Приложение к письму МИАЦ

от 21.08.2013 №___________ 
ИНДИКАТОРЫ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ИНФОРМАЦИОННЫХ ТЕХНОЛОГИЙ 
в государственных учреждениях здравоохранения, 
предлагаемые для рейтинговых оценок 
	№ п/п
	Наименование показателя
	Целевое значение 
	Формула расчета 
	Критическое значение 
	Источник информации
	Оценка значимости показателя

в баллах

	1. 
	Доля медицинских работников (врачей, фельдшеров, медицинских сестер), имеющих АРМ
 
	100 %
	Число медицинских работников (врачей, фельдшеров, медицинских сестер), имеющих АРМ / Число  медицинских работников, которые должны работать в МИС (%)
	20 %
	Данные ЛПУ
	10

	2. 
	Число медицинских работников (врачей, фельдшеров, медицинских сестер) в расчете на 1 компьютер 
	Число  медицинских работников, которые должны работать в МИС / Число компьютеров, достаточное для организации требуемого числа АРМ в данном ЛПУ
 
	Число  медицинских работников, которые должны работать в МИС / Число компьютеров-АРМ медицинских работников
	10 медицинских работников

 на 

1 компьютер
	Данные ЛПУ
	10

	3. 
	Доля жителей Самарской области, имеющих электронную медицинскую карту
 в данном ЛПУ, нарастающим итогом
	Норматив определен в Приложении     №  8
  к Областной целевой программе «Модернизация здравоохранения в Самарской области на 2011-2015 годы» 
	Число электронных медицинских карт, имеющихся в МИС / численность обслуживаемого населения (%)
	50 % от норматива
	Приложение 
№  8  к Областной целевой программе «Модернизация здравоохранения в Самарской области на 2011-2015 годы» в части внедрения современных информационных систем
	10

	4. 
	Наличие сайта ЛПУ
	100 % соответствия сайта ЛПУ нормативным требованиям
,
,
,
,
,
 
	Число выполненных требований / общее число требований (%) 
	50 % соответствия 
	Интернет-сайт, нормативные документы
	10

	5. 
	Количество предъявлений базы данных (БД) оказанных медицинских услуг, передаваемых в «Единый областной банк данных оказанных медицинских услуг», в том числе по видам услуг:
	БД, принятая 
с первого предъявления (целевое значение условно принимается равным 100 %)
	100 % / Количество предъявлений определяется по количеству протоколов контроля БД, переданных из МИАЦ в ЛПУ
	БД, принятая с третьего предъявления (менее 33 %) 
	Сведения МИАЦ
	10

	6. 
	амбулаторно-поликлинические услуги
	
	
	
	
	

	7. 
	услуги госпитализации  
	
	
	
	
	

	8. 
	стоматологические услуги
	
	
	
	
	

	9. 
	Ежемесячная регулярность передачи актуальных сведений о медицинском персонале  в областной справочник DOCTORS
	БД данных, переданная не реже 1 раза в месяц 
(12 раз в год)
	Перечислить даты импорта информации из БД  «Кадры»  в областной справочник сведений о медицинском персонале (DOCTORS) по протоколам импорта, передаваемым из МИАЦ в  ЛПУ
	Отсутствие данных в МИАЦ более 1 месяца
(число передач в год)
	Сведения МИАЦ
	10

	10. 
	Доля информационных ресурсов, имеющих резервные копии
	100 %
	Число информационных ресурсов ЛПУ, имеющих резервные копии / Общее число информационных ресурсов ЛПУ (%)
	100 %
	Сведения ЛПУ и МИАЦ 
	5

	11. 
	Ежедневная актуализация расписания врачей в АС «Электронная регистратура»
	Отсутствие жалоб граждан

100 % (каждый рабочий день)
	1. При отсутствии автоматического контроля – Мониторинг  жалоб граждан на неактуальное расписание врачей

2. При автоматическом контроле  - Число обновлений / Должное число обновлений за отчетный период (%) 
	Жалоба
50 %
	Данные МИАЦ

Автоматический контроль (в перспективе)
	-10 баллов за каждую жалобу

10

	12. 
	Доля врачей, расписание которых размещено в электронной регистратуре, от должного числа врачей
	100 %
	Число врачей, расписание которых размещено в электронной регистратуре /  Число врачей, расписание которых должно быть размещено
 (%)
	100 %
	Данные ЛПУ
Автоматический контроль (в перспективе)
	10

	13. 
	Доля размещенных в ЭР электронных талонов от общего числа талонов
	100 %
	Число размещенных электронных талонов  / Общее число талонов
 (%)
	25 %
	Данные АС «Электронная регистратура» 
	10

	14. 
	Ежедневная актуализация расписания врачей-консультантов в АС «Диспетчерский пункт»
	Отсутствие жалоб ЛПУ

100 % (каждый рабочий день)
	1. При отсутствии автоматического контроля – Мониторинг  жалоб ЛПУ на неактуальное расписание врачей

2. При автоматическом контроле  - Число обновлений / Должное число обновлений за отчетный период (%) 
	Жалоба

50 %
	Данные Парус Медиа?

Автоматический контроль (в перспективе)
	-10 баллов за каждую жалобу

10

	15. 
	Число пациентов, записанных на консультацию через АС «Диспетчерский пункт»
	Лучший среди ЛПУ показатель  (абс.)
	Сведения, полученные из МИС 
	Отсутствие записей
	Данные АС «Диспетчерский пункт»
	10

	16. 
	Доля врачей, пользующихся  АС «Диспетчерский пункт»
	100 %
	Число врачей, пользующихся  АС «Диспетчерский пункт» /  Число врачей ЛПУ, ведущих амбулаторный прием (%)
	30 %
	Данные ЛПУ
Автоматический контроль (в перспективе)
	10

	17. 
	Нахождение пункта отпуска льготных лекарственных препаратов в общей локальной вычислительной сети с АРМ, на которых осуществляется автоматизированная выписка льготных рецептов  (для пунктов отпуска, расположенных в пределах одного здания с АРМ выписки)
	Да
	-
	Нет
	Сведения ЛПУ
	5

	18. 
	Число удаленных телемедицинских консультаций пациентов 

(для ЛПУ, имеющих телемедицинское оборудование)
	Лучшее значение (абс.)
	-
	Отсутствие консультаций
	Сведения, полученные из МИС
	10

	19. 
	Внедрение электронного документооборота на платформе Lotus Notes: предоставление электронных отчетов с использованием электронно-цифровой подписи (налоговые органы, пенсионный фонд, Самарастат, ФСС, минздрав СО)

	5 инстанций (налоговые органы, пенсионный фонд, Самарастат, ФСС, минздрав СО)


	-
	5 инстанций
	Данные ЛПУ
	8

	20. 
	Использование электронных ящиков на почтовом сервере МИАЦ (mail.medlan.samara.ru) для получения официальных рассылок минздрава Самарской области
	Да
	-
	Нет
	Сведения МИАЦ
	3

	21. 
	Использование программного модуля «ViPNet Деловая почта» при обмене персональными данными 
	Да
	-
	Нет
	Сведения МИАЦ
	3

	22. 
	Доля оснащенных средствами защиты информации АРМ 
	100 %
	Доля оснащенных средствами защиты информации АРМ / общее количество АРМ, требующих оснащения (%)
	20 %
	Сведения ЛПУ
	10

	23. 
	Вложение средств ЛПУ в развитие информационно-коммуникационной структуры за исключением оплаты услуг провайдера и трафика (развитие ЛВС,  тиражирование АРМ по собственной инициативе и др.)
	Да
	-
	Нет
	Подтвердить документально
	5

	24. 
	Наличие информационных стендов для населения
	100 % соответствия сайта ЛПУ требованиям нормативных документов 100 % соответствия сайта ЛПУ нормативным требованиям
,
,
,
,
,

	Число выполненных требований / общее число требований (%) 
	50 % соответствия 
	Данные ЛПУ

Нормативные документы
	10

	25. 
	Дистанционное участие в работе Информационного совета МИАЦ 
	Подключение 

каждую среду
	-
	1 раз в месяц
	Сведения МИАЦ
	2 за каждое участие

	26. 
	Предложения по улучшению процессов информатизации, включенные в решения Информационного совета МИАЦ
	Да
	-
	Нет
	Протокол заседания Информационного совета МИАЦ
	5 за каждое предложе-ние


АЛГОРИТМ ИНТЕГРАЛЬНОЙ ОЦЕНКИ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЛПУ 
В ОБЛАСТИ ИНФОРМАТИЗАЦИИ 
1. БАЛЛЬНАЯ ОЦЕНКА КОЛИЧЕСТВЕННЫХ ПОКАЗАТЕЛЕЙ IT-ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
Расчет балльной оценки достигнутого количественного показателя производится по следующей формуле:

РR = Б ± (Н – Ф) x К, где:

РR – балльная оценка фактического показателя;

Б – балльная оценка целевого показателя (устанавливается экспертным путем в зависимости от значимости оцениваемого направления IT-деятельности);

Н – целевое значение показателя;

Ф – фактическое значение показателя;

К – коэффициент значимости отклонения от целевого значения показателя.
Величина коэффициента К рассчитывается по формуле:

К = Б /‌‌ ‌│Н – Ку│, где:
Б – балльная оценка целевого показателя;
Н –целевое значение показателя; 
Ку – критический уровень фактического показателя.

Знак «±» в формуле расчета балльной оценки количественных показателей предполагает выбор в формуле знаков «+» или «–» в  зависимости от направленности изменений того или иного показателя. Если позитивным считается увеличение значения показателя (чем больше, тем лучше), то в формуле используется знак «–». Если позитивным считается уменьшение значения показателя (чем меньше, тем лучше), то в формуле используется знак «+».

При этом принято ограничение: балльная оценка фактического показателя больше или равна 0 (РR ≥ 0),      т. е. если фактическое значение показателя ниже его критического уровня,  балльная оценка приравнивается к 0. 
Фактические баллы, рассчитанные для каждого оцениваемого показателя, суммируются, и получается суммарная балльная оценка количественных показателей (∑РR).
2. БАЛЛЬНАЯ ОЦЕНКА КАЧЕСТВЕННЫХ ПОКАЗАТЕЛЕЙ IT-ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
Если качественный показатель (Р) указывает на положительный эффект, за него назначаются определенные баллы. 
3. РАСЧЕТ ИНТЕГРАЛЬНОЙ БАЛЛЬНОЙ ОЦЕНКИ IT-ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 
Расчет производится по следующей формуле: 

ИФ = (∑РR) + (∑Р), где

ИФ – интегральная балльная оценка IT-деятельности;

∑РR  – суммарная балльная оценка количественных показателей;
∑Р  – суммарная балльная оценка качественных показателей.
4. РАСЧЕТ ИНДЕКСА ДОСТИЖЕНИЯ ЦЕЛИ
Для рейтингования результатов IT-деятельности различных учреждений рассчитывается индекс достижения цели по формуле:

ИЦ = ИФ / Бmax, где

ИЦ – индекс достижения цели (≤ 1);

ИФ – интегральная балльная оценка IT-деятельности данного ЛПУ;

Бmax – максимальная интегральная балльная оценка IT-деятельности.

NB! Максимальная интегральная балльная оценка IT-деятельности не может быть меньше 174. 
Ее максимальная величина зависит от набранных баллов по пп. 21, 22. 
Индекс достижения цели используется для построения IT-рейтинга ЛПУ.   
� АРМ (автоматизированное рабочее место) – компьютер, на котором установлена хотя бы одна МИС.


� ЛПУ должно определить число компьютеров, достаточное для организации рабочего места каждому медицинскому работнику, нуждающемуся в использовании МИС (с учетом сменности работы, возможности использования одного АРМ несколькими специалистами).


� Под электронной медицинской картой подразумевается совокупность персональных медицинских записей, относящихся к одному человеку, собираемых, хранящихся и используемых в рамках одной медицинской организации. 


� � HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Областная%20целевая%20программа.doc" ��Постановление Правительства Самарской области от 27.10.2010 г. № 549 «Об утверждении областной целевой программы "Модернизация здравоохранения в Самарской области" на 2011-2015 годы»�


� �HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Приказ%20ФФОМС%20от%2001_12_2010%20N%20230.doc"��Приказ ФФОМС от 01.12.2010 № 230«Об утверждении Порядка организации и проведения контроля объемов, сроков, качества и условий предоставления медицинской помощи по обязательному медицинскому страхованию»�


� �HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Приказ%20МЗ%20СО%20от%2027.06.2013%20№%20807.pdf"��Приказ минздрава Самарской области от 27.06.2013 № 807 «Об обеспечении информационной открытости учреждений здравоохранения, подведомственных министерству здравоохранения Самарской области»�


� � HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Приказ%20МЗ%20СО%20от%2027.06.2013%20№%20808.pdf" ��Приказ минздрава Самарской области от 27.06.2013 № 808 «Об утверждении перечня дополнительной необходимой и достоверной информации, предоставляемой медицинскими организациями, подведомственными министерству здравоохранения Самарской области, гражданам - потребителям социальных услуг с учетом отраслевой специфики работы»�


� HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МИАЦ%20от%2024.05.2013%20№%20521.pdf" ��� Письмо МИАЦ от 24.05.2013 № 521 «Об информационных раздаточных материалах по вопросам ЭР»�


� HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МИАЦ%20от%2023.10.12%20№%20522.pdf" ��� Письмо МИАЦ от 23.10.12 № 522 «Об информационном стенде “Запись на прием к врачу в электронном виде”»�


� HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МЗ%20СО%20от%2009.08.2013%20№%20301818.pdf" ��� Письмо минздрава Самарской области от 09.08.2013 № 30/1818 «О реорганизации работы ЛПУ в связи с внедрением IT»� 





� � HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/п.%207%20приказа%20МЗ%20СО%20от%2003.06.2013%20№%2011-н.pdf" ��В соответствии с п. 7 приказа минздрава Самарской области от 03.06.2013 № 11-н «Об утверждении Положения об информационной системе «Электронная регистратура Самарской области»�


� � HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МЗ%20СО%20от%2009.08.2013%20№%20301818.pdf" ��В соответствии с п. 3 письма минздрава Самарской области от 09.08.2013 № 30/1818 «О реорганизации работы ЛПУ в связи с внедрением IT»�


� � HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Приказ%20ФФОМС%20от%2001_12_2010%20N%20230.doc" ��Приказ ФФОМС от 01.12.2010 № 230«Об утверждении Порядка организации и проведения контроля объемов, сроков, качества и условий предоставления медицинской помощи по обязательному медицинскому страхованию»�


� �HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Приказ%20МЗ%20СО%20от%2027.06.2013%20№%20807.pdf"��Приказ минздрава Самарской области от 27.06.2013 № 807 «Об обеспечении информационной открытости учреждений здравоохранения, подведомственных министерству здравоохранения Самарской области»�


� �HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Приказ%20МЗ%20СО%20от%2027.06.2013%20№%20808.pdf"��Приказ минздрава Самарской области от 27.06.2013 № 808 «Об утверждении перечня дополнительной необходимой и достоверной информации, предоставляемой медицинскими организациями, подведомственными министерству здравоохранения Самарской области, гражданам - потребителям социальных услуг с учетом отраслевой специфики работы»�


� �HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МИАЦ%20от%2024.05.2013%20№%20521.pdf"��Письмо МИАЦ от 24.05.2013 № 521 «Об информационных раздаточных материалах по вопросам ЭР»�


� �HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МИАЦ%20от%2023.10.12%20№%20522.pdf"��Письмо МИАЦ от 23.10.12 № 522 «Об информационном стенде “Запись на прием к врачу в электронном виде”»�


� � HYPERLINK "Нормативная%20база%20для%20IT-индикаторов/Письмо%20МЗ%20СО%20от%2009.08.2013%20№%20301818.pdf" ��Письмо минздрава Самарской области от 09.08.2013 № 30/1818 «О реорганизации работы ЛПУ в связи с внедрением IT»� 








4

