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АННОТАЦИЯ

Настоящее Руководство администратх^ содержит информационную 
часть (аннотацию и содержание) и 13 разделов основной части.
Первый раздел включает в себя описание структуры, описание общих

сведений, функциональное назначение, область применения, пользователи и 

решаемые задачи медицинского изделия Программное обеспечение 

«JEMYS:TEЛБMEДИЦИHA с системой поддержки принятия решений при 

анализе рентгеновских изображений стандарта DICOM» по ТУ 58.29.32-010- 

45327610-2020, в составе:

Компакт-диск (CD-ROM или DVD-ROM) -1 шт., содержащий:

- инсталляционный файл JemysTelemedSPPRSetupjap;

- руководство пользователя - 1 шт.;

- руководство администратора -1 шт.;

- описание применения -1 шт.;

- описание программы -1 шт., 

далее по тексту «Системам.
Первый раздел содержит информацию по структуре Системы.
Второй раздел описывает общую {фхитектуру Системы.
Третий раздел описывает Обжишности администратора Системы в

ЛПУ.
Четвертый раздел «>держит Требования к программно-аппаратному 

оснащению Системы.
Пятый раздел содфжит информацию по развертыванию Системы с 

инструкциями и графическими изображениями.
Шестой раздел содфжит Рекомендации по освоению Системы. 
Седьмой раздел описывает действия при аварийных ситуациях в. 
Восьмой раздел содержит требования к изменению шаблонов печатных 

форм и протоколов.
Девятый раздел содержит информацию по утилизации медицинского 

изделия.



Десятый раздел содержит информацию по транспортированию и 
хранению Системы.

Одиннадцатый раздел содержит информацию по комплекту поставки. 
Двенадцатый раздел содержит информацию по инсталляции 

поддержке и сопровождению.
Тринадцатый раздел содержит информацию о производителе.
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П еречень со1ф ащ еяи й  и обозначений
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Термины Описание

DICOM
Digital Imaging and Communications in Medicine — 

отраслевой стандарт создания, хранения, передачи и 
визуализации медицинских изображений н документов 
обследованных пациентов.

RabbitMQ
Платформа, реализующая систему обмена 

сообщениями между компонентами программной 
системы (Message Oriented Middleware) на основе 
стандаота АМОР (Advanced Meatase Oueuina ^otocol).

RIS/PACS
Radiology Informatioo System 1^диологическая 

информационная система /  Picture Ardiiving and 
Communication System-системы передачи и 
архивации изображений

АРМ Автоматизированное рабочее место

Диспетчер РДЦ

Сотрудник Диспетчерского пункта, использующий 
Систему в процессах Щ1спетчвризаиии и 
маршрутизации телемедицинских консультаций, 
ведения региональных справочников и 
классибнкаторов

ИИ Искусственный интеллект
КЗ Консультативное заключение
КП Консультационный пакет

ЛПУ Лечебно-профилактическое учреждение
МИС Медицинская информационная система

п д Пакет данных

РДЦ Региональный диспетчерский центр

Система

Программное обеспечение 
«1ЕМ¥$:ТЕЛ£МЕДИЦИНА с системой поддержки 
принятия решений при анализе рентгеновских 
изображений стандарта DICOM» по ТУ 58.2932-010- 
45327610-2020

ТМК Телемедицинская консультация
ФДЦ Федеральный диспетчерский центр

СОРС-МС Маммографический скрининг

А.В.00004-01 47 01

СОРС-ЛС Скрининг рака легкого
СОРС-ШМ Скрининг рака шейки матки

SARS Диагностика пневмонии при СХ)УШ-19
АСУТМК Удаленные медицинские консультации



Полное наименование «Программное обеспечение

«ШМ¥$:ТЕЛЕМБДИЦИНА с системой поддержки принятия решений при 

анализе рентгеновских изображений станд^зта DICOM» по ТУ 58.29.32-010- 

45327610-2020 в составе:

Компакт-диск (CD-ROM или DVD-ROM) -1 пгт., coдq)жaш;ий:

- инсталляционный файл JemysTelemedSPPR.Setup.zip;

• руководство пользователя -1 шт.;

• руководство администратора -1 шт.;

- описание применения -1 шт.;

- описание программы -1 шт.,

необходима для формирования, приема и обработки запросов, при оказании 

медицинских консультаций в электронном виде, условное обозначение -  

Система.

Информационная система, предназначенная для электронного 

получения, сбора, хранения, управления, помощи в анализе, воспроизведения, 

вывода и распространения данных в пределах одного медицинского 

учреждения или межоу учреждениями, чтобы поддерживать медицинскую 

деятельность, связанную с обеспечением и использованием радиологических 

служб. Она может использоваться при проведении удаленных консультаций 

(консилиумов), для описания медицинских исследований и изображений, для 

автономной работы ^ча-диагноста, а также для описания вирусной 

пневмонии SARS с применением результатов предварительного анализа РКТ- 

медацинсхих исследований грудной клетки пациентов средствами 

искусственного интеллекта системы поддержки принятия врачебных решений 

(нейронной сети) в соответствии с междун^дными станд^пами и
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1. ВВЕДЕНИЕ
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временными согласительными методическими рекомендациями Российского 

общества рентгенологов и радиологов (РОРР) и Российской ассоциации 

специалистов ультразвуковой диагностики в медицине (РАСУДМ) «Методы 

лучевой диагностики пневмонии при новой коронавкрусной инфекции 

COVID-I9» fhttDs://www.nissianradiologv.ru/iour/manager/files/l/72-89-CQVro- 

19.pdfl.

В искусственный интеллект передается DICOM-исследование 

пациента, источником данных является компьютерный томограф, которое в 

данный момент описывает врач-ренттенолог, формируя заключение в виде 

формализованного протокола исследования. Нейросетевой модуль определяет 

объемы поражения легочной ткани по 3-м признакам матовое стекло, 

консолидации легочной ткани, плевральный выпот и возвращает числовые 

значения в протокол, рекомендуя врачу показатель (КТ-0,1,2,3,4) по каждому 

объему поражения соответственно в рамках единого стандщгга класснфикацки 

вирусных пневмоний по степени тяжести, врач, поль^ясь данной 

информацией, завершает формирование заключения, принимая рекомендации 

ИИ-модуля или устанавливая собственные, полученные в результате 

визуального изучения КТ-снимка.

Система является медицинским изделием, вид которого в 

соответствии с номенклатурной классификацией: 353180 -  Программное 

обеспечение для интерпретации рентгеновских изображений.

Класс потешшального риска применения медицинского изделия -  3.

Система не содержит составных частей, вступающих в контакт с 

организмом человека, не имеет противопоказаний и побочных эффектов.

2, СТРУКТУРА СИСТЕМЫ

к



Базовым элементом телемедицинской сети является сервер ЛПУ. 

Несколько ЛПУ могут быть объединены в общую телемедицинскую сеть для 

обмена информацией или совместной работы. В терминологии ТМК подобное 

объединение называется «Региою>. Весь обмен данными между ЛПУ одного 

региона осуществляется через Региональный Диспетчерс1шй Центр (РДЦ), 

обмен данными напрямую недопустим.

Врач ЛПУ создает пакет данных и отправляет запрос в РДЦ. Передача 

запросов осуществляется через региональный сервер RabbitMQ.

Внутри региона РДЦ принимает запросы только от тех ЛПУ» которые 

з^югистрированы в его БД и отмечены как локальные ЛПУ региона. ЛПУ 

принимают ответы на запрос только от своего РДЦ.

Несколько РДЦ могут быть объединены общую сеть для обмена 

информацией и обеспечения межрегионального взаимодействия ЛПУ. Обмен 

данными между РДЦ разных регионов осуществляется через федеральный 

диспетчерский центр (ФДЦ).

Взаимодействие РДЦ и ФДЦ осуществляются посредством отправки 

запросов через федеральный сервер RabbitMQ.

ФДЦ принимает запросы только от тех РДЦ, которые 

э^егистрированы в БД ФДЦ. ФДЦ ни при каких условиях не принимает 

запросы от ЛПУ. РДЦ нс могут отправлять запросы друг-другу, 

взаимодействие осуществляется только через ФДЦ. Также РДЦ в федеральном 

контуре принимают запросы только от ФДЦ
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3. ТЕХНИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ

Размер исполняемых файлов -  не более 500 Мб. 

Размер исполняемых файлов на СО-диске -  401 Мб.

Количество пользователей системы на один сервер -  неограниченно.

Загрузка исследования (460 снимков) из PACS в КП -  43 секунды.

Загрузгш исследования (460 снимков) из PACS для предв^)ительного 

просмотра -  43 секунды.

4. ОБЩАЯ АРХИТЕКТУРА СИСТЕМЫ
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Рис.1. Общая архитектура Системы
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ОБЯЗАННОСТИ АДМИНИСТРАТОРА СИСТЕМЫ В ЛПУ

5.1.Требовяння к  звлняям •дмвнвстраторя Свстемы в ЛПУ

Администратор Системы (далее -  администратор) должен знать:

основные принципы реализации задач, выполняемых Системой;

основные принципы, построение и механизмы осуществления

информационной безопасности, реализуемые в Системе;

основные принципы администрирования баз данных:

управление файлами базы данных;

операции резервного копирования и восстановления;

представление о работе с сервером приложений.

бЛ.Обяэанности адмвнвстратора Системы

В обязанностн администратора Системы входит:

общий контроль и координирование работы Системы в ЛПУ; 

администрирование базы данных Системы в ЛПУ, в том числе 

осуществление резервного копирования и восстановление БД в случае 

сбоя, согласно В1̂ треннему регламенту по резервно!^ Komqx)BaHHK>; 

целостность и сохранность базы данных Системы в ЛПУ; 

ведение журнала сбоев Системы в ЛПУ;

оповещение при выявлении неполадок, <^оев, несанкционированного 

доступа в систему подразделения, обеспечивающего информационную 

безопасность, и непосредственного руководителя структурного 

подразделения.

5.3.0тветствевность администратора Системы

Администратор Системы несет ответственность за: 

сохранность и целоствость БД в ЛПУ;

А.В.00004-01 47 01

И

I

И

•  неразглашение служебной информации, коммерческой тайны 

организации и сведений ее составляющих;

•  ведение протоколов работы пользователей;

•  организацию парольного доступа к модулям и подсистемам;

•  неправильные действия или бездействия, в результате которых нарушена 

(или может быть нарушена) нормальная работа Системы, сбои и потеря 

информации.

При возникновении внештатных ситуаций в организации и (или) 

Системе администраторы действуют согласно инструкции, разработанной и 

утвержденной в учреждении.

При неисполнении администратором вышеизложенных обязанностей и 

полномочий, а также при возникновении внештатных ситуаций, он может 

быть привлечен к ответственности в соответствии с действующим 

законодательством.

5.4.0бщне принципы адмвннстрнровання

Развертывание Системы в ЛПУ предусматривает установку и 

настройку следующих компонентов:

•  C^Bq) ЛПУ -  служит для хранения и обработки МК;

•  АРМ цжча -  служит для работы врача с МК.

Необходимые технические пц)аметры телекоммуникационной 

инфраструктуры медицинских учреждений:

•  ЛВС на базе протокола TCP/IP и с пропускной способностью не менее 

100 Мб/с внутри ЛПУ;

•  наличие защищенного канала связи на базе протокола TCP/IP между 

всеми ЛПУ и центральным архивом, причем пропускная способность

А.В.00004-01 47 01
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канала должна обеспечивать сксцюстъ обмена данными 3 Мб/с в любой 

момент времени;

наличие доступа по статическому IP-адресу (вли доменному имени) к 

выделенному серверу шины данных у всех ЛПУ и у центрального архива.

6. ТРЕБОВАНИЯ 

ОСНАЩЕНИЮ:

К ПРОГРАММНО-АППАРАТНОМУ

•  64х битный процессор не ниже AMD Ryzen 5 3600 (либо аналогичный 

Intel);

•  не менее 32 ГБ оперативной памяти;

•  S00 ГБ свободного места на жестком диске (рекомендуется использовать 

диск SSD);

•  Сетевая карта: не менее 100 Мбит/с;

•  Стандартный монитор с разрешением 1920x1080;

• Видеокарта:

-  NVIDIA GTX 2070 Ti (рекомендовано RTX 3070)
-  инт^зфейс PCI-B 1бх 2.0 дискретная или встроенная;
-  максимальное разрешение; не ниже 1920x1080;
-  объем видеопамяти: не менее 2048 Мб;
-  тип видеопамяти: не ниже GDDRS;

-  разъемы DV1-I, поддержка HDCP, HDMI, VGA;
-  поддержка станд^тгов DirectX 11, OpenGL 4. 

б4х-6итный PostgreSQL 9.2;

установленный .NET Framework 4.8; 

установленные драйверы Npgsql и odbc для PostgreSQL; 

установленные службы П8;

в качестве физической основы ЛВС ЛПУ рекомендуется использовать 

оптоволокно или витую п ^ у  категории 5е (дох^стимо использование 

сетей Wi-Fi, или иных стандартов радиосвязи, при условии, что

13

минимальная прот^'скная способность канала связи (не менее 10 Мб/с) 

будет обеспечена);

•  в качестве узлов коммутации допускается использовать любые 

устройства, обеспечивающие достаточную отказоустойчивость и 

пропускную способность.

7. РАЗВЁРТЫВАНИЕ РЕШЕНИЯ С ИНСТРУКЦИЕЙ И 

ГРАФИЧЕСКИМИ ИЗОБРАЖЕНИЯМИ

7.1.Настройка технологического ядра я комоонеатов

• Установите на сервере пакет Java (JRE н JDK) б-й версии.

•  Установите на сервер .NET Framewwk версий 3.5,4,4.5.

•  Установите на сервер PostgreSQL 9.2 64-bit при помощи 

ApplicatiooStackBuilder. Во время установки выберите, помимо самого 

postgresql, дополнительные компоненты «Npgsql» и «рзяЮОВС» (Рис.2).
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Puc.2. Элементы для установки сервера PostgreSQL
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Запустите PgAdmin и создайте в нем новую базу данных «TmcLpu» с 

владельцем postgres. Если БД уже существует, то удалите сё и

создайте но^ю . При необходимости можно сделать резервную копию 

удаляемой БД. (Рис.3,4).

Файл Пр1и а  Пяапмм вцд Мктрумсмтм 7

Рис.З. Создание новой базы данных

Рис. 4. Создание новой базы данных

а
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и

I

I

Перейдите в папку с сервисами Телемедицина, oriqx>fiTe в ней оато ' 

«Database» и запустите файл «Liquibase.exe» (Рис.5).

W 4IVW U
ЧТИ«41Й ОЫЮ|ми>МЯ БЛ

apHtiniM:
I ’ 14"" |.->р iroipiria поимг yiirtUHH

Рсалк1ири|>ипн1.- кип*М1 Урации 
I JiU
I - Выаоа 
'h>..cp acMCfaMa:

Puc.5. Запуск файла eLiquibase.exe»

Проверьте правильность настроек утилиты обновления. Для этого 

введите «1» в нажмите клавишу Enter. На Э1фаве появятся тетогщие 

настройки. Особое внимание обратите на пункты «Название БД», «Имя 

пользователя» и «Пароль». Если все настройки указаны корректно, то 

следующий пункт можно пропустить (Рис. 2).

'ш м
.,U,.u ГОИОН1 ч|.<<1|ии - 

'(а з в л и н с  Ьа* М..1 i 
п о л ь )О В А | е л я :

' !лр о ль  : , 1 'It'.' t| 1
.i.pftpp В Д : : i‘j - t  . i i T L i i l  / Jui .« l lc 'i . t :* .4 W«ен.ч 1.Д: , 'Mil

Jifl! 'ii  ' ( .| .J  .  t . I ' r  iwri* 
яр лм р гр а ?  P ' l 1  *1г г I V . l '  III. И . .jiHu ^ . j . . r  

' ly ib  к о ь и о е л гн и н п : . . ' i  [ i . « 4 i r l . i ' i ' : ! ;Г; j i ' I . I ' ;  , » n l  
' ' л о г и р о е л и и и : in l u

1.1ИПМ1В Л«1Г>.|«. и . .

Рис. 2. Проверка текущей конфигурации
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Бели необходимо внести изменения в настройки утилиты управления БД 

то введите «2» и нажмите клавишу «Enter». Те настройки, котс^ые уже
т

указаны корректно, можно оставить без изменений путем нажатая 

«Enten>. На изображении ниже, указан пример изменения пароля на 

«new_password» и оставления остальных настроек без изменений. (Рис.

3).
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»(Ш1г лий.дю кo.inHijg. . .

Рис. 3. Изменение пароля БД

Для выполнения обновления БД введите «3» и нажмите клавишу «(£nten>. 

Обновление БД может занять от нескольких секунд до нескольких минут. 

Если во время обновления БД произойдет ошибка, утилита сообщит об 

этом и укажет код ошибки. (Рис. 4).

i

В
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II 1г .  |1 д е й с тв и я : 3

labim re  ;<ж;<|в к л и п и и у  д ля  про до лнси»

Рис. 4. Настройка обновлений БД

Если обновление будет выполнено успмпно, система также сообщит об 

этом. (Рис. 5)

МАЛ _ al
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(.«ж митя л а с у и  и л а я и и у . . .

Рис. 5. Обновление выполнено успеишо

Все последующие обновления БД должны будут выполняться s  этой 

же папки, поскольку Liquibase запомивает абсолютные пути файлов 

обновления, что№ определить, какие из них уже были установлшы.
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Запустите конфшуратор Системы («ConfigurationEditor.exe» из папки с 

сервисами).

На вкладке «Основные настройки» проверьте ко{растность строк 

подключения к БД. Особое внимание уделите названию БД  имени 

пользователя и паролю. (Рис. 6).
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Рис. б. Настроит подключения к БД

•  Перейдите на вкладку «Jemys ГИС 5.0». Поля формы нужно заполнить по 

образцу, lqюмe поля «Адрес сервиса ГИС», в него нужно ^ и т ь  адрес 

локальной МИС Jemys, которая установлена в ЛПУ. (Рис. 7).

АЗ.00004-01 47 01

Рис. 7. Настройка Jemys ГИС S.0

• П^)ейд1гге на вкладку «Расширенные настройки» и выбейте пунрт 

«PACS и DICOM». Здесь укажите АЕ TITLE встроенного PACS-серв^а, 

его адфес и порт. ( Рис. 8).
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Выберите пункт «RabbitMQ» и укажите в нем все необходимые данные 

(Рис. 9):

Сген^>ируйте новый идентификатор ЛПУ путем ная^тяя на кнопку «+»; 

Укажите адфес сервера, на котором установлен R^>bitMQ. Этот сервер 

должен быть доступен из всех ЛПУ и РДЦ;

Укажите название «обменника» RabbitMQ. Оно должно быть одинаковым 

у всех ЛПУ и РДЦ в текущем сегменте телемедицинской сети; 

Придумайте и укажите ключ маршрутизации ЛПУ. Ключи разных ЛПУ и 

РДЦ не должны совпадать. Предпочтительный формат: 

«'ШС.НАЗВАНИЕ_ГОРОДАЛАЗВАНИЕ_ЛПУ».

A.B.00004-01 47 01
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Рис. 9. Настройка пункта «RabbitMQ»

Для корректной работы ЛПУ в рамках региона необходимо указать в 

настройках сервера ЛПУ идентификатор РДЦ, который можно посмотреть в , 

конфигураторе сервера РДЦ. (Рис. 14)

А.В.00004-01 47 01
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Рис. 10. Настройка идентификатора ЛПУ

Для передачи за1фосов консультации или втс^го мнения в Д|^тие

ЛПУ необходимо:

•  Добавить в БД ЛПУ те ЛПУ, с которыми будет осуществляться 

взаимодействие;

•  Отметить требуемые ЛПУ как «Доступные для консультации» 

(Справочники -> ЛПУ -> Редактировать);

•  Добавить в БД ЛПУ врачей, с которыми будут осуществляться 

консультации.

• Выберите пункт «Расположение папок» и укажите полные пути к папкам, 

в которых будут храниться файлы.
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Рис. и .  Настройка «расположение папок»

Внимание!

о У сервисов Системы должен быть полный доступ ко всем этим папкам;

о Все три пути должны указывать на разные папки, смешение различных 

данных может нщзушить работоспособность системы; 

о На жестком диске должно быть свободное место, достаточное для 

хранения всех исследований DICOM, а также прочих медицинских 

данных, поступающих из РДЦ.

•  Нажмите кнопку «Сохранить изменения» для сохранения настроек.

•  Запустите сервисы ЛПУ (Services.exe) от имени администратора (Рис. 12^ К

Если окно запущенной программы отличается от о^>азца и/илв 

содержит красные и/или розовые символы — требуется повторить настройку 

или установку. Если же запуск прошел в плановом режиме -  гфопишите 

Services.exe в автозагрузку (с правами администратора). Сервисы ЛПУ 

работают только пока службы Services запущены.
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Рис. 12. Зтуск сервиса ЛПУ 

7Л.Установм1 и настройка пейросетевого модуля 

7.2.1. Установка Python 3.7

Для установки Python необходимо перейти по ссылке 
https://www.pvAon.org/downloads/release/Dvthon-379 и скачать дистрибутив
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Выбрать параметр «Add Python 3.7 to PATH» и запустить «Custom 
installation» (Puc. 13).

> о к

F  V \ InitMl Python 3.7.9 (64-bit)
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Pw . 13. Начало установки Python 

Выбрать параметры рф , ру launcher и fo r  all users {Рис. 14).

» We и» WWW
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Puc. 14. Выбрать параметры установки

Вы^)ать параметры Install fo r  all users. Associate files, Add Python to 
environment variables и Precompile standard libraries (Puc. IS).

16).

Puc. IS. Выбрать параметры установки 

Выбрать пункт Disable path length limit no завершению установки {Рис.

S W e V X W IW

17).

Рис. 16. Завершение установки Python 

Установка Visual С-+4 Redistributable

Скачать установщик https://aka.ms/vs/16/release/vc redist.x64.exe 
Принять условия лицензионного соглашения и запустить установку {Рис.

»»- - о х
Microsoft Visual С** 2015-2(Л9 

 ̂todisWbutabie (х64) -  142829325

И'*■■*■*— *■ W

Рис. 17. Установка Visual Redistributable
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7 ^ 3 . Установка Nvidia Graphics Driver

A.B.00004-0I 47 01 i

Скачать соответствующий установленной ви д еок^е  дфайвер 
htto://www.nvidia.com/DownloadAindex.asDx {Рис. 18).

9МЫктьтгтшшйл

• т ж .

Рис. 18. Параметры для скачивания Nvidia GrapMcs l>iver

Примечание: последняя поддерживаемая версия CUDA toolkit будет 
выбрана автоматически

Принять условия лицензионного соглашения и щюдолжить установку 

{Рис. 19).

- а к

Рис. 19. Начало установки Nvidia Graphics Driver 

Выбрать пункт £jpress и продолжить установку {Рис. 20).

1 ^ -> г-

1
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Рис. 20. В ы бр а в опции установки Nvidia Graphics I>iver 

73.4. Установка CUDA toolkit

Скачать версию CUDA toolkit, которая соответствует выбранной при 
загрузке драйвера видеокарты и операционной системе 
httPs;//develoDcr.nvidia.com/cuda-dowDload8 {Рис. 21).

4.
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Рис. 21. Параметры для скачивания CUDA toolkit
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Принять условия лицензионного соглашения и продолжить установку 

{Рис. 22).
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Рис. 22. Начало устанотси CXJDA toolkit

Выслать пункт Express и продолжить установку {Рис. 25).
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Рис. 25. Параметры установки CUDA toolkit

Подтвердить отсутствие компонента Visual Studio и продолжить 
установку {Рис. 24).
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Рис. 24. Подтвфэ1сдени€ отсутствия компонента Visual Studio

1ЛЛ. Установка Git

Скачать установщик, соответствующий платформе bttD5://git- 
scm.com/downloads и продолжить установку со следукмцнми параметрами 
(Лк:. 25).
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Рис. 26. Выбор пути установки Git
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Puc. 27. Выбор компонентов установки
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Puc. 28. Установка для быстрого запуска 

Остальные параметры оставить по умолчанию и завершить установку. 

7Л.6. Установка Torch

Скачать версию для pip соответствующую платфсфме и версии CUDA 
httDs://Dvtorch.org/get-started/locallv (Рис. 29).

M TioauT

Рис. 29. Установка Torch

Опфыть командную строку и выполнить команду python -m pip install — 
upgrade pip и команду из поля Run this Conunand предыдущего 1̂ гшста {Рис.
30).
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Рис. 30. Запуск служебной команды 

13.Л, Установка библиотек, необходимых для работы системы

Скопировать папку jemys на диск С и вьшолнить в командной строке 
команды

cd C:\lemys
pip instaU -г requirements.txt

ТЛЯ.  Создание задачи запуска

Запустить Windows Schedule и создать задачу, во вкладке General 
выбрать Whether user is logged or not {Puc. 31).

Puc. 31. Создание задачи в Windows Scheduler 

Ha следующей ВЕСладке добаыпъ 1риггер «At startup» (Рис. 32)

33
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Puc. 32. Установка триггера eAt startup»

Ha вкладке Actions добавить действие python c параметром путь к файлу 
C:\jen^\server.py (Рис. 33).
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Puc. 33. Добавление действия с параметрами 

На вкладке Conditions оставить параметры по умолчагапо.
34
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На вкладке Settings убрать пункт «Stop task i f  it runs longer than» и 
сохранить задачу (Рис. 34).

фсттш
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Рис. 34. Вюшдка Settings редактируемой задачи

Перезагрузить компьютер или запустить задачу вручную и проверить ее 
статус (должен быть running) иначе проверить Hikory на предмет ошибок.

Открыть в браузере http://localhost:5000 и проверить что сервер ответит

("error": "You must specify either seriesJdorpatientBirthDate, seriesDate and 
seriesTime parameters"}

Если страница брайэера отражает данное сообщение, значит нейросеть 
работает.

73.Настройка рабочего места врача

•  - Затаскаем ТМК.ехе из папки «АРМ».

:cS)'
•  Нажмите кнош^ кНастройкив в окне авторизации (Рис. 3S).

•  Укажите корректный адрес сервера, на котг^м  установлены сервисы 

Телемедицины в трех полях с адресами сервисов (Рис. 36).

• Также укажите путь к папке с именными файлами клиентского 

приложения Системы.

Программа должна иметь полный доступ к этой папке. Диск, на 

котором расположена эта пагаса, должен иметь достаточно свободного места, 

чтобы вместить все исследования, с которьши едннощ)емеш1о ^ д е т  работать 

ц>ач.

.4- 1
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Рис. S6 Основные настройки АРМ врача

> Для работы с нейросетевым модулем (jua  подсистемы SARS)

необходимо в настройках добавить информацшо для подключения к 

^  нейросети (Рис. 3S). Шфаыетры подключения к PACS-серверу должны 

совпадать с сервером, где хранятся снимки проведенных исследований.

•  Для сохранения настроек нажмите кнопку «Co)q}aHHTb». Если систояа 

затребует подтверждения или перезапуска, согласитесь с ней.

•  Введите имя пользователя и пароль для входа в систему.

- .

1
По умолчанию в системе существует учетная запись администратора с

- I '

v f - "
)

логином «administrator» и паролем «tmcadminpwd». 

Перейдите в пункт «Справочники» (Рис. 37)

4

Рис. 37. Вход в систему АРМ^мзча

•  В пункте «Справочники» выбираем раздел «ЛПУ» и нажимаем кнопку 

«Создать».

•  Добавьте в систев^у текущий ЛПУ.

Значение полей «Уникальный идентификатср» и «Юпоч 

м^шрутизащш RabbitMQ» обязательно должны совпадать с указанными в 

пунктах 12.0 и 12.о настоящей инструкции.

• После завершения ввода информации об ЛПУ нажмите кнопку -

«Сохранить» (Рис. 38). *
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Р м . 38. Настройка данных ЛПУ.

•  В списке ЛПУ выделите созданное ЛПУ и нажмите на кнопку «Отправить 

в РДЦ» (Рис. 39).

п
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Рис. 39 Отправка данных ЛПУ в РДЦ

•  Переходим в раздел «Врачив пункта «Справочники».

• Нажимаем кнопку «Создать». Откроется окно добавления врача.

•  Здесь заполняем поля ЛПУ (выбираем созданное на предыдущем шаге

ЛПУ).

•  Обязательно нажимаем кнопку «-f» около уникального идентификатора 

врача, чтобы сгенерировать новый идентификатор.

•  Указывается 1фофиль оказания медицинской помощи из представленного 

списка в отдельном окне; Все, СОРС-МС, АСУТМК, СОРС-ЛС, СОРС- 

UIHSARS.

Скопируйте уникальный идентификатор, равно как и прочие данные 

врача (выделить crpoi^ и нажать ctri+c по завершении редактирования) в 

текстовый редактор (это может быть текстовый редактор по умолчанию или 

любой другой редактор, используемый в работе) — это потребуется для 

регистрации врача в диспетчерском пункте.

•  После завершения редактирования записи нажимаем кнопку 

«Сохранить» (Рис. 40).

А.В.00004-01 47 01
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Рис. 40 Добавление нового ^ю ча

В списке аккаунтов Врачей выделите созданный аккаунт и нажмите на 

кнопку «Отравить в РДЦ» (Рис. 41)

............. ........................ . I■ 11 |~ '•i.f-rtV —I

Pw. 41 Отправка данных аккаунта Врачей в РДЦ

41
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Внимание! Админиспчмтор Системы обязательно должен 

отправлять все созданные ЛПУ и аккаунты Врачей в РДЦ. Если данные 

ЛПУ и аккаунтов Врачей не будут отправлены в РДЦ, то Врачу 

отправлять запросы на консультацшо будет не доступно.

• Переходим в раздел «Пользователи» пункта «Справочники».

•  Нажимаем кнопку «Создать».

Откроется окно добавления пользователя.

•  Создайте аккаунты пользователей, которые будут работать в системе.

Если пользователь является врачом, то укажите его аккцотг врача и 

выберите роль «Врачн».

Внимание! Не назначайте пользователям роль кСистема», 

поскольгу неосторожней действия с системными нравами могут 

нарушить работоспособность Системы!

Рис. 42. Добавление нового пользователя Системы

•  Переходим в раздел «Серверы PACS» пункта «Справочники».

•  Нажимаем кнопку «Создать».

42
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Откроется окно добавления серверл PACS. Создайте серверы PACS, с 

которыми пользователи будут работать в системе. (Рис. 43)

ОСО0{»)©

II 11Ч1 |>»цр -

Рис. 43. Добавление нового сервера PACS

При создании нового cq)Bcpa PACS обязательными параметрами для 

заполнения являются:

• Название сервера,

■ Порт,

■ Cer^fiajqM C,

■ АЕТМе.

В Системе обязательные поля обозначены символом «звезда» (* •).

•  Переходим в раздел «Типы учетных записей ВКС» пункта

«Справочники». *

•  Нажимаем кнопку «Создать».

Onq>oeTca окно добавления типа учетной записи ВКС.

•  Заполните данные учетной записи и нажмите кнопку «Сохранить».

43
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Рис. 44. Регистрация типа учетной записи ВКС

Переходим в раздел «Телефонный справочник» пункта «Справочники». 

Нажимаем кнопку «Создать». Опфоется окно добавления данных 

абонента. Заполните данные аб<жевта: Номер абонента. Имя контакта в 

вы6^)ите тип аккаунта ВКС.

Далее нажмите кнопку «Сохранить».

Рис. 45. Добавление абонента ВКС

44
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Переходим в раздел «Регистрационные данные ВКС» пункта*. 

«Справочники». ^

Нажимаем кнопку «Создать». Onq>oeTca окно добавления учетной записи 

ВКС. н ^

Заполните данные пользователя, нажмите кнопку «Со^фанить». (Рис. 46).
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Puc. 46. Добавление учетной записи ВКС

Все поля формы регистрации учетной записи ВКС являются 

обязательными для заполнения.

•  Для добавления аккаунта пользователя ВКС необходимо нажать на 

«Выбрать из справочника» в поле «Аккаунт».

•  Нажмите кнопку «Сохранить».

•  Выйдите из Системы и авторизуйтесь под учетными данными ^

пользователя, созданного в предыдущем пункте. м

Если запуск Системы прошел успешно, то можно устанавливать клиент ^  

на АРМ’ы врачей.

Для добавления новою врача в Систему повторите пункты 6 и 8.

Внимание! Вновь созданный врач имеет только локальный доступ 

к Системе (т е, создавать медицинские карты, отчеты, вносить 

> « изменения и др.). Чтобы отправлять запросы второго мнения, необходимо 

все данные загрузить в региональный ди сп ет ч^ки й  центр!

В соответствии с Регламентом организации и проведения запросов на 

кон<^льтацию адмииистрапф Системы обязан оповестить администратора 

 ̂ РДЦ о внесенных изменениях с помощью электронной почты, указанной в 

Регламенте. Электронное письмо должно содержать внесенные изменения, 

электронную копию щзиказа Главного врача ЛПУ о назначении нового 

пользователя Системы.

7.4.Подготов1са к  работе

7.4.1. Порядок проверки работоспособности

Для проверки работоспособности Системы необходимо произвести 

следующие действия;

•  Запускаем ТМК.ехе из папки «АРМ»;

' • Авторизоваться в Системе под учетными данными аутентификашт ь .Я

пользователя. ' ̂

Если запуск и авторизация прошли успешно и отобразилась стартовая ' ' f<l 

страница с соответствующим роли пользователя набором пунктов меню -o lk  i 4  

Система является работоспособной. ^

Если на этапе запуска или авторизации возникают ошибки, необходимо Я

о^япгться к администратору и/или в службу технической поддержки " 

Системы.
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8. РЕКОМЕНДАЦИИ ПО ОСВОЕНИЮ СИСТЕМЫ

Изучение прияштов работы с Системы и ее дальнейшая эксплуатация 

должны осуществляться в соответствии с данным Руководством пользователя.

9. АВАРИЙНЫЕ СИТУАЦИИ

При неисправности технических средств (системный блок, монитор, 

принтер, манипулятор «мышь», клавиатура, кабели подключения к локальной 

вычислительной сети, отсутствие напряжения в сети электропитания) 

необходимо обратиться к администратору, ответственному за техническое 

сопровождение средств вычислительной техники.

В случае неисправной работы Системы после успешной авторизации 

(системные опшбки при создании запроса на консультацию, невозможность 

отправки/получения заявки) необходимо обратиться в службу технической 

поддержки Системы по электронному адресу servicer^vusarju.

Для восстановления утерянных данных н документов необходимо 

обратиться к администратору Системы.

10. ТРЕБОВАНИЯ К  ИЗМЕНЕНИЮ ШАБЛОНОВ ПЕЧАТНЫХ 

ФОРМ ПРОТОКОЛОВ СИСТЕМЫ

При установке Системы в ЛПУ возникает необходимость изменения 

шаблонов печатных фсфм протоколов (чаще всего требуется изменить 

заголовок печатной формы, указав там название и адрес текущего ЛПУ).

Предлагаемый алгоритм изменения шаблона печатной формы 

протокола выглядит так:

•  Откройте папку, в которую установлена Система;

•  Сделайте резервную кошоо файла шаблона, который вы соби{И1ете^  

редактировать;
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• Onqx>fiTe файл (не копию, а оригинал) шаблона в MS Word или ином 

редакторе, поддерживающем OpenXML;

•  Внесите необходимые изменения в шаблон документа.

Внимание! Следите за тем, чтобы не удалить служ ^ны е метки,

иначе печать протокола может стать невозможной!

• Сохраните изменения в шаблоне и закройте редактор.

• Запустите клиент Системы и проверьте, правильно ли печатается 

протокол. Если вместо протокола выводится незаполненный шаблон, или 

данные, которые должны присутствовать в протоколе, не выводятся, то 

восстановите поврежденный шаблон из созданной на шаге 2 резервны! 

копии и повторите процедуру.

11. УТИЛИЗАЦИЯ МЕДЩИНСКОГО ИЗДЕЛИЯ

Программное обеспечение, включая материалы и компоненты, 

которые исполь:цются для его использования по назначению (носители 

информации на CD, средства запщты программного обеспечения, 

руководства оператора и тд.) относятся к классу А (класс А. Неопасные 

отходы лечебно-профилактических учреждений). Материальные носители 

подлежат утилизации в качестве твердых бытовых отходов и могут быть 

захоронены на обычных полигонах по захоронению твердых бытовых 

отходов.

Уничтожение программного обеспечения (Изделия) с аппаратных 

средств осуществляется путем деинсталляции (удаления) программного 

обеспечения средствами оп^шщонной системы.

12. ТРАНСПОРТИРОВАНИЕ И ХРАНЕНИЕ

Трансп<^угирование дистрибутива Системы может производиться 

всеми видами трансас^гга на любые расстояния в упакованном виде.

А.В.00004-01 47 01
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Предельные условия транспортирования дистрибутива:

частота вибраций: 4 - 7 2  Hi; максимальное ускорение вибраций: 30 

м/с2; число ударов в минуту: 80*120; максимальное ускорение уд^юв: 30 

м/с2.

Климатические воздействия при TpaHcnopnqx>BaHHH:

Температура окружающей среды: от -40 до +50 ”С; максимальная 

относительная влажность, при 25**С: 90%.

Дистрибутивный комплект должен обеспечивать возможность 

хранения в отапливаемых помещениях в течение двух лет без 

пере10)нсервации. Дистрибутивный комплект доляюн храниться в 

упаковке изготовителя при температуре воздуха от 5 до 45 Н 

относительной влажности воздуха (без образования конденсата) не более 

80 % (при температуре 01фужающего воздуха 25 **С).

По согласованию с заказчиком допускаетхл! не проводить испытания 

изделий, не имеющих электрических цепей, по тем видам климатических и 

механических воздействий, устойчивость к которым обеспечивается 

конструющей изделия.

В помещениях для хранения необходимо исключить возможность 

попадания в воздух п ^ в  агрессивных веществ (кислот, щелочей), 

вызывающих коррозию носителей дистрибутивного комплекта.

13. КОМПЛЕКТ ПОСТАВКИ

Систе1«а поставляется на одном компакт-диске (CD-ROM или DVD- 

ROM), на котором записана следующая информахщя:

- Инсталляционный файл JemysTeleme<lSPPR.Setup.zip (1 шт.);

- Руководство пользователя (1 шт.);

- Руководство администратора (1 огг.);
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- Описание применения (1шт);

- Описание-программы (1шт).

14. ИНСТАЛЛЯЦИЯ, ПОДДЕРЖКА И СОПРОВОЖДЕНИЕ

14.1 Инсталляция Системы производится представителем 

Изготовителя.

14.2 Гарантийный срок указывается в лицензионном договоре или в 

договоре поставки медицинского изделия. В течение г^антийного 

срока Изготовитель безвозмездно устраняет обнаруженные нарушения 

функционирования Системы при условии соблюдения Пользователем 

(Заказчиком) правил и условий jq>aHeHHfl, транспсфтировки, эксплуатации 

и установки. Если во время эксплуатации Системы Пользователь внес 

изменения в архитектуру или программный код без согласования с 

Производителем, то действие гарантии прекращ^тся с момента внесения 

таких изменений.

14.3 Поддержка и сопровождение Системы после истечения 

гарантийного срока осуществляются по отдельно!!^ договору. Поддержка 

и сопровождение могут включать в себя следующее:

Актуализация (обновление) версии системы, установленной у 

Заказчика.

Обработка запросов и устранение замечаний, связанных с 

некорректной работой системы:

О^аботка запросов от Заказчика, переданных по электронной почте 

или телефонной связи (контактная информация представлена ниже);

локализация и устранение ошибок в системе, связанных с 

настройками и разработками;

Консультации по работе с функционалом:

проведение консультаций сотрудников и администраторов системы 

по вопросам, связанным с функциональными возможностями, кс^рекгным

А.В.00004-01 47 01
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проведением операций, ведением необходимых данных, обслуживанием и 

администрированием системы, а также по вопросам эффективной 

эксплуатации системы.

Консультационная поддержка процесса восстановления работы 

системы в случаях нарушений ее функционирования из-за выхода из строя 

базы данных, сервера щзиложений или оборудования.

Актуализация до10'ментации;

ак1уализа1щя'д(»7 ме1п^ «Руководство пользователя системы»; 

актуализащи документа «Руководство администратора системы».

А.В.00004-01 47 01

15. ИНФОРМАЦИЯ О ПРОИЗВОДИТЕЛЕ

Организационно-правовая ф(фма и

полное наименование юридического 

лица

Акционерное общество 

«ЮСАР+»

Сокращенное наименование 

юридического лица (в случае, если 

имеется)

АО«ЮСАРЪ>

Адрес (место нахождения) 

юридичес1юго лица

РФ, 119017, г. Москва,

М. Толмачевский переулок, дом 

10, этаж 1, каб.Ю

Номера телефонов +7(495)955-24-04

Адрес эле1стронной почты 

юридического лица (в случае, если 

п еется)

пшД(^^и8аг.ш

^fecTQ производства медицинского РФ, 119017, г. Москва,

М. Толмачевский переулок, дом 

10, этаж 1, каб.Ю
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АННОТАЦИЯ
Настоящее Руководство пользователя содержит информационную часть 

(аннотацию и содержшие) н девять разделов основной части.

В первом разделе описано назначение программного обеспечения.

Во втором разделе описаны подготовка к работе, общие сведения, 

назначение и пользователи медицинского изделия «Программное обеспечение 

«)ЕМ¥8:ТЕЛ£МЕДИЦИНА с системой поддержки принятия решений при 

анализе рентгеновских изображений стандарта DICOM» по ТУ 58.29J2>010- 

45327610-2020» в составе:

Компакт-диск (CD-ROM или DVD-ROM) -1  птг., содержащий:

- инсталляционный файл JemysTelemedSPPR.Setup.zip;

- руководство пользователя -1 шт.;

• руководство администратора -1  агг.;

- описание применения -1 шт.;

• описание программы -1 шт.,

далее по тексту «Система».

Третий раздел включает в себя описание интерфейса Системы.

Четвертый раздел содержит рекомендации по освоению Системы.

Пятый раздел описывает аварийные ситуации Системы.

Шестой раздел описывает порядок поддержки и сопровождення Свстемы.

Седьмой раздел описывает технические требования к Системе.

Восьмой раздел описывает требования к аппаратному н программному 

обеспечению Системы.

Девятый раздел содержит информацию о производителе.
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Используемые термины и обозначения
Термины Описание

DICOM

Digital Imaging and Communications in Medicine — 
отраслевой с т а н д ^  создания, хранения, п^юдачи и 
визуализации медицинских изображений и документов 
обследованных пациентов.

RabbitMQ

Платформа, реализующая систему обмена сообщениями 
между компонентами программной системы (Message 
Oriented Middleware) на основе станд^тга AMQP 
(Advanced Message Queuing Protocol).

RIS/PACS

Radiology Infonnation Syston Радиологическая 
информационная система /  Picture Archiving and 
Communication System-системы передачи 
и архивации иэо^жжений

SARS Severe Acute Re îrat<Hy Syndrotne

АРМ Автоматизированное рабочее место

КЗ Консультативное заключение

ЛПУ Лечебно-профилактическое учреждение

МИС Медицинская информационная система

пд Пакет данных

РДЦ Региональный диспетчерский центр

Система

«1̂ грам м вое обеспеченяе 

«ЗЕМ¥$:ТЕЛЕМЕДИЦИНА с системой поддержки 

принятия решений при анализе рентгеновских 

изображений стандарта DICOM» по ТУ 58.29.32-010- 

45327610-2020»

тм к Телемедицинская консультация
ФДЦ Федеральный диспетчерский центр

1 Назначение системы
Инф<фмационная система, предназначенная для элепронного получения, 

сбора, хранения, управления, помощи в анализе, воспроизведения, вывода и 

распространения данных в пределах одного медицинского учреждения или 

между учреждениями, чтобы поддерживать медицинскую деятельность, 

связанную с обеспечением и использованием радиологических служб. Она 

может использоваться при проведении удаленных консультаций (консилиумов), 

для описания медицинских исследований и изображений, для автономной 

работы врача-днагноста, а также для описания вирусной пнеюяонии SARS с 

применением результатов предв^зительного анализа РКТ-меднцинских 

исследований грудной клетки пациентов средствами ис1̂ сственного интеллекта 

системы подложки принятия врачебных решений (нейронной сети) в 

соответствии с международными стандартами и временными согласительными 

методическими рекомендациями Российского общества рентгенологов и 

радиологов (РОРР) и Российской ассоциации специалистов ультразвуковой 

диагностики в медицине (РАСУЩЛ) «Методы лучевой диагностики пневмонии 

при новой коронавирусной инфекции COVID-19»

(https://wwwjussianradiology.ru^our/manager/files/l/72-89-COVID-19.pdf).

В модуль искусственного интеллекта передается DICOM-исслеаованне 

пациента, которое в данный момент описывает врач-рентгенолог, формируя 

заключение в виде формализованного протокола исследования. Нейросетевой 

модуль определяет объемы поражения легочной ткани по 3-м признакам: 

матовое стекло, консолидации легочной ткани, плевральный выпот и возвращает 

числовые значения в протокол по каждому объему поражения соответственно, а 

также совокупный объем поражения легочной ткани в абсолютном и 

отаосительном выражениях. Таким образом, нейросетевой модуль рекомендует 

врачу показатель (КТ-0,1,2,3,4) в рамках единого стандарта классификации 

вирусных пневмоний по степени тяжести. Врач, пользуясь предоставленной 

системой искусственного интеллекта информацией, завершает формирование 

заключения, принимая рекомендации ИИ-модуля, или устанавливая 

собственные, полученные в результате визуального изучения КТ-исследования.

Л



Система позволяет консультируемому врачу получить 

документированную удаленную помощь врача-консультанта высокой 

квалификации или узкой специализации.

В части скрининговых программ Система решает следующий круг задач: 

создание и хранение исследований;

- получение и обработка исследований, в части сохранения данных в 

базу данных Системы и автоматической распаковкой DICOM-изображений на 

PACS-сервер, для запроса второго мнения на основе данных от внешних 

информационных систем через дополнительные сервисы;

- формирование и хранение в электронном виде ответов, 

необходимых для запросов второго мнения в рамках взаимодействия ЛПУ.

2 Консультация и второе мнение специалиста предоставляются с
использованием программных и телекоммуникационных
средств (сеть ЛПУ, телемедицинская сеть).Подготовка К  
работе

2.1 П орядок загрузки данны х и программ
Ярлык для запуска Системы размещается на рабочем столе или в другой 

удобной для пользователя области (работы по установке приложения и 

настройке ярлыка проводятся администратором Системы).

Для полноценной работы с Системой на рабочем месте консультируемого 

иля консультанта рекомендуется установить заранее DICOM-viewer (Система 

представляет возможность предпросмотра изображений, но не осуществляет 

полномасштабный диагностический постпроцессинговый просмотр и нс 

содержит программно'измерительный инструментарий).

В случае использования изображений, хранящихся на DlCOM-сервере 

(PACS), администратором ЛПУ должен быть настроен доступ к 

соответствующему DICOM-серверу (PACS).

2Л П орядок проверки работоспособности

Для проверки работоспособности Системы необходимо произвести 

следующие действия:

•  запустить CHcreiity;

« авторизоваться в Системе под учетными данными аутентифшшщи 

пользователя.

Если запуск и авторизация прошли успешно и отобразилась спцхтовая 

страница с соответствующим роли пользователя набором модулей -  Система 

является работоспособной. Если на этапе запуска или авторизации возникают 

ошибки, необходимо обратиться к администратору Системы и/или в службу 

технической поддержки.

3 Интерфейс Системы, описание основных 
разделов интерфейса и элементов управления

3.1 М одуль работы врача

3.1.1 Вход в Систему

После запуска приложения открывается форма авторизации, в которую 

вводятся имя пользователя и пароль, выданные администратором Системы. 

Внимание: при вводе имени пользователя н пароля имеет значение регистр.



3.1Л Главное окно работы с Системой

Рис. 2. Главное окно Системы 

В окне отображаютса следующие кнопки:

-  переход в модуль медицинских карт;

-  модуль для работы с PACS-серверами;

-  переход в модуль статистики и отчетов;

-  переход в модуль справочников Системы;

Для изменения расположения модулей на главной странице необходимо 

нажать на кнош^ модуля и п^)етащить его. Заданное расположение модулей 

сохраняется автоматически.

3.13 Модуль «Медицинские карты»

Для регистрации нового пациента и создание его МК необходимо перейти 

в модуль «Медицинские карты». Врач увидит список ранее зарегистрированных 

МК (Рис.З).



в  окне отображаются следующие кнопки:

С В -  обновление списка;

-  добавление новой записи;

— редактирование выбранной записи;

СВ» -  поиск пасщента в РДЦ;

О -  переход на первую страницу (кнопка появляется 
при наличии более 20 записей в списке);

• -  переход на последнюю страницу (кнопка 
появляется при наличии более 20 записей в 
списке):© -  переход в предыдущее окно Системы;

О -  переход в главное окно Системы;

©
0
0
0

©

-  вызов сообщения о текущем пользователе;

-  переход в настройки Системы;

завершение текущего сеанса;

-  вызов сообщения о версии Системы;

-  написать р азр ^ тчи !^  (при возникновении 

ошибок или нежелательных событиях);

-  номера телефонов (для быстрой связи с 

технической поддержкой).

0 - настройка Системы, позволяющая 
врачу отображать список МК за определенный период, в зависимости от даты

1^1
последней активности. Выберите отметку <— количество дней и нажмите

на пиктограмму поиска Если отметка не стоит, на Э1фане отобразится весь 
список МК.

3.1.4 Окно медицинских исследований

а



Рис. 4. Окно исследоеаиий пациента 

В окне отображаются следующие кнопки:

-  переход в предыдущее окно Снстевш;

О
О

-  переход в настройки Системы;

-  переход в главное окно Системы;

-  вызов сообщения о те10̂ щем 

пользователе;

®

завершение текущего сеанса; 

вызов сообщения о версии Системы; 

добавление нового исследования; 

открытие выбранного исследования; 

запрос исследования в РДЦ.

Врач может воспользоваться поиском 

быстрого выбора нужного исследования из списка.

для

Чтобы добавить новое исследование врачу необходимо нажать на икошо^ 

\  В открывшемся списке, врачу необходимо выбрать тип

исследования.

f-

Рис. 5. Список типов исследований 

После вы6(фа исследования формируется пакет данных.

3.1.5 Данные исследования

Яг»-

Рис. 6. Вкладка Данные исследования

У

y j

На вкладке Данные нсследовавня отображаются следующие кнопки;

-  добавление документа или данных к МК;

&



-  удаление выделенного файла (шшки);

-  и м п (^  из РАС$ч:ервера;

-  экспорт в PACS-сервер.

С Опфи1Ъ 8 Jen)e RS -  оифыть в Jonys RIS

Вкладку Коммент^ий ^ а ч  заполняет по необходимости.

После заполнения всех необходимых полей, добавления файлов, внесения 

информации о пациенте ^ ч у  необходимо сохранить данный пакет, нажав на

т
иконку

Если данных о пациенте в данный момент недостаточно, врач на данном 

этапе может завершить работу с исследованием и продолжить работу позже -  

после получения всех необходимых данных.

Если врач принимает решение о том, что работа с исследованием 

завершена, ему необходимо отправить исследование в РДЦ. Для отправки

данных в РДЦ нужно нажать на иконку

Для отправки исследования на консультацию необходимо перейти на 

вкладку «Консультация».

^ *......

Рис. 7. Вкладка Консультации

Врач может обновить данные в таблице, нажав на кн о т^

Для отправки запроса на консультацию, Врачу необходимо нажать

+  Запрос к!>пгультац>*и

на кнопку

После этого выбрать ЛПУ назначения и дополнительные пакеты данных 

(необязательно), от кого необходимо получить консультацию.

о

(^Bi
18>ИЯМШ1>||||||| W?

Ошем

Рис. 8. Выбор места назначения



После отправки данных в таблице появится запись, где врач сможет 

отслеживать состояние отправленного пакета по его динамически 

изменяющемуся статусу.

’Щш' O D

—--------- Т' "

0 0 * 0

Рис. 9. Вкладка Запросы на консультацию

В табличной части предоставлено описание статусов отправленного 

пакета.

Статус П оясяаам
Начат Пакет со)Ц)авен в БД ЛПУ и отправлен в Р Д ^
Акдресп назначен Пакет сохранен в РДЦ и определен маршрут 

ЛПУ назначения.
Доставлен до адресата Пакет доставлен в ЛПУ назначения.

Взят в работу Врач, оказываюпшй коно^льташпо взял пакет 
в работу.

Ответ отправлен Врач, оказывающий консультацию отправил 
пакет с ответом в ЛПУ ^ача.

Ответ доставлен Пакет с ответом доставлен и сохранен в ЛПУ 
врача.

Заверщен Врач, запросивший консультацию, отмечает 
запрос на кон^глыашпо как saaqimeHHHfi.

Л
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3.1^ Анализ ползгченвых данных

Уведомление врача о поступлении пакета с ответом на запрос на 

консультацию происходит после авторизации в Системе. В правом нижнем углу 

рабочего стола будет появляться всплывающее окно.

flOCfJPHIII 1М|И1С 010̂ 919 VCMOVpA
Поаупм нпрос тр о га  oeuofpt ишмяомииа 
'Aiw лфшмии* nmmitn Tibynimi Оп>п f «цгш—1

► К

Рис. 10. Уведомление О за/уюсе на консультацию
• . 4

Параметры времени отображения всплывающего окна могут быть

4

ч

настроены администратором Системы.
\ * 

ч

Для того чтобы открыть консультацию на просмотр нужно нажать на 

иконку ^ . Чтобы закрыть всплывающее сообщение нужно нажать на иконку

Для анализа исследования врачу необходимо перейти в модуль 

«Медицинские кцлы». Врачу будет доступен список ранее зарегистрированных • ■ 

и полученных из РДЦ медицинских карт.

В списке медицинских карт Врачу нужно выбрать карту со статусом - ' 

«Поступление медицинских данных из РДЩ». В данной МК необходимо опфыть 

поступивший пакет данных, перейти на вкладку «Консультации» и выделить в , 

спис1№ запись со статусом «Ответ доставлен».

-.1
А
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Рис. i /. Uocmyramum ответ на запрос на консультацию 

Для просмотра ответа на запрос на консультацшо В р а ^  необходимо

нажать на кнопку V H 3 S H P .  В появившемся пакете данных, Врач 

просматривает ответ, и если необходимо вернуться в исходный запрос нужно

нажать на кнопку

Далее Врач завершает консультацию, нажав на кнопку

В случае, если Врачу необходим дополнительный запрос на консультацию 

по данному случаю, в поступившем пакете данных нужно нажать на кнопку

и выбрать место назначения ЛПУ.

На основании текста ответа и данных, приложенных к ответу 

(дополнительных файлов, описаний исследований и др.). Врач может поставить 

диагноз (предварительный диагноз), дать рекомендации по тактике лечения или 

дополнительной диагностике. jf

3.2 М одуль работы врача, 
консультацию

оказывающ его

3.2.1 Вход 8 Систему

После запуска приложения открывается форма авторизации, в которую 

вводятся имя пользователя и пароль, выданные администратором Системы. 

Внимание: при вводе имени пользователя и пароля имеет значение регистр.

/ /



3.2^ Главное окно работы с Системой

®® 0 ©

Рис. 13. Главное окно Системы 

В окне отображаются следующие кнопки:

-  переход в модуль медицинских к ^ ;

-  модуль для работы с РАС8>с^верами;

-  переход в модуль статистики и отчетов;

-  переход в модуль справочников Системы;

Для изменения расположения модулей на главной странице необходимо 

нажать на кнопку модуля и перетащить его. Заданное расположение модулей 

сохраняется автоматически.

I*
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Для формирования ответа на запрос на консультацию врачу необходимо 

перейти в модуль «Медицинские юцугы». Врач увидит список 

з^егистрированных и полученных из РДЦ медицинских карт. {Рис. 14)

'^^)Ммицински« карты

J  M-W«k|

в ® © ® 0
&]«»... «imi i a L j P

fCWMCi _ w _ _

t  | iu  н ш т м Пве*>ом>кмнк )««**• ЬСУТЬЖ*

0 © ^.... ©

Рис. 14. Список МК 

В окне отображаются следующие кнопки:

— обновление списка;

— добавление новой записи;

— редактирование выбранной записи;

— поиск пациента в РДЦ;

-  переход на первую страницу (кнопка появляется 

при наличии более 20 записей в списке);
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-  переход на последнюю страницу (кнопка

появляется при наличии более 20 записей в 

списке);

-  переход в предыдущее окно Системы;

-  переход в главное окно Системы;

-  вызов сообщения о текущем пользователе; 

переход в настройки Системы;

-  завершение текущего сеанса;

-  вызов сообщения о версии Системы.

>1

23
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- настройка Системы, позволяющая

врачу отображать список МК за определенный период, в зависимости от даты

последней активности. Выберите отметку ® , количество дней и нажмите на

пиктохрамму поиска Если отметка не стоит, на экране отобразится весь 

список МК.

3.23 Окно редактирования исследования
Врачу необходимо выбрать нужную МК и открыть ее на просмотр, нажав

двойным кликом мыши на выбранную запись, либо на иконку над списком

запросов

Опфоется окно со списком исследований, в котором будут доступны 

пакеты данных с запросом на консультацию.

В списке исследований врачу нужно выбрать поступившее исследование и 

нажать на кн о т^  или двойным кликом по записи в таблице.

В окне откроются имеющиеся пакеты данных, в которых содержится 

сформированные врачом, запросившим консультацию, данные. Врач выбирает 

нужный пакет данных и опфывает его. (Рис. 16)
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Puc. 76. Поступивший пакет данных

Для того, чтобы приступить к формированию пакета с ответом на запрос, 

врачу нужно перейти на вкладку «Консультации», выделить в таблице запрос и

___________________________________________________________^ _________ - ___________________________________________

После этого в исследовании появится второй пакет для формирования

ответа на консультацию.

(^ М С N>3141 > Д*тсия хир)фгия от 1409201а > Пакеты

R T i r r

- ш

00 - 0

т  ■
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Рис. 18. Второй консультационный пакет

У Врача есть возможность изучить присланные диагностические 

изображения на просмотровой рабочей станции и, при необходимости, другие 

данные и внепгаие документы к ответу (например, отсканированные документы).

Во время подготовки ответа, врачу необходимо заполнить основные 

вкладки: Данные исследования и Комментарии.

После заполнения всех необходимых полей, добавления файлов, внесения 

информации по описанному случаю, врачу необходимо сохранить данный пакет,

JSI
нажав на иконку

Если данных в данный момент недостаточно, Врач на данном этапе может 

заверпшть работу с исследованием и продолжить работу позже -  после сбора 

всех необходимых данных.
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Если Врач принимает решение о том, что работа с исследованием 

завершена, ему необходимо отправить исследование в РДЦ. Для отправки 

данных в РДЦ нужно нажать на иконку.

После подготовки данных ответа, врачу необходимо отправить ответ. Для 

этого нужно нажать на иконку.

V

После отправки ответа, статус запроса изменится на .'

«Ответ отправлен», затем, когда Врач, запросивший консультацию, получит
' '

пакет данных с ответом, статус изменится на «Ответ доставлен».

3.2.4 Регистрация нового пациента -

Для того чтобы зарегистрировать нового пациента в Системе, необходимо

в списке МК нажать на иконку

Прежде чем вводить данные пациента, нужно проверить был ли он 

зарегистрирован ранее в ЛПУ или его МК доступна в РДЦ. Для этого в 

открывшемся окне нужно выбрать тип документа и ввести серию и BOMq> 

документа.

-  D  X

Рис. 19. Проверка существования пациента

Если данные есть, то пользователю необходимо нажать на иконку 

, чтобы перейти к МК пациента.ПопрсХзомть идйти лаци^мто

М  • *

1

¥

Если данных о пациенте нет, пользователю нужно нажать на иконку 

, чтобы перейти к форме регистрации.Пр>ХТ,СТИ1» и ПП>А-Ч к рЕ.ГИСПМШ«

Форма регистращш предоставляет возможность зарегистрировать нового 
пациента в Системе.
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- переход в предыдущее окно Системы;

- п^)еход в главное окно Системы;

- вызов сообщения о текущем пользователе;

- переход в настрс4}кн Системы;

- завершение текущего сеанса;

- вызов сообщения о версии Системы;

и Ш е  i i B i f t  t i  ______________________________• — --
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- сохранение данных пациента;

- отмена регистрации.

Наименования обязательных к заполнению полей отмечены символом 
«звезда» черного цвета (*'). Обязательными для заполнения являются поля; 

Номер медицинской кгцгш, Серия и номер паспорта. Дата выдачи паспорта. 

Фамилия, Имя.

Данные о пациенте можно загрузить из следующих систем:

- эагррка данных из PACS;

- загрузка данных из DICOM файлов;

- загрузка данных из МИС но номеру к^ггы;

Для того чтобы добавить несколько удостоверяющих дог^евтов нужно 

сначала заполнить все данные или только обязательные поля о первом

документе, затем нажать на кнопку Далее выберите из списка

удостоверяющих дого^левтов номер документа, который будет основным

и нажмите на кношо^

После заполнения всех необходимых полей нажимаем кнопку 

«Сохранить», данный пациент будет создан в системе и отобразится в списке 

МК.

33  Подключение к  01СОМ-серверу(РACS)

Браузер PACS дает возможность подключаться к настроенным в Системе 

DICOM-серверам (PACSX загружать исследования целиком, их серии или 

отдельные изображения.

J 9

В окне отображакггся следующие кнопки:

© - переход в предыдущее окно Системы;

о - переход в главное окно Системы;

© - вызов сообщения о текущем пользователе;

© - переход в настройки Системы;

© - заверщение текущего сеанса;

0 - вызов сообщения о версии Системы;

* обновление данных DICOM<epBqx>B (PACS);



- обновление данных выбранного исследования.

В левой части окна указываются параметры запроса. В параметрах запроса 

нужно выбрать сервер PACS, с помощью которого Врач будет просматривать 

DICOM исследования, а также Дату исследования и более подробную 

информацию о пациенте, исследовании, если таковые имеются.

После указания необходимых параметров нужно нажать на кнопку

Результаты поиска отобразятся в верхней правой части окна. Чтобы 

посмотреть серию снимков исследования, нужно нажать двойным кликом на 

пакет с исследованием.

Для просмотра изображений, нужно выбрать из списка снимок и нажать на

кнопку Откроется окно с загруженным DICOM

изображением.

3.4 М одуль статистики и отчетов

Для просмотра и анализа данных отчетов по з^фегнстрврованным в 

Системе телемедицинским консультациям необходимо перейти в «Аналитика». 

Откроется окно со списком всех доступных в Системе отчетов (Рис. 22).

В окне отображаются следующие кнопки: 

-  обновление списка;

-  добавление новой записи;

-  редактирование выбранной записи;

-  удаление выбранной записи;

-  фильтр;
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-  сформировать отчет,

~ переход на первую страницу (кнопка появляется 

при наличии более 20 записей в списке);

-  переход на последнюю страницу (кнопка 

появляется при наличии более 20 записей в 

списке);

© -  переход в предыдущее окно Систексы;

о ~ переход в главное окно Системы;

© -  вызов сообщения о текущем пользователе;

\У
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-  переход в настройки Системы;

i © -  завершение текущего сеанса;

I г © -  вызов сообщения о версии Системы;
-У
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область быстрого поиска по частя слова.

При редактировании выбранной записи вызывается форма с п^>амвтрами 

отчета.
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Значиуое сараово:

Рис. 23. Окно отчета

В окне отображаются еледуюшяе кнопки:

-  замена загруженного файла отчета;

-  добавление нового п^>аметра;

-  удаление параметра;

Ш  -  перемещение параметра вверх;

-  перемещение параметра вниз.

Справа находится область редактирования данных параметра (Рис. 
2^0шнбка! Источник ссылки не найден.).

‘ j y
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Рис. 24. Область редактирования пс^>аметра отчета

Системное имя задается при создании отчета. Имя пишется латинскими 

буквами, соответствующее русскоязычному названию отчета.

Модуль «Отчеты» предназначен для подготовки, проверки, анализа и 

сдачи отчетности. Названия, шаблоны и характеристики параметров отчетов 

заполняются администратором Системы.

Модуль предназначен для пользователеВ, ответственных за формирование 

и сдачу отчетов.

Описание вирусной пневмонии SARS
3.5.1 Модуль работы врача

3.5.1.1 Вход в Систему
После запуска приложения открывается форма авторизахщи, в которую 

вводятся имя пользователя и пароль, выданные администратором Системы.

Внимание! При вводе имени пользователя и пароля имеет значение 

регастр!

J T



3.5Л.2 Главное окно работы с Свстемой
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Рис. 26. Главное окно Системы

В окне отображаются следующие кнопки:
— переход в модуль медицинских к^уг;

-  модуль для работы с PACS-серв^ами;

-  перетсод в модуль статистики и отчетов; 

переход в модуль справочников Системы;

Для изменения расположения модулей на главной странице необходимо 

нажать на кнопку модуля и перетащить его. Заданное ршположение модулей 

сохраняется автоматически.

3.5.1.Э Модуль «Медицинские карты»
Для регистрации нового пахщента и создание его МК необходимо перейти 

в модуль «Медицинские карты». Врач увидит список ранее зарегистрированных 

МК.

С

-  обновление списка;

-  добавление новой записи;

-  редактирование выбранной записи; 

поиск пациента в РДЦ;

-  переход на первую страницу (кнопка появляется при 
наличии более 20 записей в списке);

-  переход на последнюю страницу (кнопка появляется 
при наличии более 20 записей в списке);

-  переход в предыдущее окно Системы;

-  переход в главное окно Системы;

©  -  вызов сообщения о текущем пользователе;

©  — переход в настройки Системы;

-  завершение текущего сеанса;

-  вызов сообщения о версии Системы.
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0 - настройка Системы, позволяю1цая 

вра<о̂  отображать список МК за определенный период, в зависимости от даты

последней активности. Выберите отметку 0 ,  количество дней и нажмите на

пиктограмму поиска Если отметка не стоит, на экране отобразится весь 

список МК.

3.5.1.4 Окно медицинских исследований

В окне отображаются следующие кнопки:

-  переход в предыдущее окно Системы;

-  переход в главное окно Системы;

©  -  вызов сообщения о текущем пользователе;

"  переход в настройки Системы;

-  завершение текущего сеанса;

-  вызов сообщения о версии Системы;

-  добавление нового исследования;

-  опфьпие выбранного исследования;

-  запрос исследования в РДЦ.

Врач может воспользоваться поиском 

быстрого выбора нужного исследования из списка.

для ^

Чтобы добавить новое исследование врачу необходимо нажать на икошог 

I В открывшемся списке, врачу необходимо выбрать тип

исследования.

После выбора исследования формируется пакет данных.



33.1.5 Протоколы
В данном разделе формируются и содержатся формализованные 

протоколы.

•  О  К

т

Ptic.30. Раздел «Протоколы».

Чтобы добавить протокол, необходимо кликнуть по кнопке н

после выбора типа исследования «Описание вирусной пневмонии SARS», будет 

предложен формализованный протокол «Протокол описания вирусной 

пневмонии SARS».

Рис. 31. Создание формализованного протокола «Протокол описания 
вирусной пневмонии SAPS»

Формализованный протокол содержит формализованные разделы и поля 
для заполнения.

Рис. 32. Заполнение формализованного протокола «Протокол описания
вщ/усной пневмонии SAPS»
%

Система взаимодействует с нейросетевым модулем поддержки принятия 

врачебных решений, который, независимо от врача, вычисляет объем 

пораженной области на РКТ-исследовании грудной клетки пациента и 

предлагает врачу оценку объема и х^)акгера изменений, свойственных вирусной 

пневмонии. Врач может принять рекомендации или ввести в итоговый протокол 

собственные значения.

Заполненный протокол можно сохранять как шаблон, для быстрого 

составления протокола в последующих исследованиях с идентичными 

показателями. Для этого необходимо заполнить протокол необходимыми

Дартами и нвжатъ кнопку и В появившемся окне, ввести название

шаблона. Если ставить метку в поле «Личный шаблон», то данный шаблон будет 

доступен только создавшему его пользователю. Если даняую метку убрать, то 

шаблон будет достулеы другим пользователям.

и
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Рис. 33. Сохранение заполненного протокола как шаблон.
Чтобы заполнить пустой протокол из шаблона, необходимо кликнуть на

кнопку н в появившемся окне выдать необходимый шаблон*
кликнуть по нему и нажать кнопку «ОК». После этого поля 1фотокола будут 
заполнены в соответствии с шаблоном.

1Г^=Э

Рис. 34. Сохранение заполненного протокола как шаблон.
Чтобы удалить данные во всех полях формализованного протокола, 1Г

необходимо кликнуть на кнопку

После заполнения протокола необходимо нажать кнопку «Сохранить» и 

данные по протоколу будут сохранены.

Так же протокол можно вывести в печатную форму. Для этого

необходимо кликнуть на кнопку ш ш т  , после чего будет сформирован 

печатный документ на бланке организации с описанием протокола и 

рекомендацией по лечению.

Рис. 35. Формирование печатной формы протокола.
Удалить протокол можно выделив его в списке и кликнув на кнопку

«Удалить».

i



3.5.1.6 Даниые нсследовання

0 0 —

Рис. 36. Вкладка Данные исследования 

На вкладке Данные нсследовання отображаются следующие кнонкя:

-  добавление документа или данных к МК;

-  удаление выделенного файла (папки);

-  импорт из PACS'CepBcpa;

-  экспорт в РАСЗ-^^ервер.

^  owpMnTjefny» RB ^ -  открыть В Jemys RIS

Для добавления исследования в КП необходимо выполнить импорт 

исследований из PACS-сервера.

Браузер PACS дает возможность под1слюиаться к настроенным в Системе 

DICOM-серверам (PACS), загружать исследования целиком, их серии или 

отдельные изображения.

©О
О

Рис. 37. Окно браузера PACS 

В окне отображаются следующие кноокн:

—  переход в пре(№щущее окно Системы;

—  переход в главное окно Системы;

—  вызов сообщения о текущем пользователе;

—  переход в настройки Системы;

—  завершение текущего сеанса;

—  вызов сообщения о версии Системы;

—  о^овление данных П1СОМ-серв^>ов (PACS); 

обновление данных выбранного исследования.
В левой части окна указываются параметры запроса. В параметрах 

запроса нужно выбрать сервер PACS, с помощью которого Врач будет 

просматривать DICOM исследования, а также Дату исследования и более 

подробную информацию о пациенте, исследовании, если таковые имеются.

После указания необходимых параметров нужно нажать на кнопку



Результаты поиска отобразятся в верхней правой части окна. Чтобы 

посмотреть серию снимков исследования, нужно нажать двойным кликом на 

пакет с исследованием.

Для просмотра изображений нужно выбрать из списка снимок и нажать

на кнопку Откроется окно с загруженным DICOM

изображением.

Вкладку Комментарий врач заполняет по необходимости.

После заполнения всех необходимых полей, добавления файлов, 

внесения информации о пациенте врачу необходимо сохранить данный пакет.

нажав на иконку

Если данных о пациенте в данный момент недостаточно, врач на данном 

этапе может завершить работу с исследованием и продолжить работу позже -  

после получения всех необходимых данных.

Если врач принимает решение о том, что работа с исследованием 

завершена, ему необходимо отправить исследование в РДЦ. Для отправки

данных в РДЦ нужно нажать на иконку

Для отпрешки исследования яа второй просмотр необходимо перейти на 

вхлад!^' «Запросы».

•> U я

ЬЯ»Ч1И Дя»|«м»ч» Cm I |»гу|.т«ч.

0 0 — — ’.

Врач может обновить данные в таблице, нажав на кнопку 

Для отправки запроса второго мнения. Врачу необходимо нажать на

кнопку

После этого выбрать ЛПУ назначения и дополнительные пакеты данных 

(необязательно), от кого необходимо noj^HTb мнение.

-  а

Рис. 39. Выбор места назначения
После отправки данных в таблице появится запись, где врач сможет 

отслеживать состояние отправленного пакета по его динамически 

изменяющемуся статусу.

1

IWwiiiii ■ Стп  Дмав ”  ч
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Рис. 38. Вкладка «Запросы» Рис. 40. Вкладка Запросы второго мнения
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Опнсанне статусов отправленного пакета.

Статус Пояснение

Начат Пакет сохранен в БД ЛПУ и отправлен в РДЦ.
Адресат назначен Пакет сохранен в РДЦ и определен маршрут ЛПУ 

назначения.
Доставлен до адресата Пакет доставлен в ЛПУ назначения.
Взят в работу Врач, оказывающий втс^й  просмотр взял пакет в 

работу.
Ответ отправлен Врач, оказывающий второй просмотр отправил 

пакет с ответом в ЛПУ врача.
Ответ доставлен Пакет с ответом доставлен и сохранен в ЛПУ ц»ча.

Завершен
Врач, загфосивший второй просмотр, отмечает 
запрос второго мнения как завершенный.

3.5.1.7 Анализ полученных данных 
Уведомление щ)ача о поступлении пакета с ответом на запрос второго 

просмотра происходит после авторизации в Системе. В правом нижнем углу 

рабочего стола будет появляться всплывающее окно.

Посц|— я — p oc w B f O w a i Ciio fp i

OoCiyVlMI MfipOC ОТОрОЮ 11СРЧЯИ1ИИ1
‘0тсмм#1ФУсм§мммм$МГ ямрши!»
-OCnOCTHOiA КШОМ КУЭЬМИНтНАТ
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Рис. 41. Уведомление о запросе второго просмотра 
Параметры времени отображения всплывающего окна могут быть

настроены администратором ЛПУ.

Для того чтобы открьпъ консультацию на просмотр нужно нажать на

иконку

Чтобы закрыть всплывающее сообщение нужно нажать на иконку . 

Для анализа исследования врачу необходимо перейти в модуль 

«Медицинские карты». Врачу будет доступен список ранее зарегистрированных 

и полученных из РДЦ медицинских i^ rr.

В списке медицинских карт Врачу нужно выбрать карту со статусом 

«Поступление медицинских данных из РДЦ». В данной МК необходимо открыть

поступивший пакет данных, перейти на вкладку «Запросы второго мнения» и 

выделить в списке запись со статусом «Ответ доставлен».

Рис. 42. Поступивший ответ на загрос второго мнения 
Для просмотра ответа на запрос второго мнения Врачу необходимо

нажать на кнопку ^. в  появившемся пакете данных Врач

просматривает ответ, и, если необходимо в^>нуться в исходный запрос нужно

нажать на кнопку

Далее Врач завершает консультацию, нажав на кнопку

в  случае, если Врачу необходим дополнительный запрос второго мнения 

по данному случаю, в поступившем пакете данных нужно нажать на кнопку

и выбрать место назначения ЛПУ.

На основании текста ответа и данных, приложенных к ответу 

(дополнительных файлов, описаний исследований и др-Х Врач может поставить 

диагноз (предварительный диагноз), дать рекомендации по тактике лечения или 

дополнительной диагностике.





Для формирования ответа на запрос второго просмотра врачу необходимо 

перейти в модуль «Медицинские каршв. Врач увщщт спи<х>к 

зарегистрированных и полученных из РДЦ медицинских к ^ .

В окне отображаются следующие кнопки:

-  обновление списка;

-  добавление новой записи;

-  редактирование выбранной записи;

-  поиск пациента в РДЦ

-  переход на первую страницу (кнопка появляется при

©
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наличии более 20 записей в списке);
-  переход на последнюю страницу (кнопка появляется 1фИ 

наличии более 20 записей в списке);

-  переход в предыдущее окно Системы;

-  переход в главное окно Системы;

-  вызов сообщения о текущем пользователе;

©  -  переход в настройки Системы;

-  завершение текущего сеанса;

©  -  вызов сообщения о версии Системы.

0 SS - настройка Системы, позволяющая 

цжчу отображать список МК за определенный период, в зависимости от даты

последней активности. Выберите отметку S ,  количество дней и нажвогте на

пиктограмму поиска Если отметка нс стоит, на oiqpaHe отобразится весь 

список МК.

3,5,23 Окно редактирования исследования 
Врачу необходимо выбрать нужную МК и открыть ее на просмотр, нажав 

двойным кликом мыши на выбранную запись, либо на шюнку над списком

запросов

Откроется окно со списком исследований, в котором будут доступны 

пакеты данных с запросом второго просмотра.

В списке исследований врачу нужно выбрать поступишпее исследование 

и нажать на кнопку ^ E B S S P  или двойным кликом по записи в таблице.

а / У
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В окне откроются имеющиеся пакеты данных, в которых сод^>жится 

сформированные ц)ачом, запросившим второй просмотр, данные. Врач 

выбирает нужный пакет данных и открывает его.

Для того чтобы приступить к формированию пакета с ответом на запрос, 

врачу нужно перейти на вкладку «Запросы», выделить в таблице запрос и нажать

на иконку

0 ( В > — (S)

Рис. 48. Прием в работу запроса второго мнения 

После этого в исследовании появится второй пакет для формирования 

ответа на запрос второго мнения.

■■■■ГТМШ мймем
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Рис. 49. Второй пакет

У Врача есть возможность изучить присланные диагностические 

изображения на просмотровой рабочей станции и, при необходимости, другие 

данные и внешние документы к ответу (на1фимер, отсканированные документы). 

Врачу, оказываюше2|1у второй просмотр, также необходимо заполнить 

Формализованный протокол.

Во время подготовки ответа, врачу необходимо заполнить основные 

вкладки: Данные исследования и Комментарии.

После заполнения всех необходимых полей, добавления файлов, 

внесения информации по описанному случаю, врачу необходимо сохранить

IS1
данный пакет, нажав на иконку

Если данных в данный момент недостаточно, Врач на данном этапе может 

завершить работу с исследованием и продолжить работу позже -  после сбора 

всех необходимых данных.
Если Врач принимает решение о том, что работа с исследованием 

завершена, ему необходимо отправить исследование в РДЦ. Для отправки

”1

данных в РДЦ нужно нажать на иконку
.. '“й

Л
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После подготовки данных ответа, врачу необходимо отправить ответ. Для

этого нужно нажать на иконку

После отправки ответа статус запроса изменится на «Ответ отправлен», 

затем, когда Врач, запросивший второе мнение, получит пакет данных с ответом, 

статус изменится ш  «Ответ доставлен».

«7

4 Рекомендации по освоению Системы
Изучение принципов работы с Системы и ее дальнейшая эксплуатация 

должны осуществляться в соответствии с данным Руководством пользователя.

5 Аварийные ситуации
При неисправности технических средств (системный блок, монитор, 

принтер, машп^лятор «мышь», клавиатура, кабели подключения к локальней 

вычислительной сети, отсутствие напряжения в сети электропитания)

r j

необходимо обратиться к администратору, ответственному за техническое 

сопровождение средств вычислительной техники.

в  случ1ю невозможности запуска Системы необходимо обратиться к 

администратору Системы.

В случае неисправной работы Системы после успепшого запуска 

(сист»1ные ошибки щж формировании МК иля исследований, невозможность 

отправкн/получения исследований) необходимо обратиться в службу 

технической поддержки по Щфесу эл. почты: service@vusar.ru.

обратиться к администратору Системы i

J

Для восстановления утерянных данных н документов необходимо I

J - / ill

6 Поддержка и сопровождение
Предприятие-изготовитель гарантирует соответствие Системы 

требованиям настоящих ТУ при соблюдении потребителем условий и правил 

хранения, транспортирования, инсталляции и эксплуатации в соответствии с 

требованиями эксплуатационной документации.

В течение гарантийного срока, указанного в эксплуатационной 

до1огментации. Изготовитель безвозмездно устраняет обнаруженные 

н^тушения функционирования Системы при условии соблюдения 

Пользователем (Заказчиком) правил и условий хранения, транспортщювки,



___________________________________ м______________________________
эксплуаташш и установки. Поддерж!^ и сопровождение Системы после

истечения гарантийного срока осуществляются по отдельному договору.

Устранение дефектов в записи файлов осуществляется путем замены 

CD-ROM (DVD-ROM). Заменяемый CD-ROM (DVD-ROM) возвращается 

Производителю.

Если во ^ м я  эксплуатации Системы Пользователь внес изменения в 

архитектуру или программный код без согласования с Производителем, то 

действие 1тц>антии превращается с момента внесения таких изменений.

__________________________________ м______________________________
Программное обеспечение, включая материалы и компоненты,

KOTOi%ie используются для его использования по назначению (носители 

информации на CD, средства защиты программного обеспечения, 

руководства оператора и тщ.) относятся к классу А (класс А. Неопасные 

отходы лечебно-профила1ГГИчес1Сих учреждений). Материальные носители 

подлежат утилизации в качестве твердых бытовых отходов и могут быть 

зах(^нены  на обычных полигонах по захоронению твердых бытовых 

отходов.

Уничтожение программного обеспечения Системы с аппаратных 

средств осуществляется путем деинсталляции (удаления) программного 

обеспечения средствами оп^юционной системы.

7 ТРЕБОВАНИЯ БЕЗОПАСНОСТИ

7.1. Защита от несанкционированного доступа к информации 

обеспечивается посредством аутентификации пользователя. 

Аутентификация выполняется после ввода логина и пфоля доступа при 

входе в Систему.

7.2. Безопасность информации, обрабатываемой Системой, должна 

обеспечиваться комплексом организационно -  технических мероприяпй по 

защите от несанкционированного доступа на территории Заказчика в объеме 

требований законодательства РФ. Специальных требований по безопасности 

при эксплуатации Системы не предъявляется.

7.3. Зашита от инфицирования компьютерными вирусами 

осуществляется комплексом мероприятий, регулярно проводимым для 

исполнения требований ГОСТ Р 51188-98 Защита информации. Испытания 

программных средств на наличие компьютерных вирусов. Типовое 

руководство программными и аппаратными средствами.

7.4. Уничтожение медицинского изделия

V

8 ТЕХНИЧЕСКИЕ ТРЕБОВАНИЯ
Система должна соответствовать требованиям:

•  ГСХЛ* Р МЭК 62304-2013 Изделия медицинские. Программное 

обеспечение. Процессы жизненного цикла.

•  ГОСТ Р ИСО/МЭК 12119-2000 Информационная технология. 

Пакеты программ. Требования к качеству и тестирование.

•  Г(ХГГР ИСО/МЭК 9126-93 Информационная технология (ИТ). 

Оценка программной продукции. Характеристики качества и 

руководства по их применению.

•  ГОСГГ Р ИСО 12052-2009 Информатизация здоровья. Х^фровые 

изображения и связь в медицине (DICX)M), включая управление 

документооборотом и данными.

•  ГОСТ Р ИСО 9127-94 Системы обработки информации. 

До1опиентация полюователя и информация на упаковке для 

потребительских программных пакетов.

Л » :



8.1 К омплектность

Система поставляется на одном компакт-диске (CD-ROM или DYD- 

ROM), на котором записана следующая информация:

- Инсталляционный файл JemysTelemedSPPR.Setup.zip;

- Руководство пользователя (I шт.);

- Руководство администратора (1 шт.);

- Описание применения (1шт);

- Описание программы (1шт);

8Л И нсталляция, поддержка и сопровож дение

8.2.1 Инсталляция Системы производится пртдставителем 

Изготовителя.

8.2.2 Гарантийный срок указывается в лицензионном договоре или в 

договоре поставки медицинского изделия. В течение гарантийного срока 

Изготовитель безвозмездно устраняет обн^зуженные н ^ ^ е н и я  

функционирования Системы при условии соблюдения Пользователем 

(Заказчиком) правил и условий хранения, транспортировки, эксплуатации и 

установки. Если во время эксплуатации Системы Пользователь внес 

изменения в архитектуру или программный код без согласования с 

Производителем, то действие пфантии прекращается с момента внесения 

таких изменений.

8.2.3 Поддержка и сопровождение Системы после истечения 

гарантийного срока осуществляются по отдельному договору. Поддержка и 

сопровождение могут включать в себя следующее:

Актуализация (обновление) версии системы, установленной у 

Заказчика.

Обработка запросов, и устранение замечаний, связанных с 

некорректной работой системы;

Обработка запросов от Заказчика, переданных по электронной почте 

или телефонной связи (контактная информация представлена ниже);

локализация и устранение ошибок в системе, связанных с настройками 

и разработками;

Консультации по работе с функционалом:

проведение консультаций сотрудников и администраторов системы по 

вопросам, связанным с функциональными возможностями, корректным 

проведением операций, ведением необходимых данных, обслуживанием и 

администрированием системы, а также по вопросам эффективной 

эксплуатации системы.

Консультационная поддержка процесса восстановления работы 

системы в случаях нарушений ее функционирования из-за выхода из строя 

базы данных, сервера приложений или оборудования.

Актуализация документации:

актуализация дот^ента «Руководство пользователя системы»;

актуализация до1омента «Руководство администратора системы».

83 Упаковка

Упаковка (транспортная тара) должна обеспечивать при п^)есыяхе и 

хранении носителей ПО Системы защиту от механических и климатических 

воздействий.

В качестве транспортной т ^ ы  для носителей Системы должна 

использоваться станд^ггная упаковка компакт-диска.

€ 4
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8.4 М аркировка

Нанесение обозначения на п а«т регулируется требованиями ГОСТ Р 

ИСО 9127>94 Системы обработки информации. Документация пользователя 

и инфс^мация на упаковке для потребительских программных пакетов. 

Допускаются дополнительные надписи, хц>актеризующие программное 

изделие и упаковку.

Упаковка дополняется этикеткой и двумя вкладышами.

На этикетке представлено название медицинского изделия и название 

предприлгия'изготовителя.

На вкладыше 1 содержится информация о версии Системы, ОКПД2, 

ключевые слова, описано назначение и область применения Системы, 

условия эксплуатации в части требований к техническим средствам, указан 

гарантийный срок эксплуатагщи; условия хранения диска в упатовке 

изготовителя.

Р1а вкладыше 2 приведены указания по транспортировке и хранению, 

а также указания по эксплуаташш Системы.

Печать этикетки и вкладышей выполняется на лазерном или струйном 

гфинтере.

■*
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Требования к аппаратному и программному 
обеспечению

к'
9.1.1

<■- о»!

Аппаратное обеспечение

•  б4х битный процессор не ниже AMD Ryzen 5 3600 (либо 

аналогичный Intel);

•  не менее 32 ГБ оперативной памяти;

•  500 ГБ свободного места на жестком диске (рекомендуется 

использовать диск SSD);

•  Сетевая гпфта: не менее 100 Мбит/с;

•  Стандцпный монитор с р ас тен и е м  1920x1080;

• Видеок^)та:

о  NVIDIA GTX 2070 Т1 (рекомендовано RTX 3070) 
о интерфейс PCI-E 16х 2.0 дис1д>етная или встроенная; 
о максимальное разрешение: не ниже 1920x1080; 
о объем видеопамяти: не менее 2048 Мб; 
о тип видеопамяти: не ниже GDDR5; 
о  разъемы DV1-I, поддержка HDCP, HDM1, VOA; 
о поддержка стандартов DirectX 11, OpenGL 4

Других требований к апп^мптюму обеспечению не предъявляется. %

а

' I d
9.1.2 Программное обеспечение

Операционная система; 64>х битная Windows (в^юия 10, версия не ниже, 
чем 1909).

• 1
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10 Информация о производителе

Организационно-правовая форма и 
полвое наименование юридического 
тш а

Акшюнерное общество 
«ЮСАР+»

CoiqsameHHoe наименование 
юршшческого лица (в случш, если 
имеется)

АО «ЮСАР^^

Адрес (место нахождения) 
юридического лица

РФ, 119017, г. Москва,
М. Толмачевский переулок, дом 
Ю.этаж l.K^.iO

Номера телебонов +7 (495) 955-24-04

Адрес электронной почты 
юрицического лица (в случж, если 
имеется)

maU@yusar.ru

Место производства медицинского 
изделия

РФ, 119017, г. Москва,
М. Толмачевский пер^лок, дом 
10. этаж 1,1 ^ .1 0

Иижетераая сервисная поддержка Адрес: п. Сосенское, Калужское 
шоссе, 23-й км, домовл. 14, стр. 
3, Москва, 108814 
Телефон: 8-800-222-75-67 
Эл. почта: шГо(Шуимгли
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Иам.

Н оы еов  ю с т м  (сл м н и п ^

Всего листов 
(ст р .)  в 

докум енте

№
Д01^меи11

В х о д ш ш й
№

сопроводи-
те л ьв о го

д о ку м е ятв

Л

ё Д ет»
1

i
новы х

А ннулиро­
ванны х

1.
С о з д а н

ЕС

3 < Л 7 ы е

нта

6 4 6 4 !
1
i

Щ г ■

> '1--̂
/

/х :


