
Тема№1: Разработка и реализация плана по снижению углеродного следа 

медицинского учреждения 

Введение в проблему углеродного следа 

Определение углеродного следа 
Углеродный след представляет собой общее количество выбросов парниковых газов, 

произведенных человеком или организацией. Основные источники выбросов включают 

использование энергии, транспортировку, производство и утилизацию отходов. В 

медицинских учреждениях углеродный след может быть значительным из-за высокого 

энергопотребления, потребления воды, использования одноразовых материалов и 

необходимости управления медицинскими отходами. 

Значимость снижения углеродного следа в медицине 

 Снижение воздействия на окружающую среду. 

 Улучшение экологической и санитарной обстановки. 

 Повышение устойчивости медицинских учреждений. 

 Выполнение обязательств по снижению выбросов парниковых газов. 

 Внесение вклада в достижение целей устойчивого развития ООН. 

Оценка текущего уровня выбросов CO₂ 

Для создания плана по снижению углеродного следа необходимо провести анализ 

текущего состояния углеродных выбросов в медицинском учреждении. Это включает: 

1. Идентификация источников выбросов 
o Энергопотребление: Отопление, кондиционирование воздуха, освещение и 

медицинское оборудование. 

o Транспортировка: Транспорт пациентов, сотрудников и доставка 

медикаментов. 

o Утилизация отходов: Медицинские отходы, отходы питания и отходы 

офисной деятельности. 

2. Методы измерения 
Использование международных стандартов и инструментов, таких как GHG 

Protocol (Протокол по парниковым газам), позволяет правильно оценить выбросы. 

Необходимы точные данные о потреблении энергии, количестве отходов и других 

параметрах. 

Определение источников выбросов 

После анализа текущего состояния определяются ключевые зоны, которые вносят 

наибольший вклад в углеродный след: 

 Основные источники энергопотребления. 

 Наиболее ресурсоемкие процессы. 

 Области, где можно внедрить оптимизационные меры. 

Создание стратегии снижения углеродного следа 

1. Внедрение возобновляемых источников энергии 



o Установка солнечных панелей или использование других альтернативных 

источников энергии для уменьшения зависимости от ископаемых видов 

топлива. 

o Примеры: Клиники, использующие солнечную энергию для подогрева воды 

или энергоснабжения. 

2. Улучшение энергоэффективности 
o Замена старого оборудования на энергоэффективное. 

o Уменьшение потребления энергии за счет автоматизации управления 

освещением и отоплением. 

3. Сокращение отходов 
o Внедрение системы раздельного сбора отходов и переработки. 

o Использование биоразлагаемых материалов, сокращение использования 

одноразовых пластмасс. 

Реализация плана 

1. Разработка этапов реализации 
o Краткосрочные меры: Например, замена ламп на светодиодные, внедрение 

программ по сокращению отходов. 

o Долгосрочные меры: Модернизация оборудования, внедрение 

альтернативных источников энергии. 

2. Мониторинг эффективности 
o Сбор и анализ данных о достигнутых результатах. 

o Регулярное сравнение показателей выбросов до и после реализации мер. 

3. Корректировка действий 
В зависимости от эффективности программы могут вноситься изменения для более 

качественного достижения целей. 

Примеры успешной реализации 

 Глобальные практики: Клиники в Европе активно внедряют солнечные панели, 

что привело к значительному сокращению выбросов CO₂. 

 Региональные проекты: В ряде медицинских учреждений в Азии проводится 

внедрение энергоэффективных технологий, включая модернизацию систем 

кондиционирования и вентиляции. 

Заключение 

Снижение углеродного следа в медицинских учреждениях требует комплексного подхода, 

основанного на анализе текущих данных и внедрении экологически эффективных 

решений. Реализация таких программ способствует улучшению окружающей среды и 

устойчивому развитию. 

  



 

Тема №2: Разработка системы мониторинга и управления ресурсами 

Введение в управление ресурсами в медицинских учреждениях 

Эффективное использование ресурсов играет ключевую роль в снижении экологического 

воздействия медицинских учреждений и повышении их устойчивости. Под системой 

мониторинга и управления ресурсами понимается комплекс мероприятий и методов, 

позволяющих контролировать использование ресурсов, оптимизировать их потребление и 

снижать негативное воздействие на окружающую среду. 

Значение системы мониторинга и управления ресурсами 

 Снижение затрат на энергопотребление, водопользование и другие ресурсы. 

 Уменьшение углеродного следа медицинских учреждений. 

 Улучшение экологической обстановки. 

 Соответствие нормативным требованиям и экологическим стандартам. 

 Повышение эффективности управления и устойчивости медицинских учреждений. 

Основные компоненты системы мониторинга и управления ресурсами 

1. Энергопотребление 
o Мониторинг и анализ потребления электроэнергии. 

o Внедрение энергоэффективных технологий, таких как светодиодное 

освещение, системы автоматического управления HVAC (отопление, 

вентиляция и кондиционирование воздуха). 

o Использование возобновляемых источников энергии (солнечные панели, 

ветряные генераторы). 

2. Водопотребление 
o Установка приборов учета воды для мониторинга потребления. 

o Разработка программ по снижению потребления воды, включая 

использование экономичных сантехнических приборов. 

o Очистка и повторное использование воды, где это возможно (например, в 

прачечных или для полива). 

3. Управление отходами 
o Внедрение системы раздельного сбора отходов. 

o Переработка медицинских и бытовых отходов. 

o Обучение сотрудников и пациентов принципам раздельного сбора и 

утилизации отходов. 

4. Управление закупками и запасами 
o Приоритет на приобретение экологически чистых и перерабатываемых 

материалов. 

o Оптимизация логистики и хранения ресурсов для сокращения затрат и 

минимизации потерь. 

Шаги по разработке системы мониторинга и управления ресурсами 

1. Анализ текущего состояния 
o Проведение инвентаризации всех используемых ресурсов: электроэнергии, 

воды, медицинских материалов, отходов. 

o Оценка затрат на ресурсы и их использования за прошедшие периоды. 



2. Выбор индикаторов для мониторинга 
o Определение ключевых показателей эффективности (KPI) для различных 

категорий ресурсов. 

o Примеры: потребление воды на одного пациента, потребление 

электроэнергии на площадь помещения, количество образующихся отходов 

на одного пациента. 

3. Внедрение технологии мониторинга 
o Установка счетчиков и датчиков для отслеживания потребления энергии, 

воды и производства отходов в реальном времени. 

o Внедрение программного обеспечения для управления данными и анализа 

показателей. 

4. Оптимизация использования ресурсов 
o На основе полученных данных разработка мероприятий по снижению 

потребления ресурсов и повышению эффективности. 

o Примеры: замена оборудования на более энергоэффективное, автоматизация 

процессов. 

5. Разработка программ обучения персонала 
o Проведение тренингов и образовательных сессий для сотрудников, 

направленных на повышение их осведомленности о важности 

ресурсосбережения. 

o Обучение методам раздельного сбора и утилизации отходов, эффективному 

использованию оборудования и пр. 

Примеры внедрения систем мониторинга и управления ресурсами 

 Пример 1: Медицинская клиника в Германии установила систему мониторинга 

потребления электроэнергии, что позволило снизить потребление на 20% за счет 

автоматизации управления освещением и отоплением. 

 Пример 2: Больница в Австралии внедрила систему переработки воды, что 

позволило сократить водопотребление на 30% и снизить затраты на 

водоснабжение. 

Мониторинг и оценка эффективности системы 

 Регулярный сбор и анализ данных для оценки эффективности внедренных мер. 

 Внесение корректировок в стратегию управления ресурсами в зависимости от 

достигнутых результатов. 

 Отчетность перед заинтересованными сторонами и использование результатов для 

дальнейшего улучшения. 

Заключение 

Разработка и внедрение системы мониторинга и управления ресурсами позволяет 

медицинским учреждениям снижать затраты, повышать экологическую устойчивость и 

демонстрировать приверженность принципам устойчивого развития. Внедрение таких 

систем способствует улучшению экологической обстановки и повышает качество 

предоставляемых услуг. 

 

 



Тема №3: Анализ жизненного цикла медицинских материалов и изделий 

Введение в анализ жизненного цикла (LCA) 

Анализ жизненного цикла (Life Cycle Assessment, LCA) — это методология, направленная 

на оценку экологического воздействия продукта или услуги на всех этапах его 

жизненного цикла: от добычи сырья до утилизации. В медицинской сфере LCA помогает 

определить, как использование медицинских материалов и изделий влияет на 

окружающую среду, и найти способы уменьшения этого воздействия. 

Значение анализа жизненного цикла в медицине 

 Снижение экологического следа медицинских учреждений. 

 Повышение экологической устойчивости за счет выбора более экологичных 

альтернатив. 

 Оптимизация процессов производства, использования и утилизации медицинских 

материалов и изделий. 

Этапы жизненного цикла медицинских материалов и изделий 

1. Добыча и производство сырья 
o Оценка воздействия добычи сырья на окружающую среду. 

o Определение энергоемкости и вредных выбросов при производстве 

материалов, таких как пластик, металл, текстиль и химикаты, используемые 

в медицине. 

2. Производство изделий 
o Энерго- и ресурсозатраты на производство медицинских изделий, таких как 

хирургические инструменты, упаковка, приборы и расходные материалы. 

o Сокращение использования токсичных материалов и внедрение методов 

переработки. 

3. Транспортировка 
o Оценка углеродного следа, связанного с транспортировкой медицинских 

материалов и изделий от производителя к медицинским учреждениям. 

o Выбор экологически чистых методов транспортировки и логистики. 

4. Использование 
o Учет потребляемой энергии, воды и других ресурсов во время 

использования медицинских изделий. 

o Минимизация отходов, образующихся в процессе использования 

медицинских изделий (например, упаковка, одноразовые инструменты). 

5. Утилизация и переработка 
o Оценка способов утилизации отходов и их воздействия на окружающую 

среду. 

o Внедрение программ по переработке материалов и отходов, чтобы снизить 

объем отходов, попадающих на свалки. 

o Учет необходимости утилизации опасных материалов и соответствие 

нормам экологической безопасности. 

Методы анализа жизненного цикла 

1. Выбор индикаторов оценки 
o Углеродный след. 

o Водный след. 



o Количество отходов, образующихся на каждом этапе жизненного цикла. 

2. Программы и инструменты LCA 
o Использование специализированных программных средств (например, 

OpenLCA, GaBi) для оценки воздействия. 

o Сбор и анализ данных о каждом этапе жизненного цикла материалов и 

изделий. 

3. Определение "горячих точек" 
o Идентификация этапов жизненного цикла, на которых происходит 

наибольшее воздействие на окружающую среду. 

o Разработка стратегий по снижению экологического воздействия на этих 

этапах. 

Примеры применения анализа жизненного цикла 

 Пример 1: Сравнение одноразовых и многоразовых медицинских инструментов, 

таких как шприцы, с целью оценки их влияния на окружающую среду и 

определения наиболее устойчивого варианта. 

 Пример 2: Оценка упаковочных материалов для медицинских препаратов и поиск 

возможностей замены на более экологичные материалы, которые можно 

перерабатывать или повторно использовать. 

Рекомендации по улучшению жизненного цикла медицинских материалов и изделий 

1. Улучшение проектирования 
o Разработка экологически чистых альтернатив для изделий. 

o Минимизация количества материалов, используемых в производстве. 

2. Выбор устойчивых материалов 
o Переход на экологически чистые, биоразлагаемые или перерабатываемые 

материалы. 

3. Оптимизация транспортировки 
o Использование экологически чистых методов транспортировки, таких как 

электромобили или транспорт на биотопливе. 

4. Управление отходами 
o Разработка программ переработки медицинских изделий. 

o Внедрение подходов к раздельному сбору отходов и их безопасной 

утилизации. 

Заключение 

Анализ жизненного цикла медицинских материалов и изделий позволяет выявить 

ключевые области, в которых возможно улучшение устойчивости и снижение 

экологического воздействия. Внедрение таких подходов способствует повышению 

экологической безопасности медицинских учреждений и снижению их углеродного следа. 

  



Тема №4: Оценка потенциала использования альтернативных источников 

энергии в медицинских учреждениях 

Введение в альтернативные источники энергии 

Альтернативные источники энергии включают в себя возобновляемые ресурсы, такие как 

солнечная, ветровая, гидроэнергия и биомасса, которые обеспечивают энергию с низким 

углеродным следом. Внедрение таких источников в медицинских учреждениях может 

существенно сократить выбросы углерода, улучшить энергоэффективность и повысить 

устойчивость работы учреждений. 

Цели использования альтернативной энергии в медицине 

 Снижение зависимости от ископаемых источников энергии. 

 Уменьшение выбросов парниковых газов и улучшение экологической обстановки. 

 Обеспечение энергетической автономности и устойчивости медицинских 

учреждений. 

Виды альтернативных источников энергии и их потенциал 

1. Солнечная энергия 
o Применение в медицинских учреждениях: Солнечные панели для 

выработки электричества и солнечные коллекторы для нагрева воды. 

o Потенциальные преимущества: 

 Снижение затрат на электроэнергию. 

 Возможность автономного электроснабжения во время аварийных 

отключений. 

o Пример: Медицинские центры в удаленных районах используют солнечные 

панели для работы холодильников, обеспечивая хранение вакцин и 

лекарств. 

2. Ветровая энергия 
o Применение: Установка малых ветровых генераторов для выработки 

электричества. 

o Потенциальные преимущества: 

 Экологически чистый источник энергии с минимальными 

выбросами. 

 Эффективность в районах с постоянными ветровыми потоками. 

o Пример: Медицинские учреждения в ветроэнергетически активных 

регионах могут использовать комбинированные системы ветроэнергии и 

солнечной энергии. 

3. Биомасса и биотопливо 
o Применение: Использование биомассы для производства тепловой энергии 

или биотоплива для генераторов. 

o Потенциальные преимущества: 

 Утилизация органических отходов. 

 Сокращение объемов захоронений отходов и выбросов углерода. 

o Пример: В больницах, где образуется много органических медицинских 

отходов, можно применять их переработку в биотопливо для локального 

использования. 

4. Геотермальная энергия 
o Применение: Использование тепла из земных недр для отопления зданий. 

o Потенциальные преимущества: 



 Снижение затрат на отопление. 

 Высокая эффективность и долговечность систем. 

o Пример: Клиники, расположенные в геотермально активных регионах, 

могут внедрить системы геотермального отопления для обогрева 

помещений. 

Этапы внедрения альтернативных источников энергии 

1. Анализ текущего состояния и энергопотребления 
o Оценка потребностей учреждения в энергии. 

o Анализ текущих источников энергии и их экологического воздействия. 

2. Выбор альтернативных источников 
o Исследование доступных источников энергии в конкретном регионе 

(солнечная, ветровая, биомасса и др.). 

o Оценка потенциала с учетом климата, географии и инфраструктуры. 

3. Разработка проекта внедрения 
o Создание плана по установке и эксплуатации оборудования. 

o Определение необходимых затрат и ожидаемой экономии. 

o Учет требований к безопасности и сертификации медицинских учреждений. 

4. Мониторинг и оптимизация использования 
o Контроль эффективности работы систем. 

o Оценка достигнутого сокращения углеродного следа и затрат. 

o Обновление систем и технологий по мере появления новых решений. 

Примеры успешного внедрения 

 Госпитали с солнечными панелями в развивающихся странах: Обеспечение 

стабильного энергоснабжения и снижение зависимости от нестабильных 

электросетей. 

 Применение биогазовых систем в крупных медицинских учреждениях: 

Переработка органических отходов для получения энергии. 

Рекомендации по улучшению энергоэффективности 

1. Энергоаудит 
o Регулярное проведение аудитов для выявления слабых мест в системе 

энергоснабжения. 

2. Комбинированное использование источников 
o Внедрение гибридных систем, таких как солнечные панели и 

аккумуляторные системы. 

3. Интеграция с энергоэффективными технологиями 
o Использование светодиодного освещения, энергоэффективных приборов и 

систем автоматизации. 

Заключение 

Оценка и использование альтернативных источников энергии позволяют медицинским 

учреждениям снижать углеродный след, улучшать экологическую устойчивость и 

экономить на энергозатратах. Это способствует не только защите окружающей среды, но 

и повышению уровня устойчивого развития здравоохранения. 

  



Тема №5: Анализ энергопотребления в медицинском учреждении и 

планирование управления энергопотреблением 

Введение в энергопотребление в медицине 

Медицинские учреждения являются одними из наиболее энергоемких объектов, 

поскольку требуют постоянного обеспечения электроэнергией для различных процессов, 

включая освещение, вентиляцию, работу медицинского оборудования и систем 

жизнеобеспечения. Рациональное использование энергии и снижение энергопотребления 

помогают не только сократить расходы, но и улучшить экологическую устойчивость 

учреждений. 

Основные аспекты анализа энергопотребления 

1. Проведение энергопотребительского аудита 
o Оценка текущего уровня энергопотребления. 

o Определение самых энергоемких процессов и оборудования. 

o Выявление неэффективных систем, требующих модернизации. 

2. Источники энергопотребления 
o Оборудование: Медицинские приборы, компьютерная техника, 

лабораторное оборудование. 

o Освещение: Операционные, лаборатории, административные помещения. 

o Отопление, вентиляция и кондиционирование воздуха (ОВК): Системы 

климат-контроля. 

o Водонагревание: Системы горячего водоснабжения. 

o Транспортировка: Автотранспорт и системы логистики. 

3. Выявление "энергоуязвимых" точек 
o Системы и зоны с высоким потреблением энергии и низкой 

энергоэффективностью. 

o Потери энергии, связанные с устаревшим оборудованием, неправильным 

режимом работы. 

Планирование управления энергопотреблением 

1. Определение ключевых задач и целей 
o Снижение общего уровня энергопотребления. 

o Повышение эффективности энергопотребления. 

o Оптимизация затрат на электроэнергию. 

2. Разработка стратегий энергоэффективности 
o Внедрение энергосберегающего оборудования: 

Замена старого оборудования на более энергоэффективное. 

o Автоматизация управления: 

Использование интеллектуальных систем управления освещением и 

температурой. 

o Стимулирование ответственного потребления: 

Проведение тренингов для персонала, направленных на осознание важности 

рационального использования ресурсов. 

o Контроль пикового энергопотребления: 

Оптимизация работы энергоемкого оборудования в непиковые часы. 

3. Использование возобновляемых источников энергии 
o Установка солнечных панелей для обеспечения части потребностей 

учреждения. 



o Применение комбинированных источников, таких как солнечные панели и 

резервные генераторы. 

4. Мониторинг и анализ 
o Внедрение систем мониторинга для постоянного контроля за уровнем 

потребления энергии. 

o Сравнение текущих показателей с историческими данными для оценки 

эффективности принятых мер. 

Практические примеры управления энергопотреблением 

1. Успешное снижение затрат: В крупных клиниках установка энергосберегающего 

освещения привела к снижению энергопотребления на 20%. 

2. Интеллектуальные системы: В ряде больниц внедрены интеллектуальные 

термостаты, что сократило расходы на отопление и кондиционирование. 

Влияние на устойчивость и экологию 

 Снижение углеродного следа: Меньшее энергопотребление ведет к уменьшению 

выбросов углерода. 

 Долгосрочная экономия: Энергоэффективные решения позволяют сократить 

затраты на электроэнергию, что создает ресурсную базу для других нужд. 

Рекомендации по повышению энергоэффективности 

1. Регулярные энергоаудиты 
o Систематическое проведение аудитов для оценки эффективности мер. 

2. Обучение персонала 
o Повышение осведомленности сотрудников о важности энергосбережения. 

3. Интеграция с другими "зелеными" инициативами 
o Объединение усилий с программами по снижению углеродного следа и 

управлению отходами. 

Заключение 

Анализ энергопотребления и внедрение эффективного управления позволяет 

медицинским учреждениям достичь значительного снижения затрат, улучшить 

экологическую устойчивость и обеспечить надежное энергоснабжение. Энергетическая 

рациональность и планирование формируют основу для перехода на более "зеленые" 

технологии в здравоохранении. 

  



Тема №6: Анализ и оптимизация потребления воды в медицинском 

учреждении 

Введение в значимость водопользования 

Медицинские учреждения потребляют значительное количество воды для поддержания 

чистоты, обеспечения стерильности, выполнения лечебных процедур, а также для 

бытовых нужд. Учитывая ограниченность водных ресурсов и возрастающие 

экологические требования, важно оптимизировать использование воды, снижая ее 

потребление и улучшая управление. 

Основные аспекты анализа водопотребления 

1. Проведение аудита водопользования 
o Оценка текущего уровня потребления воды. 

o Определение наиболее "водоемких" процессов и зон в учреждении 

(операционные, прачечные, лаборатории и др.). 

o Анализ источников водопотерь (течи, нерациональное использование, 

устаревшее оборудование). 

2. Источники потребления воды 
o Медицинские процедуры: Стерилизация инструментов, гигиенические 

мероприятия. 

o Прачечные и стерилизационные центры. 

o Водоснабжение пациентов и персонала. 

o Системы охлаждения и кондиционирования. 

o Санитарные узлы и общественные пространства. 

Методы оптимизации потребления воды 

1. Внедрение водосберегающих технологий 
o Сенсорные краны и душевые головки с низким расходом: Уменьшают 

расход воды в санузлах и душевых. 

o Аэраторы для кранов: Снижают потребление воды за счет оптимизации 

потока. 

o Автоматические системы отключения воды: Системы, которые 

предотвращают утечки и нерациональное использование воды. 

2. Рециркуляция и повторное использование воды 
o Сбор дождевой воды: Использование для полива растений или технических 

нужд. 

o Системы рециркуляции: Включение замкнутых систем для повторного 

использования воды после очистки. 

3. Контроль утечек и оперативный ремонт 
o Регулярное техническое обслуживание: Обеспечение исправности 

водопроводных систем. 

o Мониторинг водных утечек: Установка детекторов утечек для быстрого 

реагирования на проблему. 

4. Обучение персонала и внедрение норм экономии воды 
o Проведение тренингов для сотрудников: Повышение осведомленности о 

рациональном использовании воды. 

o Разработка норм и стандартов водопользования: Введение норм и 

контроль соблюдения их в ежедневной работе. 

5. Оптимизация процессов и процедур 



o Рациональное использование воды в процедурах: Пересмотр инструкций 

и практик для сокращения потребления воды. 

o Внедрение "сухих" технологий, где это возможно: Использование 

минимального количества воды или ее отсутствие. 

Примеры успешных практик 

1. Клиника X сократила потребление воды на 30% после установки сенсорных 

кранов и систем контроля утечек. 

2. Использование рециркуляции воды в операционных отделениях позволило 

сократить расходы на очистку воды. 

Мониторинг водопотребления 

1. Внедрение систем учета воды 
o Использование счетчиков воды с возможностью анализа данных в режиме 

реального времени. 

o Сравнение потребления воды за разные периоды времени для оценки 

изменений. 

2. Оценка эффективности мероприятий 
o Анализ уровня потребления воды до и после внедрения мер оптимизации. 

o Корректировка подходов для достижения максимальной эффективности. 

Влияние на устойчивое развитие и экологию 

 Снижение нагрузки на природные ресурсы: Экономия воды помогает сократить 

давление на водные ресурсы и способствует экологической устойчивости. 

 Уменьшение затрат: Экономия на потреблении воды позволяет перенаправить 

ресурсы на другие нужды учреждения. 

Рекомендации по дальнейшей оптимизации 

1. Регулярный аудит водопользования 
o Систематическая проверка всех систем на наличие утечек и 

неэффективностей. 

2. Интеграция с "зелеными" инициативами 
o Включение мер по оптимизации водопотребления в общий экологический 

план учреждения. 

3. Внедрение инновационных технологий 
o Следить за развитием технологий в области водосбережения и применять 

передовые решения. 

Заключение 

Оптимизация водопользования в медицинских учреждениях является важным шагом на 

пути к устойчивому развитию и снижению нагрузки на окружающую среду. Внедрение 

водосберегающих технологий, обучение персонала и мониторинг водопотребления 

позволяют существенно улучшить экологическую и экономическую устойчивость 

учреждений. 

  



Тема №7: Оценка экологического воздействия медицинского оборудования 

Введение в значимость оценки 

Медицинское оборудование играет ключевую роль в обеспечении диагностики, лечения и 

ухода за пациентами. Однако производство, использование и утилизация медицинского 

оборудования могут оказывать значительное влияние на окружающую среду. Важность 

оценки экологического воздействия данного оборудования связана с необходимостью 

минимизации негативного влияния на природу и поддержания устойчивого развития 

медицинской сферы. 

Основные аспекты оценки экологического воздействия 

1. Жизненный цикл медицинского оборудования 
o Производство: Оценка потребления природных ресурсов, выбросов CO₂ и 

других загрязняющих веществ при производстве. 

o Использование: Анализ энергопотребления, выбросов и других 

воздействий на окружающую среду в процессе эксплуатации. 

o Утилизация и переработка: Возможности переработки, вторичной 

утилизации и воздействия на экологию при утилизации оборудования. 

2. Экологический след оборудования 
o Определение совокупного влияния оборудования на окружающую среду за 

весь жизненный цикл. 

o Оценка влияния на здоровье сотрудников и пациентов из-за потенциального 

воздействия вредных веществ. 

3. Типы медицинского оборудования и их воздействие 
o Диагностическое оборудование (МРТ, рентген и т.д.): Высокое 

потребление энергии, выделение ионизирующего излучения. 

o Одноразовое медицинское оборудование: Высокий уровень отходов при 

неправильной утилизации. 

o Системы вентиляции и стерилизации: Использование химикатов и 

энергопотребление. 

Методы оценки экологического воздействия 

1. Методология LCA (оценка жизненного цикла) 
o Анализ воздействия на окружающую среду на каждом этапе жизненного 

цикла. 

o Сравнительный анализ аналогичных продуктов для выявления наиболее 

устойчивых вариантов. 

2. Оценка углеродного следа 
o Определение выбросов парниковых газов, связанных с производством, 

использованием и утилизацией оборудования. 

3. Токсикологический анализ 
o Оценка наличия и воздействия опасных веществ и химикатов в составе 

оборудования. 

4. Энергетический аудит 
o Анализ энергопотребления оборудования в процессе эксплуатации и поиск 

путей для его снижения. 

Меры по снижению экологического воздействия 



1. Внедрение "зеленого" дизайна 
o Использование экологически чистых материалов при производстве. 

o Разработка энергоэффективных и многоразовых изделий. 

2. Повторное использование и переработка 
o Внедрение программ по переработке и утилизации использованного 

оборудования. 

o Поощрение многоразового использования медицинских изделий при 

обеспечении безопасности пациентов. 

3. Сертификация оборудования 
o Выбор оборудования с "зелеными" сертификатами и стандартами 

(например, Energy Star). 

o Приобретение оборудования у производителей, внедряющих устойчивые 

производственные процессы. 

4. Обучение персонала 
o Повышение осведомленности о правильном использовании, хранении и 

утилизации оборудования для снижения экологического воздействия. 

Примеры практик 

1. Использование энергоэффективного оборудования в лечебных учреждениях, 

что позволяет снизить углеродный след и затраты на энергию. 

2. Программы утилизации одноразовых медицинских изделий через переработку, 

что минимизирует отходы и нагрузку на свалки. 

Влияние на устойчивое развитие 

 Снижение выбросов: Использование энергоэффективного оборудования и 

минимизация отходов помогает сократить выбросы парниковых газов. 

 Защита окружающей среды: Уменьшение вредного воздействия на природу за 

счет правильной утилизации и переработки. 

 Социальные преимущества: Обеспечение безопасности пациентов и персонала 

при использовании экологически безопасного оборудования. 

Мониторинг и контроль 

1. Регулярные проверки 
o Оценка состояния оборудования, проверка соответствия экологическим 

стандартам. 

2. Оценка эффективности 
o Анализ достигнутых результатов и корректировка мероприятий по 

снижению воздействия. 

Заключение 

Оценка и снижение экологического воздействия медицинского оборудования является 

важным шагом на пути к более устойчивой и безопасной системе здравоохранения. 

Комплексный подход к управлению оборудованием с учетом жизненного цикла, 

оптимизация использования ресурсов и внедрение "зеленых" технологий помогают 

достичь значительных экологических и экономических результатов. 

  



Тема №8: Использование экологически чистых дезинфицирующих средств 

Введение в значимость темы 

Дезинфекция является важной частью профилактики инфекционных заболеваний в 

медицинских учреждениях. Однако традиционные химические дезинфицирующие 

средства могут быть токсичными, представлять угрозу здоровью сотрудников и 

пациентов, а также оказывать неблагоприятное воздействие на окружающую среду. 

Применение экологически чистых дезинфицирующих средств позволяет снизить эти 

риски и сделать процессы обеззараживания более устойчивыми и безопасными. 

Основные аспекты экологически чистых дезинфицирующих средств 

1. Определение экологически чистых дезинфицирующих средств 
o Средства, которые разлагаются на безвредные соединения (например, вода, 

кислород). 

o Минимальное содержание токсичных веществ и химикатов. 

o Меньший углеродный след в процессе производства и использования. 

2. Типы экологически чистых дезинфицирующих средств 
o Средства на основе растительных экстрактов: Например, 

антибактериальные экстракты растений, эфирные масла. 

o Средства на основе перекиси водорода: Безопасные для окружающей 

среды и эффективно разлагающиеся. 

o Использование озоновой воды: Применение озонированной воды для 

дезинфекции поверхностей. 

o Средства на основе активных форм кислорода: Слабые кислоты, 

пероксиды, которые безопасны для человека и природы. 

3. Преимущества использования экологически чистых средств 
o Безопасность для здоровья: Минимальное воздействие на дыхательные 

пути, кожу и слизистые. 

o Экологическая устойчивость: Снижение загрязнения воды и почвы за счет 

отсутствия тяжелых химикатов. 

o Энергосбережение: Меньшие затраты на утилизацию отходов и их 

переработку. 

Основные направления использования экологически чистых средств в медицине 

1. Дезинфекция поверхностей 
o Применение экологически чистых растворов для обработки рабочих зон, 

палат, оборудования. 

2. Стерилизация инструментов 
o Использование технологий на основе паровых или щадящих химических 

средств, которые разлагаются после использования. 

3. Уход за помещениями 
o Применение средств, которые не содержат хлора или других токсичных 

соединений. 

Методы и подходы к применению 

1. Правильный выбор средств 
o Учет типа дезинфицируемой поверхности и специфики лечебного 

учреждения. 



2. Обучение персонала 
o Обучение сотрудников правилам безопасного и эффективного применения 

экологически чистых дезинфицирующих средств. 

3. Мониторинг и контроль эффективности 
o Регулярное тестирование эффективности дезинфекции с помощью 

лабораторных анализов. 

Ограничения и вызовы 

1. Стоимость 
o Некоторые экологически чистые средства могут быть дороже традиционных 

аналогов. 

2. Эффективность 
o Необходимость подтверждения эффективности в отношении определенных 

патогенов. 

3. Доступность 
o Ограниченная доступность средств на рынке в некоторых регионах. 

Примеры экологически чистых дезинфицирующих средств 

1. Средства на основе ионного серебра: Используются для дезинфекции 

поверхностей и медицинского оборудования. 

2. Гипохлорит натрия с низким содержанием химикатов: Обеспечивает 

дезинфекцию без агрессивного воздействия на здоровье. 

3. Растворы на основе кислородных соединений: Подходят для использования в 

операционных и других зонах с высокими требованиями к дезинфекции. 

Меры по внедрению в медицинских учреждениях 

1. Проведение пилотных программ 
o Тестирование различных видов экологически чистых средств для 

определения их эффективности и влияния. 

2. Введение стандартов 
o Разработка нормативных документов и стандартов по использованию 

экологически чистых дезинфицирующих средств. 

3. Обеспечение доступности и экономичности 
o Взаимодействие с производителями для снижения стоимости и увеличения 

масштабов поставок. 

Заключение 

Использование экологически чистых дезинфицирующих средств позволяет не только 

повысить устойчивость медицинских учреждений, но и снизить экологическое 

воздействие. Применение данных технологий обеспечивает более безопасную и 

эффективную защиту от инфекций, снижая при этом воздействие на здоровье персонала и 

пациентов, а также защищая окружающую среду. 

  



Тема №9: Анализ устойчивости существующего медицинского учреждения 

Введение 

Устойчивое развитие медицинских учреждений требует оценки их способности 

эффективно использовать ресурсы, минимизировать негативное воздействие на 

окружающую среду и сохранять качество медицинских услуг. Анализ устойчивости 

помогает выявить сильные и слабые стороны системы управления учреждением и найти 

пути для улучшения его экологической, социальной и экономической устойчивости. 

Основные аспекты анализа устойчивости медицинских учреждений 

1. Экологическая устойчивость 
o Снижение углеродного следа: Оценка выбросов парниковых газов, 

связанных с деятельностью учреждения. 

o Сокращение потребления ресурсов: Анализ потребления воды, 

электроэнергии, бумажных материалов и их рациональное использование. 

o Управление отходами: Эффективное управление медицинскими и 

немедицинскими отходами, внедрение программ по переработке и 

безопасной утилизации. 

2. Экономическая устойчивость 
o Рациональное использование финансовых ресурсов: Снижение затрат на 

энерго- и водопотребление за счет внедрения энергоэффективных 

технологий. 

o Долгосрочное планирование: Оценка экономической эффективности 

предлагаемых улучшений и внедрения «зеленых» технологий. 

o Финансовая поддержка: Привлечение грантов, государственных программ 

и инвестиций для реализации устойчивых проектов. 

3. Социальная устойчивость 
o Обеспечение безопасности и благоприятной среды для сотрудников: 

Программы по охране труда, профилактике профессиональных заболеваний. 

o Клиентоориентированный подход: Повышение удовлетворенности 

пациентов за счет улучшения условий пребывания в учреждении. 

o Обучение и вовлеченность сотрудников: Повышение экологической 

грамотности, вовлечение персонала в проекты по устойчивому развитию. 

Этапы анализа устойчивости медицинского учреждения 

1. Определение критериев анализа 
o Установление показателей, таких как объемы потребляемой энергии, воды, 

объем и виды отходов, степень использования экологически чистых 

материалов и технологий. 

2. Сбор и анализ данных 
o Сбор информации: Исследование текущего состояния ресурсопотребления, 

финансовых затрат, структуры отходов и других показателей. 

o Анализ результатов: Определение проблемных зон, сравнительный анализ 

с показателями аналогичных учреждений. 

3. Выработка рекомендаций и стратегий улучшения 
o Оптимизация процессов: Внедрение энергоэффективного оборудования, 

переход на возобновляемые источники энергии, повышение стандартов 

утилизации. 



o Изменение политики: Введение устойчивых политик и стандартов в работе 

учреждения. 

Методы анализа устойчивости 

1. Энергетический аудит 
o Оценка текущего уровня энергопотребления и выявление источников 

энергозатрат. 

2. Экологический аудит 
o Оценка влияния учреждения на окружающую среду и разработка 

экологических стратегий по снижению вредного воздействия. 

3. Социальное исследование 
o Определение степени удовлетворенности сотрудников и пациентов, 

выявление возможностей для улучшения рабочих условий и условий 

пребывания пациентов. 

Примеры улучшений устойчивости 

1. Энергоэффективное освещение: Замена традиционных ламп на светодиодные. 

2. Установка систем рекуперации тепла: Использование тепла от оборудования и 

систем вентиляции для нагрева воды. 

3. Система сортировки отходов: Разделение отходов для переработки и 

минимизация объемов мусора. 

Вызовы и барьеры 

1. Финансовые ограничения 
o Высокая стоимость первоначальных инвестиций в устойчивые технологии. 

2. Необходимость изменения культуры 
o Вовлеченность сотрудников и их готовность следовать новым стандартам и 

политикам. 

3. Технические сложности 
o Ограничения на уровне доступности технологий или недостаток 

квалификации для их внедрения. 

Заключение 

Анализ устойчивости медицинского учреждения – это комплексный процесс, 

направленный на повышение экологической, социальной и экономической эффективности 

его работы. Он позволяет определить приоритетные направления для улучшений и 

реализовать стратегии, которые способствуют устойчивому развитию медицинских 

учреждений, улучшению здоровья населения и защите окружающей среды. 

  



Тема №10: Управление медицинскими отходами 

Введение 

Медицинские отходы представляют собой особую категорию отходов, требующую 

строгого контроля, безопасного обращения и утилизации из-за их потенциальной 

опасности для окружающей среды и здоровья людей. В медицинских учреждениях отходы 

могут содержать инфекционные, химические и радиоактивные компоненты, что делает их 

правильное обращение важным элементом устойчивого управления. 

Основные типы медицинских отходов 

1. Инфекционные отходы: Могут содержать патогены, вызывающие инфекции 

(перевязочные материалы, отходы лабораторий и пр.). 

2. Фармацевтические отходы: Просроченные или неиспользуемые препараты. 

3. Острые предметы: Иглы, скальпели и другие острые медицинские инструменты. 

4. Химические отходы: Реактивы, дезинфицирующие средства, отходы лабораторий. 

5. Радиоактивные отходы: Источники, используемые в радиологических 

исследованиях и лечении. 

Основные принципы управления медицинскими отходами 

1. Сегрегация (Разделение) 
o Отходы должны быть разделены по категориям на месте образования. Это 

позволяет снизить объемы опасных отходов и облегчить их безопасное 

обращение. 

o Использование цветных контейнеров и четкой маркировки для различных 

типов отходов. 

2. Сбор и транспортировка 
o Собираемые отходы должны быть размещены в герметичных контейнерах, 

исключающих утечку или повреждение. 

o Транспортировка отходов внутри учреждения должна быть организована по 

строго определенным маршрутам с соблюдением всех санитарных норм. 

3. Хранение отходов 
o Медицинские отходы должны временно храниться в специально 

оборудованных помещениях, изолированных от общей среды. 

o Соблюдение температурного режима и ограничение доступа посторонних 

лиц. 

4. Обезвреживание и утилизация 
o Методы обезвреживания зависят от типа отходов: автоклавирование, 

термическое уничтожение, химическая дезинфекция и др. 

o Конечная утилизация может включать сжигание или специализированные 

полигоны для хранения обработанных отходов. 

Методы обезвреживания медицинских отходов 

1. Автоклавирование (паровая стерилизация) 
o Применяется для уничтожения патогенных микроорганизмов в отходах. 

o Экологически безопасный метод, не выделяющий токсичных газов. 

2. Сжигание 
o Высокотемпературное сжигание позволяет уничтожить большинство типов 

опасных отходов. 



o Технология требует строгого контроля за выбросами в атмосферу. 

3. Химическая обработка 
o Использование химических реагентов для обеззараживания отходов. 

o Эффективна для определенных типов инфекционных и токсичных отходов. 

4. Радиоактивные отходы 
o Управление включает временное хранение в специальных изоляторах и 

окончательное утилизационное захоронение на лицензированных объектах. 

Риски и проблемы, связанные с медицинскими отходами 

1. Инфекционные риски 
o Потенциальное заражение работников и пациентов при неправильном 

обращении с отходами. 

2. Воздействие на окружающую среду 
o Токсичные выбросы и утечка опасных веществ при нарушении технологии 

утилизации. 

3. Экономические издержки 
o Высокая стоимость современных технологий утилизации и переработки 

отходов. 

Рекомендации по улучшению управления отходами в медицинских учреждениях 

1. Обучение персонала 
o Введение регулярных тренингов по обращению с отходами и соблюдению 

протоколов. 

2. Внедрение технологий переработки и снижения объема отходов 
o Использование повторно применяемых инструментов и материалов, 

уменьшение одноразовых изделий. 

3. Контроль и аудит 
o Периодический контроль выполнения процедур обращения с отходами, 

проведение экологических аудитов. 

4. Сотрудничество с сертифицированными организациями по утилизации 
o Подписание контрактов с компаниями, обладающими лицензией на 

обезвреживание медицинских отходов. 

Примеры успешного управления отходами 

1. Медицинское учреждение X внедрило программу разделения и переработки 

отходов, что привело к снижению объемов мусора на 30% за год. 

2. Страны ЕС имеют строгие требования по обращению с медицинскими отходами, 

включая обязательное использование современных методов утилизации. 

Заключение 

Управление медицинскими отходами — это важная часть общей политики устойчивого 

развития медицинских учреждений. Правильная организация процессов сбора, 

транспортировки, хранения и утилизации позволяет минимизировать риски для здоровья 

и окружающей среды и способствует устойчивому использованию ресурсов. 


