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Введение. одним из наиболее, активно за-
даваемых студентами медицинского универси-
тета вопросов к преподавателям информатики 
является вопрос об обеспечении требований 
по защите данных в телемедицинских систе-
мах. Этот вопрос неизбежно возникает входе 
самостоятельной работы студентов над мате-
риалами по информационному обеспечению 
медицины [4–5].

Цель исследования.  целью является ана-
лиз состояния проблемы защиты персональ-
ных данных пациентов в телемедицинских ин-
формационных системах [6, 8].

Материалы и методы. в ходе исследова-
ния был проведен обзор целого ряда работ по 
проблеме [6–10], проанализированы норматив-
ноправовые акты, руководящие и методиче-
ские документы, регулирующие вопросы за-
щиты персональных данных в телемедицин-
ских системах [1-3].

Результаты. анализ основных документов, 
регулирующих правоотношения в сфере обра-
ботки данных [1-3], применительно к инфор-
мационным системам телемедицины показыва-
ет не только ряд особенностей, но подчас опре-
деленные парадоксы и противоречия. 
1. постановление правительства [2] определя-

ет ключевым для защиты персональных 
данных понятие уровней защищённости 
персональных данных (уЗ). типы угроз 
определяет оператор (организация) на осно-
ве «возможного вреда», в соответствии с 
нормативными правовыми актами. при 
этом оператор сам оценивает затраты вре-
мени и средств. он также определяет и  тип 
актуальных угроз. если затраты окажутся 
чрезмерными оператор может понизить 
класс типа актуальных угроз, если посчита-
ет что ущерб окажется ниже затрат. таким 
образом, — все в руках оператора. 

2. интересно, что фото и видео рентгенсним-
ки, анализы и иная информация, неисполь-
зуемая оператором (т.е. медицинским учре-
ждением) для непосредственно установле-
ния личности пациента не относится к 

биометрическим персональным данным. 
вместе с тем, они автоматически ими могут 
стать по запросу следственных органов, т.к. 
этими операторами они применяются имен-
но для установления личности. так как к 
подобной информации относится при пере-
даче по телекоммуникациям?

3. Существенную свободу действий операто-
рам открывает допущение приказом [3] воз-
можности разработки «компенсирующих 
мер» для нейтрализации актуальных угроз 
безопасности персональных данных паци-
ентов в случаях невозможности (избыточ-
ной затратности) реализации технических 
мер. противоречивость такого подхода 
вполне очевидна именно в телемедицине. 
Здесь это может выглядеть как некая «ла-
зейка».
 Заключение. анализ показывает, что при 

определенной универсальности подходов к 
обеспечению безопасности персональных дан-
ных, что совсем неплохо, действующий подход 
не учитывает специфику ряда медицинских 
информационных систем. в первую оче-
редь, — это телемедицинские системы для 
дистанционного обучения врачей и для кон-
сультаций пациентов. так, что врачам и ком-
пьютерщикам есть над чем поработать.
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