
Инструменты МИС 

для управления качеством и 

безопасностью медицинской помощи

На примере МИС qMS от СП.АРМ

Международный конгресс «Информационные технологии в медицине»

Донцова Е.Ю.

14.10.2021



Безопасность пациентов — условие предоставления

качественных основных услуг здравоохранения. Не

вызывает никаких сомнений то, что качественные

услуги здравоохранения во всем мире должны быть

эффективными, безопасными и ориентированными

на потребности людей. Кроме того, качественное

здравоохранение предполагает обеспечение

своевременного, равноправного, комплексного и

результативного обслуживания.

Всемирная Организация Здравоохранения



Задачи МИС в управлении качеством 
медицинской помощи

1. Предупреждение ошибок и выявление 

неблагоприятных событий

2. Помощь в принятии решений

3. Организация процессов для повышения 

эффективности работы клиники

4. Оценка качества



1. Предупреждение ошибок

Идентификация пациента, его образцов 

и медикаментозных назначений 

Последствия ошибок

Ошибки в диагностике

Ошибки при хирургических вмешательствах

Неправильное назначение лекарственных препаратов

Ошибки при переливании крови



Идентификация пациента
Использование браслетов со штрих-кодом



Штрих-кодирование лабораторных образцов, 
препаратов крови 



Технологии с использованием 
идентификаторов штрих-кодов



Ошибки при лекарственной терапии
Ошибки применения лекарственных препаратов являются ведущей причиной нанесения ущерба и предотвратимого
вреда здоровью в системах здравоохранения: убытки, связанные с ошибками применения лекарственных препаратов,
оцениваются на уровне 42 млрд долл. США ежегодно.



Централизация лекарственного обеспечения с помощью роботов



Штрих-кодирование таблетниц и инъекционных 
лекарственных форм



Штрих-кодирование таблетниц и инъекционных 
лекарственных форм





Идентификация пациента и его медикаментов



Проверка выдачи медикаментов пациенту



Назначение медикаментов в МИС qMS



Назначение медикаментов в МИС qMS

❑ Подробное описание режима и дозировки;

❑ Использование МНН или торгового наименования;

❑ Информация о вариантах лекарственной формы, дозировке и фасовке от производителей;

❑ Список всех торговых наименований для данного МНН;

❑ Справочная информация о лекарственном средстве и действующем веществе;

❑ Расчет суточной, суммарной дозы, дозы на курс, на массу тела и площадь поверхности тела 

пациента;

❑ Контроль назначения дозы по DDD (средняя суточная поддерживающая доза ЛС);

❑ Расчет дозы по уровню креатинина, глюкозы, МНО и другим показателям;

❑ Контроль на наличие у пациента лекарственной непереносимости;

❑ Контроль на аналогичные назначений в листе назначений пациента;

❑ Интеграция с экспертными системами для проверки взаимодействия всех принимаемых 

пациентом медикаментов;

❑ Сохранение библиотеки сложных стандартных схем лекарственной терапии;

❑ Экспертиза назначений клиническим фармакологом

❑ …



Интеграция с экспертными системами 
проверки межлекарственного взаимодействия



Система контроля ввода назначений

➢ Проверка повторных назначений;

➢ Противопоказания к назначениям;

➢ Совместимость при назначении нескольких процедур

➢ Наличие медотвода при вакцинации;

➢ …

Настройка алгоритмов, запрещающих или предупреждающих 
некорректные назначения пациенту



Регистрация и анализ неблагоприятных событий



Система регистрации инцидентов



3. Система поддержки принятия решений

Расчет рисков и сигнальная информация о пациенте;

Подбор назначений и времени приема по профилактическим программам;

Определение тактики ведения пациента на основании данных мониторингов;

Назначение медикаментов 

Стандарты оказания медицинской помощи;

Доступ к справочной медицинской информации, национальным клиническим рекомендациям

…



Определение рисков



Определение рисков 
определение тактики ведения пациента

1. Риск падений

2. Потеря веса более 5%

3. Подозрение на онкологическое заболевание

4. Риск тромбоэмболических осложнений и венозных тромбозов

5. Риск инфекционных осложнений

6. Тяжесть повреждений

7. Вероятность острого аппендицита

8. …



Примеры сигнальной информации:

➢ Маломобильный пациент;

➢ Высокий риск падения;

➢ Высокий риск развития пролежней

➢ Резкое снижение скорости клубочковой фильтрации 

➢ Наличие лекарственной непереносимости;

➢ Предельно допустимая лучевая нагрузка;

➢ Нет этапного эпикриза в срок;

Сигнальная информация



Представление клинических данных в динамике



Представление связанных событий случая лечения пациента 
с помощью графа



Мониторинг показателей группы пациентов



Стандарты оказания медицинской помощи



Клинические рекомендации



4. Организация процессов для повышения 
эффективности работы

➢ Планирование использования ресурсов медицинской организации

➢ Информатизация работы стерилизационного отделения

➢ Управление медицинским оборудованием

➢ Обеспечение преемственности в оказании медицинской помощи

➢ Формирование ответственного отношения к своему здоровью у пациента

➢ …



Расписание операционных



Лист ожидания



Контроль готовности к госпитализации



Информатизация работы стерилизационного отделения



Интеграция с ЕГИСЗ, РЕГИСЗ



Личный кабинет пациента



4. Оценка качества медицинской помощи

1. Экспертная оценка с помощью 

протоколов экспертизы качества

2. Автоматизированная экспертиза 

качества



Протокол экспертизы качества



Автоматизированная экспертиза 

по критериям качества

на основе приказа 203н
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