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Аннотация
Рассмотрены проблемные вопросы обеспечения коммуникаций военно-медицинских организаций в единой государственной 
медицинской информационной системе. Показано, что военно-медицинское учреждение является составной частью военной 
организации государства, которая интегрирована в общенациональную медицинскую систему. Повышение эффективности ра-
боты военно-медицинских учреждений ограничено возможностями информационного обеспечения бизнес-процессов, скоро-
сти анализа информации за любой период и в любом разрезе, а также способностью наладить полный управленческий учет для 
принятия обоснованных управленческих решений.
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Введение 
Рассматривая специфику коммуникаций воен-

но-медицинских организаций, в частности военных 
госпиталей, представляющих собой, как правило, 
многопрофильные стационары, необходимо понима-
ние того, что они являются элементами общенацио-
нальной системы здравоохранения. Таким образом, 
военный госпиталь должен рассматриваться как со-
ставная часть военной организации государства — си-
стемы военного здравоохранения и одновременно как 
элемент, интегрированный в более обобщенную си-
стему — государственную систему здравоохранения и 
социальную систему общества в целом.

Результаты 
Как разновидность социальной организации 

военный госпиталь является открытой системой, 
находящейся под влиянием различных внешних 
факторов или внешней среды (экономических, по-
литических, правовых, научно-технологических, 
социокультурных и т.  д.). Значительное влияние на 
его деятельность имеют потребители, поставщики 
ресурсов, профессиональные сообщества и органы 
управления здравоохранением, фонды, аккумули-
рующие финансовые средства для оказания меди-
цинских услуг, и страховые медицинские организа-
ции, средства массовой информации и пр. факторы. 
Коммуникации со структурами, обеспечивающими 
обмен информацией по перечисленным вопросам, 
являются необходимым элементом деятельности во-
енного госпиталя.

Вместе с тем особенностью коммуникаций с 
внешней средой военно-медицинских организаций, к 
которым принадлежат военные госпитали, является 
необходимость закрытости информации, касающейся 
военнослужащих. Этим обусловлено тем обстоятель-
ством, что они не могут быть полноценными участни-
ками единой базы данных в области здравоохранения. 
Кроме того, у военного госпиталя имеется необходи-
мость участия в автоматизированной системе управ-
ления оборонного ведомства, информация которой 
требует наличия каналов связи повышенной защи-
щенности и накладывает определенные ограничения 
на коммуникации подобных учреждений.

Другой специфической чертой взаимодействия 
с внешней средой является повышенная потребность 
в использовании специалистами военных госпиталей 
технологий и сервисов удаленной медицины (УМ), в 
частности роботов присутствия, хирургических ро-
ботов, систем измерения и передачи лечащим врачам 
параметров и показателей функционирования сердеч-
но-сосудистой и других систем пациентов; примене-
ние современных диагностических приложений. УМ 
увеличивает доступность достижений медицины для 
пациентов, проживающих в удаленных гарнизонах и/
или регионах страны, а также находящихся в районах 
боевых действий. 

Структурный анализ деятельности военного 
госпиталя с использованием процессного подхода 
позволяет выделить следующие, наиболее важные, 
определяющие результаты его функционирования, 
бизнес-процессы [2]: 
1.  Производство медицинских услуг; 
2.   Приобретение и дальнейшее обращение лекар-

ственных средств и медицинских изделий;
3.   Заготовка и дальнейшее обращение донорской 

крови;
4.   Техническое обслуживание, ремонт и метроло-

гическое обеспечение медицинских изделий;
5.   Обеспечение кадровыми ресурсами и непрерыв-

ное профессиональное образование персонала;
6.   Обеспечение информационными ресурсами и 

информатизация бизнес-процессов; 
7.  Финансово-экономическое обеспечение; 
8.  Материально-техническое обеспечение;
9.  Содержание, ремонт и развитие инфраструктуры;
10.   Правовое обеспечение;
11.    Обеспечение различных видов безопасности 

(инфекционной, радиологической, пожарной, 
физической и пр.);

12.    Процесс управления организацией (стратегиче-
ское управление); 

13.    Процесс подготовки госпиталя к функциони-
рованию в условиях отличных от повседневной 
деятельности (в условиях ведения Вооружен-
ными Силами военных действий, в чрезвычай-
ных ситуациях мирного времени и пр.);

14.  Процессы внедрения проектов, связанных с ос-
воением новых организационных и медицинских 
технологий (включая высокотехнологичные).
Выделенные процессы были классифицирова-

ны с использованием признака целевой функции в си-
стеме деятельности. 

Из перечисленных процессов наиболее важны-
ми, определяющими результаты деятельности воен-
ного госпиталя в любых условиях его функциониро-
вания, являются первые три процесса, в совокупности 
представляющие производственную деятельность ме-
дицинской организации. 

В ходе процесса производства медицинских ус-
луг происходит изменение состояния преобразуемого 
ресурса. Этот процесс является целевым объектом соз-
дания военного госпиталя, обеспечивающим выпол-
нение его миссии, что позволяет отнести этот процесс 
к основному процессу военного госпиталя. Процесс 
производства медицинских услуг включает оказание 
медицинской помощи с сопутствующим процессом 
использования лекарственных средств, медицинских 
изделий, донорской крови, а также осуществление экс-
пертных исследований. 

В процессах обеспечения исполнителей меди-
цинских услуг вспомогательными ресурсами (донор-
ской кровью, лекарственными средствами и медицин-
скими изделиями) и их применения по медицинскому 
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назначению происходит добавление ценности произво-
димому продукту. Большинство медицинских услуг не 
могут быть предоставлены без применения указанных 
вспомогательных ресурсов, в чем и заключается до-
бавление ценности оказанной услуги для потребителя. 
Кроме того, в предоставленной услуге появляется то-
варная составляющая, от качества которой во многом 
зависит качество услуги. В соответствии с делением, 
принятым подробной классификацией, эти процессы 
можно отнести к сопутствующим, ориентированным 
на оказание услуг, являющихся результатами сопут-
ствующей основному производству производственной 
деятельности и также обеспечивающих выполнение ос-
новного предназначения военного госпиталя.

К вспомогательным бизнес-процессам военного 
госпиталя, обеспечивающим поддержание специфиче-
ских черт производственной деятельности, можно, по 
нашему мнению, отнести процесс обслуживания и ре-
монта медицинского оборудования, метрологических 
поверок и измерений точности медицинских аппаратов 
и приборов. 

Последующие в вышеприведенном списке про-
цессы, за исключением, конечно, процесса стратегиче-
ского управления организацией, следует отнести к обе-
спечивающим бизнес-процессам военного госпиталя, 
поддерживающим его жизнедеятельность. 

В общем виде они снабжают ресурсами, форми-
руют инфраструктуру организации, обеспечивают пра-
вовое и информационное сопровождение, т. е. создают 
условия для выполнения лечебно-диагностического и 
экспертного процессов.

Процессы подготовки госпиталя к функциони-
рованию в условиях, отличных от повседневной дея-
тельности, и процессы внедрения отдельных проектов, 
завершающие список идентифицированных процессов 
военного госпиталя, следует, по нашему мнению, отне-
сти к бизнес-процессам развития.

Каждый из выделенных бизнес-процессов яв-
ляется сложным макропроцессом и содержит множе-
ство процессов более низкого уровня. Например, биз-
нес-процесс стратегического управления состоит из 
процессов взаимодействия с внешней средой, страте-
гического планирования, управления документацией и 
управления изменениями.

Процесс производства медицинских услуг пред-
ставляет собой сквозной (межфункциональный) про-
цесс и состоит из двух параллельно протекающих 
процессов: лечебно-диагностического и экспертного, в 
свою очередь включающих процессы предоставления 
общегоспитальных медицинских услуг и частных про-
цессов оказания медицинских услуг каждому из паци-
ентов из входящего потока.

Процесс приобретения и обращения лекарствен-
ных средств, медицинских изделий состоит из процессов 
приобретения, приема, хранения, подготовки к выдаче 
в подразделения (включая изготовление лекарственных 
форм), выдачи (доставки) в подразделения используе-

мых в производстве медицинских услуг вспомогатель-
ных ресурсов (лекарственных средств, медицинских 
изделий и расходных средств, медицинских газов) и 
процесса их утилизации после использования (или ис-
течения периода использования) по назначению. 

Процесс обеспечения донорской кровью и ее компо-
нентами состоит из процессов заготовки, переработки, 
хранения и выдачи в подразделения   для производства 
медицинских услуг, а также процесса утилизации отхо-
дов, образовавшихся после клинического применения, 
либо ресурсов с истекшим периодом использования.

Таким образом, деятельность военного госпи-
таля представляет собой связанное множество биз-
нес-процессов, конечной целью которых является 
создание линейки продуктов (выходов процессов), 
удовлетворяющих потребности их потребителей и за-
интересованных сторон.

Повышение эффективности деятельности во-
енного госпиталя в значительной степени зависит от 
возможностей организовать полноценную информаци-
онную поддержку (сопровождение) бизнес-процессов, 
измерение качественных и количественных характери-
стик процессов, анализ информации за любой период 
и в любом разрезе, наладить полный управленческий 
учет, получив возможность принятия обоснованных 
управленческих решений.

Информационная поддержка — это процесс, во 
время которого пользователь получает определенную 
информацию для решения конкретных проблем, воз-
никших на производстве или в организации. 

Информационное сопровождение бизнес-про-
цессов — это использование информационных систем 
и иных средств IT-технологий для  эффективной дея-
тельности, получения конкурентных преимуществ и 
т.  п.). Важную роль при сопровождении бизнес-про-
цессов играют  интегрированные информационные 
системы. Под ними понимается  открытый комплекс 
программно-аппаратных средств, поддерживающий 
бизнес-процессы и объединяющий данные, функции и 
производственные процессы в одно целое.

Не вызывает сомнения, что ядром интегриро-
ванной информационной системы военного госпиталя 
является система подобная МИС гражданской меди-
цинской организации. 

Согласно определению, данному в методиче-
ских рекомендациях по обеспечению функциональных 
возможностей медицинских информационных систем 
медицинских организаций (МИС МО)1, медицинская 
информационная система медицинской организации обо-
значается как «интегрированная или комплексная инфор-
мационная система, предназначенная для автоматизации 
лечебно-диагностического процесса и сопутствующей ме-
дицинской деятельности медицинской организации».

1    Методические рекомендации по обеспечению функциональных 
возможностей медицинских информационных систем медицинских 
организаций (МИС МО) (утв. Министерством здравоохранения РФ  
1 февраля 2016 г.)
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Заключение 
Таким образом, МИС МО, включая ВМО, долж-

на быть предназначена для обеспечения:
1.   Информационной поддержки процесса ока-

зания медицинской помощи на уровне ме-
дицинской организации, включая ведение 
электронной медицинской карты пациента, ме-
дико-технологических процессов в рамках ме-
дицинской организации;

2.   Информационной поддержки процесса управ-
ления медицинской организации, включая 
управление административно-хозяйственной 
деятельностью медицинской организации, 
формирование и передачу данных о затратах на 
оказанную медицинскую помощь и лекарствен-
ное обеспечение;

3.   Информационной поддержки процессов вза-
имодействия с пациентами, включая предо-
ставление возможности записи и самозаписи 
пациента на прием к врачу, информационного 
наполнения личного кабинета пациента, выда-
чи пациенту электронных копий медицинских 
документов;

4.   Информационного взаимодействия между раз-
личными медицинскими организациями в рам-
ках оказания медицинской помощи, включая 
направление пациентов в другие медицинские 
организации для проведения лабораторных и 
диагностических обследований, для получения 
медицинской помощи;

5.   Информационного взаимодействия с центра-
лизованными региональными и федеральными 
информационными ресурсами в части обмена 
информацией, связанной с лечебно-диагности-
ческим процессом.
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