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Об'єктом дослідження є ринок комплексних медичних інформаційних систем (КМІС), спрямованих на максимальну (а якщо це можливо - і повну) автоматизацію всіх бізнес-процесів, що протікають всередині ЛПЗ. На сьогоднішній день відомо 826 програмних продуктів для медицини (за даними Ельянова М. М.). При цьому тільки 69 систем з них віднесено до класу «Комплексні МДС», що становить 8.4%. Проаналізовано показники по 20 системам, оскільки тільки вони визнані нами дійсно комплексними рішеннями, що володіють достатньою універсальністю та функціональними можливостями. Таким чином, лише 2.4% з усіх відомих програмних продуктів для медицини увійшли до  матеріал дослідження. Останнє ПЗ (97,6%) навряд чи можна використовувати як  комплексне рішення задач автоматизації та інформатизації ЛПЗ. 
Свій розвиток комплексні медичні інформаційні системи почали в середині 1990-х рр.. Саме в цей час почали роботу перші з сучасних розробників - ІПС РАН, Тонлайн, MasterLabs і т.д. У 1998 р., за даними дослідження Красильникова І. А., в Санкт-Петербурзі найбільшу розповсюдження мали програми для бухгалтерії та автоматизації роботи керівників, такі як адміністративні, правові та статистичні. МІС  займали лише 5 місце і становили 9.6%. 
За даними Ельянова М. М. у 2002 р. ця ситуація дещо покращилася. Так, МДС в цьому час становили вже 16% від всього програмного забезпечення для охорони здоров'я, системи для адміністративної роботи - 60%, системи для вирішення завдань обов'язкового медичного страхування - 22%. Хоча в процентному відношенні кількість МІС і збільшилося, але, як відзначає автор, говорити про комп'ютеризацію саме медицини не доводиться. Основним недоліком МІС, що були на ринку в цей час, була їхня вузька спеціалізація. В основному це була адміністративна або фінансово-  економічна спрямованість. 
 В даний час частка КМІС серед усього ПЗ становить, за різними оцінками, від 12% до 18%. За даними каталогу Ельянова М. М. [3], цей показник становить 8%. Низька частка комплексних КМІС серед усього медичного ПЗ пов'язана з тим, що ринок ПЗ постійно розвивається, а КМІС вимагають тривалого (не менше 3 років) часу на розробку - тому й кількість нового ПО в цій сфері не збільшується - з'являються лише програми для вирішення окремих задач.Средняя тривалість розробки, серед існуючих на даний  момент на ринку МІС, становить 8 років: 40% присутні на ринку 10 і більше років, 80% КМІС почали розроблятися 5 і більше років тому. Зрозуміло, кількість впроваджень системи, як один з головних показників успішності і затребуваності, головним чином визначається саме тривалістю присутності на ринку КМІС. 
80% компаній-виробників КМІС працюють у містах з населенням понад  1 млн. чоловік: 45% - у Москві, 10% - у Санкт-Петербурзі. 3 системи розроблені в академічному середовищі (Інтерін - в ІПС РАН, ДОКА + - в Меднсанчасті-168, Кондопога - за участю СЗО РАМН). Решта систем (80%) розробляються і поширюються спеціалізованими компаніями. 45% з них мають форму власності - «Товариство з обмеженою відповідальністю ». 25% з виробників КМІС одночасно є постачальниками медичної техніки, 30% можуть виконувати комплексні поставки - не тільки програмне забезпечення, але і створення проектів мережі, монтаж і поставку комп'ютерного обладнання.Практично всі постачальники КМІС здійснюють навчання та технічну  підтримку. 
Переважна більшість МДС побудовано на архітектурі «клієнт-сервер». Практичним досвідом доведена неминучість такого рішення для створення комплексної медичної інформаційної системи, тому що файл-сервер здатний підтримувати тільки до 10 робочих станцій і невеликий обсяг бази даних. Крім того, велика частина існуючих вимог до МДС вже реалізована в промислових СУБД, побудованих за архітектурою «клієнт-  сервер», що дозволяє значно скоротити час на створення системи. При розробці вітчизняних МІС, в основному, застосовуються наступні СУБД: Microsoft SQL Server (версія 7.0 або 2000) - 29,4%, Oracle - 17,65%, Borland Interbase Server - 5,8%, Cache - 11,75%, Lotus Notes / Domino - 11,76% Електронна медична карта Паперові картки швидко занепадають, втрачаюься, а головне - недоступні, якщо людині, наприклад, "пощастило" захворіти в іншому місті. І інформація про стан здоров'я та попередньому лікуванні стає для місцевих лікарів загадкою. І ось скоро пухкі паперові карти, заповнені лікарями та медсестрами як 

курка лапою (у сенсі - нерозбірливим почерком), стануть анахронізмом. 
Замість них з'являться електронні картотеки "паспортів здоров'я". Є й меркантильна причина для якнайшвидшого введення сучасних носіїв медінформаціі. У США електронні "паспорти здоров'я" дозволили на 11% знизити надмірне споживання ліків і більш ніж на 2% - Випадки госпіталізації. До того ж електронні карти зможуть зробити  загальнодоступної телемедицини. Зараз, щоб отримати допомогу хорошого фахівця в пристойному центрі, хворі змушені їхати з глибинки в великі міста, і така консультація обходиться тільки скарбниці дуже дорого, включаючи транспортні витрати та оплату проживання для іногородніх пацієнтів. У той час як, "телемедицина може пов'язувати пацієнта з будь-яким фахівцем у світі, при цьому найбільш складний сеанс зв'язку тривалістю 45 хвилин обійдеться відносно не дорого ". 
Але зрозуміло, що в цілому обійдеться така електронізації населення в «Великі» гроші. Потрібно буде сплатити та виготовлення пластикових карток із чипом підвищеної ємності, і створення спільного банку даних, і навчання медперсоналу, і техніку. Зате медики зможуть отримувати більш точну та оперативну інформацію про здоров'я, а значить, краще лікувати їх. До того ж у електронні документи стане значно складніше вносити "провокує": не секрет, що багато лікарів частенько вдаються до припискам в картах хворих, щоб приховати свої лікарські помилки. 
Електронна медична карта пацієнта призначена для збору і зберігання інформації, яка включає основні відомості, як про сам пацієнта, так і про перенесені захворювання, про медичних дослідженнях та про їх результати, про надані медичні послуги і т.д. У цьому випадку у фахівця завжди є можливість оцінити і проаналізувати інформацію про пацієнта в різних ракурсах: динаміка змін фізичних показників, сезонність загострень, реакція на певну групу ліків і пр. 
Користувачами модуля "Електронна медична карта" є співробітники, яким необхідно працювати з інформацією про лікувальному процесі пацієнта. Кожен медпрацівник має доступ в будь-який момент часу до інформації з медичної карти тільки у тому обсязі, який необхідний для роботи. Обсяг визначається адміністратором системи і коректується у міру потреби, відповідно до обов'язків медпрацівника. Система дозволяє відстежувати рух медичної карти пацієнта по кабінетах і відділенням. Є можливість дублювання інформації ЕМК на паперових носіях 
Електронна медична карта містить відомості: 

• про пацієнта 

• про відвідування лікарів поліклініки з збереженням описів оглядів, 

встановлених діагнозів і рекомендацій 

• при проходженні обстеження зберігаються результати всіх 

діагностичних досліджень 

• про госпіталізацію 

• про переміщення між відділеннями стаціонару 

• про призначення лікарських засобів і процедур, з можливістю розрахунку 

вартості лікування 

• про напрями на операції 

• про протоколи операцій і картах анестезіологічного посібника 

• про опис віддаленого макропрепаратів 

• фото та відео матеріали про операцію 

Для відстеження стану пацієнта протягом життя використовується медична карта (історія хвороби) пацієнта - паперовий багатосторінковий документ заповнюється в основному рукописної. Протягом десятиліть цей документ був єдиною можливістю накопичення систематизованої інформації про пацієнта. У такому паперовому вигляді медична карта не 

відповідає багатьом сучасним вимогам, особливо в умовах страхової та комерційної медицини, коли неточність діагнозу, нечіткість запису або навіть її дати може спричинити складне судовий розгляд з позовами на велику суму. У нас в країні таке - поки екзотика, але як показує світової медичний досвід, якість ведення документації багато в чому є гарантією юридичного статусу лікаря або клінічного установи. Сучасний стан медичної карти як юридичного документа далеко від ідеалу. Що стосується безпосередньо медичного використання, великою проблемою, наприклад, є аналіз тимчасових залежностей з-за слабкою структурованості карти і неохайність самих рукописних записів. У ряді випадків зберігається тільки останній варіант аналізів, значне кількість приладових досліджень має характер виписок, тобто коментарів лікарів-діагностів, які виконали інтерпретацію діагностичної інформації, а самі дані, якщо і зберігаються, то в архіві діагностичного відділення та отримати до них оперативний доступ досить складно. Впровадження в медичну практику інформатіціонних технологій дозволяє докорінно змінити ситуацію, хоча на шляху до цього є ще безліч проблем, які необхідно вирішувати спільними зусиллями програмістів-розробників і лікарів-практиків. 
Що ж вдає із себе електронна медична карта і що вона дає для лікаря? Такий варіант медичної картки є інформаційною системою, яка спирається на технологію реляційних баз даних. Реляційної бази даних є деяка таблиця (або кілька пов'язаних таблиць), в якій зберігається довільну кількість записів - чітко структурованих рядків даних. Такий спосіб зберігання інформації дозволяє зручно, в автоматичному режимі, відбирати дані по деякому ознакою або набору ознак, впорядковувати їх відображення за різними стовпцями таблиці, наприклад, по датою, прізвища, діагнозу. Ця технологія дозволяють накопичувати і зберігати інформацію, здійснювати її швидкий пошук. Подібні інформаційні системи активно використовуються в управлінні виробництвом, банківській справі, інших галузях господарської та наукової діяльності. Сучасні засоби розробки прикладних програм дозволяють поєднати бази даних з функціями додаткової обробки даних - розраховувати статистичні параметри, будувати діаграми, спрощувати створення звітів. 
При роботі з медичною інформацією така інформаційна система відноситься не до 

певному пацієнту а до широкої групі (рівень клінічного  установи, району, міста, країни). Таким чином медичній карті пацієнта відповідає вибірка із загальної бази даних відповідного рівня за ознакою даного пацієнта. Електронна форма медичної карти 

полегшує вирішення багатьох завдань: 

документування (накопичення, надійне зберігання, можливість зручного перегляду) довільної медичної інформації про пацієнта з прив'язкою до календарну дату і пацієнту; 

пошук (фільтрацію по набору ознак) необхідної інформації; 

відстеження тимчасової залежності окремих діагностичних параметрів; 

дослідження ефективності роботи - відстеження кореляції окремих залежностей для пацієнта, формування інтегральних статистичних залежностей рівня клінічного установи і т.д. 
Природно, така інформаційна система припускає наявність зручних коштів введення та відображення інформації. Для введення текстової та цифрової інформації надаються форми (бланки), які відображаються на екрані комп'ютера. При можливості формалізації даних (формування кінцевим або доповнює списку значень параметру, що вводиться) вибір значення робиться з наданого списку. У систему можуть додаватися всілякі електронні довідники (класифікатор діагнозів, лікарських засобів, адресна книга і т.д.). Передбачаються кошти імпорту даних апаратних обстежень. Багато сучасні медичні прилади (томографи, флюорограф, ультразвукові сканери, кардіографи і т.д.) формують результат безпосередньо в електронному вигляді. Є навіть міжнародні стандарти, наприклад, DICOM, для приладової діагностичної інформації. Для захисту даних від випадкової втрати в результаті аварії обладнання або навмисного злому сховища даних такі інформаційні системи розміщуються на добре захищених серверах, що мають засоби резервного копіювання даних і журналювання стану. 

    При роботі з інформаційною системою лікар може досить швидко вводити нову інформацію (природно при відповідній кваліфікації роботи з клавіатурою), її систематизувати у вигляді таблиць і графіків, порівняти наявний випадок з подібними для уточнення діагнозу та оцінки перспектив розвитку стану пацієнта, швидко складати звіти та виписки, значна частина текстів яких може формуватися автоматично і методом копіювання. При глобалізації такої системи крім наявної виписки лікар може отримати швидкий доступ безпосередньо до діагностичної інформації. Ці переваги сприяють досить 

швидкого впровадження інформаційних технологій в сучасну медицину.     На жаль, навіть в умовах клінік, що мають найсучасніше обладнання, достатня кількість комп'ютерів, з'єднаних у єдину мережа, є значні проблеми для максимально широкого 

використання подібних систем, і активно ведуться розробки як методів роботи, так і стандартів, програмного і апаратного забезпечення. Ведеться також навчання персоналу.
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