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Аннотация 
Брежнев А.И,. Литвинов А.А., Павленко М.В. Основные требования к системе 

управления потоками работ для оценки качества и стоимости лечения. В статье 
рассматриваются особенности построения системы управления потоками работ для 
оценки качества и стоимости лечения пациента.  

 
Общая постановка проблемы. В настоящее время в области здравоохранения с 

целью оптимизации управленческих решений, обучения врачей, повышения качества 
медицинской помощи организуются работы по стандартизации. Высокое качество 
медицинской помощи невозможно без современных диагностических и лечебных 
технологий. Одной из основных характеристик этих технологий являются стандарты 
диагностики и лечения, их соответствие возможностям учреждений и потребностям 
больного с конечной целью – благоприятным исходом для пациента и экономической 
целесообразностью  для медучреждения. При этом стандарты следует рассматривать, как 
отдельные звенья единого технологического процесса, предлагающего использование 
наиболее эффективных, и  в то же время, наиболее экономичных методов диагностики и 
лечения[1]. Следует отметить, что без полной информационной поддержки невозможно 
осуществление качественного контроля выполнения стандарта. Поэтому вопросы построения 
информационных технологий построения, выполнения, контроля стандартов медицинской 
помощи являются актуальными вопросами медицинской информатики.  

Постановка задачи исследования. В основе автоматизации выполнения и контроля 
стандартов целесообразно использовать модель управления бизнес-процессами. При этом 
стандартам соответствуют потоки работ, за выполнение которых отвечает соответствующий 
уровень информационной системы [2]. Поток работ можно определить как абстракцию, 
описывающую структуру и порядок активностей, временные и пространственные 
ограничения, использование  людских и материальных ресурсов. При проектировании и 
построении такой системы важной задачей является выделение особенностей  структуры, а 
также требований связанных с процессом формирования, исследования, исполнения потоков.  

Решение задачи и результаты исследований. На базе проблемной лаборатории 
«Новые информационные технологии в медицине»  были рассмотрены основные активности, 
используемые в потоках работ данного вида, и выделены основные особенности, связанные с 
информационной поддержкой построения и использования стандартов.  

Среда создания потоков ориентирована на эксперта-медика, что диктует требования: 
к построению редактора потоков работ, их тестирования, связи с подсистемами;  построению 
слоя трансформации модели потока в исполняемый вид, позволяющий координировать 
работу различных модулей системы; гибкости, адаптивности модулей системы.  

Наличие соответствующей терминологической поддержки. Поток работ задается 
медиком-экспертом и связан с клиническим диагнозом[3]. Основными активностями потока 
являются: процедура, которая может быть лечебной, диагностической, выполнением 
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лабораторного исследования; назначение медикаментов. Таким образом, в основе задания 
потоков лежат справочники: клинических диагнозов, лечебных и диагностических процедур, 
медикаментов, материалов.  Связанные компоненты данных справочников составляют 
активности, последовательности которых формирует основу потока.  

Другие активности. Кроме процедур и назначений могут использоваться другие 
активности, связанные с соответствующими подсистемами: выделение/освобождение койки 
определенного типа, назначение/снятие стола питания и т.д.  

Характеристики и объекты, связанные с выполнением активности. Необходимо 
учитывать ряд дополнительных характеристик и объектов, связанных с выполнением 
активности. Например, сведений о специализации/квалификации исполнителя для 
выполнения данной процедуры. При этом следует отметить возможность наличия множества 
альтернативных объектов (например, медикаментов). 

Необходимо учитывать дополнительные характеристики пациента, в рамках одного 
и того же клинического случая, которые могут повлечь за собой альтернативный сценарий 
лечения пациента, ведущий к иным финансовым расходам. 

Расширение и изменчивость потока работ. Возможные изменения потока работ 
(добавление, изменение активностей) со стороны лечащего врача. При этом возможны 
варианты: дополнительного подтверждения добавления, отключения активностей  со 
стороны ответственных  лиц (менеджера, эксперта). 

Существование весового признака активности. Например, активности могут быть: 
обязательными, желательными. Данный признак является одним из критериев при оценке 
качества лечения пациента. 

Обеспечение мониторинга выполнения потоков. Для оценки и оптимизации 
выполнения стандартов следует разработать комплекс средств связанных с мониторингом 
выполнения потоков работ, позволяющих оценить расхождение фактически выполненных 
активностей с запланированными стандартом (время, финансы, структура). 

Выводы. В докладе представлен оценка и комплекс требований связанных с 
созданием системы управления потоков для оценки экспертизы качества лечения. 
Описанные особенности составляют основу требований, влияющих на структуру системы 
управления потоками работ, в основе которых лежат медицинские стандарты. 
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