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Нормативные правовые акты
Кодекс Республики Казахстан 

«О здоровье народа и системе здравоохранения»
Сентябрь, 2009 г.

Методические рекомендации 
«Порядок разработки и совершенствования клинических протоколов, 

разработанных на основе клинических руководств», 
утвержденные МЗ РК от 24.11.2014 г.

Правила привлечения экспертов, 
участвующих в разработке, адаптации, экспертизе 

(рецензировании) клинических протоколов (клинических 
руководств), проведении оценки медицинских технологий и 

оплаты их труда»
от 12.10.2012 г. № 314

Presenter
Presentation Notes
В 2012 году согласно приказа МЗРК было отобрано 100 КР для их адаптации. Была привлечена Канадская консалтинговая компания. Были сформированы команды по основным специальностям, в т.ч репродуктивному здоровью. Команды проходили обучение по адаптации КР, разработке индикаторов внедрения,  чек-листов



 Клинический протокол – документ, устанавливающий общие требования к
оказанию медицинской помощи пациенту при определенном заболевании
или клинической ситуации
(статья 1 пункт 1 подпункт 59-1 Кодекса Республики Казахстан «О здоровье
народа и системе здравоохранения»)

 Клиническое руководство – это рекомендации о применении
профилактических, диагностических, лечебных и реабилитационных
мероприятий в лечении больных, основанные на доказательной медицине

 Субъекты здравоохранения при оказании медицинской помощи
руководствуются клиническими протоколами
(статья 7 пункт 3 Кодекса Республики Казахстан «О здоровье народа и

системе здравоохранения»)

 Разработка КП – процесс проведения информационного поиска и создания
обоснованных рекомендаций на основе принципов доказательной
медицины для диагностики и лечения определенного заболевания или
клинического состояния

 Совершенствование КП – процесс пересмотра КП путем внесения
обоснованных дополнений в связи с появлением новых методов
диагностики/лечения с более высоким уровнем доказательности и/или
наступлением установленного срока пересмотра КП (1 раз в 3 года)
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Координация на национальном уровне

Отдел совершенствования клинической практики

Центр стандартизации здравоохранения 

Республиканский центр развития здравоохранения (РЦРЗ)

МЗСР РК

Presenter
Presentation Notes
Кафедры акушерства и гинекологии При медуниверситетах – центры доказательной медицины 
Финансирование  = МЗРК, Профессиональные общества и общества по защите прав пациентов не участвуют, привлекаются межд. Партнеры (канадская консалтинговая компания)




Обучение методологии разработки, адаптации 
КП/КР

КР

РЦРЗ – обучение экспертов (250) по 
разработке клинических протоколов

Канадская 
консалтинговая 

компания
Обучение  

экспертов по 
адаптации КР 2012 г

КП

Обучение экспертов и 
сотрудников РЦРЗ в

Королевском Колледже 
Акушерства и 
Гинекология 

(Великобритания) 2013 г.



Процесс адаптации КР
Определение приоритетных тем (напр. стр-ра МС и околопотерь)

Привлечение Экспертов по адаптации КР (практические врачи, 
которые обучались ЭПУ, с учеными степенями)

Поиск в базе данных по шкале AGREE

Перевод КР на русский язык 

Адаптация  КР в соответствии с конкретными условиями страны и в 
свете последующих выводов исследования

Рецензирование КР

Утверждение КР на ЭК МЗCР РК

Разработка индикаторов оценки 

Мониторинг внедрения  КР (чек-листы, алгоритмы) 



формирован
ие рабочей 
группы (РГ)

обучение и 
методологическое 
сопровождение РГ

поиск рекомендаций, 
имеющих 

доказательную базу

отбор 
рекомендаций

Формирование 
содержания

Рецензирование 
КП

Экспертная 
оценка 

(утверждение)

эксперты Рецензент РЦРЗ

РЦРЗ Эксперты

Процесс разработки КП

Presenter
Presentation Notes
Выбор и решение о приоритетных темах для клинических руководств для  СРЗ?




КР в течение последних 5 лет

Адаптировано 40 КР По СРЗ 12 КР 



КР в области СРЗ

1. Кесарево сечение
2. Активное ведение 3-го периода родов. ПРК
3. Артериальные гипертензии при беременности. Лечение
4. ДРК
5. Предлежание плаценты
6. Оценка состояния плода  во время беременности и родов
7. Сахарный диабет и беременность
8. Ведение родов
9. Антенатальный уход
10. Индукция родов 
11. Ведение беременности при сроке беременности 41+0
12. Тазовое предлежание

Presenter
Presentation Notes
Перечислите названия- около 15




Внедрение КР/КП в образование

Внедрение в образовательный процесс 
5 Медицинских ВУЗ 



Контроль за внедрением КР/КП

В практическом здравоохранении
• клинический (внутренний аудит) 
проведение анкетирования /собеседования 

медицинских работников и пациентов; 
• использование данных имеющихся 

информационных систем; 
• статистические данные.
• внешний аудит (кураторы, 

мониторинговые группы, при 
региональных учебных центрах, 
ККФМД, коорд. Центр по внедрению) 
по индикаторам и чек-листам

В образовательном     
процессе

• тестирование студентов



Утверждение КР/КП

Экспертная комиссия МЗСР РК



www.rcrz.kz
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Presentation Notes
Как клинические руководства для СРЗ� реализуются на практике в стране� (каковы стратегии и инструменты для внедрения)?
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