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«ДИСТАНЦИОННЫЙ 

КАРДИОМОНИТОРИНГ»
на примере пациентов с нарушением ритма сердца
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Информационная система

«ТИС:ТЕЛЕМЕДИЦИНСКАЯ ИНФОРМАЦИОННАЯ  

СИСТЕМА»(«ЕДИНЫЙ КАРДИОЛОГ»)

Специальная медицинская информационная система

«ДИСТАНЦИОННОЕ ДИСПАНСЕРНОЕ  

НАБЛЮДЕНИЕ ПАЦИЕНТОВ»(«СМИС ДДН»)

Программное обеспечение

«СИСТЕМА ИСКУССТВЕННОГО ИНТЕЛЛЕКТА ДЛЯ АНАЛИЗА  

КАРДИОЛОГИЧЕСКИХ ИССЛЕДОВАНИЙ» (ИС ИИ-КАРДИО)



«ДИСТАНЦИОННОЕ ДИСПАНСЕРНОЕ  

НАБЛЮДЕНИЕ ПАЦИЕНТОВ»

Специальная медицинская информационная система

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ  

ПРОГРАММА

МЕДИЦИНСКИЕ ИЗДЕЛИЯ

(персональные 
медицинские помощники)

СМИС ДДН

РЕЗУЛЬТАТ 

ИССЛЕДОВАНИЙ

СИСТЕМА ИИ ПЛАТФОРМА ПМП (РОСТЕХ)

ЕДИНЫЙ КАРДИОЛОГ

ГИСЗ

ЭМК

АПУ, ФАП, СТАЦИОНАРЫ

СОСТАВ СМИС ДДН:

1.Мобильное приложение пациента.

2.Специальная медицинская информационная система.



ПРИМЕР ПРАКТИЧЕСКОЙ РЕАЛИЗАЦИИ (СМИС ДДН)

Проведение клинической апробации

на базе «Медико-санитарной части Казанского Федерального университета»

1 2

3 4

Оценить эффективность специальной 

медицинской информационной системы  

дистанционного диспансерного наблюдения 

в мониторинге состояния лиц с нарушениями 

ритма сердца

Оценить работу системы искусственного 

интеллекта по выявлению патологий связанных  

с нарушением ритма сердца

Отработать организационную модель 

проведения дистанционного наблюдения 

больных с НРС с использованием СМИС ДДН

Отработать модели аппаратно-технического  

оснащения пациентов для проведения  

дистанционного мониторинга



ОРГАНИЗАЦИОННАЯ МОДЕЛЬ ПРОВЕДЕНИЯ 

ДИСТАНЦИОННОГО НАБЛЮДЕНИЯ

15ДНЕЙ 15ДНЕЙ

ПЕРВИЧНЫЙ  
ПРИЁМ

ПРОВЕДЕНИЕ 
МОНИТОРИНГА

ПОВТОРНЫЙ  
ПРИЁМ

ПРОВЕДЕНИЕ 
МОНИТОРИНГА

ОКОНЧАНИЕ 
МОНИТОРИНГА

Формирование 

индивидуальной 

программы

Проведение эталонного

12-канального ЭКГ

Оснащение ПМП

Активация мобильного  

приложения

Подписание документов

Проведение эталонного

12-канального ЭКГ

Промежуточный анализ  

результатов

Корректировка 

индивидуальной 

программы

Проведение

12-канального ЭКГ

Анализ результатов

ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ.  
ЗАКЛЮЧЕНИЕ

ПРОГРАММА МОНИТОРИНГА

6-канальный ЭКГ (мин.3 раза в день)

Самочувствие

Приём лекарственных средств
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АНАЛИЗ ЭКГ ИИ
Мониторинг проведения  

исследований и приёма ЛС

ВРАЧЕБНЫЙ АНАЛИЗ ЭКГ  
В «ЕДИНОМ КАРДИОЛОГЕ».

ФОРМИРОВАНИЕ ЗАКЛЮЧЕНИЯ



ХАРАКТЕРИСТИКА ВКЛЮЧАЕМЫХ  

В ИССЛЕДОВАНИЕ ПАЦИЕНТОВ

В исследование были включены больные с нарушениями сердечного 

ритма,выставленными на основании анамнестических данных,  

данных физикального и инструментального обследования

в условиях стационара

15ЧЕЛОВЕК
В ВОЗРАСТЕ 18 - 80 ЛЕТ

КРИТЕРИИ ВКЛЮЧЕНИЯ СУБЪЕКТОВ

1.Наличие письменного согласия пациента на проведение исследования.

2.Наличие установленного нарушения ритма сердца.

3.Возраст 18 - 80 лет.

4.Сохранённые когнитивные функции.

5.Тех. возможность установки приложения на смартфон пациента (Android).

6.Комплаентность.

КРИТЕРИИ НЕ ВКЛЮЧЕНИЯ СУБЪЕКТОВ

1.Острые состояния, обострение хронических заболеваний.

2.Наличие когнитивного дефицита, создающего существенные сложности 

при обучении пациента использованию мобильного приложения.

3.Беременность.

4.Наличие установленных психических расстройств.

КРИТЕРИИ ИСКЛЮЧЕНИЯ СУБЪЕКТОВ

1.Нарушение правил использования выдаваемой аппаратуры.

2.Развитие острых состояний, не связанных с основной патологией.

3.Отказ пациента от участия в исследовании.

Контрольная группа - пациенты с нарушениями ритма сердца,  

не участвующие в системе ДДН и проходящие рутинные

электрокардиологические обследования в амбулаторных условиях



ОСНАЩЕНИЕ ПАЦИЕНТА

СМАРТФОН (ANDROID)СИСТЕМА БЕСПРОВОДНОГО МОНИТОРИРОВАНИЯ ЭКГ

(вариант исполнения Кардиорегистратор беспроводной КРБ-02)



РАБОЧЕЕ ПРОСТРАНСТВО ВРАЧА



РЕЗУЛЬТАТЫ

среднее количество плёнок,  

зарегистрированных каждым пациентом 

ЭКГ за 30 дней в группе исследования
подтверждённое нарушение ритма  

в группе исследования, из них:

Один из случаев обнаружения ритма ФП потребовал  

экстренной госпитализации пациента в стационар 

с проведением медикаментозной кардиоверсии,

два случая потребовали коррекции терапии,которая  

была проведена в дистанционном режиме, после чего 

синусовый ритм был восстановлен

115
221

18Наджелудочковые экстрасистолии

Желудочковые экстрасистолии 62

Атриовентрикулярные блокады 1степени 188

Пароксизмы трепетания предсердий 33

Пароксизмы фибриляции предсердий 57
В группе контроля при рутинном исследовании  

фибрилляция предсердий была зарегистрирована  

только у одного пациента, страдающего 

персистирующей формой ФП



ВЫВОДЫ

Проведение дистанционного  

наблюдения за состоянием здоровья  

пациентов с нарушениями ритма  

сердца при помощи использования  

СМИС ДДН реализуемо в реальной  

клинической практике при  

адекватном подборе пациентов,  

подлежащих мониторингу

1

СМИС ДДН позволяет  

регистрировать как постоянные,  

так и пароксизмальные формы  

нарушений ритма сердца,

и обеспечивает оперативное  

оповещение врача о ситуациях,  

требующих его вмешательства

2

СМИС ДДН в перспективе может  

стать инструментом для проведения  

диагностики нарушений ритма  

сердца, а также для подбора  

антиаритмической терапии

3


