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Резюме. Введение. В статье приведены данные официальной статистики о структуре 

пожаров, количестве пострадавших и травмированных в России за 2019-2021 гг. Цель 

исследования заключалась в анализе структуры пострадавших, подвергшихся воздействию 

поражающих факторов пожара в Санкт-Петербурге и Ленинградской области в 2021 г. 

Материалы и методы исследования. Провели анализ медицинских документов центра острых 

отравлений многопрофильного стационара (Научно-исследовательский институт скорой 

помощи имени И.И. Джанелидзе, Санкт-Петербург). Результаты исследования. 

Комбинированному воздействию термического и химического поражающего фактора пожара 

подверглось 16±2 % пострадавших. Доля пострадавших, подвергшихся воздействию 

химического фактора пожара, составила 84±3 %. Нарушения со стороны дыхательной системы 

выявили у 19±3 % пациентов. Тяжёлое состояние было выявлено у 54±5 % пациентов, 

состояние средней степени тяжести отметили у 37±5 % пациентов, удовлетворительное 

состояние было у 9±3 % пациентов. Заключение. Выявлено, что более 80 % пострадавших 

подвергаются изолированному воздействию химического поражающего фактора пожара. 

Помимо нарушения кислородотранспортной функции крови, вследствие образования 

карбоксигемоглобина, у пациентов при проведении рентгенографического и эндоскопического 

(фибробронхоскопия) исследования выявлены нарушения со стороны дыхательной системы. 

Данные нарушения могут вносить существенный вклад в состояние пострадавших и динамику 

токсического процесса. 

Ключевые слова: пожар, структура; химический поражающий фактор пожара; отравление 

монооксидом углерода; дыхательная система; этанол 
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Resume. Introduction. The article presents official statistics on the structure of fires in Russia 

for 2019-2021. The purpose of the study was to analyze the structure of the victims who were exposed 

to the damaging factors of the fire in St. Petersburg and the Leningrad region in 2021. Materials and 

methods of the study. The analysis of medical documents of the center (department) of acute poisoning 

of a multidisciplinary hospital (I.I. Dzhanelidze Research Institute of Emergency Medicine, St. 

Petersburg) was performed. The results of the study. 16±2% of the victims were exposed to the 

combined effects of thermal and chemical damaging factors. The proportion of victims exposed to the 

chemical damaging factor of the fire was 84 ± 3%. Respiratory system disorders were detected in 

19±3% of the victims. A serious condition was detected in 54 ± 5% of the victims, a state of moderate 

severity was noted in 37 ± 5% of the victims, a satisfactory condition was in 9 ± 3% of the victims. 

Conclusion. It was revealed that more than 80% of the victims are exposed to the isolated effects of the 

chemical damaging factor of the fire. In addition to the violation of the oxygen transport function of 

the blood, due to the formation of carboxyhemoglobin, violations of the respiratory system were 

detected in the victims during X-ray and endoscopic (fibrobronchoscopy) studies. These violations can 

make a significant contribution to the condition of the victims and the dynamics of the toxic process. 

Keywords: fire, structure; chemical damaging factor of fire; intoxication of the carbon 

monoxide; respiratory system; ethanol 

 

Введение. Пожар – это процесс неконтролируемого горения, способного самостоятельно 

распространяться вне специально предназначенных для этого мест, приводящий к травмированию 

и (или) гибели людей, уничтожению или повреждению имущества, ухудшению экологической 

обстановки [1]. Проблема пожаров актуальна как для гражданского населения, так и для 

военнослужащих [2]. 

С 1 января 2019 г. в Российской Федерации вступили в силу изменения в Порядке учета 

пожаров и их последствий, утвержденные приказом МЧС России от 08.10.2018 г. № 431. 

Изменения предусматривают учет всех случаев неконтролируемого горения как пожаров, в том 
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числе загораний, которые до изменений не подлежали учету [3]. В общее число пожаров стали 

входить возгорания бытового мусора, поджоги сухой травы и др. Так, в 2019 г. количество 

пожаров зарегистрированных на объектах, расположенных на открытых территориях, в том 

числе горение мусора, сухой растительности и др. составили 62,8 % от общего числа пожаров. 

Сводные данные о пострадавших на пожаре в Российской Федерации за  

2019-2021 гг. приведены в таблице 1. 

 

 

Таблица 1  

Сводные данные о пострадавших на пожаре в Российской Федерации  

за 2019-2021 гг. 

Год 
Количество 

пожаров, тыс. 

Количество 

погибших,  

тыс. чел. 

Количество 

травмированных, 

тыс. чел. 

Количество 

спасённых,  

тыс. чел. 

2019 471,3 8,5 9,5 22,6 

2020 439,3 8,3 8,4 34,6 

2021 390,6 8,5 8,4 35,5 

 

Из таблицы видно, что общее число пожаров за последние три года снизилось на 17 %, 

тем не менее, это может быть связано с уменьшением случаев горения бытового мусора и пр. 

Количество погибших и травмированных остаётся на высоком уровне и составляет около 

8,5 тыс. человек ежегодно. 

Среди основных причин возникновения пожаров следует рассматривать неосторожное 

обращение с огнем (около 72 % от общего количества пожаров), нарушение правил устройства 

и эксплуатации электрооборудования (около 10 % от общего количества пожаров), нарушение 

правил устройства и эксплуатации печей и дымовых труб (около 5 % от общего количества 

пожаров). 

Важно рассмотреть распределение количества пожаров по объектам возгорания. 

Основная доля приходится на объекты, расположенные на открытых территориях (около 60 %), 

на втором месте - пожары в зданиях и сооружениях, составляют32-39 % в общей структуре 

(рисунок 1). 
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2019 г. 2020 г. 2021 г. 

Рисунок 1 – Распределение доли пожаров, произошедших в Российской Федерации в 2019-

2021 гг. по объектам возгорания 

 

В свою очередь по видам зданий и сооружений наибольшее количество пожаров 

приходится на здания жилого назначения, при этом ежегодно происходит увеличение доли 

таких пожаров (рисунок 2). Для сравнения, в 2009 г. количество пожаров в зданиях жилого 

назначения составило 72 % среди всех объектов.  

   

2019 г. 2020 г. 2021 г. 

Рисунок 2 – Распределение доли пожаров, произошедших в Российской Федерации в 2019-

2021 гг. в зданиях и сооружениях, по видам зданий и сооружений 

 

Таким образом, наибольшее количество пожаров происходит в зданиях жилого 

назначения. Что касается распределения числа летальных исходов на пожарах по объектам 

возникновения, то более 95 % погибших приходится на данные объекты (рисунок 3). Например, 

в 2020 г. в зданиях и сооружениях жилого сектора погибло 7705 человек (94 % от общего числа 

погибших на пожарах в зданиях и сооружениях и 90 % от общего числа погибших на пожарах в 

целом). Наибольшее число травмированных людей также соответствует зданиям и 

сооружениям жилого назначения, так в 2020 г. при пожарах, возникших на данных объектах, 

получило травмы 7443 человека (78,7 % от общего числа травмированных на пожарах). 
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2019 г. 2020 г. 

Рисунок 3 – Распределение доли погибших людей на пожарах, произошедших в Российской 

Федерации в 2019-2021 гг., по объектам возникновения пожаров. 

Примечание: данные за 2021 г. в отчёте не представлены 

 

На пожаре пострадавшие подвергаются комбинированному воздействию поражающих 

факторов. Согласно ГОСТ 12.1.004-91 «Пожарная безопасность. Общие требования» 

поражающие факторы пожара включают в себя повышенную температуру окружающей среды 

и тепловые потоки, пониженную концентрацию кислорода во вдыхаемом воздухе, а также 

аэрозоли и токсичные продукты горения [4]. Воздействие повышенной температуры 

способствует формированию термических ожогов кожных покровов и слизистых оболочек. 

Пониженное содержание кислорода во вдыхаемом воздухе приводит к гипоксической 

гипоксии. В свою очередь ингаляционное поступление аэрозолей и газообразных продуктов 

горения обусловливает химическое поражающее действие на пожаре. Спектр токсичных 

продуктов горения весьма разнообразен и в первую очередь зависит от исходной структуры 

материала, подвергшегося термическому воздействию [1]. При горении естественных 

материалов (древесина, целлюлоза и др.) образуются, в основном, монооксид углерода, диоксид 

углерода и вода, а при горении синтетических (полимерных) материалов спектр токсичных 

продуктов горения гораздо шире. Например, при горении хлорсодержащих полимеров 

(поливинилхлорид), образуется хлороводород [5], обладающий пульмонотоксическим 

действием [6], при горении азотсодержащих полимеров, например, полиакрилонитрила, 

образуется цианистый водород [7], обладающий общеядовитым действием [1]. 

На сегодняшний день при строительстве, ремонте зданий и сооружений широко 

используют различные полимеры, например, теплоизоляционные изделия 
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(пенополиизоцианурат, пенополикаучук, пенополиэтилен и др.) [8]. С учётом ежегодно 

увеличивающейся доли пожаров в жилых зданиях и сооружениях (рисунок 2) следует ожидать 

изменения патологических процессов формирующихся у пострадавших, подвергшихся 

воздействию химического поражающего фактора пожара. 

Цель исследования заключалась в определении структуры пострадавших, подвергшихся 

воздействию поражающих факторов пожара в Санкт-Петербурге и Ленинградской области в 

2021 г. 

Материалы и методы исследования. Данные о состоянии пострадавших, которых 

эвакуировали из очага пожара и доставили на этап оказания первичной специализированной 

медико-санитарной помощи, получены при анализе медицинских документов центра острых 

отравлений многопрофильного стационара (Научно-исследовательский институт скорой 

помощи имени И.И. Джанелидзе, Санкт-Петербург). Общее количество пострадавших, 

подвергшихся отравлению монооксидом углерода в 2021 г., получено при анализе отчета 

центра острых отравлений (ф. № 64) за 2021 г. Данные о структуре пострадавших определены 

при проведении ретроспективного анализа историй болезней центра острых отравлений за 

2021 г. 

Результаты исследования. В 2021 г в центр острых отравлений Научно-

исследовательского института скорой помощи имени И.И. Джанелидзе поступило 

117 пострадавших с диагнозом токсическое действие окиси углерода (Т58 по МКБ-10). Из них 

84±3 % пострадавших подверглись отравлению продуктами горения на пожаре. Большинство 

пожаров произошло в жилых помещениях (пожар в квартире). Остальные пострадавшие 

подверглись воздействию монооксида углерода из других источников (нарушение правил 

эксплуатации отопительных систем, работа двигателей внутреннего сгорания в плохо 

проветриваемых помещениях и пр.). 

Среди пострадавших, подвергшихся воздействию поражающих факторов пожара, 

госпитальная летальность составила 8±2 %, медиана возраста  

погибших – 72 года. 

Комбинированному воздействию термического и химического поражающего фактора 

подверглось 16±2 % пострадавших, из которых 2 человека погибли. В основном термические 

ожоги были 1-2 степени тяжести, медиана площади поражения составила 2 %. У 71±11 % 

пострадавших получивших термические поражения, состояние расценивали как тяжёлое, у 

29±11 % – средней степени тяжести. У 71±11 % пострадавших в крови был обнаружен 

этиловый спирт, медиана концентрации которого составила 2,25 г/л. Концентрация 

карбоксигемоглобина у пострадавших находившихся в тяжёлом состоянии составила 19,5 [15; 
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31,5] % (начальная концентрация карбоксигемоглобина (здесь и далее, определённа при 

помощи номограммы для расчёта начальной концентрации карбоксигемоглобина (C.J. Clark et 

al., 1981) [9]) составила  

29,5 [24,7;45,7] %), у пострадавших в состоянии средней степени тяжести –  

14 [13;16,5] % (начальная концентрация карбоксигемоглобина – 27,5 [23,7; 30] %). Нарушения 

со стороны дыхательной системы выявили у 18±9 % пострадавших, а данные за ингаляционное 

поражение дыхательных путей, определённые при проведении фибробронхоскопии, выявили у 

94±6 % пострадавших. 

Доля пострадавших, подвергшихся воздействию химического фактора пожара, составила 

84±3 %, из которых 6 человек погибли. Важно отметить, что у 47±7 % таких пациентов 

сопутствовало воздействие алкоголя, медиана концентрации этанола в крови составила 2,7 г/л. 

Нарушения со стороны дыхательной системы выявили у 19±3 % пациентов, а данные за 

ингаляционное поражение дыхательных путей, определённые при проведении 

фибробронхоскопии, определили у 85±4 % пациентов. 

При анализе степени тяжести состояния у пациентов, подвергшихся воздействию 

химического фактора пожара, выделили тяжёлое, средней степени тяжести и 

удовлетворительное.  

Тяжёлое состояние было выявлено у 54±5 % пострадавших (у 52±7 % из которых 

сопутствовало воздействие алкоголя), концентрация карбоксигемоглобина составила 19,5 [10; 

30] % (начальная концентрация –  

31,5 [18; 50,5] %). Состояние средней степени тяжести отметили у 37±5 % пострадавших (у 

45±9 % которых сопутствовало воздействие алкоголя), концентрация карбоксигемоглобина 

составила 12,5 [10; 20,7] % (начальная концентрация – 24 [14; 40] %). Удовлетворительное 

состояние было у 9±3 % пострадавших (у 20±13 % из которых сопутствовало воздействие 

алкоголя), концентрация карбоксигемоглобина составила 10 [8,7; 14,7] % (начальная 

концентрация – 24 [19; 32] %). 

Таким образом, подавляющее большинство пострадавших на пожаре в 2021 г. (в Санкт-

Петербурге и Ленинградской области) подверглись воздействию химического фактора, большая 

доля которых находилась в тяжёлом состоянии. При этом у отравленных продуктами горения 

на пожаре определили этанол в крови.  

Заключение. Данные проведённого анализа свидетельствуют о том, что проблема 

пожаров весьма актуальна. Результаты выполненного ретроспективного анализа историй 

болезней пострадавших свидетельствуют о том, что более 80 % пострадавших подвергаются 

изолированному воздействию продуктов горения (химический фактор пожара). При этом более 
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чем в половине случаев отравление продуктами горения сочетается с употреблением этанола. 

Помимо нарушения кислородотранспортной функции крови, вследствие образования 

карбоксигемоглобина, у пострадавших при проведении рентгенографического и 

эндоскопического (фибробронхоскопия) исследования выявлены нарушения со стороны 

дыхательной системы. Данные нарушения могут вносить существенный вклад в состояние 

пострадавших и динамику токсического процесса. 

Дальнейшее исследование нарушений со стороны дыхательной системы, в том числе и 

системы тканевого дыхания, представляется целесообразным для совершенствования 

медицинской помощи пострадавшим, подвергшимся воздействию поражающих факторов 

пожара. 
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