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Актуальность. К одной из ведущих задач развития здравоохранения в Российской 

Федерации относится создание условий для повышения доступности и качества 

медицинской помощи, которая реализуется путем оптимизации функционирования единой 

государственной информационной системы в сфере здравоохранения, создания единого 

цифрового контура в отрасли. 

Цель: проанализировать оснащенность информационно-коммуникационным оборудованием 

медицинских организаций Архангельской области. 

Материалы и методы. В качестве материалов были использованы годовые формы 

федерального статистического наблюдения № 30 «Сведения о медицинской организации» 

медицинских организаций Архангельской области в 2018-2020 гг. 

Результаты и их обсуждение. В государственных медицинских организациях региона 

отмечается увеличение оснащенности компьютерным оборудованием для автоматизации 

лечебного процесса на 34,7%. На 45,4% увеличилось число точек подключения к сети 

Интернет, обеспеченность медицинского персонала электронной подписью - на 10,9%. Темп 

прироста консультаций, проведенных с применением телемедицинских технологий, составил 

48,8%, при этом наибольший прирост отмечается при проведении консилиумов врачей с 

применением видеоконференцсвязи в режиме реального времени.  

Выводы. В рамках реализации проекта «Электронное здравоохранение» в Архангельской 

области происходит обновление материально-технической базы, а также увеличение 

количества проводимых телемедицинских консультаций, что соответствует общей 

тенденции в целом по Российской Федерации. 
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Significance. One of the leading tasks of healthcare development in the Russian Federation is to 

create conditions for improving the availability and quality of medical care, which is implemented 

by optimizing the functioning of the unified state information system in the field of healthcare, 

creating a single digital circuit in industry. 

Purpose of the study: to analyze the information and communication equipment of medical 

organizations in the Arkhangelsk region.  

Material and methods. The annual forms of the federal statistical observation № 30 "Information 

about the medical organization" of medical organizations in the Arkhangelsk region in 2018-2020 

were used as materials. 

Results and discussion. In the state medical organizations of the region, there is an increase in the 

availability of computer equipment for automating the treatment process by 34,7%. The number of 

Internet connection points increased by 45,4%, provision of medical personnel with an electronic 

signature - by 10,9%. The growth rate of consultations conducted with the use of telemedicine 

technologies amounted to 48,8%, while the largest increase is noted during consultations of doctors 

using videoconferencing in real time. 

Conclusion. As part of the E-Health project implementation in the Arkhangelsk region, the material 

and technical base is being updated, as well as an increase in the number of telemedicine 

consultations, which corresponds to the general trend in the Russian Federation as a whole. 
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Введение. Цифровое здравоохранение рассматривается мировым сообществом как 

новый стратегический приоритет в области здравоохранения на текущее десятилетие [1]. 

В Указе Президента Российской Федерации от 21 июля 2020 года «О национальных 

целях развития Российской Федерации на период до 2030 года» цифровая трансформация 

обозначена одним из ведущих акцентов развития страны. Важное место занимают 

показатели, отражающие достижение национальной цели. «Цифровая трансформация», - это 

«достижение «цифровой зрелости» ключевых отраслей экономики и социальной сферы, в 

том числе здравоохранения…». Определено, что к 2030 году 100 процентный уровень 
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«цифровой зрелости» должен быть во всех ключевых отраслях экономики, а также 

социальной сферы, включая здравоохранение и образование. При этом необходимо обратить 

внимание на значимость формирования не только цифрового пространства (технический 

аспект) в медицинских организациях, но и решение кадровых вопросов для реализации 

национальных целей [2]. 

Одной из ведущих задач отечественного здравоохранения является развитие условий 

для оптимизации доступности и повышения качества медицинской помощи. Решение данной 

задачи должно осуществляться по следующим приоритетным направлениям: 

«совершенствование функционирования единой государственной информационной системы 

в сфере здравоохранения; создание единого цифрового контура на основе единой 

государственной информационной системы в сфере здравоохранения». 

Согласно исследованию, проведенному за период 2010-2018 гг. в Российской Федерации 

в целом, общее число точек, подключенных к сети Интернет в медицинских организациях, 

оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, увеличилось в два раза. 

Наибольший рост отмечается в 2012—2014 гг. (более 19%), далее темпы снижаются [3]. 

По данным Е.И. Аксенова, С.Ю. Горбатова (2020) на начало 2019 г. 96,5% 

медицинских организаций страны имели доступ к Интернету [4]. Следует подчеркнуть тот 

факт, что применение технических средств, включая доступ к информационно-

коммуникационной сети Интернет, является обязательной частью современной системы 

здравоохранения [3]. 

По данным Министерства здравоохранения Российской Федерации, на период 2019 г. 

в целом по стране создано около 725 тыс. автоматизированных рабочих мест (АРМ) для 

медицинских работников, которые подключены к медицинским информационным системам 

(МИС) [4]. АРМ повышают производительность труда медицинского персонала 

(анализируют данные, производят расчеты, минимизируют трудозатраты на оформление 

медицинской документации), освобождая время для практической, творческой, научно-

обоснованной деятельности специалиста. При этом повышение уровня компьютерной 

грамотности и готовности медицинского персонала к работе с МИС является определяющим 

для достижения целей в области цифровой трансформации [5]. 

Следует отметить, что 65,6% подразделений медицинских организаций для 

организации и предоставления медицинской помощи применяют МИС, которые 

взаимодействуют с единой государственной информационной системой в сфере 
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здравоохранения. Но в тоже время только 5,3% медицинских организаций в 2019 г. 

предоставляли доступ населению к электронным медицинским документам в личном 

кабинете пациента «Мое здоровье», размещенном на Едином портале государственных 

услуг. Практически в 3 раза в 2019 году по сравнению с предыдущим годом увеличилось 

число граждан, воспользовавшихся услугами в личном кабинете. В настоящее время в 83 

регионах Российской Федерации используются МИС, в которых ведутся электронные 

медицинские карты пациентов, кроме этого имеется возможность электронной записи к 

врачу [4]. 

Неоспоримым является тот факт, что использование в здравоохранении цифровых 

технологий является большим преимуществом, поскольку позволяет увеличить объем 

доступа к медицинским услугам в труднодоступных регионах, проводить консилиумы 

врачей в дистанционном формате, определять необходимость госпитализации, организации 

необходимых дистанционных консультаций пациентов и др. [1, 6-10]. 

Цель исследования: проанализировать оснащенность информационно-

коммуникационным оборудованием медицинских организаций Архангельской области. 

Материалы и методы. В качестве материалов были использованы годовые формы 

федерального статистического наблюдения № 30 «Сведения о медицинской организации» 

(таблицы № 7000, 7001, 7002, 7003, 7004) медицинских организаций Архангельской области. 

Форма № 30 утверждена приказом Федеральной службы государственной статистики от 30 

декабря 2020 года № 863 «Об утверждении форм федерального статистического наблюдения 

с указаниями по их заполнению для организации Министерством здравоохранения 

Российской Федерации федерального статистического наблюдения в сфере охраны 

здоровья». В статье проведен анализ среди всех медицинских организаций Архангельской 

области, оценена оснащенность компьютерным оборудованием, подключение к сети 

Интернет, обеспеченность электронной подписью и применение телемедицинских 

технологий в рамках оказания медицинской помощи с 2018 по 2020 гг., результаты 

представлены в виде темпа прироста (убыли) за изучаемый период. 

Результаты и их обсуждение. Важным аспектом является анализ сети учреждений 

здравоохранения и медицинских кадров Архангельской области. 

В 2020 году система здравоохранения Архангельской области включала 62 

государственные медицинские организации: 34 больницы, 5 диспансеров, 2 родильных дома, 

9 амбулаторно-поликлинических организаций, 1 медицинский центр, 2 станции скорой 
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медицинской помощи, 2 санатория, 2 дома ребенка, 1 станцию переливания крови, 4 

организации особого типа [11]. Также следует отметить, что 32 государственные 

медицинские организации области осуществляют оказание первичной медико-санитарной 

помощи: 3 поликлиники, 18 поликлиник, входящих в структуру центральных районных 

больниц, включающих, в свою очередь, 61 амбулаторию, 5 городских больниц, 1 детскую 

городскую больницу, 12 отделений общей врачебной практики, 3 районных больницы и 13 

участковых больниц, 439 фельдшерско-акушерских пункта, а также 1 фельдшерский пункт. 

Уровень обеспеченности врачами составляет 39,2 на 10 000 населения, средним 

медицинским персоналом – 95,5 на 10 000 населения [12]. 

В рамках реализации регионального проекта «Создание единого цифрового контура в 

здравоохранении на основе единой государственной информационной системы 

здравоохранения в Архангельской области» на период 2020 года: к централизованной 

системе сервиса «Управление скорой медицинской помощью» подключена 21 медицинская 

организация; внедрены лабораторные информационные системы сервиса «Лабораторные 

исследования» в 24 медицинских организациях; к центральному архиву медицинских 

изображений подключены 23 медицинские организации; к централизованной системе 

«Управление льготным лекарственным обеспечением» подключено 45 аптечных 

организаций; осуществлена 100% модернизация МИС с целью организации электронного 

взаимодействия с органами медико-социальной экспертизы [11]. 

Анализ материалов исследования показал, что в рамках оказания медицинской 

помощи в амбулаторных условиях оснащенность медицинских организаций Архангельской 

области существенно изменилась за последнее время (персональные компьютеры (ПК), 

АРМ, взаимодействующие с МИС медицинской организации или государственной 

информационной системе в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации) 

(табл.1). Наибольший темп прироста отмечается по числу ПК для автоматизации лечебного 

процесса.  
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Таблица 1 

Темп прироста оснащенности медицинских организаций Архангельской области 

персональными компьютерами за 2018 - 2020 гг. (%) 

 Число 

ПК 

Число ПК 

для 

автоматиза

ции 

лечебного 

процесса 

Число ПК для 

администрати

вно-

хозяйственной 

деятельности 

АРМ – 

всего 

АРМ для 

автоматиза

ции 

лечебного 

процесса 

АРМ для 

администрати

вно-

хозяйственной 

деятельности 

Темп 

прирос

та 

25,5 34,7 5,1 24,9 24,7 26,4 

 

В рамках реализации мероприятий «Создание единого цифрового контура в 

здравоохранении на основе государственной информационной системы в сфере 

здравоохранения Архангельской области» в 2018-2020 гг. для увеличения серверных 

мощностей центра обработки данных было приобретено 108 серверов, из них 82 - для 

автоматизации лечебного процесса (табл.2) и 5 систем хранения данных. Также, для 

повышения отказоустойчивости, введены в действие 3 источника бесперебойного питания. 

 

Таблица 2 

Темп прироста оснащенностии доступа к сети Интернет серверным оборудованием 

медицинских организаций Архангельской области за 2018 - 2020 гг. (%) 

 
Серверное 

оборудование 

Серверное 

оборудование для 

автоматизации 

лечебного процесса 

Серверное 

оборудование в 

амбулаторных 

подразделениях (для 

лечебного процесса) 

Темп прироста 27,3 51,2 54,6 

 

Число точек 

подключения к сети 

Интернет  

Число точек 

подключения к сети 

Интернет для 

автоматизации 

лечебного процесса 

Число точек 

подключения к сети 

Интернет для 

административно-

хозяйственной 

деятельности 

Темп прироста 23,7 45,4 -20,8 

 

Оснащенность АРМ в медицинских организациях Архангельской области составляет 

98% от общей потребности в АРМ для врачей и среднего медицинского персонала. В 2018-
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2020 гг. проведена закупка АРМ и оргтехники для организации новых рабочих мест и 

замены устаревшей техники для медицинских сотрудников в количестве 2837 единиц. МИС 

обеспечивают вариативные настройки сервисов, с учетом потребностей медицинских 

организаций и требований Министерства здравоохранения Российской Федерации, введены 

в эксплуатацию в 51 медицинской организации Архангельской области. 

По данным ГБУЗ АО «Медицинский информационно-аналитический центр» г. 

Архангельск все МИС региона интегрированы с региональной МИС «N3.Здравоохранение». 

В МИС реализованы следующие функции: 

 формирование статистического учета и отчетности в сфере здравоохранения в 

автоматизированном формате;  

 внедрение электронной регистратуры; 

 оформление медицинской карты пациента в электронной форме; 

 назначение диагностических и лабораторных исследований, формирование 

направлений и передача результатов указанных исследований в электронную медицинскую 

карту пациента; 

 учет временной нетрудоспособности; 

 ведение сведений об иммунизации и вакцинации населения; 

 формирование реестра счетов за оказанную медицинскую помощь;  

 складской и персонифицированный учет лекарственных средств и изделий 

медицинского назначения; 

 учет и формирование реестров прикрепленного населения; 

 формирование направлений на медико-социальную экспертизу. 

Как показали результаты анализа, темп роста оснащенности медицинских 

организаций в регионе доступом к сети Интернет за изучаемый период составил в среднем 

23,7% , числа точек подключения к сети Интернет для автоматизации лечебного процесса - 

45,4%. В то же время, следует отметить, что количество точек подключения по типам 

подключения для административно-хозяйственной деятельности снизилось на 20,8%, что 

соответствует общей тенденции и свидетельствует о приоритете информатизации лечебного 

процесса (табл. 2). 

Количество медицинских работников, работающих в МИС или государственной 

информационной системе в сфере здравоохранения субъектов Российской Федерации, 
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обеспеченных усиленной квалифицированной электронной подписью в области увеличилось 

с 2018 года (2624 специалиста) по 2020 год (2909 специалистов), прирост составил 10,9%. 

Одной из неотъемлемых характеристик цифровой зрелости здравоохранения является 

использование при оказании медицинской помощи телемедицинских технологий. В 

Архангельской области значительно увеличилось количество проводимых телемедицинских 

консультаций, что соответствует общей тенденции в целом по Российской Федерации [13]. 

Большой рост числа телемедицинских консультаций (особенно с применением 

видеоконференцсвязи) произошел в 2020 году, что, на наш взгляд, связано с пандемией 

новой коронавирусной инфекции в Российской Федерации (табл. 3). 

Таблица 3 

Показатели применения телемедицинских технологий при оказании медицинской помощи в 

Архангельской области и Российской Федерации в период 2018-2020 гг. (%) 

Показатели 

Темп прироста по 

Архангельской 

области 

Темп прироста  

по Российской 

Федерации 

Число консультаций,  проведенных с применением 

телемедицинских технологий 
48,8 1707,5 

из них: 

число консилиумов врачей, проведенных с применением 

телемедицинских технологий 

297,8 291,5 

число консилиумов врачей, проведенных с применением 

телемедицинских технологий, по результатам которых 

проведена госпитализация пациентов или осуществлен 

перевод пациента в другое медицинское учреждение 

63,3 55,8 

в режиме реального времени с применением 

видеоконференцсвязи  
в 256 раз 159,7 

число консультаций пациентов, проведенных с 

применением телемедицинских технологий 
20,9 3289,8 

число консультаций пациентов, проведенных с 

применением телемедицинских технологий, по 

результатам которых проведена госпитализация 

пациентов 

-26,8 63,8 

в режиме реального времени с применением 

видеоконференцсвязи  
490,0 463,3 

Число пациентов, находившихся на дистанционном 

наблюдении за состоянием здоровья с применением 

телемедицинских технологий 

676,7 4574,3 

Число консультаций,  проведенных с применением 

телемедицинских технологий в целях вынесения 

заключения по результатам диагностических 

исследований 

74,2 253,3 
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Заключение. В рамках реализации регионального проекта «Создание единого 

цифрового контура в здравоохранении на основе единой государственной информационной 

системы здравоохранения в Архангельской области» (проект «Электронное 

здравоохранение») происходит закупка оборудования и обновление материально-

технической базы, в части информационно-коммуникационного оснащения, 

государственных медицинских организаций.   

В регионе увеличивается оснащенность государственных медицинских организаций 

компьютерным оборудованием для автоматизации лечебного процесса (+34,7%). 

Число точек подключения к информационно-коммуникационной сети Интернет для 

автоматизации лечебного процесса увеличилось практически в 1,5 раза (+45,4%), 

медицинский персонал обеспечивается электронной подписью (прирост составил 10,9%).  

Увеличиваются темпы использования телемедицинских технологий при оказании 

медицинской помощи в Архангельской области. Консультации с применением 

телемедицинских технологий становятся неотъемлемой частью оказания медицинской 

помощи пациентам, что особенно актуально в северном регионе, учитывая низкую плотность 

населения, труднодоступность и значительную удаленность населенных пунктов от 

областного центра. 
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