

Технические требования по профилю «онкология» (ВИМИС «Онкология»)

Требования к составу и регламенту информационного взаимодействия информационных подсистем, обеспечивающих организацию оказания медицинской помощи больным онкологическими заболеваниями ГИС субъекта Российской Федерации с вертикально интегрированной медицинской информационной системой по профилю «онкология» (ВИМИС «Онкология») описываются в документе «Вертикально-интегрированная медицинская информационная система по профилю оказания медицинской помощи «онкология» (ВИМИС «Онкология»). Протокол информационного взаимодействия ВИМИС «Онкология» с внешними информационными системами» (далее - Протокол ВИМИС).



	[bookmark: bookmark1]Сокращение
	Определение

	АФ номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования аналитических отчетных форм Подсистемы «Онкология»

	ВИМИС
	Вертикально интегрированные медицинские информационные системы по отдельным профилям оказания медицинской помощи Министерства здравоохранения Российской Федерации

	ВИМИС
«Онкология»
	Вертикально интегрированная медицинская информационная система «Онкология»

	ВМП
	Высокотехнологичная медицинская помощь

	ВС номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования информационных систем, обеспечивающих оказание медицинской помощи по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации

	ГИС субъекта
Российской
Федерации
	Государственная информационная система в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации (в приложениях для краткости может использоваться сокращение ГИСЗ)

	ДН
	Диспансерное наблюдение

	ЕГИСЗ
	Единая государственная информационная система в сфере здравоохранения

	ЕПГУ
	Единый портал государственных услуг

	ЗНО
	Злокачественные новообразования

	ИП номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования информационных потоков Подсистемы «Онкология»

	ИТ-поддержка
	Информационно-технологическая поддержка

	ИЭМК
	Подсистема ведения интегрированных электронных медицинских карт пациентов ГИС субъекта Российской Федерации

	КР-УВ-номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования критериев объемных показателей информационного взаимодействия Подсистемы «Онкология» с ВИМИС «Онкология»

	ЛЛО
	Подсистема управления льготным лекарственным обеспечением ГИС субъекта Российской Федерации

	МИС МО
	Медицинская информационная система медицинской организации, реализованная на платформе ГИС субъекта Российской Федерации, единая региональная медицинская информационная система или самостоятельная система в



	Сокращение
	Определение

	
	медицинских организациях, МИС МО ФГБУ, ФМБА и других ведомств

	МКБ
	Международная классификация болезней

	НМИЦ
	Национальный медицинский исследовательский центр

	Норм. номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс для единой нумерации нормативных правовых актов и прочих документов

	НСИ
	Нормативно-справочная информация

	НПА
	Нормативные правовые акты

	ОМС
	Обязательное медицинское страхование

	ОНКО-Стадия-
номер стадии
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования стадии развертывания Подсистемы «Онкология»

	Организатор
здравоохранения
	Сотрудник органа управления здравоохранением или медицинской организации, ответственный за выделение ресурсов, или достижение результатов в сфере оказания медицинской помощи пациентам по профилю «онкология»

	П номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования проблем процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» ГИС субъекта Российской Федерации /МИС МО

	Подсистема
«Онкология»
	Централизованная подсистема «Организация оказания медицинской помощи больным онкологическими заболеваниями» государственной информационной системы в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации

	ПОК
	Первичный онкологический кабинет

	ПОО
	Первичное онкологическое отделение

	Пользователь
Подсистемы
«Онкология»
	Врач или организатор здравоохранения, имеющий доступ к функциям системы в соответствии с ролью по установленной в Подсистеме «Онкология» ролевой модели

	Протокол
ВИМИС
	Документ «Вертикально-интегрированная медицинская информационная система по профилю оказания медицинской помощи «онкология» (ВИМИС «Онкология»). Протокол информационного взаимодействия ВИМИС «Онкология» с внешними информационными системами»

	ПЭ номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования показателей цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» ГИС субъекта Российской Федерации /МИС МО



	Сокращение
	Определение

	РИС ОМС. ИС ТФОМС
	Региональная информационная система обязательного медицинского страхования, Информационная система территориального фонда обязательного медицинского страхования субъекта Российской Федерации

	РП номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология»

	РРР
	Региональный раковый регистр, ведущийся в организационно-методических отделах онкологических диспансеров

	РФ
	Российская Федерация

	СЭМД
	Структурированные электронные медицинские документы - Электронные медицинские документы, утвержденные в установленном порядке Минздравом России, для передачи структурированной медицинской информации в рамках ЕГИСЗ, в том числе, между медицинской организацией и пациентом

	СЭМД beta- версии
	Структурированные электронные медицинские документы beta-версии - СЭМД, обеспечивающие локальные решения в сфере информационного обмена для задач мониторинга, контроля и динамического сбора данных, формируемые на основе документации в форме протокола информационного взаимодействия

	ТВСП
	Территориально выделенные структурные подразделения медицинских организаций

	TT номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования триггерных точек для передачи данных в ВИМИС «Онкология»

	ТФОМС
	Территориальный фонд обязательного медицинского страхования

	УШ1
	Подсистема Управление потоками пациентов ГИС субъекта Российской Федерации

	Ф номер
	Краткий нумеруемый последовательно начиная с 1 префикс наименования функций Подсистемы «Онкология»

	ФМБА
	Федеральное медико-биологическое агентство

	ФРНСИ
	Федеральный реестр НСИ в сфере здравоохранения - подсистема ЕГИСЗ, предназначена для автоматизированного формирования, актуализации и использования участниками информационного взаимодействия, классификаторов, справочников и иной нормативно-справочной информации в сфере



	Сокращение
	Определение

	
	здравоохранения, перечень, порядок ведения и использования которой определяется Министерством здравоохранения Российской Федерации (Источник: Паспорт федерального проекта «Создание единого цифрового контура в здравоохранении на основе единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения»)

	ФРМО
	Федеральный реестр медицинских организаций Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения

	ФРМР
	Федеральный регистр медицинских работников Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения

	ЦАМИ
	Подсистема Центральный архив медицинских изображений ГИС субъекта Российской Федерации

	ЦАОП
	Центр амбулаторной онкологической помощи

	ЭМК
	Электронная медицинская карта пациента в медицинской организации




10
[bookmark: bookmark21][bookmark: bookmark31]Подсистема «Онкология» обеспечивает информационное взаимодействие ГИС субъекта Российской Федерации с Единой государственной информационной системой в сфере здравоохранения, с медицинскими информационными системами медицинских организаций государственной и частной систем здравоохранения, с ВИМИС «Онкология». В случае использования медицинской организацией МИС на платформе ГИС субъекта, функции взаимодействия Подсистемы с МИС МО реализуются путем взаимодействия с подсистемой МИС ГИС субъекта Российской Федерации.
Для решения вопросов информационного взаимодействия на федеральном уровне создается ВИМИС «Онкология» - функциональная система в составе платформы вертикально-интегрированных медицинских информационных систем по профилям оказания медицинской помощи Министерства здравоохранения Российской Федерации (далее Платформа ВИМИС, Норм. 34). Мероприятия по организации информационного взаимодействия медицинских организаций с функциональными системами по
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профилям оказания медицинской помощи включены в паспорт федерального проекта «Создание единого цифрового контура в сфере здравоохранения на основе ЕГИСЗ». Эти мероприятия предполагают, в том числе создание в регионах Подсистемы «Онкология» ГИС субъекта Российской Федерации.
	Процесс
	Дополнительные
характеристики

	Основные процессы оказания медицинской помощи

	[bookmark: bookmark7]РП 1. Проведение скрининговых мероприятий, диспансеризации и профосмотров для выявления онкологических заболеваний
	

	[bookmark: bookmark8]РП 2. Выявление подозрений на онкозаболевание
	-

	[bookmark: bookmark9]РП 3. Диагностика (медицинское обследование) пациентов с подозрением на онкозаболевание
	Включает: инструментальные исследования; лабораторные исследования, включая морфологические исследования.

	[bookmark: bookmark10]РП 4. Лечение пациентов с установленным диагнозом онкозаболевания
	Включает: определение тактики лечения пациента с ЗНО, хирургическое лечение, лучевое



	Процесс
	Дополнительные
характеристики

	
	лечение, химиотерапия, комбинированное.

	[bookmark: bookmark11]РП 5. Медицинская реабилитация
	-

	[bookmark: bookmark12]РП 6. Диспансерное наблюдение
	-

	[bookmark: bookmark13]РП 7. Оказание паллиативной медицинской помощи
	-

	Обеспечивающие процессы

	[bookmark: bookmark14]РП 8. Применение клинических рекомендаций при принятии врачебных решений
	Процесс является обеспечивающим для РП 2...РП 7.

	РП 9. Ретроспективный анализ врачом результатов оказания медицинской помощи пациентам
	Процесс позволяет провести ретроспективный анализ врачом выбранной схемы оказания медицинской помощи своим пациентам и является дополнительной возможностью обучения врача.

	[bookmark: bookmark15]Процессы управления

	РП 10. Управление организацией медицинской помощи и контроль результатов оказания медицинской помощи
	Процесс обеспечивает управление процессами РП 1...РП 7.

	[bookmark: bookmark16]Процессы пациента

	РП 11. Самостоятельное поддержание здоровья пациентом без обращения за медицинской помощью
	Процесс обеспечивает самостоятельный контроль пациентом выполнения рекомендаций и назначений врача и предоставление пациентом информации о показателях своего здоровья



В таблице, см. Таблица 2 приводятся основные проблемы в разрезе процессов и вытекающие из них функциональные требования к ИТ-поддержке.
Названия функций имеют активные ссылки на детальное описание, которое приводится в разделе 4. Рекомендации по функциональным возможностям Подсистемы «Онкология». Привязка функций к проблемам дается с целью их обоснования. Также место описания функции можно найти по указателю 7.1 Перечень функций.
	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	РП 1. Проведение скрининговых мероприятий, диспансеризации и

	профосмотров для выявления онкологических заболеваний

	П 1. Затруднено формирование списков пациентов, подлежащих диагностике
	Ф 1. Получение списков жителей, подлежащих

	
	скринингу, в том числе путем взаимодействия с

	
	информационными системами других ведомств

	
	

	П 2. Затруднен контроль результатов скрининга, диспансеризации и профилактических медицинских осмотров по выявлению онкологических заболеваний
	Ф 2. Просмотр результатов скрининга для каждого

	
	вида скрининга
Ф 3. Представление обобщенных сведений об

	
	объемах и результатах скрининговых мероприятий

	
	для организатора здравоохранения

	РП 2. Выявление подозрений на онкозаболевание

	П 3. Недостаточная
онконастороженность
врачей
	Ф 4. Получение из ФРНСИ справочников

	
	онконастороженности (о симптомах и факторах

	
	риска)
Ф 5. Поддержка врачебного решения путем

	
	обращения к справочникам онконастороженности

	
	Ф 7. Предоставление МИС МО информации из

	
	справочников онконастороженности Ф 8. Предоставление обобщенных сведений о

	
	пациентах с подозрениями на онкозаболевания и

	
	фактических данных по подтвержденным

	
	диагнозам

	РП 3. Диагностика (медицинское обследование) пациентов с подозрением на

	онкозаболевание

	П 4. Нарушение сроков диагностики при подозрении на онкозаболевание
(включает нарушение сроков назначения и
	Ф 9. Ведение региональной схемы маршрутизации

	
	Ф 10. Загрузка структурированных клинических

	
	рекомендаций и порядков оказания медицинской

	
	помощи из ВИМИС «Онкология»
Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических исследованиях и

	
	маршрутизации пациента на основании порядка



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	видов диагностических исследований)
	оказания медицинской помощи по профилю

	
	«онкология», клинических рекомендаций и

	
	регионального порядка маршрутизации Ф 12. Предоставление обобщенных сведений о

	
	доступности и фактических сроках ожидания

	
	диагностических мероприятий

	[bookmark: bookmark18]П 5. Диагностика и лечение не соответствует клиническим рекомендациям
	Ф 10. Загрузка структурированных клинических

	
	рекомендаций и порядков оказания медицинской

	
	помощи из ВИМИС «Онкология»
Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических исследованиях и

	
	маршрутизации пациента на основании порядка

	
	оказания медицинской помощи по профилю

	
	«онкология», клинических рекомендаций и

	
	регионального порядка маршрутизации
Ф 13. Предоставление врачу сведений о соответствии клиническим рекомендациям

	
	проведенных диагностических исследований и

	
	лечения
Ф 14. Предоставление обобщенных сведений о

	
	соответствии клиническим рекомендациям

	
	проведенных диагностических исследований и

	
	лечения онкологических заболеваний

	[bookmark: bookmark19]П 6. Нарушение преемственности медицинской помощи, в том числе при смене пациентом лечебного учреждения, из-за неполноты ведения ЭМК пациента (в частности, планов обследования и лечения пациента)
	Ф 15. Просмотр результатов диагностических

	
	мероприятий
Ф 16. Запрос в ВИМИС «Онкология» сведений о

	
	заболевании пациента, его диагностике и лечении

	
	в медицинских организациях других субъектов

	
	Российской Федерации и предоставление врачу

	
	

	П 7. Территориальная
удаленность
профильных
медицинских
организаций с
квалифицированными
специалистами
	Ф 41. Информационное обеспечение проведения

	
	дистанционных консультаций врач-врач

	
	Ф 42. Информационное обеспечение проведения

	
	дистанционных врачебных консилиумов

	
	

	П 8. Неэффективная
	Функции, обеспечивающие автоматизированный



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	маршрутизация пациента
	подбор оптимального маршрута пациента в зависимости от диагноза и состояния:
Ф 9. Ведение региональной схемы маршрутизации

	
	Ф 10. Загрузка структурированных клинических

	
	рекомендаций и порядков оказания медицинской

	
	помощи из ВИМИС «Онкология»
Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических исследованиях и

	
	маршрутизации пациента на основании порядка

	
	оказания медицинской помощи по профилю

	
	«онкология», клинических рекомендаций и

	
	регионального порядка маршрутизации

	[bookmark: bookmark20]П 9. Неверный выбор тактики обследования и лечения пациента
	Ф 24. Уведомление врача о неверном выборе

	
	тактики обследования и лечения Ф 25. Получение от ВИМИС «Онкология»

	
	уведомления о неверном выборе тактики

	
	обследования и лечения Ф 26. Получение от ВИМИС «Онкология»

	
	уведомления об отклонении от планов обследования и лечения пациента
Ф 27. Получение от ВИМИС «Онкология»

	
	рекомендаций при выявлении нарушений выбора

	
	тактики обследования и лечения

	РП 4. Лечение пациентов с установленным диагнозом онкозаболевания

	П 6. Нарушение
	Ф 16. Запрос в ВИМИС «Онкология» сведений о

	преемственности
	заболевании пациента, его диагностике и лечении

	медицинской помощи, в
	в медицинских организациях других субъектов

	том числе при смене
	Российской Федерации и предоставление врачу

	пациентом лечебного учреждения, из-за неполноты ведения ЭМК пациента (в частности, планов обследования и лечения пациента)
	Ф 46. Функции получения первичной информации

	
	МИС МО
Ф 47. Агрегация информации МИС МО Ф 48. Навигация по медицинской информации

	
	пациента

	П 9. Неверный выбор
	Ф 24. Уведомление врача о неверном выборе

	тактики обследования и лечения пациента
	тактики обследования и лечения Ф 25. Получение от ВИМИС «Онкология»

	
	уведомления о неверном выборе тактики



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	
	обследования и лечения Ф 26. Получение от ВИМИС «Онкология»

	
	уведомления об отклонении от планов обследования и лечения пациента
Ф 27. Получение от ВИМИС «Онкология»

	
	рекомендаций при выявлении нарушений выбора

	
	тактики обследования и лечения

	П 10. Нарушение сроков начала лечения
	Ф 17. Выявление и уведомление о нарушениях

	
	сроков оказания медицинской помощи при ЗНО

	
	при диагностике и лечении пациентов с онкозаболеваниями
Ф 18. Мониторинг сроков диагностики и начала

	
	лечения пациентов с подозрениями на онкозаболевания
Ф 63. Предоставление обобщенных сведений о

	
	доступности и загрузке ресурсов здравоохранения

	
	Ф 56. Просмотр данных по ресурсным показателям от ВИМИС «Онкология»

	П 11. Сложность взаимодействия с пациентом вне медицинской организации в послеоперационном периоде или при приеме химиотерапевтических препаратов
	Ф 43. Поддержка дистанционного взаимодействия

	
	врача с пациентом вне медицинской организации

	
	

	П 5. Диагностика и лечение не соответствует
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических исследованиях и

	клиническим
	маршрутизации пациента на основании порядка

	рекомендациям
	оказания медицинской помощи по профилю

	
	«онкология», клинических рекомендаций и

	
	регионального порядка маршрутизации
Ф 13. Предоставление врачу сведений о соответствии клиническим рекомендациям

	
	проведенных диагностических исследований и

	
	лечения
Ф 14. Предоставление обобщенных сведений о

	
	соответствии клиническим рекомендациям



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	
	проведенных диагностических исследований и

	
	лечения онкологических заболеваний

	П 12. Врач не получает сведений о результатах лечения пациента, выполняемого в других МО
	Ф 23. Предоставление врачу сведений о результатах лечения пациентов, в лечении которых

	
	он принимал участие (рек)

	РП 5. Медицинская реабилитация

	П 13. Сложность взаимодействия с пациентом во время его пребывания вне медицинской организации на этапе медицинской реабилитации
	Ф 43. Поддержка дистанционного взаимодействия

	
	врача с пациентом вне медицинской организации

	
	Ф 44. Предоставление пациенту списка необходимых действий и напоминаний в

	
	соответствии с назначениями врача Ф 45. Обратная связь от пациента о выполнении

	
	необходимых действий в соответствии с

	
	назначениями врача

	П 14. Затрудненный контроль эффективности медицинской реабилитации онкологических пациентов в субъекте Российской Федерации в связи с отсутствием информации
	Ф 29. Предоставление обобщенных сведений об

	
	исполнении порядка проведения медицинской

	
	реабилитации пациентов с онкологическими

	
	заболеваниями (рек)

	РП 6. Диспансерное наблюдение

	П 15. Отсутствие факта постановки пациента на ДН в связи с отсутствием информации
	Ф 31. Предоставление врачу-онкологу ПОК (ПОО,

	
	ЦАОП) информации о пациентах, подлежащих

	
	взятию под диспансерное наблюдение

	П 16. Невыполнение пациентом диагностических мероприятий в рамках ДН
	Ф 44. Предоставление пациенту списка необходимых действий и напоминаний в

	
	соответствии с назначениями врача

	П 17. Затрудненный контроль ДН в субъекте Российской Федерации в
	Ф 32. Предоставление обобщенных сведений

	
	сведений об исполнении порядка проведения

	
	диспансерного наблюдения пациентов с



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	связи с неполнотой информации
	онкологическими заболеваниями (рек)

	[bookmark: bookmark211]П 18. Невозможно проследить за ведением большого количества пациентов
	Ф 61. Предоставление списков пациентов, для

	
	которых не выполнены показатели качества

	
	оказания медицинской помощи

	РП 7. Оказание паллиативной медицинской помощи

	П 19. Несвоевременное обеспечение предоставления наркотического обезболивания на дому
	Ф 34. Уведомление участковых врачей о выписке

	
	из стационара пациентов, нуждающихся в

	
	наркотическом обезболивании Ф 35. Контроль своевременности наркотического

	
	обезболивания

	П 20. Затрудненный контроль оказания паллиативной медицинской помощи пациентам в субъекте Российской Федерации в связи с неполнотой информации
	Ф 36. Предоставление обобщенных сведений об

	
	исполнении порядка проведения паллиативной

	
	медицинской помощи пациентам с онкологическими заболеваниями (рек)

	РП 8. Применение клинических рекомендаций при принятии врачебных

	решений

	П 21. Клинические рекомендации объемны, что затрудняет поиск необходимой информации в момент принятия врачебного решения
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических исследованиях и

	
	маршрутизации пациента на основании порядка

	
	оказания медицинской помощи по профилю

	
	«онкология», клинических рекомендаций и

	
	регионального порядка маршрутизации Ф 10. Загрузка структурированных клинических

	
	рекомендаций и порядков оказания медицинской

	
	помощи из ВИМИС «Онкология»

	РП 10. Управление организацией медицинской помощи и контроль

	результатов оказания медицинской помощи

	П 22. Затруднения в оценке эффективности организационных мероприятий ввиду отсутствия достоверной
	Ф 62. Предоставление обобщенных сведений о

	
	показателях эффективности и результатах лечения

	
	онкологических заболеваний на основе первичных

	
	данных
Ф 63. Предоставление обобщенных сведений о



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке

	информации
	доступности и загрузке ресурсов здравоохранения

	П 18. Невозможно
	Ф 61. Предоставление списков пациентов, для

	проследить за ведением
	которых не выполнены показатели качества

	большого количества пациентов
	оказания медицинской помощи

	РП 11. Самостоятельное поддержание здоровья пациентом без обращения за

	медицинской помощью

	П 23. У пациента нет удобной возможности увидеть назначенные обследования и медикаменты и что из этого пропущено
	Ф 44. Предоставление пациенту списка необходимых действий и напоминаний в

	
	соответствии с назначениями врача

	П 24. У пациента нет возможности фиксировать свое состояние так, чтобы врач мог его контролировать
	Ф 45. Обратная связь от пациента о выполнении

	
	необходимых действий в соответствии с

	
	назначениями врача - фиксация пациентом состояния своего здоровья и обеспечение врачу возможности следить за состоянием пациента вне приемов.


	Показатель
	Функциональные требования к измерению показателя

	РП 1. Проведение скрининговых мероприятий, диспансеризации и

	профосмотров для выявления онкологических заболеваний

	[bookmark: bookmark23]ПЭ 1. Охват скринингом онкологических заболеваний целевых групп населения (для каждой локализации ЗНО, входящего в программу скрининга)
	Ф 3. Представление обобщенных сведений об

	
	объемах и результатах скрининговых мероприятий для организатора здравоохранения

	
	Пояснения по расчету показателей: ПЭ 1 рассчитывается от общего количества населения в целевой группе, ПЭ 2 - см. Норм. 23, ПЭ 3 - от



	Показатель
	Функциональные требования к измерению показателя

	[bookmark: bookmark24]ПЭ 2. Доля онкозаболеваний выявленных на I и II стадии
	общего количества участвовавших в скрининге.

	[bookmark: bookmark25]ПЭ 3. Доля первичного выявления
онкозаболеваний в ходе
скрининговых
мероприятий
	

	РП 2. Выявление подозрений на онкозаболевание

	[bookmark: bookmark26]ПЭ 4. Коэффициент онконастороженности
	Ф 8. Предоставление обобщенных сведений о

	
	пациентах с подозрениями на онкозаболевания и

	
	фактических данных по подтвержденным

	
	диагнозам - функция обеспечивает в том числе расчет показателя онконастороженности - доли подтвержденных подозрений на онкозаболевание от общего количества подозрений - который должен находиться в целевом диапазоне, установленном на региональном и/или федеральном уровне.

	РП 3. Диагностика (медицинское обследование) пациентов с ПОДОЗРЕНИЕМ НА

	ОНКОЗАБОЛЕВАНИЕ

	[bookmark: bookmark27]ПЭ 5. Доля пациентов с подозрениями на онкозаболевание, завершивших диагностику в срок
	Ф 17. Выявление и уведомление о нарушениях

	
	сроков оказания медицинской помощи при ЗНО

	
	при диагностике и лечении пациентов с онкозаболеваниями

	[bookmark: bookmark28]ПЭ 6. Доля пациентов,
прошедших
диагностические
исследования в
соответствии с
клиническими
рекомендациями
	Ф 14. Предоставление обобщенных сведений о

	
	соответствии клиническим рекомендациям

	
	проведенных диагностических исследований и

	
	лечения онкологических заболеваний

	РП 4. Лечение пациентов с установленным диагнозом онкозаболевания

	[bookmark: bookmark29]ПЭ 7. Доля пациентов, начавших лечение в установленные сроки
	Ф 18. Мониторинг сроков диагностики и начала

	
	лечения пациентов с подозрениями на онкозаболевания

	[bookmark: bookmark30]ПЭ 8. Доля пациентов,
	Ф 14. Предоставление обобщенных сведений о



	Показатель
	Функциональные требования к измерению показателя

	прошедших лечение в соответствии с клиническими рекомендациями
	соответствии клиническим рекомендациям

	
	проведенных диагностических исследований и

	
	лечения онкологических заболеваний

	РП 5. Медицинская реабилитация

	[bookmark: bookmark311]ПЭ 9. Доля пациентов, проходящих 1-й и 2-й этапы медицинской реабилитации, от общего числа больных ЗНО, получающих специализированное лечение
	Ф 30. Определение доли пациентов, проходящих

	
	медицинскую реабилитацию, от общего числа

	
	больных ЗНО, получающих специализированное

	
	лечение (рек)

	РП 6. Диспансерное наблюдение

	[bookmark: bookmark32]ПЭ 10. Доля пациентов, проходящих ДН в соответствии с установленными требованиями
	Ф 33. Определение соответствия проведенного

	
	объема диагностических мероприятий требованиям порядка диспансерного наблюдения

	
	(рек)

	РП 7. Оказание паллиативной медицинской помощи

	[bookmark: bookmark33]ПЭ 11. Доля пациентов, которым паллиативная помощь оказана в соответствии с установленными требованиями
	Ф 37. Определение соответствия фактического

	
	оказания пациентам паллиативной медицинской

	
	помощи установленным порядкам (рек)

	РП 10. Управление организацией медицинской помощи и контроль

	результатов оказания медицинской помощи

	[bookmark: bookmark34]ПЭ 12. Типовые показатели (заболеваемость, запущенность, выявляемость на ранних стадиях, одногодичная летальность, пациенты, состоящие на учете 5 лет и более, и др.)
	Ф 62. Предоставление обобщенных сведений о

	
	показателях эффективности и результатах

	
	лечения онкологических заболеваний на основе

	
	первичных данных
Ф 64. Формирование статистических форм

	
	федерального наблюдения
Пояснения по расчету показателей: см. Норм. 23.



	Показатель
	Функциональные требования к измерению показателя

	РП 8. Применение клинических рекомендаций при принятии врачебных

	решений

	[bookmark: bookmark35]ПЭ 13. Доля нозологических форм из группы онкологических заболеваний, для которых клинические
рекомендации доступны в структурированном виде
	Ф 38. Предоставление обобщенных сведений о

	
	доле видов заболеваний, для которых доступны

	
	клинические рекомендации в структурированном

	
	виде



Информационное обеспечение процессов оказания медицинской помощи и маршрутизации пациентов по профилю «онкология» реализуется в
соответствии с действующим Норм. 7. Приказ	Министерства
здравоохранения Российской Федерации от 15 ноября 2012 г. № 915н «Порядок оказания медицинской помощи взрослому населению по профилю «онкология», на основе клинических рекомендаций по профилю «онкология» (см. с учетом версионности раздел «Новообразования (С00-С96) рубрикатора клинических рекомендаций http://cr.rosminzdrav.ru).
2.1 [bookmark: bookmark371]Цифровая трансформация системы оказания медицинской помощи
21 июля 2020 издан Указ Президента Российской Федерации «О национальных целях развития Российской Федерации на период до 2030 года» (Норм. 3), который определил «цифровую трансформацию» как одну из пяти национальных целей развития России. Целевыми показателями этой цели установлены:	«достижение «цифровой зрелости» ключевых отраслей
экономики и социальной сферы, в том числе здравоохранения и образования, государственного управления; «увеличение доли массовых социально значимых услуг, доступных в электронном виде, до 95 процентов».
Для управления цифровой трансформацией системы оказания медицинской помощи по профилю «онкология» создается система оценки «цифровой зрелости», которая позволилт декомпозировать показатели, во-
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первых, на учреждения, оказывающие медицинскую помощь по профилю «онкология», а во-вторых, установить для них общие интегральные показатели, характеризующие как достигнутый ими функциональный уровень зрелости цифровой трансформации, так и объемные показатели внедрения цифровых технологий.
Цифровая трансформация системы оказания медицинской помощи по профилю «онкология» обеспечит глубокое преобразование процессов и услуг, организации, стратегии развития, работы с пациентами и внутренней культуры медицинского сообщества. В настоящем документе приведены функциональные требования к начальной фазе цифровой трансформации, которые будут в дальнейшем развиваться по мере развертывания Подсистемы «Онкология» в субъектах РФ.
На федеральном уровне обеспечивается измерение цифровой зрелости оказания медицинской помощи по профилю «онкология» в целом по Российской Федерации и в разрезе субъектов Российской Федерации на основании показателей Таблица 6. Показатели информатизации и цифровой трансформации системы оказания медицинской помощи по профилю «онкология».
На региональном уровне измеряется уровень зрелости по медицинским организациям, осуществляется формирование соответствующего рейтинга, гармонизированного с федеральным подходом для измерения цифровой зрелости. Это обеспечит стимулирование быстрейшего внедрения, последующее активное развитие, контроль соответствия ИТ-поддержки на региональном уровне настоящим методическим рекомендациям.
Цифровая трансформация процессов оказания помощи по профилю «онкология» РП 1...РП 11 (см. Таблица 1) должна обеспечить повышение их эффективности через внедрение и использование цифровых платформ.
	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке и организационные меры

	П 25. Длительные сроки внедрения и получения практической пользы от реализации ИТ- поддержки процессов оказания медицинской помощи
	Ф 68. Расчет индекса цифровой трансформации

	
	по профилю «онкология» в субъекте Российской

	
	Федерации
Организационные меры:
Обеспечить проектное управление процессами внедрения;
Распространять положительный опыт и поощрять лучшие практики цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи в медицинских организациях и среди врачей.

	П 26. Необходимость стимулирования использования новой Подсистемы руководителями и врачами медицинских организаций
	Ф 69. Расчет индекса цифровой трансформации

	
	по профилю «онкология» в медицинской

	
	организации
Ф 70. Формирование рейтинга медицинских

	
	организаций по цифровой трансформации по

	
	профилю «онкология»
Организационные меры:
Взаимодействовать с разработчиками по вопросам внедрения Подсистемы в МИС МО, принять НПА по ограничению применения неинтегрированных МИС МО.

	П 27. Граждане не видят эффекта от цифровой трансформации, не используют электронные услуги. Не используются возможности вовлечения пациентов в процессы взаимодействия и предоставления информации врачу
	Ф 73. Расчет индексов и формирование социального рейтинга цифровой трансформации

	
	по профилю «онкология» медицинских организаций и врачей, участвующих в оказании

	
	медицинской помощи по данному профилю

	
	Организационные меры:
Сделать акцент на вовлечение граждан в заботу о здоровье, разъяснять и пропагандировать электронные сервисы для граждан, осуществлять



	Проблема
	Функциональные требования к ИТ-поддержке и организационные меры

	
	продвижение в прессе, соцсетях.
Получать обратную связь от граждан по оценке электронных сервисов по профилю «онкология».
Развитие сервисов ЕПГУ: предоставление гражданам электронных сервисов и оценка гражданами зависят от их реализации на ЕПГУ


	Показатель
Для учета всей медицинской помощи по профилю «онкология» для каждого пациента обеспечивается представление этой информации от государственных, ведомственных и частных медицинских организаций в рамках программ государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (Норм. 4) в Подсистему, а также предоставление информации о медицинской помощи, оказанной за счет платных медицинских услуг, всеми медицинскими организациями (требование ко всем МО, включая частные МО, включено в Норм. 28). Проверка полноты представления этой информации может быть осуществлена только в рамках программ ОМС путем сверки соответствия объемов медицинской помощи с выставленными счетами на оплату в рамках программ ОМС.
[bookmark: bookmark391]В Таблица 5 приведены общие информационные показатели ПЭ 14, ПЭ 15, ПЭ 16, ПЭ 17, ПЭ 18, которые характеризуют готовность к цифровой трансформации по профилю «онкология» медицинских организаций субъекта Российской Федерации.
Таблица 5. Общие информационные показатели готовности к цифровой трансформации по профилю «онкология» и медицинских организаций субъекта Российской Федерации
	Пояснения

	[bookmark: bookmark40]ПЭ 14. Уровень соответствия МИС МО субъекта Российской Федерации требованиям
	Уровень соответствия МИС МО1, используемых медицинскими организациями государственной системы здравоохранения, оказывающими медицинскую помощь по профилю «онкология»



	Показатель
	Пояснения

	Минздрава России
	в субъекте Российской Федерации, требованиям и рекомендациям Норм. 30, Норм. 33 и МР- Онкология.
Проверка соответствия требованиям Минздрава России и определение уровня соответствия проводится органом управления здравоохранением субъекта Российской Федерации в соответствии с требованиями раздела 5. Заключительные положения по реализации настоящих рекомендаций.

	[bookmark: bookmark42]ПЭ 15. Уровень соответствия Подсистемы «Онкология» субъекта Российской Федерации рекомендациям Минздрава России
	Уровень соответствия Подсистемы «Онкология» в субъекте Российской Федерации рекомендациям МР-Онкология.
Проверка соответствия и определение уровня соответствия проводится органом управления здравоохранением субъекта Российской Федерации, что предусмотрено требованиями раздела 5. Заключительные положения по реализации настоящих рекомендаций.

	[bookmark: bookmark43]ПЭ 16. Доля государственных медицинских организаций субъекта Российской Федерации, подключенных к Подсистеме «Онкология»
	Доля ТВСП медицинских организаций государственной системы здравоохранения, для которых обеспечивается передача требуемой информации в Подсистему «Онкология» от всех ТВСП организаций, оказывающих медицинскую помощь по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации.

	[bookmark: bookmark44]ПЭ 17. Доля медицинских организаций частной системы здравоохранения субъекта Российской Федерации, подключенных к Подсистеме «Онкология»
	Доля ТВСП частных медицинских организаций, для которых обеспечивается передача требуемой информации в Подсистему «Онкология», от всех ТВСП частных организаций, оказывающих медицинскую помощь по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации.

	[bookmark: bookmark45]ПЭ 18. Доля врачей и организаторов здравоохранения, обеспеченных ИТ- инфраструктурой для работы в Подсистеме «Онкология» или МИС МО
	Доля врачей и организаторов здравоохранения, для которых обеспечена работа в Подсистеме «Онкология» или МИС МО и передача требуемой информации в Подсистему «Онкология», от всех участвующих в оказании или организации оказания медицинской помощи по профилю «онкология».



	Показатель
	Пояснения

	[bookmark: bookmark47]ПЭ 19. Доля врачей и организаторов здравоохранения, ведущих медицинскую, справочно-аналитическую и статистическую документацию в цифровой форме и использующих Подсистему «Онкология» или МИС МО
	Доля врачей и организаторов здравоохранения, ведущих медицинскую, справочноаналитическую и статистическую документацию в цифровой форме и использующих Подсистему «Онкология» или МИС МО, удовлетворяющую требованиям, указанным в ПЭ 14, для которых обеспечивается передача требуемой информации в Подсистему «Онкология», от всех участвующих в оказании или организации оказания медицинской помощи по профилю «онкология».

	[bookmark: bookmark48]ПЭ 20. Доля зарегистрированных в Подсистеме «Онкология» случаев лечения пациентов в рамках программы ОМС
	Доля зарегистрированных в Подсистеме «Онкология» случаев лечения пациентов в рамках Программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (Норм. 4) в части программы обязательного медицинского страхования, от всех случаев, по которым выставлены счета по ОМС по профилю «онкология» (интеграция с ВС 11. РИС ОМС. ИС ТФОМС. УМП), включая лечение в других регионах пациентов, проживающих в рассматриваемом регионе3.



	Показатель
	Пояснения

	[bookmark: bookmark51]ПЭ 21. Доля полноты информации СЭМД пациентов в Подсистеме «Онкология»
	Доля заполненных информационных полей об оказанной медицинской помощи от требуемых для передачи СЭМД и их полей в Подсистему для последующей передачи в ВИМИС в соответствии с Протоколом ВИМИС.
Порядок проверки полноты передачи информации устанавливается органом управления здравоохранения субъекта Российской Федерации, что предусмотрено требованиями раздела 5. Заключительные положения по реализации настоящих рекомендаций.
Примечание: показатель применим к МО любых форм собственности.

	[bookmark: bookmark52]ПЭ 22. Доля
используемых функций в Подсистеме «Онкология»
	Доля используемых функций в Подсистеме «Онкология» от общего количества требуемых и рекомендованных в МР-Онкология.
Примечание: показатель применим к МО любых форм собственности. На федеральном уровне показатель рассчитывается по информации, полученной от субъектов Российской Федерации.



В Таблица 7 приведены показатели, характеризующие информатизацию и цифровую трансформацию по профилю «онкология» при взаимодействии с гражданами. Показатели таблицы передаются в Подсистему «Онкология» из внешних системам и учитываются в Ф 72. Учет показателей цифровой трансформации по профилю «онкология» для граждан.
	Показатель
	Пояснения

	[bookmark: bookmark54]ПЭ 23. Доля граждан, воспользовавшихся электронными услугами, связанными с оказанием медицинской помощи по профилю «онкология», на специализированных порталах5
	Доля граждан, воспользовавшихся электронными услугами, связанными с оказанием медицинской помощи по профилю «онкология», от всех получивших медицинскую помощь по данному профилю.

	[bookmark: bookmark55]ПЭ 24. Доля электронных медицинских документов, связанных с оказанием медицинской помощи по профилю «онкология», к которым обеспечивается доступ граждан на специализированных порталах
	Доля электронных медицинских документов, к которым обеспечивается доступ граждан, от всех требуемых документов по случаям оказания медицинской помощи по профилю «онкология», регистрация которых предусмотрена в РЭМД.

	[bookmark: bookmark56]ПЭ 25. Доля граждан,
удовлетворенных
оказанными
электронными услугами на специализированных порталах
	Доля граждан, положительно оценивающих предоставленные электронные услуги, от всех, кто принял участие в оценке среди граждан, которым была оказана медицинская помощь по профилю «онкология».
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3 Общие требования к Подсистеме «Онкология»
[bookmark: bookmark591]Для решения проанализированных в предыдущем разделе основных проблем рабочих процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации, с учетом положений Концепции создания Федеральной системы «Онкология» (Норм. 34), необходимо создание в составе ГИСЗ субъекта Российской Федерации специализированной Подсистемы «Онкология», которая обеспечит решение указанных проблем средствами информационных технологий.
[bookmark: bookmark601]Подсистема «Онкология» - централизованная система (подсистема) Государственной информационной системы в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации, обеспечивает контроль состояния здоровья больных онкологическими заболеваниями, маршрутизацию на всех этапах оказания медицинской помощи, а также информационный обмен между медицинскими организациями, участвующими в оказании медицинской помощи больным онкологическими заболеваниями со структурными подразделениями медицинских организаций общего профиля.
3.1 Цель и назначение создания Подсистемы
Целью создания Подсистемы «Онкология» является предоставление современного инструмента для повышения эффективности оказания, качества и доступности медицинской помощи пациентам по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации.
Подсистема «Онкология» предназначена для информационного обеспечения процессов оперативного и стратегического управления оказанием медицинской помощи по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации, предоставления необходимых сервисов медицинским организациям и органам государственной власти субъектов Российской Федерации, обеспечения взаимодействия с МИС МО и ВИМИС «Онкология» и другими информационными системами ЕГИСЗ, в том числе с целью обеспечения
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электронных услуг и сервисов в Личном кабинете пациента «Мое здоровье» на Едином портале государственных услуг и функций.
Вся первичная информация, в виде структурированных медицинских данных, формируется в МИС МО в соответствии требованиями, приведенными в разделе 4.6 Обеспечивающие функции поддержки взаимодействия и порядок информационного взаимодействия с ВИМИС «Онкология», передается в Подсистему «Онкология» ГИС субъекта Российской Федерации и в ВИМИС «Онкология».
[bookmark: bookmark611]На основании сведений из МИС МО, при формировании в ней учетных форм или по специально установленным событиям, Подсистема «Онкология» обеспечивает контроль сроков и контроль выполняемых медицинских мероприятий (мониторинг пациента) в рамках действующих федеральных и нормативных правовых актов субъекта Российской Федерации и передачу данных в ВИМИС «Онкология».
3.2 [bookmark: bookmark621]Архитектура взаимодействия с другими информационными системами
Подсистема «Онкология» входит в состав ГИС субъекта Российской Федерации, создается в рамках реализации федерального проекта «Создание единого цифрового контура в сфере здравоохранения на основе единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения (ЕГИСЗ)» и взаимодействует с МИС МО и другими подсистемами ГИС субъекта Российской Федерации, ЕГИСЗ и ВИМИС «Онкология».
Подсистема «Онкология» является частью системы ИТ-поддержки оказания медицинской помощи в субъекте Российской Федерации и строится в соответствии с принятой в субъекте Российской Федерации архитектурой информационных систем.
Субъект РФ организует информационное взаимодействие подсистем ГИС субъекта Российской Федерации, ВИМИС «Онкология», и других информационных систем, обеспечивающих оказание медицинской помощи по профилю «онкология», указанных в Таблица 8.
	Система /подсистема
	Пояснения

	Подсистемы ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 1. Подсистема СМП
	Подсистема «Управления скорой и неотложной медицинской помощи (в том числе санитарной авиации)» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 2. Подсистема ЛЛО
	Подсистема «Управления льготным лекарственным обеспечением» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 3. Подсистема У1Ш
	Подсистема «Управление потоками пациентов» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 4. Подсистема ИЭМК
	Подсистема «Региональная интегрированная электронная медицинская карта» ГИС субъекта Российской Федерации

	[bookmark: bookmark64]ВС 5. Подсистема ТМ
	Подсистема «Телемедицинские консультации» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 6. Подсистема ЛИ
	Подсистема «Лабораторные исследования» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 7. Подсистема ЦАМИ
	Подсистема «Центральный архив медицинских изображений» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 8. Подсистема «Онкология»
	Подсистема «Организация оказания медицинской помощи больным онкологическими заболеваниями» ГИС субъекта Российской Федерации

	ВС 9. Подсистема «Про филактика»
	Подсистема «Организация оказания профилактической медицинской помощи (диспансеризация, диспансерное наблюдение, профилактические осмотры)» ГИС субъекта Российской Федерации

	Прочие системы в субъекте Российской Федерации

	[bookmark: bookmark65]ВС 10. МИС МО
	МИС МО, реализованная на платформе ГИС субъекта Российской Федерации, или самостоятельная система в медицинских организациях, МИС МО ФГБУ, ФМБА и других ведомств

	[bookmark: bookmark66]ВС 11. РИС ОМС. ИС ТФОМС. УМП
	Подсистема ведения персонифицированного учета медицинской помощи, оказанной застрахованным лицам в сфере ОМС Информационной системы территориального фонда ОМС (подсистема Региональной информационной системы ОМС), см. Норм. 31.



	Система /подсистема
	Пояснения

	
	Примечание: требуется для оценки полноты представления информации об оказанной медицинской помощи по профилю «онкология»

	Федеральные системы

	[bookmark: bookmark67]ВС 12. ВИМИС «Онкология»
	Вертикально интегрированная медицинская информационная система «Онкология»



На Рисунок 1 приведена общая схема информационного взаимодействия6 Подсистемы «Онкология» со внешними и смежными системами и подсистемами.
[image: C:\Users\7D23~1\AppData\Local\Temp\FineReader11.00\media\image2.jpeg]
[bookmark: bookmark681]6 приведена логическая схема взаимодействия, без детализации всех промежуточных систем, не влияющих на финальный результат взаимодействия, так, например, информационный обмен ВС 8 и ВС 12 может осуществляться через РЭМД после реализации в этих системах соответствующих требований РЭМД.
	№
п/п
	Роль
	Участники

	1
	Куратор 3 уровня (уровень субъект РФ)
	Министр здравоохранения субъекта Российской Федерации, директор (начальник) департамента здравоохранения региона и его заместитель;
Сотрудник ОИВ в сфере охраны здоровья;
Вице-губернатор по социальной политике субъекта Российской Федерации;
Главный внештатный специалист-онколог субъекта Российской Федерации.

	2
	Методолог
субъекта
Российской
Федерации
(уровень субъект
РФ)
	Сотрудник ОИВ в сфере охраны здоровья субъекта Российской Федерации.
Сотрудник организационно-методического отдела онкологического диспансера /больницы /центра /сотрудник регионального сегмента Государственного ракового регистра.

	3
	Куратор 2 уровня (Муниципальный уровень)
	Руководитель/заместитель руководителя онкологического диспансера/больницы/центра;
Главный врач /заместитель главного врача МО;
Сотрудник организационно-методического отдела ОД /МО.

	4
	Куратор 1 уровня (уровень МО)
	Руководитель /заместитель руководителя онкологического диспансера/больницы/центра;
Главный врач /заместитель главного врача МО;



[bookmark: bookmark731]7 ВС 10. МИС МО в соответствии с определением в разделе «Обозначения и сокращения», может быть также реализована как единая региональная медицинская информационная система, как в составе ГИС субъекта Российской Федерации, так и как отдельная система
	№
п/п
	Роль
	Участники

	
	
	Сотрудник организационно-методического отдела ОД/ МО.

	5
	Куратор уровня подразделения (Подразделение МО)
	Руководитель ЦАОП/ПОК/ПОО (подразделения МО).


	Информационный поток
Таблица 10. Информационные потоки Подсистемы «Онкология»
	Назначение

	Внутренние потоки ГИС субъекта Российской Федерации

	ИП 1 . Информационный поток между Подсистемой «Онкология» и Подсистемой ЦАМИ
	Использует информацию подсистемы ЦАМИ для получения данных результатов диагностических исследований.

	ИП 2. Информационный поток между Подсистемой «Онкология» и Подсистемой ИЭМК
	Использует информацию подсистемы ИЭМК, как альтернативу получения информации из МИС МО в случае достаточности сведений для Подсистемы «Онкология».

	ИП 3. Информационный поток между Подсистемой
	Использует информацию подсистемы УНП, для обеспечения оптимизации маршрутизации



	Информационный поток
	Назначение

	«Онкология» и Подсистемой УПП
	профильных пациентов при оказании медицинской помощи.

	ИП 4. Информационный поток между Подсистемой «Онкология» и Подсистемой СМП
	Использует информацию подсистемы СМП для получения данных об оказании скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощью (включая санитарноавиационную эвакуацию).

	ИП 5. Информационный поток между Подсистемой «Онкология» и Подсистемой ЛЛО
	Использует информацию обеспечения отдельных категорий граждан, в том числе граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебного питания, медицинскими изделиями пациентам по профилю «онкология», а также планирования соответствующих потребностей.

	ИП 6. Информационный поток между Подсистемой «Онкология» и Подсистемой «Профилактика»
	Использует информацию о своевременном выявлении у пациентов факторов риска развития ЗНО, мониторинга показателей, отражающих степень эффективности первичного звена и врачей специалистов в области профилактики и диагностики ЗНО, осложнений на всех этапах и уровнях оказания медицинской помощи по профилю «онкология».

	ИП 7. Информационный поток между Подсистемой «Онкология» и другими подсистемами ГИС субъекта Российской Федерации
	Использует информацию подсистемы «Лабораторные исследования» для получения результатов лабораторных исследований;
информационное взаимодействие с подсистемой «Телемедицинские консультации»: используется для организации и проведения консультаций с применением телемедицинских технологий при оказании медицинской помощи, врачебных консилиумов и конференций, мероприятий, связанных с процессом трансляции знаний.

	ИП 8. Информационный поток между МИС МО и Подсистемой «Онкология»
	Используется для агрегации медицинской информации о пациенте на всех этапах и уровнях оказания медицинской помощи, в том числе с применением телемедицинских



	Информационный поток
	Назначение

	
	технологий.

	Информационные потоки между ГИС субъекта Российской Федерации и Федеральными системами

	ИП 9. Информационный поток между ГИС субъекта Российской Федерации и подсистемами ЕГИСЗ - ФР НСИ, ФРМО, ФРМР
	Использует нормативно-справочную информацию и информацию федеральных регистров в сфере здравоохранения в субъекте Российской Федерации.

	ИП 10. Информационный поток между ГИС субъекта Российской Федерации и ВИМИС «Онкология»
	Используется для повышения эффективности управления всей вертикалью онкологической службы и качества оказания медицинской помощи пациентам по профилю «онкология»; для обеспечения субъекта Российской Федерации необходимыми клиническими рекомендациями и дополнительными инструментами, помогающими оптимизировать медицинскую службу оказания помощи пациентам по профилю «онкология».



3.3 [bookmark: bookmark781][bookmark: bookmark771]Развертывание и развитие Подсистемы
В процессе создания Подсистемы «Онкология» в субъекте Российской Федерации и организации требуемого уровня информационного взаимодействия с ВИМИС «Онкология» основные функциональные требования настоящего документа детализируются в разрабатываемом на их основе Техническом задании на доработку ГИС субъекта Российской Федерации.
При развертывании Подсистемы «Онкология» в субъекте Российской Федерации и подключении к ней всех целевых медицинских организаций8, с учетом перехода на передачу требуемой информации всеми врачами в полном объеме в Подсистему «Онкология» и ВИМИС «Онкология», выделяются несколько стадий, приведенных в таблице, см. Таблица 11.
[bookmark: bookmark791]8 медицинские организации всех форм собственности, участвующие в оказании медицинской помощи по профилю «онкология» или врачи которых могут установить подозрение на наличие ЗНО
	[bookmark: bookmark80]Наименование
стадии
	Описание требований стадии

	[bookmark: bookmark81]ОНКО-Стадия-1.
Стартовая
	Включает9:
1) реализацию основных функций:
Таблица 13. Стартовые функции;
Таблица 14. Базовые функции поддержки процессов;

	
	Таблица 15. Функции поддержки процессов и

	
	клинических рекомендаций;
Таблица 41. Функции расчета показателей

	
	информатизации и цифровой трансформации,

	
	соответствующие индексы и рейтинги медицинских

	
	организаций и врачей;
Таблица 43. Общие технологические функции хранения

	
	и обработки данных.
2) передачу в ВИМИС «Онкология» требуемых сведений в объеме в соответствии с критерием КР-Уровень-1. Обмен в минимальном объеме.

	[bookmark: bookmark82]ОНКО-Стадия-2.
Базовая
	Реализовано дополнительно к ОНКО-Стадия-1:
3) информационное взаимодействие в полном объеме сведений о медицинской помощи в соответствии с критерием КР-Уровень-2. Обмен в полном объеме.

	[bookmark: bookmark83]ОНКО-Стадия-3.
Полная
	Реализовано дополнительно к ОНКО-Стадия-2:
4) информационное взаимодействие в поном объеме сведений о медицинской помощи в соответствии с критерием КР-Уровень-3. Обмен в полном объеме всеми

	
	МО.

	ОНКО-Стадия-4.
Расширенная
	Реализовано дополнительно к ОНКО-Стадия-3: 5) функции:
Таблица 16. Расширенные функции поддержки

	
	процессов;
Таблица 18. Расширенные функции обеспечения

	
	электронных сервисов для пациентов;
Таблица 42. Функции учета показателей информатизации

	
	и цифровой трансформации по профилю «онкология» для



[bookmark: bookmark841]9 функции, обеспечивающие взаимодействие с ВИМИС, реализуются в соответствии с требованиями Протокола ВИМИС, а прочие функции, используемые на уровне субъекта Российской Федерации, реализуются в соответствии с требованиями технического задания, разрабатываемого в субъекте Российской Федерации на основе требований настоящих МР
	Наименование
стадии
	Описание требований стадии

	
	граждан и социального рейтинга;
6) информационное взаимодействие в расширенном объеме сведений о медицинской помощи с получением информации о движении пациентов между МО различных субъектов Российской Федерации через ВИМИС «Онкология» и сведений об оказанной медицинской помощи в соответствии с критерием КР- Уровень-4. Обмен в расширенном объеме всеми МО с

	
	другими субъектами РФ.


	Критерий
	Требования объема взаимодействия

	[bookmark: bookmark86]КР-Уровень-1.
Обмен в
минимальном
объеме
	1) обеспечена передача видов медицинских документов и
их полей в объеме требований Протокола ВИМИС;
2) не менее 50% целевых медицинских организаций10 подключены и используют возможности Подсистемы «Онкология».

	[bookmark: bookmark87]КР-Уровень-2.
Обмен в полном объеме
	Дополнительно к требованиям КР-Уровень-1:
3) 100% случаев оказания медицинской помощи по профилю онкология от переданных в Региональный раковый регистр и
дополнительный критерий - 100% случаев оказания медицинской помощи по профилю онкология от объема выставленных по ОМС счетов - по медицинским организациям, участвующим в Территориальной программе ОМС субъекта Российской Федерации;



[bookmark: bookmark881]10медицинские организации государственной и муниципальной систем здравоохранения субъекта Российской Федерации (включая территориально-выделенные структурные подразделения медицинских организаций государственной и муниципальной систем здравоохранения субъекта Российской Федерации), участвующие в оказании медицинской помощи по профилю «онкология» или врачи которых могут установить подозрение на наличие ЗНО

	Критерий
41
	Требования объема взаимодействия

	[bookmark: bookmark89]КР-Уровень-3.
Обмен в полном объеме всеми МО
	Дополнительно к требованиям КР-Уровень-2:
4) 100% целевых медицинских организаций11 подключены и используют возможности Подсистемы «Онкология».

	[bookmark: bookmark90]КР-Уровень-4.
Обмен в расширенном объеме всеми МО с другими субъектами РФ
	Дополнительно к требованиям КР-Уровень-3:
5) в МИС МО обеспечено получение информации о случаях оказания медицинской помощи по профилю онкология в МО других субъектов Российской Федерации, причем по всем иным субъектам федерального округа РФ выполняется критерий КР-Уровень-2. Обмен в полном объеме.


	№
[bookmark: bookmark911]В таблицах, см. Таблица 13 - Таблица 18 приведены группы реализуемых функций Подсистемы «Онкология», сформированные из обоснования в разделе 2. Анализ процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» и цифровая трансформация с дополнением необходимых обеспечивающих функций. Из приведенных в указанных таблицах функций Ф 1 - Ф 80, функции, которые являются рекомендованными, отмечены как «(рек)» в конце наименования функции, что связано с ограничениями формализации проверки исполнения порядков проведения медицинской реабилитации, диспансерного наблюдения или оказания паллиативной помощи. В указанных таблицах приводятся активные ссылки на функции, описанные подробно в разделе 4. Рекомендации по функциональным возможностям Подсистемы «Онкология».
Таблица 13. Стартовые функции
п/п
	Стартовые функции

	1
	Ф 46. Функции получения первичной информации МИС МО



[bookmark: bookmark921]11 медицинские организации всех форм собственности (включая территориальновыделенные структурные подразделения медицинских организаций государственной и муниципальной систем здравоохранения субъекта Российской Федерации), участвующие в оказании медицинской помощи по профилю «онкология» или врачи которых могут установить подозрение на наличие ЗНО
	№
п/п
	Стартовые функции

	2
	Ф 52. Получение справочников ФРНСИ

	[bookmark: bookmark93]3
	Ф 55. Передача данных об оказанной медицинской помощи в ВИМИС

	
	«Онкология»


	№
Таблица 14. Базовые функции поддержки процессов
п/п
	Базовые функции

	1
	Ф 4. Получение из ФРНСИ справочников онконастороженности (о

	
	симптомах и факторах риска).

	2
	Ф 5. Поддержка врачебного решения путем обращения к справочникам

	
	онконастороженности.

	3
	Ф 7. Предоставление МИС МО информации из справочников

	
	онконастороженности.

	4
	Ф 8. Предоставление обобщенных сведений о пациентах с

	
	подозрениями на онкозаболевания и фактических данных по

	
	подтвержденным диагнозам.

	5
	Ф 9. Ведение региональной схемы маршрутизации.

	6
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических

	
	исследованиях и маршрутизации пациента на основании порядка

	
	оказания медицинской помощи по профилю «онкология», клинических

	
	рекомендаций и регионального порядка маршрутизации

	
	- в части поддержки регионального порядка маршрутизации.

	7
	Ф 12. Предоставление обобщенных сведений о доступности и

	
	фактических сроках ожидания диагностических мероприятий.

	8
	Ф 15. Просмотр результатов диагностических мероприятий.

	9
	Ф 18. Мониторинг сроков диагностики и начала лечения пациентов с

	
	подозрениями на онкозаболевания.

	10
	Ф 19. Просмотр результатов лабораторных исследований.

	11
	Ф 20. Просмотр результатов инструментального исследования.

	12
	Ф 21. Просмотр протокола врачебной комиссии, включая

	
	структурированную запись диагноза и план ведения пациента.

	13
	Ф 22. Просмотр результатов проведения хирургического лечения.

	14
	Ф 31. Предоставление врачу-онкологу ПОК (ПОО, ЦАОП) информации

	
	о пациентах, подлежащих взятию под диспансерное наблюдение.

	15
	Ф 32. Предоставление обобщенных сведений сведений об исполнении



	№
п/п
	Базовые функции

	
	порядка проведения диспансерного наблюдения пациентов с

	
	онкологическими заболеваниями (рек).

	16
	Ф 41. Информационное обеспечение проведения дистанционных

	
	консультаций врач-врач.

	17
	Ф 42. Информационное обеспечение проведения дистанционных

	
	врачебных консилиумов.

	18
	Ф 43. Поддержка дистанционного взаимодействия врача с пациентом

	
	вне медицинской организации.

	19
	Ф 50. Функции получения данных от других подсистем ГИС субъекта

	
	Российской Федерации.

	20
	Ф 47. Агрегация информации МИС МО.

	21
	Ф 48. Навигация по медицинской информации пациента.

	22
	Ф 49. Ведение регистра пациентов с ЗНО.

	23
	Ф 58. Мониторинг выполнения маршрута пациента.

	24
	Ф 59. Отображение результатов контроля соответствия маршрута

	
	пациента требованиям порядков оказания медицинской помощи.

	25
	Ф 60. Мониторинг ухудшения состояния здоровья пациентов.

	[bookmark: bookmark94]26
	Ф 61. Предоставление списков пациентов, для которых не выполнены

	
	показатели качества оказания медицинской помощи.


	№
п/п
	Функции поддержки процессов и клинических рекомендаций

	1
	Ф 1. Получение списков жителей, подлежащих скринингу, в том числе

	
	путем взаимодействия с информационными системами других

	
	ведомств.

	2
	Ф 2. Просмотр результатов скрининга для каждого вида скрининга.

	3
	Ф 10. Загрузка структурированных клинических рекомендаций и

	
	порядков оказания медицинской помощи из ВИМИС «Онкология».

	4
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о необходимых диагностических

	
	исследованиях и маршрутизации пациента на основании порядка

	
	оказания медицинской помощи по профилю «онкология», клинических

	
	рекомендаций и регионального порядка маршрутизации

	
	- в полном объеме.



	№
п/п
	Функции поддержки процессов и клинических рекомендаций

	5
	Ф 13. Предоставление врачу сведений о соответствии клиническим

	
	рекомендациям проведенных диагностических исследований и лечения

	
	

	6
	Ф 14. Предоставление обобщенных сведений о соответствии

	
	клиническим рекомендациям проведенных диагностических

	
	исследований и лечения онкологических заболеваний.

	7
	Ф 17. Выявление и уведомление о нарушениях сроков оказания

	
	медицинской помощи при ЗНО при диагностике и лечении пациентов с

	
	онкозаболеваниями.

	8
	Ф 23. Предоставление врачу сведений о результатах лечения

	
	пациентов, в лечении которых он принимал участие (рек).

	9
	Ф 25. Получение от ВИМИС «Онкология» уведомления о неверном

	
	выборе тактики обследования и лечения.

	10
	Ф 26. Получение от ВИМИС «Онкология» уведомления об отклонении

	
	от планов обследования и лечения пациента.

	11
	Ф 27. Получение от ВИМИС «Онкология» рекомендаций при

	
	выявлении нарушений выбора тактики обследования и лечения.

	12
	Ф 29. Предоставление обобщенных сведений об исполнении порядка

	
	проведения медицинской реабилитации пациентов с онкологическими

	
	заболеваниями (рек).

	13
	Ф 36. Предоставление обобщенных сведений об исполнении порядка

	
	проведения паллиативной медицинской помощи пациентам с

	
	онкологическими заболеваниями (рек).

	14
	Ф 37. Определение соответствия фактического оказания пациентам

	
	паллиативной медицинской помощи установленным порядкам (рек).

	15
	Ф 38. Предоставление обобщенных сведений о доле видов

	
	заболеваний, для которых доступны клинические рекомендации в

	
	структурированном виде.

	16
	Ф 39. Поддержка ведения методической базы об организации и сроках

	
	оказания медицинской помощи по профилю.

	17
	Ф 40. Передача данных клинических рекомендаций и маршрутов в

	
	МИС МО.

	18
	Ф 62. Предоставление обобщенных сведений о показателях

	
	эффективности и результатах лечения онкологических заболеваний на

	
	основе первичных данных.

	19
	Ф 63. Предоставление обобщенных сведений о доступности и загрузке



	№
п/п
	Функции поддержки процессов и клинических рекомендаций

	
	ресурсов здравоохранения.

	[bookmark: bookmark95]20
	Ф 64. Формирование статистических форм федерального наблюдения.


	№
Таблица 16. Расширенные функции поддержки процессов
п/п
	Расширенные функции

	1
	Ф 3. Представление обобщенных сведений об объемах и результатах

	
	скрининговых мероприятий для организатора здравоохранения.

	2
	Ф 6. Передача информации об онконастороженности по пациенту в

	
	ВИМИС «Онкология» (рек).

	3
	Ф 16. Запрос в ВИМИС «Онкология» сведений о заболевании пациента,

	
	его диагностике и лечении в медицинских организациях других

	
	субъектов Российской Федерации и предоставление врачу.

	4
	Ф 28. Предоставление доступа специалистам-онкологам к реестру

	
	клинических исследований.

	5
	Ф 30. Определение доли пациентов, проходящих медицинскую

	
	реабилитацию, от общего числа больных ЗНО, получающих

	
	специализированное лечение (рек).

	6
	Ф 33. Определение соответствия проведенного объема диагностических

	
	мероприятий требованиям порядка диспансерного наблюдения (рек).

	7
	Ф 34. Уведомление участковых врачей о выписке из стационара

	
	пациентов, нуждающихся в наркотическом обезболивании.

	8
	Ф 35. Контроль своевременности наркотического обезболивания.

	9
	Ф 53. Сверка данных об умерших пациентах с внешними источниками

	
	(рек).

	10
	Ф 54. Передача данных об умерших пациентах после сверки в ВИМИС

	
	«Онкология».

	11
	Ф 56. Просмотр данных по ресурсным показателям от ВИМИС

	
	«Онкология».

	12
	Ф 57. Просмотр списков из регистра пациентов.

	13
	Ф 51. Предоставление данных в аналитическую подсистему ГИС

	
	субъекта Российской Федерации.



	№
п/п
	Обеспечивающие функции

	1
	Ф 74. Установка правил валидации данных.

	2
	Ф 75. Определение правил отбора данных.

	3
	Ф 76. Протоколирование сведений о предоставлении доступа и об

	
	операциях с документами.

	4
	Ф 77. Просмотр сведений о предоставлении доступа и об операциях с

	
	документами.

	5
	Ф 78. Управление учётными записями пользователей.

	6
	Ф 79. Управление ролями пользователей и разграничениями доступа.

	[bookmark: bookmark97]7
	Ф 80. Конфигурирование АРМ пользователей.

	для
	Таблица 18. Расширенные функции обеспечения электронных сервисо пациентов

	№
п/п
	Расширенные функции

	1
	Ф 44. Предоставление пациенту списка необходимых действий и

	
	напоминаний в соответствии с назначениями врача.

	2
	Ф 45. Обратная связь от пациента о выполнении необходимых действий

	
	в соответствии с назначениями врача.



Кроме перечисленных в таблице, см. Таблица 18. Расширенные функции обеспечения электронных сервисов для пациентов, в дальнейшем потребуется расширение функциональности для обеспечения взаимодействия с пациентом через отображение маршрутизации (путь пациента), назначений и другой информации и сервисов через личный кабинет пациента «Моё здоровье» на ЕПГУ и/или на региональном портале.
	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark101]Ф 1. Получение списков жителей, подлежащих скринингу, в том числе путем взаимодействия с информационными системами других ведомств
	Получение списков жителей, подлежащих скринингу, диспансеризации и профилактическим медицинским осмотрам для выявления онкологических заболеваний, в том числе, путем взаимодействия с информационными системами других ведомств, на основании утвержденных в субъекте Российской Федерации Порядков проведения скрининговых мероприятий. При формировании списка пациентов используются сведения о поле, возрасте жителя, страховании и прикреплении по ОМС, наличии у него факторов риска развития злокачественных новообразований.
Обеспечивается доступность сформированного списка для МИС МО, ответственных за проведение скрининговых мероприятий, в соответствии с Порядками.

	2
	[bookmark: bookmark102]Ф 2. Просмотр результатов скрининга для каждого вида скрининга
	Получение (в рамках Ф 46. Функции получения первичной информации МИС МО) и просмотр результатов диагностических мероприятий, проведенных в рамках скрининга злокачественных новообразований или в рамках диспансеризации и профилактических медицинских осмотров для выявления онкологических заболеваний.

	3
	[bookmark: bookmark103]Ф 3. Представление обобщенных сведений об объемах и результатах скрининговых мероприятий для организатора здравоохранения
	На основании данных, полученных от МИС МО, расчёт и предоставление организаторам здравоохранения региона в соответствии с их зоной ответственности:
· показателей заболеваемости онкологическими заболеваниями;
· доли ложноотрицательных и ложноположительных результатов диагностических исследований в процессе



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	скрининга;
· охват населения скринингом на опухолевую патологию (для каждой локализации, входящей в программу скрининга);
· доля онкозаболеваний выявленных на I и II стадии;
· доля пациентов с впервые в жизни установленным диагнозом онкозаболевания в ходе скрининговых мероприятий, диспансеризации и профилактических медицинских осмотров для выявления онкологических заболеваний,
см. также Таблица 40.


	№
[bookmark: bookmark1041]Таблица 20. Функции поддержки процесса выявления подозрений на онкозаболевание
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark106][bookmark: bookmark105]Ф 4. Получение из ФРНСИ справочников онконастороженности (о симптомах и факторах риска)
	Получение справочников о симптомах и факторах риска в части онконастороженности из подсистемы ФРНСИ ЕГИСЗ.

	2
	Ф 5. Поддержка врачебного решения путем обращения к справочникам онконастороженности
	Предоставление врачу сведений о симптомах, значимых для определения возможности наличия у пациента злокачественного новообразования с использованием справочника онконастороженности Ф 4 по запросу на основе сведений, полученных из региональной ИЭМК и МИС МО, применительно к конкретному пациенту. Получение подтверждения или отказа врача от применения симптомов или факторов риска в части онконастороженности.

	3
	[bookmark: bookmark107]Ф 6. Передача информации об онконастороженности по пациенту в ВИМИС «Онкология» (рек)
	Передача информации об онконастороженности по пациенту (симптомы, факторы) из Подсистемы «Онкология» в ВИМИС «Онкология», в случае наличия требования передачи в Протоколе ВИМИС.

	4
	[bookmark: bookmark108]Ф 7. Предоставление МИС МО информации из справочников онконастороженности
	Предоставление МИС МО сервиса, показывающего симптомы, значимые для определения возможности наличия у пациента злокачественного новообразования - на основе



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	справочника из Ф 4 и из Подсистемы «Онкология».

	5
	[bookmark: bookmark109]Ф 8. Предоставление обобщенных сведений о пациентах с подозрениями на онкозаболевания и фактических данных по подтвержденным диагнозам
	Расчет доли подтвержденных подозрений на онкозаболевание, проверка на нахождение в целевом диапазоне, установленном на региональном и/или федеральном уровне для контроля показателя онконастороженности в разрезе медицинских организаций и врачей, см. также Таблица 40.
Пояснение: ожидаемый процент подтвержденных подозрений на онкозаболевание (отношение количества подозрений к количеству подтвержденных случаев заболеваний). Низкий процент свидетельствует о недостаточной настороженности врача, а высокий - об избыточном количестве подозрений на онкозаболевание, которые не подтверждаются в дальнейшем.


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark111]Ф 9. Ведение региональной схемы маршрутизации
	Обеспечено ведение типовых маршрутов пациентов в соответствии с установленными в субъекте Российской Федерации порядками маршрутизации. Используется для предоставления сведений о том, куда и в какие сроки необходимо направить данного пациента в соответствии с его местом проживания и статусом ведения заболевания, см. Ф 11.

	2
	[bookmark: bookmark112][bookmark: bookmark113]Ф 10. Загрузка структурированных клинических рекомендаций и порядков оказания медицинской помощи из ВИМИС «Онкология»
	Загрузка структурированных клинических рекомендаций и структурированных порядков оказания медицинской помощи по профилю «онкология» (в соответствии с Норм. 7, который содержит в себе требования, в том числе, по срокам) из ВИМИС «Онкология».

	3
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о
	Автоматический подбор рекомендаций по диагностике и лечению пациентов с



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	необходимых диагностических исследованиях и маршрутизации пациента на основании порядка оказания медицинской помощи по профилю «онкология», клинических рекомендаций и регионального порядка маршрутизации
	онкологическими заболеваниями на основании порядка оказания медицинской помощи по профилю «онкология», клинических рекомендаций и регионального порядка маршрутизации, включая подбор клинической рекомендации на основе кода диагноза по МКБ- 10 и данных клинического случая:
о выданных направлениях на консультации, плановые госпитализации, диагностические исследования и процедуры;
о назначенной и полученной пациентом терапии, включая данные о лекарственных препаратах и дозировках;
о проведенных манипуляциях, включая диагностические исследования, хирургические вмешательства;
о показателях состояния пациента, включая результаты диагностических исследований, текущей стадии и форме заболевания.
Сведения предоставляются как в собственном интерфейсе, так и в виде сервиса для МИС МО.

	4
	[bookmark: bookmark114]Ф 12. Предоставление обобщенных сведений о доступности и фактических сроках ожидания диагностических мероприятий
	Предоставление организатору здравоохранения сведений (самостоятельно или с использованием информации, полученной от иных подсистем ГИС субъекта Российской Федерации):
· о возможности записи на консультации и исследования, определенные клиническими рекомендациями по ведению пациентов с подозрениями или установленными диагнозами онкологических заболеваний;
· о фактических сроках ожидания диагностических мероприятий для всех пациентов с подозрениями установленными диагнозами онкологических заболеваний,
см. также Таблица 40.

	5
	[bookmark: bookmark115]Ф 13. Предоставление врачу сведений о соответствии клиническим
	Формирование на основании данных из региональной ИЭМК пациента и отображение сведений о соответствии клиническим рекомендациям проведенных диагностических



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	рекомендациям проведенных диагностических исследований и лечения
	исследований и лечения, о возможных отклонениях от порядков оказания медицинской помощи и клинических рекомендаций.
Функция предоставляет программный интерфейс для использования его МИС МО и обеспечения возможности врачу воспользоваться данной функцией в пользовательском интерфейсе МИС МО.

	6
	[bookmark: bookmark116]Ф 14. Предоставление обобщенных сведений о соответствии клиническим рекомендациям проведенных диагностических исследований и лечения
онкологических
[bookmark: bookmark117]заболеваний
	Расчет на основании сведений из региональной ИЭМК пациента и отображение для организаторов здравоохранения статистических сведений о соответствии клиническим рекомендациям проведенных диагностических исследований и лечения онкологических заболеваний.

	7
	Ф 15. Просмотр результатов диагностических мероприятий
	Получение (в рамках Ф 46. Функции получения первичной информации МИС МО) и просмотр структурированной информации от МИС МО о диагностических мероприятиях, в соответствии с требованиями к минимальному составу структурированных данных (Протокол ВИМИС).

	8
	[bookmark: bookmark118]Ф 16. Запрос в ВИМИС «Онкология» сведений о
заболевании пациента, его диагностике и лечении в медицинских организациях других субъектов Российской Федерации и предоставление врачу
	Запрос в ВИМИС «Онкология» и получение полных сведений о ведении пациента с подозрением или установленным диагнозами онкологических заболеваний от всех регионов РФ, включая федеральные организации и НМИЦ для предоставления врачу.

	9
	Ф 41.
Информационное
	См. Таблица 27. Функции обеспечения дистанционных врачебных консультаций.

	
	обеспечение
проведения
	



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	дистанционных консультаций врач- врач
	

	10
	Ф 42.
Информационное
	См. Таблица 27. Функции обеспечения дистанционных врачебных консультаций.

	
	обеспечение
проведения
дистанционных
врачебных
консилиумов
	

	11
	[bookmark: bookmark120]Ф 17. Выявление и уведомление о нарушениях сроков оказания медицинской помощи при ЗНО при диагностике и лечении пациентов с онкозаболеваниями
	Выявление нарушений сроков оказания медицинской помощи при злокачественных новообразованиях на всех этапах диагностики и лечения, своевременное уведомление о выявленных нарушениях пользователей Подсистемы «Онкология» в соотвтествии с ролевой моделью, см. Таблица 9.

	12
	Ф 18. Мониторинг сроков диагностики и начала лечения пациентов с подозрениями на онкозаболевания
	Предоставление организатору здравоохранения сведений о фактических сроках диагностики, в том числе по этапам маршрутизации, см. также Таблица 40.


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 18. Мониторинг сроков диагностики и начала лечения пациентов с подозрениями на онкозаболевания
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с зоной ответственности сведений о сроках начала лечения от момента установления онкологического заболевания, а также сроках лечения, см. также Таблица 40.

	2
	[bookmark: bookmark122]Ф 19. Просмотр результатов лабораторных исследований
	Просмотр информации от МИС МО о результатах проведенных лабораторных и патоморфологических исследований, в том числе в виде структурированных электронных медицинских документов.

	3
	[bookmark: bookmark123]Ф 20. Просмотр результатов
	Просмотр информации от МИС МО о результатах проведенных исследований,



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	инструментального
исследования
	консультаций, в том числе в виде структурированных электронных медицинских документов.

	4
	[bookmark: bookmark124]Ф 21. Просмотр протокола врачебной комиссии, включая структурированную запись диагноза и план ведения пациента
	Получение (в рамках Ф 46. Функции получения первичной информации МИС МО) от МИС МО третьего уровня и просмотр структурированной информации о решении врачебной комиссии, в соответствии с требованиями к минимальному составу структурированных данных (Протокол ВИМИС).

	5
	[bookmark: bookmark125]Ф 22. Просмотр
результатов
проведения
хирургического
лечения
	Получение (в рамках Ф 46. Функции получения первичной информации МИС МО) от МИС МО второго и третьего уровня и просмотр структурированной информации о хирургическом лечении, в соответствии с требованиями к минимальному составу структурированных данных (Протокол ВИМИС).

	6
	Ф 41.
Информационное
	См. Таблица 27. Функции обеспечения дистанционных врачебных консультаций.

	
	обеспечение проведения дистанционных консультаций врач- врач
	

	7
	Ф 42.
Информационное
	См. Таблица 27. Функции обеспечения дистанционных врачебных консультаций

	
	обеспечение
проведения
дистанционных
врачебных
консилиумов
	

	8
	Ф 43. Поддержка дистанционного взаимодействия врача с пациентом вне медицинской организации
	Поддержка взаимодействия с пациентом во время его пребывания вне медицинской организации:
- получение от пациента ключевых сведений о состоянии его здоровья в период пребывания вне медицинской организации, в частности, в послеоперационном периоде (пояснения: опросник или анкета, направляемая пациенту или заполняемая в личном кабинете пациента с регистрацией сведений о побочных эффектах медикаментов, неожиданных симптомах, предоставление врачу агрегированных и



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	детальных сведений об ответах от его пациентов). См. Таблица 28.

	9
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о
	См. Ф 11, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	необходимых диагностических исследованиях и маршрутизации пациента на основании порядка оказания медицинской помощи по профилю «онкология», клинических рекомендаций и регионального порядка маршрутизации
	онкозаболевание.

	10
	Ф 17. Выявление и уведомление о нарушениях сроков оказания медицинской помощи при ЗНО при диагностике и лечении пациентов с онкозаболеваниями
	Выявление нарушений сроков оказания медицинской помощи при злокачественных новообразованиях на всех этапах диагностики и лечения, своевременное уведомление о выявленных нарушениях

	11
	Ф 23. Предоставление врачу сведений о результатах лечения пациентов, в лечении которых он принимал участие (рек)
	Предоставление врачу сведений о пациентах, в диагностике и лечении которых он принимал участие, в том числе, показателей выживаемости и смертности для таких пациентов.

	12
	Ф 13. Предоставление врачу сведений о
	См. Ф 13, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	соответствии
клиническим
рекомендациям
проведенных
диагностических
исследований и
лечения
	онкозаболевание.

	13
	Ф 14. Предоставление
	См. Ф 14, Таблица 21. Функции поддержки



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	обобщенных сведений
	процесса диагностики при подозрении на

	
	о соответствии
клиническим
рекомендациям
проведенных
диагностических
исследований и
лечения
онкологических
заболеваний
	онкозаболевание.

	14
	[bookmark: bookmark127]Ф 24. Уведомление врача о неверном выборе тактики обследования и лечения
	Контроль и уведомление врача о выявленном неверном выборе тактики обследования и лечения и схемы лекарственной терапии для пациента, в рамках клинических рекомендаций и утвержденных схем обследования и лечения в них.

	15
	[bookmark: bookmark128]Ф 25. Получение от ВИМИС «Онкология» уведомления о неверном выборе тактики обследования и лечения
	Получение от ВИМИС «Онкология» уведомления о выявленном неверном выборе тактики обследования и лечения и схемы лекарственной терапии для пациента, в рамках клинических рекомендаций и утвержденных схем обследования и лечения в них.
В случае если уведомление приходит из ВИМИС «Онкология», но не срабатывает Ф 24, то может проводиться проверка и, при необходимости, корректировка региональной схемы маршрутизации.

	16
	[bookmark: bookmark129][bookmark: bookmark130]Ф 26. Получение от ВИМИС «Онкология» уведомления об отклонении от планов обследования и лечения пациента
	Получение от ВИМИС «Онкология» уведомления, на основании формата методологического контроля (таймлайна), об отклонении от планов обследования и лечения пациента.

	17
	[bookmark: bookmark131]Ф 27. Получение от ВИМИС «Онкология» рекомендаций при выявлении нарушений выбора тактики обследования и лечения
	Получение от ВИМИС «Онкология» рекомендаций при выявлении нарушений тактики обследования и лечения, схемы лекарственной терапии, отклонении от планов обследования и лечения.

	18
	Ф 28. Предоставление доступа
	Предоставление доступа специалистов-онкологов к реестру клинических исследований с целью



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	специалистам- онкологам к реестру клинических исследований (рек)
	привлечения пациентов к новым методам диагностики, лечения, медицинской реабилитации в области онкологии с использованием функции ВИМИС «Онкология».


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 43. Поддержка дистанционного взаимодействия врача с пациентом вне медицинской организации
	Обеспечение врачу возможности (самостоятельно или с использованием иных подсистем ГИС субъекта Российской Федерации, ЕПГУ или иных систем) дистанционного взаимодействия с пациентом во время проведения медицинской реабилитации вне медицинской организации:
· предоставить пациенту методические материалы для самостоятельных занятий;
· получать от пациента сведения о проведении им самостоятельных занятий.

	2
	[bookmark: bookmark134]Ф 29. Предоставление обобщенных сведений об исполнении порядка проведения медицинской реабилитации пациентов с онкологическими заболеваниями (рек)
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с его зоной ответственности: в динамике, в разбивке по медицинским организациям и врачам:
· сведений о результатах проведения медицинской реабилитации;
· сведений о соответствии проводимой медицинской реабилитации установленным Порядкам.

	3
	[bookmark: bookmark135]Ф 30. Определение доли пациентов, проходящих
	Определение доли пациентов, проходящих 1-й и 2-й этапы медицинской реабилитации, от общего числа больных ЗНО, получающих



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	[bookmark: bookmark136]медицинскую реабилитацию, от общего числа больных ЗНО, получающих специализированное лечение (рек)
	специализированное лечение (объем мероприятий по медицинской реабилитации определяется каждому пациенту индивидуально).


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark137]Ф 31. Предоставление врачу-онкологу ПОК (ПОО, ЦАОП) информации о пациентах, подлежащих взятию под диспансерное наблюдение
	Предоставление врачу-онкологу ПОК (ПОО, ЦАОП) сведений о пациентах, завершивших лечение (или после установления соответствующего диагноза) и подлежащих взятию под диспансерное наблюдение.

	2
	Ф 44. Предоставление пациенту списка необходимых действий и напоминаний в соответствии с назначениями врача
	Обеспечение информирования пациентов о необходимости пройти диагностические мероприятия в рамках диспансерного наблюдения (самостоятельно, с помощью подсистем ГИС субъекта Российской Федерации, ЕПГУ или иных систем). См. Таблица 28.

	3
	[bookmark: bookmark139]Ф 32. Предоставление обобщенных сведений сведений об исполнении порядка проведения диспансерного наблюдения пациентов с онкологическими заболеваниями (рек)
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с его зоной ответственности, в динамике, в разбивке по медицинским организациям и врачам:
· сведений о результатах проведения диспансерного наблюдения;
· сведений о соответствии проводимого диспансерного наблюдения Порядку диспансерного наблюдения.
См. Норм. 17.

	4
	Ф 33. Определение
соответствия
проведенного объема
диагностических
мероприятий
требованиям порядка
диспансерного
	Ведение справочников, определяющих порядок прохождения диспансерного наблюдения пациентом, завершившим лечение онкологического заболевания.
Расчет соответствия фактически проводимого пациентам объема диагностических мероприятий требованиям порядка диспансерного наблюдения.




	№
58
[bookmark: bookmark140]п/п
	Функция
	Пояснения

	
	наблюдения (рек)
	


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark141]Ф 34. Уведомление участковых врачей о выписке из
стационара пациентов, нуждающихся в наркотическом обезболивании
	В случае отметки врачом стационара в МИС МО, что пациент после выписки из стационара может нуждаться в наркотическом обезболивании, предоставление в МИС МО участковому врачу уведомления о предстоящей выписке из стационара прикрепленного к его участку пациента, который может нуждаться в наркотическом обезболивании с указанием перечня и дозы назначенных пациенту наркотических препаратов (в случае их назначения).

	2
	[bookmark: bookmark142]Ф 35. Контроль своевременности наркотического обезболивания
	Предоставление в МИС МО участковому врачу уведомления о некачественной (несвоевременной) противоболевой помощи: посещение пациента с болевым синдромом должно быть не реже 1 раза в 10 дней.

	3
	[bookmark: bookmark144][bookmark: bookmark143]Ф 36. Предоставление обобщенных сведений об исполнении порядка проведения паллиативной медицинской помощи пациентам с онкологическими заболеваниями (рек)
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с его зоной ответственности: в динамике, в разбивке по медицинским организациям и врачам сведений о соответствии оказываемой паллиативной медицинской помощи установленным порядкам.

	4
	Ф 37. Определение соответствия фактического оказания пациентам паллиативной медицинской помощи установленным порядкам (рек)
	Ведение справочников, определяющих порядок оказания паллиативной медицинской помощи пациентам, которым такая помощь показана. Расчет соответствие фактически оказываемой паллиативной медицинской помощи установленным порядкам.


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 9. Ведение региональной схемы
	См. Ф 9, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	маршрутизации
	онкозаболевание.

	2
	Ф 10. Загрузка структурированных
	См. Ф 10, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	клинических рекомендаций и порядков оказания медицинской помощи из ВИМИС «Онкология»
	онкозаболевание.

	3
	Ф 11. Предоставление врачу сведений о
	См. Ф 11, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	необходимых диагностических исследованиях и маршрутизации пациента на основании порядка оказания медицинской помощи по профилю «онкология», клинических рекомендаций и регионального порядка маршрутизации
	онкозаболевание.



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	4
	Ф 28. Предоставление доступа
	См. Ф 28, Таблица 22. Функции поддержки процесса лечения пациента с установленным

	
	специалистам- онкологам к реестру клинических исследований
	онкозаболеванием.

	5
	[bookmark: bookmark147]Ф 38. Предоставление обобщенных сведений о доле видов заболеваний, для которых доступны клинические рекомендации в структурированном виде
	Предоставление информации организатору здравоохранения регионального уровня по профилю «онкология» для контроля количества и состава видов онкологических заболеваний, для которых в справочниках клинических рекомендаций оформлены условия применения рекомендаций, с разбивкой:
· получены из ВИМИС;
· вручную внесены в Подсистему «Онкология» ГИС субъекта Российской Федерации.

	6
	[bookmark: bookmark148]Ф 39. Поддержка ведения методической базы об организации и сроках оказания медицинской помощи по профилю
	Возможность внесения дополнительных требований по исполнению Порядков оказания медицинской помощи по профилю на основании нормативно-правовых актов ОИВ в сфере охраны здоровья субъекта Российской Федерации

	7
	[bookmark: bookmark149]Ф 40. Передача данных клинических рекомендаций и маршрутов в МИС МО
	Передача клинических рекомендаций и маршрутов по запросу МИС МО в соответствии с Протоколом ВИМИС.


	№
4.2 [bookmark: bookmark1501]Общие функции поддержки процессов телемедицинских консультаций и дистанционного взаимодействия с пациентом
Таблица 27. Функции обеспечения дистанционных врачебных
[bookmark: bookmark1511]консультаций
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark152]Ф 41.
Информационное обеспечение проведения дистанционных консультаций врач-
	Обеспечивает оказание медицинской помощи с применением телемедицинских технологий при дистанционном взаимодействии медицинских работников между собой с целью получения заключения медицинского работника сторонней медицинской организации, привлекаемого для



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	врач
	проведения консультации по вопросам оценки состояния здоровья пациента, уточнения диагноза, определения прогноза и тактики медицинского обследования и лечения, целесообразности перевода в специализированное отделение медицинской организации либо медицинской эвакуации, см. Норм. 15.
Подсистема «Онкология» получает результаты телемедицинской консультации (второе мнение) и использует их при формировании истории онкологического заболевания.
Функция реализуется в соответствии с интеграционным профилем ВС 5. Подсистема ТМ.

	2
	[bookmark: bookmark153]Ф 42.
Информационное
обеспечение
проведения
дистанционных
врачебных
консилиумов
	Обеспечивает оказание медицинской помощи с применением телемедицинских технологий при дистанционном взаимодействии медицинских работников между собой с целью получения протокола консилиума врачей по вопросам оценки состояния здоровья пациента, уточнения диагноза, определения прогноза и тактики медицинского обследования и лечения, целесообразности перевода в специализированное отделение медицинской организации либо медицинской эвакуации, см. Норм. 15.
Подсистема «Онкология» получает результаты телемедицинского консилиума и использует их при формировании истории онкологического заболевания.
Функция реализуется в соответствии с интеграционным профилем ВС 5. Подсистема ТМ.


	[bookmark: bookmark154]№
Таблица 28. Функции дистанционного взаимодействия с пациентом
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark155]Ф 43. Поддержка дистанционного
	Обеспечение возможности (самостоятельно или с использованием иных подсистем ГИС



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	взаимодействия врача с пациентом вне медицинской организации
	субъекта Российской Федерации, ЕПГУ или иных систем) дистанционного взаимодействия врача с пациентом, включая:
· получение от пациента сведений об исполнении и неисполнении назначений, появлении симптомов, необходимости консультации;
· рекомендации врача пациенту;
· приглашение на прием, в том числе в дистанционной форме*;
· организацию и оказание медицинской помощи с применением телемедицинских технологий при дистанционном взаимодействии медицинских работников с пациентами и (или) их законными представителями в целях профилактики, сбора, анализа жалоб пациента и данных анамнеза, оценки эффективности лечебно-диагностических мероприятий, медицинского наблюдения за состоянием здоровья пациента; принятия решения о необходимости проведения очного приема врача (осмотра, консультации).

	2
	[bookmark: bookmark156]Ф 44. Предоставление пациенту списка необходимых действий и напоминаний в соответствии с назначениями врача
	Предоставление информации и уведомление пациенту о необходимости записаться на прием или обследование, прийти на прием или обследование.
Предоставление пациенту сведений о назначенных ему лекарственных препаратах, процедурах и иных назначениях, предназначенных для самостоятельного исполнения*.
Предоставление пациенту сведений о плане ведения заболевания, включая, если применимо, целевых значений показателей, а также результатов лабораторных и функциональных исследований, протоколированных медицинским работником результатов осмотра, в том числе результатов телемедицинских



[bookmark: bookmark1571]* Ф 43, Ф 44, Ф 45 реализуются с использованием функциональности личного кабинета пациента (после реализации соответствующего функционала в личном кабинете пациента «Моё здоровье» на ЕПГУ или на региональном портале)
	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	консультаций.

	3
	[bookmark: bookmark158]Ф 45. Обратная связь от пациента о выполнении необходимых действий в соответствии с назначениями врача
	Ответ пациента о выполненных измерениях и действиях в соответствии с назначениями врача для возможности контроля врачом*.


	инфо
4.3 [bookmark: bookmark1591]Обеспечивающие функции поддержки процессов информационного обмена в субъекте Российской Федерации
[bookmark: bookmark1601]Функции поддержки процессов информационного обмена с МИС МО приведены в таблице, см. Таблица 29.
Таблица 29. Функции обмена данными с МИС МО и просмотра
	рмации о пациентах

	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 40. Передача данных клинических
	См. Ф 40, Таблица 26. Функции поддержки процесса применения клинических рекомендаций.

	
	рекомендаций и маршрутов в МИС МО
	

	2
	[bookmark: bookmark161]Ф 46. Функции получения первичной информации МИС МО
	Получение от МИС МО медицинских документов и структурированной информации о пациентах с подозрением и установленными диагнозами ЗНО в объеме достаточном для Ф 55.
Получение информации обеспечивается непосредственно от МИС МО или от других подсистем ГИС субъекта Российской Федерации.

	3
	[bookmark: bookmark162]Ф 47. Агрегация информации МИС МО
	Подсистема агрегирирует информацию и предоставляет ее врачу таким образом, чтобы основные характеристики состояния и лечения пациента были видны сразу, без поиска.
Основные характеристики состояния и лечения обеспечивают расчет показателей медицинской помощи онкобольным, передачу в ВИМИС «Онкология» и предоставление врачу



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	агрегированной информации.

	4
	[bookmark: bookmark163]Ф 48. Навигация по медицинской информации пациента
	Подсистема позволяет врачу после ознакомления со сводной информацией получить более подробные сведения в форме перечня первичных медицинских документов пациента с возможностью просмотра самих первичных документов (Ф 2, Ф 15, Ф 19 - Ф 22).

	5
	Ф 2. Просмотр
	См. Таблица 19. Функции поддержки процесса

	
	результатов скрининга для каждого вида скрининга
	проведения скрининговых мероприятий.

	6
	Ф 15. Просмотр
	См. Таблица 21. Функции поддержки процесса

	
	результатов
	диагностики при подозрении на онкозаболевание.

	
	диагностических
мероприятий
	

	7
	Ф 19. Просмотр
	См. Таблица 22. Функции поддержки процесса

	
	результатов
лабораторных
исследований
	лечения пациента с установленным онкозаболеванием.

	8
	Ф 20. Просмотр
	См. Таблица 22. Функции поддержки процесса

	
	результатов
инструментального
исследования
	лечения пациента с установленным онкозаболеванием.

	9
	Ф 21. Просмотр
	См. Таблица 22. Функции поддержки процесса

	
	протокола врачебной комиссии, включая структурированную запись диагноза и план ведения пациента
	лечения пациента с установленным онкозаболеванием.

	10
	Ф 22. Просмотр
	См. Таблица 22. Функции поддержки процесса

	
	результатов
проведения
хирургического
лечения
	лечения пациента с установленным онкозаболеванием.

	11
	[bookmark: bookmark164]Ф 49. Ведение регистра пациентов с ЗНО
	Учет всех пациентов (идентификация сведений о медицинской помощи и документов, относящихся к одному пациенту, поступивших от разных МО) с установленными целевыми диагнозами (Таблица



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	34. Категории пациентов, оказание медицинской

	
	
	помощи которым подлежит мониторингу и

	
	
	контролю в ВИМИС «Онкология»), подлежащими регистрации в централизованной системе.


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark166]Ф 50. Функции получения данных от других подсистем ГИС субъекта Российской Федерации
	Получение от подсистем ГИС субъекта Российской Федерации медицинской и учетной информации о пациентах с подозрением и установленными диагнозами ЗНО в виде структурированных данных в объеме достаточном для Ф 55.
Используется в виде альтернативы Ф 46, если Подсистема «Онкология» не получает данные МИС МО напрямую.
Получение данных от других подсистем ГИС субъекта Российской Федерации, см. Таблица 8. Информационные системы, задействованные в

	
	
	обеспечении оказания медицинской помощи по

	
	
	профилю «онкология» в субъекте Российской

	
	
	Федерации.

	2
	[bookmark: bookmark167]Ф 51. Предоставление данных в аналитическую подсистему ГИС субъекта Российской Федерации
	В случае, если в регионе действует единая аналитическая подсистема ГИС субъекта Российской Федерации (не включена в таблице, см. Таблица 8, так как не требуется по Норм. 30), Подсистема «Онкология» поставляет в нее рассчитанные значения всех показателей, определенных в данном документе.

	3
	[bookmark: bookmark168]Ф 52. Получение справочников ФРНСИ
	Обеспечивает возможность централизованной актуализации НСИ из ФРНСИ, используемой для кодирования данных при оказании медицинской помощи по профилю «онкология».

	4
	[bookmark: bookmark169]Ф 53. Сверка данных об умерших пациентах с внешними
	Запрос данных об умерших пациентах от других ведомств (при наличии основания и возможности) и сверка с имеющимися данными



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	источниками (рек)
	по учтенным медицинским свидетельствам о смерти.


	[bookmark: bookmark171]№
4.4 [bookmark: bookmark1701]Обеспечивающие функции поддержки взаимодействия и порядок информационного взаимодействия с ВИМИС «Онкология» и МИС МО
Таблица 31. Функции взаимодействия с ВИМИС «Онкология»
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 6. Передача информации об онконастороженности по пациенту в ВИМИС «Онкология»
	См. Ф 6, Таблица 20. Функции поддержки процесса выявления подозрений на онкозаболевание.

	2
	Ф 10. Загрузка структурированных
	См. Ф 10, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	клинических рекомендаций и порядков оказания медицинской помощи из ВИМИС «Онкология»
	онкозаболевание.

	4
	Ф 16. Запрос в ВИМИС «Онкология»
	См. Ф 16, Таблица 21. Функции поддержки процесса диагностики при подозрении на

	
	сведений о заболевании пациента, его диагностике и лечении в медицинских организациях других субъектов Российской Федерации и
	онкозаболевание.



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	предоставление врачу
	

	5
	Ф 25. Получение от
	См. Ф 25, Таблица 22. Функции поддержки

	
	ВИМИС «Онкология»
	процесса лечения пациента с установленным

	
	уведомления о неверном выборе тактики обследования и лечения
	онкозаболеванием

	6
	Ф 26. Получение от
	См. Ф 26, Таблица 22. Функции поддержки

	
	ВИМИС «Онкология»
	процесса лечения пациента с установленным

	
	уведомления об отклонении от планов обследования и лечения пациента
	онкозаболеванием

	7
	Ф 27. Получение от
	См. Ф 27, Таблица 22. Функции поддержки

	
	ВИМИС «Онкология»
	процесса лечения пациента с установленным

	
	рекомендаций при выявлении нарушений выбора тактики обследования и лечения
	онкозаболеванием

	8
	[bookmark: bookmark172]Ф 54. Передача данных об умерших пациентах после сверки в ВИМИС «Онкология»
	Передача данных в ВИМИС «Онкология» об умерших пациентах (при их наличии), установленных при сверке в соответствии с Протоколом ВИМИС, см. Ф 53.

	9
	[bookmark: bookmark173]Ф 55. Передача данных об оказанной медицинской помощи в ВИМИС «Онкология»
	Передача данных в ВИМИС «Онкология» медицинской и учетной информации о пациентах с подозрением и установленными диагнозами ЗНО в виде структурированных данных в соответствии с требованиями Протокола ВИМИС.

	10
	[bookmark: bookmark174]Ф 56. Просмотр данных по ресурсным показателям от ВИМИС «Онкология»
	Просмотр результата анализа данных по ресурсным показателям (кадры, оборудование, другая информация о МО), полученного от ВИМИС «Онкология».



Функции обмена структурированными медицинскими сведениями приведены в таблице, см. Таблица 32.
	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 46. Функции получения первичной
	См. Ф 46, Таблица 29. , см.также Ф 50, Таблица
30. Функции обмена данными с подсистемами

	
	информации МИС МО
	ГИС субъекта Российской Федерации.

	2
	Ф 55. Передача данных об оказанной медицинской помощи в ВИМИС «Онкология»
	См. Ф 55, Таблица 31. Функции взаимодействия с ВИМИС «Онкология».



В Подсистему «Онкология» из ВС 10. МИС МО или из других подсистем ГИС субъекта Российской Федерации передаются медицинские данные по категориям пациентов, оказание медицинской помощи которым подлежит мониторингу и контролю средствами Подсистемы «Онкология», как минимум в объеме, требуемом для ВИМИС «Онкология», в соответствии с актуальной версией Протокола ВИМИС.
Региональный Протокол информационного взаимодействия Подсистемы «Онкология» и ВС 10. МИС МО определяется исполнительным органом государственной власти в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации. Он устанавливает порядок передачи данных от всех медицинских организаций государственной и частной систем здравоохранения субъекта Российской Федерации.
Взаимодействие Подсистемы «Онкология» с ВС 12. ВИМИС «Онкология» организуется на основании следующих требований и принципов:
1. Взаимодействие осуществляется на основании актуальной версии Протокола	ВИМИС,	опубликованной	на	портале
https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/. Требования по составу, объёму передаваемых данных, условиям передачи данных не зависят от формы собственности и ведомственной принадлежности медицинской организации;
	Триггерная точка
	Код
	Полное наименование

	ТТ 1. Осмотр
	1
	Выявление осмотра (консультации) пациента.

	ТТ 2. Исследование
	2
	Выявление диагностических исследований.

	ТТ 3. Направление
	3
	Выявление направления на оказания медицинских услуг.



[bookmark: bookmark1771]12 полный перечень триггерных точек определяется актуальной версией Протокола ВИМИС.
	Триггерная точка
	Код
	Полное наименование

	ТТ 4. Консилиум
	4
	Выявление протокола консилиума врачей (врачебной комиссии).

	ТТ 5.
Госпитализация
	5
	Выявление госпитализации (получение пациентом медицинской помощи в условиях стационара (дневного стационара).

	ТТ 6. ДН
	6
	Выявление диспансерного наблюдения.

	ТТ 7. Амбулаторный случай
	7
	Выявление законченного амбулаторного случая.

	[bookmark: bookmark178]ТТ 8. Прочее
	99
	Выявление прочих документов.


	Наименование
группы
	Код заболевания (состояния) в соответствии с МКБ-10
	Примечание

	1 группа
«Онкологические
заболевания»
	С00-С96; D00-D09
	Для пациентов из данной группы передаются в ВИМИС «Онкология» в полном объеме все медицинские документы, подтверждающие оказание пациенту медицинской помощи в медицинской организации любой формы собственности и ведомственной принадлежности, а именно необходимо предоставить:
· медицинские документы пациента в формате СЭМД за период не менее 36 месяцев включительно, предшествовавших дате установки диагноза, соответствующего кодам МКБ-10 (из графы II);
· все медицинские документы по пациенту в формате СЭМД начиная с даты установки диагноза, соответствующего кодам МКБ-10 (из графы II данной таблицы).

	2 группа
«Предопухолевые
заболевания
	D10.0; D10.1; D10.2; D12.0;
D12.1; D12.2; D12.3;
	Для осуществления мониторинга и контроля своевременности оказания медицинской помощи пациентам данной группы, в ВИМИС



[bookmark: bookmark1791]13 полный перечень категорий пациентов определяется актуальной версией Протокола
ВИМИС

	D12.4;
71
Наименование
группы
Код заболевания (состояния) в соответствии с МКБ-10
Примечание
(состояния) и подозрение на онкологическое заболевание»
	D12.5;
	D12.6

	D12.7;
	D12.8;
	D12.9

	D16.0;
	D16.1;
	D16.2

	D16.3;
	D16.4;
	D16.5

	D16.6;
	D21.0;
	D22.0

	D22.1;
	D22.2;
	D22.3

	D22.4;
	D22.5;
	D22.6

	D22.7;
	D23.9; D24
	; D27

	D30.3;
	D35.0;
	D36.9

	D37.1;
	D37.4;
	D37.5

	D37.6;
	D37.7;
	D37.7

	D37.9;
	D37.9; D38;
	D38.0

	D39.0;
	D39.1;
	D39.7

	D39.9;
	D40.0; D41;
	D41.0

	D44.0;
	D44.8;
	D48.4

	D48.5;
	D48.5;
	D48.6

	D48.7;
	D48.9;
	E04.1

	E04.2;
	E05.0; E06.3;
	E28.2

	E28.3;
	E34.5; G11.3
	; J37.0

	J38.2;
	J38.7; J44.0;
	J96.1

	K04.8;
	K06.8;
	K13.0

	K13.2;
	K22.0;
	K22.2

	K25.4;
	K25.5;
	K25.6

	K25.7;
	K29.4;
	K31.7

	K50.1;
	K51.0;
	K51.2

	K51.3;
	K52.1;
	K52.2

	K52.8;
	K63.5;
	K91.1

	L43.0;
	L43.1;
	L85.8

	M33.1
	M54.1;
	M85.0

	N36.8;
	N40; N41.1;
	N48.0

	N48.1;
	N60.1;
	N60.8

	N80.0;
	N84.0;
	N84.1

	N85.0;
	N85.1; N86;
	N87.1

	N88.8;
	N90.4;
	Q56.3

	Q82.1;
	Q82.5;
	Q85.0

	Q85.1;
	Q85.8;
	Q96.0

	Q96.1;
	Q96.2;
	Q96.3

	Q96.4;
	Q99.1; T66
	



Любой код по МКБ-10, для которого указан признак «Подозрение на
«Онкология»	необходимо
предоставить в полном объеме все медицинские документы в формате СЭМД, подтверждающие получение пациентами медицинских услуг в медицинских организациях любой формы	собственности	и
ведомственной
принадлежности,
начиная с даты установки пациенту
диагноза,
условиям
таблицы.
из
соответствующего
графы II данной

	Наименование
72
группы
	Код заболевания (состояния) в соответствии с МКБ-10
	Примечание

	
	злокачественное новообразование»14
	


	Код
[bookmark: bookmark1801]Таблица 35. Типы структурированных электронных медицинских документов beta-версии (СЭМД beta-версии)15
	Название
	Исходный СЭМД

	SMSV1
	Направление на оказание медицинских услуг
	СЭМД: Направление на госпитализацию, восстановительное лечение, обследование, консультацию
https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/2933

	SMSV2
	Протокол
инструментального
исследования
	СЭМД: Протокол инструментального исследования
https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/3291

	SMSV3
	Протокол лабораторного исследования
	СЭМД: Протокол лабораторного исследования https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/2939

	SMSV4
	Протокол прижизненного патолого-анатомического исследования биопсийного (операционного) материала
	СЭМД: Протокол прижизненного патологоанатомического исследования https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/2941

	SMSV5
	Осмотр (консультация) пациента
	СЭМД: Протокол консультации https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/2937

	SMSV6
	Решение (протокол) врачебной комиссии (консилиума врачей)
	

	SMSV7
	Диспансерное наблюдение
	-

	SMSV8
	Лечение в условиях стационара(дневного стационара)
	СЭМД: Эпикриз в стационаре выписной https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/2943

	SMSV9
	Протокол цитологического исследования
	-



[bookmark: bookmark1811]14 Письмо Федерального фонда обязательного медицинского страхования от 30 августа 2018 г. N 10868/30/и «О методических рекомендациях по организации и проведению контроля объёмов, сроков, качества и условий предоставления медицинской помощи, оказанной пациентам с подозрением на онкологическое заболевание, и/или с установленным диагнозом онкологического заболевания»
[bookmark: bookmark1821]15 полный перечень передаваемых СЭМД beta-версии определяется актуальной версией Протокола ВИМИС
	Код
	Название
	Исходный СЭМД

	SMSV10
	Протокол оперативного вмешательства
	-

	SMSV11
	Протокол на случай выявления у больного запущенной формы злокачественного новообразования
	

	SMSV12
	Оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях
	СЭМД: Эпикриз по законченному случаю амбулаторный
https://portal.egisz.rosminzdrav.ru/materials/2945

	SMSV14
	Назначение лекарственных препаратов
	-

	[bookmark: bookmark183]SMSV15
	Талон на оказание ВМП
	-


	Код
Таблица 36. Типы структурированных электронных медицинских документов (СЭМД)16
	Наименование
	Ссылка на руководство по реализации СЭМД
	Код по справочнику
1.2.643.5.1.13.13.99.
2.195

	SMSV13
	Медицинское свидетельство о смерти (CDA)
	https://portal.egisz.rosminz drav.ru/materials/2931
	13



4.5 [bookmark: bookmark1841][bookmark: bookmark1851]Функции поддержки процесса управления организацией и контроля результатов оказания медицинской помощи
Функции поддержки процесса управления организацией и контроля результатов оказания медицинской помощи ГИС субъекта Российской Федерации, обеспечивающие возможность автоматизированного формирования аналитических и статистических отчетов и выборок информации по запросу авторизованных пользователей, а также возможность поддержки принятия управленческих решений в части ресурсного обеспечения, контроля сроков и качества оказания медицинской помощи реализуются субъектом Российской
[bookmark: bookmark1861]16 полный перечень передаваемых СЭМД определяется актуальной версией Протокола
ВИМИС
	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark188]Ф 57. Просмотр списков из регистра пациентов
	Просмотр регистров пациентов с установленными целевыми диагнозами согласно таблице, см. Таблица 34. Категории пациентов, оказание

	
	
	медицинской помощи которым подлежит

	
	
	мониторингу и контролю в ВИМИС «Онкология»,

	
	
	с возможностью фильтрации по различным признакам и последующего вызова по выбранному пациенту функций просмотра из таблицы, см. Таблица 29. Функции обмена данными с МИС МО и просмотра информации о

	
	
	пациентах.


	№
[bookmark: bookmark1891]Таблица 38. Функции оперативного мониторинга оказания медицинской помощи
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark190]Ф 58. Мониторинг выполнения маршрута пациента
	Мониторинг соответствия маршрута пациента требованиям порядков оказания медицинской помощи и клинических рекомендаций по профилю:
· просмотр списка мероприятий, выполненных в рамках случая лечения;
· просмотр сведений о выбранном мероприятии;
· просмотр списка выявленных отклонений от требований порядка оказания медицинской помощи пациентам, Норм. 7.

	2
	[bookmark: bookmark191]Ф 59. Отображение
результатов
контроля
соответствия
маршрута пациента
требованиям
порядков оказания
медицинской
помощи
	Просмотр мероприятий, выполненных в рамках случая лечения, в хронологическом порядке с возможностью перехода к просмотру сведений о выбранном мероприятии.
Просмотр отклонений от требований порядка оказания медицинской пациентам с ЗНО на маршруте, в хронологическом порядке.

	3
	Ф 18. Мониторинг сроков диагностики
	Предоставление организатору здравоохранения сведений о фактических сроках диагностики, в том



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	и начала лечения пациентов с подозрениями на онкозаболевания
	числе по этапам маршрута:
АФ 8. Сведения о фактических сроках диагностики пациентов;
АФ 9. Сведения о сроках начала лечения от

	
	
	момента установления диагноза онкологического

	
	
	заболевания.

	4
	[bookmark: bookmark192]Ф 60. Мониторинг ухудшения состояния здоровья пациентов
	Мониторинг состояния здоровья пациентов - сформировать для лечащего врача списки пациентов с изменением (ухудшением) состояния здоровья, для принятия мер по 2 источникам:
· субъективные данные со стороны пациента;
· объективные данные врачебного наблюдения за пациентом.

	5
	[bookmark: bookmark193]Ф 61.
Предоставление списков пациентов, для которых не выполнены показатели качества оказания медицинской помощи
	Предоставление списков пациентов, для которых не выполнены показатели качества (по клиническим рекомендациям), в разрезе медицинских организаций-исполнителей и медицинских организаций прикрепления пациента.


	№
[bookmark: bookmark1941]Аналитические функции поддержки процессов организации медицинской помощи в субъекте Российской Федерации приведены в таблице, см. Таблица 39.
Таблица 39. Аналитические функции поддержки процесса управления организацией и контроля результатов оказания медицинской помощи в субъекте Российской Федерации
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	Ф 3. Представление обобщенных сведений об объемах и результатах скрининговых мероприятий для
	На основании данных, полученных от МИС МО, расчёт и предоставление организаторам здравоохранения региона в соответствии с их зоной ответственности:
АФ 1. Отчет по заболеваемости ЗНО;



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	организатора
	АФ 3. Отчет о доле ложноотрицательных

	
	здравоохранения
	результатов диагностических исследований в

	
	
	процессе скрининга.

	2
	Ф 8. Предоставление обобщенных сведений о пациентах с подозрениями на онкозаболевания и фактических данных по подтвержденным диагнозам
	Расчет доли подтвержденных подозрений на онкозаболевание, проверка на нахождение в целевом диапазоне, установленном на региональном и/или федеральном уровне для контроля показателя онконастороженности в разрезе медицинских организаций и врачебных специализаций:
АФ 4. Отчет о доле подтвержденных подозрений

	
	
	на онкозаболевание.

	3
	Ф 12. Предоставление обобщенных сведений о доступности и фактических сроках ожидания диагностических мероприятий
	Предоставление организатору здравоохранения сведения (самостоятельно или с использованием информации, полученной от иных подсистем ГИС субъекта Российской Федерации):
АФ 5. Отчет о возможности записи на

	
	
	консультации и исследования, определенные

	
	
	клиническими рекомендациями по ведению

	
	
	пациентов с подозрениями или установленными

	
	
	диагнозами онкологических заболеваний;

	
	
	АФ 6. Отчет о фактических сроках ожидания

	
	
	диагностических мероприятий для всех пациентов с подозрениями установленными

	
	
	диагнозами онкологических заболеваний.

	4
	Ф 14. Предоставление
обобщенных
сведений о
соответствии
клиническим
рекомендациям
проведенных
диагностических
исследований и
лечения
онкологических
заболеваний
	Формирование на основании сведений из региональной ИЭМК пациента и отображение для организаторов здравоохранения статистических сведений о соответствии клиническим рекомендациям проведенных диагностических исследований и лечения онкологических заболеваний:
АФ 7. Обобщенные сведения о соответствии

	
	
	клиническим рекомендациям проведенной

	
	
	диагностики и лечения пациентов.

	6
	Ф 29. Предоставление обобщенных сведений об
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с его зоной ответственности, в динамике, в разбивке по медицинским



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	исполнении порядка
проведения
медицинской
реабилитации
пациентов с
онкологическими
заболеваниями (рек)
	организациям и врачам:
АФ 10. Сведения о результатах проведения

	
	
	медицинской реабилитации;
АФ 11. Сведения о соответствии проводимой медицинской реабилитации установленному

	
	
	порядку.

	7
	Ф 31. Предоставление врачу-онкологу ПОК (ПОО, ЦАОП) информации о пациентах, подлежащих взятию под диспансерное наблюдение
	Предоставление врачу-онкологу ПОК (ПОО, ЦАОП):
АФ 12. Сведения о пациентах, завершивших

	
	
	специализированное лечение и подлежащих

	
	
	взятию под диспансерное наблюдение.

	8
	Ф 32. Предоставление обобщенных сведений сведений об исполнении порядка проведения диспансерного наблюдения пациентов с онкологическими заболеваниями (рек)
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с его зоной ответственности, в динамике, в разбивке по медицинским организациям и врачам:
АФ 13. Сведения о результатах проведения

	
	
	диспансерного наблюдения;
АФ 14. Сведения о соответствии проводимого

	
	
	диспансерного наблюдения порядку диспансерного наблюдения.

	9
	Ф 36. Предоставление обобщенных сведений об исполнении порядка проведения паллиативной медицинской помощи пациентам с онкологическими заболеваниями (рек)
	Предоставление организатору здравоохранения в соответствии с его зоной ответственности, в динамике, в разбивке по медицинским организациям и врачам:
АФ 15. Сведения о соответствии оказываемой

	
	
	паллиативной медицинской помощи установленному порядку.

	10
	[bookmark: bookmark195]Ф 62. Предоставление обобщенных сведений о показателях эффективности и
	Формирование отчетных форм, см. Таблица 40: АФ 1. Отчет по заболеваемости ЗНО;
АФ 2. Отчеты по смертности и выживаемости

	
	
	пациентов с ЗНО;



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	результатах лечения онкологических заболеваний на основе первичных данных
	АФ 19. Отчет по контролю качества оказываемой медицинской помощи пациентам с

	
	
	ЗНО и с подозрением на наличие ЗНО; АФ 20. Отчет по оценке выживаемости и

	
	
	смертности больных ЗНО;
АФ 21. Отчет по эффективности лечения

	
	
	больных ЗНО.

	11
	[bookmark: bookmark196]Ф 63. Предоставление обобщенных сведений о доступности и загрузке ресурсов здравоохранения
	Формирование отчетных форм, см. Таблица 40: АФ 16. Отчет по маршрутизации больных ЗНО;

	
	
	АФ 17. Отчет по срокам оказания медицинской

	
	
	помощи;
АФ 18. Отчет по анализу и прогнозированию

	
	
	потребностей в ресурсном обеспечении оказания

	
	
	медицинской помощи по профилю «онкология»

	
	
	в субъекте Российской Федерации.

	12
	[bookmark: bookmark197]Ф 64. Формирование статистических форм федерального наблюдения
	Формирование утвержденных в установленном порядке статистических форм федерального наблюдения по профилю «онкология» (перечень определяется техническим заданием, разрабатываемым в субъекте Российской Федерации на основе требований настоящих МР, а также Норм. 6).


	Отчет
[bookmark: bookmark1981]Функции отчетных форм, приведенные в таблице, см. Таблица 40, предоставляют агрегированные данные с возможностью разукрупнения по периодам времени, медицинским организациям и детализированным показателям, в интерактивном режиме оперирования с данными, с возможностью на каждом шаге формирования и сохранения фиксированных печатных форм.
Таблица 40. Минимальный рекомендованный перечень аналитических отчетных форм Подсистемы «Онкология»
	Пояснения

	[bookmark: bookmark199]АФ 1. Отчет по заболеваемости ЗНО
	Отчет по заболеваемости ЗНО с отображением следующих данных:



	Отчет
	Пояснения

	
	возрастно-половой состав больных с ЗНО и подозрением на ЗНО;
распределение больных с ЗНО по регионам проживания, административному делению территории региона;
заболеваемость ЗНО на 100 000 населения региона и по административному делению территории региона;
структура онкологической заболеваемости по стадиям;
уровень морфологической верификации.

	[bookmark: bookmark200]АФ 2. Отчеты по смертности и выживаемости пациентов с ЗНО
	Отчет по смертности и выживаемости пациентов с ЗНО с отображением следующих данных:
показатели смертности и выживаемости в возрастно-половых больных с ЗНО;
структура онкологической выживаемости, смертности с учетом стадии в возрастно-половых группах больных с ЗНО;
одногодичная летальность больных с ЗНО и подозрением на ЗНО с учетом возрастнополового, по регионам проживания, территориальным районам города;
нарушения маршрутизации пациентов по районам и МО.

	[bookmark: bookmark201]АФ 3. Отчет о доле
ложноотрицательных
результатов
диагностических
исследований в процессе
скрининга
	Расчет доли ложноотрицательных и ложноположительных результатов диагностических исследований в процессе скрининга в разрезе медицинских организаций и врачей.

	[bookmark: bookmark202]АФ 4. Отчет о доле подтвержденных подозрений на онкозаболевание
	Расчет доли подтвержденных подозрений на онкозаболевание, проверка на нахождение в целевом диапазоне, установленном на региональном и/или федеральном уровне для контроля показателя онконастороженности в разрезе медицинских организаций и врачебных специализаций.

	[bookmark: bookmark203]АФ 5. Отчет о
	Отчет по контролю доступности записи на



	Отчет
	Пояснения

	возможности записи на консультации и исследования, определенные клиническими рекомендациями по ведению пациентов с подозрениями или установленными диагнозами онкологических заболеваний
	консультации и исследования, определенные клиническими рекомендациями по ведению пациентов с подозрениями или установленными диагнозами онкологических заболеваний, в соответствии с нормативными правовыми актами.

	[bookmark: bookmark204]АФ 6. Отчет о
фактических сроках
ожидания
диагностических
мероприятий для всех
пациентов с
подозрениями
установленными
диагнозами
онкологических
заболеваний
	Отчет по контролю доступности и сроков ожидания диагностических мероприятий, в соответствии с нормативными правовыми актами.

	[bookmark: bookmark205]АФ 7. Обобщенные сведения о соответствии клиническим рекомендациям проведенной диагностики и лечения пациентов
	Статистические сведения о соответствии клиническим рекомендациям проведенной диагностики и лечения пациентов, в разрезе медицинских организаций.

	[bookmark: bookmark206]АФ 8. Сведения о фактических сроках диагностики пациентов
	Сведения о фактических сроках диагностики пациентов, в том числе по этапам маршрутизации.

	[bookmark: bookmark207]АФ 9. Сведения о сроках начала лечения от момента установления диагноза онкологического заболевания
	Сведения о сроках начала лечения от момента установления онкологического заболевания в разрезе медицинских организаций и врачей.

	[bookmark: bookmark208]АФ 10. Сведения о результатах проведения медицинской реабилитации
	Фактические сведения о проведенных реабилитационных мероприятиях и их результатах (для каждой локализации свои критерии восстановления).



	Отчет
	Пояснения

	[bookmark: bookmark210][bookmark: bookmark209]АФ 11. Сведения о соответствии проводимой медицинской реабилитации установленному порядку
	Расчет доли пациентов, которые прошли реабилитацию в соответствии с Порядком.

	АФ 12. Сведения о пациентах, завершивших специализированное лечение и подлежащих взятию под диспансерное наблюдение
	Сведения для взятия под диспансерное наблюдение врачом-онкологом ПОК (ПОО, ЦАОП).

	[bookmark: bookmark2111]АФ 13. Сведения о результатах проведения диспансерного наблюдения
	Фактический объем обследований и консультаций, проведенных пациентам в рамках диспансерного наблюдения и результаты (ремиссия, выявлено прогрессирование заболевания).

	[bookmark: bookmark212]АФ 14. Сведения о
соответствии
проводимого
диспансерного
наблюдения порядку
диспансерного
наблюдения
	Расчет доли пациентов, прошедших диспансерное наблюдение в соответствии с порядком диспансерного наблюдения.

	[bookmark: bookmark213]АФ 15. Сведения о соответствии оказываемой паллиативной медицинской помощи установленному порядку
	Расчет доли пациентов, которым оказана паллиативная помощь в соответствии с Порядком.

	[bookmark: bookmark214]АФ 16. Отчет по маршрутизации больных ЗНО
	отчет по мониторингу маршрутов пациентов с ЗНО и с подозрением на наличие ЗНО, поддержки принятия управленческих решений.

	[bookmark: bookmark215]АФ 17. Отчет по срокам оказания медицинской помощи
	отчет по контролю доступности и сроков оказания медицинской помощи, в соответствии с нормативными правовыми актами.



	Отчет
	Пояснения

	[bookmark: bookmark216]АФ 18. Отчет по анализу и прогнозированию потребностей в ресурсном обеспечении оказания медицинской помощи по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации
	отчет по анализу и прогнозированию потребностей в ресурсном обеспечении оказания медицинской помощи по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации с использованием данных ФРМР ЕГИСЗ, ФРМО ЕГИСЗ.
Включает отчет о потребностях в лекарственных средствах для лечения пациентов, который направляется во внешнюю систему, обеспечивающую контроль запасов лекарственных средств и планирование закупок.

	[bookmark: bookmark217]АФ 19. Отчет по контролю качества оказываемой медицинской помощи пациентам с ЗНО и с подозрением на наличие ЗНО
	отчет по контролю качества оказываемой медицинской помощи пациентам с ЗНО и с подозрением на наличие ЗНО, как в отдельных медицинских организациях, так и в субъекте Российской Федерации в целом, на основе действующих критериев качества и клинических рекомендаций.

	[bookmark: bookmark218]АФ 20. Отчет по оценке выживаемости и смертности больных ЗНО
	отчет по оценке выживаемости и смертности больных ЗНО.

	[bookmark: bookmark219]АФ 21. Отчет по эффективности лечения больных ЗНО
	отчет по эффективности лечения больных ЗНО с отображением следующих данных:
динамика ключевых показателей диагностики ЗНО;
среднее время ожидания на этапах диагностики ЗНО;
результаты по административному делению территории региона (средние сроки диагностики, эффективность работы врачей-онкологов первичного звена и другие критерии доступности и качества медицинской помощи);
мониторинг перемещения пациентов между медицинскими учреждениями.



В отчетах необходимо обеспечить возможность применения следующих фильтров: локализация ЗНО; нозологические формы (единицы); период; пол; возраст; выбор диапазона дат, за которые должен формироваться отчет;


83
территория формирования отчета:	отдельная	МО,	административная
[bookmark: bookmark2201]территория, субъект РФ.
4.6 Функции поддержки процесса управления цифровой трансформацией процессов оказания медицинской помощи
[bookmark: bookmark22111]Таблица 41. Функции расчета показателей информатизации и цифровой трансформации, соответствующие индексы и рейтинги медицинских организаций и врачей17
№
п/п
Функция
Пояснения
1
[bookmark: bookmark2221]Ф 65. Учет информации для показателей готовности к цифровой трансформации
Учет информации для показателей готовности к цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи (см. Таблица 5) по профилю «онкология» по субъекту РФ и по медицинским организациям - формирование списков ТВСП медицинских организаций, врачей и организаторов для расчета показателей:
ПЭ 14. Уровень соответствия МИС МО субъекта Российской Федерации требованиям Минздрава России;
ПЭ 15. Уровень соответствия Подсистемы «Онкология» субъекта Российской Федерации рекомендациям Минздрава России;
ПЭ 16. Доля государственных медицинских организаций субъекта Российской Федерации, подключенных к Подсистеме «Онкология»;
ПЭ 17. Доля медицинских организаций частной системы здравоохранения субъекта Российской Федерации, подключенных к Подсистеме «Онкология»;
ПЭ 18. Доля врачей и организаторов здравоохранения, обеспеченных ИТ- инфраструктурой для работы в Подсистеме «Онкология» или МИС МО.
Расчет производится исключительно в цифровом автоматизированном режиме (за исключением ПЭ 14 - учет в разрезе МО, ПЭ 15 - учет в разрезе функций настоящих методических	
[bookmark: bookmark2231]17 Функции таблицы могут быть реализованы в аналитической подсистеме ГИС субъекта Российской Федерации.
	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	
	рекомендаций - может обеспечиваться путем ручного ввода информации) на основе фиксируемых автоматически первичных данных в Подсистеме «Онкология», необходимых для расчета вышеуказанных показателей, без возможности ручной корректировки.

	2
	[bookmark: bookmark224]Ф 66. Формирование и передача отчета о ТВСП МО, осуществляющих передачу сведений в Подсистему «Онкология»
	Формирование отчета субъекта Российской Федерации о ТВСП МО, осуществляющих передачу сведений в Подсистему «Онкология» с целью передачи сведений в ВИМИС (на основе учтённой информации в Ф 65, для ПЭ 16) в соответствии с формой, устанавливаемой Минздравом РФ.

	3
	[bookmark: bookmark225]Ф 67. Расчет показателей цифровой трансформации
	Расчет показателей информатизации и цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи (см. Таблица 5) по профилю «онкология» по субъекту РФ и по медицинским организациям:
ПЭ 19. Доля врачей и организаторов здравоохранения, ведущих медицинскую,

	
	
	справочно-аналитическую и статистическую

	
	
	документацию в цифровой форме и использующих Подсистему «Онкология» или

	
	
	МИС МО;
ПЭ 20. Доля зарегистрированных в Подсистеме

	
	
	«Онкология» случаев лечения пациентов в

	
	
	рамках программы ОМС;
ПЭ 21. Доля полноты информации СЭМД

	
	
	пациентов в Подсистеме «Онкология»;
ПЭ 22. Доля используемых функций в Подсистеме «Онкология».
Расчет производится исключительно в цифровом автоматизированном режиме на основе фиксируемых автоматически первичных данных в Подсистеме «Онкология», необходимых для расчета вышеуказанных показателей, без возможности ручной корректировки.

	4
	[bookmark: bookmark226]Ф 68. Расчет индекса цифровой трансформации по
	Расчет индекса цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» по субъекту РФ в целом



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации
	на основе показателей, рассчитанных по субъекту РФ в Ф 67.
Индекс рассчитывается как среднее геометрическое (корень соответствующей степени из произведения) показателей ПЭ 19 - ПЭ 22 и выраженное в %, может иметь значение от 0% до 100%.

	5
	[bookmark: bookmark227]Ф 69. Расчет индекса цифровой трансформации по профилю «онкология» в медицинской организации
	Расчет индекса цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» в разрезе медицинских организаций на основе показателей, рассчитанных по медицинской организации в Ф 67.
Индекс рассчитывается по аналогии с Ф 68.

	6
	[bookmark: bookmark228]Ф 70. Формирование рейтинга медицинских организаций по цифровой трансформации по профилю «онкология»
	Формирование рейтинга медицинских организаций по убыванию индекса цифровой трансформации по профилю «онкология» по медицинским организациям (Ф 69).

	7
	[bookmark: bookmark229]Ф 71. Расчет индексов и формирование рейтинга врачей, участвующих в оказании
медицинской помощи по профилю «онкология» по индексу цифровой трансформации (рек)
	Расчет индексов цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи в разрезе врачей, участвующих в оказании медицинской помощи по профилю «онкология».
Индексы рассчитываются как среднее геометрическое (корень соответствующий степени из произведения) показателей ПЭ 20... ПЭ 22 (в разрезе врачей) и выраженное в%, может иметь значение от 0% до 100%.
Формирование рейтинга врачей по убыванию индекса цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи по профилю «онкология» по врачам.



	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark231]Ф 72. Учет
показателей цифровой трансформации по профилю «онкология» для граждан
	Учет следующих показателей информатизации и цифровой трансформации для граждан (см. Таблица 7) в разрезе медицинских организаций и врачей - ввод или импорт из внешней системы, просмотр, использование при расчете рейтингов:
ПЭ 23. Доля граждан, воспользовавшихся

	
	
	электронными услугами, связанными с оказанием

	
	
	медицинской помощи по профилю «онкология»,

	
	
	на специализированных порталах;
ПЭ 24. Доля электронных медицинских документов, связанных с оказанием медицинской

	
	
	помощи по профилю «онкология», к которым

	
	
	обеспечивается доступ граждан на специализированных порталах;
ПЭ 25. Доля граждан, удовлетворенных оказанными электронными услугами на специализированных порталах.
Необходимые функции для граждан разрабатываются в рамках Личного кабинета «Мое Здоровье» ЕПГУ (Норм. 28) с использованием информации, передаваемой в ВИМИС «Онкология» из Подсистемы «Онкология».

	2
	[bookmark: bookmark232]Ф 73. Расчет индексов и формирование социального рейтинга цифровой трансформации по профилю «онкология» медицинских организаций и врачей, участвующих в оказании
медицинской помощи
	Индекс рассчитывается как среднее геометрическое (корень соответствующей степени из произведения) показателей ПЭ 23. ПЭ 25 (в разрезе МО или врачей) и выраженное в %, может иметь значение от 0% до 100%.
Рейтинг медицинских организаций или врачей формируется по убыванию рассчитанных индексов.



[bookmark: bookmark2331]18 Функции таблицы могут быть реализованы в аналитической подсистеме ГИС субъекта Российской Федерации

	№
87
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	по данному профилю
	


	№
4.7 [bookmark: bookmark2341]Обеспечивающие технологические функции хранения и обработки, учета пользователей
[bookmark: bookmark2351]Таблица 43. Общие технологические функции хранения и обработки данных
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark236]Ф 74. Установка правил валидации данных
	Установка правил валидации при приеме данных из иных подсистем ГИС субъекта Российской Федерации и МИС МО.

	2
	[bookmark: bookmark237]Ф 75. Определение правил отбора данных
	Определение правил отбора данных при запросе в иные подсистемы ГИС субъекта Российской Федерации и МИС МО.

	3
	[bookmark: bookmark238]Ф 76.
Протоколирование сведений о предоставлении доступа и об операциях с документами
	Обеспечивать протоколирование и сохранение сведений о предоставлении доступа и о других операциях с документами и метаданными в автоматизированном режиме, а также автоматизированное ведение электронных журналов учета точного времени и фактов размещения, изменения и удаления информации, содержания вносимых изменений.

	4
	[bookmark: bookmark239]Ф 77. Просмотр сведений о предоставлении доступа и об операциях с документами
	Визуализация результатов действий с возможностью фильтрации журналов событий.


	[bookmark: bookmark240]№
Таблица 44. Функции ^ ролевой модели доступа и администрирования
п/п
	Функция
	Пояснения

	1
	[bookmark: bookmark241]Ф 78. Управление учётными записями пользователей
	Управление учётными записями пользователей, назначение ролей на основе ролевой модели доступа к данным и сервисам (добавление новых пользователей, редактирование, отключение).

	2
	[bookmark: bookmark242]Ф 79. Управление ролями пользователей и разграничениями
	Разграничение доступа пользователей к данным, в том числе - персональным данным, на основе ролей - присвоение полномочий для выполнения


	№
п/п
	Функция
	Пояснения

	
	доступа
	тех или иных операций, автоматическое ведение учетного журнала контроля изменений.

	3
	[bookmark: bookmark243]Ф 80.
Конфигурирование АРМ пользователей
	Настройка видимых функций и компонент в соответствии с ролевой моделью доступа.



	№
п/п
	Этап
	Пояснения

	1
	Сформировать рабочую группу по реализации МР-Онкология
	Включить в рабочую группу представителей:
· врачей, организаторов и специалистов по информационным технологиям медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь гражданам по профилю «онкология»;
· экспертов по МИС МО, Подсистеме «Онкология», ГИС субъекта Российской Федерации, регионального МИАЦ;
· представителей органа управления здравоохранением в субъекте Российской Федерации.

	2
	Разработать и утвердить план реализации МР- Онкология
	План реализации МР-Онкология должен включать:
- этапы и сроки реализации групп функций из таблиц, см. Таблица 13. Стартовые функции,

	
	
	Таблица 14. Базовые функции поддержки процессов,

	
	
	Таблица 15. Функции поддержки процессов и

	
	
	клинических рекомендаций, Таблица 16.

	
	
	Расширенные функции поддержки процессов,

	
	
	Таблица 18. Расширенные функции обеспечения

	
	
	электронных сервисов для пациентов;
- этапы и сроки разработки функций цифровой трансформации, см. Таблица 41. Функции расчета показателей информатизации и цифровой

	
	
	трансформации, соответствующие индексы и



	№
п/п
	Этап
	Пояснения

	
	
	рейтинги медицинских организаций и врачей,

	
	
	Таблица 42. Функции учета показателей

	
	
	информатизации и цифровой трансформации по

	
	
	профилю «онкология» для граждан и социального

	
	
	рейтинга.

	3
	Разработать и
утвердить
регламенты
ведения
информации в
МИС МО и ее
передачи в
региональные
подсистемы, при
оказании
медицинской
помощи по
профилю
«онкология»
	Регламенты определяют действия врачей при ведении в МИС информации при оказании медицинской помощи, а также моменты, объем и способы передачи такой информации в подсистемы ГИС субъекта Российской Федерации.
Регламенты служат единой спецификацией для разработчиков МИС МО и региональных подсистем.
Регламенты должны определять ведение информации в объеме, необходимом для передачи информации в ВИМИС «Онкология», для выполнения функций предоставления врачу агрегированной информации о заболевании пациента, для оценки установленных в регионе показателей эффективности оказания медицинской помощи.
Также необходимо установить процедуру предоставления прав доступа к Подсистеме «Онкология» в соответствии с Таблица 9.

	4
	Разработать и утвердить организационнометодические документы, требуемые для расчетов показателей и формирования индексов цифровой трансформации МР-Онкология
	Организационно-методические документы определяют ответственную организацию, детализируют порядок расчета показателей цифровой трансформации или их получение из внешних систем, а именно:
· порядок определения уровня соответствия МИС МО, используемых медицинскими организациями государственной системы здравоохранения, оказывающими медицинскую помощь по профилю «онкология» в субъекте Российской Федерации, требованиям и рекомендациям Норм. 30, Норм. 33 и МР-Онкология;
· порядок определения уровня соответствия Подсистемы «Онкология» в субъекте Российской Федерации рекомендациям МР-Онкология, до утверждения единого порядка Минздравом РФ;



	№
п/п
	Этап
	Пояснения

	
	
	· порядок оценки полноты передачи информации в ЭМК пациентов в Подсистеме «Онкология»;
· порядок определения прочих показателей, см. Таблица 6;
· порядок получения показателей цифровой трансформации по профилю «онкология» для граждан (Ф 72) из внешних систем.

	5
	Организовать мониторинг передачи необходимой информации от МИС МО в Подсистему «Онкология» и использования МО функций Подсистемы «Онкология»
	Мониторинг производится не реже 1 раза в квартал уполномоченной (в соответствии с документами упомянутыми в п.4 настоящей таблицы) организацией.
Для медицинских организаций должны быть установлены целевые показатели прохождения стадий Таблица 11. Стадии развертывания

	
	
	Подсистемы «Онкология» и выполнения критериев Таблица 12. Критерии объемных показателей

	
	
	информационного взаимодействия Подсистемы

	
	
	«Онкология» с ВИМИС «Онкология».

	6
	Разработать и
утвердить
региональные
документы по
стимулированию
руководителей
здравоохранения
и врачей по
результатам
процесса
цифровой
трансформации
	Документы должны определить для руководителей медицинских организаций, ответственных за цифровую трансформацию, порядок стимулирования достижения целевых показателей и планов реализации МР-Онкология и успешных результатов использования Подсистемы «Онкология» и МИС МО при оказании медицинской помощи гражданам по профилю «онкология».

	7
	Обеспечить
публикацию
рейтинга
цифровой
трансформации и
социального
рейтинга по
профилю
«онкология»
медицинских
	Разработать и утвердить порядок публикации рейтингов, определяющий периодичность (не реже 1 раза в квартал) опубликования результатов рейтинга цифровой трансформации (Ф 70) и социального рейтинга (Ф 73) по профилю «онкология» медицинских организаций.
Обеспечить публикацию в соответствии с утвержденным порядком на официальном сайте органа управления здравоохранением в субъекте




	№
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	организаций
	Российской Федерации и сайте МИАЦ.
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[bookmark: bookmark2461]6 Нормативные правовые акты и прочие документы, использованные при подготовке настоящего документа
6.1 [bookmark: bookmark2471]Нормативные правовые акты в сфере охраны здоровья и прочие документы
Норм. 1.	Федеральный закон от 29 ноября 2010 г. № 326-ФЗ «Об
обязательном медицинском страховании в Российской Федерации»
Норм. 2.	Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об
[bookmark: bookmark2481]основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
[bookmark: bookmark2491]Норм. 3. Указ Президента РФ от 21июля 2020 г. № 474 «О национальных целях развития Российской Федерации на период до 2030 года»
[bookmark: bookmark2501]Норм. 4. Постановление Правительства РФ от 28 декабря 2020 г. № 2299 “О Программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2021 год и на плановый период 2022 и 2023 годов”
Норм. 5.	Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации
[bookmark: bookmark2511]от 19 апреля 1999 г. № 135 «О совершенствовании системы государственного ракового регистра»
[bookmark: bookmark2521]Норм. 6. Приказ Федеральной службы государственной статистики от 30 декабря 2020 г. № 863 "Об утверждении форм федерального статистического наблюдения с указаниями по их заполнению для организации Министерством здравоохранения Российской Федерации федерального статистического наблюдения в сфере охраны здоровья"
Норм. 7. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 15 ноября 2012 г. № 915н «Порядок оказания медицинской помощи взрослому населению по профилю «онкология»
Норм. 8.	Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации
от 06 августа 2013 г. № 529н «Об утверждении номенклатуры медицинских организаций»
Норм. 9.	Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации
от 29 декабря 2012 г. № 1705н «О порядке организации медицинской реабилитации»
Норм. 10. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 30 января 2015 г. № 29н «О формах статистического учета и отчетности, используемых при организации оказания высокотехнологичной медицинской помощи с применением единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения, порядках их заполнения и сроках представления»
Норм. 11. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 06 марта 2015 г. № 87н «Об унифицированной форме медицинской документации и форме статистической отчетности, используемых при проведении диспансеризации определенных групп взрослого населения и профилактических медицинских осмотров, порядках по их заполнению»
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Норм. 12. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 24 марта 2016 г. № 179н «О правилах проведения патолого-анатомических исследований»
Норм. 13. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 10 мая 2017 г. № 203н «Об утверждении критериев оценки качества медицинской помощи»
[bookmark: bookmark2531]Норм. 14. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 13 октября 2017 г. № 804н «Об утверждении номенклатуры медицинских услуг»
Норм. 15. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 30 ноября 2017 г. № 965н «Об утверждении порядка организации и оказания медицинской помощи с применением телемедицинских технологий»
Норм. 16. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 13 марта 2019 г. №	124н «Об утверждении порядка проведения
[bookmark: bookmark2541]профилактического медицинского осмотра и диспансеризации определенных групп взрослого населения»
Норм. 17. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 4 июня 2020 г. №548н «Об утверждении порядка диспансерного наблюдения за взрослыми с онкологическими заболеваниями»
Норм. 18. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации, Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 31 мая 2019 г. №345н/372н «Об утверждении Положения об организации оказания паллиативной медицинской помощи, включая порядок взаимодействия медицинских организаций, организаций социального обслуживания и общественных объединений, иных некоммерческих организаций, осуществляющих свою деятельность в сфере охраны здоровья» Норм. 19. Приказ Минздрава России от 15 декабря 2014 г. № 834н «Об утверждении унифицированных форм медицинской документации, используемых в медицинских организациях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, и порядков по их заполнению»
Норм. 20. Приказ Минздравсоцразвития России от 22 ноября 2004 г. № 255 «О порядке оказания первичной медико-санитарной помощи гражданам, имеющим право на получение набора социальных услуг»
Норм. 21. Приказ Минздрава России от 24 апреля 2003 г. № 174 «Об утверждении учетных форм для цитологических исследований»
[bookmark: bookmark2551]Норм. 22. Приказ Минздравсоцразвития России от 26 декабря 2008 г. № 782н «Об утверждении и порядке ведения медицинской документации, удостоверяющей случаи рождения и смерти»
Норм. 23. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 29 марта 2019 г. № 180 «Об утверждении методик расчета основных показателей федерального проекта "Борьба с онкологическими заболеваниями", входящего в национальный проект "Здравоохранение"»
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Норм. 24. Паспорт федерального проекта «Борьба с онкологическими заболеваниями»
Норм. 25. Паспорт федерального проекта «Развитие сети национальных медицинских исследовательских центров и внедрение инновационных медицинских технологий»
[bookmark: bookmark2561]Норм. 26. Приказ Минздрава СССР от 04 октября 1980 г. № 1030 «Об утверждении форм первичной медицинской документации учреждений здравоохранения» (отменен приказом Минздрава СССР № 750 от 05.10.1988 г., но действие было в рекомендательном порядке продлено письмом №146/242888 Минздравсоцразвития РФ от 30.11.2009 до момента издания нового альбома образцов учетных форм)
6.2 [bookmark: bookmark2571]Нормативные правовые акты и прочие документы в сфере информационных технологий
[bookmark: bookmark2581]Норм. 27. Федеральный закон от 6 апреля 2011 г. № 63-ФЗ «Об электронной подписи»
[bookmark: bookmark2591]Норм. 28. Постановление Правительства Российской Федерации от 5 мая 2018г. № 555 «О единой государственной информационной системе в сфере здравоохранения»
[bookmark: bookmark2601]Норм. 29. Постановление Правительства РФ от 12 апреля 2018 г. N 447 "Об утверждении Правил взаимодействия иных информационных систем, предназначенных для сбора, хранения, обработки и предоставления информации, касающейся деятельности медицинских организаций и предоставляемых ими услуг, с информационными системами в сфере здравоохранения и медицинскими организациями"
[bookmark: bookmark2611]Норм. 30. Приказ Министерства здравоохранения РФ от 24 декабря 2018 г. N 911н “Об утверждении Требований к государственным информационным системам в сфере здравоохранения субъектов Российской Федерации, медицинским информационным системам медицинских организаций и информационным системам фармацевтических организаций”
[bookmark: bookmark2621]Норм. 31. Приказ Федерального фонда обязательного медицинского страхования от 7 апреля 2011 г. № 79 «Об утверждении общих принципов построения и функционирования информационных систем и порядка информационного взаимодействия в сфере обязательного медицинского страхования"
[bookmark: bookmark2631]Норм. 32. Паспорт федерального проекта «Создание единого цифрового контура в здравоохранении на основе единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения (ЕГИСЗ)»
Норм. 33. Методические рекомендации по обеспечению функциональных возможностей медицинских информационных систем медицинских организаций, утверждены Министром здравоохранения Российской Федерации 01.02.2016
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[bookmark: bookmark2641]Норм. 34. Концепция создания Федеральной системы «Онкология» (вертикально-интегрированной медицинской информационной системы по профилю «Онкология») - опубликована на сайте Министерства здравоохранения РФ 30 июля 2019 года
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предоставление врачу	51
Ф 17. Выявление и уведомление о нарушениях сроков оказания медицинской помощи при
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7.3 [bookmark: bookmark2681]Перечень показателей цифровой трансформации процессов оказания медицинской помощи
ПЭ 1. Охват скринингом онкологических заболеваний целевых групп населения (для каждой
локализации ЗНО, входящего в программу скрининга)	20
ПЭ 2. Доля онкозаболеваний выявленных на I и II стадии	21
ПЭ 3. Доля первичного выявления онкозаболеваний в ходе скрининговых мероприятий	21
ПЭ 4. Коэффициент онконастороженности	21
ПЭ 5. Доля пациентов с подозрениями на онкозаболевание, завершивших диагностику в срок
 21
ПЭ 6. Доля пациентов, прошедших диагностические исследования в соответствии с
клиническими рекомендациями 	 21
ПЭ 7. Доля пациентов, начавших лечение в установленные сроки	21
ПЭ 8. Доля пациентов, прошедших лечение в соответствии с клиническими рекомендациями
 21
ПЭ 9. Доля пациентов, проходящих 1-й и 2-й этапы медицинской реабилитации, от общего
числа больных ЗНО, получающих специализированное лечение	22
ПЭ 10. Доля пациентов, проходящих ДН в соответствии с установленными требованиями.. 22 ПЭ 11. Доля пациентов, которым паллиативная помощь оказана в соответствии с
установленными требованиями	22
ПЭ 12. Типовые показатели (заболеваемость, запущенность, выявляемость на ранних
стадиях, одногодичная летальность, пациенты, состоящие на учете 5 лет и более, и др.) 22
ПЭ 13. Доля нозологических форм из группы онкологических заболеваний, для которых
клинические рекомендации доступны в структурированном виде	23
ПЭ 14. Уровень соответствия МИС МО субъекта Российской Федерации требованиям
Минздрава России	26
ПЭ 15. Уровень соответствия Подсистемы «Онкология» субъекта Российской Федерации
рекомендациям Минздрава России	27
ПЭ 16. Доля государственных медицинских организаций субъекта Российской Федерации,
подключенных к Подсистеме «Онкология»	27
ПЭ 17. Доля медицинских организаций частной системы здравоохранения субъекта
Российской Федерации, подключенных к Подсистеме «Онкология»	27
ПЭ 18. Доля врачей и организаторов здравоохранения, обеспеченных ИТ-инфраструктурой
для работы в Подсистеме «Онкология» или МИС МО	27
ПЭ 19. Доля врачей и организаторов здравоохранения, ведущих медицинскую, справочноаналитическую и статистическую документацию в цифровой форме и использующих
Подсистему «Онкология» или МИС МО	28
ПЭ 20. Доля зарегистрированных в Подсистеме «Онкология» случаев лечения пациентов в
рамках программы ОМС	28
ПЭ 21. Доля полноты информации СЭМД пациентов в Подсистеме «Онкология»	29
ПЭ 22. Доля используемых функций в Подсистеме «Онкология»	29
ПЭ 23. Доля граждан, воспользовавшихся электронными услугами, связанными с оказанием
медицинской помощи по профилю «онкология», на специализированных порталах 	30
ПЭ 24. Доля электронных медицинских документов, связанных с оказанием медицинской помощи по профилю «онкология», к которым обеспечивается доступ граждан на
специализированных порталах	30
ПЭ 25. Доля граждан, удовлетворенных оказанными электронными услугами на специализированных порталах	30
	№
п/п
	Объекты нормативной справочной информации
	Идентификатор OID (httD://nsi.rosmmzdrav.ru)

	
	Корневой узел для справочников Реестра НСИ Министерства здравоохранения Российской Федерации (новый)
	1.2.643.5.1.13.13.11

	1.
	Должности медицинских и фармацевтических работников
	1.2.643.5.1.13.13.11.1002

	2.
	Международная статистическая классификация болезней и проблем, связанных со здоровьем (10-й пересмотр)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1005

	3.
	Степень тяжести состояния пациента
	1.2.643.5.1.13.13.11.1006

	4.
	Вид случая госпитализации или обращения (первичный, повторный)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1007

	5.
	Место оказания медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.11.1008

	6.
	Виды медицинских направлений
	1.2.643.5.1.13.13.11.1009

	7.
	Справочник витальных параметров
	1.2.643.5.1.13.13.11.1010

	8.
	Документы, удостоверяющие личность
	1.2.643.5.1.13.13.11.1011

	9.
	Виды анестезии
	1.2.643.5.1.13.13.11.1033

	10.
	Виды медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.11.1034

	11.
	Виды полиса обязательного медицинского страхования
	1.2.643.5.1.13.13.11.1035

	12.
	Виды травм по способу получения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1036

	13.
	Социальные группы населения в учетной медицинской документации
	1.2.643.5.1.13.13.11.1038

	14.
	Источники оплаты медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.11.1039

	15.
	Пол пациента
	1.2.643.5.1.13.13.11.1040

	16.
	Тип установления инвалидности (впервые, повторно)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1041

	17.
	Вид места жительства
	1.2.643.5.1.13.13.11.1042
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	№
п/п
	Объекты нормативной справочной информации
	Идентификатор OID (httD://nsi.rosmmzdrav.ru)

	18.
	Причины прекращения диспансерного наблюдения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1045

	19.
	Результаты обращения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1046

	20.
	Статусы диспансерного наблюдения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1047

	21.
	Учетные группы аппаратуры, используемой при операциях
	1.2.643.5.1.13.13.11.1048

	22.
	Характер заболевания
	1.2.643.5.1.13.13.11.1049

	23.
	Льготные категории населения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1050

	24.
	Обстоятельства посещения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1052

	25.
	Группы инвалидности
	1.2.643.5.1.13.13.11.1053

	26.
	Привычки и зависимости
	1.2.643.5.1.13.13.11.1058

	27.
	Потенциально-опасные для здоровья социальные факторы
	1.2.643.5.1.13.13.11.1059

	28.
	Перечень вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при выполнении которых проводятся обязательные предварительные и периодические медицинские осмотры (обследования)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1060

	29.
	Группы крови для учета сигнальной информации о пациенте
	1.2.643.5.1.13.13.11.1061

	30.
	Основные клинические проявления патологических реакций для сбора аллергоанамнеза
	1.2.643.5.1.13.13.11.1063

	31.
	Тип патологической реакции для сбора аллергоанамнеза
	1.2.643.5.1.13.13.11.1064

	32.
	Номенклатура специальностей специалистов, имеющих медицинское и фармацевтическое образование
	1.2.643.5.1.13.13.11.1066

	33.
	Номенклатура медицинских услуг
	1.2.643.5.1.13.13.11.1070

	34.
	Перечень аппаратов и оборудования отделений (кабинетов) медицинской организации
	1.2.643.5.1.13.13.11.1071

	35.
	Степень обоснованности диагноза
	1.2.643.5.1.13.13.11.1076

	36.
	Виды нозологических единиц диагноза
	1.2.643.5.1.13.13.11.1077

	37.
	Иммунобиологические лекарственные препараты
	1.2.643.5.1.13.13.11.1078

	38.
	Виды медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, и иных устройств для пациентов с ограниченными возможностями
	1.2.643.5.1.13.13.11.1079

	39.
	Ф едеральный справочник лабораторных исследований. Справочник лабораторных тестов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1080

	40.
	Ф едеральный справочник лабораторных исследований. Справочник лабораторных материалов и образцов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1081

	41.
	Причины отсутствия информации (Null Flavor)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1114

	42.
	Виды медицинской документации
	1.2.643.5.1.13.13.11.1115

	43.
	Уровень конфиденциальности медицинского документа
	1.2.643.5.1.13.13.11.1116

	44.
	Ф едеральный справочник лабораторных исследований. Группы лабораторных исследований
	1.2.643.5.1.13.13.11.1117

	45.
	Шаблоны CDA документов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1118

	46.
	Профили медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.11.1119

	47.
	Единицы измерения
	1.2.643.5.1.13.13.11.1358

	48.
	Действующие вещества лекарственных препаратов для медицинского применения, в том числе необходимых для
	1.2.643.5.1.13.13.11.1367
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	льготного обеспечения граждан лекарственными средствами
	

	49.
	Справочник приоритетов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1377

	50.
	Справочник типов инструментальных исследований
	1.2.643.5.1.13.13.11.1378

	51.
	Секции электронных медицинских документов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1379

	52.
	Кодируемые поля CDA документов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1380

	53.
	Справочник кодов интерпретации результатов
	1.2.643.5.1.13.13.11.1381

	54.
	Ф едеральный справочник лабораторных исследований. Профили лабораторных исследований
	1.2.643.5.1.13.13.11.1437

	55.
	Реестр медицинских организаций Российской Федерации
	1.2.643.5.1.13.13.11.1461

	56.
	Типы консультаций
	1.2.643.5.1.13.13.11.1463

	57.
	Лекарственные формы лекарственных препаратов, в том числе необходимых для льготного обеспечения граждан лекарственными средствами
	1.2.643.5.1.13.13.11.1466

	58.
	Пути введения лекарственных препаратов, в том числе для льготного обеспечения граждан лекарственными средствами
	1.2.643.5.1.13.13.11.1468

	59.
	Исходы госпитализации
	1.2.643.5.1.13.13.11.1470

	60.
	Ф едеральный справочник инструментальных диагностических исследований
	1.2.643.5.1.13.13.11.1471

	61.
	Ф едеральный справочник инструментальных диагностических исследований. Методы инструментальных исследований
	1.2.643.5.1.13.13.11.1472

	62.
	Ф едеральный справочник лабораторных исследований. Профили лабораторных исследований. Иерархическое представление
	1.2.643.5.1.13.13.11.1476

	63.
	Анатомические локализации
	1.2.643.5.1.13.13.11.1477

	64.
	Международная классификация болезней - Онкология (3 издание). Морфологические коды
	1.2.643.5.1.13.13.11.1486

	65.
	Международная классификация болезней - Онкология (3 издание). Топографические коды
	1.2.643.5.1.13.13.11.1487

	66.
	Виды высокотехнологичной медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.11.1493

	67.
	Уровни образования
	1.2.643.5.1.13.13.11.1498

	68.
	Ф РМО. Справочник структурных подразделений
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.114

	69.
	Ф РМО. Справочник отделений и кабинетов
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.115

	70.
	РР. Стадии опухолевого процесса
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.126

	71.
	РР. Локализации отдаленных метастазов
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.127

	72.
	РР. Методы подтверждения диагноза
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.128

	73.
	РР. Обстоятельства поражения опухоли
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.129

	74.
	Типы лабораторных исследований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.13

	75.
	РР. Цели госпитализации
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.130

	76.
	РР. Причины незавершенности радикального лечения
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.131

	77.
	РР. Способы облучения, применяющиеся при лучевой терапии злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.132

	78.
	РР. Виды лучевой терапии, применяющиеся при лечении злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.133
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	79.
	РР. Методы лучевой терапии, применяющиеся при лечении злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.134

	80.
	РР. Радиомодификаторы, применяющиеся при лучевой терапии злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.135

	81.
	РР. Этапы лечения злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.136

	82.
	РР. Виды химиотерапии
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.137

	83.
	РР. Виды гормонотерапии
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.138

	84.
	РР. Осложнения лечения злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.139

	85.
	РР. Обстоятельства взятия на диспансерный учет
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.140

	86.
	РР. Виды первично-множественных опухолей
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.141

	87.
	РР. Сведения о проведении аутопсии
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.142

	88.
	РР. Стороны поражения
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.143

	89.
	РР. Причины поздней диагностики онкологического заболевания
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.144

	90.
	РР. Профессии и основные виды занятий больных злокачественными новообразованиями
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.145

	91.
	РР. Клинические группы больных злокачественными новообразованиями
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.146

	92.
	Семейное положение
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.15

	93.
	РР. Причины снятия с диспансерного учета
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.150

	94.
	Занятость
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.17

	95.
	Реестр страховых медицинских организаций (ФОМС)
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.183

	96.
	Вид медицинского свидетельства о смерти
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.19

	97.
	Типы мест наступления смерти
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.20

	98.
	Род причины смерти
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.21

	99.
	Тип медицинского работника, установившего причины смерти
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.22

	100.
	Основания для установления причин смерти
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.23

	101.
	Ф РМО. Перечень аппаратов и оборудования отделений (кабинетов) медицинской организации
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.253

	102.
	Срочность госпитализации
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.256

	103.
	Справочник витальных параметров
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.262

	104.
	Справочник типов консультаций
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.29

	105.
	Ф РМО. Типы структурных подразделений, участвующих в оказании медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.299

	106.
	Документы, удостоверяющие полномочия законного представителя
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.313

	107.
	Категории гражданства
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.315

	108.
	Условия оказания медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.322

	109.
	BI-RADS классификация
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.348

	110.
	Результаты консилиума для оказания онкологической МП
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.349

	111.
	Симптомы при подозрении на злокачественное новообразование
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.355

	112.
	Ф акторы риска развития злокачественного новообразования
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.356
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	113.
	Категории сложности прижизненного патологоанатомического исследования биопсийного (операционного) материала
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.36

	114.
	Номенклатура типов хирургических вмешательств и физических методов воздействия при онкологических заболеваниях
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.413

	115.
	Льготные категории населения
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.43

	116.
	Классификатор групп состояния здоровья взрослого населения
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.447

	117.
	Методы лечения онкологических заболеваний
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.456

	118.
	Документы, удостоверяющие личность
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.48

	
	Корневой узел для справочников Реестра НСИ Министерства здравоохранения Российской Федерации (старый)
	1.2.643.5.1.13.2.1.1

	119.
	РР. Виды гормонотерапии
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.493

	120.
	РР. Стороны поражения
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.501

	121.
	РР. Причины снятия с диспансерного учета
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.506

	122.
	РР. Причины незавершенности радикального лечения
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.510

	123.
	РР. Виды химиотерапии
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.512

	124.
	Номенклатура типов хирургических вмешательств и физических методов воздействия при онкологических заболеваниях
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.413

	125.
	РР. Виды первично-множественных опухолей
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.515

	126.
	РР. Локализации отдаленных метастазов (при IV стадии заболеваний)
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.517

	127.
	РР. Осложнения лечения злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.523

	128.
	Перечень лекарственных средств для химиотерапевтического лечения злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.525

	129.
	Реестр страховых медицинских организаций (ФОМС)
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.635

	130.
	Классификатор профессий рабочих и должностей служащих
	1.2.643.5.1.13.2.1.1.658

	131.
	Полис ОМС нового образца
	1.2.643.5.1.13.2.7.100.2

	132.
	ВИМИС ОНКО. Триггерные точки для передачи данных
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.591

	133.
	ВИМИС ОНКО. Типы структурированных медицинских сведений
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.592

	134.
	ВИМИС ОНКО. Критерии ответа солидных опухолей на терапию RECIST
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.572

	135.
	TNM. Классификация злокачественных опухолей
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.546

	136.
	ВИМИС ОНКО. Общее состояние пациента - шкала ECOG
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.585

	137.
	ВИМИС ОНКО. Общее состояние пациента - индекс Карновского
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.576

	138.
	Виды медицинских направлений
	1.2.643.5.1.13.13.11.1009

	139.
	ВИМИС ОНКО. Дополнительные методы обследования пациента
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.575

	140.
	Цели проведения врачебной комиссии (консилиума врачей)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1506

	141.
	ВИМИС ОНКО. Объем лечения злокачественного новообразования
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.578

	142.
	Ф орма проведения консилиума врачей (врачебной комиссии)
	1.2.643.5.1.13.13.11.1508
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	143.
	Тип адреса пациента
	1.2.643.5.1.13.13.11.1504

	144.
	Тип медицинской карты
	1.2.643.5.1.13.13.11.1507

	145.
	Способ получения биологического материала для цитологического исследования
	1.2.643.5.1.13.13.11.1510

	146.
	ВИМИС ОНКО. Характер изменения тканей, непосредственно прилегающих к образованию
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.571

	147.
	Качество препарата для цитологического исследования
	1.2.643.5.1.13.13.11.1502

	148.
	Тип мазка, полученного при гинекологическом осмотре, скрининге
	1.2.643.5.1.13.13.11.1505

	149.
	Цитологические признаки патологии материала, полученного при профилактическом гинекологическом осмотре, скрининге
	1.2.643.5.1.13.13.11.1509

	150.
	ВИМИС ОНКО. Виды хирургического лечения злокачественных новообразований
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.574

	151.
	ВИМИС ОНКО. Причины отмены лекарственного препарата
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.586

	152.
	ВИМИС ОНКО. Объем лечения злокачественного новообразования
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.578

	153.
	ВИМИС ОНКО. Состояние опухолевого процесса
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.583

	154.
	ВИМИС ОНКО. Приятое решение ОУЗ в рамках направления на ВМП
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.580

	155.
	ВИМИС ОНКО. Принятое решение об оказании ВМП
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.579

	156.
	ВИМИС ОНКО. Результат направления на высокотехнологичную медицинскую помощь
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.581

	157.
	ВИМИС ОНКО. Рекомендации по результатам оказания высокотехнологичной медицинской помощи
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.582

	158.
	Срочность оперативного вмешательства
	1.2.643.5.1.13.13.11.1503

	159.
	ВИМИС ОНКО. Схемы химиотерапевтического лечения
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.584

	160.
	ВИМИС ОНКО. Клинико-статистические группы
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.577

	161.
	Роли сотрудников при подписании медицинских документов, в том числе в электронном виде
	1.2.643.5.1.13.13.99.2.368

	162.
	Виды анестезии
	1.2.643.5.1.13.13.11.1033
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