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Введение. Оптимизация здравоохранения сопровождается широким внедрением 

информационных систем в деятельность медицинских организаций. Одним из критериев 

эффективности использования подсистемы электронного документооборота является 

сокращение затрат рабочего времени сотрудников. 

Цель: анализ результатов хронометража затрат рабочего времени врачей разных 

специальности при регистрации новых случаев инфекционных заболеваний в электронной 

форме. 

Материалы и методы. Проведен сравнительный анализ прямых затрат рабочего времени 

врачей различных специальностей при регистрации новых случаев инфекционных 

заболеваний путем осуществления хронометражных замеров. В исследование были включены 

62 врача различных специальностей (терапевты, инфекционисты, педиатры, фтизиатры), 

рандомизированных в две группы: первую группу составили 30 врачей, осуществляющих 

регистрацию новых случаев инфекционных заболеваний вручную, вторую группу – 32 врача, 

использующих электронные формы документов региональной медицинской информационной 

системы. Для анализа использован комплекс статистических методов с применением пакета 

прикладных программ STATISTICA 12.0: расчет показателей описательной статистики, 

критериев Манна-Уитни, χ2 с поправкой Йейтса, точного теста Фишера.  

Результаты. Регистрация нового случая инфекционного заболевания в электронной форме 

происходила в 6 раз быстрее (р < 0,0001). Затраты рабочего времени на регистрацию случаев 

инфекционных заболеваний в электронной форме были на 14,3 минуты в день меньше, чем 

при использовании бумажных форм документов (р < 0,0001).  

Заключение. В течение рабочей недели использование электронного документооборота 

позволит высвободить 71,5 минут. в год (52 рабочих недели) – 3718 минут или 61,9 часов 

времени, которые специалист может потратить на работу с пациентом. 
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Introduction. Optimization of health care is accompanied by the widespread introduction of 

information systems in the activities of medical units. An important criterion for the effectiveness of 

the use of the electronic document management subsystem is the reduction in the cost of employees' 

working time. 

Purpose: to analyze the results of the timekeeping of the working time spent by doctors of various 

specialties when registering new cases of infectious diseases in electronic form. 

Methods. A comparative analysis of the direct costs of working time of doctors of various specialties 

was carried out when registering new cases of infectious diseases by performing chronometric 

measurements. The timing of the time spent by 62 doctors of various specialties (therapists, infectious 

disease specialists, pediatricians, phthisiatricians), randomized into two groups, was carried out: the 

first group consisted of 30 doctors registering new cases of infectious diseases manually, the second 

group - 32 doctors using electronic forms of documents of the regional medical information systems. 

A descriptive statistical analysis was performed. Differences between groups were assessed using the 

Man-Whitney test. 

Results. Registration of a new case of an infectious disease in electronic form was 6 times faster (p 

< 0.0001). The working time spent on registering cases of infectious diseases in electronic form was 

14.3 minutes less per day than when using paper forms of documents (p < 0.0001). 

Conclusion. During the working week, the use of electronic document management will free up 71.5 

minutes. per year (52 working weeks) - 3718 minutes or 61.9 hours of time that a specialist can spend 

working with a patient. 

 

Key words: timing of working time, electronic document management, medical information system 

  

 Введение. Современное состояние развития здравоохранения в России 

характеризуется широким внедрением в деятельность медицинских организаций 

информационных систем, включающих все функциональные её направления [1]. В настоящее 

время среди десяти оперативных функций общественного здравоохранения, выделяемых ВОЗ, 

первое место занимают эпидемиологический надзор и оценка состояния здоровья и 

благополучия населения [2, 3]. Эти функции обеспечиваются системой мониторинга 

заболеваемости и смертности от различных нозологий [2]. В сфере оказания медицинской 

помощи больным инфекционными болезнями неотъемлемой частью системы мониторинга 

является процесс регистрации новых случаев инфекционных заболеваний, обязательный для 

медицинских организаций всех уровней и форм собственности, и передача этих данных в 
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органы управления здравоохранения. Внедрение медицинских информационных систем даже 

в пределах одного региона страны происходит неравномерно и организационные принципы 

регистрации случаев инфекционных заболеваний в лечебно-профилактических учреждениях 

одного субъекта Российской Федерации могут быть различны – одни медицинские 

организации уже активно используют документы в электронном виде во всех сферах 

деятельности, в других документооборот осуществляется по прежним принципам и 

предполагает заполнение стандартных документов на бумажных носителях. В последние годы 

увеличилось количество пациентов с инфекционной патологией за счет новой коронавирусной 

инфекции COVID-19, что привело к повышению нагрузки на врачей различных 

специальностей по заполнению документации, в том числе при регистрации случая 

инфекционного заболевания. Поскольку по мнению ряда авторов, одним из критериев 

эффективности использования электронного документооборота в системе здравоохранения 

является сокращение трудозатрат сотрудников медицинской организации [4-6], мы сочли 

важным и актуальным провести анализ затрат рабочего времени врачей различных 

специальностей в процессе регистрации и передачи информации о новом случае 

инфекционного заболевания при использовании электронной формы регистрации. 

 Цель исследования: определить затраты рабочего времени врачей разных 

специальности на регистрацию нового случая инфекционного заболевания при использовании 

медицинской информационной системы. 

 Материал и методы. В период с 01.11.2022 г. по 12.12. 2022 г. на базе медицинских 

организаций г. Челябинска и Челябинской области (ГАУЗ «ОКБ №3», ГБУЗ «ОЦПБСИЗ», 

ГАУЗ «Городская клиническая больница №2», ГБУЗ «Челябинский областной клинический 

противотуберкулезный диспансер», ГБУЗ «Областной противотуберкулезный диспансер 

№8», ГБУЗ «Областная туберкулезная больница №1», ГБУЗ «Областная туберкулезная 

больница №3») проведен сравнительный анализ прямых затрат рабочего времени врачей 

различных специальностей при регистрации новых случаев инфекционных заболеваний путем 

осуществления хронометражных замеров. В исследование были включены 62 врача 

различных специальностей (терапевты, инфекционисты, педиатры, фтизиатры), 

рандомизированных в две группы: 1-ю группу составили 30 врачей, осуществляющих 

регистрацию новых случаев инфекционных заболеваний вручную (заполнение бумажных 

бланков ф. 058/у «Экстренное извещение об инфекционном заболевании, пищевом, остром 

профессиональном отравлении, необычной реакции на прививку», передача сведений в Центр 
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гигиены и эпидемиологии и получение эпидемиологического номера по телефону, 

регистрация случая в ф. 060/у «Журнал учета инфекционных заболеваний», внесение 

эпидемиологического номера в медицинскую карту стационарного или амбулаторного 

больного (ф. 003/у, ф. 025/у), 2-ю группу – 32 врача, использующих электронные формы 

экстренных извещений и журнала регистрации инфекционных заболеваний в медицинской 

информационной системе «БАРС». При включении респондентов в группы основным 

критерием включения в исследование являлось наличие информированного согласия 

респондента на участие в исследование. Объем выборки вычисляли по формуле, 

рекомендуемой для проведения нормативно-исследовательских работ НИИ труда [4]. 

Статистически значимых различий возрастных, половых, профессиональных характеристик 

респондентов в исследовательских группах выявлено не было. Средний возраст респондентов 

1-й группы составил 43,2 ± 3,2 года, во 2-й группе – 45,1 ± 4,3 лет (t = 0,350; p = 0,724). В 1-ю 

группу были включены 10 (33,3%) врачей-инфекционистов, 10 (33,3%) терапевтов, 9 (30%) 

фтизиатров, 1 врач-педиатр; во 2-ю группу – 5 (15,6%) врачей-инфекционистов (ТТФ 0,141, р 

= 0,184), 5 (15,6%) педиатров (ТТФ 0,197, р = 0,228), 7 (21,9%) терапевтов (χ2 с поправкой 

Йейтса = 0,527, р = 0,468), 5 (15,6%) фтизиатров (ТТФ = 0,229, р = 0,295), 1 врач приемного 

отделения, 3 врача акушера-гинеколога. Большинство респондентов исследовательских групп 

составляли женщины - 24 (80%) в 1-й группе и 24 (75%) – во 2-й, мужчины, соответственно – 

6 (20%) и 8 (25%) (χ2 с поправкой Йейтса = 0,028; р = 0,868). 

Хронометражное исследование включало определение границ хронометрируемого 

рабочего места врача, анализ трудового процесса методом фотографии рабочего дня, 

выделение перечня стандартных манипуляций по видам и компонентам затрат, подготовка 

карты хронометража, прямые замеры времени стандартных манипуляций [7-9]. 

В соответствии с методикой изучения затрат рабочего времени персонала медицинских 

организаций использовали классификацию М.А. Рогового (1979) [10], согласно которой все 

затраты рабочего времени разделяются на производительное время (основная деятельность, 

вспомогательная деятельность, работа с документацией, служебные разговоры, прочая 

деятельность) и непроизводительное время (необходимое личное время, незагруженное 

время) [10-12]. В нашем исследовании мы оценивали прямые затраты производительного 

времени на работу с документацией. 

Трудовой процесс по регистрации новых случаев инфекционных заболеваний на 

выделенных для исследования рабочих местах врачей, включенных в исследовательские 
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группы, был разделен на отдельные манипуляции для составления перечня универсальных 

(стандартных) операционных процедур [13, 14]. 

Статистическую обработку результатов исследования проводили с помощью пакета 

прикладных программ STATISTICA 12.0. Рассчитывали показатели описательной статистики 

– среднее арифметическое (M), стандартную ошибку среднего (m), стандартное отклонение 

(σ), медиану (Me), 95% доверительный интервал. Проведению расчётов предшествовало 

определение характера распределения по методу Колмогорова-Смирнова. При нормальном 

распределении различия величин количественных признаков определяли с помощью t-

критерия Стьюдента, при распределении отличном от нормального использовали критерий 

Манна-Уитни. Различия величин качественных признаков оценивали, используя критерии χ2 

с поправкой Йейтса (при количестве наблюдений в группах, менее 10), точный тест Фишера 

(ТТФ, при количестве наблюдений в группе менее 5), Различия считали статистически 

значимыми при р<0,05 [15, 16]. 

Результаты. Определено время, потраченное врачами различных медицинских 

организаций на заполнение экстренных извещений (ф 058/у), их регистрацию, передачу 

информации, получение эпидемиологического номера, внесение отметки об 

эпидемиологическом номере в медицинскую документацию пациента (карту стационарного 

больного, карту амбулаторного больного). Результаты хронометражных замеров стандартных 

манипуляций (таблица 1) были суммированы с учетом кратности их выполнения по 

соответствующим компонентам, которые учитывались по принадлежности к постоянным 

затратам времени [17, 18]. 

Как следует из данных, представленных в таблице, в течение рабочего дня врачи 

разных специальностей регистрируют, в среднем, 2-3 бланка ф. 058/у, независимо от способа 

регистрации (с использованием бумажного носителя или медицинской информационной 

системы) (р = 0,207). Количество заполняемых бумажных и электронных форм документов 

зависит от специальности врача. Количество времени, затраченного врачами на заполнение 

бумажных форм бланков экстренных извещений в течение рабочего дня на 68,7% превышало 

таковое при использовании электронной формы бланка (р = 0,044). Затраты времени на 

заполнение одного бланка экстренного извещения врачами в 1-й и 2-й группе различались 

незначительно (2,75 и 2,3 минуты, соответственно, р = 0,045), что было связано с одинаковым 

объемом информации, которую было необходимо внести в бумажную и электронную формы 

и зависели, скорее, от навыков работы респондента с персональным компьютером и скорости 
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письма при использовании бумажной формы бланка. Регистрация нового случая 

инфекционного заболевания в ф. 060/у «Журнал учета инфекционных заболеваний», передача 

сведений в «Центр гигиены и эпидемиологии», получение эпидемиологического номера в 

электронной форме происходило в 6 раз быстрее (2 мин в 1-й группе против 0,3 мин во 2-й 

группе (р < 0,0001). Внесение эпидемиологического номера в документацию больного в 

электронной медицинской карте больного также требовало меньших временных затрат (2 мин 

вручную, 0,4 минуты – в электронной форме) (р = 0,002). В целом, затраты рабочего времени 

на регистрацию нового случая инфекционного заболевания в электронной форме были на 14,3 

минуты в день меньше, чем при использовании бумажной формы документов (р < 0,0001). В 

течение рабочей недели использование электронного документооборота позволяет 

высвободить 71,5 минут. в год (52 рабочих недели) – 3718 минут или 61,9 часов времени, 

которые специалист может потратить на работу с пациентом. 

Таблица 1  

Результаты хронометражных замеров затрат рабочего времени врачей на регистрацию 

новых случаев инфекционных заболеваний 

Стандартные операционные 

манипуляции 

Группа 1 

n=30  

(95% ДИ) 

Группа 2 

n=32 

(95% ДИ) 

U р 

Количество заполняемых бланков в 

течение рабочего дня 

2,0 

(2,03-3,77) 

1,9 

(1,94-3,43) 

1,261 0,207 

Время, затраченное на заполнение 

бланков (электронной формы) 

экстренного извещения в течение 

рабочего дня, мин. 

8,0 

(6,45-9,72) 

2,5 

(3,02-7,71) 

1,931 0,044 

Время, затраченное на заполнение 1 

бланка (электронной формы) 

экстренного, мин. 

2,75 

(2,7-3,6) 

2,3 

(2,01-2,69) 

1,783 0,045 

Регистрация экстренного извещения 

в журнале, мин. 

2,0 

(5,4-23,3) 

0,3 

(0,29-0,40) 

4,159 <0,0001 

Передача сведений в Центр гигиены 

и эпидемиологии, мин. 

2,0 

(1,26-3,66) 

0,3 

(0,28-0,40) 

4,157 <0,0001 

Получение эпидемиологического 

номера, мин. 

2,0 

(1,98-4,9) 

0,3 

(0,28-0,41) 

6,813 <0,0001 

Отметка об эпидемиологическом 

номере в документации больного, 

мин. 

2,0  

(1,94-3,87) 

0,4 

(0,54-1,78) 

3,131 0,002 

Итого 
18,0  

(20,96-49,19) 

3,7 

(4,19-9,97) 

4,734 <0,0001 
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Обсуждение. Сокращение трудозатрат медицинских работников за счет внедрения 

современной системы электронного документооборота, интегрированной в общую 

медицинскую информационную систему, является предметом изучения ряда авторов и 

научных коллективов [19-25]. Анализ полученных данных свидетельствует о том, что 

наибольшую часть затрат рабочего времени врача при регистрации нового случая 

инфекционного заболевания занимает процедура передачи информации в Центр гигиены и 

эпидемиологии и внесение сведений в ф 060/у «Журнал учета инфекционных заболеваний». 

При этом на процедуру заполнения бланков экстренного извещения (ф. 058/у) используется 

почти равное количество времени при любом способе заполнения формы (как при 

использовании бумажного носителя, так и при электронном формате). В данном исследовании 

врачи, использующие медицинскую информационную систему, исключали 

непроизводительные затраты времени на ожидание телефонного соединения. При отсутствии 

подсистемы электронной регистрации инфекционных заболеваний длительность передачи 

информации может быть значительной и зависит от качества телефонной связи и 

загруженности линии.  

Важно отметить, что скорость передачи информации в медицинской информационной 

системе связана с качеством программного обеспечения и надёжностью коммуникации 

клиент-сервер. В случае недостаточно надёжной коммуникации при организации рабочей 

системы в виде «тонкого клиента» ожидаемого сокращения затрат рабочего времени может не 

произойти. Кроме того, использование медицинских информационных систем требует 

постоянной технической поддержки, регулярного обновления компьютерных программ и 

непрерывного обучения медицинских работников. 

 Заключение. Таким образом, в ходе исследования были получены данные о структуре 

и величине затрат рабочего времени врачей различных специальностей (терапевт, 

инфекционист, педиатр) на регистрацию нового случая инфекционного заболевания, 

заполнение бумажных бланков экстренных извещений (ф. 058/у) и журнала учета 

инфекционных заболеваний (ф. 060/у) вручную и при использовании автоматизированной 

системы (электронные формы (шаблон) 058/у и 060/у). Продемонстрирована трудоемкость 

процесса регистрации новых случаев инфекционных заболеваний, ее значительная 

вариабельность в зависимости от вида работ, способа их выполнения (ручной, 

автоматизированный), а также количества в течение рабочего дня. Выявлено, что 

использование медицинской информационной системы для регистрации новых случаев 
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инфекционных заболеваний предоставляет дополнительное время для непосредственной 

работы врача с пациентом до 14,3 минуты в течение рабочего дня, 71,5 минут в неделю, 61,9 

часов в год вместо нерационального использования рабочего времени на заполнение 

бумажных форм документов. 
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