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• Электронная медицинская карта 
(ЭМК) — это цифровой аналог 
бумажной амбулаторной карты. 
Она содержит всю информацию по 
пациенту: персональные данные, 
записи визитов, результаты анализов 
и историю болезни.

•

Определения





Основные критерии экспертизы качества медицинской 

помощи:







Цель

Цель исследования в оценке 

целесообразности использования 

проверочного модуля в обучающей 

компьютерной программе в качестве 

первого шага к экспертизе качества 

оказания медицинской помощи.



Материал и методы 
исследования

В качестве материала исследования мы использовали 
нормативные документы: 

- Приказ от 9 ноября 2012 года N 708н «Об утверждении 
стандарта первичной медико-санитарной помощи при 
первичной артериальной гипертензии (гипертонической 
болезни)»

- ФЗ от 25.11.2013 N 317-ФЗ, от 25.12.2018 N 489-ФЗ 
«Критерии оценки качества медицинской помощи 
формируются по группам заболеваний или состояний 
на основе соответствующих порядков оказания 
медицинской помощи и клинических рекомендаций и 
утверждаются уполномоченным федеральным 
органом исполнительной власти»;

- Клинические рекомендации «Артериальная 
гипертензия у взрослых». – 2020. 





Код мед услуги* Наименование медицинской услуги*

A09.28.003.001 Исследование на микроальбуминурию

B03.005.006 Коагулограмма (ориентировочное исследование 

системы гемостаза)

B03.016.003 Общий (клинический) анализ крови развернутый

B03.016.004 Анализ крови биохимический общетерапевтический

B03.016.006 Анализ мочи общий

A02.26.003 Офтальмоскопия

A04.10.002 Эхокардиография

A04.28.001 Ультразвуковое исследование почек и надпочечников

A05.10.002 Проведение электрокардиографических 

исследований

A06.09.007 Рентгенография легких

A12.12.004 Суточное мониторирование артериального давления

*- Усредненный показатель частоты предоставления;
Приказ от 9 ноября 2012 года N 708н «Об утверждении стандарта первичной медико-санитарной помощи при первичной артериальной 

гипертензии (гипертонической болезни)»



Результаты

С 2009 года для освоения 

врачебных умений 

студентам лечебного и 

педиатрического 

факультетов Казанского ГМУ 

с 1 по 4 курс для 

старшекурсников 

используется известная 

методика 

«Стандартизированный 

пациент»



1 день. 
Знакомство 

с 
пациентом-

актером. 

2-3 день.  
Ведение 

пациента в 
динамике.

4 день. 
Лечебно-

диагностич
еский план

5 день. 
Работа с 

виртуальн
ым 

пациентом 

6 день. 
Дебрифинг

Методика «стандартизированный 

пациент»

Обучающая компьютерная 

программа

Программа подготовки .
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Обсуждение
Программа, объединяющая  методику 
«Стандартизированный пациент» и 
компьютерную программу «Polyclinic» 
показывает разницу между объективной 
и субъективной оценкой. 

Знания основ экспертизы качества при 
составлении истории болезни позволит 
будущему врачу легче внедриться в 
практику, обезопасить себя юридически 
и оказывать эффективную медицинскую 
помощь.



Выводы

• Знание основ совместной работы с 
пациентом и электронной медицинской 
карты больного поможет использовать 
стандарты и клинические рекомендации 
правильно.

• Дальнейшее развитие программы в:

- создании таблицы референсных значений 
для лабораторных параметров;

- списка диагнозов на основании МКБ;

- увеличить базу данных клиническими 
задачами и реализовать постепенно все 
этапы ведения пациентов с 
соответствующими нозологиями



Благодарю за внимание!


