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Действительно, некоторые аспекты здравоохранения ???? достойны
похвалы. Но, как нам теперь известно, есть немало серьезных проблем,
расшатывающих систему. Бесчисленные факты говорят о том, что
качество и результативность медицинской помощи оставляют желать
лучшего: пациенты получают её или слишком много, или слишком мало,
а уровень врачебных ошибок по-прежнему держится на угрожающей
отметке.

????? ???????, ????



Действительно, некоторые аспекты здравоохранения США достойны
похвалы. Но, как нам теперь известно, есть немало серьезных проблем,
расшатывающих систему. Бесчисленные факты говорят о том, что
качество и результативность медицинской помощи оставляют желать
лучшего: пациенты получают её или слишком много, или слишком мало,
а уровень врачебных ошибок по-прежнему держится на угрожающей
отметке.

Майкл Портер, 2006



Воплотить критически значимые стратегические и организационные принципы
[поставщики услуг] смогут при соблюдении следующих трех условий:

Первое – это внедрение системного подхода к описанию и анализу процессов
(«ценностная цепочка оказания медицинской помощи»)

Второе условие – это применение информационных технологий (ИТ).
… простая автоматизация применяемых в медицинской практике методов мало что
даст. Необходимо реформировать процесс оказания медицинской помощи так, чтобы
можно было воспользоваться преимуществами технологий и извлечь из них выгоду.

Третье (обязательное) условие – систематическое обучение. Непрерывный и
формализованный процесс накопления знаний на уровне медицинского состояния –
необходимое звено постоянного совершенствования процесса оказания медицинской
помощи.

Майкл Портер, 2006



КТО МЫ ?



ФГБУ ВЦЭРМ им.А.М.Никифорова МЧС России

2 стационара и поликлиника

900 врачей и медсестер
530 коек

За 2021 год:

17’900+  стационарных   
пациентов

12’000+  операций
150’000+ амбулаторных 
посещений



2001 – 2010  MedTrack & LabTrack



2010 – по настоящее время qMS



Ожидания



История компьютеризации медицины

1960’ 1970’ 1980’ 1990’ 2000’ 2010’ 2020’

НИРы – АРМы МИСы ЕГИСЗ
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Gartner, 2013

1998 2005 2012 2020+

Поколение 1:

Собиратель

Поколение 2:

Документовед

Поколение 3:

Помощник

Поколение 4:

Коллега

Поколение 5:

Наставник

Модель поколений ЭМК



МИС 0.0  Регистр





МИС 1.0  Амбарная книга





МИС 2.0  Пирамидка



Полнота информации
Все медицинской карты – в одном месте



Диагностическая
рабочая станция 

Клиент qMS
рабочее мето
медсестры 

DICOM
просмотрщик

Клиент qMS
Рабочее место
рентгенолога

RIS / PACS qMS HIS / EPR

Клиент qMS
рабочееместо

врача

Отделение радиологии К л и н и к а

Jukebox

ARCHIVE

DICOM сервер
RAID

Регистрация назначения

DICOM сервер: рабочий лист

Диагностическое оборудование

DICOM сервер: хранилище изображений

Просмотровая станция

Rh CT / MRI Mob RhUS

HIS сервер

qMS

Диагностическая
рабочая станция 



Полнота информации
Результаты исследований



Клиент qMS
рабочее мето
медсестры 

CIS qMS HIS / EPR

Клиент qMS
рабочееместо

врача

Отделение функциональной диагностики К л и н и к а

Регистрация назначения

MUSE сервер: лист заданий

Диагностическое оборудование

MUSE сервер: хранилище ЭКГ

Просмотровая станция

HIS сервер

qMS

Сервер ЭКГ

MUSE

HL7

MUSE диагностическая
рабочая станция 

MAC 5500CardioSoft MAC 800

MUSE диагностическая
рабочая станция 





• Одна точка входа

• Один логин/пароль

• Единый источник нумерации

В а ж н о !



МИС 3.0   Социальная сеть









• Носитель остается там, где его породили

• Информация ходит за пациентом

В а ж н о !

• Достоверность данных

• Ручной ввод услуг

• Контроль качества данных

Проблемы:



МИС 4.0   Технологическая платформа



Интеграция – сокращение времени

Процедурный

кабинет

Лист назначений Результаты исследований

ЭМК

Лаборатория

Обработка образца
Разрешение результатов

Анализ
Ввод результатов



Интеграция – исключение потерь



Аптека

Пациенты

ТРАДИЦИОННАЯ

Поставщик

Аптека

Отделение

Пост/Кабинет

… … 261

… … 261

570 чел. − 1850 упак. −  5000 табл./капс./амп.

Схема распределения медикаментов в ЛПУ



Полный цикл работы склада аптеки

Заявка поставщику Приход на склад Акцепт (прямой/обратный)

Оформление накладной Подбор для отделения Регистрация выбытия ЛП



Схема распределения медикаментов в ЛПУ



Аптека

Пациенты

ТРАДИЦИОННАЯ

Поставщик

Аптека

Отделение

Пост/Кабинет

… … 261

… … 261

570 чел. − 1850 упак. −  5000 табл./капс./амп.

Схема распределения медикаментов в ЛПУ



• Виртуальное представление мира 

тождественно реальному

• «Простая» услуга на самом деле 

становится «сложной/комплексной»

• Управление не «на представлениях о…», 

а на основе данных

В а ж н о !



А ПРАВДА ЧТО-ЛИ «Э…» ?



ЭМК движется за пациентом. ЭМК там где нужно!



Главное событие 2021 года

Приказ МЗ РФ от 07.09.2020 г. № 947н

«Об утверждении Порядка организации системы 
документооборота в сфере охраны здоровья в части 
ведения медицинской документации в форме 
электронных документов»

Вступил в силу с 1 февраля 2021 г. 



Методические рекомендации

«По переходу на ведение 

медицинской документации в 

форме электронных 

документов»

Утверждено 5 августа 2021 г. 

Развитие главного события 2021 года



Медицинская запись 

Не структурированная Структурированная

Бумажная

Электронная



Поддержка принятия решений



Анализ и визуализация данных

Отделение неотложной помощи

Количество визитов в день Поступления по возрасту Поступления по полу

Пол

Женский

Мужской

Средняя продолжительность эпизода

Кол-во эпизодов по врачамTOP 10 Диагнозы Тяжесть пациентов MFTI Тяжесть пациентов ESI



?

???

• ЛПУ свое дело сделало!

• МЗ РФ свое дело сделало!

Чего же нам всем не хватает!???



?

УГРОЗЫ (не способствует)

ПРИВЫЧКА работать с бумажным томом:

• Внутренние эксперты (потому что читать ЭТО будут внешние эксперты)

• Внешние эксперты (страховые компании) (а кто их будет учить работе с МИС?)

• Судебно-медицинские эксперты

• Росгвардия

• Пациенты

Бумажная визуализация электронных документов

PDF с квадратиком – это НЕ электронный документ



?

УГРОЗЫ (не способствует)

ПРИВЫЧКА клеить стикеры – «ДА, мы сделали ЭТО!»

NFT в помощь!



?

УГРОЗЫ (не способствует)

ПРИВЫЧКА оформлять документы «задним числом»

Сложившаяся канцелярская практика регистрации документа

(дата и номер) ПОСЛЕ его подписания 



?

УГРОЗЫ (сильно мешает)

Записи о назначении и введении наркотических и психотропных средств!

«Мы будем проверять вас как всегда!»

«Электронные записи? УКЭП?  Нет – не слышали!»



А ЧТО В ИТОГЕ ?



Ценность МИС

Учет услуг Ведение медзаписей Интеграция 
оборудования

Технологические 
цепочки

Структурированные 
записи

Анализ данных

Затраты

Результат

Ценность МИСм
л

н
.р
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.



Р Е З Ю М Е:

o Нет МИС хороших и плохих…

o Есть МИС, которые соответствуют Вашим потребностям
и не соответствуют им.

o Есть МИС вместе с которыми Вы можете развиваться
и которые сдерживают Ваше развитие 



БЛАГОДАРЮ ЗА ВНИМАНИЕ

БАХТИН Михаил Юрьевич

 cmio@nrcerm.ru

 www.nrcerm.ru

 +7.812.702.6339


