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АКТУАЛЬНОСТЬ СОЗДАНИЯ И ВНЕДРЕНИЯ

 МЕДИЦИНСКИХ ИНФОРМАЦИОННЫХ СИСТЕМ 
Медицинские информационные системы (МИС) - в широком смысле это 

форма организации в медицине, объединяющая в процессе 
деятельности медиков, математиков, техников с комплексом технических 
средств и обеспечивающая сбор, хранение, обработку, анализ и выдачу 

медицинской информации различного профиля в процессе решения 
задач, а в узком смысле - комплекс математических и технических 
средств, обеспечивающих сбор, хранение, переработку и выдачу 

медицинской информации при решении задач клинической медицины 
или здравоохранения. Создание любой МИС имеет целью облегчить и 

упорядочить работу с потоками медицинской информации, 
интенсифицировать использование ресурсов здравоохранения при 

одновременном улучшении качества медицинской помощи. Основные 
качества, которыми должна обладать любая медицинская 

информационная система: 
- надежность 

-  защищенность данных как от аппаратных сбоев, так и от 
неправильных действий пользователей; 

-  удобство применения при эксплуатации: полнота, наглядность, 
доступность интерфейса для пользователя; 

- гибкость, модифицируемость, наращиваемость; 
- -целостность - способность системы выполнять определенный 

организационно и функционально логичный круг вопросов; 
- -открытость - способность системы к обмену информацией с 

другими системами. 



Информационная безопасность медицинских информационных систем 
Информационную безопасность медицинских информационных систем 
регулирует Федеральный закон №152-ФЗ о персональных данных, 

принятый Государственной Думой от 8 июля 2006 года. 
В медицинском учреждении используется следующий порядок действий:

1) Страховая компания заранее присылает по электронной почте списки 
своих застрахованных с указанием Ф.И.О., даты рождения, номера полиса, 

места работы, сроков прикрепления и программы прикрепления к 
поликлинике.

2) Списки обрабатываются оператором и импортируются в медицинскую 
информационную систему (МИС).

3) По факту визита пациента (а пациент может придет, а может и нет) в его 
электронную медицинскую карту (ЭМК) вносятся недостающие 

данные (№ карты и т.д.).



Структура ГОУЗ «Онкологический диспансер» 



Схема внешнего документооборота 
ГОУЗ «Онкологический диспансер»
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Схема информационного сопровождения 
пациента поликлиники 



Программный комплекс Медицинская Информационная 
Система «РОФОМС» работает по технологии клиент-сервер. 
Базу данных обслуживает специальная программа - сервер 

базы данных. В качестве нее выступает Microsoft SQL Server. 

Схема информационных потоков подсистем МИС «РОФОМС» 



Модуль «Аптека» МИС «РОФОМС» 

Меню текущих остатков 

Форма текущих остатков 



Форма информации об остатке 
на начало работы 

Карточка документа 
«Аптека-Склад»
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Модуль «Отделения» МИС «РОФОМС»

Диалоговое окно «Настройки»

Диалоговое окно «Отделение»
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Информация о персонифицированном расходе 



Модуль «Врач» МИС «РОФОМС»

Модуль «Врач» предназначен исключительно для создания 
назначений пациентам. С целью упорядочить работу лечебно-

профилактических учреждений в программе по ведению 
персонифицированного учета была добавлена возможность 

работать с листом назначений. 
Схема действий: 

- ввести информацию о врачах в модуле нормативно-
справочной базы; 

- при наличии медицинской карточки пациента выбрать его 
лечащего врача; 

- при запуске врачом своего модуля, он создает назначение 
пациенту; 

- сотрудник отделения, отвечающий за расход медикаментов, 
запускает форму назначений на конкретный день и делает отметки 

о выполнении назначения, при этом автоматически создается 
документ персонифицированного расхода.



Диалоговое окно «Медицинская карточка» 

Диалоговое окно «Карточка сотрудника»
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Диалоговое окно «Список назначений на дату» 



ОРГАНИЗАЦИОННО-ЭКОНОМИЧЕСКОЕ ОБОСНОВАНИЕ
МОДУЛЯ «ВРАЧ» МЕДИЦИНСКОЙ ИНФОРМАЦИОННОЙ СИСТЕМЫ «РОФОМС»

Экономическая целесообразность внедрения :
- сокращение времени консультаций пациентов 

вследствие автоматизации хранения информации;
- повышение эффективности контактов с 

пациентами, аптеками и между отделениями;
- быстрое внесение корректив, связанных с 

изменением информации.
Таким образом, разработка является экономически 

эффективной, поэтому она может быть рекомендована 
для практического использования.



БЛАГОДАРЮ ЗА ВНИМАНИЕ


