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Организация и порядок проведения телемедицинских консультаций на 

всех территориально выделенных площадках медицинских организаций 

 

Добрый день уважаемые руководители медицинских организаций, добрый 

день уважаемые коллеги! 

 

1. Порядок организации и оказания медицинской помощи с применением 

телемедицинских технологий регламентирован следующими федеральными и 

областными нормативно-правовыми актами:  

 частью 1 статьи 36.2 Федерального закона от 21 ноября 2011 года 

N 323-ФЗ "Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации"; 

 Федеральным законом от 29.07.2017 N 242-ФЗ  "О внесении изменений 

в отдельные законодательные акты Российской Федерации по вопросам 

применения информационных технологий в сфере охраны здоровья"; 

 приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 

от 30.11.2017 № 965н «Об утверждении порядка организации и оказания 

медицинской помощи с применением телемедицинских технологий»; 

 приказом Министерства здравоохранения Свердловской области 

от 11.02.2015 № 141-п (ред. от 28.01.2016) «О Порядке оказания врачебных 

консультаций с использованием телемедицины в рамках Территориальной 

программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи в Свердловской области» 
 

 

Сразу хочу представить Вам пояснения Минздрава Российской Федерации по 

вопросу о телемедицине: 

Минздрав опубликовал письмо с разъяснениями по поводу Порядка 

оказания медпомощи с применением телемедицинских технологий. 

30 ноября 2017 года был опубликован Приказ Минздрава России от 

30.11.2017 № 965н, который определяет порядок организации и оказания 

медицинской помощи с применением телемедицинских технологий. 

 

Медпомощь с применением телемедицины не является видом деятельности: 
Первое, на что обратил внимание Минздрав РФ, это определение данного 

вида деятельности. Как поясняет Департамент информационных технологий и 

связи Минздрава России, оказание медпомощи с применением телемедицинских 

технологий – не является отдельным и самостоятельным видом медицинской 

деятельности. 

Об этом гласят следующие нормативно-правовые акты: 

 Часть 1 статья 36.2 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ "Об 

основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации", где говорится, 

что такая помощь оказывается в соответствии с порядком и стандартами 

медицинской помощи, 

 Постановление Правительства Российской Федерации от 16.04.2012 N 291 "О 

лицензировании медицинской деятельности», где определяется, что такая 

помощь оказывается в соответствии с лицензионными требованиями, 
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Другими словами, законодательство не предъявляет отдельных требований к 

оказанию такой помощи. При этом медицинские организации, которые оказывают 

медицинскую помощь с применением телемедицинских технологий, должны 

организовывать деятельность по соответствующим профилям, работам и услугам, 

которые указаны в лицензии на осуществление медицинской деятельности. 

 

Лицензионные требования к телемедицинской помощи: 

Приказ Минздрава от 30 ноября 2017 №965н указывает, что медицинский 

работник должен быть обеспечен необходимым помещением, средствами связи и 

оборудованием для проведения консультаций (консилиумов врачей). 

Мобильные средства связи и соответствующее оборудование используются 

мобильными бригадами скорой помощи. 

Согласно требованиям части 6 статьи 36.2 Федерального закона N 323-ФЗ, 

вход и взаимодействие в системе дистанционного взаимодействия должны 

проходить с помощью единой системы идентификации и аутентификации. При 

этом медицинская организация и оператор, предоставляющий телемедицинскую 

технологию, должны в понятной и доступной форме информировать 

пользователей о порядке идентификации и аутентификации через единую систему. 

Такую информацию должны предоставлять все без исключения, даже если 

консультация не проводится в рамках Программы государственных гарантий 

бесплатного оказания гражданам медицинской помощи. 

 

Телемедицинская помощь в рамках государственных и территориальных 

программ гарантий: 

Медицинские организации, работающие в рамках государственных и 

территориальных программ бесплатного оказания помощи, имеют право: 

 оказывать платные медицинские услуги; 

 в том числе анонимно. 

Анонимные консультации можно проводить, если согласовать условия и 

порядок оказания таких консультаций с органами власти, в данном случае 

Минкомсвязи. 

 

Анонимные онлайн консультации с врачом: 
Необходимо иметь ввиду, что согласно «Порядку дачи информированного 

добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от медицинского 

вмешательства в отношении определённых видов медицинских вмешательств, 

форм информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство 

и форм отказа от медицинского вмешательства», который утверждён приказом 

Минздрава России от 20 декабря 2012 г. N 1177н, анонимность в ряде случаев 

исключена. 

 

Регистрация в ЕГИСЗ обязательна для всех: 
Согласно пункту 10 Порядка оказания медпомощи с применением 

телемедицинских технологий, все медорганизации должны быть внесены в 

Федеральный регистр. В состав Единой государственной информационной 

системы в сфере здравоохранения (ЕГИСЗ) входят такие системы как: 
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 федеральный регистр медицинских работников, 

 федеральный реестр медицинских организаций. 

Регистрация в ЕГИСЗ (внесение в регистр) обязательна для всех 

медорганизаций, независимо от формы собственности. Об этом гласят положения 

части 1 статьи 37, а также пункт 2 части 1 статьи 79 Федерального закона N 323-

ФЗ. 

Таким образом, регистрация в ЕГИСЗ (то есть в Федеральном регистре), 

является предметом проверки лицензионного контроля со стороны 

Росздравнадзора и органов исполнительной власти. Несоблюдение медицинской 

организацией порядков оказания медицинской помощи является грубым 

нарушением лицензионных требований, которое может повлечь за собой 

административную ответственность (статье 14.1 или 19.20 Кодекса Российской 

Федерации об административных правонарушениях). 

 

2. Виды, условия и формы оказания медицинской помощи с 

применением телемедицинских технологий. 

 

Телемедицинских технологии могут использоваться при оказании 

следующих видов медицинской помощи: 

а) первичной медико-санитарной помощи; 

б) специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской 

помощи; 

в) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи; 

г) паллиативной медицинской помощи. 

Медицинская помощь с применением телемедицинских технологий может 

оказываться в любых условиях: вне медицинской организации, амбулаторно, в 

дневном стационаре, стационарно. Условия оказания помощи определяются 

фактическим местонахождением пациента. 
 

По порядку организации и оказания медицинской помощи с применением 

телемедицинских технологий при оказании первичной медико-санитарной 

помощи – настоятельно рекомендуем ознакомиться  с приказом МЗ РФ 

№ 965н от 30.11.2017 «Об утверждении порядка организации и оказания 

медицинской помощи с применением телемедицинских технологий». 

В соответствии с приказом Министерства здравоохранения Свердловской 

области от 27.08.2018 № 1443-н «О реализации пилотного проекта 

«Совершенствование организации оказания консультативно-диагностической 

медицинской помощи, в том числе с применением телемедицинских технологий» 

в медицинских организациях Свердловской области: ГБУЗ СО «Свердловская 

областная клиническая больница № 1»; ГАУЗ СО «Городская больница г. 

Асбест»; ГБУЗ СО «Городская поликлиника № 4 г. Нижний Тагил». О ходе 

проведения пилотного проекта «Совершенствование организации оказания 

консультативно-диагностической медицинской помощи, в том числе с 

применением телемедицинских технологий» расскажут руководители данных 

медициннских организаций. 

Порядок организации и оказания медицинской помощи с применением 

телемедицинских технологий при оказании скорой, в том числе скорой 
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специализированной, медицинской помощи в настоящее время в разработке. Срок  

разработки – ноябрь 2018.  

Готовится пилотный проект для проведения в первом квартале 2019 года  в 

службе СМП (отделения СМП)  ГБУЗ СО «Арамильская ГБ» для оказания скорой, 

в том числе скорой специализированной, медицинской помощи.  

По результатам пилотного проекта и при наличии нормативных 

федеральных документов, будут приняты стратегические решения по внедрению 

телемедицинских консультаций в службе СМП Свердловской области. 
 

3. В настоящее время проводятся аукционные процедуры по поставке 

программно-аппаратного видеотерминала для обеспечения передвижных 

фельдшерско-акушерских пунктов для установки 10 видеотерминалов для 

следующих медицинских организаций: 
№ п/п Наименование медицинской 

организации Свердловской области 

(Получатели) 

Юридический адрес медицинской 

организации Свердловской области 

Кол-

во 

1 ГАУЗ СО «Сухоложская районная 

больница» 

624800, г. Сухой Лог,  

ул. Белинского, 41 

1 

2 ГБУЗ СО "Артинская ЦРБ" 623340, р. п. Арти, ул. Аносова, 100 1 

3 ГБУЗ СО «Ачитская центральная 

районная больница» 

623230, Ачитский р-н,  

р.п. Ачит, ул. Кривозубова, 113 

1 

4 ГБУЗ СО «Горноуральская районная 

больница» 

622904, г. Нижний Тагил, проспект. 

Строителей, 26 

1 

5 ГБУЗ СО «Камышловская центральная 

районная больница» 

624864, г. Камышлов, 

Фарфористов, 3 

1 

6 ГБУЗ СО «Пышминская центральная 

районная больница» 

623550, р.п. Пышма,  

пер. Комарова, 5 

1 

7 ГБУЗ СО «Серовская городская 

больница» 

624992, г. Серов, ул. Максима 

Горького, 73 А 

1 

8 ГБУЗ СО «Слободо-Туринская 

центральная районная больница» 

623930, с. Туринская Слобода,  

ул. Советская, 96 Б 

1 

9 ГБУЗ СО «Туринская центральная 

районная больница им. О.Д. Зубова» 

623900, г. Туринск, ул. Ленина, 59 1 

10 ГБУЗ СО «Сысертская центральная 

районная больница» 

624022, г. Сысерть, ул. Коммуны, 

71 

1 

 

До конца 2018 года планируется закупка ещё 10 аналогичных программно-

аппаратных видеотерминалов для обеспечения модульных фельдшерско-

акушерских пунктов отдаленных территорий. 

Во 2 квартале 2019 года планируется установка и подключение  

видеотерминалов в реанимациях медицинских организаций. 

Все эти мероприятия направлены на улучшение оказания медицинской 

помощи населению, в том числе в отдаленных и труднодоступных районах 

Свердловской области. 
 

Закон о телемедицине был подписан президентом РФ Владимиром Путиным 

в июле 2017 года и вступил в силу с 1 января 2018 года. Как следует из текста 

закона, в стране вводится возможность оказания медицинской помощи 

с применением телемедицинских технологий путем проведения консультаций 

и консилиумов, обеспечивающих дистанционное взаимодействие врачей между 
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собой, врача и пациента или его законного представителя, а также дистанционный 

мониторинг состояния здоровья пациента. 

Например, 28 августа 2018 года магаданские врачи впервые провели 

консультацию в формате телемедицины. В результате телемедицинской 

консультации врач из поселка Ола Магаданской области получил консультацию 

от ревматолога из  ГБУЗ СО «СОКБ № 1». Участие в беседе принял и пациент. На 

такой высокотехнологичный прием к врачу имеет право каждый житель региона, 

чье заболевание вызывает у местных специалистов вопросы. 

 

Уважаемые руководители медицинских организаций, уважаемые коллеги! 

Ещё раз обращаем Ваше внимание: стратегия Свердловской области в настоящее 

время – это развитие и эффективное использование телемедицинских технологий! 


