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Москва, 2017 

 
Дистанционная медицинская помощь: 

время перемен.  Инновации регулирования 
и перспективы правоприменения 

 
Орехович Александра,  
Руководитель направления 
«Регулирование новых  
нефинансовых рынков» 
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ЧТО МОЖНО ДЕЛАТЬ 

ТЕЛЕМЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ 

Врач\ 
фельдшер 

Врач 

Врач Пациент 
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ЧТО МОЖНО ДЕЛАТЬ 
 
 
 
 КОНСУЛЬТАЦИИ в целях: 

- профилактики  
-  сбора, анализа жалоб пациента и данных 

анамнеза  
- оценки эффективности лечебно-диагностических 

мероприятий.  
 - в процессе наблюдения (мониторинга) за 
состоянием пациента.  
- для принятия решения о необходимости пациенту 
явиться на прием. 
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ЧТО МОЖНО ДЕЛАТЬ 

 
ПОСЛЕ  
ОЧНОГО 
 ОСМОТРА 

КОНСУЛЬТАЦИИ 
 
 

Коррекция лечения (ранее назначенного) 
 
 
Дистанционное наблюдение 
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ЧТО НЕЛЬЗЯ 
 
 
 Первичные консультации - т.н. «консультационные» 

услуги  - есть проекты, однако, оказывающие  
формально «консультационные» - НЕ медицинские - 
услуги , что порождает вопросы ответственности 
 
 
 
Получение «второго мнения»   
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УСЛОВИЯ 
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УСЛОВИЯ 
 
 
 
 

МЕДИЦИНСКИЕ ИЗДЕЛИЯ – все ли 
программное обеспечение должно 
обладать этим статусом 

«БОЛЬШИЕ ДАННЫЕ» 
 – нужно ли охранять и как 
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ЧТО НУЖНО - идентификация 
 
 
 

         УКЭП 
 

 
 
                              

                              Регистрация в ЕСИА 
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КАК МОЖНО 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

не  зарегистрированы 
80% 

зарегистрированы 
20% 

РЕГИСТРАЦИЯ В ЕСИА 
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Благодарю за внимание 

Москва, 2017 
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