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ЗАТВЕРДЖЕНО
постановою Кабінету Міністрів України
від                   2026 р. №

ЗМІНИ
що вносяться до постанов Кабінету Міністрів України від 18 грудня 1998 р. № 2025 і від 15 січня 2004 р. № 35
[bookmark: _Hlk241247054]1. У Положенні про порядок підготовки спортивних споруд та інших спеціально відведених місць для проведення масових спортивних та культурно-видовищних заходів, затвердженому постановою Кабінету Міністрів України від 18 грудня 1998 р. № 2025 (Офіційний вісник України, 1998 р., № 51, ст. 1894; 1999р., № 35, ст. 1811; 2008 р., № 66, 
ст. 2212; 2012 р., № 93, ст. 3779; 2013 р., № 41, ст. 1477, № 83, ст. 3084; 
2016 р., № 56, ст. 1942; 2017 р., № 70, ст. 2112; 2023 р., № 44, ст. 2340; 
2024 р., № 41, ст. 2497):
1) пункт 15 доповнити підпунктом 9 такого змісту:
“9) визначення до початку проведення заходу відповідальної особи (відповідальних осіб)  за здійснення первинного реагування у разі виявлення в учасників або глядачів заходу ознак дистресу (далі ‒ відповідальна особа (відповідальні особи)), забезпечення ознайомлення відповідальної особи (відповідальних осіб) з алгоритмом, наведеним у додатку до цього Положення, до початку виконання ними відповідних обов’язків, у тому числі в разі їх заміни, а також інформування учасників і глядачів заходу в доступний спосіб про можливість звернення по допомогу до відповідальної особи (відповідальних осіб) та визначення з урахуванням особливостей місця проведення заходу і наявних умов можливих способів зменшення сенсорного навантаження на особу, яка потребує підтримки, без створення перешкод для оповіщення, евакуації та виконання інших заходів безпеки.”.
2) доповнити Положення додатком такого змісту:
“Додаток
до Положення
АЛГОРИТМ
розпізнавання ознак дистресу та первинного реагування під час проведення масових спортивних та культурно-видовищних заходів
1. Цей Алгоритм визначає послідовність дій відповідальної особи (відповідальних осіб) за здійснення первинного реагування у разі виявлення в учасників або глядачів заходу ознак дистресу (далі ‒ відповідальна особа (відповідальні особи)), визначеної організатором заходу.
Для цілей цього Алгоритму під ознаками дистресу розуміються видимі поведінкові, емоційні та фізіологічні реакції особи, що можуть свідчити про прояви гострої реакції на стрес, загострення (тригери) посттравматичного стресового розладу, панічні атаки або інші стани гострого психоемоційного напруження.
Відповідальна особа (відповідальні особи) допускається до здійснення первинного реагування відповідно до цього Алгоритму за умови попереднього ознайомлення з ним.
Здійснення первинного реагування не потребує наявності у відповідальної особи (відповідальних осіб) спеціальної психологічної або медичної освіти.
Відповідальна особа (відповідальні особи) не встановлює діагноз, не визначає причину стану особи та не здійснює оцінку стану її здоров’я. Первинне реагування передбачає розпізнавання зовнішніх ознак дистресу та очевидних ознак небезпеки для життя чи здоров’я особи або інших осіб, встановлення контакту з особою, здійснення організаційних заходів, передбачених цим Алгоритмом, та, за потреби, залучення медичних працівників, екстреної медичної допомоги та/або інших відповідних служб.
Обробка та передавання персональних даних особи, отриманих під час здійснення первинного реагування, здійснюються відповідно до законодавства про захист персональних даних.
Звернення особи по підтримку або виявлення в неї ознак дистресу самі по собі не є підставою для примусового видалення особи з місця проведення заходу.
2. Крок 1. Оцінка ситуації
Відповідальна особи (відповідальні особи) оцінює наявність у особи поведінкових та фізіологічних ознак, що можуть свідчити про дистрес.
До таких ознак можуть належати:
1) поведінкові ознаки:
раптове намагання залишити приміщення або місце проведення заходу;
хаотичні рухи або завмирання;
відсутність реакції на звернення;
розгубленість, дезорієнтація;
повторення одних і тих самих дій або запитань;
плач, крик, прояви сильного страху або агресивної поведінки;
намагання сховатися або знайти вихід;
2) фізіологічні ознаки:
виражене тремтіння;
прискорене або утруднене дихання;
сильне потовиділення;
блідість або почервоніння;
виражене напруження;
нестійкість;
ознаки запаморочення.
Наявність однієї або кількох зазначених ознак не є підставою для встановлення відповідальною особою (відповідальними особами) діагнозу або визначення причини стану особи.
3. Крок 2. Перевірка наявності ознак невідкладного стану або небезпеки
Під час здійснення первинного реагування відповідальна особа (відповідальні особи) насамперед перевіряє наявність очевидних ознак стану, що потребує невідкладного реагування.
До таких ознак належать:
непритомність або стан, близький до непритомності;
судоми;
значні труднощі з диханням;
сильний біль у грудях;
ознаки тяжкої травми;
виражене порушення свідомості;
нездатність відповідати на прості запитання;
наявність очевидної загрози життю чи здоров’ю особи або інших осіб.
У разі виявлення таких ознак відповідальна особа (відповідальні особи) не визначає їх причину та забезпечує невідкладне залучення медичного працівника, екстреної медичної допомоги та/або інших відповідних служб залежно від обставин.
4. Крок 3. Встановлення контакту
За відсутності ознак, передбачених пунктом 3 цього Алгоритму, відповідальна особа (відповідальні особи) спокійно встановлює контакт з особою, за можливості представляється та повідомляє про готовність допомогти.
Для встановлення контакту можуть використовуватися, зокрема, такі звернення:
“Добрий вечір. Мене звати ___. Я відповідальна особа заходу. Я бачу, що вам зараз непросто. Чи можу я вам допомогти?”;
“Вам дати води?”;
“Ви знаєте, де зараз перебуваєте?”;
“Ви можете самостійно перейти до спокійнішого місця?”;
“Вам потрібен лікар або медична допомога?”;
“Чи є хтось, кому ми можемо зателефонувати?”.
Відповідальна особа (відповідальні особи) не повинна вимагати від особи пояснення причин її стану або спонукати її розповідати про травматичний чи бойовий досвід.
5. Крок 4. Здійснення первинного реагування
Якщо особа орієнтована, реагує на звернення та здатна підтримувати контакт, відповідальна особа (відповідальні особи):
говорить спокійно, короткими та зрозумілими реченнями;
за потреби пропонує сповільнити дихання, не форсуючи глибокий вдих;
зменшує кількість людей навколо особи;
за можливості пропонує перейти до тихішого, менш людного місця з мінімальною кількістю сенсорних подразників;
пропонує воду та можливість сісти;
запитує, чи бажає особа, щоб поруч перебував хтось із близьких або інших осіб, яким вона довіряє;
надає особі достатній час для відновлення відчуття контролю над ситуацією;
за потреби залучає медичного працівника.
Під час здійснення первинного реагування не допускається:
підвищувати голос на особу або вимагати від неї “заспокоїтися”;
сперечатися з особою або знецінювати її стан;
вимагати пояснення причин її поведінки;
розпитувати про бойовий або інший травматичний досвід;
торкатися особи, переміщувати її або її допоміжні засоби реабілітації без згоди особи, крім випадків, передбачених законом;
без об’єктивної необхідності перешкоджати особі залишити місце;
без необхідності оточувати особу кількома відповідальними особами;
застосовувати фізичну силу, крім випадків та у порядку, передбачених законом.
Згода особи на запропоновану підтримку, дотик або супровід з’ясовується доступним для неї способом. Відсутність усної відповіді сама по собі не вважається наданням згоди.
6. Якщо особа орієнтована, підтримує контакт, не становить очевидної небезпеки для себе чи інших та відмовляється від запропонованої підтримки, відповідальна особа (відповідальні особи) не примушує її до розмови або супроводу.
Відповідальна особа (відповідальні особи) може повідомити особі про можливість звернення за допомогою та, за можливості, переконатися, що особа не залишається в очевидно небезпечній ситуації.
Відмова особи від запропонованої підтримки, розмови або супроводу сама по собі не свідчить про наявність небезпеки для неї чи інших осіб та не є самостійною підставою для залучення поліції.
7. Крок 5. Визначення рівня реагування
Залежно від стану особи та необхідного обсягу реагування застосовується один із таких рівнів.
Рівень 1 ‒ організаційне реагування на місці.
Застосовується, якщо особа схвильована, налякана, плаче або тремтить, але орієнтована, розуміє звернення, здатна підтримувати контакт, контролює свою поведінку та не становить очевидної небезпеки для себе чи інших.
Відповідальна особа (відповідальні особи) встановлює спокійний контакт, за можливості пропонує перейти до тихішого місця, здійснює передбачені цим Алгоритмом організаційні заходи та за бажанням особи сприяє її супроводу близькою особою або іншою особою, якій вона довіряє.
Рівень 2 ‒ організаційне реагування із залученням фахівця.
Застосовується, якщо особа має ознаки значної дезорієнтації, сильне тремтіння, не може нормально підтримувати контакт, намагається залишити місце проведення заходу та/або протягом певного часу не відновлює здатність контролювати власний стан.
Відповідальна особа (відповідальні особи) за можливості не залишає особу саму, мінімізує зовнішні подразники та залучає медичного працівника, а за необхідності сприяє отриманню особою подальшої допомоги.
Рівень 3 ‒ невідкладне реагування.
Застосовується у разі непритомності або стану, близького до непритомності, судом, значних труднощів з диханням, сильного болю у грудях, ознак тяжкої травми, вираженого порушення свідомості, нездатності відповідати на прості запитання, повідомлення особою про намір заподіяти шкоду собі або іншим чи наявності іншої очевидної загрози життю або здоров’ю особи чи інших осіб.
Відповідальна особа (відповідальні особи) невідкладно забезпечує залучення медичного працівника, екстреної медичної допомоги та/або інших відповідних служб залежно від характеру загрози та за можливості не залишає особу саму до прибуття відповідних фахівців.
8. Перевірка орієнтації та здатності підтримувати контакт
Для визначення здатності особи орієнтуватися в ситуації та підтримувати контакт відповідальна особа (відповідальні особи) може поставити прості запитання, зокрема:
“Як вас звати?”;
“Ви знаєте, де ми зараз перебуваємо?”;
“Ви мене чуєте?”;
“Ви можете відповісти на моє запитання?”;
“Вам потрібен лікар?”;
“Чи є людина, якій ви хотіли б зателефонувати?”.
За наявності підстав вважати, що особа може заподіяти шкоду собі або іншим, відповідальна особа (відповідальні особи) може прямо запитати про наявність такого ризику та в разі його підтвердження забезпечує залучення відповідних служб.”.
2. Порядок організації та проведення гастрольних заходів, затвердженому постановою Кабінету Міністрів України від 15 січня 2004 р. № 35 (Офіційний вісник України, 2004 р., № 2, ст. 55) доповнити пунктом 131 такого змісту:
“131. Організатор під час проведення гастрольного заходу застосовує алгоритм розпізнавання ознак дистресу та первинного реагування під час проведення масових спортивних та культурно-видовищних заходів (далі – Алгоритм), наведений у додатку до Положення про порядок підготовки спортивних споруд та інших спеціально відведених місць для проведення масових спортивних та культурно-видовищних заходів, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 18 грудня 1998 р. № 2025 (Офіційний вісник України, 1998 р., № 51, ст. 1894; 1999р., № 35, ст. 1811; 2008 р., № 66, ст. 2212; 2012 р., № 93, ст. 3779; 2013 р., № 41, ст. 1477, № 83, ст. 3084; 2016 р., № 56, ст. 1942; 2017 р., № 70, ст. 2112; 2023 р., № 44, ст. 2340; 2024 р., № 41, ст. 2497). 
До початку проведення гастрольного заходу організатор визначає відповідальну особу (відповідальних осіб) за здійснення первинного реагування у разі виявлення в учасників або глядачів гастрольного заходу ознак дистресу (далі ‒ відповідальна особа (відповідальні особи)), та забезпечує ознайомлення відповідальної особи (відповідальних осіб), у тому числі в разі заміни відповідальної особи (відповідальних осіб), з Алгоритмом. 
Організатор гастрольного заходу забезпечує інформування учасників і глядачів у доступний спосіб про можливість звернення по допомогу до відповідальної особи (відповідальних осіб), та визначає з урахуванням особливостей місця проведення заходу і наявних умов можливі способи зменшення сенсорного навантаження на особу, яка потребує підтримки, без створення перешкод для оповіщення, евакуації та виконання інших заходів безпеки.”.

