
Технологии и принципы цифровой 

пациент-ориентированной медицины 

при модернизации приемного 

отделения многопрофильного 

стационара
С.С. Петриков
И.А. Тыров



Приоритетная задача — улучшение качества оказания 

медицинских услуг

Новый подход

к диагностике и 

маршрутизации пациентов

60% 
недовольства граждан 

вызывает работа приемных отделений

Пациент-ориентированная 

работа на всех этапах 

помощи

ПРОБЛЕМА

РЕШЕНИЯ

Использование процессного подхода при 

реорганизации процессов приемного отделения



Приемное отделение ранее



Реформа приемного отделения

• Концепция «пациент-ориентированности»

• Быстрое распределение потоков больных

• Ускорение обследования больных и пострадавших

• Сначала организация процесса, затем автоматизация

• Экономическая обоснованность принимаемых решений



Целевая модель приемного отделения



Планирование работ и внедрения ИС



Перепланировка и схема движения пациентов



Схема движения информации

1. Поступление/ 

идентификация

2. Санобработка

3. Регистрация и 

распределение

4. Направление 

к специалисту
5. Осмотр

9. Медицинские 

мероприятия

10. Принятие 

решения

8. Проведение 

консультаций

7. Направление на 

исследования

6. Направление на 

анализы

11. Выписка

12. Санпропускник

13. Госпитализация 

в отделение

14. Госпитализация 

в реанимацию

15. Оперблок



Моделирование процесса работы 

приемного отделения

• Четкое понимание последовательности действий персонала;

• Разработка регламента работы персонала; 

• Постановка задач для разработчиков на основе согласованной модели.



Автоматизация процессов



Экономическая обоснованность

Описание процессов 

приема пациентов 

(по нозологиям)

Определение прямых 

расходов в натуральном 

выражении

Определение прямых 

затрат в стоимостном 

выражении

Определение косвенных 

затрат в стоимостном 

выражении

Расчет полной 

себестоимости процесса 

приема пациента

Расчеты полной себестоимости были проведены 

по 15 нозологиям абдоминальной и торакальный 

хирургии, сосудистой хирургии, нейрохирургии, 

травматологии

Предложения о структуре и уровнях тарифов с 

обосновывающими документами представлены в 

вышестоящие организации

Выдвинуто предложение об утверждении 

3-х уровневых тарифов для приемного 

отделения
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Организация работы приемного отделения



«Ломка» сознания персонала
Тренинги по пациент-

ориентированности, постоянная 

обратная связь

Отсутствие программного 

обеспечения

Пилотный проект ДИТ по 

информатизации приемного 

отделения 

Сложная маршрутизация 

пациентов
Перепланировка центрального 

приемного отделения

Новый, непонятный для 

участников процесс

Моделирование и 

регламентация процесса

Проблемы внедрения и их решения



Дальнейшие направления развития

Ускорение и гарантирование 

передачи данных и принятия 

решений

Мобильные коммуникаторы 

для медперсонала

Доступ ко всей полноте 

медицинской информации 

в реальном времени

Интеграция 

с медицинскими системами 

(ЛИС, СКУУ, PACS, ИС СП)

Устранение блокеров, 

ускорение работы

Совершенствование процесса 

работы приемного отделения

Внедрение стандартов работы 

по нозологиям, включая аудит

Сокращение издержек, 

приведение процессов в 

порядок



Спасибо за внимание!

И.А. Тыров

it@sklif.mos.ru


