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при Межведомственном городском 

координационном совете по противодействию 
распространению в Санкт-Петербурге новой 
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Межведомственная медицинская рабочая группа при Межведомственном 
городском координационном совете по противодействию распространению в 

Санкт-Петербурге новой коронавирусной инфекции (СOVID-19): апрель-июль 2020 

• Предложения по промежуточным итогам работы  в Правительство Санкт-Петербурга 

• Совещания на уровне правительства с представлением предложений МВРГ (в том числе с 
главами администраций районов)   

• Ежедневная и сводная за неделю/период оценка эпидситуации и корректировка 
прогностических моделей 

 

Апрель 2020 Май 2020 Июнь 2020 Июль ИТОГО 

 

18 заседаний 

 

13 заседаний 10 заседаний 7 заседаний 48 заседаний 

 

106 пунктов 

решений 

 

92 пункта решений  

(к сведению и 

исполнению) 

73 пункта решений 

(к сведению и 

исполнению) 

 

48 пунктов 

решений 

(к сведению и 

исполнению) 

 

319 пунктов 

решений 

 



Цикл Деминга, или PDCA: улучшение процессов и управление 
качеством достигнутого результата 

 

• Цикл Деминга основан на философии 
бережливого мышления, как и все 
agile-методологии 

 

• Чтобы что-то улучшить, нужно понять, 
что не так, исправить это, а потом 
добиться стабильности процесса — 
сохранить полученные изменения. 
И если менять снова, то только 
в сторону улучшения. 

 

• Внедрение в 
соответствии с 
планом 

• Результативно? 

• Эффективно? 

 

• Что делать? 

• Как делать? 

• В какие сроки? 

• Как улучшить? 

ACT 

(Корректируйте) 

PLAN 

(Планируйте) 

DO 

(Делайте) 

CHECK 

(Проверяйте) 



Этапы «PLAN» и «DO» 
 (разработка стратегии и плана и внедрение): 

 

• Подготовить предложения для проведения совещания на уровне Правительства Санкт-Петербурга по 
детальному анализу причин высокой летальности от коронавирусной инфекции в Санкт-Петербурге с 
участием всех заинтересованных сторон для выработки стратегических и управленческих решений. 

• Разработать методические рекомендации для медицинских организаций стационарного типа по 
возобновлению профильной работы. Подготовить проект письма в Роспотребнадзор с просьбой дать 
разъяснения по поводу определения термина «контактный» по отношению к медицинскому персоналу, 
оказывавшему медицинскую помощь больным с коронавирусной инфекцией. 

• Разработать план мероприятий по подготовке к возможному ухудшению эпидемиологической обстановки в 
Санкт-Петербурге в осенний период с учетом опыта, накопленного за период борьбы с коронавирусной 
инфекцией. 

• Учесть вопросы и проблемы, возникшие перед стационарами, не перепрофилированными для оказание 
медицинской помощи пациентам с Covid-19, в период пандемии и учесть накопленный опыт при 
подготовке к возможному сезонному ухудшению эпидемиологической обстановки. 

• Совместно с Роспотребнадзором актуализировать документы, регламентирующие взаимодействие 
Комитета по здравоохранению и Комитета по социальной политике с учетом опыта, накопленного за время 
противодействия распространению коронавирусной инфекции.  

• Провести совещание по вопросу достижения целевых показателей федерального проекта «Борьба с 
сердечно-сосудистыми заболеваниями» с учетом сложившегося положения в условиях распространения 
коронавирусной инфекции в Санкт-Петербурге. 

• Проработать вопрос о необходимости создания Центров критических состояний на базе многопрофильных 
стационаров. 

 

 

 

 
 

Направления работы: организация  медицинской помощи 



Направления работы: тестирование на коронавирусную инфекцию 
 

Этапы «PLAN» и «DO» 
 (разработка стратегии и плана и внедрение): 

 

• Провести совещание с участием представителей отделов здравоохранения Администраций районов, Комитета по здравоохранению, 
Территориального фонда ОМС и Роспотребнадзора для обсуждения вопросов, связанных с необходимостью увеличения объемов тестирования 
на Covid-19.  

• Проработать вопрос оптимизации маршрутизации пациентов при проведении лабораторной диагностики на наличие коронавирусной инфекции. 

• Активизировать работу по подготовке прогнозных расчетов объемов тестирования на Covid-19 на 2021 год. 

• Проработать вопрос о регулярном тестировании медицинского персонала медицинских организаций амбулаторного типа в условиях 
распространения инфекционных заболеваний. 

• Увеличение пропускной способности КДЛ, которые включены в перечень допущенных или планирующихся для «самообслуживания» за счет модернизации приборной 
базы - оснащение автоматизированными станциями пробоподготовки. 

 
• Рассмотреть возможность увеличения количества лабораторий медицинских организаций, которые выдают положительные результаты без ретестирования в 

лаборатории Роспотребнадзора. 

• Рассмотреть возможность включения лабораторий медицинских организаций в Федеральную систему внешней оценки качества клинических лабораторных 
исследований. 

• Организации системы межлабораторных сравнений на регулярной основе положительных и отрицательных проб одновременно в лабораториях лечебно-
профилактических учреждений и Роспотребнадзора на основе протокола, разработанного с участием представителей НИИ Пастера, Роспотребнадзора, НИИ 
Гриппа, НМИЦ им. В.А. Алмазова. 

• Проработать вопрос оперативного электронного взаимодействия между лабораториями города, проводящими тестирование на коронавирусную инфекцию и 
лабораториями Роспотребнадзора с целью уменьшения сроков обмена информацией и обеспечения полноты и транспарентности данных.  

 

 



Направления работы: качество медицинской помощи и 
консультативная поддержка 

 
Этап «CHECK» 

 (внедрено, мониторирование для оценки эффективности и необходимости корректировки): 
 

• Провести анализ особенностей патологоанатомических изменений у групп молодого и пожилого возраста и 
представить результаты на заседании Межведомственной медицинской рабочей группы. 

• Разработать рекомендации по комплексному реабилитационному ведению пациентов, перенесших 
коронавирусную инфекцию, для включения в методические рекомендации Межведомственной медицинской 
рабочей группы. 

• Представить предложения по лекарственной терапии на амбулаторном этапе после выписки из стационара 
больных, перенесших коронавирусную инфекцию. 

• Разработать рекомендации по раннему выявлению и профилактике фиброза легких у больных с коронавирусной 
инфекцией на амбулаторном этапе. 

• Разработать и представить на заседании Межведомственной медицинской рабочей группы подходы к 
определению тяжести поражения легочной ткани при коронавирусной инфекции. 

• Провести детальный анализ законченных случаев лечения коронавирусной инфекции за последние три месяца 
для определения наиболее эффективных методов лечения, лекарственной терапии и сроков применения 
различных методов и представить результаты на заседании Межведомственной медицинской рабочей группы. 

• Подготовить методические рекомендации по ведению пациентов повторно инфицированных коронавирусной 
инфекцией. 

• Организовать серию вебинаров для обучения медицинских работников медицинских организаций амбулаторного 
типа использованию системы ТМК.РЕГИЗ. 

 

 

 

 

 

 

 



Направления работы: кадровое обеспечение и инновации 

Этап «CHECK» 
 (внедрено, мониторирование для оценки эффективности и необходимости корректировки): 

• Проанализировать ситуацию с отбором доноров плазмы крови с антителами к Covid-19 и 
представить результаты анализа в Межведомственную медицинскую рабочую группу. 

• В рамках экспертной группы при Межведомственно медицинской рабочей группе 
проработать вопрос о проведении пилотного проекта по использованию плазмы 
реконвалисцентов для лечения случаев коронавирусной инфекции. 

• Проработать вопрос об активизации привлечения потенциальных доноров плазмы крови с 
антителами к Covid-19 в Санкт-Петербурге.  

 
Этапы «PLAN» и «DO» 

 (разработка стратегии и плана и внедрение): 
 

• Провести анализ влияния вакцинации от гриппа на заболеваемость коронавирусной 
инфекцией Covid-19 с учетом международного опыта. 

• Разработать дорожную карту по подготовке кадров и формированию кадрового 
резерва с учетом опыта работы в условиях распространения коронавирусной 
инфекцией. 

• Создать рабочую группу экспертов для выработки предложений по созданию новой 
модели подготовки медицинских кадров, учитывающей потребность в расширении 
компетенции медицинского персонала в условиях пандемии. 

 

 

 

 

 

 



Направления работы: информатизация и анализ 
 

Этапы «PLAN» и «DO» 
 (разработка стратегии и плана и внедрение): 

• Провести анализ качества введенных данных, корректировку ошибок и ввод недостающей 
информации в федеральный регистр больных коронавирусной инфекцией. 

• Проработать вопрос создания единой информационной базы рентгенологических 
исследований в Санкт-Петербурге. 

• Проработать вопрос о возможности использования Единой карты петербуржца для 
идентификации и авторизации пациентов при проведении телемедицинских консультаций. 

• Проработать вопрос о возможности электронного информационного взаимодействия 
информационных систем, используемых в учреждениях социального профиля, с 
региональным сегментом ЕГИСЗ (РЕГИЗ). 

• Унификация сбора статистической информации с реализацией принципа «одного окна».  

• Создание городского ситуационного центра на базе ГБУЗ «Городская станция скорой медицинской помощи» с 
аккумулированием и анализом всей информации об обращениях граждан за медицинской помощью. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Сводный анализ работы МВРГ за июль 

•97% решений 
проработаны, на разных 
стадиях внедрения 

•3% - требуют актуализации 
 

 • 40% на разных стадиях 
внедрения 

• 20% полностью 
внедрены/проработаны 

 

• 15% (преимущественно 
инновационные 
проекты) 

 

• 25% корретируются 

ACT 

(Корректируйте) 

PLAN 

(Планируйте) 

DO 

(Делайте) 

CHECK 

(Проверяйте) 


