
Оказание экстренной и неотложной помощи в 
многопрофильном хирургическом стационаре в условиях 

пандемии COVID-19

г. Тюмень

ГБУЗ ТО «Областная клиническая больница №2»



2021

МНОГОПРОФИЛЬНЫЙ КОМПЛЕКС

Экстренных 
госпитализаций

69%

В стационарах
пролечено:

43 993
пациента

Обратилось в 
приемные отделения

324 208
пациентов

Штат клиники

2 798
работников

Выполнено

34 253
операций

Коечный фонд

1 028
коек

Направления 

42
специальности

ГБУЗ ТО «ОКБ №2»
2 многопрофильных
стационара

3 поликлиники
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Первый зарегистрированный случай Covid-19

Первый случай Covid-19 в Российской 
Федерации зарегистрирован в г. 
Тюмени*

28 января 2020 г.

Цель: Организация бесперебойной работы Учреждения по оказанию качественной и своевременной 
экстренной и неотложной помощи пациентам хирургического профиля в г. Тюмени и Тюменском 
районе с минимизацией риска внутрибольничного заражения COVID-19 пациентов и работников 

Wuhan

г. Тюмень

* Ссылка на ресурс: https://www.interfax.ru/russia/693611

Студентка из КНР находящаяся на территории 
обслуживания взрослой поликлиники ГБУЗ 
ТО «ОКБ №2»
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Старт проекта 

Росздравнадзора по СМК

2017

Вхождение в Федеральный 

пилотный проект 

Роспотребнадзора по ИСМП

2018

Получение сертификата на 

соответствие требованиям

2019
Разработка 

основополагающих СМК 

документов, план-график, 

рабочие группы

Уровень готовности ОКБ №2

С декабря 2018 года ОКБ№2 

участник Федерального 

проекта Роспотребнадзора

«Совершенствование мер 

борьбы и профилактики 

ИСМП». 

Сертификат «Качество и 

безопасность 

медицинской 

деятельности» во взрослой 

и детской поликлиниках

Достижение базового уровня 

соответствия требованиям для 

стационаров 69,5%

2020 2021
Внедрение изменений работы в 

Учреждении в  условиях пандемии 

COVID - 19
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Цифровая трансформация отрасли в регионе

Информатизация
отрасли

Тюменской области

Единый цифровой контур

«МИС»

Региональная медицинская 
информационная система

Ролевая автоматизация работы 
стационаров, поликлиник, КДЛ, 
учет пациентов и ЛП, 
административно-
хозяйственный и кадровый учет

«РРИС»

Региональная радиологическая 
информационная система

Обработка, хранение, 
просмотр результатов 
исследований пациентов в 
любой МО региона

«РЛИС»

Региональная лабораторная 
информационная  система

Автоматизация работы 
оборудования и рабочих мест, 
интегрированная в МИС, с 
системой хранения результатов 
вне зависимости от места 
проведения

Инфекций.Net

Система мониторинга инфекционных 
и паразитарных заболеваний

Интегрированная с Федеральным 
регистром больных COVID-19 

региональная система, для 
ведения, наблюдения, лечения, 

автоинформирования пациентов. 

«ЕРИАС СМП»

Единая региональная информационная 
автоматизированная система СМП

Автоматизация процесса оказания 
скорой и неотложной медицинской 

помощи: прием, регистрация, 
диспетчеризация и контроля 

обслуживания принятых вызовов

«Теле ЭКГ»

Единая Телемедицинская 
кардиологическая система

Мобильная региональная 
телемедицинская сеть передачи и 

хранения ЭКГ исследований,
с доступным кардиосервером для 

МО региона и СМП
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Изучение международного опыта
Международный опыт организации и оказания экстренной и неотложной медицинской помощи по профилю
травматология и экстренная хирургия в условиях надвигающейся пандемии COVID-19

Основные проблемы в период пандемии :

• Увеличение объема экстренной помощи.
• Отсутствие эпидемиологической 

настороженности персонала, клинического опыта.
• Дефицит кадров.
• Длительность ПЦР диагностики.
• Ожидание перевода пациентов в МИГ.
• Дефицит площадей для разделения потоков и 

изоляции пациентов. 
• Дефицит СИЗ (в начале пандемии).
• Большой объем эпидемиологических

мероприятий.
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Реализация мероприятий на основе циклов управления процессами

P D
A C

Plan

Планирование, smart
цель, задачи.

1 Do
Реализация намеченных планов, 
внедрение нововведений.
Контроль, решение проблем.

2

Act

Выявление системных 
ошибок, оптимизация, 
новая стратегическая 
задача

4

Check study

Мониторинг, анализ, 
коррекция, аудит

3

А. Обеспечение бесперебойной работы всех подразделений 
Учреждения:

•1. Участие в проекте внедрения рекомендаций Росздравнадзора по организации внутреннего контроля качества и 
безопасности медицинской деятельности с мая 2017г.

•2. Участие в проекте Роспотребнадзора «Совершенствование мер борьбы и профилактики ИСМП» с декабря 2018 года.
•3. Установка сигнальных записей в медицинской информационной системе, совершенствование работы Единого цифрового 

контура на базе единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения (ЕГИСЗ) на региональном 
уровне.

•4. Настройка электронного документооборота, подключение рабочих мест врача к Региональной радиологической 
информационной системы (РРИС), запуск кардиосервера теле ЭКГ, установка программного обеспечения для электронного 
учета медицинских изделий и оборудования.

•5. Организация работы единой службы дезинфекции с закупкой дополнительного оборудования.

•6. Открытие круглосуточного амбулаторного КТ-центра во взрослой поликлин
•7. Открытие инфекционного дневного стационара во взрослой поликлинике.

В. Создание условий для минимизации риска заражения пациентов и 
распространения коронавирусной инфекции

•8. Разделение потоков пациентов в приемном отделении и травматологическим пункте с организацией сортировочного поста 
при входе в отделении с термометрией и определением маршрутизации пациентов.

•9. Расширение показаний для КТ-исследования ОГП на этапе приемного отделения.
•10. Организация ПЦР-диагностики на COVID-19 в приемном отделении при подозрении на заболевание, всех 

госпитализируемых пациентов и в клинических отделениях.

•11. Организация работы многопрофильного клинического и анестезиолого-реанимационного отделения с обсервационным 
режимом пребывания пациентов до получения результатов исследования на COVID-19.

•12. Организована работа многопрофильного клинического, анестезиолого-реанимационного отделения и отдельной 
операционной для лечения пациентов с подтвержденным диагнозом COVID-19.

•13. Внедрен порядок транспортировки и маршрута пациентов с вероятным или подтвержденным диагнозом COVID-19 внутри 
Учреждения.

•14. Оперативность проведения противоэпидемических мероприятий с определением контактных, изоляцией, проведением 
заключительной дезинфекции и т.д.).

•15. Минимизация сроков выполнения ПЦР диагностики с 48 часов до 6 часов – открытие ПЦР лаборатории в клинико-
диагностическом отделении.

•16. Организация экспресс-тестирования на COVID-19 на этапе приемного отделения для пациентов с показаниями для 
экстренной госпитализации.

С. Минимизация риска заболевания персонала COVID-19:
•17. Ежемесячный инструктаж применения СИЗ.

•18. Ежемесячный инструктаж по правилам выполнения дезинфекционных мероприятий.
•19. Открытие симуляционного центра с отработкой практических навыков инвазивных манипуляций с соблюдением новых 

санитарных требований.

•20. Обучение врачебного состава по диагностике и лечению COVID-19 при обновлении временных клинических 
рекомендаций.

•21. Мониторинг обеспечения безопасных условий труда, правил доставки и работы биологического материала.

•22. Ограничение перемещения персонала, особый пропускной режим – установка и программирование электронных ключей 
персонала только в зоны доступа внутри МО.

•23. Стандартизация и своевременность противоэпидемических мероприятий при выявлении случаев заражения персонала.
•24. Своевременность и доступность диагностических исследований на COVID-19 для работниковУчреждения.

•25. Организация вакцинации персонала против COVID-19.

Снижение рисков

Выделение 
одиночных коек в 

отдельных 
палатах

Выделение 
боксированных палат 
в отделениях клиники

Развернуто полноценное 
обсервационное 

отделение для пациентов 
с подтвержденным Covid

статусом 7
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19

Мероприятия по обеспечению 
бесперебойной работы 

подразделений без снижения 
объема и качества 

медицинской помощи

Условия для минимизации 
риска заражения пациентов и 

распространения 
коронавирусной инфекции

Мероприятия снижающие 
риск заболеваний персонала 

COVID-19 для сохранения 
штатного состава отделений.
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Среднее значение показателя выявленных заболеваний во взрослом стационаре за период 

наблюдения из числа пролеченных больных составил: 

1,96 % ± 0,84 % 

Имеющийся уровень развития Системы управления качеством обеспечил устойчивость клиники к вызовам пандемии. 

Системный подход к обеспечению эпидемиологической безопасности, соблюдение персоналом основных стандартных 

операционных процедур, с отлаженной преемственностью оказания медицинской помощи минимизировало 

функциональную разобщенность клинических, диагностических и других обеспечивающих производственный процесс 
подразделений, что позволило учреждению создать условия для бесперебойной безопасной работы персонала и 

снижению рисков заражения пациентов COVID-19.    
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БЛАГОДАРЮ ЗА ВНИМАНИЕ


