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Обязательных 
амбулаторных стандартов

Клинических 
рекомендаций

Выручки теряет клиника из-за 
пропущенных назначений

Клинические рекомендации и стандарты обязательны к исполнению по закону (ФЗ N 489, ФЗ N 323)
Врачи не пропускают назначения, есть аргументы перед пациентами
Врачи не пропускают назначения
Страховая не штрафует, если исполняются стандарты

430 350 -30% 

Закон: 
Рост среднего чека на 10%: 
Рост загрузки кабинетов и узких специалистов на 10%: 
Снижение штрафов по ДМС на 30%: 

Врачу нужно помнить сотни стандартов, ошибки приводит 
к низкому качеству и потере выручки



Решение

-Внедряем аналитику 
для контроля

-Без интеграций внедряем в МИС 
стандарты

-Привязываем к вашей номенклатуре

-Обучаем врачей
-Работаем над возражениями



Что видит врач

ВИДИТ СПИСОК 
НАЗНАЧЕНИЙ 
ДЛЯ ДИАГНОЗА

1

2

СТАВИТ ДИАГНОЗ 
И КЛИКАЕТ НА «МЭС»

По виду (обязательные, по показанию, дополнительные) 
В привязке к номенклатуре услуг
Врач сам может выбрать вид оплаты (ДМС или 
наличные)
Экономится время приеме, не нужно самому 
вбивать услуги



Отображаем показания к назначениям

1

2

Назначение Обязательность Критерий Качества (КК) / Цитата (КР)

Общий анализ мочи да Для выявления урологических инфекций и/или злокачественных новообразований 
мочевыводящих путей

УЗИ простаты трансректальное (ТРУЗИ) нет

КК. Выполнено УЗИ мочевого пузыря с определением остаточной мочи, УЗИ 
предстательной железы трансректальное. КР. Для уточнения состояния ПЖ выполнять 

ТРУЗИ по показаниям: при подозрении на РПЖ; перед планируемым оперативным 
лечением; при наличии грубых изменений ПЖ, выявленных при трансабдоминальном 

УЗИ

Комплексное уродинамическое исследование (КУДИ)  нет

КР. Для уточнения диагноза, включающего урофлоуметрию, цистометрию наполнения 
и цистометрию опорожнения, пациентам с СНМП и увеличением ПЖ по следующим 

показаниям: возраст пациента моложе 50 лет; объем мочеиспускания при УФМ менее 
150 мл; объем остаточной мочи 300 мл и более; Qmax - 15 мл/с и более при жалобах 
на наличие СНМП; подозрение на нейрогенную дисфункцию мочевого пузыря и/или 

наличие нейропатии; сохранение СНМП после оперативного лечения ДГПЖ; 
отсутствие эффекта от консервативной терапии

… … …

На примере доброкачественной гиперплазии предстательной железы

Повышается образованность врачей
Врачи лучше обосновывают и “продают” назначения
Клиника меньше зависит от компетенции врачей



Менеджмент управляет исполнением стандартов

Делаем отчеты в Power BI или Excel



Результат: управляемый рост бизнеса 

10%   средний чек 10%   загрузка кабинетов 30%  пациентопоток

Через 1-3 месяца Через 1-3 месяца Через 2-3 года

За счет повышения числа 
обоснованных услуг

За счет отсутствия пропусков 
обязательных направлений 

За счет повышения 
экспертности клиники



Продукт окупается с 1 000 приемов за счет увеличения среднего чека минимум на 500 рублей 

Услуга Стоимость
Передача базы знаний по стандартам и 
клиническим рекомендациям в терминах 
услуг клиники 250 000 рублей
Текстовые комментарии с показаниями к 
назначениям

+ 100 000 
рублей

Внедрение стандартов и клинических 
рекомендаций в МИС

+ 100 000 
рублей

Актуализация данных и поддержка
20 000 рублей в 
месяц

Создание и поддержка системы 
управленческой отчетности в Power BI

50 000 рублей в 
месяц





Ex Head of AI products in Доктор Рядом
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Если заинтересовались, предлагаю 
встретиться


