
Главный врач ГБУЗ «Городская клиническая больница №7» 

ЯНУШЕВИЧ  ЕВГЕНИЙ  АНТОНОВИЧ

Тверь 2022



ПРОЕКТ 

Разделение потоков пациентов при проведении первой 

и второй   вакцинации НКИ 



Обоснование выбора проекта: Организация 

предварительной записи на вакцинацию НКИ

Причины выбора проекты

Длительное ожидание у кабинета врача при 

первичном осмотре

1800 сек

Длительное время на консультирование 

пациентов

600 сек

Длительное время на заполнение анкет и 

медицинских бланков для осуществлении 

вакцинации

1125 сек

Ожидание в очереди при обращении пациентов в 

регистратуру

1223 сек

Длительное время при внесении информации о 

вакцинации в федеральную базу медицинской

сестрой

5287 сек



План реализации проекта
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 РЕГИОНАЛЬНЫЙ ПРОЕКТ «Разделение потоков на первый и второй 

компонент вакцинации НКИ в поликлинике №1 ГБУЗ ГКБ №7» 

Рег.№_______

_____

Команда исполнителей проекта 

(фамилия, имя, отчество полностью)

Функциональная роль в 

проекта

Подразделение медицинской 

организации

Волкова Ю.А.

Дата начала 

проекта:

ДИАГРАММА ГАНТА (тактический план реализации проекта)

Метельская Н.В.

ГоворА.А.

18.01.21

Дата 

завершения 

проекта:

Руководитель проекта:Зав. отделением профилактики 

поликлиники №1 ГБУЗ ГКБ №7    Ж.Н.Ельцина  

Этапы 

реализации

№ 

п/п                 Содержание работ  (мероприятий)

Ф.И.О. 

ответственного 

за выполнение 

работы

СРОКИ РЕАЛИЗАЦИИ РАБОТ (МЕРОПРИЯТИЙ)
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Определение приоритетных (проблемных) направлений для улучшений 

(открытое обслуживание, анкетирование, принятие инициативного 

решения о тиражировании лучших практик)

Л.А.Рахманова

Формирование команды проекта, обучение философии, принципам, 

инструментам и методам бережливого производства
Л.А.Рахманова

Формирование пакета распределительных документов о реализации в 

медицинской организации проектов по улучшениям

Метельская 

Н.В.

Оформление стенда проекта. Организация рабочего пространства 

(обустройство проектного офиса (комнаты Обея))
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Анализ проблем и предложений, выявленных а ходе анкетирования

Картирование и анализ текущего состояния проблемных процессов с 

применением инструментов бережливого производства, проведение 

фотофиксации, хронометраж и пр.

Составление карты потока целевого состояния процесса, с учетом 

устранения (оптимизация) выявленных потерь Волкова Ю.А.

Разработка плана мероприятий по достижению целевого состояния проекта 

(дорожной карты проекта, ТПР проекта,диаграммы Ганта). Формирование 

паспорта проекта. 
Волкова Ю.А.

Проведение стартового совещания проекта (Kick-off). Утверждение плана 

мероприятий по достижению целевого состояния проекта (ТПР проекта). 

Защита паспорта проекта.

Л.А.Рахманова
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Разработать и утвердить новые схемы маршрутизации пациентов, 

обратившихся в поликлинику Волкова Ю.А.

Внедрить утвержденные схемы маршрутизации Волкова Ю.А.

Произвести фотофиксацию мест устранения проблем

Метельская 

Н.В.
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Мониторинг устойчивости улучшений, внедренных в результате 

реализации проекта ( Сбор и анализ данных о ходе реализации проекта по 

процессу, реализация мероприятий по выравниванию процесса) Волкова Ю.А.

Представление еженедельного отчета ( в виде графика) о ходе реализации 

проекта по процессу в РЦ ПМСП Волкова Ю.А.

Представление квартального отчета о ходе реализации проекта в РЦ ПМСП Волкова Ю.А.

Стандартизация процесса с целью сохранения и стабилизации достигнутых 

результатов. Разработка стандартной операционной карты (СОК) Волкова Ю.А.

Публикация сведений о текущем состоянии и результатах реализации 

проекта на информационном сайте медицинской организации Волкова Ю.А.

Подготовка итогового доклада и итоговой презентации реализации проекта 

(Этап проекта) и их представление в РЦ ПМСП. Закрытие проекта
Л.А.Рахманова



Паспорт проекта «Сокращение времени при при проведении  

первой и второй вакцинации НКИ в поликлинике №1 ГБУЗ 

ГКБ №7

УТВЕРЖДАЮ:

Главный врач ГБУЗ ГКБ №7

___________                                                           Е.А. Янушевич

СОГЛАСОВАНО:

Министр здравоохранения Тверской области

___________С.Е. Козлов

Общие данные:

Заказчик: Главный врач ГБУЗ «ГКБ №7» Е.А. Янушевич

Процесс – Организация  вакцинации НКИ

Границы процесса – начало: обращение пациента в поликлинику для проведении 

вакцинации

окончание: проведение вакцинации.

Руководитель проекта: Зав. отделением профилактики поликлиники №1 ГБУЗ ГКБ 

№7    Ж.Н.Ельцина 

Команда проекта: Рахманова Л.А., Смирнова Н.В., Борисова Г.П.

Обоснование выбора проекта:

Длительное время ожидания у кабинета врача 1762-1800 сек 

Длительное время ожидания у кабинета вакцинации 920-985сек

Длительное время ожидания пациентов  в регистратуру 1220-1223 сек

Длительное время на внесение информации о вакцинации в федеральную базу 

5287 сек

Длительное время на заполнение анкет и медицинских бланков пациентами 1125 

сек

Длительное время на предоставлении информации пациентам о сертификате 

вакцинаций 1640 сек  

Цели и задачи: Ключевые события и сроки:

1. Открытие и подготовка проекта 18.01.2021г. 

2. Диагностика и целевое состояние 18.01.2021г. - 26.02.2021г. 

-разработка карты проблем 01.02.2021г. - 19.03.2021г.

-поиск и выявление проблем  01.02.2021г. - 19.03.2021г.

- разработка целевой карты процесса 12.02.2021г.-20.03.2021г.

-разработка плана мероприятий  01.02.2021г. - 20.03.2021г.

3.  Защита паспорта (kick off)  - 23.03.2021

4.  Внедрение улучшений  01.04.2021г. - 30.04.2021г.

5.  Мониторинг устойчивости 11.05.2021г.- 30.06.2021г.

6.  Закрытие проекта 30.06.2021-15.07.2021г..

ННаименование целиание цели текущий 

показатель

целевой

показатель

ель

Сокращение времени ожидания пациентов 

возле прививочного кабинета

985 сек 350 сек

Сократить время ожидания пациентов у 

кабинета врача

1800 сек. 600 сек.

Сократить время ожидания пациентов в 

регистратуре 

1223сек. 0 сек.

Сокращение времени на заполнение анкет и 

медицинских бланков пациентами

1125 сек 420 сек

Сокращение времени при внесении 

информации о вакцинации в федеральную 

базу медицинской сестрой

5287 сек 0 сек

Сокращение времени на предоставлении 

информации пациентам о сертификате 

вакцинаций медицинской сестрой

1640 сек 0 сек



Карта текущего состояния



Карта целевого состояния



Проблема Мероприятия для решения проблемы

Длительное ожидание 

пациентов в кабинет врача для 

проведения осмотра

Открытие дополнительного кабинета врача-терапевта 

(в случае высокого пациентопотока). 

Разделение потоков пациентов

Длительное время на 

заполнение анкет и 

медицинских бланков, ИДС

Привлечены волонтеры для консультирования 

пациентов и помощи в заполнения медицинских 

бланков, анкет, ИДС

Пути решения проблем



Проблема Мероприятия для решения проблемы

Длительное ожидание 

пациентов при обращении в 

регистратуру

Холл-менеджер разделяет потоки пациентов. 

Пациенты, обратившиеся для осуществления 

вакцинации, от НКИ:

- Первично. Направляются  на заполнение анкет, 

минуя регистратуру.

- Повторно. Направляются в кабинет врача-терапевта, 

минуя регистратуру 

Длительное время, затраченное 

медицинской сестрой, для

внесения информации о 

вакцинации в федеральную

базу

Привлечение к работе оператора ЭВМ для внесения 

информации о вакцинации в федеральную базу, 

исключение данной функции у медицинской сестры

Пути решения проблем



Проблема Мероприятия для решения проблемы

Длительное время , 

затраченное на предоставление 

информации о сертификате об 

иммунизации COVID-19

Привлечение к работе оператора ЭВМ для 

предоставлении информации пациентам о 

сертификате. Исключение указанных действий из 

функционала медицинской сестры

Длительное временя ожидания

пациентов в прививочный

кабинет

Разделение потоков пациентов на два прививочных 

кабинета (1 и 2 компонент)

Пути решения проблем



Разделение потоков 

пациентов на два 

прививочных кабинета

Пациенты, осуществляющие вакцинацию 1 компонентом,

(предварительная запись, самотеком) :

• получают информацию  от волонтеров о порядке 

вакцинации; 

• с помощью волонтеров заполняют анкеты и ИДС;

• Передают заполненные анкеты и ИДС врачу-терапевту в 

кабинет №15 и осматриваются врачом перед проведением 

вакцинации;

• осуществляют вакцинцию 1 компонентом (если 

отсутствуют противопоказания для проведения 

вакцинации) в кабинет №12.

Пациенты, осуществляющие вакцинацию 2 компонентом 

(предварительная запись) :

• обращаются в кабинет №18 для осмотра врачом-

терапевтом перед вакцинацией; 

• осуществляют вакцинацию 2 компонентом в кабинете 

№22 (если отсутствуют противопоказания для проведения 

вакцинации).

Алгоритмизация процесса



Фотофиксация

Проводится вакцинация в 

двух прививочных 

кабинетах (1 и 2 компонент)



Фотофиксация

Открыт второй кабинет



Стандартизация процесса

Стандартная операционная процедура (СОП):

Порядок проведения вакцинации против СOVID-19 взрослому 

населению

вход в 

приветственную 

зону

регистратура

Холл-менеджер

2 этаж

Заполнение 

мед. 

документации, 

анкет, ИДС

осмотр 

врача

Прививочный 

кабинет

(1 компонент)

осмотр 

врача

Прививочный 

кабинет

(2 компонент)

Заполнение 

мед. 

документац

ии, анкет, 

ИДС

осмотр 

врача

Прививочный 

кабинет

(1 и 2 

компоненты)

1

2

3

При высоком пациентопотоке

>150 чел., пациенты 

маршрутизируются по 

направлениям (1и 2)

При низком пациентопотоке

<150 чел., пациенты 

маршрутизируются по 

направлению (3)

Низкий пациентопоток



Стандартизация процесса

СОП «Порядок проведения 

вакцинации против COVID-19 

взрослому населению»

Анкета пациента

Добровольное 

информированное согласие 

пациента на вакцинацию против 

новой короновирусной

инфекции или отказ он нее

Памятка о проведении 

вакцинации против COVID-19

Порядок осмотра пациентов 

врачом перед вакцинацией от 

COVID-19

Разработаны :



Благодарим за внимание!


