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Аннотация: актуальность обозначенной темы определяется новыми требования, которые формиру-

ются под влиянием цифровой трансформации государственного управления. Данная трансформация предпола-

гает переход на электронный документооборот, который требует нормативно – правового регулирования. Це-

лью исследования по заявленной теме является определение направлений и требований в сфере цифровой транс-

формации государственного управления в области здравоохранения через анализ нормативно-правовых актов. 

В процессе достижения данной цели были решены такие задачи, как: анализ административных регламентов, 

принимаемых (корректируемых) в процессе цифровизации здравоохранения, влияние процесса цифровизации на 

качество государственного управления в сфере здравоохранения, изучение воздействия процесса цифровой 

трансформации на права человека и гражданина в сфере здравоохранения. В процессе исследования по заявлен-

ной теме использовались такие методы, как структурно – функциональный анализ, системный анализ, мони-

торинг нормативно – правовых актов, метод общеправовой экспертизы, институциональный анализ. К основ-

ным результатам проведенного исследования относятся: перечень нормативно – правовых актов, регламенти-

рующих здравоохранение в условиях цифровизации, характеристики государственного управления в сфере здра-

воохранения в условиях цифровизации, особенности прав человека и гражданина в сфере здравоохранения в усло-

виях цифровизации. На основании проведенного исследования, можно сделать вывод о том, что цифровая 

трансформация государственного управления в сфере здравоохранения оказывает существенное влияние на 

нормативно – правовую базу, регламентирующую данную сферу, что приводит к разработке и принятию зако-

нов и административных регламентов, отражающих специфику организации и управления учреждений здраво-

охранения в условиях цифровизации. 
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правовой акт, административный регламент, национальный проект, указ Президента, постановление Прави-

тельства, федеральный проект.  
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Введение 

Цифровизация — один из глобальных 

трендов современного экономического развития. 

От скорости и интенсивности цифровых преобра-

зований экономических систем во многом зави-

сит их технологический уровень и перспективный 

уровень конкурентоспособности. При этом темпы 

и направленность цифровизации, в свою очередь, 

определяются отраслевой принадлежностью циф-

ровизуемых экономических систем, поскольку 

внедрение цифровых инструментов, хотя и преоб-

разует существующие бизнес-процессы, но не из-

меняет их кардинально, как, например, при реин-

жиниринге [1, 133]. 

Цифровая трансформация государствен-

ного управления - совокупность действий, 

направленных на изменение государственного 

управления и деятельности государственных ор-

ганов за счёт использования данных в электрон-

ном виде и внедрения информационных техноло-

гий. Цифровизация медицины – внедрение совре-

менных ИТ в различные процессы медицинской 

отрасли, как бюджетной, так и частной коммерче-

ской медицины.  

Процесс цифровой трансформации госу-

дарственного управления применительно к от-

расли здравоохранения включает следующие ме-

роприятия: переход на электронный документо-

оборот, расширение спектра госуслуг, доступных 

для населения и бизнеса в отдалённых районах, 

создание государственных образовательных, ме-

дицинских, фискальных и иных отраслевых ин-

формационных систем, создание тематических 

локальных и онлайн-платформ, позволяющих по-

вышать качество оказания социальных услуг 

населению.  

Процесс цифровой трансформации госу-

дарственного управления применительно к здра-

воохранению предполагает перевод основных 

процессов в цифровой формат, внедрение боль-

шого количества онлайн-услуг и общее повыше-

ние эффективности отрасли. Цель цифровой 

трансформации здравоохранения - достижение 

высокой степени «цифровой зрелости» и оптими-

зация рабочего времени медицинских работников 

посредством автоматизации процессов управле-

ния и внедрения передовых технологий. Достиже-

ние данной цели возможно при реализации ряда 

задач, среди которых особое значение имеет 

предоставление возможности организациям про-

водить дистанционный контроль объёмов, сро-

ков, качества и условий предоставления медицин-

ской помощи, и организация информационного 

сопровождения и поддержки застрахованных лиц 

при получении медицинской помощи в системе 

ОМС. 

Результаты 

На решение вышеуказанных задач оказы-

вают влияние нормативно - правовые акты, опре-

деляющие направления и требования в сфере 

цифровой трансформации государственного 

управления в области здравоохранения. К таким 

актам относятся следующие документы: ФЗ «О 

стратегическом планировании в РФ», Указ Прези-

дента РФ от 7 мая 2018 г. №204 «О национальных 

целях и стратегических задачах развития РФ на 

период до 2024 года», Указ Президента РФ от 6 

июня 2019 г. №254 «О Стратегии развития здра-

воохранения в РФ на период до 2025 года» [4], 

Указ Президента РФ от 21 июля 2020 г. №474 «О 

национальных целях развития РФ на период до 

2030 года» [3], Указ Президента РФ от 8 ноября 

2021 г. №633 «Об утверждении Основ государ-

ственной политики в сфере стратегического пла-

нирования в РФ», Указ Президента РФ от 30 

марта 2022 г. № 166 «О мерах по обеспечению 

технологической независимости и безопасности 

критической информационной инфраструктуры 

РФ», постановление Правительства РФ от 26 де-

кабря 2017 г. № 1640 «Об утверждении государ-

ственной программы РФ «Развитие здравоохране-

ния» [11], Единый план по достижению нацио-

нальных целей развития РФ на период до 2024 

года и на плановый период до 2030 года, Концеп-

ция технологического развития на период до 2030 

года, перечень поручений Президента РФ от 29 

января 2023 г. № Пр-172 по итогам конференции 

«Путешествие в мир искусственного интеллекта» 

23 - 24 ноября 2022 г., «Дорожная карта» по акту-

ализации действующих и утверждению новых 

стратегических направлений в области цифровой 

трансформации ключевых отраслей экономики, 

социальной сферы, ГОСТ Р 59921.0-2022 «Си-

стемы искусственного интеллекта в клинической 

медицине. Основные положения» [12], ГОСТ Р 

59921.1-2022 «Системы искусственного интел-

лекта в клинической медицине. Клиническая 

оценка», ГОСТ Р 59921.2-2021 «Системы искус-

ственного интеллекта в клинической медицине. 

Программа и методика технических испытаний», 

ГОСТ Р 59921.32021 «Системы искусственного 

интеллекта в клинической медицине. Управление 
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изменениями в системах искусственного интел-

лекта с непрерывным обучением», ГОСТ Р 

59921.4-2021 «Системы искусственного интел-

лекта в клинической медицине. Оценка и кон-

троль эксплуатационных параметров», ГОСТ Р 

59921.5-2022 «Системы искусственного интел-

лекта в клинической медицине. Требования к 

структуре и порядку применения набора данных 

для обучения и тестирования алгоритмов», ГОСТ 

Р 59921.62021 «Системы искусственного интел-

лекта в клинической медицине. Общие требова-

ния к эксплуатации». 

Административные регламенты, прини-

маемые в процессе цифровизации, оказывают су-

щественное влияние на цифровизацию меди-

цины. К такого рода документам относятся доку-

менты, регламентирующие предоставление госу-

дарственными органами услуг гражданам и орга-

низациям. Примерами таких документов явля-

ются: годовая форма федерального статистиче-

ского наблюдения № 62 «Сведения о ресурсном 

обеспечении и об оказании медицинской помощи 

населению», Приказ Минздрава РФ от 01.09.2020 

№ 925н «Об утверждении порядка выдачи и 

оформления листков нетрудоспособности, вклю-

чая порядок формирования листков нетрудоспо-

собности в форме электронного документа» 

(устанавливает новые требования к больничным с 

целью упрощения их выдачи в период пандемии 

COVID-19, а также возможность оформить элек-

тронный больничный лист при телемедицинской 

консультации у врача), приказ от 27.01.2021 N 28 

«Об утверждении ведомственной программы 

цифровой трансформации Министерства здраво-

охранения РФ на 2021 год и на плановый период 

2022 и 2023 годов» (повышает удовлетворенность 

граждан государственными услугами, повышает 

уровень надежности и безопасности информаци-

онных систем, обеспечивает уровень надежности 

и безопасности информационных систем, повы-

шает уровень безопасности и устраняет избыточ-

ную административную нагрузку). На основании 

таких документов внедрена и функционирует 

единая государственная информационная си-

стема в сфере здравоохранения (ЕГИСвСЗ), а 

также федеральная государственная информаци-

онная система «Единая система идентификации и 

аутентификации в инфраструктуре, обеспечиваю-

щей информационно - технологическое взаимо-

действие информационных систем, используе-

мых для предоставления государственных и му-

ниципальных услуг в электронной форме». 

Влияние процесса цифровизации меди-

цины на качество государственного управления 

проявляется в том, что составлен перечень норма-

тивных правовых актов, регулирующих осу-

ществление государственного контроля и 

успешно применяются цифровизованные си-

стемы управления, зарекомендовавшие себя в 

других отраслях, в частности, - ERP-системы. 

Также, повышение качества государственного 

управления осуществляется через реализацию 

национальных проектов, среди которых особое 

значение имеют проекты «Создание единого циф-

рового контура в здравоохранении на основе еди-

ной государственной информационной системы в 

сфере здравоохранения» (ЕГИСЗ) и «Медицин-

ские платформенные решения федерального 

уровня» (ВИМИС).  

Прямым следствием цифровизации здра-

воохранения стало развитие телемедицины. Ос-

новные требования к оказанию медпомощи с при-

менением технологий телемедицины содержатся 

в следующих нормативных актах: ФЗ от 21 но-

ября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здо-

ровья граждан в РФ» (ст. 36.2) [8], Приказ Мин-

здрава РФ от 30.11.2017 № 965н «Об утверждении 

порядка организации и оказания медицинской по-

мощи с применением телемедицинских техноло-

гий» [7], Постановление Правительства РФ от 

28.11.2011 № 977 «О федеральной ГИС «Единая 

система идентификации и аутентификации в ин-

фраструктуре, обеспечивающей информационно-

технологическое взаимодействие информацион-

ных систем, используемых для предоставления 

государственных и муниципальных услуг в элек-

тронной форме» [5], Приказ Минздрава от 

07.09.2020 № 947н «Об утверждении Порядка ор-

ганизации системы документооборота в сфере 

охраны здоровья в части ведения медицинской 

документации в форме электронных документов» 

[6], Постановление Правительства РФ от 01.02.21 

№ 852 «О лицензировании медицинской деятель-

ности» 

Обсуждение 

В современных условиях существуют 

противоречивые мнения относительно целесооб-

разности цифровизации в сфере здравоохранения. 

Главным образом, в противостояние вступают 

мнения относительности эффективности функци-

онирования органов здравоохранения в условиях 

цифровизации, целесообразности обновления 

нормативно – правовой базы здравоохранения и 

возможностей реализации вновь вводимых право-

вых норм в сферу здравоохранения.  

Так, нормативно - правовые акты, опреде-

ляющие направления и требования в сфере циф-

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%93%D1%80%D0%B0%D0%B6%D0%B4%D0%B0%D0%BD%D0%B8%D0%BD
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9E%D1%80%D0%B3%D0%B0%D0%BD%D0%B8%D0%B7%D0%B0%D1%86%D0%B8%D1%8F
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9E%D1%80%D0%B3%D0%B0%D0%BD%D0%B8%D0%B7%D0%B0%D1%86%D0%B8%D1%8F
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ровой трансформации государственного управле-

ния в области здравоохранения требуют осмысле-

ния в своей содержательной части, что предпола-

гает проведение профессиональной переподго-

товки для юристов, регламентирующих деятель-

ность органов здравоохранения в условиях циф-

ровизации. Однако, данные мероприятия не за-

планированы в качестве обязательных, что, соот-

ветственно, не предполагает их реализацию. 

Еще один момент, относительно которого 

научных кругах возникает множество дискуссий, 

касается технических возможностей реализации 

единой государственной информационной си-

стемы в сфере здравоохранения (ЕГИСвСЗ), а 

также федеральной государственной информаци-

онной системы «Единая система идентификации 

и аутентификации в инфраструктуре, обеспечива-

ющей информационно - технологическое взаимо-

действие информационных систем, используе-

мых для предоставления государственных и му-

ниципальных услуг в электронной форме». В 

связи с тем, что при обновлении инструментов 

функционирования органов здравоохранения не 

была учтена и запланирована установка более со-

временных технических средств, то введение в 

использование соответствующего программного 

обеспечения часто приводит к сбоям в работе си-

стемы, утере данных и невозможности оказать 

полноценные и качественные медицинские 

услуги населению. 

Телемедицина, как новая отрасль здраво-

охранения, также вызывает неоднозначные 

оценки в профессиональных кругах. Несмотря на 

активное развитие форматов данного направле-

ния (например, онлайн сервиса «На поправку») 

среди пользователей и организаторов нет единой 

позиции относительно качества оказываемых 

услуг. Вместе с тем, возникают проблемы, связан-

ные с формальным документированным аспектом 

данного направления: можно ли ссылаться на ре-

комендации, полученные в условиях телемеди-

цины, в случае принятия решения о проведении 

операции или ухода на больничный [10]. Подоб-

ные моменты к настоящему времени не имеют 

правового регулирования что затрудняет исполь-

зование рекомендаций телемедицины в полном 

объеме для пользователей. 

И, конечно же, нельзя не упомянуть об 

усложнении процесса обращения граждан в меди-

цинские учреждения. Это проявляется в удлине-

нии сроков записи на прием к врачу, невозможно-

сти записать граждан на прием из-за отсутствия 

должным образом оформленной медицинской 

карты. Огромное количество граждан не полу-

чили уведомление о необходимости написать со-

ответствующее заявление для перевода медицин-

ских документов в цифровой формат, а органы 

медицинского страхования отказываются брать 

на себя обязанность о данном информировании, 

вследствие прямого указания закона. 

В целом, можно говорить о том, что об-

суждение перспектив и возможностей цифровой 

медицины основано на том, что лучшие регио-

нальные практики не тиражируются по всей 

стране, система записи к врачу через интернет 

слабо помогает, если не хватает врачей, накоплен-

ные в ЕГИСЗ данные - не анализируются, к каче-

ству справочников имеется масса справедливых 

нареканий. Телемедицинские консультативные 

центры федерального уровня не загружены на 

100%. Проекты живут на энтузиазме отдельных 

лиц и компаний, которого хватает только для 

«быстрых побед» [2, 15]. Многие специалисты по-

лагают, что переход к информационным меди-

цинским услугам существенно затруднен, потому 

что отсутствует полноценный и эффективный 

правовой механизм для реализации новых воз-

можностей в области медицины. 

Заключение 

Таким образом, можно сделать вывод о 

том, что цифровое здравоохранение охватывает 

электронное здравоохранение, мобильное здраво-

охранение, телездравоохранение и данные здра-

воохранения. В этой связи, можно сделать вывод 

о том, что процесс цифровой трансформации ока-

зывает, скорее, положительное воздействие на 

права человека и гражданина в здравоохранении, 

так как позволяет максимально полно реализовы-

вать личные права, связанные сохранением и за-

щитой здоровья. В то же самое время, нельзя за-

бывать о том, что полноценная защита жизни и 

здоровья невозможна без сдачи соответствующих 

анализов, которые могут взяты только непосред-

ственно у гражданина, а исследования проведены 

только в лабораторных условиях. В этой связи, 

особое значение приобретают технологии носи-

мых устройств мобильного здравоохранения 

(mHealth), которые позволяют ускорить сбор и 

производить оценку цифровых биомаркеров, из-

меряющих показатели биологического состояния 

человека и медицинская робототехника с исполь-

зованием ИИ с виртуальной/дополненной реаль-

ностью [1, 134]. 

Внедрение цифровых технологий приво-

дит к выстраиванию новых моделей функциони-

рования медицинских организаций, органов 
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управления здравоохранением и механизмов вза-

имодействия с пациентами, то есть трансформи-

рует систему здравоохранения в целом. Приме-

рами, подтверждающими вышеуказанные вы-

воды о цифровой трансформации в здравоохране-

нии, являются следующие факты: растёт объём 

медицинских данных в электронном виде: более 

65000 подразделений медицинских организаций 

внедрили медицинские информационные си-

стемы и передают сведения в ЕГИСЗ; налажива-

ется межведомственное взаимодействие: в элек-

тронный формат полностью переведено взаимо-

действие с Минтрудом по оформлению инвалид-

ности (более 1,7 млн направлений в год) и с 

Росгвардией по получению справок на оружие 

(более 1,3 млн обращений в год); развиваются 

сервисы на базе технологий искусственного ин-

теллекта, что позволяет кратно повышать каче-

ство медицинской помощи; постоянно растет ко-

личество успешных электронных записей на 

приём к врачу выросло: в среднем по РФ доля 

успешных дистанционных записей на приём до-

стигла 82%; с 1 января 2025 года будет запрещено 

использовать иностранное программное обеспе-

чение на значимых объектах критической инфор-

мационной инфраструктуры.  

В целом, можно говорить о том, что циф-

ровизация в сфере здравоохранения в современ-

ных условиях, безусловно, повышает качество 

медицинских услуг, так как дает возможность 

гражданам мобильно принимать решения, связан-

ные с управлением собственным здоровьем. В 

свою очередь, это способствует персонализации 

цифрового здравоохранения, что повышает каче-

ство жизни, делает современные государства бо-

лее соответствующими принципам социального 

государства и способствует реализации миссии 

цифрового здравоохранения [9; 13]. 
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