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Сегодня ведущими идеологическими концепциями, под влиянием которых формируется 
современная система здравоохранения, выступают ценностная и персонализированная меди-
цина, технологии Health 4.0. Ключевой составляющей развития современных медицинских 
организаций является выстроенная система бизнес-процессов, обеспечивающая реализацию 
концепций ценностной и персонализированной медицины в сочетании с применением циф-
ровых технологий. В настоящее время решается множество вопросов, связанных с использо-
ванием цифровых технологий. При этом на практике многие медицинские организации в сво-
ей деятельности используют цифровые технологии частично или не используют в принципе. 
Статья посвящена разработке референтной модели основных бизнес-процессов современной 
медицинской организации, а также исследованию возможностей применения предложенной 
референтной модели процессов в условиях цифровизации системы здравоохранения России. 
Задача исследования – построение референтной модели основных бизнес-процессов совре-
менной медицинской организации, представляющей собой формализованное представление 
процедуры приема пациента в стационаре.  Для формирования референтной модели исполь-
зовались такие методы исследования, как анализ, обобщение и моделирование. В рамках ис-
следования проведен анализ лечебных процессов на примере изучения опыта различных ме-
дицинских организаций Санкт-Петербурга, на основании которого предложено описание ре-
ферентной модели процессов и выполнено графическое представление лечебных процессов с 
использованием современных инструментальных средств моделирования.   На основе прове-
денного исследования сформированы требования к функционалу медицинской информаци-
онной системы, обеспечивающей соответствующую информационно-технологическую под-
держку процессов.  Приводятся результаты сравнительного анализа функционала отечествен-
ных медицинских информационных систем, обосновывается возможность использования 
предлагаемой референтной модели для создания основы моделирования процессов в кон-
кретных медицинских организациях в целях пересмотра и совершенствования имеющихся 
процессов и введения новых. Предлагаемое решение позволяет оперативно сформировать си-
стему процессов в рамках построенной референтной модели и определить требования к функ-
ционалу медицинских информационных систем для реализации соответствующей ИТ-
поддержки. Даны рекомендации по использованию предложенной референтной модели ос-
новных бизнес-процессов современной медицинской организации. 
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The article is devoted to the development of the reference model of the main activity processes 
of a medical organization, as well as to the study of the possibilities of using the proposed reference 
model in the conditions of digitalization of the Russian healthcare system.   In the introduction, the 
authors justify the relevance of the topic. The chosen topic is relevant because the key component of 
the development of modern medical organizations is a system of business processes that ensures the 
implementation of the concepts of value and personalized medicine in combination with the use of 
digital technologies. Currently, we have to address many issues related to the formation of new 
management models based on the use of digital technologies. At the same time, in practice, many 
medical organizations use digital technologies in their activities only partially, or do not use them at 
all.  The objective of this study was to build a reference model of processes in a medical organization, 
which is a formalized presentation of the patient reception procedure in the hospital.  This article 
uses the following research methods: analysis, generalization, modeling.  As a result, the authors 
present the reference model and formulate the requirements for the functionality of MIS, which 
ensures the appropriate IT support of the processes. Moreover, they justify the possibility of using 
the proposed reference model to create a basis for modeling processes in specific medical 
organizations, in order to revise and improve existing processes and introduce new ones.  In the 
conclusion, the authors give recommendations on using the reference model.   They recommend to 
make its revision in accordance with the specifics of the activities of a particular medical 
organization, and take into account current trends in the policies of the Ministry of Health regarding 
the informatization of medical organizations, as well as changes in legislation. 
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Введение. В связи с тенденцией цифровиза-
ции системы здравоохранения как одной из 
ключевых отраслей экономики, реализацией 
концепций ценностной и персонифицированной 
медицины (т. е. медицины, основывающей реше-
ния на индивидуальных характеристиках паци-
ентов, а не на средних показателях по всему 
населению [1]), а также повышением уровня са-
мостоятельности медицинских организаций ак-
туальными остаются вопросы менеджмента в 
здравоохранении. Основной целью современных 
систем управления в здравоохранении является 
снижение потерь общества от заболеваемости, 
инвалидности и смертности населения. Для до-
стижения указанной цели необходима эффек-

тивная деятельность как всей системы здраво-
охранения, так и каждой медицинской органи-
зации [2, 3]. При этом, как отмечается в проана-
лизированных публикациях, цифровая транс-
формация, претерпеваемая сейчас сектором 
здравоохранения, является ключевым компонен-
том для улучшения результатов лечения пациен-
тов, и её влияние на все аспекты управления ме-
дицинской организацией будет только возрас-
тать [4–6]. Таким образом, актуальной является 
разработка референтной модели основных биз-
нес-процессов современной медицинской орга-
низации, а также исследование возможностей 
применения модели в условиях цифровизации 
системы здравоохранения России. 
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Цель данного исследования – построение ре-
ферентной модели основных бизнес-процессов 
современной медицинской организации, пред-
ставляющей собой формализованное представле-
ние процедуры приема пациента в стационаре. Ре-
ферентная модель разрабатывается с целью созда-
ния основы для моделирования процессов в кон-
кретных медицинских организациях и, впослед-
ствии, для пересмотра и совершенствования име-
ющихся процессов и введения новых процессов. 

Методика исследования. Методика настояще-
го исследования представляет собой совокуп-
ность следующих этапов. 

1. Анализ. В рамках исследования проведены 
сбор и анализ информации о процессах меди-
цинской организации на основе интервьюирова-
ния и анкетирования персонала медицинских 
организаций различных форм собственности, 
создано описание данных процессов. 

2. Обобщение. Для создания референтной 
модели описание процессов представлено в об-
щем (универсальном для медицинских органи-
заций) виде. 

3. Собственно моделирование. Референтная 
модель построена с помощью инструментально-
го средства моделирования бизнес-процессов 
Business Studio в нотациях IDEF0 и «Процедура». 

Моделирование бизнес-процессов является 
одним из методов улучшения качества и эффек-
тивности работы организации. В основе этого ме-
тода лежит описание процесса через различные 
элементы, присущие процессу [7]. Для решения 
задач по совершенствованию процессов, функци-
ональной структуры или внедрению системы ав-
томатизации в медицинской организации необхо-
димо произвести исследование деятельности ор-
ганизации и построить наглядные модели её рабо-
ты «как есть», а после проведения анализа и выяв-
ления «узких мест» – модель «как должно быть». 
Модель «как есть» – это текущее состояние про-
цессов, описание которого производится на осно-
ве непосредственного общения с участниками 
процессов [8]. Модель «как должно быть» – целе-
вое состояние процессов [9]. Существенно упро-
стить и ускорить построение этих моделей позво-
ляет использование референтной модели.  

Референтные модели лечебных процессов по-
могают координировать между подразделениями 
процесс оказания медицинской помощи. Хотя кли-
нические и административные процессы со време-
нем меняются, некоторые общие схемы являются 
частью фундаментальных процессов клинической 
практики, в основном остающихся неизменными в 
течение определенных периодов времени. 

Под референтной моделью понимается кон-
цептуальная модель, формализующая рекомен-
дованные практики ведения бизнеса в опреде-
ленной области [10]. Референтная модель не яв-
ляется одинаково эффективно применимой для 
всех организаций, задач и ситуаций. Она всегда 
должна дорабатываться под конкретную задачу 
или ситуацию с учетом актуальной информации 
внутренней и внешней среды организации [11]. 

С помощью референтной модели организа-
ция концентрирует и систематизирует собствен-
ный накопленный опыт (с учетом лучших прак-
тик) в удобной для понимания форме, используя 
модель в качестве точного ориентира для дости-
жения необходимого уровня развития. Построе-
ние референтной модели является ключевым 
элементом в методологии оперативного и страте-
гического менеджмента [12]. 

Результаты исследования. Для формирования 
референтной модели использованы нотации гра-
фического моделирования IDEF0 и «Процедура». 
Нотация IDEF0 предназначена для создания 
функциональной модели, отображающей струк-
туру и функции системы, а также потоки инфор-
мации и материальных объектов, связывающих 
эти функции [13, 14]. Нотация «Процедура» ис-
пользуется для представления алгоритма (сцена-
рия) выполнения процесса и позволяет задать 
причинно-следственные связи и временную по-
следовательность выполнения действий процесса. 
Нотация поддерживает декомпозицию на процес-
сы так же, как и нотация IDEF0. В нотации «Про-
цедура» используются дорожки, обозначающие 
организационные единицы – исполнителей дей-
ствий процесса. Это позволяет повысить нагляд-
ность диаграммы [15]. Нотация является прозрач-
ной в части создания и понимания сотрудниками 
с разным уровнем подготовки [16]. 
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Рис. 1. IDEF0 Стационарная медицинская помощь 
Fig. 1. IDEF0 Hospital medical care 

 
Верхний уровень процесса «Стационарная 

медицинская помощь» представлен на рис. 1. 
Данная модель и остальные модели процессов, 
представленные в статье, разработаны нами. 

Процессы, представленные на диаграмме 
IDEF0, в дальнейшем декомпозированы в нота-
ции «Процедура». Рассмотрим подробнее про-
цессы, представленные на рис. 1. 

Процесс «Оформление пациента» (рис. 2) 
инициируется событием «Пациент поступил на 
оформление» и включает действия, которые 
должны быть совершены, и решения, которые 
должны быть приняты следующими организа-
ционными единицами: «Администратор кас-
сир», «Медицинский брат приемного отделе-
ния», «Дежурный врач (терапевт-хирург)», «Ле-
чащий врач», «Менеджер стационара», «Дежур-
ная медсестра поста», «Дежурная медсестра-

анестезист», «Младший медперсонал (санитар-
ки)». На рисунке видно, что предлагаемая мо-
дель процесса учитывает возможности исполь-
зования функционала медицинской информа-
ционной системы (МИС); этапы процесса со-
провождаются формированием соответствую-
щих документов. Процесс завершается событи-
ем «Пациент оформлен». 

Процесс «Назначение программы лечения и 
обследования» (рис. 3) инициируется событием 
«Пациент поступил на отделение» и представ-
ляет собой действия и решения, принимаемые 
следующими организационными единицами: 
«Лечащий врач», «Дежурный врач анестезиолог-
реаниматолог», «Страховая компания», «Мене-
джер стационара», «Дежурная медсестра поста». 
Процесс завершается событием «Лечение 
назначено».  
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Рис. 2. Процесс «Оформление пациента» 
Fig. 2. Process «Patient registration» 

Процесс «Выполнение программы лечения и 
обследования» (рис. 4) инициируется событием 
«Назначена программа лечения пациента» и 
«Необходима госпитализация в ОАРИТ» и/или 
«Необходима консультация врача-специалиста» 
и/или «Необходимо диагностическое исследова-
ние» и показывает действия, которые должны 
быть совершены и решения, которые должны 
быть приняты следующими организационными 

единицами: «Лечащий врач», «Дежурный анесте-
зиолог-реаниматолог», «Врач – специалист 
АПО», «Врач – специалист диагностического 
кабинета», «Медсестра процедурная», «Медсест-
ра постовая», «Дежурная медсестра-анестезист», 
«Менеджер стационара». Процесс завершается 
событием «Пациент вылечен/направлен на опе-
ративное лечение/направлен в другое отде-
ление». 
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Рис. 3. Процесс «Назначение программы лечения и обследования» 
Fig. 3. Process «Prescribing a treatment and examination program» 
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Рис. 4. Процесс «Выполнение программы лечения и обследования» 
Fig. 4. Process «Execution of treatment and examination program» 

При наличии показаний к оперативному лече-
нию пациента происходит переход к процессу 
«Оперативное лечение» (рис. 5). Процесс начинает-
ся с события «Поступление пациента с показания-
ми к оперативному лечению» и представлен сово-
купностью действий, которые должны быть совер-
шены следующими организационными единицами: 

«Лечащий врач», «Терапевт-консультант», «Врач – 
анестезиолог-реаниматолог». Весь процесс также 
сопровождается формированием документов в со-
ответствии с унифицированными формами, при 
этом очевидна необходимость соответствующей 
ИТ-поддержки всех событий процесса управление 
информацией и знаниями на разных уровнях. 
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Рис. 5. Процесс «Оперативное лечение» 
Fig. 5. Process «Surgical treatment» 

Процесс «Выписка из круглосуточного стаци-
онара» (рис. 6) начинается с события «Принято 
решение о выписке пациента (за один день до вы-
писки)» и показывает действия, которые должны 
быть совершены, и решения, которые должны 
быть приняты следующими организационными 
единицами: «Лечащий врач», «Дежурный врач 
(терапевт-хирург)», «Менеджер стационара», 
«Медсестра постовая», «Санитарка», «Сестра-

хозяйка». Процесс завершается событиями «Вы-
писка пациента произведена» и «Палата готова к 
приему пациентов». Данный процесс требует ре-
гистрации информации в МИС. Это позволяет 
подразделениям, обеспечивающим прием паци-
ентов, получать оперативную информацию о за-
груженности коечного фонда, что снижает вре-
менные затраты, связанные с управлением пото-
ками пациентов в стационаре в целом. 
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Рис. 6. Процесс «Выписка из круглосуточного стационара» 
Fig. 6. Process «Discharge from the 24-hour hospital» 
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Анализ процесса «Стационарная медицинская 
помощь» показал, что для поддержки всех про-
цессов в данной модели используется медицин-
ская информационная система (МИС). Под МИС 
понимается система автоматизации документо-
оборота для лечебно-профилактических учрежде-
ний, в которой объединены система поддержки 
принятия медицинских решений, электронные 
медицинские карты о пациентах, данные меди-
цинских исследований в цифровой форме, дан-
ные мониторинга состояния пациента с медицин-
ских приборов, средства общения между сотруд-
никами, финансовая и административная ин-
формация [17]. Внедрение ИС в медицинских 
учреждениях обусловлено необходимостью ис-
пользования больших и постоянно растущих объ-
емов информации при решении диагностических, 
терапевтических, статистических, управленческих 
и других задач. В конечном счете, целью внедре-
ния МИС является повышение качества лечебно-
профилактической помощи [18]. В ноябре 2018 г. 
во Владивостоке министр здравоохранения РФ 
Вероника Скворцова впервые сформулировала 
задачи, связанные с процессом тотальной инфор-
матизации государственных медицинских учре-
ждений, и объявила, что к концу 2021 г. ИС долж-
ны быть введены во все медицинские организа-
ции и подключены к региональным сегментам. 

Следует отметить, что, по словам В. Сквор-
цовой, министерство должно провести анализ и 
из существующих на данный момент МИС вы-
брать максимум две, на основе которых дальше 
развивать информатизацию. Это высказывание 
министра было прокомментировано экспертами 
из разных компаний. По мнению эксперта ком-
пании «К-МИС» Александра Гусева, эффектив-
ным будет «естественный отбор» МИС на откры-
том конкурентном рынке, а не принятие реше-
ния о принудительном использовании продукта. 
К тому же, как утверждает генеральный директор 
и основатель компании Medesk Владимир Ко-
вальский, с технической точки зрения проект 
единой МИС несостоятелен из-за кардинальных 
различий в потребностях клиник даже в пределах 
одного региона и невозможности объективного 
выбора системы. По мнению В. Ковальского, 

клиникам достаточно использовать МИС, инте-
грированную с ЕГИСЗ, чтобы создать единую 
базу медицинских данных в России [19]. В це-
лом, из-за определенных особенностей истори-
ческого развития Россия начала заниматься про-
блемами цифровой экономики на государствен-
ном уровне довольно поздно, по сравнению с 
такими мировыми лидерами, как США, Китай, 
Канада и ряд других стран [20]. Поэтому вопросы 
использования МИС, как и информационных 
технологий в целом, в государственных масшта-
бах, требуют серьёзной проработки. 

Необходимо особенно тщательно подходить 
к выбору, настройке и внедрению МИС, по-
скольку ошибки, связанные с МИС, могут по-
влечь за собой причинение серьёзного вреда па-
циенту или даже его смерть [21]. К тому же кри-
тически важным требованием является конфи-
денциальность медицинских данных [22]. 

Референтная модель процессов позволит 
сформировать требования к функционалу МИС, 
необходимому для решения задач основной дея-
тельности медицинской организации, с одной 
стороны, и обосновать выбор МИС в качестве 
базовых для дальнейшего формирования модели 
единой МИС, обладающей соответствующим 
функционалом, с другой. 

На основе представленной референтной мо-
дели укрупненно можно выделить следующий 
функционал, необходимый в МИС для реализа-
ции соответствующей ИТ-поддержки лечебных 
процессов: 
 – учет движения пациентов (регистрация, пе-
реводы, выписка); 
 – учет информации о пациенте (осмотры, ис-
следования, консультации, оперативное вмеша-
тельство) в соответствии с нормативными доку-
ментами ведения электронной истории болезни; 
 – учет деятельности медицинского персонала; 
 – формирование медицинской и финансовой 
отчетности; 
 – администрирование основной деятельности 
медицинской организации. 

Приведем описание некоторых существую-
щих МИС и их модулей или конфигураций для 
стационара. 
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1. К-МИС. Комплексная медицинская ин-
формационная система (КМИС) версии 3.х 
предназначена для автоматизации медицинских 
организаций (МО) независимо от принадлежно-
сти (государственное, ведомственное или ком-
мерческое) и специализации. 

Цель системы – повышение качества и до-
ступности медицинской помощи за счет автома-
тизации работы медицинских сотрудников по 
всем направлениям деятельности медицинской 
организации. 

Основное технологическое решение, за счет 
которого КМИС способна достичь поставленной 
цели – это внедрение электронного документо-
оборота с возможностью групповой работы над 
различными медицинскими документами. 

Архитектурно КМИС состоит из нескольких 
программных модулей (подсистем), объединён-
ных в общую медицинскую информационную 
систему. Работа крупных многопрофильных ме-
дицинских учреждений организуется за счёт 
совместного использования всех (или части) 
этих модулей [23]. 

Модуль «Стационар» позволяет: 
 – формировать единую базу данных случаев 
стационарного лечения; 
 – отслеживать загруженность коечного фонда 
и движение пациентов по различным отделени-
ям медицинских организаций; 
 – вести учет данных о госпитализации; 
 – передавать информацию о пациентах врачам 
поликлиники; 
 – работать с электронной медицинской картой 
[24]. 

2. МИС «Эврика». Разработанные ЗАО «Эв-
рика» МИС построены по модульному принци-
пу, что позволяет выбирать блоки, наиболее 
полно отвечающие текущим требованиям учре-
ждения, а также осуществлять постепенное 
наращивание МИС. 

МИС «Эврика» для стационарного обслужи-
вания предназначена для автоматизации лечеб-
но-диагностических процессов больницы и 
представляет собой систему взаимосвязанных 
программно-технических средств медицинских 
специалистов. 

Обеспечение информационного взаимодей-
ствия позволяет исключить дублирование назна-
чений диагностических исследований и выписки 
больничных листов, контроль лекарственной 
терапии, перечня оказанных услуг и закрытия 
больничных листов. 

Система информационно совмещается с си-
стемой «Амбулаторное обслуживание», что дает 
возможность создавать систему «Поликлиника – 
Дневной стационар – Стационар» [25]. 

3. Инфоклиника. МИС «Инфоклиника» – 
это готовое решение с отлаженной технологией 
внедрения, отработанными на практике про-
граммами обучения персонала и большим коли-
чеством заполненных справочников, готовых 
протоколов, шаблонов для истории болезни и 
отчётов. Модульная структура системы позволя-
ет предложить клинике комплектацию системы, 
отвечающую её запросам и организационным, 
техническим и финансовым возможностям на 
текущий момент, не ограничивая при этом воз-
можность расширения в будущем [26].  

Модуль «Стационар» предназначен для авто-
матизации всех бизнес-процессов, связанных с 
госпитализацией пациента, от формирования 
направления до выписки [27]. 

4. MedWork. Профессиональная медицин-
ская информационная система, которая разрабо-
тана компанией MasterLab для решения ком-
плекса лечебных и управленческих задач, стоя-
щих перед современной поликлиникой и стаци-
онаром. 

Конфигурация «Стационар» представляет со-
бой медицинскую информационную систему, 
предназначенную для автоматизации медицинских 
учреждений со стационаром. Она позволяет ре-
шать комплекс лечебных и управленческих задач, 
стоящих перед современным стационаром [28]. 

5. МедОфис. Система призвана максимально 
оптимизировать и автоматизировать работу как 
амбулатории, так и стационаров. Имеется система 
учета медикаментов, встроенный Call-центр и 
API. Возможна предварительная запись на прием, 
есть колл-центр и API для интеграции [29]. 
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МИС МедОфис Стационар поддерживает ав-
томатизацию неотложной и плановой госпита-
лизации, ОМС, ДМС, коммерческой клиники, 
предварительной записи, медицинской и финан-
совой статистики.  

Также данная МИС реализует следующие 
дополнительные сервисы: склад, клинико-
диагностическая лаборатория, маркировка про-
бирок, подключение лабораторных анализато-
ров, интеграция с ЕГИС и др. [30].  

В проектах по автоматизации процессов в 
рамках построенной референтной модели можно 
рассматривать любую из проанализированных 
МИС или любую другую МИС, обладающую 
аналогичной функциональностью. Тем не менее, 
при выборе МИС мы рекомендуем учитывать 
современные тенденции в политике Министер-
ства здравоохранения РФ относительно инфор-
матизации медицинских организаций, а также 
изменения законодательства.  

Итак, в результате данного исследования 
проанализирована информация о лечебных про-
цессах медицинской организации, представлено 
описание данных процессов в общем (универ-
сальном для медицинских организаций) виде. 
Это позволило сформировать референтную мо-
дель  «Стационарная медицинская помощь», в 
рамках которой выделено шесть процессов: 
 – оформление пациента; 
 – назначение программы лечения и обследова-
ния; 
 – выполнение программы лечения и обследо-
вания; 
 – оперативное лечение; 
 – перевод пациента в пределах клиники; 
 – выписка из круглосуточного стационара. 

Выводы. Проведенный анализ функционала 
МИС, поддерживающий процессы референт-
ной модели, и функционала представленных 

МИС позволяет сделать вывод о том, что 
все рассмотренные МИС обладают функ-
циональностью, достаточной для реализации 
ИТ-поддержки описываемой референтной мо-
дели. Предлагаемая референтная модель может 
быть использована для создания основы моде-
лирования процессов в конкретных медицин-
ских организациях, в целях пересмотра и со-
вершенствования имеющихся процессов и вве-
дения новых, в проектах по автоматизации про-
цессов и развитии ИТ-архитектуры в условиях 
цифровой трансформации медицинских орга-
низаций.  

Анализ и графическое представление биз-
нес-процессов осуществлялись на основе ин-
тервьюирования и анкетирования сотрудни-
ков нескольких крупных медицинских цен-
тров различной формы собственности. По ито-
гам формирования графической интерпретации 
процессов данные модели были согласованы 
и утверждены владельцами процессов, а имен-
но, руководителями структурных подразделе-
ний. Это дает нам возможность говорить об 
адекватности и достоверности предлагаемых 
моделей. 

Следует отметить, что данная референтная 
модель не может быть применена одинаково эф-
фективно для всех организаций, задач и ситуа-
ций. Мы рекомендуем произвести её доработку в 
соответствии со спецификой деятельности кон-
кретной медицинской организации. 

В качестве направления дальнейших иссле-
дований может быть рассмотрено построение 
референтных моделей для других основных биз-
нес-процессов медицинской организации 
(например, амбулаторное лечение) с анализом 
возможностей ИТ-поддержки для них. 

Исследование выполнено при финансовой поддерж-
ке РФФИ в рамках научного проекта № 19-010-00579. 
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