
	
		
		
		
			
				
					
					
    



					
		
				
					

					Главная
				
			
	
				
					

					Случайная
				
			


		
				
					

					Войти
				
			


		
				
					

					Настройки
				
			


		
				
					

					Пожертвовать
				
			


		
				
					
					Описание Викитеки
				
			
	
				
					
					Отказ от ответственности
				
			





					
				
				
					
						[image: Викитека]


						
					
				

					
				
					
					
				

				
	    
Найти
	


		
					
				
			

		
		
			
			

			

			
			
				
					Страница:БСЭ-1 Том 63. Э - Электрофон (1933).pdf/13

					

				

				
		
				
				    
Язык
				
		
	
				
				    
Следить
				
		
	
				
				    
Править
				
		




				

			

			
				Эта страница не была вычитана

этап ж. — д. ветеринарной Э. Если удаление войск от ж. д. более 3 переходов, то на путь Э. между корпусным и полевым ветеринарными лазаретами выдвигается эвакоотделение полевого ветеринарного лазарета, е) В тылу армии во фронтовом районе развертываются фронтовые и гарнизонные ветеринарные лазареты. Сюда эвакуируются лошади, требующие длительного и специального лечения. Это конечный этап ветеринарной эвакуации.

Эвакуация пленных. Из войсковых частей после опроса пленные направляются под конвоем до ближайшего головного этапа, откуда следуют по грунтовому участку военной дороги до станции снабжения. Ночлег и пищу получают на этапах. От станции снабжения пленные перевозятся ж. — д. транспортом непосредственно в устроенные для этой цели лагери внутри страны. Пищу во время дороги получают от железнодорожных военно-продовольственных пунктов.

Эвакуация беженцев. Организуют и руководят органы местной власти. Войсковое и армейское командование лишь направляет беженские потоки в желаемом направлении, указывая определенные пути для следования беженцев. При массовом скоплении беженцев армейское командование содействует органам местной власти путем отпуска для этой цели санитарных и материальных средств.

Э. применяется и к вооруженным силам, оккупировавшим неприятельскую территорию на основании мирных договоров (как напр. Э. германских войск из Бельгии и' Сев. Франции в 1918) или на основании особых соглашений (напр. окончательная Э. третьей зоны Рейнской области франц. войсками в 1930 на основании соглашения, сопутствовавшего принятию плана Юнга).

Обычным условием мирных договоров является, реэвакуация (обратная Э.) пленных, т. н. репатриация (ср. ст. 214 и след. Версальского договора), а иногда и имущества (см. напр. ст. 11 Советско-польского мирного договора).

Лит.: Сулейман Н., Тыл и снабжение действующей армии (ч. 1  — Корпус, ч. 2  — Фронт и армия), М. — Л., 1927; Известия Всеросс. эвакуацион. комиссии, М., 1918; Шур И. В. иШпайер Н. М;, Военно-ветерийарная служба, М., 1928; Ветеринарная тактика, под ред. Н. М Никольского, М. — Л., 1931.

_Й. Трутко.

Э. больных и раненых. Э. санитарная — система

мероприятий, направленных к освобождению районов боевых действий от нуждающихся в госпитальном лечении и к размещению эвакуированных в соответствующих лечебных заведениях. Э. преследует две основные цели: организацию скорейшего восстановления здоровья подлежащих лечению и обеспечение надлежащей маневренности войск путем удаления из их состава небоеспособных контингентов. — В современной войне технически оснащенных массовых армий правильная организация санитарной Э. является одним из существенных элементов обеспечения успеха боевых операций. ГТомимо необходимости обслуживания массовых групп пострадавших, вносящих дезорганизацию в работу тыла, в наст, время весьма важно по возможности сохранить для армии технически подготовленный людской состав, имеющий боевой опыт в применении военной техники.

До империалистской войны Э. обычно противопоставлялась госпитализации  — размещению по госпиталям — и отождествлялась с организацией планомерного* вывоза нуждающихся в стационарном лечении. В соответствии с этим Э.была предметом ведения военного командования (штабов), ставившего на первое место освобождение войск от утративших боеспособность бойцой. В результате такого разделения процесса транспортировки больных и раненых от их лечения эффективность последнего была очень невысокой. Эвакуированные прибывали в лечебные заведения, ослабленные не только от своегЬ ранения или болезни, но и от нерациональной транспортировки в неблагоприятных для их состояния условиях. Опыт империалистской войны с ее многомиллионными потерями в людях показал необходимость тесного сочетания организации лечебных мероприятий с транспортировкой эвакуируемых. Невозможность оказывать полную медицинскую помощь в ближайшем тылу действующих войск, вследствие возрастающей дальности действия новейших средств поражения, заставляет в передовом районе ограничиваться самым неотложным медицинским пособием и подготовкой пострадавших к отправке в тыл армии. Подвижность фронта в маневренной войне лишает возможности в ближнем (армейском) тылу иметь необходимое значительное число лечебных коек. Это вызывает необходимость ограничиваться задержкой для лечеция в армейском районе только подающих надежду на скорое выздоровление и неспособных вынести транспортировку без существенного вреда для здоровья.

Для успеха всей системы лечебного воздействия на эвакуируемых необходимо, чтобы оказываемая в ближнем тылу медицинская помощь дополняла то, что было осуществлено в передовом районе, а лечение в глубоком тылу являлось бы последовательным продолжением лечения в армейском районе (см. Эвакуационный пункт). Это достигается размещением вдоль* путей санитарной Э, от линии фронта по направлению к тылу (эшелонированием) лечебных заведений все возрастающей квалификации. Передовые этапы санитарной Э. соединяются между собой конно-санитарным транспортом; далее в тыл при наличии шоссейных и хороших грунтовых дорог появляется возможность применять санитарные автомобили; от ближайшей жел. — дор. станции условия транспортировки эвакуируемых становятся более благоприятными, так как движение в поезде обеспечивает транспортируемому больший покой и укрытие от неблагоприятных атмосферных влияний.

Т. о. путь эвакуируемого (эвакуационная линия) представляет собою попеременное сочетание этапов санитарной Э. и отрезков пути, причем на каждом этапе находится лечебное заведение, а каждое звено пути обеспечено соответствующим видом санитарного транспорта, что представлено на типовой схеме № 3 санитарной Э. в тылу действующей армии. Каждый расположенный в тылу этап санитарной Э. является одновременно и сборным пунктом для Э. с этапов, лежащих впереди. По своей пропускной способности (по числу коек в госпиталях и по числу мест на санитарном транспорте) тыловые этапы санитарной Э. устраиваются более мощными по сравнению с передовыми этапами.

По отношению к огневой опасности и к боевой организации войск отдельные этапы санитарной Э. располагаются так. образом:а) Передовые пункты медицинской помощи развертываются средствами санитарйых частей полков возможно ближе к действующим войскам, но вне сферы ружейно-пулеметного обстрела; при-
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