
ПРОЕКТ 

 

Регламент ввода в действие сервиса «Запись на прием к 

врачу в электронном виде»в субъектах Российской 

Федерации 

1. НАЗНАЧЕНИЕ НАСТОЯЩЕГО РЕГЛАМЕНТА 

Настоящий регламент (далее – Регламент) устанавливает порядок ввода 

в действие в субъектах Российской Федерации (далее – Субъект РФ) сервиса 

«Запись на прием к врачу в электронном виде» (далее – Сервис).  

Регламент определяет: 

- состав участников внедрения в субъектах Российской Федерации 

Сервиса, их права и обязанности; 

- перечень и последовательность действий, выполнение которых 

необходимо для подключения в  субъектах Российской ФедерацииСервиса; 

- результаты внедрения Сервиса. 

Органы исполнительной власти субъекта РФв пределах своих полно-

мочий в соответствии с действующим законодательством и Регламентом, из-

дают обязательные для исполнения участниками ввода в действие в субъекте 

РФ Сервиса нормативные правовые акты, в том числе определяющие поря-

док деятельности учреждений и организаций, вовлеченных в работы по вводу 

в действие в субъекте РФСервиса, включаяинтеграцию медицинских инфор-

мационных систем с Сервисом [1]. 
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2. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

2.1. Область применения 

ДействиеРегламентараспространяетсянамедицинскиеорганиза-

ции,осуществляющиеприемгражданв амбулаторных услови-

ях,врамкахоказания медицинской помощи в соответствии с [2]. 

2.2. Перечень условных обозначений, сокращений и терминов 

Условные обозначения и сокращения 

Сокращение Определение 

АРМ Автоматизированное рабочее место 

Минздрав России Министерство здравоохранения Российской Федерации 

МИС Медицинская информационная система 

РФ Российская Федерация 

Определения терминов 

Тер-

мин 
Определение 

Меди-

цин-

скийр

абот-

ник 

Физическоели-

цо,котороеимеетмедицинскоеилииноеобразование,работаетв МО 

ивтрудо-

вые(должностные)обязанностикотороговходитосуществлениемедиц

инскойдеятельно-

сти,либофизическоелицо,котороеявляетсяиндивидуальнымпредприн
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Тер-

мин 
Определение 

имате-

лем,непосредственноосуществляющиммедицинскуюдеятельность. 

Си-

стема 

Система ведения расписания приемов специалистов, обеспечиваю-

щая запись на прием к врачу в электронном виде. 

Меди-

цин-

ская 

орга-

низа-

ция 

Юридическое лицо независимо от организационно-правовой формы, 

осуществляющее в качестве основного (уставного) вида деятельно-

сти медицинскую деятельность на основании лицензии, выданной в 

порядке, установленном законодательством РФ. Положения дей-

ствующего законодательства, регулирующие деятельность МО, рас-

пространяются на иные юридические лица независимо от организа-

ционно-правовой формы, осуществляющие наряду с основной 

(уставной) деятельностью медицинскую деятельность, и применя-

ются к таким организациям в части, касающейся медицинской дея-

тельности. В соответствии с действующим законодательством к ме-

дицинским организациям приравниваются индивидуальные пред-

приниматели, осуществляющие медицинскую деятельность. 

Служ-

ба тех-

тех-

ниче-

ской 

под-

держ-

ки 

Серви

Организация, осуществляющая сервисную поддержку сервиса «За-

пись на прием к врачу в электронном виде». 
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Тер-

мин 
Определение 

ви-

са«Зап

ись на 

прием 

к вра-

чу в 

элек-

трон-

ном 

виде» 

Ресурс 

Мин-

здрава 

РФ 

Электронный ресурс для получения информации по использованию 

сервиса «Запись на прием к врачу в электронном виде». 

Пер-

вич-

ная 

меди-

ко-

сани-

тарная 

по-

мощь 

Первичная медико-санитарная помощь является основой системы 

оказания медицинской помощи и включает в себя мероприятия по 

профилактике, диагностике, лечению заболеваний и состояний, ме-

дицинской реабилитации, наблюдению за течением беременности, 

формированию здорового образа жизни и санитарно-

гигиеническому просвещению населения. 

Рас-

писа-

График, содержащий указание о дате и времени приема специалиста 

для записи гражданина на прием в МО. 

consultantplus://offline/ref=72C4ACADB3A5A339A0386A48C31CE5F9E4924BC3FEF103F3E5C16C9BCDFDC1805AE1DD08A5C5A6W5C2Q
consultantplus://offline/ref=72C4ACADB3A5A339A0386A48C31CE5F9E4924BC3FEF103F3E5C16C9BCDFDC1805AE1DD08A5C5A6W5C2Q
consultantplus://offline/ref=72C4ACADB3A5A339A0386A48C31CE5F9E4924BC3FEF103F3E5C16C9BCDFDC1805AE1DD08A5C5A6W5C2Q
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Тер-

мин 
Определение 

ние 

Ключ 

досту-

па(tok

en) 

Коддоступа, обеспечивающийконтролируемый доступ к сервису 

«Запись на прием к врачу в электронном виде» в случае интеграции 

с медицинской информационной системой. 

Согла-

гла-

шение 

СоглашениеМинистерства здравоохранения Российской Федерации 

с субъектом Российской Федерации по использованию сервиса «За-

пись на прием к врачу в электронном виде». 

Услу-

га 

 

Услуга, предоставляемая медицинской организацией для осуществ-

ления записи граждан на прием к врачу с использованием сервиса 

«Запись на прием к врачу в электронном виде». 

3. УЧАСТНИКИ ВВОДА В ДЕЙСТВИЕ СЕРВИСА 

Участникамиввода в действие Сервисаявляются: 

- Министерство здравоохранения РФ;  

- медицинские организации[3]; 

- исполнительные органы государственной власти субъектов Россий-

ской Федерации в сфере охраны здоровья; 

- ФФОМС; 

- служба технической поддержки Сервиса. 

Действие Регламента распространяется на медицинские организации 

субъекта РФ, перечень которых утверждается приказоморгана государствен-

ной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья.  
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4. ПОДГОТОВКА К ИСПОЛЬЗОВАНИЮ СЕРВИСА В 

СУБЪЕКТЕ РФ 

Перед использованием Сервиса в субъекте РФстороны проводят рабо-

ты по организационной подготовке медицинской организациик вводу Серви-

са в действие. 

4.1. Порядок инициации подключения МО субъекта РФ к Серви-

су  

Орган государственной власти субъекта Российской Федерации в сфере 

охраны здоровья, должен подать письменную заявкув Министерство здраво-

охранения РФ. 

К заявке должны быть  приложены следующие данные: 

- Приложение 1, содержащее: 

 перечень медицинских организацийсубъекта РФ, которые долж-

ны использовать Сервис; 

 данныедля осуществления интеграции, в случае использования 

локальной МИС в МО; 

 данные о количестве ключей доступа. 

- Приложение 2, содержащее данные об учетных записяхпользовате-

лей и администраторов уровня МО, которые необходимо завести в Системе.  

Процесс сбора информации, необходимой для подачи заявки,должен 

организоватьОрган государственной власти субъекта Российской Федерации 

в сфере охраны здоровья. 

По факту получения заявки служба технической поддержки: 

- Формирует Ключи доступа к Сервису для МО в которых предпола-

гается интеграция с МИС; 

- Заводит учетные записи пользователей согласно присланной заявке. 
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Ключи и учетные записи администраторов МО должны быть созданы и 

отправлены в течение 5 рабочих дней с моментаполучения заявкиМинистер-

ством здравоохранения РФ. Ответственному лицу от субъекта РФ направля-

ется уведомление на указанный адрес электронной почты о готовности клю-

чей доступа и учетных записей, а также  ссылку на доступ  к ресурсу  Мин-

здрава РФ, содержащей документы: 

- эксплуатационная документация (руководства пользователя); 

- документ «Описание интеграционных профилей»; 

- документ «Типовой пример проверки интеграции МИС с Сервисом»; 

- комплект технологических инструкций. 

Министерством  здравоохранения РФ должно быть выслано официаль-

ное письмо на адрес,указанный в  поступившей заявке субъекта РФ, содер-

жащее ключи доступа и пароли администраторов МО. 

В случае возникновения вопросов у пользователей, онимогут обратить-

ся в службу технической  поддержки Сервиса по контактам, размещенным на  

ресурсе Минздрава РФ. 

4.2. Автоматизированное рабочее место пользователя 

Рабочее место должно быть оснащено персональным компьютером, в 

соответствии с требованиями к программному и техническому обеспече-

нию,указанному в руководстве пользователя[5]. 

В соответствии с документом «Методические рекомендации по составу 

и  техническим требованиям к сетевому телекоммуникационному оборудо-

ванию учреждений системы здравоохранения для регионального уровня еди-

ной государственной информационной системы в сфере здравоохранения, а 

также функциональные требования к ним», автоматизированное место поль-

зователя Системы должно быть подключено к виртуальной частной сети для 
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доступа и передачи информации в рамках отраслевой сети в сфере здраво-

охранения и медицины. 

Требования к техническому обеспечению АРМ: 

- процессор- 1 ГГц или быстрее; 

- оперативная память - не менее 3 Гб;  

- дисковое пространство - не менее 20 Гб;  

- монитор - диагональ не менее 17”, разрешение не менее 1280х1024 

(4:3) или 1440х900 (16:10); 

- видеоадаптер - DirectX 9.0 совместимый с поддержкой WDDM 1.0 

или новее; 

- пропускная способность канала связи с сервером-не менее 1 Мбит/с.  

Требования к программному обеспечению: 

Интернет-браузер, поддерживающий язык HTML 5 

(InternetExplorerверсии 8 и выше, MozillaFirefoxверсии 12 и выше, 

GoogleChrome, Safariверсии 4 и выше или Operaверсии 11 и выше). 

4.3. Обучение пользователей 

Все медицинские организации субъекта РФ, получившие доступ к Сер-

вису, получают доступ к ресурсу Минздрава РФ, на котором размещаются 

следующие обучающие материалы: 

- эксплуатационная документация (руководства пользователя); 

- комплект технологических инструкций. 

Для прохождения обучения и дальнейшей работы пользователю с ро-

лью администратора необходимы знания и навыки:  

- знание компьютера на уровне продвинутого пользователя;  

- желательны начальные навыки программирования и представление о 

базах данных, веб-сервисах и веб-разработке (для администратора объекта 

ФЦОД);  
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- навыки администрирования серверной ОС GNU/Linux;А 

- навыки администрирования nginx (кроме администратора информа-

ционной безопасности); 

- навыки администрирования MicrosoftHyper-v (для администратора 

объекта ФЦОД). 

Пользователям с ролью инструктора-консультанта требуется знание 

компьютера и навыки использования обозревателя Интернета на уровне про-

двинутого пользователя. 

Другим пользователям для прохождения обучения необходимо умение 

работать с персональным компьютером и обладание навыками использова-

ния обозревателя Интернета (Интернет-браузера). 

В случае возникновения вопросов у пользователей, онимогут обратить-

ся в службу технической  поддержки Сервисапо контактам, размещенным на 

ресурсе Минздрава РФ. 

5. ОРГАНИЗАЦИЯ ПЕРЕДАЧИ ДАННЫХ В CЕРВИС 

Медицинские организации субъекта РФ должны обеспечить своевре-

менную передачу актуальных данных расписания приема специалистов в 

Сервис. Порядок формирования расписания специалистов в медицинских ор-

ганизациях указан в документе «Временный порядок ведения федеральной 

информационной системы «Запись на прием к врачу в электронном виде» 

для оказания первичной медицинской помощи с использованием сервиса 

«Запись на прием к врачу в электронном виде» [4]. В случае отсутствия связи 

с Сервисом необходимо руководствоваться  пунктом3.7документа «Времен-

ный порядок ведения федеральной информационной системы«Запись на при-

ем к врачу в электронном виде»[4].  
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6. ВВОД СЕРВИСА В ПРОМЫШЛЕННУЮ ЭКСПЛУАТАЦИЮ 

Медицинские организации субъекта РФ, которые используют свои ме-

дицинские информационные системы, должны обеспечить их доработку в 

соответствии с документом «Описание интеграционных профилей», доступ-

ном на ресурсе Минздрава РФ. Далее должны быть проведены работы, необ-

ходимые для проведения проверкиинтеграции МИС с Системой. 

Перед проведением проверки интеграции необходимо выполнить сле-

дующие работы: 

1. МИС проводящая интеграцию должна получить ключ доступа к Си-

стеме в соответствии с п. 4.1Регламента ввода в действие Сервиса. 

2. Между МИС и ФЦОД МЗ, в котором размещён Сервис записи на 

приём к врачу, должно быть установлено защищённое соединение в 

соответствии c требованиям по безопасности Министерства здраво-

охранения РФ (см. документ «Методические рекомендации по соста-

ву и  техническим требованиям к сетевому телекоммуникационному 

оборудованию учреждений системы здравоохранения для регио-

нального уровня единой государственной информационной системы 

в сфере здравоохранения, а также функциональные требования к 

ним»). 

3. На стороне МИС должна быть реализована работас сервисами Си-

стемы, описанными в п.3 и/илип.7-15 документа «Описание интегра-

ционных профилей». 

Адреса интерфейсов предоставляются после запроса в Министерство 

здравоохранения. 

4. На стороне МИС должен быть реализован Сервис, описанный в п.5 

документа «Описание интеграционных профилей». 

5. В веб-интерфейсе Системы, на форме «Интеграция» приложения ад-

министрирования (адрес приложения предоставляется после запроса 
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в Министерство здравоохранения) поле «Сетевой адрес МИС» долж-

но быть заполнено адресом сервиса МИС, осуществляющего приём 

информации о записи на приём в соответствии со стандартом HL7 

(см. п. 9.3 документа «Описание интеграционных профилей»). 

6.  В интерфейсе Системы, на форме «Интеграция» приложения адми-

нистрирования (адрес приложения предоставляется после запроса в 

Министерство здравоохранения), поле «Адрес проверки доступности 

времени» заполнено адресом сервиса проверки доступности времени 

(см. п.5. документа «Описание интеграционных профилей»). 

 

Приемо-сдаточные испытания доработанной медицинской информаци-

онной системы осуществляются на основании документа «Программа и ме-

тодика испытаний», который будет разработан исполнителем, осуществляю-

щим доработку медицинской информационной системы и утвержденной 

уполномоченным представителем, в лице Главного врачамедицинской орга-

низации.  

По результатам приемо-сдаточных испытаний подписывается Акт при-

емки работ. На основании подписанного акта медицинской организацией 

должен быть выпущен приказ о вводе Сервиса в промышленную эксплуата-

цию. Медицинская организация оповещает  официальным письмом Орган 

государственной власти субъекта Российской Федерации в сфере охраны 

здоровья о завершении процесса интеграции с Сервисом. 

В случае, если для передачи данных в Сервис медицинская организа-

ция использует веб-интерфейс Системы , то после завершения всех организа-

ционных работ и обучения персонала, медицинской организацией должен 

быть выпущен Приказ о вводе сервиса в промышленную эксплуатацию. На 

основании подписанного Приказа медицинская организация оповещает Ор-

ган государственной власти субъекта Российской Федерации в сфере охраны 

здоровьяо начале использования Сервиса. 
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7. ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ ОТЧЕТНОСТИ ПО ВНЕДРЕНИЮ 

СЕРВИСА В МИНЗДРАВ РОССИИ 

Орган государственной власти субъекта Российской Федерации в сфере 

охраны здоровья на основании данных, полученных от медицинских органи-

заций субъекта РФ, не позднее 5-го числа каждого месяца предоставляет в 

Министерство здравоохранения Российской Федерации следующие дан-

ные(по состоянию на первое число месяца): 

- данные по количеству медицинских организаций в субъекте Россий-

ской Федерации, подписавшем Соглашение; 

- данные по количеству медицинских организаций, запустивших фе-

деральный сервис «записи на прием к врачу в электронном виде» в опытную 

эксплуатацию; 

- данные по количеству медицинских организаций, использующих 

МИС и готовых к интеграции с федеральным сервисом «записи на прием к 

врачу в электронном виде», в т.ч. готовых интегрироваться с учетом необхо-

димой доработки используемых МИС; 

- данные по количеству медицинских организаций, не использующих 

МИС; 

- данные по количеству медицинских организаций, запустивших фе-

деральный сервис «записи на прием к врачу в электронном виде» в промыш-

ленную эксплуатацию.  
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8. Перечень ссылочных документов 

1. Требования к интеграции медицинских информационных си-

стем,используемыхмедицинскими организациями с Сервисом «Запись на 

прием к врачу в электронном виде» в соответствии с документом «Описание 

интеграционных профилей». – М., Министерство здравоохранения и соци-

ального развития Российской Федерации, 2012. 

2. ПостановлениеПравительстваРоссийской Федерацииот21 октября 

2011г.№856«ОПрограммегосударственныхгарантийоказаниягражданамРосси

йскойФедерациибесплатноймедицинскойпомощина2012год». 

3. Федеральный законРоссийской Федерацииот21 ноября 2011 

г.№323-ФЗ«ОбосновахохраныздоровьягражданвРоссийской Федерации». 

4. Временный порядок ведения федеральной информационной си-

стемы «Запись на прием к врачу в электронном виде». 

5. Первая очередь системы ведения расписания приемов специали-

стов, проведения консультаций, в том числе телемедицинских, и загрузки 

мощностей МО, а также электронной записи на прием к врачу, с учетом воз-

можности интеграции с внешними информационными системами с исполь-

зованием облачных технологий. Руководство пользователя для роли операто-

ра регистратуры медицинской организации. РТ-ЭР.И3.03.01-01.М - М.: Ми-

нистерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации, 

2012. 



Приложение 1   

Заявка на предоставление доступа к Сервису 

№ 

Код 

МО
1
 в 

ФОМС
2
 

Наименование 

МО
1
 

Данные для интеграции с  локальной МИС
3
 

ФИО админи-

стратора 

уровня МО 

Ответственное 

лицо 

Контактные 

данные 

Адрес для 

оповещение 

МИС через 

SMTP 

Сетевой ад-

рес МИС 

для опове-

щения по 

HL7 

Адрес сер-

виса про-

верки до-

ступности 

времени 

Необходимость вы-

дачи токена (ука-

зать количеството-

кенов) 

          

          

          

          

          

          

          

          

1 – Медицинская организация. 

2 – Фонд обязательного медицинского страхования. 

3 – Медицинская информационная система. 



Приложение 2 

Заявка на предоставление доступа к Сервису для пользователей Системы 

 

MCODE ФИО E-mail Логин Пароль Администраторы Аналитик 
Оператор 

методист 

Регистраторы 

МО
1
 

 Иванов Иван Ива-

нович 

ivanov@mail.ru ivanov 1234567 +  +  

         

         

         

         

         

1 - Медицинская организация. 

 


