ЛИЦЕНЗИОННЫЙ ДОГОВОР № ______
о предоставлении права использования
программного обеспечения

г. Санкт - Петербург                                                                               «___»_________ 2022г.

__________________________________________________,именуемое в дальнейшем «Лицензиар» в лице ___________________________________, действующего на основании _________________________ с одной стороны, и Частное учреждение здравоохранения «Клиническая больница «РЖД - Медицина» города Санкт-Петербург» (сокращенное наименование ЧУЗ «КБ «РЖД - Медицина» г. С-Петербург»), именуемое в дальнейшем «Лицензиат», в лице главного врача Громова Петра Владимировича, действующего на основании Устава, с другой стороны, вместе именуемые «Стороны», заключили настоящий Договор о нижеследующем:

1. ПРЕДМЕТ ДОГОВОРА
1.1. Лицензиар обязуется предоставить Лицензиату право использования объекта интеллектуальной собственности - программное обеспечение информационной медицинской системы (далее - Программное обеспечение) в порядке, предусмотренном настоящим Договором, а Лицензиат обязуется уплатить Лицензиару обусловленное настоящим Договором вознаграждение.
1.2. Лицензиар гарантирует, что является правообладателем исключительного права на Программное обеспечение.
1.3. Принадлежность исключительного права на Объект интеллектуальной собственности Лицензиару подтверждается: ____________. 
[bookmark: P22]1.4. В целях идентификации Объекта интеллектуальной собственности Лицензиар передает Лицензиату в 1 (одном) экземпляре Программное обеспечение, согласно Требованиям к Программному обеспечению (Приложение № 1 к настоящему Договору), в электронном  виде.
1.5. Срок действия предоставляемых прав на использование Программного обеспечения составляет: не менее  12 (Двенадцать) месяцев.

2. ПРАВА, ПЕРЕДАВАЕМЫЕ ЛИЦЕНЗИАТУ
2.1. Лицензиату предоставляется право использования Программного обеспечения (выбрать нужное): 
- с сохранением за Лицензиаром права выдать лицензии другим лицам (простая (неисключительная) лицензия).
2.1.1. Лицензиату предоставляется право использования Программного обеспечения следующими способами: __________________________________.

2.2. С приобретением права на использование программного обеспечения Лицензиат в течение срока действия договора приобретает право на получение консультационной помощи по программному обеспечению, необходимой для его эксплуатации.
2.3. В случае выхода новых версий программного обеспечения в течение срока действия настоящего договора право пользования новыми версиями, предоставляется Лицензиату без дополнительной оплаты.

3. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ СТОРОН
3.1. Лицензиар обязуется:
[bookmark: P39]3.1.1. Передать Лицензиату Программное обеспечение, свободным от прав третьих лиц, в состоянии, позволяющем его использование на условиях настоящего Договора, в течение 7 (Семи) календарных дней с момента заключения настоящего Договора.
3.1.2. Передать Лицензиату экземпляр Программного обеспечения в электронном виде, содержащем программу для установки, а также техническую документацию к Программному обеспечению.
3.1.3. Предоставлять Лицензиату информацию об изменениях в составе владельцев Лицензиара, включая реального приобретателя выгоды, и (или) в исполнительных органах Лицензиара не позднее, чем через 5 (пять) календарных дней после таких изменений[footnoteRef:1]. [1:  Данный пункт не добавляется в договор, если Лицензиаром  является индивидуальный предприниматель.

] 

3.1.4. В течение всего гарантийного срока:
- оказывать консультационные услуги в соответствии с п. 2.2. Договора;
- оперативно исправлять ошибки, обнаруженные при работе Программного обеспечения;
- своевременно предоставлять обновленные версии Программного обеспечения без дополнительной оплаты
3.1.4. Лицензиар обязан безвозмездно устранять ошибки в случае выявления их в программном обеспечении.
          3.1.5. При этом критичные ошибки, которые препятствуют эксплуатации программного обеспечения, устраняются в течение 3 дней после получения уведомления от Лицензиата.
          3.1.6. Некритичные ошибки устраняются в течение 15 дней после получения уведомления от Лицензиата.
	3.1.7. В случае выявления Лицензиатом ошибок, критичных ошибок, а так же при появлении у Лицензиата рекомендаций и необходимости в новых функциях программного обеспечения, Лицензиат обязан известить Лицензиара письмом, направленным по почте либо по факсу.
          3.1.8.В письме должна быть указана классификация: 
· некритичные ошибки;
· критичные ошибки;
· рекомендации;
· новые функции программного обеспечения.
3.1.9. Лицензиар обязан ответить Лицензиату письменно в течение 10 дней, а в случае необходимости устранения критичных ошибок в течение одного рабочего дня.
3.2. Лицензиар вправе:
3.2.1. Настоящий Договор предоставляет Лицензиату право на использование Программного обеспечения с сохранением за Лицензиаром права выдачи лицензий другим лицам. Лицензиат может использовать экземпляр Программного обеспечения только в пределах тех прав и теми способами, которые предусмотрены настоящим Договором.
3.3. Лицензиат обязуется:
3.3.1. Выплатить Лицензиару вознаграждение за предоставление (передачу) Лицензиату прав на использование Программного обеспечения в порядке и сроки, установленные настоящим Договором.
3.3.2. Использовать Программное обеспечение исключительно способами, предусмотренными настоящим Договором.
3.3.3. Строго придерживаться и не нарушать условий настоящего Договора, а также обеспечить конфиденциальность полученной при сотрудничестве с Лицензиаром коммерческой и технической информации.
3.4. Лицензиат вправе:
3.4.1.Отказаться от исполнения настоящего Договора, если Лицензиар в нарушение условий настоящего Договора отказывается передать Лицензиату право на использование Программного обеспечения по настоящему Договору.
3.4.2. Предоставить право использования программным обеспечением своим структурным подразделениям.

4.	ВОЗНАГРАЖДЕНИЕ И СРОК ОПЛАТЫ
4.1.	Вознаграждение Лицензиара, за предоставление Лицензиату прав на использование Программного обеспечения по Договору составляет: _________________(________________) рублей ___ копеек (сумма НДС/НДС не облагается на основании пп. 26 п. 2 ст. 149 НК Российской Федерации).
4.2. Оплата по настоящему Договору осуществляется Лицензиатом в безналичной форме, путем перечисления денежных средств на расчетный счет Лицензиара указанный в разделе 13 настоящего Договора,  в следующем порядке:
4.2. Оплата вознаграждения по настоящему Договору производится Лицензиатом в течение 5 (Пяти) календарных дней после подписания Сторонами Акта приемки-передачи объекта интеллектуальной собственности.
4.3. Датой исполнения обязательства Лицензиата по оплате считается дата списания  денежных средств с расчетного счета Лицензиата. 
4.4. Проценты на сумму оплаты по настоящему Договору не начисляются и не уплачиваются.
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5. ОТВЕТСТВЕННОСТЬ СТОРОН
5.1. За невыполнение или ненадлежащее выполнение обязательств по настоящему Договору Стороны несут ответственность в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.
5.2. Использование Лицензиатом Программного обеспечения способом, не предусмотренным настоящим Договором, либо по прекращении действия настоящего Договора, либо иным образом за пределами прав, предоставленных Лицензиату по настоящему Договору, влечет ответственность за нарушение исключительного права на результат интеллектуальной деятельности, установленную законодательством РФ.
5.3. Лицензиар несет ответственность за несвоевременную передачу права пользования и (или) Документации на право пользования, возникшую не по вине Лицензиата. В случае совершения обозначенного в настоящем пункте Договора нарушения настоящего Договора Лицензиар выплачивает неустойку в размере 0,1 % от размера вознаграждения указанного в п. 4.1. за каждый день просрочки.
5.4. Лицензиар несет ответственность за качество предоставленных материальных носителей, содержащих экземпляры ПО (если ПО предоставляется на материальных носителях), а также за наличие Документации на русском языке.

6. КОНФИДЕНЦИАЛЬНОСТЬ
6.1. Стороны  обязуются в течение срока действия настоящего Договора и в течение 5 (пяти) лет после его прекращения обеспечить охрану полученной   информации конфиденциального характера и не использовать эту информацию для целей, не связанных с выполнением обязательств по настоящему Договору.
6.2. Информация конфиденциального характера, передаваемая Сторонами друг другу, должна иметь реквизиты, свидетельствующие о ее конфиденциальности.
6.3. Каждая из Сторон  обязуется не передавать оригиналы или копии документов, полученных друг от друга  в связи с настоящим Договором, третьим лицам без предварительного письменного согласия другой Стороны.

7. РАЗРЕШЕНИЕ СПОРОВ
7.1. Все споры, возникающие при исполнении настоящего Договора, решаются Сторонами путем переговоров, которые могут проводиться в том числе, путем отправления писем по почте, обмена факсимильными сообщениями.
7.2. Если Стороны не придут к соглашению путем переговоров, все споры рассматриваются в претензионном порядке. Срок рассмотрения претензии – три недели с даты получения претензии.
7.3. В случае если споры не урегулированы Сторонами путем   переговоров и в претензионном порядке, то они передаются заинтересованной Стороной в Арбитражный суд города Санкт – Петербурга и Ленинградской области.

8. ОБСТОЯТЕЛЬСТВА НЕПРЕОДОЛИМОЙ СИЛЫ
8.1. Ни одна из Сторон не несет ответственности перед другой Стороной за неисполнение или ненадлежащее исполнение обязательств по настоящему Договору, обусловленное действием обстоятельств непреодолимой силы, то есть чрезвычайных и не предотвратимых обстоятельств, в том числе в условиях объявленной или фактической войны, гражданскими волнениями, эпидемиями, блокадами, эмбарго, пожарами, землетрясениями, наводнениями и другими природными стихийными бедствиями, а также изданием актов государственных органов.
8.2. Свидетельство, выданное торгово-промышленной палатой или иным компетентным органом, является достаточным подтверждением наличия и продолжительности действия обстоятельств непреодолимой силы.
8.3. Сторона, которая не исполняет свои обязательства вследствие действия обстоятельств непреодолимой силы, должна, по возможности, в трехдневный срок известить другую Сторону о таких обстоятельствах и их влиянии на исполнение обязательств по настоящему Договору.
8.4. Если обстоятельства непреодолимой силы действуют на протяжении 3 (трех) последовательных месяцев для обеих Сторон, настоящий Договор может быть расторгнут по инициативе любой из Сторон, при этом инициирующая Сторона обязана произвести расчеты с другой Стороной по фактически исполненному до наступления форс-мажорных обстоятельств после прекращения форс-мажорных обстоятельств.

9.АНТИКОРРУПЦИОННАЯ ОГОВОРКА
9.1. При исполнении своих обязательств по настоящему Договору Стороны, их аффилированные лица, работники или посредники не выплачивают, не предлагают выплатить и не разрешают выплату каких-либо денежных средств или ценностей, прямо или косвенно, любым лицам для оказания влияния на действия или решения этих лиц с целью получить какие-либо неправомерные преимущества или для достижения иных неправомерных целей.
При исполнении своих обязательств по настоящему Договору Стороны, их аффилированные лица, работники или посредники не осуществляют действия, квалифицируемые применимым для целей настоящего Договора законодательством как дача/получение взятки, коммерческий подкуп, а также иные действия, нарушающие требования применимого законодательства и международных актов о противодействии коррупции.
9.2. В случае возникновения у Стороны подозрений, что произошло или может произойти нарушение каких-либо положений пункта 9.1 настоящего Договора, соответствующая Сторона обязуется уведомить об этом другую Сторону в письменной форме. В письменном уведомлении Сторона обязана сослаться на факты или предоставить материалы, достоверно подтверждающие или дающие основание предполагать, что произошло или может произойти нарушение каких-либо положений пункта 9.1 настоящего Договора другой Стороной, ее аффилированными лицами, работниками или посредниками.
Каналы уведомления Лицензиата о нарушениях каких-либо положений пункта 8.1. настоящего Договора: (812) 67-97-003,доб. 73850 с переключением на приемную, e-mail: reception@rwmed.ru, официальный сайт www.railway-hospital.spb.ru
Каналы уведомления Лицензиара о нарушениях каких-либо положений пункта 9.1. настоящего Договора: ______________________, официальный сайт ________________ (для заполнения специальной формы).
Сторона, получившая уведомление о нарушении каких-либо положений пункта 9.1. настоящего Договора, обязана рассмотреть уведомление и сообщить другой Стороне об итогах его рассмотрения в течение 20 (двадцати) рабочих дней с даты получения письменного уведомления.
9.3. Стороны гарантируют осуществление надлежащего разбирательства по фактам нарушения положений пункта 9.1. настоящего Договора с соблюдением принципов конфиденциальности и применение эффективных мер по предотвращению возможных конфликтных ситуаций. Стороны гарантируют отсутствие негативных последствий как для уведомившей Стороны в целом, так и для конкретных работников уведомившей Стороны, сообщивших о факте нарушений.
9.4. В случае подтверждения факта нарушения одной Стороной положений пункта 9.1. настоящего Договора и/или неполучения другой Стороной информации об итогах рассмотрения уведомления о нарушении в соответствии с пунктом 9.2. настоящего Договора, другая Сторона имеет право расторгнуть настоящий Договор в одностороннем внесудебном порядке путем направления письменного уведомления не позднее чем за 60 (шестьдесят) календарных дней до даты прекращения действия настоящего Договора.

10. СРОК ДЕЙСТВИЯ ДОГОВОРА
10.1 Настоящий Договор вступает в силу с момента его подписания и действует до «___» _____________ 20___ года включительно/бессрочно.

11. НАЛОГОВАЯ ОГОВОРКА
11.1.Лицензиар гарантирует, что:
зарегистрирован в ЕГРЮЛ/ЕГРИП  надлежащим образом;
его исполнительный орган находится и осуществляет функции управления по месту регистрации юридического лица, и в нем нет дисквалифицированных лиц - данный абзац не добавляется в договор, если Лицензиаром  является индивидуальный предприниматель;
располагает персоналом, имуществом и материальными ресурсами, необходимыми для выполнения своих обязательств по настоящему Договору, а в случае привлечения подрядных организаций (соисполнителей) принимает все меры должной осмотрительности, чтобы подрядные организации (соисполнители) соответствовали данному требованию;
располагает лицензиями, необходимыми для осуществления деятельности и исполнения обязательств по настоящему Договору, если осуществляемая по настоящему Договору деятельность является лицензируемой;
является членом саморегулируемой организации, если осуществляемая по настоящему Договору деятельность требует членства в саморегулируемой организации;
ведет бухгалтерский учет и составляет бухгалтерскую отчетность в соответствии с законодательством Российской Федерации и нормативными правовыми актами по бухгалтерскому учету, представляет годовую бухгалтерскую отчетность в налоговый орган; 
ведет налоговый учет и составляет налоговую отчетность в соответствии с законодательством Российской Федерации, субъектов Российской Федерации и нормативными правовыми актами органов местного самоуправления, своевременно и в полном объеме представляет налоговую отчетность в налоговые органы;
не допускает искажения сведений о фактах хозяйственной жизни (совокупности таких фактов) и объектах налогообложения в первичных документах, бухгалтерском и налоговом учете, в бухгалтерской и налоговой отчетности, а также не отражает в бухгалтерском и налоговом учете, в бухгалтерской и налоговой отчетности факты хозяйственной жизни выборочно, игнорируя те из них, которые непосредственно не связаны с получением налоговой выгоды;
своевременно и в полном объеме уплачивает налоги, сборы и страховые взносы;
отражает в налоговой отчетности по НДС все суммы НДС, предъявленные Лицензиату – данный абзац исключается в случае освобождения от уплаты НДС при заключении настоящего Договора;
лица, подписывающие от его имени первичные документы и счета-фактуры, имеют на это все необходимые полномочия и доверенности.
11.2.	Если Лицензиар нарушит гарантии (любую одну, несколько или все вместе), указанные в пункте 11.1. настоящего Договора,  и это повлечет:
предъявление налоговыми органами требований к Лицензиату об уплате налогов, сборов, страховых взносов, штрафов, пеней, отказ в возможности признать расходы для целей налогообложения прибыли или включить НДС в состав налоговых вычетов и(или)
предъявление третьими лицами, купившими у Лицензиара услуги, имущественные права, являющиеся предметом настоящего Договора, требований к Лицензиату о возмещении убытков в виде начисленных по решению налогового органа налогов, сборов, страховых взносов, пеней, штрафов, а также возникших из-за отказа в возможности признать расходы для целей налогообложения прибыли или включить НДС в состав налоговых вычетов, то Лицензиар обязуется возместить Лицензиату убытки, который последний понес вследствие таких нарушений. 
11.3. Лицензиар в соответствии со ст. 406.1. Гражданского кодекса Российской Федерации, возмещает Лицензиату все убытки последнего, возникшие в случаях, указанных в пункте 11.2. настоящего Договора. При этом факт оспаривания или не оспаривания налоговых доначислений в налоговом органе, в том числе вышестоящем, или в суде, а также факт оспаривания или не оспаривания в суде претензий третьих лиц не влияет на обязанность Лицензиара возместить имущественные потери.

12. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ
12.1. Во всем остальном, что не предусмотрено настоящим Договором, Стороны будут руководствоваться действующим законодательством Российской Федерации.
12.2. Любые изменения и дополнения к настоящему Договору действительны при условии, если они совершены в письменной форме и подписаны Сторонами или надлежаще уполномоченными на то представителями Сторон.
12.3. Стороны обязуются своевременно извещать друг друга об изменении своих реквизитов.
12.4. Все уведомления, сообщения, согласования в рамках исполнения настоящего Договора могут быть направлены другой Стороне по электронному адресу, указанному в реквизитах настоящего Договора. Документы, направляемые в отсканированном виде, содержащие печать и подпись Стороны, в последующем должны быть направлены в оригинале по адресу указанному получателем в реквизитах Договора. В любом из случаев, срок получения такого документа, письма, уведомления, начинает течь с момента направления электронного сообщения. Сторона, указавшая неверный электронный адрес или не указавшая его вообще, не вправе ссылаться на несвоевременное получение уведомления, сообщения и прочей письменной документации от другой Стороны. В этом случае, уведомления, сообщения и прочая переписка будет считаться принятыми к исполнению другой Стороной с даты отправления электронного письма.
12.5. Все уведомления и сообщения в рамках настоящего Договора должны направляться Сторонами друг другу в письменной форме.
12.6. Настоящий Договор составлен в двух экземплярах, имеющих одинаковую юридическую силу, из которых один находится у Лицензиара, второй - у Лицензиата.
12.7. К настоящему Договору прилагаются:
12.7.1. Требование к программному обеспечению (Приложение № 1)

13. АДРЕСА, РЕКВИЗИТЫ И ПОДПИСИ СТОРОН

	Лицензиар
Место нахождения: 
ИНН:
КПП:
ОГРН:
К/С:
Банк 
БИК: 
Р/С:
Электронная почта: 







___________  /__________/

	Лицензиат
Частное учреждение здравоохранения «Клиническая больница «РЖД - Медицина»  города Санкт-Петербург» 
(сокращенное наименование ЧУЗ «КБ «РЖД - Медицина» г. С-Петербург»)
Место нахождения: 195271, г. Санкт-Петербург, пр. Мечникова, д.27
ИНН: 7804302780
КПП: 780401001
ОГРН: 1047855051749
К/С:  30101810540300000795
Филиал Северо-Западный ПАО Банк «ФК Открытие»
БИК: 044030795
Р/С: 40703810600230000009
Электронная почта: reception@rwmed.ru


___________              /Громов П. В./







Приложение № 1
к лицензионному договору о предоставлении права использования
программного обеспечения
№ ___ от "__" __________ 2022г.


Требование к программному обеспечению

0. [bookmark: _Toc295274960][bookmark: _Toc280861096][bookmark: _Toc271245646][bookmark: _Toc270040802][bookmark: _Toc237702918][bookmark: _Toc237698077]Полное наименование системы и условное обозначение
0.  Полное наименование системы – «Информационная Медицинская Система»
0.   Условное обозначение – «ИМС»
0. [bookmark: _Toc295274961][bookmark: _Toc280861098][bookmark: _Toc271245648][bookmark: _Toc270040804][bookmark: _Toc237702920][bookmark: _Toc237698079]Перечень документов, на основании которых создана система
1.  Система должна быть разработана с учетом:
1. ГОСТ 34.201-89 Виды, комплектность и обозначения документов при создании
1. автоматизированных систем;
1. ГОСТ 34.320-96 Информационные технологии. Система стандартов по базам данных. Концепции и терминология для концептуальной схемы и информационной базы;
1. ГОСТ 34.321-96 Информационные технологии. Система стандартов по базам данных. Эталонная модель управления данными;
1. ГОСТ 34.601-90 Автоматизированные системы. Стадии создания;
1. ГОСТ 34.602-89 Техническое задание на создание автоматизированной системы;
1. ГОСТ 34.603-92 Информационная технология. Виды испытаний автоматизированных систем;
1. РД 50-34.698-90 Автоматизированные системы. Требования к содержанию документов;
1. ГОСТ Р ИСО/МЭК 8824-3-2002 Информационная технология. Абстрактная синтаксическая нотация версии один;
1. ГОСТ Р ИСО/МЭК 10746-3-2001 Информационная технология. Взаимосвязь открытых систем. Управление данными и открытая распределенная обработка. Часть 3. Архитектура;
1. ГОСТ Р ИСО/МЭК 15271-02 Процессы жизненного цикла программных средств;
1. ГОСТ Р ИСО/МЭК 15910-2002 Процесс создания документации пользователя программного средства.
0. [bookmark: _Toc295274962][bookmark: _Toc280861099][bookmark: _Toc271245649][bookmark: _Toc270040805][bookmark: _Toc237702922][bookmark: _Toc237698081]Термины и определения
1. ПО – программное обеспечение
1. Локальная сеть – локальная электронно-вычислительная сеть лечебного учреждения.
1. База данных – набор взаимосвязанных таблиц, работающих в Системе Управления Базами данных
1. АРМ – Автоматизированное Рабочее Место (Приложение для установки на рабочую станцию).
1. ТФОМС ЛО – Территориальный фонд обязательного медицинского страхования Ленинградской области
1. [bookmark: _Toc295274963][bookmark: _Toc270040806][bookmark: _Toc237698082]Назначение и цели поставки ПО
1. [bookmark: _Toc295274964][bookmark: _Toc280861101][bookmark: _Toc271245651][bookmark: _Toc270040807][bookmark: _Toc237702924][bookmark: _Toc237698083] Назначение 
0. Поставка дополнительных автоматизированных рабочих мест для автоматизация работы подразделений на предприятии заказчика.
1. Цели 
1. Поставляемое программное обеспечение, должно решать следующие задачи:
1. Ведение расписания приема врачей в электронном виде
1. Проверка страхового полиса ОМС пациента по базе застрахованных ТФОМС ЛО на уровне регистратуры в момент записи пациента.
1. Регистрация первичных пациентов обращающихся в регистратуру в электронном виде
1. Автоматизация выдачи талонов на прием к специалистам ЛПУ
1. Автоматизация работы телефонного центра 
1. Внедрение встроенной в систему электронной очереди для регистратур поликлиники
1. Внедрение встроенной в систему электронной очереди для вызова пациентов в кабинеты врачей поликлинических подразделений
1. Внедрение встроенной в систему электронной очереди для вызова пациентов приемного покоя
1. Ведение электронной медицинской карты амбулаторных пациентов
1. Ведение электронной истории болезни стационарных пациентов
1. Проведение диспансеризации взрослого населения в электронном виде
1. Хранение всех медицинских данных пациентов в электронном виде, включая данные об амбулаторном и стационарном лечении, данных лабораторных, функциональных и радиологических исследований. 
1. [bookmark: _Toc295274967][bookmark: _Toc270040812][bookmark: _Toc237698089]Требования к системе
2. [bookmark: _Toc295274968][bookmark: _Toc280861107][bookmark: _Toc271245657][bookmark: _Toc270040813][bookmark: _Toc237702930][bookmark: _Toc237698090] Требования к системе в целом
0.  Система должна быть построена на принципах открытости, организационного единства, комплексной безопасности.
0. Система должна быть полностью совместима с информационной медицинской системой уже действующей на предприятии заказчика. 
0. Сохранение данных, необходимых для функционирования информационной медицинской системы,  должно происходить в базу данных информационной медицинской системы уже работающей на предприятии заказчика.
0. Пользовательский интерфейс поставляемого программного обеспечения долен быть идентичным пользовательскому интерфейсу автоматизированных рабочих мест уже работающих на предприятии заказчика и не требовать дополнительного обучения персонала уже имеющего навык работы с информационной системой, установленной на предприятии заказчика. 
0. Система должна функционировать в рамках локальной сети предприятия ЗАКАЗЧИКА, обеспечивая взаимодействие отделений организаций и пользователей.
0. Для авторизации пользователей и определения прав доступа система должна использовать информацию о пользователях домена и не требовать ввода дополнительных паролей.

2. [bookmark: _Toc295274969][bookmark: _Toc280861108][bookmark: _Toc271245659][bookmark: _Toc270040815][bookmark: _Toc237702933][bookmark: _Toc237698093]Требования к ядру системы
1. Требования к серверу баз данных
0. Для хранения информации ИМС использует сервер баз данных на основе MS SQL Server Express Edition 2008 и выше.
0. Сервер базы данных функционирует в пределах локальной сети предприятия заказчика
0. Доступ к данным хранящемся на сервере должен предоставляться только авторизированным пользователям. 
0. Должно осуществляться автоматическое резервное копирование данных по настраиваемому расписанию.
1. [bookmark: _Toc295274974]Требования к подсистеме администрирования ИМС
1. Подсистема должна обеспечивать централизованное администрирование ИМС в пределах локальной сети предприятия ЗАКАЗЧИКА.
1. Подсистема должна обеспечивать централизованную настройку прав доступа к приложениям ИМС. Права доступа должны задаваться на основании учетных доменных записей пользователей или групп пользователей с возможностью назначения отдельных прав доступа к различной функциональности АРМ с возможностью назначения прав доступа для пользователей и групп.
1. Подсистема должна обеспечивать централизованное автоматическое обновление приложений ИМС.
1. Подсистема должна обладать возможностями настройки ежедневного резервного копирования данных на удаленное хранилище.
1. Подсистема должна обладать возможностями настройки списков воспроизведения для каждого информационного экрана установленного на предприятии заказчика индивидуально.
1. Подсистема должна обладать возможностями администрирования списка документов размещенных на терминалах самообслуживания для каждого терминала установленного на предприятии заказчика индивидуально.
1. Подсистема должна обладать гибкими возможностями настройки и администрирования всех компонентов внедряемой Информационной Медицинской Системы.
2. Требования к АРМ «Регистратура поликлиники»
2. АРМ «Регистратура поликлиники» должно: 
1. функционировать в пределах локальной сети предприятия ЗАКАЗЧИКА
1. обеспечивать гибкие возможности поиска пациентов по данным страхового полиса, документа удостоверяющего личность,  персональным данным, адресу проживания и месту работы пациента.
1. Обеспечивать проверку страхового полиса ОМС по базе застрахованных ТФОМС ЛО в момент регистрации пациента. При этом проверка не должна занимать дополнительное время и требовать специальных действий от регистратора.
1. Обеспечивать возможность считывания информации о застрахованном со штрих-кода напечатанного на страховом медицинском полисе нового образца и уметь работать с любыми считывателями штрих-кодов. 
1. Обеспечивать возможность считывания информации о застрахованном с электронного страхового полиса и уметь работать с любыми считывателями электронных страховых полисов.
1. Обеспечивать возможность ведения расписания приема специалистов подразделения в электронном виде с гибкой возможностью настраивания индивидуального расписания приема для каждого специалиста.
1. Проверять в момент регистрации пациента проходил ли он диспансеризацию и подлежит ли он по возрасту диспансеризации в текущем году, с возможностью направления пациента на диспансеризацию.
1. Обеспечивать возможность записи пациента на прием к специалистам подразделения, как в день обращения, так и по предварительной записи.
1. Обеспечивать возможность регистрации вызовов специалистов на дом
1. Обеспечивать возможность направления пациентов на диспансеризацию. При этом система должна автоматически отслеживать подлежит ли пациент диспансеризации в текущем году и предоставлять возможность записи для прохождения диспансеризации только для таких пациентов.
1. Обеспечивать возможность ведения отдельного расписания для специалистов, проводящих диспансеризацию населения.
1. Обеспечивать автоматический контроль за выдачей талонов на предварительную запись к специалистам подразделения.
1. Обеспечивать автоматический контроль за выдачей талонов для прохождения диспансеризации,
1. Обеспечивать возможность подбора амбулаторных карт для пациентов предварительно записавшихся на прием к специалистам подразделения.
1. обеспечивать автоматический контроль за выдачей талонов на прием к специалистам 
1. обеспечивать возможность подбора медицинских карт пациентов на определенное число
1. Обеспечивать печать формы № 025-12/у  «Талон Амбулаторного пациента» утвержденной приказом Минздравсоцразвития России от. 22.11.2004 № 255 с заполненными персональными данными обратившегося пациента.
1. Обеспечивать печать Анкеты проф. мед. осмотра с заполненными персональными данными для пациентов направленных на диспансеризацию.
1. Обеспечивать печать формы № 025-04 «МЕДИЦИНСКАЯ КАРТА АМБУЛАТОРНОГО БОЛЬНОГО» утвержденную Приказом Минздравсоцразвития России от. 22.11.2004 № 255 с заполненными персональными данными
1. Обеспечивать печать формы № 043/у «МЕДИЦИНСКАЯ КАРТА СТОМАТОЛОГИЧЕСКОГО БОЛЬНОГО» утвержденную Минздрава СССР от 04.10.1980 № 1030
1. Данные сохраняемые АРМ «Регистратура» должны быть доступны другим подсистемам ИМС уже функционирующим на предприятии заказчика.
2. Требования к АРМ «Врач поликлиники»
3. АРМ «Врач поликлиники» должно:
1. Обеспечивать возможность ведения электронной медицинской карты амбулаторного пациента на основе разнообразных шаблонов.
1. Предоставлять возможности создания новых или редактирования уже существующих шаблонов.
1. Обеспечивать возможность распечатки амбулаторной карты пациента как полностью так и отдельными фрагментами.
1. Отображать список пациентов записанных на текущий день, на  прием к специалисту в поликлинике с назначенным временем приема.
1. Обеспечивать возможность врачу создания врачебного участка с автоматическим или ручным прикреплением приписанного контингента на основе адресных данных или данных о месте работы пациента.
1. Обеспечивать возможность ведения диспансерного учета пациента в электронном виде.
1. Отображать список пациентов направленных на первый этап диспансеризации на текущий день
1. Отображать список пациентов записанных для завершения  первого этапа диспансеризации на текущий день
1. Отображать список пациентов направленных на второй этап диспансеризации на текущий день
1. Отображать список пациентов записанных для завершения  второго этапа диспансеризации на текущий день
1. Предоставлять возможность вызова пациента из списка через систему электронной очереди.
1. Обеспечивать возможность назначения пациенту лабораторных, функциональных и радиологических исследований с возможностью выбора даты и времени прохождения исследования.
1. Обеспечивать возможность просмотра результатов лабораторных, функциональных и радиологических исследований пациента с возможностью просмотра динамики пациента.
1. Заполнение данных о прохождении первого и второго этапа диспансеризации в соответствии с приказом №382н Министерства Здравоохранения Российской Федерации от 18.07.2013 с сохранением их в базе данных для последующей обработки
1. Обеспечивать гибкие возможности поиска пациентов записанных на прием или принятых ранее.
1. Обеспечивать возможность назначения повторного приема пациента на конкретные дату и время.
1. Обеспечивать автоматическое формирование отчетной формы №39 «Ведомость учета врачебных посещений» для конкретного специалиста
1. Обеспечивать автоматическое формирование отчетной формы №39у «Ведомость учета врачебных посещений(стоматология)» для конкретного специалиста
1. Обеспечивать автоматическое формирование отчетной формы «Ведомость учета законченных случаев»
1. Формировать отчет о диспансеризации за определенный период включая количество направленных пациентов, количество проходящих диспансеризацию и количество законченных этапов..
2. Требования к АРМ «Приемный покой»
4. АРМ «Приемный покой» должно:
1. Быть полностью совместимым с АРМ «Приемный покой» уже функционирующем на предприятии заказчика.
1. обеспечивать гибкие возможности поиска пациентов по данным страхового полиса, документа удостоверяющего личность,  персональным данным, адресу проживания и месту работы пациента.
1. Обеспечивать проверку страхового полиса ОМС по базе застрахованных ТФОМС ЛО в момент регистрации пациента. При этом проверка не должна занимать дополнительное время и требовать специальных действий от регистратора.
1. Обеспечивать  возможность предварительной регистрации пациента с последующей отправкой пациента, в зависимости от результатов осмотра, либо на госпитализацию, либо для регистрации факта оказания неотложной помощи в приемном отделении.
1. Обеспечивать возможность триажа поступивших пациентов.
1. Обеспечивать возможность отображения списка пациентов направленных на госпитализацию другими подразделениями и госпитализации пациентов из этого списка. При этом все данные о госпитализации должны получаться из данных электронного направления.
1. Обеспечивать возможность вызова пациента из списка предварительно зарегистрированных или из списка направленных пациентов через систему электронной очереди.
1. Обеспечивать возможность регистрации пациентов поступивших в приемный покой для госпитализации
1. Обеспечивать возможность регистрации случаев оказания неотложной помощи в приемном покое. 
1. Обеспечивать  сохранение внесенных данных  в базе данных ИМС для последующей обработки другими АРМ ИМС.
1. Возможность поиска госпитализированных пациентов по различным параметрам.
1. Возможно поиска случаев оказания неотложной медицинской помощи.
1. Обеспечивать печать полностью заполненной формы № 025-12/у  «Талон Амбулаторного пациента» утвержденной приказом Минздравсоцразвития России от. 22.11.2004 № 255 для случаев оказания неотложной помощи в приемном покое.
1. Обеспечивать печать формы «Медицинская карта стационарного больного» с заполненными персональными данными и данными приемного покоя
1. Обеспечивать печать формы № 096/у Утв. Минздравом СССР 04.10.80 №1030 «История Родов» с заполненными персональными данными и данными приемного покоя
1. Обеспечивать печать формы «Медицинская карта прерывания беременности» с заполненными персональными данными и данными приемного покоя
1. Обеспечивать печать формы № 066/у-02 Утверждена приказом Минздрава РФ от. 30.12.2002 № 413 «СТАТИСТИЧЕСКАЯ КАРТА ВЫБЫВШЕГО ИЗ СТАЦИОНАРА» с заполненными персональными данными и данными приемного покоя
1. Обеспечивать печать формы «Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство» с заполненными персональными данными
1. Обеспечивать печать формы «Информированное добровольное согласие на анестезиологическое обеспечение медицинского вмешательства» с заполненными персональными данными
1. Обеспечивать печать формы «Информированное добровольное согласие на оперативное вмешательство, в т.ч. переливание крови и ее компонентов» с заполненными персональными данными
1. Обеспечивать печать формы «Отказ от видов медицинских вмешательств» с заполненными персональными данными
1. Обеспечивать печать листа врачебных назначений с заполненными персональными данными
1. Обеспечивать печать температурного листа с заполненными персональными данными
1. Формировать отчетную форму государственной мед. статистики №39 «Ведомость учета врачебных посещений» для случаев оказания неотложной помощи в приемном покое.
2. Требования к АРМ «Пост отделения»
5. АРМ «Пост отделения» должно:
1. Обеспечивать возможность настройки прав доступа к приложению на основе доменной информации пользователя и не требовать введения дополнительного пароля
1. Получать список пациентов направленных на госпитализацию в отделение, а так же данных о пациенте, заболевании и прочих данных из АРМ «Приемный покой».
1. Получать данные о наличии у пациента полиса дополнительного страхования на основе данных внесенных приемным покоем при помощи АРМ «Приемный покой».
1. Обеспечивать возможность регистрации поступившего пациента, назначение пациенту палаты и койки.
1. Передавать данные о зарегистрированных пациентах в АРМ «Старшая медсестра» и  АРМ «Ординаторская»
1. Автоматически формировать порционные требования и передавать их в АРМ «Пищеблок»
1. Обеспечивать формирование отчетной формы №007/у-02 «Листок ежедневного учета движения больных и коечного фонда стационара круглосуточного пребывания, дневного стационара при больничном учреждении»
1. Формировать список пациентов, которым были назначены исследования для забора материала процедурной сестрой. 
1. Формировать список процедур для пациента в соответствии с листом врачебных назначений, и предоставлять возможность отметки их исполнения. 
1. Обеспечить выдачу лекарственных препаратов пациентам в соответствии с листом врачебных назначений.
1. Обеспечивать автоматический учет выданных лекарственных препаратов индивидуально для каждого пациента.
1. Автоматически формировать списки поступивших и выписанных больных
1. Сохранение данных об оказанной медицинской помощи в базе данных ИМС для последующей обработки другими АРМами ИМС, а так же для информационного взаимодействия с ЕГИС-Здрав.
2. Требования к АРМ «Ординаторская»
6. АРМ «Ординаторская» должно реализовывать следующую функциональность:
1. Обеспечивать возможность настройки прав доступа к приложению на основе доменной информации пользователя и не требовать введения дополнительного пароля 
1. Получение списка пациентов поступивших на отделение.
1. Получение списка пациентов находящихся в реанимации и приписанных к отделению.
1. Получение списка пациентов находящихся на лечении в отделении с возможностью фильтрации пациентов по лечащим врачам и разбивкой по палатам. 
1. Формирование листа врачебных назначений для поступившего пациента в электронном виде с учетом списка медикаментов доступного как на отделении, так и в больничной аптеке.
1. Контроль над исполнением листа врачебных назначений для каждого пациента индивидуально.
1. Возможность создания шаблонов для листов врачебных назначении, с возможностью привязки листов, как к диагнозу пациента, так и к конкретному врачу
1. Определение диеты для поступившего пациента, на основе которой формируются требования в пищеблок.
1. Обеспечивать связь с клинико-диагностической лабораторией для передачи направлений на исследования и получения результатов в электронном виде.
1. Заполнение в электронном виде формы №066/у-02 «Статистическая карта выбывшего из стационара».
1. Возможность распечатки документов заполненных в электронном виде. 
1. Сохранение данных об оказанной медицинской помощи в базе данных ИМС для последующей обработки другими АРМами ИМС, а так же для информационного взаимодействия с ЕГИС-Здрав.
2. Требования к разработке АРМ «Старшая медсестра»
7. АРМ «Старшая медсестра» должно реализовывать следующую функциональность:
1. Обеспечивать возможность настройки прав доступа к приложению на основе доменной информации пользователя и не требовать введения дополнительного пароля
1. Получение списка пациентов поступивших на отделение 
1. Формирование отчетной формы №007/у-02 «Листок ежедневного учета движения больных и коечного фонда стационара круглосуточного пребывания, дневного стационара при больничном учреждении»
1. Автоматизация учета медикаментов и материальных средств на отделении 
1. Контроль за остатками медикаментов и материальных средств с выдачей предупреждения, в случае если остатки меньше определенного минимума
1. Контроль за наличием необходимых, в соответствии с листами врачебных назначений, медикаментов и материальных средств для своевременного заказа в центральной аптеке, центральном и медицинском складах. 
1. Формирование требований в аптеку, медицинский и центральный склады, для получения требуемых медикаментов и материальных средств.
1. Автоматизация выдачи медикаментов и материальных средств на пост отделения в соответствии с листами лечебных назначений пациентов отделения
1. Автоматизация выдачи медикаментов и материальных средств в процедурный кабинет в соответствии с листами врачебных назначений пациентов отделения.
1. Контроль остатков медикаментов и материальных средств на посту отделения и в процедурном кабинете с учетом сроков годности.
1. Сохранение данных об оказанной медицинской помощи в базе данных ИМС для последующей обработки другими АРМами ИМС, а так же для информационного взаимодействия с ЕГИС-Здрав.
2. Требования к АРМ «Техник ОМС»
8. Устанавливаемая информационная система должна предоставлять возможность использования АРМ «Техник ОМС» уже установленного на предприятии заказчика и должна обеспечивать следующую функциональность предоставлять:
1. Возможность вывести список законченных случаев и распечатать для них полностью заполненную форму № 025-12/у  «Талон Амбулаторного пациента» утвержденной приказом Минздравсоцразвития России от. 22.11.2004 № 255. При этом система должна помечать случаи, для которых талон уже был распечатан для того чтобы не допускать дубляж печати.
1. Возможность вывести список законченных случаев и распечатать для них, полностью заполненную, форму № 66/у  «Статистическая карта выбывшего из стационара». При этом система должна помечать случаи, для которых карта уже была распечатана для того чтобы не допускать дубляж печати.
1. Возможность вывести список законченных этапов диспансеризации взрослого населения и распечатать для них заполненные Талоны Диспансеризации Пациентов 
1. При этом система должна помечать случаи для которых талон уже был распечатан для того чтобы не допускать дубляж печати.
1. Автоматический импорт данных о законченных случаях лечения в амбулатории, стационаре, дневном стационаре и дневном стационаре поликлиники в базу данных ТФОМС из базы данных ИМС установленной в ЛПУ
1. Автоматический импорт данных о законченных этапах диспансеризации в базу данных ТФОМС из базы данных ИМС установленной в ЛПУ
1. Ручной ввод данных о законченных случаях в базу данных ТФОМС
1. Поиск законченных случаев в базе ЛПУ 
1. Поиск законченных случаев в базе ТФОМС
1. Генерация отчета о доходах узких специалистов на основе данных из базы ТФОМС и базы данных ИМС
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