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  МЕЖДУНАРОДНЫЙ СТУДЕНЧЕСКИЙ НАУЧНЫЙ ВЕСТНИК №3, 2016   

 МАТЕРИАЛЫ КОНФЕРЕНЦИЙ 
включает в  себя функции обоих вышеназванных 
модулей и  предполагает как работу с  задачами, так 
и работу с электронным документооборотом. с доку-
ментами, исключая возможность создания задач, под-
задач, изолированных рабочих групп. 
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«Поисковая система» позволяет осуществлять на-

стройку индексирования объектов в медицинской ин-
формационной системе (МИС), а также вести контроль 
обновления индексов. Поиск объектов МИС возможен 
только по проиндексированным данным [1-4]. Индек-
сирование осуществляется МИС автоматически через 
определённые промежутки времени, причём индекси-
руются только новые непроиндексированные данные. 
Подраздел «Информация» предназначен для принуди-
тельной переиндексации данных и  оптимизации ин-
дексов, а также для просмотра информации о времени 
и  результатах последнего индексирования Для  при-
нудительной переиндексации данных следует уста-
новить флажки для  нужных объектов МИС и  нажать 
кнопку «Переиндексировать Объект». Кнопка «Пере-
индексировать» всё предназначена для  переиндекса-
ции всех объектов МИС, независимо от включённых 
флажков. Кнопка «Оптимизировать индексы» служит 
для  автоматической очистки индексов, предназначен-
ных для удаления, что позволяет ускорить индексацию 
данных. В подразделе «Настройка» администратор 
системы указывает периодичность запуска индексиро-
вания объектов МИС, адрес Solr-сервера, с помощью 
которого будет осуществляться индексация, а  также 
указывает максимальное количество объектов, которые 
будут переиндексированы за один сеанс индексирова-
ния. Для того чтобы изменённые настройки вступили 
в силу, следует нажать кнопку «Применить». 
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Применение информационных технологий и  со-
временных медицинских информационных систем 

(МИС) служит основой продуктивной работы меди-
цинской организации [1-3]. 

Цель и методы исследования. Стандартная МИС 
является многоуровневой системой содержащей ряд 
определенных подсистем предназначенных для  вы-
полнения работ связанных с обеспечением медицин-
ской помощи, одними из которых являются подсисте-
мы «Стационар» или «Параклиника» . 

Основные автоматизируемые функции подсисте-
мы «Стационар»:

• Просмотр модуля «ЭМК пациента»;
• Ввод данных о  госпитализации: вид оплаты, 

анамнез, основные диагнозы, сопутствующие диа-
гнозы, характер заболевания, результат лечения и др.;

• Просмотр и контроль текущих остатков медика-
ментов в отделении.

Основные автоматизируемые функции подсисте-
мы «Параклиника»:

• Просмотр списка заявок на лабораторное иссле-
дование с отображением сведений пациента;

• Просмотр изображений DICOM; и  автоматиче-
ское получение результатов исследования;

• Сопровождение справочных данных анализато-
ров лаборатории и др.

Заключение. Оснащение медицинских учреж-
дений медицинскими информационными системами 
создает условия работы в соответствии с современны-
ми требованиями информатизации здравоохранения, 
и позволяет эффективно оказывать квалифицирован-
ную врачебную помощь населению.
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Главный принцип телемедицинской системы это 
установление дистанционного контакта между спе-
циалистами, с  целью оказания квалифицированной 
врачебной помощи пациенту, путем обмена специали-
зированной информацией с  применением новейших 
телекоммуникационных технологий [1-4].

Преимущества использования телемедицинских 
консультаций:

Доступ к специалистам по лечению заболеваний 
круглосуточно, 7 дней в неделю; 

Простота использования;
Точная идентификация заболевания. Равнознач-

ная точность, как и общение лицом к лицу; 
Короткое время консультации. Снижение времени 

от появления симптомов для начала лечения;
Удаленное наблюдение. Эксперт может осущест-

влять контроль и  давать советы относительно при-
емлемости определенных препаратов и  проведения 
процедур;

Более точное определение соответствия медицин-
ским критериям по сравнению с телефонной консуль-
тацией и др.

Заключение. Телемедицина является результа-
тивным методом улучшения знаний и навыков оказа-


