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Новости информатизации
Для организаторов здравоохранения и главных врачей ЛПУ

ФЕДЕРАЛЬНЫЕ НОВОСТИ
Телемедицина идет по пути легализации

Телемедицина – решение, которое просто необходимо в такой огромной стране, как Россия. С ее помощью пациенты даже небольших больниц из самых удаленных районов страны могут получить  консультацию ведущих специалистов. Как развивается это направление в России и в мире?
Основные пользователи телемедицинских услуг — пациенты с хроническими заболеваниями, пострадавшие в чрезвычайных ситуациях, жители труднодоступных районов, пациенты, нуждающиеся в консультации. Процесс записи на прием к врачу уже давно поставлен на электронные рельсы, однако его можно существенно упростить — совершенно не обязательно посещать врача лично, его консультацию можно получить и дистанционно.

В силу территориальной протяженности России, наличия множества труднодоступных мест и нехватки в сельских населенных пунктах клиник с современным оборудованием и опытным медицинским персоналом телемедицинские услуги в нашей стране очень востребованы. В целом ряде регионов они могут стать практически единственным способом оказать людям качественную врачебную помощь.

Еще один аспект применения телемедицины — это диспансеризация. Для ее проведения врачу необходим ряд показателей:  УЗИ, рентгенография, анализы и др. Эти данные можно передавать по электронной почте в цифровом виде. Такой вариант удобнее и пациентам, и врачам — не нужно записываться на прием в поликлиники, сидеть в очередях, чтобы получать информацию о том, нужно ли дальше лечиться.

http://www.cnews.ru/reviews/new/publichealth2014/articles/telemeditsina_idet_po_puti_legalizatsii/ 

Телемедицина в мире
Телемедицина экономит и время, и деньги. В западных странах она бурно развивается — клиники оборудованы решениями для видеосвязи, аудиосистемами и дополнительным оборудованием и ПО для диагностики и совместной работы. Эффективность телемедицины подтверждает и ряд исследований. 

Например, в США при поддержке Philips изучены аспекты применения телемедицины для интенсивной терапии. Масштабное исследование проводилось в течение 5 лет, при этом было опрошено 120 тыс. пациентов в более чем 56 отделениях и 32 больницах США. Одна группа участников при этом получала традиционное лечение, вторая обследовалась при помощи системы дистанционного мониторинга eICU, созданной Philips. С ее помощью врачи и обслуживающий медицинский персонал могут собирать данные о состоянии пациентов в реальном времени в удаленном режиме. Система ведет круглосуточное наблюдение за пациентами реанимации, осуществляет сбор и анализ данных на различных этапах лечения и предоставляет средства принятия решений. 

По итогам исследования оказалось, что eICU на 26% снижает уровень смертности в условиях реанимации; на 20% сокращает период пребывания в отделении интенсивной терапии; на 16% увеличивает выживаемость в стационаре и шансы на выписку; на 15% сокращает период госпитализации. Это происходит благодаря тому, что при помощи eICU врачи обеспечивают мониторинг пациента и оказание экстренной помощи в течение первого часа после поступления больного в клинику и оперативно реагируют на предупреждения и тревожные сигналы об ухудшении состояния. 

http://www.cnews.ru/reviews/new/publichealth2014/articles/telemeditsina_idet_po_puti_legalizatsii/ 

Телемедицина в России
Сегодня в России телемедицинские центры развернуты практически по всей территории. Довольно активно развивается телемедицина как на федеральном, так и на ведомственном уровне. Кроме того, в ряде республик приняты целевые программы развития телекоммуникаций для здравоохранения. 

В рамках национального проекта «Здоровье», а затем и программы модернизации здравоохранения  большинство российских клиник обновили техническую базу и получили возможность использовать ИКТ для оказания медицинской помощи. 

С 2012 г. растет и число центров телемедицины в федеральных медицинских учреждениях, а с конца 2013 г. организована на постоянной основе видеосвязь региональных медицинских учреждений с ведущими учреждениями здравоохранения. Другими словами, технологически телемедицина уже вполне доступна — остается обеспечить правовую поддержку, регламентирующую предоставление и получение услуг, а также ускорить подготовку кадров для телемедицинских центров. Сегодня практически для каждого нового центра нормативная база создается практически с нуля и зачастую носит локальный характер. Говорить о единых подходах в предоставлении телемедицинских услуг не приходится. И, по сути, телемедицина нелегитимна.
http://www.cnews.ru/reviews/new/publichealth2014/articles/telemeditsina_idet_po_puti_legalizatsii/ 

Легализация телемедицины
Чтобы легализовать  телемедицинские услуги, в 2012 г. была создана рабочая группа по разработке национальной телемедицинской системы. Сегодня законодательно по требованию лечащего врача можно созвать консилиум врачей, который оказывает телемедицинские услуги. Мнение каждого участника вносится в протокол лечащим врачом. Больше никаких нормативных актов по телемедицинским услугам в российском законодательстве не существует. 

Рабочая группа разработала и представила в государственную думу целый ряд предложений, которые легализуют отечественную телемедицину. По словам Георгия Лебедева, заместителя директора по информационным технологиям ЦНИИОИЗ Минздрава России, под телемедициной в этих предложениях понимается не только видеоконференцсвязь между врачами или консилиумом врачей и пациентом. Это более широкое понятие, включающее в себя прямые и отложенные консультации, анализ видеоизображений, кардиограмм и другой медицинской информации, которая может быть оцифрована и передана в электронном виде. Поправки в ФЗ № 323 от 21.11.2011 «Об основах охраны здоровья граждан в Российской федерации» легализуют телемедицинские услуги и делают их столь же юридически обоснованными, как и другие виды медицинской помощи. 

Не секрет, что очень многие пользуются информационными сервисами, разрабатываемыми в рамках развития национальной медицинский системы, например, записью на прием к врачу в электронной форме. Пациенту можно предоставить право выбора — получать лечение или консультирование в виде телемедицинской услуги или в виде непосредственного визита в кабинет врача. 

У врачей появляются технические средства, позволяющие проводить подобные сеансы видеосвязи, а пациенты при помощи специального программного клиента или скайпа получают удаленную консультацию. Поскольку уровень медицины разный в России, пациент-житель российской глубинки имеет право запросить консультации у ведущих медицинских центров. Эта законодательная норма, как считают в рабочей группе, последняя надежда пациента, что он получит правильное и своевременное лечение.

Итогом принятия поправок станет не только легализация телемедицины, но и взрывной рост спроса на соответствующие услуги. Как утверждает Георгий Лебедев, они должны быть рассмотрены Государственной Думой уже в этом году — на осенней сессии. Но даже после их принятия развитие нормативной базы в сфере телемедицины не остановится. Необходимы еще подзаконные акты, которые описывают порядок оказания телемедицинских услуг, и подготовка номенклатуры медицинских услуг, оказываемых в дистанционном режиме. Это уже второй этап совершенствования нормативной базы российской телемедицины.
http://www.cnews.ru/reviews/new/publichealth2014/articles/telemeditsina_idet_po_puti_legalizatsii/ 

РЕГИОНАЛЬНЫЕ НОВОСТИ

Электронная регистратура

По состоянию на 24.09.2014 возможность электронной записи на прием к врачу обеспечивают (размещают актуализированное расписание на интернет-сайте «Электронная регистратура Самарской области» ereg.medlan.samara.ru) все медицинские учреждения, принимающие участие в оказании первичной медико-санитарной помощи населению (всего 60 задействованных учреждений).

В общей сложности, запись на прием с использованием сервиса доступна более чем к 4 000 врачей.

С использованием сервиса «Электронная регистратура» жителями Самарской области забронировано талонов на прием к врачам:

- за период с 15.09 по 21.09.2014 – 12 809.

С использованием АС «Диспетчерский пункт» врачами забронировано талонов для пациентов, имеющих направления на консультативный прием к специалистам специализированных лечебных учреждений Самарской области:

- за период с 15.09 по 21.09.2014 – 1 072.

На МРТ и КТ в консультирующие ЛПУ с использованием АС «Диспетчерский пункт» сделано записей: 

- за период с 15.09 по 21.09.2014 – 34.
Использование сайта МИАЦ для информирования пользователей

Сайт МИАЦ направлен на целевую аудиторию, состоящую из руководителей организаций здравоохранения и специалистов IT-служб, работающих в ЛПУ. Основные еженедельные обновления на сайте публикуются на центральном развороте «Вестника здравоохранения Самарской области». На главной странице под круговым меню находится новостная лента МИАЦ, в которой также отображаются значимые обновления. Специалисты МИАЦ,  ответственные за различные направления, своевременно размещают на сайте новости, приказы, а также необходимую для работы специалистам ЛПУ документацию. На сайте функционирует форма обратной связи, позволяющая задать вопрос руководителю или специалисту МИАЦ, организованы доступы к различным электронным сервисам, в том числе к Техподдержке программного обеспечения МИАЦ. 

В полном объеме на сайте выложены Актуальный пакет НСИ, нормативно-правовая база по вопросам информатизации.

В помощь специалистам ЛПУ до конца сентября на сайте будет размещен «Календарь мониторингов», который позволит специалистам ЛПУ планировать и своевременно предоставлять информацию по мониторингам и отчетам.
Периодика для специалистов здравоохранения
Вышел в свет ежемесячный дайджест материалов из периодических изданий «Медицина и здравоохранение: проблемы, перспективы, развитие»            № 9 (сентябрь) за 2014 год.

В настоящем дайджесте рассматриваются вопросы управления и развития здравоохранения, внедрения новых медицинских технологий, а также  здорового образа жизни.

           Дайджест подготовлен на основе материалов, опубликованных в специализированных журналах и газетах: «Медицинская газета» (№61,63,64/2014),  «ГлавВрач» (№8/2014), «Вопросы экспертизы и качества медицинской помощи» (№8/2014),  «Заместитель главного врача» (№8/2014),  «Профилактическая медицина» (№4/2014),  «Комсомольская правда» (№99-100/2014), «Заместитель главного врача» (№8/2014).

Издание адресовано руководителям здравоохранения, медицинским специалистам, студентам и аспирантам медицинских вузов.

Электронная версия дайджеста размещена на сайте МИАЦ http://www.medlan.samara.ru (разделы «Руководителям здравоохранения» и  «Областная научная медицинская библиотека» – меню «Дайджесты»).

Ответственный за выпуск:  начальник информационно-координационного отдела МИАЦ Молякова Людмила Анатольевна, тел. 7 (846) 372-39-31, доб. 188

