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В 2021 году реализован проект «ОПТИМИЗАЦИЯ МАРШРУТИЗАЦИИ 

НАПРАВЛЕННЫХ НА ВСКРЫТИЕ ТЕЛ УМЕРШИХ В УСЛОВИЯХ 

НЕБЛАГОПОЛУЧНОЙ ОГБУЗ «Белгородское патологоанатомическое бюро» 

ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЙ ОБСТАНОВКИ, ВЫЗВАННОЙ 

РАСПРОСТРАНЕНИЕМ КОРОНАВИРУСНОЙ ИНФЕКЦИИ (COVID-19)», 

заказчиком проекта была заместитель начальника по диагностике 

Мухина Т.С. 

Обоснование проекта: это 1) Длительный промежуток времени от 

момента поступления тел умерших до их выдачи родственникам для 

захоронения (до 14 суток) 2) Рост числа патологоанатомических вскрытий (от 

170 до 400 в месяц), связанной с необходимостью получения достоверной 

статистической информацией о причинах летальных исходов в условиях 

неблагополучной эпидемиологической обстановки, вызванной 

распространением коронавирусной Цели проекта неблагополучной 

эпидемиологической обстановки, вызванной распространением 

коронавирусной инфекции (COVID-19). 

Цель: 1. )Сокращение времени пребывания тел умерших в 

патологоанатомическом бюро от 3-4 дней до 1-2 дней 2.) Сокращение времени 

ожидания вскрытий тел умерших с подозрением на инфекционное 

заболевание От 5-6 часов до 2-3 часов. 

Эффекты: 1.) Сокращение времени от момента поступление до момента 

выдачи тела умершего для погребения. 2.) Рациональное планирование 

рабочего времени медицинского персонала посредством формирования 

графика дежурств и распределение обязанностей. 3.) Разработка нормативного 

документа о временном порядке направления тел умерших 

Решены такие проблемы как: 1) Ожидание свободного секционного 

стола в малой секционке. 2) Ожидание свободного секционного стола в малой 

секционке. 3) Смена бригад после каждого патологоанатомического вскрытия. 

4) Ожидание свободного секционного стола в большой секционке. 5) 

Ожидание вскрытия из-за отсутствие планирования времени врачей – 

патологоанатомов. 6) Ожидание одновременной транспортировки трупов в 

холодильник по завершению работ в большом секционном зале. 

 


