в лёгкие переходит углекислый газ; при вдохе в лёгкие поступает воздух извне (он обогащён молекулярным кислородом О2); при выдохе  из лёгких удаляется воздух, обогащённый углекислым газом.
Легкораненый – лицо, получившее лёгкую механическую, термическую, радиационную или иную травму, временно утративший трудо- и боеспособность, но сохранивший способность к самостоятельному передвижению и самообслуживанию, лечение которого может быть завершено в течение двух месяцев и который, по завершению лечения, заведомо будет трудо- и боеспособен.
Лесной пожар (ЛП) – пожар, распространяющийся по лесной площади. ЛП является природным пожаром, который трактуется как неконтролируемый процесс горения, стихийно возникающий и распространяющийся в природной среде. Ежегодно в России в зависимости от погодных условий возникает до 45 тыс. лесных пожаров на площади до нескольких миллионов гектаров. Л. п. оказывают разрушительное воздействие на древостой, загрязняют атмосферу и воду продуктами горения, угрожают населённым пунктам, различным объектам. Кроме того, задымление территории от крупных и массовых Л. п. дестабилизирует автомобильное, железно-дорожное., воздушное и речное сообщение, работу лесного сектора экономики, вызывает у людей различные аллергические реакции, заболевания органов дыхания и т. п. Основной причиной возникновения ЛП является нарушение людьми ППБ при разведении костров – 36%. К распространенным причинам пожара также относятся: выжигание пастбищ, травы на полянах, в лесу – 25%; стерни, соломы на с.-х. полях – 11%; неосторожное курение – 7%; шалости детей с огнём – 6%. На долю Л. п. приходится около 70% всех древостоев, ежегодно погибающих от негативного воздействия комплекса антропогенных и природных факторов.
Характерными особенностями пространственно-временной структуры горимости лесов, имеющими принципиальное значение для организации их охраны, является резкое варьирование количества и площади ЛП по регионам страны и периодам пожароопасных сезонов. От 50 до 90% ежегодно охватываемой огнем площади лесов приходится на 3-4 региона страны с экстремальными погодными условиями. Площадь зон чрезвычайной горимости, где значительная часть пожаров выходит из-под контроля системы охраны и принимает характер стихийного бедствия, составляет ежегодно всего несколько процентов территории лесного фонда. Более того, до 95% всей охватываемой огнём площади приходится на крупные лесные пожары, число которых не превышает 5% от общего количества загораний в лесах.
Классификация лесных пожаров – характеристика лесных пожаров в зависимости от сгорающих материалов по объекту горения и характеру их распространения. Различают три основных вида лесных пожаров: низовые (95-97% от общего количества), верховые (1-5%) и почвенные (примерно 1%).
Низовой лесной пожар распространяется по нижним ярусам растительности, лесной подстилке, опаду. Основным горючим материалом является травяной покров, подрост и подлесок. Низовой пожар, распространяющийся на пл. 0,5 га и более, представляет собой круг или овал, образованный замкнутой внешней границей кромки лесного пожара (контур пожара). Кромкой пожара называют непрерывно продвигающуюся по горючему материалу полосу горения, на которой основной горючий материал сгорает с макс. интенсивностью, в результате чего образуется вал огня. Высота пламени низовых валежных и подлесно-кустарничковых пожаров составляет 0,1-2м, при которых основным горючим материалом является древесина, расположенная на поверхности почвы. 1о характеру горения различают беглые и устойчивые низовые пожары. К беглым относятся пожары с быстро продвигающейся кромкой (скорость более 0,5 м/мин), когда сгорают лишь почвенный покров и хвойный подлесок. К устойчивым относятся пожары со средней скоростью продвижения кромки менее 0,5 м/мин. При устойчивых пожарах длительное время горят лесная подстилка, валежник и гнилые пни с выделением сильного дыма. Беглые низовые пожары характерны для весны, устойчивые низовые пожары возникают, как правило, летом. При беглых пожарах основным является пламенное горение, а при устойчивых – беспламенное. По скорости распространения и высоте пламени низовые пожары разделяют на три категории: сильные (высота пламени на фронтальной кромке св. 1,5 м), средней силы (высота пламени за фронтальной кромке от 0,6 до 1,5 м), слабые (высота пламени на фронтальной кромке до 0.5 м). Стабилизация скорости распространения кромки лесного пожара наступает при различной величине выгоревшей площади, что зависит от особенностей горючих материалов и их состояния. Часть кромки пожара, распространяющуюся по ветру, называют фронтом, противоположную –тылом, боковые стороны – левым и правым флангами соответственно. Наиболее важным показателем интенсивности горения при пожаре является скорость продвижения кромки пожара, с которой непосредственно связано увеличение её длины, площади, охваченной огнём, и объёма работ по тушению. Скорость распространения фронта низового пожара зависит от скорости ветра, влажности горючих материалов, их количества и структуры.
Верховой лесной пожар охватывает полог леса. Этот пожар возникает из низового как дальнейшая стадия его развития, причём низовой огонь является составной частью верхового пожара. Возникновению верховых пожаров способствует сильный ветер и большая крутизна склонов, если низовой пожар распространяется в гору. Верховые пожары чаще происходят летом, когда засуха сочетается с ветрами. При верховом пожаре древостой погибает полностью. По характеру горения различают беглые и устойчивые верховые пожары. При устойчивом пожаре кроны деревьев сгорают по мере продвижения кромки низового пожара. Самостоятельного продвижения горения по пологу не происходит. Такой пожар можно называть также повальным. При беглом пожаре распространение горения по пологу может опережать продвижение кромки низового пожара. Чаще наблюдается скачкообразное движение беглого верхового пожара, связанное с подогревом полога теплотой. (В период скачка горение распространяется по пологу со скоростью 3-5 м/с; расстояние 80 м пламя проходит за 15-25 с.)
Почвенный лесной пожар – при котором беспламенное горение распространяется в органической части почвы лесного биогеоценоза. Древостой полностью погибает вследствие обнажения и обгорания корней деревьев. Почвенные или почвенно-торфяные пожары наблюдаются на участках с торфянистыми почвами. Кроме того, почвенные {торфяные) лесные пожары возникают на участках с толщиной слоя лесной подстилки 20-50 см, образующейся в условиях засухи. Мощность слоя торфа в залежах может достигать более 7 м. Важнейшим фактором развития почвенных пожаров, которые чаще всего представляют собой дальнейшую стадию развития низовых, является влажность горючих материалов. Скорость распространения пламени по слою торфа изменяется от десятых долей до нескольких метров в сутки. Низовые пожары за короткий срок охватывают большую площадь, а затем продолжаются как почвенные, углубляясь отдельными воронками в торф. Почвенный пожар, возникший в одном пункте, охватывает обычно небольшую площадь.
По принятой в России системе оперативной информации о лесных пожарах для регионов Севера, Сибири и Дальнего Востока крупными считаются пожары, площадь которых превысила 200 га, а для остальных регионов – 25 га. В зависимости от условий возникновения, распространения и развития крупных лесных пожаров, их последствий (пройденная огнём площадь и число людей, необходимых для локализации пожара) выделяют шесть классов: А – загорание (менее 0,2 га) – пожар, который м. б. остановлен и потушен 1 чел.; Б – малый пожар (от 0,2 до 2 га) – пожар, который м. б. остановлен звеном численностью 2-4 чел.; В – небольшой пожар (от 2,1 до 20 га) – пожар, который м. б. остановлен бригадой численностью до 10 чел.; Г – средний пожар (от 21 до 200 га) – пожар, который м. б. остановлен специальной ударной группой численностью 30-40 чел.; Д – крупный пожар (от 201 до 2000 га) – пожар, который м. б. остановлен ударной группой численностью около 100 чел.; Е – катастрофический пожар (более 2000 га) – пожар, который может быть остановлен ударной группой численностью около 400 чел.
Летальность – статистический показатель, характеризующий частоту смертельных исходов у раненых и больных.
Лечащий врач – врач, оказывающий медицинскую помощь пациенту в период его наблюдения и лечения в амбулаторно-поликлиническом или больничном учреждении.
Лечебно-диагностические мероприятия – единица учёта, используемая для характеристики объёма содержания проводимой лечебно-диагностической работы.
Лечебно-эвакуационная характеристика – распределение раненых и больных по нуждаемости в оказании им различных видов медицинской помощи и эвакуации различными видами транспорта, а также по срокам и исходам их лечения.
Лечебно-эвакуационное направление (ЛЭН) – часть административной территории с путями эвакуации и сетью развёрнутых лечебно-профилактических учреждений (ЛПУ), в которых осуществляется оказание квалифицированной и специализированной медицинской помощи пораженным и больным.
Лечебно-эвакуационное обеспечение (ЛЭО) населения в ЧС – часть системы медицинского обеспечения, представляющая собой комплекс современных, последовательно проводимых мероприятий по оказанию экстренной медицинской помощи (ЭМП) поражённым в зонах ЧС в сочетании с их эвакуацией в ЛПУ для последующего лечения.
Лечебные учреждения больничной базы  в военное время развёртываются в загородной зоне и предназначены для оказания специализированной медицинской помощи и лечения поражённых. К этим лечебным учреждениям относятся: головные, многопрофильные (травматологические, терапевтические, инфекционные, психоневрологические) больницы, а при большом количестве поражённых соответствующего контингента могут развёртываться ожоговые, детские больницы и больницы для легкопоражённых.
Ликвидация ЧС – аварийно-спасательные и другие неотложные работы, проводимые при возникновении ЧС и направленные на спасение жизни и сохранение здоровья людей, снижение размеров ущерба окружающей природной среде и материальных потерь, а также на локализацию зон ЧС, прекращение действия характерных для них опасных факторов.
Линейная передача энергии (ЛПЭ) - среднее количество энергии, передаваемой заряженной частицей веществу на единицу длины пройденного в нём пути. ЛПЭ зависит от вида излучения и плотности вещества.
Линейная плотность ионизации (ЛПИ) - показатель количественно характеризующий ионизирующую способность излучения. Величина ЛПИ зависит от природы и энергии излучения, а также свойств облучаемого вещества. ЛПИ, пар ионов на см в сухом воздухе, для α -частиц – 40 000, протонов – 10 000, β -частиц – 400 и рентгеновские и γ -кванты- 5. Скорость потери энергии определяет ещё одно важное свойство ИИ-проникающая способность.
Литосфера – верхняя твёрдая оболочка земного шара, образованная каменными породами (отсюда и название – “литос” - камень); состоит двух слоёв – верхнего, образованного осадочными породами с гранитом и нижнего, состоящего из твёрдых базальтовых пород.
Лицензия – специальное разрешение, выдаваемое государственными организациями, на право заниматься определённым видом профессиональной деятельности.
Локализация вооружённого конфликта –  ограничение места (территории), размаха, интенсивности вооружённого сталкивания сторон и создание условий для разрешения возникших противоречий между ними мирными средствами.
Локализация военного конфликта – 
а)  политических, дипломатических, экономических, военных и других мер, принуждающих воюющие страны к прекращению военных действий в начальной стадии военного конфликта  разрешению возникших противоречий путём переговоров;
б) решительные действия стороны, подвергшейся нападению, по срыву вторжения агрессора, разгрому его исходной группировки в приграничном сражении и принуждению к отказу от вооружённого решения спорных вопросов.
Локальная авария – авария с выходом радиоактивных продуктов или ионизирующего излучения за предусмотренные границы оборудования, технологических систем, зданий и сооружений в количествах, превышающих регламентированные для нормальной эксплуатации значения, при котором возможно облучение персонала, находящегося в данном здании или сооружении, в дозах, превышающих допустимые.
Локальная эвакуация – в случае, когда зона возможного воздействия поражающих факторов ЧС ограничена пределами отдельных городских микрорайонов или сельских населённых пунктов; при этом численность эвакуируемого населения не превышает нескольких тысяч человек, которых можно разместить в не пострадавших районах города или ближайших населённых пунктах.
Лямка санитарная – изготовленное из брезента или плотной хлопчатобумажной ткани приспособление для переноски раненых без носилок или для облегчения переноски их на носилках.
Лямка специальная – изготовленное из брезента или плотной хлопчатобумажной ткани приспособление для извлечения раненых из труднодоступных мест (из траншеи, подвалов, разрушенных зданий, через люки боевых машин, кораблей и т.п.). 
Маневр силами и средствами медицинской службы – один из основных элементов управления медицинской службой, представляющий совокупность мероприятий, направленных на наиболее рациональное применение сил и средств медицинской службы при выполнении задач, возникающих перед нею в изменяющихся условиях обстановки.
Марки сортировочные (сортировочные талоны) – средство для фиксации результатов медицинской сортировки на этапах медицинской эвакуации (ЭМЭ), дающее возможность без дополнительных указаний врача направлять (переносить) раненых и больных в различные функциональные подразделения данного этапа для оказания им медицинской помощи или производить их погрузку на транспортные средства.
Медико-санитарное обеспечение в ситуациях (ЧС) – совокупность мероприятий, выполняемых Всероссийской службой медицины катастроф (ВСМК) при ликвидации медико-санитарных последствий ЧС, включающих лечебно-эвакуационное, санитарно-гигиеническое и противоэпидемическое обеспечение, медицинскую защиту населения и личного состава, участвующего в ликвидации ЧС, снабжение медицинским имуществом.
Медико-санитарные последствия ЧС – комплексная характеристика ЧС, определяющая содержание, объём и организацию медико-санитарного обеспечения. Включает: величину и характер возникших санитарных потерь; нуждаемость поражённых в различных видах медицинской помощи; условия проведения лечебно-эвакуационных мероприятий (ЛЭМ) в зоне ЧС; санитарно-гигиеническую и санитарно-эпидемиологическую обстановку, сложившуюся в результате ЧС; выход из строя или нарушение деятельности лечебно-профилактических, санитарно-гигиенических, противоэпидемических учреждений и учреждений снабжения медицинским имуществом, а также нарушение жизнеобеспечения населения в зоне ЧС и прилегающих к ним районах и др.
Медимуществом называется совокупность специальных материальных средств, предназначенных для оказания медпомощи, диагностики, лечения, профилактики заболеваний и поражений, выполнения санитарно-гигиенических и противоэпидемических мероприятий, оборудования медицинских формирований и учреждений МК.
Медицина – система наук и практическая деятельность, направленные на сохранение и укрепление здоровья человека, продление его жизни, предупреждение и лечение болезней.
Медицина катастроф – это система научных знаний (комплекс медицинских дисциплин) и практической деятельности здравоохранения, опирающаяся на специальную организацию (службу медицины катастроф) и направленная на всестороннее эффективное медицинское обеспечение населения в различных катастрофах и стихийных бедствиях в мирное и военное время.
Медицинская защита – единый комплекс специальных санитарно-гигиенических, профилактических и лечебно-эвакуационных мероприятий, проводимых (организуемых) службой медицины катастроф и МСГО для предупреждения или максимального ослабления воздействия на население и спасателей поражающих факторов. Медицинская защита является составной частью медико-санитарного обеспечения.
Медицинская реабилитация - комплекс организационных, лечебных и медико-психологических мероприятий, проводимых поражённым с целью восстановления их трудоспособности.
Медицинская служба Вооружённых Сил – специальная служба тыла ВС РФ, совокупность входящих подразделений, частей, учреждений, органов управления, предназначенных для медицинского обеспечения войск (сил) в мирное и военное время.
Медицинская эвакуация – вынос (вывоз) поражённых из очага, района (зоны) ЧС и их транспортировку до этапов медицинской эвакуации с целью своевременного оказания необходимой медицинской помощи и возможно ранней доставки в ЛПУ, где может быть оказана исчерпывающая медпомощь.
Медицинские средства индивидуальной защиты (МСИЗ) – лекарственные средства и медицинское имущество, предназначенные для выполнения мероприятий по защите населения и спасателей от воздействия неблагоприятных факторов чрезвычайных ситуаций. К табельным МСИЗ относятся: аптечка индивидуальная (АИ-1, АИ-2), индивидуальный противохимический пакет (ИПП-8, ИПП-9, ИПП-10, ИПП-11), пакет перевязочный индивидуальный (ППИ), для обезвреживания воды – пантоцид, аквацид.
Медицинская сортировка – распределение поражённых на группы по признакам нуждаемости в однородных лечебно-профилактических и эвакуационных мероприятиях в соответствии с медицинскими показаниями, установленном объёме помощи на данном этапе медицинской эвакуации и принятом порядке эвакуации. Цель сортировки и её основное назначение – обеспечить оказание поражённым своевременной медицинской помощи в оптимальном объёме, разумно использовать имеющиеся силы и средства и провести рациональную эвакуацию. При механических повреждениях, исходя из оценки общего состояния и прогноза, выделяют 5 сортировочных групп:
I-я сортировочная группа – пострадавшие с крайне тяжёлыми, не совместимые с жизнью повреждениями, а также находящиеся в терминальном (агональном) состоянии. Пострадавшие этой группы не эвакуируются и нуждаются только в симптоматическом лечении, прогноз неблагоприятный.
II-я сортировочная группа – пострадавшие с тяжёлыми повреждениями, сопровождающимися быстро нарастающими опасными для жизни расстройствами основных функций организма, для устранения которых необходимо срочное принятие лечебно-профилактических мер. Пострадавшие нуждаются в помощи по неотложным жизненным показаниям, которая может привести к благоприятному исходу.
III-я сортировочная группа - пострадавшие с тяжёлыми и средней тяжести повреждениями, не представляющими непосредственной угрозы для жизни. Медицинская помощь им оказывается во вторую очередь или может быть отсрочена до поступления на следующий этап медицинской эвакуации.
IV-я сортировочная группа - пострадавшие с повреждениями средней тяжести с нерезко выраженными функциональными расстройствами или без таковых. Прогноз благоприятный. Направляются на следующий этап эвакуации без оказания медицинской помощи.
V-я сортировочная группа - пострадавшие с лёгкими повреждениями, не нуждающиеся в медицинской помощи на данном этапе. Направляются на амбулаторное лечение.
Медицинские средства противорадиационной защиты подразделяются на три группы:
· средства профилактики радиационных поражений при внешнем облучении (цистамин – 1,2 г за 40-60 мин до облучения. Оптимальный срок действия 4-5 час);
· средства предупреждения или ослабления первичной реакции организма на облучение (диметкарб, этиперизин, аэрон, патран и др.);
· средства профилактики радиационных поражений при инкорпорации радионуклидов (стронция и бария – адсорбар; плутония – пентацин, йода – препараты стабильного йода, цезия - ферроцин).
· Медицинское имущество по учётным признакам классифицируется на группы: 
· - основные средства – медицинская техника длительного пользования;
· - расходное медицинское имущество – лекарственные средства, иммунологические и радиофармацевтические препараты, реактивы, дезинфекционные и дератизационные средства, репелленты, фотореактивы, материалы и другие малоценные и быстроизнашивающиеся предметы, которые расходуются только в момент применения или приходят в негодное состояние при кратковременном использовании (перевязоный и шовный материал, перчатки, иглы хирургические, боры зубоврачебные, рентгеновская плёнка и др.);
· - малоценное и быстроизнашивающееся медицинское имущество – предметы медицинского назначения, приходящие в негодное состояние в результате кратковременного применения (предметы ухода за больными).
Медицинский отряд (МО) – основное подвижное формирование МСГО, предназначенное для оказания первой врачебной помощи поражённым (больным) гражданам в очаге (на границе очага) масс поражения, временного размещения и подготовки их к эвакуации в учреждении здравоохранения. Они создаются в соответствии с планами штаба по делам ГО ЧС области (города) на базе ЛПУ (больниц, поликлиник). В структуре отряда имеются отделения: приёмно-сортировочное, операционно-перевязочные, госпитальное, эвакуации поражённых, лабораторное, ЧСО поражённых и дезактивации, медснабжения (аптека) и хозяйственное. По штату в состав отряда могут входить 6-8 врачей, до 35-38 средних медицинских работников, до 2-х санитарных дружин и другой личный состав. Полностью оснащённый персоналом и имуществом по штату МО за 12 часов может провести медицинскую сортировку, оказать первую врачебную помощь и подготовить к эвакуации до 500 поражённых.
Медицинский отряд специального назначения (МОСН) – отдельная часть медицинской службы округа, предназначенная для оказания квалифицированной медицинской помощи в локальных войнах, вооружённых конфликтах, при стихийных бедствиях и техногенных катастрофах. Многопрофильный полевой госпиталь службы медицины катастроф (СМК) МО РФ для оказания  пострадавшим квалифицированной и специализированной медицинской помощи в ЧС. Основными подразделениями МОСН являются: приёмно-сортировочное, хирургическое (операционно-реанимационное), госпитальное (на 100 коек), лабораторное отделение, рентгеновский кабинет и 5 медицинских групп (общехирургическая, травматологическая, ожоговая, психоневрологическая, токсико-радиологическая, инфекционных болезней). Отряд способен принять и оказать медицинскую помощь 300 поражённым за сутки, в течение 16 часов может быть выполнено до 60 сложных хирургических вмешательств. При автономном режиме работы в течение 5 суток МОСН обеспечивает оказание экстренной медицинской помощи 1200 поражённым.
Медицинский персонал – физическое лицо, имеющее высшее (среднее) медицинское образование или специальную медицинскую подготовку, работающее в учреждениях здравоохранения и занимающее штатную медицинскую должность в этом учреждении.
Медицинский распределительный пост (МРП) – штатное подразделение ВСПГ (ББ МСГО), развёртываемого на путях медицинской эвакуации, ведущих к госпитальной базе, с задачей регулирования эвакуационного потока и распределения раненых и больных по лечебным учреждениям в соответствии с установленным порядком их эвакуации по назначению.
Медицинское снабжение – система научных знаний и практических действий, обеспечивающих своевременное и полное обеспечение потребностей ВСМК в медицинском имуществе во всех режимах функционирования
Международный терроризм – общественно опасные в международном плане, выходящие за рамки одного государства, организованные противоправные действия, нарушающие нормальную деятельность общества, государства, направленные на достижение политических и иных целей путём похищения людей, документов, бессмысленной гибелью людей и угрозой их гибели, диверсий с человеческими жертвами и проведения других актов насилия против граждан и объектов.
Мероприятия по предупреждению чрезвычайных ситуаций – комплекс мер, принимаемых заблаговременно и направленных на максимальное, возможное уменьшение риска возникновения ЧС, а также на сохранение здоровья людей, снижение размеров ущерба окружающей природной среде и материальных потерь в случае их возникновения.
Местная авария – авария с выходом радиоактивных продуктов а пределах санитарно-защитной зоны в количествах, превышающих регламентированные для нормальной эксплуатации значения, при котором возможно облучение персонала, в дозах, превышающих допустимые.
Местная эвакуация – в зону ЧС попадают средние города, отдельные районы крупных городов, сельские районы с численностью населения от нескольких тысяч до десятков тысяч человек, которых эвакуируют в ближайшие безопасные территории региона.
Метод эпидемиологического обследования – совокупность методических приёмов, основанных на анализе особенностей распределения заболеваемости в пространстве и во времени, и предназначенных для установления причин возникновения и условий распространения инфекционных болезней (описательные, аналитические и экспериментальные).
Микроклимат – разновидность климата, характерного для небольшого конкретного участка крупной климатической зоны.
Министерство обороны РФ – орган управления ВС РФ.
Множественные поражения – поражение одной анатомической области (переломы бедренной кости в двух местах) в нескольких местах.
Мониторинг (отслеживание) – систематическое изучение чего-то, например мониторинг окружающей среды означает постоянное измерение величин параметров её качества (пример – ежедневное определение концентрации углекислого газа).
Мораль (нравственность) – совокупность норм и принципов, регулирующих поведение людей в обществе, идейно обоснованных идеалами добра и зла, долга и справедливости, включающие в себя как общечеловеческие ценности, так и классово преходящие нормы, ценности и идеалы.
Набор – совокупность предметов медимущества, имеющих единое функциональное назначение для производства определённого вида работ и размещённых в соответствующем порядке в единой упаковке (укладке).
Наводнение – это заполнение водой больших участков территории за счёт подъёма уровня воды в водоёме (реке, озере, водохранилище, море и т.д.), вызванное обильным притоком воды в результате различных природных явлений (обильное таяние снегов, ливни, ветровые нагоны и др.).
Напалм – самовоспламеняющееся студнеобразное вещество, являющееся продуктом взаимодействия бензина с алюминиевыми солями органических кислот.
Наркомания – болезнь человека, характеризующаяся непреодолимым влечением к наркотикам, приводящая к тяжёлым функциональным расстройствам организма; имеет значительные негативные социальные последствия.
Наркотики – сильнодействующие специфические вещества растительного происхождения возбуждающего действия, парализующие центральную нервную систему, вызывающие привыкание (наркотическую зависимость).
Наркотическая зависимость – привыкание к наркотикам, проявляющееся в постоянной потребности в систематическом употреблении наркотических веществ; существуют и естественного (гашиш и др.) и искусственного (ЛСД и др.) происхождения.
Насилие – межличностное общение, в котором один из индивидов (агрессор) заставляет другого (жертву) выполнять деятельность против его желания (воли); различают духовное (внушение), физическое (побои), психологическое, сексуальное, экономическое, а также насилие над самим собой.
Национальная безопасность – система мер, направленная на предотвращение и ликвидацию угроз для нормального устойчивого развития личности, общества, экономики и государства.
Нейтронные боеприпасы – оружие, основу которых составляют термоядерные заряды, в которых используются ядерные реакции деления и синтеза атомных ядер. Взрыв такого боеприпаса поражает противника из-за высокой проникающей радиации; в которой до 40% приходится на долю быстрых нейтронов, оказывающих поражающее действие на человека и животных.
Некомбатант (несражающийся) -  медицинского или духовного персонала, не принимающего непосредственного участия в военных действиях.
Неотложная медицинская помощь – медицинская помощь, оказываемая безотлагательно при тяжёлых заболеваниях и травмах с целью спасения жизни или облегчения состояния раненого (больного).
Нервная система человека – система органов, обеспечивающая нервную регуляцию жизнедеятельности человека и его психическую деятельность. Различают центральную и периферическую н.с.
· - центральная н.с. образована спинным и головным мозгом; головной мозг образован продолговатым, промежуточным, средним мозгом, мозжечком и корой больших полушарий.
· - периферическая н.с. образована нервами (черепно-мозговыми и спинно-мозговыми), нервными узлами вегетативной н.с.
Нетранспортабельность – состояние раненого (больного, поражённого), не позволяющее его эвакуировать определённым видом транспорта, ввиду возможности возникновения осложнений, вызванных условиями транспортировки.
Никотин – сильнейший яд, содержащийся в продуктах сгорания табака; вызывает привыкание к курению.
Ноксология – (от лат. nokso – опасность) учение об опасностях.
Ноксосфера – сфера опасностей.
Ноосфера – сфера взаимодействия общества и природы, в границах которой разумная человеческая деятельность становится определяющим фактором развития.
Норма снабжения – научно обоснованный количественный показатель предмета имущества, установленный для выдачи подразделению, учреждению, формированию МК для выполнения возложенного объёма работ в течение определённого периода времени.
Нормы (в системе обеспечения медимуществом) – разработанные в соответствии с опытом и научно-обоснованными расчётами количественные показатели, характеризующие движение (отпуск, расход, хранение) медицинского имущества, регламентированные официальными документами.
Носилки санитарные – складные приспособления для транспортировки раненых и больных вручную и на различных видах санитарного или специально оборудованного транспорта в различном положении.
Обвалами – называют смещения горных пород от вершин к подножию, протекающие со скоростью больше 1 м в секунду.
Обеспечение безопасной жизнедеятельности – организация процессов жизнедеятельности, которая делает её наиболее безопасной, сохраняет возможность осуществления всех функций организма, способствует преодолению опасностей, которые постоянно предостерегают человека (индивида, групп индивидов, крупные коллективы, государство и человечество в целом).
Обморожения – различные повреждения организма являющиеся результатом воздействия низких температур.
Обморок – состояние организма человека, характеризующееся кратковременной потерей сознания (от нескольких секунд до нескольких минут), общей слабостью, головокружением, звоном в ушах, потемнением в глазах, пострадавший падает, у него наблюдается потливость, бледность и слабый пульс (40-60 ударов∕мин).
Оборона – вид боевых действий, применяемых для срыва или отражения действий противника, удержание своих позиций и подготовки к наступлению.
Обороноспособность – состояние государства, воинского подразделения к отражению военных действий противника.
Образ жизни – система действий индивида, обеспечивающая его жизнедеятельность; желательна такая система деятельности, которая способствовала сохранению оптимального уровня здоровья (см. здоровый образ жизни)
Обсервационный пункт – противоэпидемическое учреждение в системе гражданского здравоохранения, предназначенное для карантирования и обсервации передвигающихся по железным или водным путям людских коллективов (в том числе и военнослужащих) при их эпидемическом неблагополучии.
Обсервация - режимно-ограничительные мероприятия предусматривающие наряду с усилением медицинского и ветеринарного наблюдения и проведением противоэпидемических, лечебно-профилактических и ветеринарно-санитарных мероприятий, ограничение перемещения и передвижения людей и животных во всех сопредельных с зоной карантина административно-территориальных образованиях, которые создают зону обсервации.
Обстановка эпидемическая – уровень, структура и динамика инфекционной заболеваемости среди населения, а также санитарно-эпидемическое состояние района проживания.
Обстановка эпизоотическая – наличие, уровень, динамика инфекционной заболеваемости среди животных, представляющих угрозу для населения в районе их проживания.
Общая авария – авария с выходом радиоактивных продуктов за группу санитарно-защитной зоны в количествах, превышающих регламентированные для нормальной эксплуатации значения, при котором возможно облучение населения и загрязнение окружающей среды выше установленных норм.
Общая эвакуация – предполагает вывоз (вывод) из зоны ЧС всех категорий населения, частичная – нетрудоспособного населения, детей дошкольного и школьного возраста.
Общие потери (безвозвратные санитарные потери) – все потери среди населения, в результате воздействия факторов ЧС.
Объём медицинской помощи – совокупность лечебно-профилактических и эвакуационных мероприятий на данном этапе (полный или сокращённый).
Ожирение – состояние организма, при котором наблюдается избыточное отложение жиров в подкожной жировой клетчатке, сальнике и т.д. Свидетельствует о нарушении об мена веществ (жирового, углеводного). Для человека ожирение, особенно избыточное, нежелательно, т.к. оно провоцирует развитие других заболеваний, например нарушений в сердечно-сосудистой системе и т.д.
Ожог – специфическое поражение поверхности тела, сопровождающееся покраснением, жжением, появлением волдырей (пузырей), отслоением кожи и т.д.; различают физические (например, термические, возникающие под воздействием кипятка, пламени, солнечного света, горячего пара), химические (образуются при воздействии кислот, щелочей и веществ, из которых они получаются: оксидов кальция, бария, ангидридов серной, азотной, хромовой и других кислот) и радиационные (возникают при попадании и длительном воздействии на кожу радиоактивных веществ).
Озоновый экран – слой озона толщиной 7-8 км; предотвращает попадание на поверхность Земли (литосферу, гидросферу) космических и жёстких ультрафиолетовых лучей, губительных для всего живого.
Окружающая среда человека – жизненное пространство, в которое реализуется жизнедеятельность человека (бытовая и производственная).
ОМОН ЧС – организация обеспечения населения в чрезвычайных ситуациях, научная дисциплина, изучающая организацию медицинского обеспечения населения в различных чрезвычайных ситуациях.
Опасность – явление, изменение в среде обитания, приводящее, или способное к нарушению нормальной жизнедеятельности организма; практически вся жизнь любого организма (включая человека) представляет собой систему действий по преодолению различных опасностей, либо по их предотвращению; сама по себе деятельность человека создаёт различного рода опасности.
Опасные факторы взрыва – максимальное давление и температура взрыва; скорость нарастания давления взрыва; дробящие и фугасные свойства взрывоопасной среды. Для аварий со взрывами наиболее характерными поражающими факторами являются давление во фронте и импульс фазы сжатия ударной волны. Известные критерии поражения объектов ударной волной можно условно разделить на детермированные и вероятностные. Для описания поражения при детермированном подходе принято использовать г. н. P/I диаграммы. Для кратковременных импульсных воздействий зачастую приемлемым является использование только критических значений импульса ударной волны; для относительно длительных воздействий, типичных для дефлаграционных взрывов паровоздушных облаков, приемлемым является использование критических значений избыточного давления ΔР положительной фазы ударной волны. Воздействие её на конструкции во мн. определяется величиной τ/Т, где τ время воздействия положительной фазы ударной волны, Т – период собственных колебаний конструкции. При τ/Т > 2,5 воздействие определяется величиной ΔР, при τ/Т < 0,1 – импульсом ударной волны.
В качестве вероятностного критерия поражения людей и (или) зданий и сооружений используется понятие пробит-функция.
Оповещение – экстренное доведение до органов управления, сил РСЧС и населения сигналов оповещения и соответствующей информации о ЧС.
Оползнями называют стихийные бедствия, связанные со смещением горных пород от вершины к подножью под действием силы тяжести, или скользящее движение горных пород вниз по уклону с наклонных поверхностей (гор, холмов, морских террас и т.д.) под действием силы тяжести.
Организация РСЧС состоит из территориальных и функциональных подсистем и имеет пять уровней управления: федеральный, региональный, территориальный, местный и объектовый.
Организм человека – целостная единая система органов, объединённая в единое целое нервной системой, обеспечивающей высшую форму нервной деятельности, характеризуемой наличием сознания и способностью преобразовывать среду своего обитания; образован нервной, опорно-двигательной(костный скелет и мышцы), кровеносной, пищеварительной, дыхательной, эндокринной, кожной, выделительной и половой (две этих системы объединяют в мочеполовую систему).
Органы медснабжения – отделы медицинского снабжения центров ВСМК, аптеки и склады медицинской техники предназначенные для снабжения медицинским имуществом формирований и учреждений ВСМК.
Органы обеспечения непрерывного оперативного управления по делам ГО ЧС, сбора, обработки и передачи оперативной информации имеются:
- оперативно-дежурные службы органов управления по делам ГО ЧС субъектов РФ, городов и других населённых пунктов, отнесённых к группам по ГО (органы управления в кризисных ситуациях, оперативно-дежурные смены, оперативные дежурные);
- дежурно-диспетчерские службы и специализированные подразделения федеральных органов исполнительной власти, организаций.
Органы управления ВСМК
- на федеральном уровне органом управления является ВЦМК «Защита» МЗ РФ – государственное многопрофильное учреждение СМК МЗ РФ особого типа образовательного, научно-исследовательского и лечебно-профилактического учреждения. Основными его подразделениями являются: управление, штаб ВСМК, филиалы ВЦМК и Защита (в семи федеральных округах), клиника медицины катастроф с полевым многопрофильным госпиталем (ПМГ), отделение экстренной и планово-консультативной медицинской помощи (санавиация), институт проблем медицины катастроф (с входящими в него кафедрами и научно-исследовательскими лабораториями), центр медицинской экспертизы и реабилитации, отдел медико-технических проблем экстремальной медицины, отдел организации медицинской помощи при радиационных авариях, отдел медснабжения со складом резерва МЗ РФ для ЧС и другие подразделения.
ВСМК «Защита» является рабочим органом Федеральной межведомственной координационной комиссии ВСМК.
- на региональном уровне региональный центр медицины катастроф (РЦМК) выполняет функции штаба ВСМК региона и подчиняется ВЦМК «Защита». Основными подразделениями РЦМК являются: штаб, МО, БрСМП, отдел медицинского снабжения, отдел материально-технического и транспортного обеспечения. Организационно-штатная структура РЦМК зависит от прогнозируемой медико-тактической обстановки, материально-технических и кадровых возможностей региона и утверждаются МЗ РФ. Осуществляет взаимодействие с органами управления, формированиями и учреждениями МО РФ, МВД, МПС России и других органов исполнительной власти, участвующих в соответствии с возложенными на них обязанностями в ликвидации последствий ЧС.
- на территориальном уровне территориальный центр МК (ТЦМК) – учреждение МЗ РФ особого типа, подчиняется руководителю территориального органа управления здравоохранением, а по оперативно-тактическим в пределах задач ТЦМК руководствуется документами территориального штаба по делам ГО и ЧС.
База создания и организационно-штатная структура ТЦМК утверждаются руководителем органа управления здравоохранением исполнительной власти субъекта РФ.
В состав ТЦМК входит: администрация, оперативно-диспетчерский и организационно-методический отделы, отдел медицинского снабжения и материально-технического обеспечения, штатные формирования – БрСМП, ПО(ПГ), отделение экстренной и планово-консультативной медицинской помощи населению (санавиация), а также нештатные формирования СМК. Подвижные формирования (ПГ, ПО) создаются на клинической базе ТЦМК для оперативного выдвижения в зону ЧС и оказания КМП и СМП, а также экстренной консультативной медицинской помощи населению.
ТЦМК выполняет функции штаба СМК территории, осуществляет взаимодействие с органами управления формированиями и учреждениями других министерств и ведомств, участвующих в соответствии с возложенными на них обязанностями в ликвидации последствий ЧС на территории данного субъекта РФ, руководит СМК местного и объектового уровней.
- на местном уровне функции управления СМК выполняют ЦМК местного уровня (там, где они создаются), заместители главных врачей ЦРБ (ГБ), руководители станций скорой медицинской помощи.
- на объектовом уровне осуществляется специально назначенными должностными лицами по делам ГО и ЧС.
История создания ВСМК (ЭМП)
 -октябрь 1932 г. для защиты населения создана местная противовоздушная оборона (МПВО);
- июль 1961 г. МПВО реорганизована в гражданскую оборону (ГО);
- 07.04.1990 г. 339 «О создании в стране экстренной медицинской помощи в ЧС» - начало создания ВСМК;
- 03.05.1994 г. №420 «О защите жизни и здоровья населения РФ при возникновении и ликвидации последствий ЧС, вызванных стихийными бедствиями, авариями и катастрофами» - регламентировало создание ВСМК. Положение о ВСМК было утверждено постановлением правительства РФ от 28.02.1996 г. № 195. 
Органы управления МЧС России – юридически оформленные, организационно и хозяйственно обособленные организации и их подразделения, обладающие правом принимать управленческие решения в пределах своей компетенции и следить за исполнением принятых решений. К О. у. МЧС России относятся центр, аппарат и территориальные органы управления МЧС России. Организационная структура, полномочия, задачи, функции, порядок деятельности органов управления МЧС России определяются положением, утв. в установленном порядке.
Оружие – любое средство, приспособление технически пригодное для нападения или защиты, а также совокупность таких средств.
Оружие биологическое (биологическое оружие) – оружие массового поражения, действие которого основано на использовании болезнетворных свойств боевых биологических средств. 
Оружие высокоточное (высокоточное оружие) – комплексные системы вооружения, обеспечивающие в реальном масштабе времени разведку, сопровождение целей, выбор и распределение средств поражения, их наведение и  поражение целей управляемым оружием в первом пуске (первым выстрелом) с вероятностью, близкой к единице (не менее 0,5), на любой дальности в пределах досягаемости оружия при условии, что зоны поражения боеприпасом сравнимы с размерами поражённых объектов.
Оружие лазерное – (лазерное оружие) – оружие использующее в качестве поражающего фактора высокоинтенсивное лазерное излучение квантовых генераторов (лазеров) для поражения людей и вывода из строя военной техники.
Оружие лучевое (лучевое оружие) – включает лазерное оружие, пучковые (ускорительные) средства, источники когерентного и некогерентного света. Поражающее действие лучевого оружия основано на нагреве до температуры плавления или испарения материалов объектов поражения, а также на повреждении чувствительных элементов вооружения, ослеплении и термических ожогах людей.
Оружие массового уничтожения – оружие большой поражающей способности, применение которого вызывает массовые потери и разрушения. Его поражающие факторы в течение определённого времени после применения могут наносить урон противнику и оказывать сильное морально-психологическое воздействие.
Оружие нелетального действия – технические и программно-технические средства (системы), биологические вещества, микроорганизмы и продукты их жизнедеятельности, химические вещества, применение которых обеспечивает временный вывод из строя людей и техники, не приводя их к смерти и полному уничтожению вооружения.
Оружие плазменное (плазменное оружие) – в качестве поражающего фактора используется облако высокоионизированного газа – сгусток плазмы, получаемый при воздействии СВЧ или лазерного генератора на область атмосферы в фокусе луча.
Оружие пучковое (пучковое оружие) – вид лучевого оружия, основным поражающим фактором которого остронаправленный пучок заряженных или нейтральных частиц высоких энергий (электронов, нейтральных атомов водорода).
Оружие радиологическое (радиологическое оружие) – один из возможных видов оружия массового поражения, действие которого основано на использовании радиоактивных веществ для поражения людей ионизирующими излучениями, заражения окружающей среды, военной техники и других объектов.
Оружие радиочастотное (радиочастотное оружие) – один из видов электромагнитных средств, способный поражать личный состав и радиоэлектронные средства противника за счёт создания вокруг поражаемого объекта электромагнитного радиочастотного поля. Радиочастотное излучение оказывает избирательное действие в полупроводниковых цепях радиоэлектронных средств.
Оружие ракетное (ракетное оружие) – оружие, в котором средства поражения доставляются к цели с помощью ракеты; совокупность различных ракетных комплексов, предназначенных для поражения наземных, воздушных и морских целей.
· - оружие сверхвысокочастотное (сверхвысокочастотное оружие) – один из видов электромагнитных средств поражения личного состава и радиоэлектронных средств. При воздействии на человека, в зависимости от частоты и мощности излучения СВЧ нарушается работа головного мозга и ЦНС, поражаются внутренние органы.
· - оружие электромагнитное (электромагнитное оружие) – СВЧ средства, радиочастотные средства и микроволновые средства. Электромагнитное излучение в отличие от лучевой энергии воздействует одновременно на множество объектов и является оружием “зонного” действия.
· - оружие этническое (этническое оружие) – возможная разновидность химического и биологического оружия оно сможет поражать специальными агентами одни этнические группы населения и быть индифферентным по отношению к другим. В основе такой избирательности лежат различия в группах крови, пигментации кожи, генетические структуры.
Оружие ядерное (ядерное оружие) – оружие массового поражения взрывного действия, основанное на использовании внутриядерной энергии, выделяющейся при цепных реакциях деления тяжёлых ядер изотопов урана и плутония при термоядерных реакциях синтеза лёгких ядер – изотопов водорода (дейтерия и трития).
Особо опасные инфекции – группа острых инфекционных заболеваний, характеризующихся особо тяжёлым течением и быстрым эпидемическим распространением, к ним относятся: ума, натуральная оспа, холера, а также инфекции о которых может быть объявлено особо (жёлтая лихорадка, сибирская язва  и т.д.).
Отморожение – повреждение тканей, вызванное охлаждением.
Отравление острое – остро возникающие болезненные состояния в результате воздействия на организм вредных газов, технических жидкостей, ядохимикатов и растительных ядов.
Отравляющее вещество (ОВ) – химическое соединение, обладающее отдельными токсическими и физико-химическими свойствами, способное при боевом применении (или при аварии на ХОО) поражать людей, животных и растения загрязнять одежду, воздух, технику (объекты экономики) и местность.
Отходы потребления – изделия и материалы, которые в процессе эксплуатации утратили свои потребительские свойства (порванные полиэтиленовые пакеты, изношенная обувь, макулатура и т.д.).
Отходы производства – остатки исходного сырья, вспомогательных материалов и полуфабрикатов, образующихся в результате технологического процесса, которые утратили свои потребительские свойства (кирпичный дом, щепа и сучья деревьев и т.д.).
· Охрана здоровья – система мероприятий, способствующих сохранению определённого уровня здоровья населения; к таким мероприятиям, в частности, относится медицинское просвещение и т.д.
· -окружающей среды – система научных знаний и мероприятий, снижающих негативное воздействие различных природных и антропогенных факторов на качество среды обитания человека.
· -природы – 
· 1) комплексная наука, разрабатывающая общие принципы и методы сохранения и восстановления природных ресурсов;
· 2) совокупность международных, государственных, региональных и локальных (местных) административно-хозяйственных, технологических, политических, юридических и общественных мероприятий, направленных на сохранение, рациональное использование и воспроизводство природы Земли и ближайшего к ней космического пространства в интересах существующих и будущих поколений людей; эти понятия тесно взаимосвязаны и взаимно дополняют друг друга.
Оценка обстановки – всестороннее изучение всех условий, которые могут оказать влияние на действие функциональных подразделений и этапов медицинской эвакуации.
Очаг (район) заражения – территория (акватория) с находящимися на нём людьми, животными, техническими средствами и сооружениями, а также воздушная среда на этой территории, подвергшиеся  результате применения оружия массового уничтожения, загрязнению РВ, ОВ и БС.
Очаг аварии – территория разброса конструктивных материалов аварийных объектов и действия α, β и γ-излучений.
Очаг бактериологического (биологического) поражения - территория с населёнными пунктами и объектами экономики, в пределах которой в результате воздействия БО возникли массовые поражения людей, животных и растений.
Очаг массовых поражений - участок местности с находящимися на нём людьми, боевой техникой, транспортом, различным имуществом и сооружениями, подвергшийся поражающему действию ОМП в больших масштабах.
Очаг массовых санитарных потерь – участок местности в очаге массовых поражений, в пределах которого находится большое количество людей, нуждающихся в оказании медицинской помощи.
Очаг химического поражения – территория, в пределах которой в результате воздействия химического оружия произошли массовые поражения людей, сельскохозяйственных животных и растений.
Очаг ядерного поражения – территория, в пределах которой в результате воздействия поражающих факторов ядерного взрыва произошли массовые поражения людей, животных, растений, разрушение зданий, сооружений, пожары и радиоактивное загрязнение местности. Условно очаг ядерного поражения делят на 4 круговых зоны: 
· -зона слабых разрушений (60%) от ударной волны от 10 до 20 Кпа (0,1-0,2 Кгс∕см2).
· -зона средних разрушений (15%) от ударной волны от 20 до 30 Кпа (0,2-0,3 Кгс∕см2).
· -зона сильных разрушений (10%) от ударной волны от 30 до 50 Кпа (0,3-0,5 Кгс∕см2).
· -зона полных разрушений (13%) от ударной волны свыше 50 Кпа (0,5 Кгс∕см2 и более).
Палата – комната в больнице для размещения больных.
Палатка – сборно-разборное сооружение из тканевых или полимерных материалов и опорных устройств, предназначенное для размещения людей и имущества в полевых условиях.
Пандемия – необычная эпидемия, охватывающая население нескольких стран, континентов или всего мира (ВИЧ-инфекция).
Паразитизм – пищевое взаимодействие организмов, при котором паразит не убивает хозяина сразу, а длительное время питается его живыми веществами; результатом этого взаимодействия может быть гибель хозяина (из-за истощения отравления токсинами и т.д.); внедрение организма-паразита в организм хозяина приводит к различным заболеваниям последнего, например, внедрение в организм человека малярийного плазмодия приводит к заболеванию, называемому малярией.
· -эктопаразитизм – паразит живёт вне организма-хозяина, при этом он может жить как на поверхности его тела (лобковая вошь человека) или отдельно от хозяина (клещ энцефалитный).
· -эндопаразитизм – паразит живёт внутри тела хозяина, например, бычий солитёр живёт в тонком кишечнике организма человека.
Парниковый эффект – поглощение атмосферой инфракрасных лучей, при этом отдача тепла в мировое пространство затруднена за счёт наличия в атмосфере избыточного количество углекислого газа (главным образом), оксидов серы, азота и т.д.
Патриотизм – преданность своему Отечеству, любовь к Родине, стремление служить её интересам, защищать от врагов.
Патрон гопкалитовый – средство индивидуальной защиты органов дыхания от монооксида углерода, содержащее катализатор для его окисления в двуокись углерода.
ПДК (предельно допустимая концентрация) загрязнителя – такое содержание загрязнителя в единице объёма газа (м3) или жидкости (л), которое не оказывает прямого или косвенно вредного и неприятного воздействия на человека, не снижает его работоспособности, не ухудшает его самочувствие и настроение, а, кроме того, не влияет неблагоприятно на растительность, животный мир, климат местности и бытовые условия населения.
Педикулёз – вшивость, т.е. наличие вшей (паразитических насекомых) на разных участках тела человека (например, лобковый педикулёз).
Пенный огнетушитель (воздушно-пенный огнетушитель) — огнетушитель, заряд и конструкция генератора пены которого обеспечивают получение и применение ВМП низкой и ср. кратности для тушения пожаров. П. о. наиболее пригоден для тушения твёрдых (класс А) и жидких (класс В) горючих веществ. Для зарядки огнетушителя применяются заряды на основе углеводородного или фторсодержащего ПАВ. При использовании заряда на основе фторсодержащего ПАВ эффективность огнетушителя значительно возрастает, особенно при тушении жидких горючих веществ. Заряды огнетушителя должны удовлетворять требованиям по экологической безопасности. Огнетушитель изготавливают для работы в диапазоне температур от 5 до 50 °С. Однако применяться огнетушитель может при температуре до —30 °С, если до использования он хранился при положительной температуре. следует учитывать, что пенообразование при этом значительно снижается. П. о. выпускают в закачном исполнении или с пусковым баллончиком типа БВД. Благодаря оригинальным конструкциям запорно-пускового устройства. сменных распылителей и эффективных зарядов, П. о. имеет широкий диапазон применения: жилые, административные и складские помещения, транспорт, автопарки и Гаражи. хозяйственные и дачные постройки и т. д.
Первая доврачебная помощь - комплекс мероприятий, направленных на восстановление и сохранение жизни и здоровья пострадавшего при пожаре, осуществляемых не медицинскими работниками (взаимопомощь) или самим пострадавшим (самопомощь). П.Д.П. направлена на облегчение страданий чел. и подготовку его к эвакуации в лечебное учреждение. Если есть возможность, то одновременно с оказанием доврачебной помощи следует вызвать скорую медицинскую помощь или медицинского работника. Первоочередной задачей при оказании доврачебной помощи является устранение опасности, угрожающей жизни пострадавшего. Такая опасность возникает при потере сознания, ожогах, обильном кровотечении, нарушении Сердечной деятельности, дыхания, шоке. Одним из важнейших положений оказания первой помощи является её оперативность. Знания и умение оказывать помощь или самопомощь могут быть выработаны у пожарных в процессе спец. подготовки, которая должна проводиться наряду с профессиональным обучением. При оказании П.Д.П. следует знать: основные признаки нарушения жизненно важных функций организма человека; общие принципы оказания первой помощи и её приёмы применительно к характеру полученного пострадавшим повреждения; основные способы переноски и эвакуации пострадавших. Оказывающий помощь должен уметь: оценивать состояние пострадавшего и определять, в какой помощи в первую очередь он нуждается; обеспечивать свободную проходимость верхних дыхательных путей; выполнять искусственное дыхание и непрямой массаж сердца и оценивать их эффективность; временно останавливать кровотечение путём наложения жгута, давящей повязки, пальцевого прижатия сосуда; накладывать повязку при повреждении (ранении, ожоге, отморожении, ушибе); иммобилизовать повреждённую часть тела при переломе костей, тяжёлом ушибе, термическом поражении: оказывать помощь при тепловом ударе, остром отравлении, бессознательном состоянии; использовать подручные средства при переноске, погрузке и транспортировке пострадавших; определять целесообразность вывоза пострадавшего машиной скорой помощи или попутным транспортом; пользоваться аптечкой первой помощи.
Первая врачебная помощь – вид медицинской помощи, включающий комплекс лечебно-профилактических мероприятий, выполняемых врачом, как правило, на соответствующем этапе медицинской эвакуации (ПМП, развёртываемом ВСБ, амбулаторно-поликлиническом учреждении, здравпункте объекта или другом ближайшем ЛПУ). Оптимальные сроки оказания ПМП по неотложным показаниям – 4 ч., в полном объёме – 6 ч.
Первая медицинская помощь (первая помощь) – вид медицинской помощи, включающий комплекс простейших медицинских мероприятий, выполняемых непосредственно на месте поражения или вблизи него в порядке само- и взаимопомощи, а также участниками аварийно-спасательных работ, в том числе и медицинскими работниками, с использованием табельных и подручных средств. Оптимальный срок оказания первой помощи в течение первых 30 мин после травмы.
Перевязка – это процесс наложения повязки.
Перевязочный материал – то, что применяется в повязках (бинт, вата и т.д.).
Переломы костей – одиночные или многочисленные нарушения целостности кости.
· -закрытые – не сопровождаются нарушением кожных покровов и на месте перелома отсутствует открытая рана;
· -открытые - наблюдаются нарушения кожных покровов и на месте перелома имеется открытая рана; они наиболее опасны.
Период  угрожаемый (угрожаемый период) – период постепенного или внезапного обострения , как правило, непосредственно предшествующей началу войны.
Период войны начальный (начальный период войны) – для страны-жертвы агрессия представляет собой промежуток времени (этап войны), обусловленный целями отражения вторжения противника в различных физических средах.
Период особый (особый период) – период времени, с началом которого экономика переводится на работу по условиям военного времени. Вводится в стране по распоряжению Правительства РФ.
Пикетаж – установка на местности указателей путей выноса (вывоза) раненых (поражённых) из очага санпотерь, путей эвакуации, а также размещения этапов медицинской эвакуации или их функциональных подразделений.
Плечо медицинской эвакуации – расстояние от пункта отправки поражённого до места назначения.
Плечо эвакуации – расстояние между пунктом отправки раненого (больного) на данном виде транспорта до места назначения.
Плотность заражения – количественная характеристика заражённого объекта, выраженная массой или количеством частиц заражающего агента, отнесённым к единице площади.
ПМГ – полевой многопрофильный госпиталь – может в зависимости от медико-тактической обстановки развёртываться в следующих вариантах: хирургический (механическая травма); токсико - терапевтический (отравленных), радиологический (лучевая болезнь), терапевтический (больных); педиатрический (детского населения); туберкулёзный (туббольных); многопрофильный госпиталь (при комбинированных поражениях). Схема развёртывания предусматривает оказание поражённым и больным квалифицированной медицинской помощи.
Пневмоторакс – поступление воздуха в плевральную полость (возникает при ранении груди).
Повязка – перевязочный материал, закрывающий рану и предохраняющий её от попадания микроорганизмов и грязи.
Подготовка граждан к военной службе – совокупность мероприятий, проводимых органами государственной власти, предприятиями, учреждениями и т.д., способствующих успешному прохождению призывников военной службы в рядах Вооружённых Сил Российской Федерации; различают обязательную и добровольную п.г.
Подготовка раненых и больных к эвакуации – комплекс мероприятий, проводимых в отношении раненых и больных, подлежащих эвакуации из пункта медицинской помощи (ЛПУ) с целью предотвращения возможности возникновения осложнений или максимального снижения их влияния на состояние эвакуированных в пути следования.
Подготовка транспортных средств к эвакуации – проведение мероприятий, обеспечивающих готовность транспортных средств к размещению раненых и больных.
Подстава – звено санитаров-носильщиков, обеспечивающее подноску раненых (больных) на одном из участков пути при экстренном способе их транспортировке.
Пожар (П) – неконтролируемое горение, причиняющее материальный ущерб, вред жизни и здоровью граждан, интересам общества и государства, Пожары классифицируют по разл. признакам: по месту возникновения п. на пром. объекте, П. в жилой зоне, лесной и степной пожары, П. в шахте (угольной), пожары газового фонтана и на нефтедобывающей скважине, П. на транспорте и т. д.; по виду — локальный и объёмный пожары; по стадиям — начальный, развивающийся и развитой пожары; по сложности — условные номера (ранги) пожаров, присваиваемы РТП с учётом возможностей гарнизона пожарной охраны, привлекаемого к тушению П.; по возможности визуального обнаружения — закрытый (внутренний) и открытый пожары; по причинам возникновения - техногенный и бытовой пожары; пожары от поджога, неосторожного обращения с огнём, природных явлений (молния, камнепад, извержение вулкана, падение метеорита и т. д.). Протекание П. и его последствия зависят: от пожарной опасности объекта, определяемой видом и величиной удельной пожарной нагрузки, имеющимися на объекте системами предотвращения П. и противопожарной защиты, действиями людей находящихся на объекте, по предотвращению распространения П.; от условий развития П., качества выполнения действий по тушению пожара и проведения АСР и др. участниками тушения пожара. П. характеризуется: вероятностью возникновения; продолжительностью; площадью; среднеобъёмной температурой; пожарной нагрузкой; температурой тепловоспринимающих  поверхностей; экономическим ущербом. Каждая из этих характеристик м. б. рассчитана по известным методикам, что позволяет прогнозировать развитие предполагаемого П. и предусматривать необходимые мероприятия по минимизации ущерба. Особо крупные П. по масштабу бедствия и материальному ущербу сравнимы со стихийными бедствиями (землетрясениями, извержениями вулканов, наводнениями и т. д.).
Для борьбы с П. в постоянной готовности находятся дежурные подразделения пожарной охраны, а для предотвращения возникновения пожаров имеются специально обученные кадры инспекторов ГПН, а также технические средства обнаружения П. и АУП. В каждом конкретном случае существуют свои подходы, обобщённый опыт, изложенный в пожарной тактике, Уставах, целевых рекомендациях и наставлениях.
В РФ имеется ГПС МЧС России. Вопросами разработки нормативных документов, совершенствования средств обнаружения и ликвидации пожаров занимается ФГУ ВНИИПО МЧС России. Подготовка кадров для ГПС осуществляется Акад. ГПС МЧС России, С.-Петербургским университетом ГПС МЧС России, Ивановским институтом ГПС МЧС России, Уральским ин-том ГПС МЧС России, Восточно-Сибирским ин-том МВД России и Воронежским пожарно-техн. Училищем МЧС России. В целях минимизации последствий от П. предусматривается выполнение организационных и техн. мероприятий, объединённых рамками задач профилактики пожаров. Сокращение количества П. в жилом секторе во многом зависит от правильной постановки работ в обл. противопожарной пропаганды, организации обучения мерам пожарной безопасности, и т. п. См. также Виды пожаров.
Пожарный щит (ПЩ) — устройство, предназначенное для размещения и хранения первичных средств пожаротушения, немеханизированного инструмента и инвентаря, применяемых для ликвидации пожаров в их начальной стадии на различных объектах народного хозяйства, не обеспеченных пожарным водопроводом и установками пожаротушения. Комплектация П. щ. определяется их назначением в зависимости от класса вероятного пожара горючих веществ и материалов в защищаемом помещении, а также категории помещений по пожарной опасности. Предусматривается следующий типаж П. щ.: щит пожарный класса А (ЩП-А) — для помещений, цехов, участков и открытых технологических установок, где применяются и хранятся твёрдые вещества, в основном органического происхождения (древесина, текстиль, бумага, хлопок и др.); щит пожарный класса В (ЩП-В) — для помещений цехов, участков и открытых технологических установок, где используются и хранятся легковоспламеняющиеся ГЖ и газы; пожарный щит класса Е (ЩП-Е) — для электроустановок; пожарный щит ЩП-СХ — для предприятий первичной переработки сельскохозяйственных культур; пожарный передвижной щит ЩПП — для мест производства сварочных и других огнеопасных работ. П. щ. могут быть навесными и приставными. Плоскость щита может быть как сплошной (в т. ч. окрашенной частью вертикальной строительной конструкции), так и решётчатой. Для П. щ., размещённых вне помещений, должны предусматриваться защита огнетушителей от попадания прямых лучей, а также конструктивные решения, исключающие несанкционированный съём комплектующих изделий.
Пойкилотермные организмы – температура их тела зависит от температуры окружающей среды и является практически такой же, как и температура среды; к ним относят все растения, грибы и все животные кроме млекопитающих и птиц.
Поисково-спасательная служба (ПСС) объединяет несколько десятков региональных ПСС и поисково-спасательные отряды общей численностью около 2 тыс человек. ПСС предназначена для проведения поисково-спасательных работ в ЧС; оказание поражённым первой медицинской помощи и их эвакуации в ЛПУ, проведения профилактических мероприятий, направленных на снижение или устранение опасности для жизни и здоровья граждан. Формирования ПСС способны в сроки от 15 мин до 2 ч после получения сигнала о ЧС выдвинуться в район бедствия и немедленно приступить к работе.
Показания жизненные (к оказанию медицинской помощи) – показания к проведению медицинских мероприятий, отказ от которых или их отсрочка может привести к смерти раненого (больного).
Полевой многопрофильный госпиталь (ПМГ) ВЦМК «Защита» - предназначен для выдвижения в зону ЧС, приёма поражённых, их сортировки, оказания КМП с элементами СМП поражённым, подготовка их к эвакуации, временной госпитализации нетранспортабельных, а также амбулаторной помощи населению. В составе госпиталя имеется: управление и основные отделения (приёмно-диагностическое, хирургическое, реанимационно -анестезиологическое, госпитальное, эвакуационное), подразделения обеспечения (аптека, отдел материально-технического обеспечения, инженерно-техническое отделение). Нештатными подразделениями госпиталя являются 17 бригад из высококвалифицированных специалистов базовых ЛПУ. В зависимости от характера ЧС госпиталь комплектуется бригадами различного профиля и развёртывается как хирургический, радиологический, терапевтический, педиатрический, туберкулёзный и многопрофильный. При полном развёртывании ПМГ может за сутки принять до 250 поражённых, а для госпитализации нетранспортабельных поражённых – развернуть дополнительно 150 коек.
Полная санитарная обработка (ПСО) – гигиеническая помывка всего тела водой (с использованием поверхностно-активных веществ), с обязательной сменой нательного белья и верхней одежды.
Поражающая доза ионизирующего излучения – доза излучения, при которой наблюдаются клинические проявления острого лучевого поражения, приводящие к выходу из строя облучённого человека или существенно снижающих его трудоспособность и боеспособность.
Поражающее действие  (химического, биологического) оружия – качественная и количественная характеристика воздействия на людей ОМП при боевом применении.
Поражающие факторы источников ЧС – это факторы механического, радиационного, химического, биологического (бактериологического), психоэмоционального характера, являющиеся признаками ЧС и приводящие к поражению людей, животных, окружающей природной среды, а также объектов народного хозяйства.
- Боевые отравляющие вещества – химические соединения, составляющие основу химического оружия:
- Динамические (механические) факторы в результате непосредственного действия избыточного давления во фронте ударной волны, отбрасывания человека скоростным напором и ударом о внешние предметы, действия вторичных снарядов (конструкций зданий и сооружений, камней, осколков, стёкол и др.)  к возникновению различных ранений и  травм.
- Термические факторы в результате воздействия высоких температур (светового излучения, пожаров, высокой температуры окружающего воздуха и др.) возникают термические ожоги, общее перегревание организма; при низких температурах возможны общее переохлаждение организма и отморожения.
- Радиационные факторы – при авариях на РОО и применении ЯО в результате воздействия ИИ на организм могут развиться ОЛБ (острая и хроническая) и лучевые ожоги кожи, а при попадании РВ в организм через дыхательные пути и ЖКТ – поражения внутренних органов.
- Химические факторы – АОХВ (СДЯВ), БТХВ, промышленные и другие яды, воздействуя на людей при химических авариях, применении ХО, вызывают разнообразные (по характеру и тяжести) поражения. 
- Биологические (бактериологические) факторы – токсины, бактерии и др. биологические (бактериологические) агенты, выброс и распространение которых возможны при авариях на БОО, а в военных условиях при применении противником они могут привести к массовым инфекционным заболеваниям (эпидемии) или массовым отравлениям. Психоэмоциональное воздействие поражающих факторов на людей, находящихся в экстремальных условиях, может проявляться снижением работоспособности, нарушением их психической деятельности, а в отдельных случаях – более серьёзными расстройствами.
· Поражающие факторы ядерного взрыва:
· -ударная волна (50% энергии взрыва) – зона резкого сжатия воздуха, двигающегося во все стороны от центра взрыва со сверхзвуковой скоростью. Вызывает у людей травматические повреждения вплоть до их гибели;
· -световое излучение (30-35%) – поток видимых инфракрасных и ультрафиолетовых лучей, исходящих от светящейся области ядерного взрыва. Вызывает пожары, а у людей ожоги кожи и сетчатки глаз;
· -проникающая радиация (ионизирующее излучение) – 5%, мощный поток γ-лучей и нейтронов, выделяющихся в момент взрыва. Вызывает у людей различной степени тяжести лучевую болезнь;
· -радиоактивное загрязнение местности, воды, воздуха, материальных объектов в результате выпадения радиоактивных веществ (РВ) из облака ядерного взрыва.
Поражение (в военной медицине) – нарушение здоровья человека в результате воздействия физических, химических или биологических веществ.
Поражённый в ЧС – человек, у которого в результате непосредственного или опосредованного воздействия на него поражающих факторов ЧС возникли нарушения здоровья.
Пост санитарного транспорта (ПСТ) – место стоянки санитарного транспорта, выдвинутого к очагу ЧС для эвакуации пострадавших.
Пострадавшие в чрезвычайной ситуации  – поражённые и лица, понесшие при ЧС максимальные убытки, моральный ущерб, а также лица, у которых возникли психогенные и психосоматические нарушения психотического характера (неклинического уровня), отличающиеся синдромальной неоформленностью, кратковременностью и способностью к самокупированию.
Пострадавшие в чрезвычайных ситуациях (ЧС) – поражённые и лица, понесшие при ЧС материальные убытки, моральный ущерб, а также лица, у которых возникли психогенные и психосоматические нарушения психотического характера (неклинического уровня).
Потепление – процесс увеличения среднегодовой температуры по сравнению с предыдущими периодами истории Земли; ему способствует тепловое загрязнение и загрязнение веществами, вызывающими парниковый эффект.
· Потери населения при ЧС:
· - безвозвратные потери – люди, погибшие в момент возникновения ЧС и умершие до поступления в первое медицинское учреждение;
· - общие – все людские потери, возникшие при ЧС;
· - санитарные потери – люди, получившие при ЧС травмы, ожоги и т.д. и заболевшие при возникновении ЧС, а также в период выполнения аварийно-спасательных и других неотложных работ.
Похолодание – снижение среднегодовой температуры по сравнению с предыдущими периодами на Земле; ему способствует запыление атмосферы, опустынивание больших территорий Земли и т.д.
Праксиология (реже праксеология) – учение о человеческой деятельности, о реализации человеческих ценностей в реальной жизни Область исследований, которая рассматривает различные действия или совокупности действий с точки зрения установления их практической эффективности.
Предельно допустимые дозы ионизирующих излучений – годовой уровень облучения персонала, работающего с источниками ионизирующих излучений, не вызывающие при равномерном накоплении дозы в течение 50 лет неблагополучных изменений в состоянии здоровья самого облучаемого и его потомства. 
Предельно допустимые концентрации – научно опубликованные и официально регламентированные величины содержания вредных (химических, бактериологических, радиоактивных) веществ в объектах внешней среды (воздухе, воде, пищевых продуктах и т.д.), не вызывающих патологических сдвигов в организме человека.
Предупреждение ЧС - комплекс мероприятий, проводимых заблаговременно и направленных на максимально возможное уменьшение риска возникновения ЧС, а также сохранение здоровья людей, снижение размеров ущерба окружающей среде, материальных потерь в случае их возникновения.
· Привычки – это сложившийся способ поведения, осуществление которого в определённой ситуации имеет для индивида характер потребности:
· -вредные – такие привычки, которые способствуют снижению уровня здоровья, прямо или косвенно являющиеся причиной возникновения заболеваний и снижения жизненной активности и уменьшения продолжительности жизни (чрезмерное употребление алкогольных напитков любых – слабых и крепких, курение, употребление наркотиков, бессистемный пассивный отдых, неумеренное употребление высококалорийной пищи, несоблюдение режима дня, предпочтение пассивных форм отдыха активным и т.д.);
· -полезные – привычки, приводящие к повышению уровня здоровья (потребность в ежедневной физической зарядке по утрам или в перерывах между трудовыми операциями на конвейере, в процессе умственного труда и т.д.; систематическое чередование труда и отдыха, предпочтение форм активного отдыха формам пассивного отдыха; строгое соблюдение правил личной гигиены в определённое время; выполнение режима дня, применение правил рационального полноценного сбалансированного питания и т.д.).
Принципы организации ВСМК:
- государственный и приоритетный характер;
- территориально-производственный;
- централизация и децентрализация управления;
- плановый характер;
- универсализм (работа формирований в любых ЧС);
- основного функционального предназначения различных сил и средств ВСМК (определённый вид медицинской помощи, проведения противоэпидемических, и санитарно-гигиенических мероприятий, снабжения медимуществом);
- лечебно-эвакуационное обеспечение (этапное лечение);
- материальной заинтересованности и ответственности личного состава формирований и учреждений ВСМК;
- мобильность, оперативность и постоянная готовность;
- юридическая и социальная защищённость медицинских и других специалистов;
 - подготовка населения к действиям по оказанию ПМП и адекватному поведению в условиях ЧС.
Природно-промышленный комплекс – это структура, возникающая за счёт взаимодействия предприятия, его функционирования, воздействия вспомогательных служб, жилья и всей инфраструктуры с природной окружающей средой, включающей как биотическую, так и абиотическую составные части.
Природные катастрофы (стихийные бедствия) – катастрофические ситуации, возникающие внезапно в результате действия природных сил, приводящие, как правило, к нарушению повседневного уклада жизни больших групп людей, в подавляющем большинстве случаев сопровождающиеся человеческими жертвами, уничтожением материальных ценностей, разрушением жилого фонда, объектов экономики и экологическим загрязнением окружающей среды. Последствия многих крупных разрушительных стихийных бедствий часто являются катастрофическими для жителей пострадавших регионов.
Природные очаговые болезни – болезни, возникающие и распределяющиеся в природном очаге, связанные с ним возбудителем, источником инфекции и переносчиком.
Природные стихийные бедствия – явления, захватывающие большие территории и большое количество людей, которые могут сопровождаться человеческими жертвами и значительным материальным ущербом и вызывать нарушения или делать невозможной нормальную жизнедеятельность большого числа людей: к ним относят землетрясения, цунами, ураганы, наводнения в больших масштабах и т.д.; они – одна из причин чрезвычайных ситуаций.
Природный очаг инфекционной болезни – территория, на которой имеются восприимчивые животные, переносчики или другие факторы внешней среды, способствующие циркуляции возбудителя.
Природоохранная деятельность – практическая деятельность отдельного человека, коллектива, государства и международного сообщества, направленная на сохранение и рациональное использование природы.
Продукты горения (ПГ) - вещества и соединения, образующиеся в результате сложного физико-химического процесса горения веществ (материалов). Под П. г. чаще всего понимают дым, токсичные продукты горения, сажу и др. Знание свойств и количеств П. г. необходимо для расчёта теплоты сгорания, температуры горения и др. показателей, используемых для оценки пожаро-взрывоопасности веществ (материалов), объектов с наличием этих веществ (материалов), См. также Показатель токсичности продуктов горения, Токсичность продуктов горения.
Промышленная экология – раздел экологии изучающий закономерности формирования природно-промышленных комплексов и способы обеспечения их экологической безопасности (есть и другие определения данного понятия).
Пропедевтика – введение в какую-либо науку, сокращённое систематическое изложение науки в элементарной форме; приготовительный (предварительный, вводный) курс, предшествующий более глубокому изучению предмета.
Простейшие укрытия – защитные сооружения, обеспечивающие защиту укрываемых от летящих обломков, светового излучения, а также снижающие воздействие ионизирующего излучения и ударной волны. К ним относятся щели (открытые, перекрытые), траншеи, подземные переходы улиц и т.п.
Противогаз – техническое средство защиты органов дыхания, слизистых глаз и кожных покровов лица от попадания РВ, ОВ, АОХВ и БС, которые делятся на фильтрующие (ГП-5, ГП-5М, ГП-7, ГП-7В – для взрослых; для детей ПДФ-Ш,ПДФ-Д, ПДФ-2Д, ПДФ-2Ш, КЗД-4, КЗД-6) и изолирующие (ИП-4, ИП-5) с химически связанным кислородом пневматогены; со сжатым воздухом (АСВ-2, ВЛАДА) или кислородом – пневматофазы (КИП-7, КИП-8), на жидком кислороде (комфорт).
Противопоказания к эвакуации – объективные данные, указывающие на невозможность дальнейшей транспортировки раненого (больного) без опасения возникновения у него тяжёлых осложнений или даже смертельного исхода.
Противорадиационное укрытие (ПРУ) – защитное сооружение, обеспечивающее защиту укрываемых от светового излучения, воздействия ударной волны малой мощности (до 0,2 кг/см2) и значительно ослабляющее воздействие проникающей радиации.
Противочумная одежда – комплект защитной одежды медицинского персонала для предупреждения заражения чумой и другими особо опасными инфекциями.
Противошоковые мероприятия – комплекс мероприятий, применяемый для профилактики и лечения шока при тяжёлых механических повреждениях, ранениях и ожогах.
Противоэпидемические барьеры – комплекс мероприятий по предупреждению заноса инфекции в войска действующей армии (флота) из тыла страны или из войск в тыл.
Противоэпидемический режим работы на этапе медицинской эвакуации - организация работы пункта медицинской помощи или лечебного учреждения, при возникновении и распространении инфекции как внутри данного этапа медицинской эвакуации, так и при  выносе инфекции за его пределы и обеспечивающая безопасность работающего медицинского персонала.
Профилактика заболеваний – это комплекс мероприятий, обеспечивающих устранение возникновения различных заболеваний людей;
Профилактика населения экстренная – применение антибиотиков (антибиотикопрофилактика), иммунных сывороток (серопрофилактика) и некоторых лекарственных и других препаратов (химиопрофилактика) для предупреждения инфекционных заболеваний среди населения при подозрении на его заражение как при естественном течении эпидемического процесса, так и при применении биологического оружия.
Профилизация госпиталей – штатное (постоянное) или временное (перепрофилизация) организационное или функциональное устройство госпиталя, при котором создаются условия для оказания медицинской помощи и лечения определённых контингентов раненых и больных, однородных по характеру поражения (заболевания).
Пункт сбора поражённых – место сосредоточения поражённых, выходящих, выносимых и вывозимых из очага массовых санитарных потерь
Путь медицинской эвакуации – маршрут, по которому осуществляется вынос (вывоз) и транспортировка поражённого из очага до этапов медицинской эвакуации.
Радиационная авария – потеря управления источником ионизирующего излучения, вызванная неисправностью оборудования, неправильными действиями персонала, стихийными бедствиями или иными причинами, которые могли привести или привели к облучению людей выше установленных норм или радиоактивному заражению окружающей среды (НРБ-99). Радиационные аварии подразделяются на три типа: локальные, местные и общие.
Радиационная обстановка – совокупность условий, возникающих в результате загрязнения местности, приземного слоя воздуха и водоисточников радиоактивными веществами (газами) и оказывающих влияние на аварийно-спасательные работы и жизнедеятельность населения. Оценка радиационной обстановки выполняется путём расчёта с использованием формализованных документов и справочных таблиц (прогнозирование), а также по данным разведки (оценка фактической обстановки).
Радиационная разведка - сбор сведений о наличии РВ во внешней среде с целью своевременного предупреждения поражений населения ионизирующими излучениями.
Радиационный контроль – определение уровня радиации на местности, доз облучения людей и уровня загрязнения продуктов питания, воды, фуража, кожных покровов, одежды, обуви, личных вещей и различных поверхностей (приборы дозиметрические: ДП-5А, ДП-3Б, измерители доз – ИД-1, ИД-2, ДПГ-03, Д-2Р).
Радиационный фон – радиоактивное излучение от естественных и техногенных источников, суммируется из следующих компонентов: космическое излучение, излучение от природных радионуклидов, находящихся в воздухе, земной коре и других объектах внешней среды, а также излучение от техногенных (искусственных) радионуклидов.
Радиация остаточная – излучение радиоактивно заряженной местности вследствие выпадения продуктов ядерного взрыва и наведённой радиоактивности.
Радиоактивное загрязнение – наличие радиоактивных веществ на поверхности или в объёме различных объектов и сред.
Радиоактивное заражение местности состоит в том, что на месте взрыва и следа радиоактивного облака поверхностный слой суши или водоёмы поглощают радиоактивные продукты, возникшие за счёт взрыва; радиоактивные вещества могут получаться и за счёт взаимодействия веществ составляющих литосферу и гидросферу с нейтронами.
Радиоактивное облако – скопление взвешенных в атмосфере частиц, содержащих радиоактивные продукты ядерного взрыва.
Радиоактивность – свойство некоторых радионуклидов изменять со временем свой нуклонный состав и (или) энергетическое состояние с образованием новых нуклидов (стабильных или опять-таки радиоактивных) и испусканием ионизирующих излучений с большей или меньшей проникающей способностью.
Радиозащитное средство (радиопротектор) -  препарат,  которого в организм перед облучением снимает тяжесть радиационного поражения и способствует ускорению процессов постлучевого восстановления.
Разведка – система действий, позволяющих выявить состояние факторов среды, представляющих угрозу для населения; является важнейшим видом обеспечения успешной деятельности сил гражданской обороны и чрезвычайных ситуаций (ГОЧС).
Развёртывание этапов медицинской эвакуации – подготовка медицинских пунктов и лечебных учреждений к работе.
Рана – открытое повреждение целостности кожи и слизистых оболочек, иногда и более глубоких тканей сопровождающиеся болью, кровотечением, зиянием.
Раненый – человек, получивший открытое повреждение (рану) в результате воздействия механического поражающего агента, в частности холодного или огнестрельного оружия.
Расчётное время эвакуации - время эвакуации людей при пожаре из помещений (зданий), рассчитанное по скорости движения людских потоков через эвакуационные выходы от наиболее удалённых мест размещения людей. Р в. э. определяется по утверждённым методикам. При этом учитываются особенности движения людей по разл. эвакуационным путям (горизонтальные, наклонные, пандусы, дверные проёмы и т. п.). Р в. э. людей из помещения (здания) фиксируется по сумме времени движения людского потока по отд. участкам пути. Оно определяется в целях проверки обеспеченности условий безопасной эвакуации людей из помещений, зданий и сооружений в случае пожара.
Реабилитация -  восстановление (или компенсация) нарушенных функций организма и трудоспособности больных и инвалидов, достигаемое применением комплекса медицинских, педагогических и социальных мероприятий.
Реанимация – система действий, восстанавливающих нарушенные жизненно важные функции организма.
Региональная эвакуация – при условии распространения поражающих факторов на площади, охватывающие территории одного или нескольких регионов с высокой плотностью населения, включающие крупные города, при этом население из зоны ЧС эвакуируют на значительные расстояния от мест проживания.
Режим биологической защиты – порядок действия в зонах биологического заражения персонала ОЭ (объекта экономики) и населения вводится карантин или обсервация.
Режим защиты – порядок действий людей, применения средств и способов защиты, предусматривающий максимальное уменьшение воздействия поражающих факторов (режим противорадиационной, противохимической и противобактериальной защиты).
Режим радиационной защиты – порядок действия людей и применения средств и способов защиты в зоне радиоактивного заражения с целью уменьшения воздействия ионизирующего излучения на людей (1-3-й – для населения, 4-7-й – для персонала объектов экономики, 8-й – для формирований ГО).
Режим химической защиты – порядок работы и действий в зонах химического заражения и применения способов и средств защиты, исключающих поражение людей АОХВ или СДЯВ.
Режимы работы РСЧС:
- повседневной деятельности – при нормальной производственной, промышленной, радиационной, химической, биологической, сейсмической и гидрометеорологической обстановке при отсутствии эпидемий, эпизоотий, эпифитотий и пожаров;
- повышенной готовности – при ухудшении общей обстановки и получении прогноза о возможности возникновения ЧС;
- чрезвычайной ситуации – при возникновении и во время ликвидации ЧС природного и техногенного характера.
Резистентность – совокупность наследственных неспецифических факторов защиты человека (непроницаемость кожи и слизистых, фагоцитоз, интерферон, лимфокины, лейкины, плакины и др.).
Респиратор — относится к регенеративным дыхательным аппаратам со сжатым кислородом. Термин «респиратор» применяется предприятиями, ориентированными на выпуск продукции для горноспасательной службы. В подразделениях пожарной охраны используются респираторы «УРАЛ-7» и «УРАЛ-10» производства «Завод горноспасательного оборудования» (г. Екатеринбург) (см. Дыхательный аппарат со сжатым кислородом).
Рефлексия – обращение субъекта на себя самого, на своё знание или на своё собственное состояние.
Ритуал – торжественная церемония, сопровождаемая при повседневной деятельности, во время праздничных торжеств, важных актов деятельности (в т.ч. в военной службе); примеры воинских ритуалов: принятие военной присяги, вручение Боевых Знамён части и т.д.
Родина – территория, географическое пространство. Где родился человек, социальная и духовная среда, в которой он воспитывался и вырос; любовь к Родине – важнейшая черта и свойство характера гражданина.
Самолечение – воздействие на организм различными факторами (лекарствами и т.д.) для лечения без рекомендации врача; самолечение может нанести существенный вред индивиду!
Санитарная дружина (24 человека: командир, зам. командира, связной (он же завхоз), шофёр и 5 звеньев СД по 4 человека, один из них командир звена). Табельное оснащение и назначение одинаковое с СП. За 1 час работы в очаге ЯО СД оказывает первую медицинскую помощь 50 поражённым.
Санитарная обработка – удаление радиоактивных и отравляющих веществ, болезнетворных организмов и токсинов с кожи, одежды, обуви, снаряжения и техники; бывает частичной и полной.
Санитарно- эпидемиологические отряды и санитарно- эпидемиологические бригады - эпидемиологические, санитарно-гигиенические (токсикологические), радиологические – создаются ЦГСЭН и предназначаются для организации и проведения санитарно- гигиенических и противоэпидемических мероприятий.
Санитарно-гигиеническое обеспечение в ЧС – комплекс мероприятий, проведённых в зоне (районе) ЧС с целью сохранения здоровья населения и личного состава, участвующего в ликвидации последствий ЧС, путём медицинского контроля за состоянием их здоровья; санитарного контроля за условиями размещения, питания, водоснабжения, санитарного состояния территории, удалением нечистот, захоронением трупов погибших людей, животных; оценка санитарно-гигиенического состояния зоны (района) ЧС; прогнозирования влияния неблагоприятных факторов на состояние здоровья населения и личного состава, участвующего в ликвидации ЧС и разработки предложений по улучшению этого влияния, гигиенического воспитания.
Санитарно-противоэпидемические (профилактические) мероприятия – организационные, административные, инженерно-технические, медико-санитарные, ветеринарные и иные меры, направленные на устранение и уменьшение вредного воздействия на человека факторов среды обитания. Предотвращение возникновения и распространения инфекционных заболеваний и массовых неинфекционных заболеваний (отравлений) и их ликвидацию.
Санитарно-противоэпидемическое обеспечение в ЧС – комплекс организационных, правовых, медицинских, гигиенических и противоэпидемических мероприятий, направленных на предупреждение возникновения и ликвидацию инфекционных заболеваний, соблюдение санитарных правил и норм при резком ухудшении санитарно-эпидемического состояния, сохранение здоровья населения и поддержание его трудоспособности.
Санитарно-эпидемиологическая разведка – сбор и передача сведений о санитарно-гигиенической и эпидемиологической обстановке в зоне ЧС, заключающаяся в получении данных об эпидемических очагах, качестве воздуха, воды и продовольствия, санитарном состоянии территории, жилого фонда, коммунальных и иных объектов, влияющих на проведение специальных и профилактических мероприятий, организуемых и проводимых санитарно-эпидемиологической службой.
Санитарно-эпидемиологические отряды (СЭО) формируются ЦГСЭН в субъектах РФ из сотрудников учреждений госсанэпидслужбы, а также за счёт функционального объединения радиологической, санитарно- гигиенической (токсикологической) и эпидемиологической бригад быстрого реагирования. ЦГСЭН, не имеющие возможность формировать СЭО, формируют санитарно- эпидемиологическую бригаду (СЭБ). Готовность СЭБ к работе в отрыве от формирователя – 24 часа (бригад – 12 часов). Для работы на месте для СЭБ не должен превышать 2-4 часа.
Санитарно-эпидемиологическое благополучие населения – состояние здоровье населения, среды обитания человека, при котором отсутствует вредное воздействие факторов среды обитания на человека и обеспечиваются благоприятные условия его жизнедеятельности.
Санитарно-эпидемиологическое состояние района:
- благополучное состояние: отсутствие карантинных инфекций и групповых вспышек других инфекционных заболеваний, наличие единичных инфекционных заболеваний, не связанных друг с другом и появившихся на протяжении срока, превышающего инкубационный период данного заболевания, эпизоотическая обстановка не представляет опасности для людей, удовлетворительное санитарное состояние территории, объектов водоснабжения, коммунальная благоустроенность, эффективная организация санитарно-гигиенического и противоэпидемического обеспечения, отсутствие массовых инфекционных заболеваний на прилегающих территориях.
- неустойчивое состояние: рост уровня инфекционной заболеваемости или возникновение групповых заболеваний без тенденции к дальнейшему распространению, появление единичных инфекционных заболеваний, связанных между собой или имеющих общий источник заболевания вне данной территории при удовлетворительном санитарном состоянии территории и качественном проведении комплекса мероприятий по противоэпидемическому обеспечению; наличие эпизоотических очагов зоонозных инфекций, представляющих угрозу для людей; район ЧС находится в непосредственной безопасности от очага опасных инфекционных заболеваний.
- неблагополучное состояние: появление групповых случаев опасных инфекционных заболеваний в зоне ЧС или эпидемических очагов особо опасных инфекций на соседних территориях при наличии условий для их дальнейшего распространения; многочисленные заболевания ? этиологии; возникновение единичных заболеваний особо опасными инфекциями; существенные нарушения в организации санитарно-гигиенического и противоэпидемического обеспечения.
- чрезвычайное состояние: резкое нарастание в короткий срок числа опасных инфекционных заболеваний среди пострадавшего населения; наличие повторных или групповых заболеваний особо опасными инфекциями; активизации в зоне ЧС природных очагов опасных инфекций с появлением заболеваний среди людей.
Санитарные потери – раненые и больные, потерявшие трудоспособность на срок не менее 1 сут и поступившие в медицинские пункты или медицинские учреждения.
Санитарный пост (4 человека: начальник поста и 3 санитарных дружинниц) создаются на предприятиях, в учреждениях, высших и средних специальных учебных заведениях для оказания первой медицинской помощи в ЧС на своём объекте. На оснащении имеются: аптечки, санитарные носилки, носилочные лямки, средства индивидуальной защиты, нарукавные повязки и эмблемы Красного креста и др. В очаге ядерного поражения личный состав СП за 1 час может оказать первую медицинскую помощь 10 поражённым (без розыска и выноса).
Сахарный диабет (сахарная болезнь) – эндокринно-обменное заболевание, связанное с недостатком гормона инсулина или снижением его действия за счёт нарушения обменных процессов; возникновение этой болезни может провоцировать избыточное употребление углеводов, в частности сахара.
Световое излучение ядерного взрыва – мощный поток видимого, ультрафиолетового и инфракрасного излучения, испускаемого светящейся областью (огненным шарам) при ядерном взрыве, являющийся причиной термических поражений.
Световой импульс – количество энергии светового излучения ядерного взрыва, падающий на 1 см2  освещаемой поверхности, перпендикулярной направлению распространения светового излучения за весь период свечения огненного шара.
Сель – внезапно формирующийся в руслах горных рек временный грязевой и грязекаменный поток с высоким содержанием (до 75%) горных пород, возникающий в результате интенсивных и продолжительных ливневых дождей, бурного таяния ледников или сезонного  снежного покрова и других явлений.
Сигнал тревоги - условный сигнал дежурной смене пожарного подразделения для сбора и выезда боевых расчётов к месту вызова. С. т. может подаваться средствами звуковой или световой сигнализации. Порядок действий пожарных по сигналу «Тревога» определяется Табелем боевого расчёта.
Силы и средства МЧС России  включают:
- центр управления в кризисных ситуациях (Москва);
- Государственный Центральный аэромобильный спасательный отряд (Центроспас);
- поисково-спасательная служба (ПСС);
- центр специального назначения (Центр);
- авиация МЧС России;
- войска ГО.
Символ – знак чего-либо или специфическая характеристика какого-то явления; например, символ воинской части – Боевое Знамя части.
Синергетика – междисциплинарное направление исследований, задачей которого является изучение природных явлений и процессов на основе принципов самоорганизации систем (состоящих из подсистем); наука, занимающаяся изучением процессов самоорганизации и возникновения, поддержания устойчивости и распада структур самой различной природы.
Ситуация – совокупность условий, в которых осуществляется деятельность индивида или нескольких человек.
-нормальные – ситуации, в которых возможно осуществление деятельности без нарушения здоровья человека, например, температура от 15 до 30оС при проведении занятий в аудитории, выполнении профессиональной деятельности строителей и т.д.
-опасные – ситуации, в которых нарушается нормальная жизнедеятельность и возникает угроза здоровью человека, например, встреча с грабителем, насильником, столкновение транспортных средств; в опасных ситуациях участвует небольшое, ограниченное число людей и они охватывают небольшие территории.
-оптимальные – такие ситуации, которые являются наиболее благоприятными для реализации жизнедеятельности, например, температура 20 22оС в аудитории, где проходят занятия.
-природные – ситуации, возникающие за счёт воздействия биотических и абиотических факторов среды, например, благоприятный климат, способствующий произрастанию винограда, или весеннее наводнение, обогащающее почву питательными веществами, способствующими получению высоких урожаев в дельте Нила и др.
-социальные – ситуации, возникающие в результате взаимодействия людей друг с другом в процессе реализации жизнедеятельности, например, общение учащихся в классе во время занятий, драка болельщиков во время матча и др.
-техногенные – ситуации, возникающие за счёт осуществления производственной деятельности, например, загрязнение воздуха при работе автотранспорта, пожар в помещении за счёт искрения электропроводки и др.
-чрезвычайные – ситуации, в которых становится невозможной нормальная жизнедеятельность большого количества людей и которые охватывают большие территории, например, лесной пожар, охватывающий площадь 0,5 и более км2, авария на крупном предприятии, землетрясение и др.
-экстремальные – ситуации, в которых затруднена нормальная и привычная жизнедеятельность и возникает угроза для здоровья человека, напрмер, ситуация, когда человек или небольшая группа людей заблудилась в тайге.
След радиоактивного облака – полоса местности, на которой образовалось радиоактивное загрязнение в результате выпадения радиоактивных веществ (РВ) из радиоактивного облака при ядерном взрыве.
Система оповещения и управления эвакуацией людей при пожаре (СОУЭ) — комплекс организационных мероприятий и техн. средств, предназначенных для своевременной передачи информации о возникновении пожара и путях эвакуации, а также для обеспечения безопасной эвакуации людей при пожаре путём включения техн. средств, предотвращения паники и др. явлении, усложняющих процесс эвакуации людей (скопление их в проходах и т. п.). В СОУЭ используются способы оповещения о пожаре: звуковой (сирена, тонированный сигнал и др.); речевой (передача специальных текстов); световой (световые мигающие указатели, световые оповещатели «Выход», статические и динамические указатели направления движения). Исполнительными элементами СОУЭ являются пожарные оповещатели. Приведение СОУЭ в действие может осуществляться командным импульсом автоматических установок системы обнаружения пожара (автоматическое управление) или диспетчером при получении командного импульса от автоматических установок системы обнаружения пожара (полуавтоматическое управление).
Существует 5 типов СОУЭ, которые различаются след. применяемыми организационными мероприятиями и техн. средствами: звуковым, речевым или световым способами оповещения; разделением здания на зоны пожарного оповещения; обратной связью зон оповещения с помещением пожарного поста (диспетчерской); возможность реализации нескольких вариантов организации эвакуации из каждой зоны оповещения; координированное управление из пожарного поста (диспетчерской) всеми системами здания, связанными с обеспечением безопасности людей при пожаре. Выбор необходимого типа СОУЭ определяется типом здания и сооружения, а также их характеристиками (пл., этажность, кол-во находящихся в них людей).
Служба гражданской обороны предназначена для проведения мероприятий по ГО, включая подготовку необходимых сил и средств и обеспечение действий гражданских организаций ГО в ходе проведения аварийно-спасательных и других неотложных работ при ведении военных действий или вследствие этих действий.
Служба медицины катастроф (СМК) МЗ РФ – организационно-функциональная отрасль системы здравоохранения РФ, предназначенная для организации и осуществления медико-санитарного обеспечения при ликвидации ЧС мирного времени; она выполняет свои задачи  непосредственном воздействии с органами управления других отраслей этой системы (лечебно-профилактическими, санитарно- гигиеническими и противоэпидемическими, охраны материнства и детства, подготовки кадров и др.).
Смерч – наиболее разрушительное атмосферное явление и представляет собой огромный вихрь с вертикально направленной осью вращения, напоминающий по форме воронку с вытянутым кверху “хоботом”, со скоростью нескольких десятков метров в секунду, поднимаясь одновременно по спирали на высоту до 800-1500 м. Смерч проходит 40-60 км, перемещаясь вместе с облаком и сопровождается грозой, ливнем, градом и способен произвести большие разрушения. 
Смог – сочетание пылеватых частиц и капель тумана, приводящих к значительному понижению видимости в атмосфере. Различают смог ледяной, влажный (Лондонского типа), фотохимический или сухой (Лос-Анджелесского типа); интенсивный смог вызывает удушье, приступы бронхиальной астмы, аллергические заболевания и т.д.
Совет безопасности РФ – конституционный орган, осуществляющий подготовку решений Президента РФ в области безопасности, организует координацию и контроль их выполнения.
Совет обороны РФ – постоянно действующий совещательный орган, осуществляющий подготовку решений Президента РФ в области военного строительства, реализации важнейших решений Совета безопасности РФ по стратегическим вопросам военной политики.
Солнечный удар – поражение организма, возникающее при длительном воздействии прямых солнечных лучей на незащищённого человека (признаки - как и у теплового удара).
Соматодетерминированные проявления облучения – обусловлены дозой облучения и имеют пороговый характер, то есть неизбежно возникают у индивидуума при достижении дозы облучения определённого порога (ОЛБ, ХЛБ, местные радиационные поражения, алопеция, катаракта, гипоплазия щитовидной железы, пневмосклероз и др.)
Соматостохостические эффекты – беспороговая функция дозы облучения, среди которых различают поздние отдалённые проявления облучения: новообразования у облучённых и наследственные дефекты – у их потомков.
Сортировочная площадка – место, предназначенное для размещения раненых и больных, поступающих на этап медицинской эвакуации (ЭМЭ), и выявления нуждающихся в оказании медицинской помощи на данном этапе.
Состояние войны – правовой режим, объявленный федеральным законом в случае вооружённого нападения на РФ или другого государства или группы государств, а также в случае необходимости выполнения международных договоров РФ.
Состояние здоровья – итоговый медико-статистический показатель, дающий медицинскую оценку коллектива или отдельного человека по совокупности специально учитываемых признаков (наличие или отсутствие болезней, обращение за медицинской помощью и др.).
Соционика – учение о восприятии человеком информации об окружающей реальности и информационном взаимодействии между людьми.
Сочетанное поражение – поражение различных анатомических областей (груди, живота и др.), вызванные одним и тем же травмирующим агентом (пуля, осколки и др.).
Союзники – государства (коалиция государств) и неправительские воинские формирования, сотрудничающие с РФ в реализации интересов воинской безопасности в мирное время и связанные с ней обязательствами правового характера об оказании взаимопомощи (поддержки) в случае прямой военной агрессии против РФ или данного государства (формирования).
Спасатель – гражданин, подготовленный и аттестованный на проведение АСНР (работы по ликвидации медико-санитарных последствий ЧС).
Спасательные работы – действия сил ГОЧС и работоспособного населения, направленные на оказание помощи пострадавшим в результате чрезвычайной ситуации, а также на спасение людей, попавших в завалы, и т.д.
Специализированная медицинская помощь (СМП) – вид медицинской помощи, включающий комплекс исчерпывающих лечебных мероприятий, выполняемых врачами-специалистами различного профиля в специализированных лечебных учреждениях с использованием специального оснащения. Различают хирургическую и терапевтическую специализированную медицинскую помощь. Оптимальный срок оказания СМП – 24-72 часа с момента ранения.
Специализированные противоэпидемические бригады (СПЭБ) - подвижные автономные формирования постоянной готовности, предназначенные для проведения противоэпидемических и профилактических мероприятий в условиях чрезвычайных санитарно- эпидемических ситуаций или при угрозе их возникновения. Бригады формируются на базе противочумных учреждений. Расходные материалы и имущество СПЭБ рассчитано на работу в течение двух недель. Готовность СПЭБ к работе в ЧС в отрыве от базы формирования – 12 часов, для работы на месте формирования – 2-4 часа.
Специализированные противоэпидемические бригады создаются на базе противочумных институтов и станций и предназначены для проведения  противоэпидемических и профилактических мероприятий в условиях чрезвычайных санитарно- эпидемиологических ситуаций или при угрозе их возникновения.
Специальная обработка – система мероприятий, направленных на своевременное удаление стойких токсических веществ, радиоактивных веществ или бактериальных средств с целью предотвращения поражений при ЧС. В отдельную группу выделяют обработку кожных покровов людей и одежды в случае опасного поражения – мероприятия санитарной обработки.
СПИД (синдром приобретённого иммунодефицита) – стадия развития ВИЧ-инфекции, которая характеризуется значительным расстройством иммунной системы являющееся заболеванием, часто завершающееся летальным (смертельным) исходом; в настоящее время эта болезнь не излечима, но, используя определённые методики, можно продлить жизнь.
Спорадическая заболеваемость – отдельные не связанные между собой заболевания или обычный уровень заболеваемости, свойственный данной болезни в данной местности, в данном историческом периоде, в данное время года (ОРЗ, грипп).
Среда обитания – та часть пространства, которая окружает организм или группу организмов и воздействует на него (них) определённым образом различными факторами; различают воздушно-наземную, наземно-воздушную, водную, водно-наземную, наземно-водную, эдафическую (почвенную) среды обитания и живой организм (как среда обитания).
Среда обитания человека – совокупность объектов, явлений и факторов окружающей (природной или искусственной) среды, определяющая условия жизнедеятельности человека.
Средства защиты организма от поражающих факторов – предметы, устройства и сооружения, снижающие отрицательное воздействие поражающих факторов в различных ситуациях, в т.ч. и чрезвычайных.
-индивидуальные – предметы, применяемые индивидом для защиты своего организма от вредных факторов внешней среды, в т.ч. и тех, которые возникли в процессе протекания чрезвычайных и других опасных ситуаций (например, противогаз, респиратор, лёгкий защитный костюм и т.д.).
-коллективные – средства защиты, предназначенные для преодоления воздействия поражающих факторов для групп людей; к ним относят защитные инженерные сооружения гражданской обороны: убежища, противорадиационные укрытия и простейшие укрытия.
-кожи – технические средства (фильтрующие или изолирующие), предназначенные для защиты кожных покровов человека от воздействия ОВ, ОХВ, РВ, БС и теплового излучения. По принципу защитного действия делятся на: изолирующие (ОЗК, Л-1, КЗИМ, Авария, Авария-1, КИХ-4, КИХ-5, ПИ-5, КЗА, Ч-20, ИК-АЖ) и фильтрующие (ЗФО-58, ФЛ-Ф, КСВ-2, ОКЗК, ДГ) пропитанные специальными химическими веществами (импрегнированные).
-медицинские – лекарственные препараты и предметы медицинского оснащения (медицинские наборы, комплекты и др.), предназначенные для осуществления мероприятий медицинской защиты личного состава войск и населения.
-инфекционных заболеваний – это комплекс мероприятий, обеспечивающих устранение возникновения пандемий, эпидемий и заболевания отдельных людей инфекционными заболеваниями.
Средства индивидуальной защиты и спасения людей при пожаре - технические средства, предназначенные для обеспечения эвакуации людей из опасной зоны во время пожара в зданиях и сооружениях различного назначения. К ним относятся самоспасатели для защиты органов дыхания и зрения от токсичных продуктов горения и пожарные спасательные устройства. В зависимости от конструктивных особенностей здания, этажности, функционального назначения, а также контингента находящихся в здании людей используются различные самоспасатели и спасательные устройства. Самоспасатели, используемые для защиты органов дыхания и зрения людей, различают по принципу действия: изолирующие самоспасатели со сжатым воздухом, изолирующие самоспасатели с химически связанным кислородом, фильтрующие самоспасатели. Наиболее высокими защитными функциями обладают изолирующие самоспасатели со сжатым воздухом и с химически связанным кислородом. В то же время к оснащению ряда зданий с несложными путями эвакуации могут быть допущены фильтрующие самоспасатели, использование которых ограниченно, вследствие того что они не могут применяться при концентрации кислорода ниже 17%. к наиболее распространённым пожарным устройствам спасения людей с различных высотных уровней при пожаре относятся: средства спасения на базе автомобиля, лифты, канатно-спускные (тросовые, ленточные), рукавные (эластичные, жесткие секционные), прыжковые (маты и подушки, парашюты), желоба (трапы, тоннели), лестницы (складные, навесные), летательные (вертолёты, дельтапланы, аппараты легче воздуха), агрегатно-комбинированные, сочетающие в себе несколько признаков.
Средства индивидуальной защиты органов дыхания и зрения пожарных (СИЗОД) - предназначены для защиты от опасных и вредных факторов, воздействующих на человека ингаляционно. В подразделениях ГПС при тушении пожаров разрешается использовать только изолирующие СИЗОД, имеющие сертификат пожарной безопасности. Изолирующие СИЗОД обеспечивают человека воздухом или газовой смесью, пригодными для дыхания, и изолируют органы дыхания от окружающей среды.
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Классификация СИЗОД пожарных

Основными СИЗОД пожарных являются дыхательные аппараты со сжатым воздухом (ДАСВ). Условное время защитного действия ДАСВ не менее 60 мин. ДАСВ общего исполнения рассчитан на применение при температуре окружающей среды от минус 40 до 60 °С. ДАСВ специального исполнения (для северных регионов России) рассчитан на применение при температуре окружающей среды от минус 50 до 60°С. Отделения ГДЗС, выезжающие на сложные и затяжные пожары, где требуются СИЗОД с длительным временем защитного действия, оснащаются дыхательными аппаратами со сжатым кислородом (время защитного действия не менее 4 ч). Дыхательные аппараты со сжатым кислородом закрепляются за газодымозащитниками индивидуально. Для тушения пожаров в метрополитене, в крупных подвалах и убежищах, в подземных гаражах, в высотных зданиях и др. необходимы СИЗОД с большим временем защитного действия. Таким средством является дыхательный аппарат с химически связанным кислородом. Время защитного действия дыхательного аппарата при выполнении работы средней тяжести составляет не менее 4 ч, а при выполнении лёгкой работы 8 и 10 ч.
Средства массового уничтожения – средства вооружения, предназначенные для нанесения массовых потерь в живой силе, технике и вооружении.
Средства поражения обычные (обычные средства поражения) – виды оружия, не относящиеся к оружию массового поражения (ОМП).
Ссадина – неглубокая рана с повреждением поверхностных слоёв слизистых оболочек или кожи, нанесённые плоским предметом на большом протяжении.
Статус спасателя – это совокупность прав и обязанностей, установленных законодательством РФ и гарантированных государством спасателям.
Стихийные бедствия – катастрофические ситуации, возникающие, как правило, внезапно в результате действия сил природы и приводящие к нарушению повседневного уклада жизни значительных групп людей, часто сопровождающиеся человеческими жертвами и уничтожением материальных ценностей.
 Сточные воды – воды, поступающие в природную окружающую среду после их использования в производственной или бытовой сферах деятельности человека. Различают различные виды.
Стратосфера – средний слой атмосферы, пределом которого является высота 100 км над уровнем моря; заполнена разреженным газом (азотом, водородом, гелием); она переходит в ионосферу.
Стресс (напряжение, давление, нажим) – специфически напряжённое состояние организма, являющееся его защитной реакцией на неблагоприятное воздействие окружающей среды (неблагоприятные температуры, голод, психические и физические травмы и т.д.); стрессы определённой интенсивности полезны организму, так как мобилизуют его возможности по преодолению неблагоприятных воздействий, однако частые стрессы повышенной (чрезмерной интенсивности) приводят к возникновению заболеваний.
Структура санитарных потерь – процентное соотношение различных категорий раненых, поражённых и больных от общего числа санитарных потерь от всех или отдельных видов оружия (поражающих факторов.).
Табачный дым – дым, образующийся при медленном окислении (тлении) табака; содержит большое количество вредных веществ (см. курение).
Табель – документ, устанавливающий перечень и количество медимущества, предусмотренного для оснащения формирования (учреждения) ВСМК в соответствии с его предназначением.
Табель срочных донесений – документ, определяющий перечень и порядок направления донесений, сводок, отчётов и других отчётно-информационных документов, представляемых к определённому сроку вышестоящему руководству, штабу ГО.
Тайфун – тропический циклон, движущийся со скоростью 20-40 км ∕ч.
Температура – это экологический фактор, связанный со средней кинетической энергией движения частиц; выражается в градусах различных шкал.
Тепловой удар – болезненной состояния человека, возникшее при длительном воздействии высокой температуры, проявляющееся в нарушении терморегуляции организма, головных болях, шуме в ушах, головокружении, общей слабости, тошноте, рвоте.
Террриториальные органы управления МЧС- региональные центры по делам ГО, ЧС и ликвидации последствий стихийных бедствий и органы, спец. уполномоченные решать задачи ГО и задачи по предупреждению и ликвидации ЧС по субъектам РФ. Региональный центр по делам ГО, ЧС и ликвидации последствий стихийных бедствий предназначается для осуществления задач и функций в обл. ГО, защиты населения и территорий от ЧС природного и техногенного характера, обеспечения пожарной безопасности и безопасности людей на водных объектах на территории соответствующих субъектов РФ. Региональный центр МЧС России является юридическим лицом, имеет печать с изображением Государственного герба РФ и со своим полным наименованием, соответствующие печати, штампы и бланки, счета, открываемые в соответствии с законодательством РФ в органах федерального казначейства. За региональным центром МЧС России в установленном порядке закрепляется имущество на праве оперативного управления. Основные задачи, функции и полномочия региональных центров МЧС России определены в Положении о территориальном органе МЧС России — региональном центре по делам ГО, ЧС и ликвидации последствий стихийных бедствий. Орган, специально уполномоченный решать задачи в обл. ГО и задачи по предупреждению и ликвидации ЧС (Главное управление МЧС России), предназначен для осуществления функций в обл. ГО, защиты населения и территорий от ЧС природного и техногенного характера, обеспечения пожарной безопасности и безопасности людей на водных объектах на территории соответствующего субъекта РФ. ГУ МЧС России является юридическим лицом, имеет печать с изображением Государственного  герба РФ и со своим полным наименованием, соответствующие печати, штампы и бланки, счета, открываемые в соответствии с законодательством РФ в органах федерального казначейства. За Гл. управлением МЧС России в установленном порядке закрепляется имущество на праве оперативного управления. Основные задачи, функции и полномочия определены в Положении о территориальном органе МЧС России — органе, специально уполномоченном решать задачи ГО и задачи по предупреждению и ликвидации чрезвычайных ситуаций по субъекту РФ.
Террор – 
1) жёсткое насилие, запугивание;
2) устранение своих противников (в т.ч. и политических), состоящее в физическом насилии вплоть до уничтожения. Различают индивидуальный и массовый террор.
Терроризм – деятельность, в основе которой лежит террор; различают религиозный, этнический (или националистический), государственный, леворадикальный и праворадикальный терроризм.
Технические средства санитарной обработки – специальные и комбинированные наборы химических веществ, технические устройства и агрегаты, предназначенные для проведения санитарной обработки поражённых.
Токсикомания – вредная привычка вдыхания различных отравляющих веществ (органических растворителей бензина и т.д. как отдельных, так и в составе смесей клеёв с целью создания специфического состояния (“кайфа”); приносит огромный вред здоровью, т.к. эти вещества нарушают обмен веществ и препятствуют нормальной реализации функций организма.
Токсико-терапевтический подвижный госпиталь создаётся на базе токсикологических центров и многопрофильных больниц, имеющих в своём составе терапевтические отделения и предназначен для оказания специализированной медицинской помощи и лечения поражённых АОХВ.
Токсины – химические вещества белковой природы растительного, животного или микробного происхождения, обладающие высокой токсичностью и способные при их применении оказывать поражающее действие на организм человека и животных.
Токсические вещества – отравляющие вещества различного происхождения, могут быть как органическими (фосген), так и неорганическими (медный купорос, синильная кислота и др.); по токсичности химические загрязнители подразделяются на четыре класса: Ι класс – чрезвычайно опасные; к этому классу относятся ртуть, её соединения, гексахлоран, бензапирен, диоксины, соединения серебра и хрома; ΙΙ класс – высокотоксичные загрязнители, к которым относятся сероводород, бензол, оксиды азота, кислородные соединения хлора, соединения меди и никеля; сильные яды провоцирующие раковые заболевания, вызывают общие отравления, экзему, нервный паралич и т.д.; ΙΙΙ класс – умеренно опасные загрязнители; это уксусная кислота, этанол, фенол, диоксид свинца, уксусный и муравьиный альдегид; они нарушают функционирование отдельных органов, особенно опасны в больших количествах; ΙV класс – мало опасные загрязнители; к ним относят аммиак, угарный и углекислый газ, хлорины цинка, алюминия, марганца (ΙΙ) и др. вещества; в больших количествах вызывают сильное отравление организма.
Токсичность продуктов горения - свойство летучих химических веществ (токсичных газов) выделять токсичные вещества при термическом разложении и горении материалов (в виде тления или пламени) и оказывать вредное действие на людей.
Токсичные газы — газообразные и парообразные компоненты продуктов горения, от которых в наибольшей мере зависит токсический (летальный) эффект. Наиболее опасными являются оксид углерода (СО), циановодород (НСN), хлороводород (НСI).
В зависимости от состава материала в продуктах горения могут также присутствовать оксиды азота (NхОу), акролеин (СН2СНСНО), фтороводород (НF), бромоводород (НВг), диоксид серы (S02) и др. На токсический эффект продуктов горения может оказывать влияние высокое содержание диоксида углерода (СО2). Этот эффект также усиливается при уменьшении концентрации кислорода (О2).
Токсодоза – количественный показатель токсичности вещества, соответствующий определённому эффекту поражения (отравления).
Торнадо – см. смерч.
Травма – повреждение организма человека, вызванное механическим, термическим или другим воздействием, приводящие к нарушению целостности и функций тканей и органов.
Травматический шок – осложнение состояния организма человека, возникающие в результате тяжёлых поражений (в т.ч. и переломов), сопровождающееся расстройством деятельности центральной нервной системы (головного и спинного мозга), кровообращения, обмена веществ и других жизненно важных функций организма.
Транспорт санитарный – приспособленный общевойсковой или привлечённый из гражданских ведомств транспорт, оснащённый приспособлениями для установки (подвески) носилок.
Транспортабельность раненого (больного) – состояние раненого (больного), допускающее его эвакуацию данным видом транспорта без риска возникновения осложнений, опасных для жизни.
Транспортировка раненых (больных) – переноска, перевозка раненых и больных к месту оказания им медицинской помощи и лечения или из одного лечебного учреждения в другое, осуществляемая с помощью различных транспортных средств и на разных участках при медицинской эвакуации.
Тяжелораненый (поражённый, больной) – раненый (поражённый, больной) с повреждением (нарушением функции) жизненно важных органов (или систем), нуждающийся в интенсивной терапии, нередко сочетающейся с реанимационными мероприятиями, а также в систематическом квалифицированном врачебном наблюдении и медицинском уходе.
Убежище – инженерное сооружение, специально построенное с целью защиты группы людей от всех поражающих факторов ядерного взрыва, высоких температур и газов, образующихся при пожарах, бактериологического оружия и отравляющих веществ.
Убежище медицинское – убежище, предназначенное для размещения функциональных подразделений этапов медицинской эвакуации в целях защиты раненых (больных) и обслуживающего их медицинского персонала от воздействия средств поражения противника.
Угарный газ (У.Г.) — бесцветный, не имеющий запаха, ядовитый газ плотностью 1,25 кг/м3, слаборастворимый в воде. Поступая с воздухом в лёгкие, У г. проникает в кровь, где соединяется с гемоглобином. Вследствие образования неактивного комплекса — карбоксигемоглобина (НbСО) - нарушается транспортировка и передача кислорода тканям, развивается кислородная недостаточность организма, к которой особенно чувствительна нервная и сердечно-сосудистая системы. Существует определенная связь между тяжестью интоксикации и уровнем содержания карбоксигемоглобина в крови. Концентрации Углекислого газа, обусловливающие гибель человека за время от 1 до 3 мин, находится в пределах 0,2—1,0% (2300— 11500 мг/м3). Уровень выделения этого газа для большинства полимерных материалов находится в пределах 40— 200 мг/г, а для отд. материалов может достигать 400—600 мг/г и выше. Количественный выход У.Г. определяется не только природой материалов (композиционным составом, плотностью, термостойкостью и др.), но и в значительной степени условиями горения. Выделению У Г. способствует медленное горение и недостаток кислорода в зоне реакции.
Угроза пожара (У.П.)— ситуация, сложившаяся на объекте, которая характеризуется вероятностью возникновения пожара, превышающей нормативную. Для возникновения пожара необходимо наличие в одном месте одновременно трёх факторов: горючего вещества; окислителя, в роли которого чаще всего выступает кислород воздуха; источника зажигания. (Возникновение пожара возможно и без источника зажигания, а в результате самовоспламенения и (или) самовозгорания.)
Причиной пожара в быту часто бывают искры короткого замыкания электропроводки или неосторожное обращение с огнём. В промышленных условиях для предотвращения распространения пожара используют изоляцию легковоспламеняющихся веществ, заключая их в оболочку (тару контейнер, резервуар, цистерну и т. д.), предохраняющую вещество от контакта с воздухом (для пирофор) или от контакта с источником зажигания, устраняя возможность приближения паров или аэрозоля горючего вещества к источнику зажигания (искрящих контактов электрических машин, нагретых тел и т. д.). При нарушении целостности (потере герметичности защитной оболочки) создается У П. Согласно нормам категорирования необходимо, чтобы вероятность возникновения пожара не превышала значения 10-6 в год.
Ударная волна (У.В) — зона скачкообразного изменения параметров состояния газа: давления, температуры, плотности теплового потока и скорости движения. Воздушная У. В. возникает в окружающем пространстве при ударном сжатии — взрыве конденсированных взрывчатых веществ, газовом или физическом взрывах, атмосферных разрядах статического электричества, движении летательных аппаратов со сверхзвуковой скоростью и т. п. Сильные У В., возникающие при детонации взрывчатых веществ или газового разряда, распространяются в окружающем пространстве с большой скоростью, превышающей скорость звука. При этом фронт нарастания давления имеет крутой характер, и скачок параметров газа локализован в зоне шириной, не превышающей длину свободного пробега молекул. Слабые У В., часто называемые «волнами сжатия», характерны для дефлаграционного взрыва. Они имеют более пологий фронт нарастания давления и заметную ширину зоны ударного сжатого газа.
К основным поражающим факторам воздушной У В. относятся избыточное давление во фронте ударной волны (Р, Па) и импульс фазы сжатия (i+, Па·с). Так, нижний порог поражения органов слуха чел. (разрыв барабанной перепонки) составляет 34,5 кПа, разрушение массивных стен здания происходит при 100 кПа и более.
Для описания поражающего действия различных объектов воздушной У. В. принято использовать диаграмму «давление — импульс». Эта диаграмма является границей опасной обл. и делит плоскость факторов поражения на 2 части: внутри — обл. поражения, вне — обл. устойчивости объекта. При приближении параметров воздушной У. В. к границе опасной обл. вероятность заданного уровня поражения нарастает от 0 до 100%.
Управление ВСМК – целенаправленная деятельность руководителей органов управления службой, руководителей формирований и учреждений по поддержанию готовности службы, подготовке её к решению поставленных задач и руководству подчинёнными органами управления, формированиями и учреждениями в ходе их выполнения. Управление должно быть устойчивым, непрерывным, оперативным, квалифицированным и эффективным.
Упреждающая эвакуация – проводится при получении достоверных данных о высокой вероятности возникновения запроектной аварии на потенциально опасных объектах или стихийного бедствия. Основанием для принятия данной меры защиты населения является краткосрочный прогноз возникновения аварии или бедствия на период от нескольких десятков минут до нескольких суток, который может уточняться в течение этого срока.
Ураган – вихрь с огромной скоростью движения воздушных масс (свыше 29 м\с, иногда 120-210 м\с) и низким атмосферным давлением в центральной части на территории диаметром 500-1000 км и высотой до 10-12 км. Ураганы возникают в зонах соприкосновения тёплых и холодных воздушных масс при наиболее выраженных контрастах температуры и сопровождаются сильной облачностью, ливневыми дождями, грозами и градом.
Уровень пожарной опасности - количественная оценка пожарной опасности объекта. В строительстве пожарная опасность здания (сооружения, помещения, пожарного отсека) определяется как состояние объекта, характеризуемое вероятностью возникновения пожара (риском возникновения пожара) и величиной ожидаемого материального ущерба от пожара. Риск пожара находится в прямой зависимости от показателей пожарной опасности объекта, к которым относятся: вероятность возникновения пожара в сооружении в год; ожидаемые материальные и социальные потери от пожара в случае его возникновения в здании; вероятность гибели (травмирования) людей при пожаре в здании; социальный пожарный риск; индивидуальный пожарный риск. Вероятность того что: площадь горения превысит некоторую заданную площадь; пожар распространится на здания, смежные с рассматриваемым: время эвакуации людей при пожаре превысит время блокирования путей эвакуации ОФП.
Показатели пожарной опасности объектов (сооружений, помещений, пожарных отсеков, технологических процессов) устанавливаются расчётами, а в ряде случаев — на основе статистических данных о пожарах.
Уровни организации ВСМК:
- федеральный (ВЦМК «Защита» со штатными формированиями, Департамент по сан-эпиднадзору МЗ РФ, Федеральный центр по сан-эпиднадзору со специализированными формированиями и учреждениями Госсанэпидслужбы, Федеральное управление «Медбиоэкстрем», ВЦМК и медформирования и учреждения центрального подчинения МО РФ, формирования и учреждения медицинской службы центрального подчинения МВД, МПС России, медико-санитарных последствий ЧС. Кроме того, нештатные , клинические базы МЗ РФ, других ведомств и министерств, научные базы для оказания экстренной и консультативной, скорой и неотложной медицинской помощи пострадавшим).
- региональный (филиалами ВЦМК «Защита» (РЦМК) со штатными формированиями в федеральных округах, межрегиональными центрами по ЧС госсанэпидслужбы в Москве и Новосибирске и центрами госсанэпиднадзора регионального уровня с входящими в них формированиями, а также формирования на региональном уровне МО, МВД и МПС России, других ведомств и министерств, предназначенных для участия в ликвидации медико-санитарных последствий ЧС, а также клиническими и научными базами региона).
- территориальный (в масштабе субъектов РФ – республик, краёв, областей, национальных округов, г.г. Москва и Санкт-Петербург) представлен (ТЦМК, ЦГСЭН территориального уровня с входящими в них формированиями, нештатные формирования ВСМК, формирования МО, МВД и МПС России и других ведомств, расположенных на данной территории и предназначенными для участия в ликвидации медико-санитарных последствий ЧС, клиническими базами, предназначенными для оказания экстренной и консультативной помощи населению).
- местный уровень ВСМК (отдельные районы, города, городские районы) представлен (центры медицины катастроф или станции скорой медицинской помощи с входящими в них формируемые другими ЛПУ формированиями, выполняющие функции органов управления СМК, ЦГСЭН городов и районов, формирующими СЭБ и ГЭР, формирования постоянной готовности военно-медицинских учреждений, формирования органов МВД, МПС России, учреждения Федерального управления, медико-биологических и экстремальных проблем при МЗ РФ, другие участвующие в ликвидации медико-санитарных последствий федеральные органы, ЛПУ, предназначенные для медико-санитарного обеспечения в ЧС;
- объектовый уровень ВСМК (в масштабе объекта) включает: должностных лиц по медико-санитарному обеспечению объекта в ЧС, медицинские формирования, подразделения ГСЭН, лечебно-профилактические учреждения, предназначенные для медико-санитарного обеспечения в ЧС.
Руководителем ВСМК на федеральном уровне является председатель федеральной межведомственной координационной комиссии ВСМК, координационных комиссий ВСМК. 
Усиленный вариант несения службы (У.В.Н) — режим несения службы при осложнении оперативной пожарной обстановки или возникновении особых условий. При переводе на У В.Н.  осуществляются следующие основные мероприятия: за особо важными объектами закрепляется начсостав, проводятся обследования (проверки) их противопожарного состояния, а также территории   объектов, на которых возможно проведение мероприятий с массовым сосредоточением людей; проводится воспитательная работа среди личного состава; организуется проведение дневных и ночных проверок несения службы пожарной охраной и состояние пожарной безопасности на объектах накануне и в дни проведения мероприятий; обеспечивается круглосуточное дежурство руководящего состава органов управления и подразделений пожарной охраны, и своевременный их выезд на пожары; усиливается пожарная охрана объектов, на которых проводятся мероприятия, силами спец. нарядов пожарной охраны; организуется круглосуточное профилактическое обслуживание объектов; производится укомплектование боевых расчётов караулов и резервной пожарной техники личным составом за счёт свободных смен, при необходимости организуется сбор свободного рядового и руководящего состава, включается в боевой расчёт резервная пожарная техника; проводится передислокация пожарных подразделений гарнизона с учётом складывающейся обстановки; обеспечивается быстрое и организованное сосредоточение сил и средств, необходимых для успешной ликвидации пожара; сосредоточиваются материально- технические и финансовые ресурсы и определяется порядок их использования; организовывается взаимодействие с воинскими подразделениями, службами города и формированиями ГО; уточняются планы привлечения сил и средств; усиливается охрана зданий и территорий пожарных депо.
Условия возникновения взрыва - совокупность взрывоопасной среды и источника инициирования взрыва.
Взрывоопасную среду могут образовать: газопаропылевые смеси горючих веществ (материалов) с воздухом или др. окислителями (кислородом, озоном, хлором, окислами азота и др.); вещества, склонные к взрывному превращению (ацетилен, озон, гидразин и др.). Образование взрывоопасных газопаропылевых сред характеризуется достижением их концентрациями обл. распространения пламени (между НКПР и ВКПР).
Источниками инициирования взрыва являются: открытое пламя, горящие и раскалённые тела; электрические разряды в газах; тепловые проявления химических реакций и механических воздействий; искры от удара и трения; ударные волны; электромагнитные и др. излучения. Предупреждение возникновения взрыва достигается исключением хотя бы одного из указанных факторов.
Условия развития пожара - условия, при которых происходит  переход от начальной к развивающейся и далее — к развитой стадии пожара.
Горение на пожаре представляет собой быстро- протекающие физико-химические процессы окисления — восстановления, сопровождающиеся выделением тепла и свечением раскалённых продуктов горения с образованием ламинарного или турбулентного диффузионного пламени. Основными условиями возникновения горения и пожара являются наличие горючего вещества и окислителя, а также источника инициирования реакции между ними (источника зажигания). Возможно возникновение горения и без источника зажигания. Устойчивое горение наступает при достижении достаточной интенсивной доставки горючих паров и окислителя в зону реакции.
К основным факторам, характеризующим возможное развитие процесса горения на пожаре, относятся: пожарная нагрузка; массовая скорость выгорания; линейная скорость распространения пламени по поверхности материалов; пл. пожара; пл. поверхности горящих материалов; интенсивность выделения тепла; температура пламени; окружающая среда и обстановка. Кроме того, важную роль в развитии пожара играют тепломассообменные процессы. См. также Самовозгорание, Стадии свободного развития пожара.
Устойчивость промышленного объекта – это способность данного предприятия к выпуску конкретных видов продукции в любых условиях, в том числе и в условиях чрезвычайных ситуаций мирного и военного времени, а также приспособленность этого предприятия к восстановлению в оптимально короткие сроки.
Утомление – состояние снижения работоспособности организма, при котором процессы торможения преобладают над процессами возбуждения; сопровождается чувством усталости, как от умственной так и физической деятельности, оно проявляется в снижении интенсивности и темпа реакций организма на внешние раздражители, в нарушении координации движения, в ошибках при совершении тех или иных операций и т.д.
Утопление – состояние организма человека, возникающее в результате заполнения дыхательных путей водой или другими жидкостями.
Ушиб – поражение организма, возникающее под воздействием ударов тупыми предметами, при которых покровы тела или не разрушаются, или разрушаются незначительно, при этом повреждаются поверхностно расположенные ткани и внутренние органы (лёгкие, печень, селезёнка, почки и т.д.); возможны внутренние кровотечения (паренхиматозные, капиллярные и др.).
Фактор риска — сочетание частоты (или вероятности) и последствий реализации аварийной ситуации, приводящих к наступлению определенного опасного события.
При пожаре существует целый ряд ОФП, определяющих риск наступления опасного события и воздействующих на людей и материальные ценности: пламя и искры; повышенная температура окружающей среды; токсичные продукты горения и термического разложения; дым; пониженная концентрация кислорода. Установлены их предельные значения: температура среды 70 °С; тепловое излучение 500 Вт/м2 предельное содержание оксида углерода не более 0,1% (об.); предельное содержание диоксида углерода не более 6% (об.); содержание кислорода не менее 17% (об.).
Основными факторами, характеризующими опасность взрыва, являются: максимальное давление и температура взрыва; скорость нарастания давления взрыва; давление во фронте ударной волны; дробящие и фугасные свойства взрывоопасной среды. В практике обеспечения пожарной безопасности объектов понятие опасности взрыва характеризуется процессом горения веществ, при котором внутри объекта возникает избыточное давление, превышающее 5 кПа.
Федеральные службы ГО включают: федеральную медицинскую службу ГО, федеральную противопожарную службу ГО, федеральную службу ГО по охране общественного порядка, федеральную службу ГО по защите животных и растений, федеральную службу ГО по защите культурных ценностей.
Федеральные службы для решения комплекса специальных задач по защите населения и территорий от ЧС различного характера:
- служба медицины катастроф (ВСМК);
- служба охраны общественного порядка (МВД РФ);
- противопожарная служба (МВД РФ);
- служба защиты сельскохозяйственных животных и растений (Минсельхозпрод РФ);
- государственная спасательная служба(МЧС РФ);
- служба надзора за санитарно-эпидемиологической обстановкой (МЗ РФ);
- служба мониторинга окружающее среды (Госкомэкология РФ);
- противопаводная служба (Минприроды России);
- служба резерва материальных ресурсов (Госкомрезерв РФ);
- служба поиска и спасения на море (Минтранс РФ);
- транспортная служба (Минтранс России);
- служба защиты лесов от пожаров, болезней и вредителей лесной растительности (Рослесхоз);
- служба мониторинга чрезвычайных ситуаций (МЧС России).
Аналогичные или подобные службы могут создаваться на территориальном, местном и объектовом уровнях.
Руководство функционированием РСЧС возлагается на МЧС России, а общее руководство функционированием РСЧС – Правительство РФ. Все уровни управления РСЧС имеют:
1 Постоянно действующие органы управления:
- на федеральном уровне – МЧС России;
- на территориальном уровне (службы РФ) – органы управления по делам ГО ЧС, создаваемых в составе или при органах исполнительной власти субъектов РФ;
- на местном уровне (район, город) - органы управления по делам ГО ЧС, создаваемых в составе или при органах местного самоуправления;
- на объектовом уровне (в организациях) – отделы, секторы (или специально уполномоченные лица) по делам ГО ЧС,
Федеральный закон «О пожарной безопасности» - основной НПА, регулирующий правоотношения в обл. пожарной безопасности, вступил в силу 26 декабря 1994. Включает разделы: «Общие положения», «Пожарная охрана», «Полномочия органов государственной власти и органов местного самоуправления в области пожарной безопасности», «Обеспечение пожарной безопасности», «Права, обязанности и ответственность в области пожарной безопасности», «Заключительные положения». Закон определяет общие правовые, экономические и социальные основы обеспечения пожарной безопасности в РФ, регулирует в этой обл. правоотношения между органами государственной власти, органами местного самоуправления, предприятиями, гражданами. ФЗ «О пожарной безопасности» является системообразующим НПА. С его принятием законодательство в обл. пожарной безопасности оформилось в самостоятельную отрасль законодательства РФ, представляющую собой пирамиду, «вершиной» которой является ФЗ «О пожарной безопасности». С введением в действие данного закона началась активная работа по ведомственному нормотворчеству. Закон — НПА прямого действия, его нормы регулируют общественные отношения непосредственно. Вместе с тем нормы закона носят общий характер и нуждаются в конкретизации и детализации. Поэтому в развитие положений ФЗ «О пожарной безопасности» были приняты ведомственные НПА, в которых разработаны механизмы реализации норм ФЗ. С принятием ФЗ «О пожарной безопасности» проблема обеспечения пожарной безопасности перестала считаться задачей только пожарной охраны, став одной из важнейших функциональных обязанностей государства. В Законе комплексно решены основные вопросы в области пожарной безопасности: закреплена система обеспечения пожарной безопасности, одной из функций которой является создание пожарной охраны и организация её деятельности; определён правовой статус ГПС как основного вида пожарной охраны; установлен ряд социальных льгот личному составу ГПС, в т. ч. льготная пенсия и сохранение выслуги лет этой категории лиц при назначении их на должности рядового и начсостава; определён порядок финансирования ГПС; определены полномочия органов государственной власти, органов местного самоуправления, организаций, а также должностных лиц, граждан и их объединений в сфере борьбы с пожарами; закреплена персональная ответственность за обеспечение пожарной безопасности; установлен новый вид ответственности — административная ответственность предприятий, решены некоторые др. вопросы.
Фильтрующие средства защиты кожи – хлопчатобумажная одежда (комбинезон), пропитанная специальными химическими веществами (импрегнированная) с сохранением воздухопроницаемости материала и способная поглощать проникающие пары ОВ специальной пропиткой (ЗФО-58).
Фильтрующий самоспасатель - средство индивидуальной защиты органов дыхания и зрения человека, в котором вдыхаемьий человеком воздух очищается в комбинированном фильтре самоспасателя, а выдыхаемый воздух удаляется в окружающую среду. Время защитного действия самоспасателя должно составлять не менее 15 мин. В течение этого периода должна сохраняться защитная способность фильтра самоспасателя, определяемая временем от момента поступления тест-веществ (оксида углерода (СО), хлористого водорода (НСI), цианистого водорода (НСN) и акролеина (СН2 = СН-СНО) в фильтр до момента появления тест-вещества за фильтром в проскоковой концентрации (в аварий ном пределе воздействия газа на организм человека). Фильтрующий самоспасатель состоит из огнестойкого капюшона с прозрачной смотровой плёнкой. Капюшон соединён с комбинированным фильтром. На полумаске закреплён клапан выдоха. Принцип действия самоспасателя заключается в том, что загрязнённый воздух, поступая в фильтр, очищается там от оксида углерода, других токсичных газов, дыма и поступает в органы дыхания, а выдыхаемый воздух через клапан выдоха направляется в атмосферу. Использование фильтрующих самоспасателей ограниченно, вследствие того, что они не могут применяться при неизвестном составе токсичных газов и концентрации кислорода, содержание которого должно быть не ниже 17%.
Фитотоксиканты (от греческого phyton – растение и toxiKon - яд) – токсичные химические вещества (рецептуры), предназначенные для поражения различных видов растительности.
Функциональные подсистемы РСЧС (службы) создаются федеральными органами исполнительной власти в министерствах, ведомствах и организациях РФ, имеющих в своём составе органы управления, силы и средства для решения специальных задач по защите населения и территорий от ЧС в сфере их деятельности и порученных им отраслях экономики.
Химическая авария – территория, в пределах которой произошёл выброс (пролив, россыпь, утечка) АОХВ и в результате воздействия поражающих факторов произошли массовая гибель и поражение людей, животных и растений, а также нанесён ущерб окружающей природной среде.
Химический контроль – определение степени загрязнения АОХВ, ОВ человека, СИЗ, продовольствия, воды, фуража, техники, а также местности и воздуха (приборы химической разведки: ПХР-МВ, МПХР, ВПХР).
Химическое оружие – одно из видов оружия массового поражения (ОМП), поражающее действие которого основано на использовании боевых токсических химических веществ (БТХВ).
Хищничество – пищевое взаимодействие организмов, при котором организма организм-хищник поедает организм-жертву, т.е. хищник питается живым веществом жертвы, либо веществом, которое не подверглось значительному разрушению; хищник убивает жертву сразу и, как правило, превосходит жертву своими размерами, например, лиса (хищник) поедает мышей (жертвы) и т.д.
ХОО – объекты народного хозяйства (химически опасные объекты), где производятся, хранятся, используются в производстве и перевозятся значительные количества химических веществ, многие из которых обладают высокой токсичностью и способны при определённых условиях вызывать массовые отравления людей и животных, а также загрязнять окружающую среду (аварийноопасные химические вещества - АОХВ).
Центр специального назначения (Центр) создан для работы в особых условиях, когда ЧС отличается особой спецификой, и их ликвидация связана с работой в труднодоступной местности, сопряжённых с повышенным риском  жизни спасателей, выполнением гидротехнических работ и т.д.  В Центр входят подразделения: горно-спасательных работ, аварийно-спасательных водолазных работ, специальных работ, медико-спасательные, десантников-спасателей, спасения и эвакуации населения, сопровождения грузов, РХБ-разведки.
Центр ядерного взрыва – точка, в которой происходит вспышка или находится центр огневого шара.
Цепная ядерная реакция (ЦЯР) – последовательность единичных ядерных реакций, каждая из которых вызывается частицей, появившейся как продукт реакции на предыдущем шаге последовательности. Примером ЦЯР является ЦЯР деления ядер тяжёлых элементов, при которой основное число актов деления инициируется нейтронами, полученными при делении ядер в предыдущем поколении (уран-235, плутоний-239).
Циклон – гигантский атмосферный вихрь, в котором давление убывает к центру, воздушные потоки циркулируют вокруг центра против часовой спирали в северном полушарии или по часовой – в южном полушарии.
Частичная санитарная (специальная) обработка (ЧСО) - проведение дегазации, дезактивации или дезинфекции открытых участков кожи, прилегающих участков одежды.
Чем больше величина ЛПЭ, тем меньше проникающая способность излучения в данном веществе. Излучения с высокой проникающей способностью называют жёсткими, при малой – мягкими.
Чрезвычайная ситуация (ЧС) – это обстановка на определённой территории (акватории) или объекте, сложившаяся в результате аварии, катастрофы, опасного природного явления, стихийного или иного действия, эпидемии, эпизоотии, эпифитотии, применения современных средств поражения, которые могут повлечь и повлекли за собой человеческие жертвы, ущерб здоровью людей и (или) окружающей природной среде, значительные материальные потери и нарушение условий жизнедеятельности людей.
Чрезвычайная ситуация для здравоохранения (ЧС) – обстановка, сложившаяся на объекте, в зоне (районе) в результате аварии, катастрофе, опасного природного явления, эпидемии, эпизоотии, эпифитотии, характеризующаяся наличием или возможностью появления значительного числа поражённых (больных), резким ухудшением условий жизнедеятельности населения и требующая привлечения для медико-санитарного обеспечения сил и средств службы медицины катастроф и учреждений здравоохранения, находящихся за пределами объекта (зоны, района) чрезвычайной ситуации, а также особой организации работы учреждений и формирований, участвующих в ликвидации медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций:
1. локальная ЧС – если пострадало не более 10 человек, либо нарушены условия жизнедеятельности не более 100 человек, либо материальный ущерб составляет не более 1 тыс. МРОТ и зона ЧС не выходит за пределы территории объекта.
2. местная ЧС - пострадало от 10 до 50 человек, либо нарушены условия жизнедеятельности от 100 до 300 человек, либо материальный ущерб составляет от 1 до 5 тыс. МРОТ и зона ЧС не выходит за пределы населённого пункта, города, района.
3. территориальная ЧС - пострадало от 50 до 500 человек, либо нарушены условия жизнедеятельности от 300 до 500 человек, либо материальный ущерб составляет свыше 5 тыс., но не более 0,5 млн. МРОТ и зона ЧС не выходит за пределы субъекта РФ.
4. региональная ЧС – пострадало от 50 до 500 человек, либо нарушены условия жизнедеятельности от 500 до 1000 человек, либо материальный ущерб составляет от 0,5 до 5 млн. МРОТ и зона ЧС охватывает территорию двух субъектов РФ.
5. федеральная ЧС - пострадало более 500 человек, либо нарушены условия жизнедеятельности свыше 1000 человек, либо материальный ущерб составляет свыше 5 млн. МРОТ и зона ЧС выходит за пределы ЧС.
6. трансграничная ЧС – поражающие факторы выходят за пределы РФ, либо ЧС, произошедшая за рубежом, затрагивает территорию РФ.
Чрезвычайная эпидемическая ситуация – прогрессирующее нарастание численности инфекционных больных в эпидемических очагах, приводящих к нарушению сложившегося ритма жизни населения данной территории, возможному выносу возбудителя за её пределы, утяжелению течения болезни и увеличению числа неблагоприятных исходов.
Шаровая молния. Наряду с обычными молниями с искровым каналом существуют более сложные образования, также называемые «молниями». Например, «чёткообразная молния», состоящая из цепочки светящихся шаров или даже из одного такого шара, именуемого «шаровой молнией». Ш. м. может плавать в воздухе или держаться на каком-либо предмете. Её существование длится несколько секунд и редко достигает одной или двух минут. Диаметр обычно бывает от 5 до 20 см. Исчезновение шара преимущественно сопровождается сильным взрывом. Время от времени появляются сообщения о пожарах, которые предположительно возникают от Ш. м.
Основные способы защиты обычно направлены на предупреждение проникновения Ш.м. в помещении, напр. путём исключения сквозняков во время грозы. Патентуются устройства для защиты от опасных проявлений шаровой молнии.
Информация о наблюдениях за шаровой молнией накапливается уже более 200 лет, но природа шаровой молнии пока ещё не ясна.
Шлем для раненых в голову – лицевая часть специальной конструкции взамен стандартного шлема противогаза для защиты органов дыхания, глаз и лица раненых в голову.
ШОЙГУ Сергей Кужугетович (р. 21 мая 1955, г. Чадан. Тувинская АССР), ген. армии (2003); кандидат экономических Наук; заслуженный спасатель РФ; акад. Акад. проблем качества РФ, Международной акад. наук экологии и безопасности жизнедеятельности (МАНЭБ), Российской и Международной инженерной Академии.
[image: ] После окончания Красноярского политехнического института по специальности «Инженер.-строителъ» (1977) работал на должностях мастера и начальника участка строительных управлений (1977— 1979, гг. Красноярск, Кызыл). За период с 1979 по 1984 успешно прошёл должностные ступени ст. прораба, гл. инженера и начальника строительного управления (г. Ачинск). За 1984— 1988 Ш. достиг должности управляющего трестом сначала — «Саянтяжстрой», затем — «Абаканвагонстрой» (г. Абакан). С 1988 Ш. — на партийной работе — вторым секретарём горкома КПСС (1988—1989, г. Абакан), инспектором Крайкома КПСС (1989—1990, г. Красноярск).
Начиная с 1990, Ш. работает в Москве: зам. Председателя Государственного комитета РСФСР по архитектуре и строительству (1990—1991), Председатель Российского корпуса спасателей (1991), Председатель Государственного комитета РФ по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий (1991—1994).
С 1994 по настоящее время (2007) Ш. — Министр РФ по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий. В 2000, будучи Министром, Ш. одновременно занимал должность зам. Председателя Правительства РФ. С 1996 — член Совета безопасности РФ; с 2001 — член Морской коллегии при Правительстве РФ.
Награждён орденами: (За личное мужество», Данакер», «За заслуги»; почётным гражданским орденом «Серебряный Крест»  Iстепени; орденом «За заслуги перед Отечеством» III степени; З медалями.
Ш. лауреат премии Андрея Первозванного; лауреат премии Владимира Высоцкого «Своя колея»; лауреат Национальной общественной премии Петра Великого; лауреат Международной премии «Персона года».
Ш. удостоен звания Героя РФ за мужество и героизм, проявленные при исполнении воинского долга в экстремальных ситуациях (1999).
Штат (штатное расписание) – утверждённый соответствующими органами перечень численного состава сотрудников какого –либо учреждения с указанием должностей и окладов.
Шторм – (сильная буря); 9 баллов, скорость ветра 47-54 м ∕с; ветер вызывает небольшие повреждения зданий: срыв черепицы, дымовых колпаков и др.; на море высокие волны, пена ложится по ветру широкими плотными полосами, гребни волн рассыпаются в брызги, ухудшая видимость.
Эвакоёмкость санитарного транспорта – расчётное количество раненых и больных, которое может быть размещено на санитарно-транспортных средствах.
Эвакуационное назначение (предназначение) – переводной эпикриз на раненого (больного), определяющий место его окончательного лечения в современной системе лечебно-эвакуационных мероприятий.
Эвакуационное направление – совокупность путей эвакуации, расположенных в полосе (части) административной территории субъекта РФ, развёрнутых на них функционально объединённых этапов медицинской эвакуации и работающих санитарных и других транспортных средств.
Эвакуационно-транспортная сортировка – разделение поражённых и больных в интересах чёткой и своевременной их дальнейшей эвакуации (по группам, виду транспорта, положению и др.).
Эвакуационный выход  (Э.В.)- выход, который ведёт в безопасную зону. В зданиях и сооружениях Э. В. являются дверные проёмы на путях эвакуации, отвечающие требованиям, установленным нормативными документами.
Выходы являются эвакуационными, если ведут: а) из помещений 1-го этажа наружу: непосредственно; через коридор; через вестибюль (фойе); через лестничную клетку; через коридор и вестибюль (фойе); через коридор и лестничную клетку; б) из помещений любого этажа, кроме 1-го: непосредственно в лестничную клетку или на наружную открытую лестницу; в коридор, который ведёт непосредственно в лестничную клетку или на наружную открытую лестницу; в холл (фойе) с выходом непосредственно в лестничную клетку или на наружную открытую лестницу: в) в соседнее помещение (кроме помещений производственных и складских зданий — категории А или Б по пожарной опасности) на том же этаже, обеспеченное выходами, указанными выше; выход в помещение категории А или Б допускается считать эвакуационным, если он ведёт из технического помещения без пост. рабочих мест, предназначенного для обслуживания вышеуказанного помещения категории А или Б (см. Категорирование помещений, зданий и наружных установок по взрывопожарной и пожарной опасности).
Выходы из подвальных и цокольных этажей, являющиеся эвакуационными, как правило, следует предусматривать непосредственно наружу обособленными от общих лестничных клеток здания.
Кол-во и общая ширина Э. В. из помещений, с этажа и из здания определяются в зависимости от максимально возможного числа эвакуирующихся через них людей и предельно допустимого расстояния от наиболее удалённого места возможного пребывания людей (рабочего места) до ближайшего Э. В. Части здания различной пожарной опасности, разделённые противопожарными преградами, д. б. обеспечены самостоятельными Э. в.
Эвакуационный конверт – документ медицинского учёта, предназначенный для хранения медицинской документов раненого (больного) во время эвакуации и записи указаний сопровождающему медперсоналу.
Эвакуационный путь, см. Путь эвакуации.
Эвакуация – организованный вывод или вывоз населения из опасных зон чрезвычайной ситуации в безопасные районы; различают транспортный, пеший и комбинированный способы эвакуации (наиболее важен - комбинированный).
Эвакуация медицинская – система мероприятий, обеспечивающая транспортировку раненых и больных в медицинские пункты и в лечебные учреждения в целях возможно более полного оказания им медицинской помощи и лечения, а также их медицинское обслуживание в пути следования.
Эвакуация населения – комплекс мероприятий по организованному вывозу (выводу) населения из зон прогнозируемых или возникших ЧС и его временному размещению в безопасных районах, заранее подготовленных для первоочередного жизнеобеспечения эвакуируемых.
Эвакуируемый – раненый, поражённый или больной, находящийся на санитарно-транспортном средстве.
Экзотические болезни – болезни, не свойственные данной местности, возникающие в результате завоза их из других регионов.
Экологическая безопасность – организация жизнедеятельности человека, при которой учитываются особенности природных экологических процессов, при этом и человеку и природной окружающей среде наносится минимальный вред за счёт различных видов его деятельности.
Экологическая катастрофа – состояние резкого нарушения равновесия в биосфере, которое будет необратимым и приведёт к гибели практически всех высокоорганизованных организмов.
Экологическая ниша – совокупность связей организма с биотическими и абиотическими факторами среды (например, ночные и дневные насекомые занимают различные экониши).
Экологический кризис – напряжённое состояние взаимоотношений человечества и природы, характеризующееся несоответствием производительных сил, производственных отношений в человеческом обществе ресурсно-экологическим возможностям планеты.
Экологический фактор – движущая сила или условие (существенное обстоятельство), влияющее на жизнедеятельность данного организма в среде его обитания; различают абиотические (воздействие неорганических компонентов среды – температуры, излучений в т.ч. световых, влажности, климата), биотические (взаимодействие разных организмов), антропогенные (воздействие бытовой и производственной деятельности человека).
Экология – это комплекс научных дисциплин, объектом исследования которых является природа, её взаимосвязь со средой обитания, учитывающая взаимодействие отдельных компонентов мира живых организмов (включая человека) на уровне отдельных особей, популяций, видов, экосистем, а также взаимодействие деятельности человека на среду обитания, способы рационального природопользования и меры по охране природы.
Экосистема – совокупность растений, грибов, животных и других организмов, взаимосвязанных между собой и окружающей средой таким образом, что такая система может сохранять свою устойчивость в течение длительного времени, например аквариум (искусственная экосистема), тундра, тайга (естественные экосистемы) и т.д.
Экспертиза – исследование, требующее специальных знаний с представлением мотивированного заключения.
Экстремальная ситуация – ситуация, воздействующая на человека в самых крайних. Неблагоприятных своих проявлениях.
Экстренная профилактика – общий комплекс медицинских мероприятий, направленных на предупреждение возникновения заболевания людей в случае их заражения возбудителями опасных инфекционных заболеваний. Экстренная профилактика общая проводится до установления вида микроорганизмов, вызвавших инфекционное заболевание и специальная – при установлении вида возбудителя.
Экстренная эвакуация населения – в случае возникновения ЧС при малом времени упреждения или в условиях воздействия на людей поражающих факторов ЧС.
Электромагнитное излучение (Э.И) - процесс образования электромагнитных волн ускоренно движущимися заряженными частицами (или переменными токами). Э. И. называется также излучённое электромагнитное поле. Физические причины существования свободного электромагнитного поля — самоподдерживающегося, независимо от возбудивших его источников, тесно связаны с тем, что изменяющееся во времени электрическое поле порождает магнитное поле, а изменяющееся магнитное поле — вихревое электрическое поле. Оба компонента электрического и магнитного полей, непрерывно изменяясь, возбуждают друг друга. Электромагнитное поле может существовать автономно от породившего его источника излучения и не исчезает с устранением его. Э. И. характеризуется интенсивностью, т. е. энергией, уносимой полем от источника в ед. времени.
Пожарная опасность Э. И. проявляется в ряде технологических процессов и природных явлений. К таким явлениям можно отнести возникающие электромагнитные бури, которые приводят к выходу из строя энергетических систем и возникновению загораний.
Электромагнитные поля излучения в радиочастотном диапазоне могут вызывать в протяжённых стальных конструкциях (напр., в трубопроводах) возникновение искровых разрядов, представляющих пожарную опасность для взрывоопасных сред. Э. И. токов высокой частоты также приводит к разогреву элементов конструкции и возникновению искровых разрядов.
Энергия взрыва - энергия нагретых сжатых газов, образующихся при взрыве, которая при их расширении переходит в энергию движения, сжатия, разогрева среды. Часть энергии остаётся в виде внутренней (тепловой) энергии расширившихся газов (см. Взрыв). По современным представлениям при взрыве паровоздушного облака максимально возможное отношение энергии воздушной ударной волны к химической энергии взрывоопасной смеси составляет 0,4. Полное кол-во выделившейся при взрыве энергии определяет общие размеры (объёмы, пл.) разрушений. Концентрация энергии (энергия в ед. объёма) определяет интенсивность разрушений в очаге взрыва. Эти характеристики в свою очередь зависят от скорости высвобождения энергии взрывоопасной системой, обусловливающей образование поражающей или разрушающей взрывной волны. Чем выше скорость превращения вещества при взрыве, тем выше избыточное давление во фронте взрывной волны. Так, скорость превращения тринитротолуола при взрыве составляет 7000 м/с, а избыточное давление во фронте волны — 104 МПа, в то время как при взрыве облака метановоздушной смеси скорость превращения составляет порядка 333 м/с. Вследствие этого избыточное давление во фронте волны существенно меньше и составляет только 0,6 МПа.
Эпидемиологическая диагностика – применение эпидемиологического метода на практике (подготовительный, выдвижение и формулирование гипотезы по этапам: о факторах риска, анализ гипотез, проверка гипотез).
Эпидемическая вспышка – кратковременное и ограниченное в пространстве и во времени повышение заболеваемости, превышающее спорадическую в 2-3 раза.
Эпидемические болезни – болезни, систематически возникающие среди населения данной местности на протяжении многих лет.
Эпидемический процесс - процесс возникновения и распространения инфекционных заболеваний среди людей.
Эпидемия – высокая заболеваемость, значительно (в 4 и более раз) превышающая спорадическую или заболеваемость, возникающая в местности, где она ранее полностью отсутствовала. В зависимости от пути распространения различают эпидемии: воздушно-капельные, водные, пищевые, трансмиссивные, контактно-бытовые и др.
Эпидемия в ЧС – массовое и прогрессирующее распространение инфекционного заболевания в пределах определённой территории, значительно превышающее обычно регистрируемый уровень заболеваемости на данной территории за аналогичный период.
Эпидочаг – место заражения и пребывания заболевших инфекционной болезнью людей и сельскохозяйственных животных, которое приняло массовый характер распространения.
Эпицентр ядерного взрыва – проекция центра взрыва на земле.
Этанол (этиловый или винный спирт) – органическое, относящееся к классы предельных спиртов с формулой С2Н5ОН, имеющее огромной практическое значение (растворитель, дезинфицирующее средство, исходное вещество для получения других химических соединений и т.д.); воздействует на организм человека подобно наркотическим веществам, вызывая состояние эйфории (в небольших количествах); систематическое неумеренное употребление напитков, содержащих спирт, приводит к возникновению заболевания  - алкоголизма (см. алкоголизм).
Этап медицинской эвакуации – силы и средства ВСМК и других медицинских служб развёрнутых на пунктах эвакуации с задачей приёма, медицинской сортировки раненых (поражённых), оказания им медицинской помощи, подготовка к дальнейшей эвакуации нуждающихся в ней и лечения.
Этапное лечение - система лечебно-эвакуационных мероприятий (ЛЭМ), предусматривающая органическое сочетание лечебного процесса с медицинской эвакуацией; расчленение процесса оказания медицинской помощи и лечения между различными удалёнными друг от друга этапами медицинской эвакуации и создания условий для преемственного и последовательного выполнения лечебных мероприятий.
Этапное лечение с эвакуацией по назначению – один из видов системы ЛЭМ, в котором этапное лечение раненых и больных сочетается с их эвакуацией по назначению.
Ядерная авария – авария, связанная с повреждением тепловыделяющих элементов (ТВЭЛ), превышающие установленные пределы безопасной эксплуатации и/или облучением персонала, превышающим допустимое для нормальной эксплуатации.
Ядерное оружие – оружие, поражающее действие которого основано на энергии, выделяющейся при протекании процессов, связанных с распадом или синтезом ядер атомов химических элементов.
Ядерные взрывы могут быть:
1.  -наземный – взрыв на поверхности земли или на такой высоте от неё, когда светящаяся область касается грунта и имеет форму полусферы;
2. -подземный – взрыв, произведённый под землёй;
3. -подводный – взрыв, произведённый под водой на различной глубине;
4. -надводный – взрыв, произведённый над поверхностью воды (внешнее сходство с наземным ядерным взрывом);
5. -воздушный – взрыв, когда светящаяся область касается земли;
6. -высотный – взрыв, произведённый выше границы тропосферы.
Ядерный боеприпас – оружие взрывного действия, основанное на использовании ядерной энергии, высвобождающейся при цепной ядерной реакции деления тяжёлых ядер или термоядерной реакции синтеза лёгких ядер.
Ядро атома – составная часть атома, в которой сосредоточена практически вся его масса; находится в центре атома, занимая очень малую часть его объёма, образовано нуклонами (ядерными частицами); ими являются протоны (положительно заряжены) и нейтроны (не имеют заряда); нестабильные (неустойчивые) ядра атомов распадаются и являются источником ядерной энергии.
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