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Организация работы 
страховых представителей 
в страховой медицинской 

организации 
«Росгосстрах-Медицина»

Взаимодействие 
«РОСГОССТРАХ-МЕДИЦИНА» 

с региональными представительствами 
Национальной Медицинской Палаты 

Предмет соглашения: взаимодействие в рамках ре-
ализации программы государственных гарантий бес-
платного оказания медицинской помощи гражданам РФ, 
направленное на соблюдение, обеспечение защиты и 
восстановление прав и законных интересов застрахо-
ванных лиц (пациентов) при оказании им медицинской 
помощи в системе ОМС и повышение качества оказания 
медицинской помощи. 

• Совместная работа по совершенствованию законо-
дательства РФ в сфере ОМС.

• Информирование граждан – застрахованных лиц и 
медицинских работников о законодательстве РФ в об-
ласти здравоохранения и, в частности, об организации 
медпомощи в системе ОМС субъекта РФ.

• Повышение качества медпомощи в системе ОМС 
субъекта РФ.

• Совершенствование системы регулирования отно-
шений между участниками ОМС в рамках организации 
работы по защите прав и законных интересов пациента. 

Выводы по итогам взаимодействия с МО

• Количество пришедших на диспансеризацию жите-
лей после смс-оповещений достаточно высокое.

• Для успешного проведения диспансеризации в 
кратчайшие сроки  (для категории 21-36 лет желательно 
за одно посещение) необходимо выделять отдельную 
бригаду медработников и четко определять маршрути-
зацию.

• Смс-оповещения направлять регулярно по 200-220 
в день с целью равномерного распределения потоков 
пациентов по дням недели.

• Текстовый макет смс-оповещения должен быть раз-
работан индивидуально для каждой медицинской орга-
низации и содержать конкретную информацию о месте, 
дате и времени диспансеризации.

• Формирование потоков пациентов на диспансери-
зацию по определенной возрастной категории позволя-
ет оптимально сформировать гибкий график работы ме-
дицинской организации.

• Смс-оповещение и телефонный обзвон пациентов 
силами СМО позволяет медработникам сконцентриро-
вать усилия на качественном проведении диспансериза-
ции! 

Такой подход является взаимовыгодным 
и обеспечивает интересы ПАЦИЕНТА!

«РОСГОССТРАХ-МЕДИЦИНА»

Смоленская региональная общественная 
организация «Врачебная палата», 
Председатель Аксенова Н.Л.

Некоммерческое партнерство «Национальная 
Медицинская Палата Республики Башкортостан», 
Президент Сабирзянова Д.Ш.

Ростовская областная общественная 
организация «Врачебная палата», 
Председатель Кондратенко Т.А. (в работе)

Оренбургское региональное отделение 
общероссийской общественной организации 
Российская медицинская ассоциация – 
член Союза медицинского сообщества 
«Национальная Медицинская  палата», 
Председатель Гильмутдинов Р.Г. (в работе)

Формирование службы страховых представителей в сфере ОМС

2014 
декабрь

2014 
декабрь

2015 
сентябрь

2015 
декабрь

2016 
февраль

Послание 

Президента РФ 

Федеральному 

собранию

  Стратегия развития

  здравоохранения 

на  долгосрочный  

период  2015-2030гг.

Поручение  

Президента 

на пленарном 

заседании форума  

ОНФ

Заседание  Совета 

по стратегическому 

развитию 

и приоритетным 

проектам

Создание рабочей 

группы при МЗ РФ 

по организации 

деятельности страховых 

представителей 

Поручение. 

Завершить 

к  2016 г. переход 

на страховые 

принципы 

 ОМС 

Развитие ОМС на 
основе расширения 

страховых принципов.

Развитие 
деятельности СМО 

через развитие 
института   

представителей

Повышение
ответственности 

СМО, 
придание СМО

страхового 
качества

через внесение 
изменений  в 

законодательство

Формирование с 2016 г. 
пациентоориентированной
 системы здравоохранения 

Создание системы 
страховых представителей 
как отдельной структуры 

между пациентом и системой 
здравоохранения 

Разработка дорожной 
карты – плана 
мероприятий 

по организации 
деятельности 

страховых 
представителей  

 в сфере ОМС
 до 2018 г.

Система ОМС

Развитие  службы страховых представителей 

в СМО в соответствии с дорожной картой

Качество 

медицинской 

помощи

Доступность 

медицинской 

помощи

Безопасность 

медицинской 

помощи

Удовлетворенность 

медицинской 

помощью

3-уровневая система страховых представителей.
Этапы ввода по дорожной карте 

Перечень компетенций и функций  
 страховых представителей 

 проработан совместно 
  МЗ РФ,  ФОМС и  СМО 

Специалист контакт-центра СМО, 
предоставляющий по устным обращениям 

застрахованных лиц информацию 
по вопросам обязательного 
медицинского страхования 

справочно-консультационного характера

Специалист СМО – администрирование 
и организация работы с застрахованными 

лицами по информированию 
и сопровождению  при организации 

оказания медицинской помощи, 
в т.ч. профилактических мероприятий, 

а также защиты прав и законных интересов 
в сфере ОМС

Специалист-эксперт СМО – 
администрирование письменных 

обращений  по вопросам качества 
оказанной медицинской помощи, 

а также  обеспечение индивидуального 
информирования и сопровождения 

застрахованных лиц при организации 
оказания медицинской помощи по 

результатам диспансеризации

Системный подход к организации службы 
страховых представителей в ООО «РГС-Медицина»

Создание новых структурных подразделений – отделов защиты прав застрахованных и информационного 
сопровождения ОМС, в состав которых входят контакт-центры СМО

Обеспечение внутреннего регулирования деятельности страховых представителей: 
должностные инструкции, стандарты обслуживания граждан, сценарии ведения разговора, 

типовые вопросы и ответы

Подбор кадров (внутренние ресурсы, внешняя среда), организация их обучения, допуск к работе. 
На текущий момент обучено страховых представителей: 1 уровня – 63 чел., 2 уровня – 1184 чел., 

3 уровня – 96 чел. Будут обучены до конца 2016 года еще 287 представителей 2 уровня, 
а в 2017 г. – 219 представителей 3 уровня. 

Общая численность страховых представителей всех уровней – 1849 чел.

Разработка специализированного программного обеспечения, оснащение рабочих мест

Отработка алгоритмов взаимодействия с медицинскими организациями

Поэтапный ввод в действие страховых представителей различных уровней, мониторинг их работы

I уровень

II уровень

III уровень

01.07.2016

11.01.2017

11.01.2018
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Продолжение. Начало на стр. 3
У медиков появится дополнительная возможность 

для спасения пациентов с острой дыхательной недоста-
точностью – например, с тяжелыми формами пневмонии 
и осложнениями гриппа. В процессе проведения ЭКМО 
кровь пациента забирается из венозного русла, насыщает-
ся кислородом, а затем возвращается в артерию. Данный 
метод показан пациентам в случае неэффективности тера-
пии с применением искусственной вентиляции легких.

Это пока единственный аппарат ЭКМО в государс-
твенных учреждениях здравоохранения Владимирской 
области. На приобретение данного высокотехнологично-
го медицинского оборудования из областного бюджета 
выделено 9 млн рублей. Кроме того, в 2016 году различ-
ное высокотехнологичное оборудование для лечения и 
диагностики было поставлено в областную клиническую 
больницу, областную детскую клиническую больницу, 
Александровскую и Кольчугинскую районные больницы, 
в детские больницы Мурома, Гусь-Хрустального и Алек-
сандрова и в другие медицинские организации.

Технический арсенал медиков пополнили аппара-
ты УЗИ экспертного класса, цифровые флюорографы, 
цифровые рентгенодиагностические аппараты, обору-
дование функциональной диагностики, наркозно-дыха-
тельное и офтальмологическое оборудование и многое 
другое. На эти цели из областного бюджета выделено 63 
млн рублей. В текущем году за счет средств ОМС было 
также приобретено 13 комплектов медицинской техни-
ки на общую сумму в 40 млн рублей – аппараты ультра-
звуковой диагностики, лабораторное, наркозно-дыха-
тельное и хирургическое оборудование. Современная 
техника поступила в областную клиническую больни-
цу, областную детскую клиническую больницу, облас-
тной перинатальный центр, городскую клиническую 
больницу №5 г. Владимира, родильный дом №2 г. Влади-
мира, Гусь-Хрустальную центральную городскую боль-
ницу и еще в пять медицинских учреждений региона.

КУРСК
Проведен осмотр 

около 100 маленьких курян
 
Дважды в год столичные кардиохирурги на базе 

Курской областной детской клинической больницы об-
следуют малышей с пороками сердца, консультируют, 
отбирают на операции, проводят осмотр проопериро-
ванных ранее. В регионе отделения кардиохирургии 
нет. Несмотря на это, сотни детей получают рекомен-
дации по лечению от лучших медиков столичных мед-
центров. Подобная практика действует уже десять лет. 
Ежегодно лечение и консультацию кардиохирургов по-
лучают 350 детей, около 50 из них отправляются в сто-
лицу на лечение. Такое тесное взаимодействие с мос-
ковскими медиками заметно сокращает детскую смерт-
ность от пороков сердечно-сосудистой системы.

Алексей Иванов, заведующий кардиохирургическим 
отделением Федерального научного центра трансплан-
тологии и искусственных органов им. академика В.И. 
Шумакова: «Вся высокотехнологичная помощь, сколько 
бы она ни стоила, выполняется за счет государственных 
субсидий. Пересадка сердца стоит почти 2 млн рублей, 
пациент ничего за это не платит». Подобные приемы ре-
гиональный комитет здравоохранения организует и со 
столичными травматологами, ортопедами, урологами и 
неврологами. В ближайшее время кардиохирурги про-
ведут консультационный прием взрослых пациентов.

ТАМБОВ

Бесплатная медицина региона – 
одна из лучших в стране

 
Программа государственных гарантий успешно реа-

лизована в регионе.
Тамбовская область вошла в тройку лидеров по до-

ступности и качеству медицинской помощи, их позитив-
ной динамике. Это означает, что регион – один из тех, 
кто эффективно реализовал программы госгарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помо-
щи. Такие выводы сделал Минздрав России, представив 
в Правительство РФ соответствующий доклад по всем 
регионам и в целом по стране. Кстати, в Тамбовской 
области заметили снижение смертности от сердечно-
сосудистых заболеваний, онкологии и туберкулеза, низ-
кие показатели младенческой смертности и высокий 
уровень организации профилактической работы. Кро-
ме того, учитывались экономические показатели. Так, в 
2015 году объем финансового обеспечения программы 
государственных гарантий бесплатного оказания насе-
лению Тамбовской области медицинской помощи вырос 
на 12,5 процента по сравнению с предыдущим годом и 
составил 9,8 миллиарда рублей, сообщает облздрав.

Окончание на стр. 8

РОСГОССТРАХ-МЕДИЦИНА

 Страховые представители 1 уровня. Организация работы

Оператор 1 уровня 
единого контакт-центра 

ТФОМС 

Переадресация звонков, поступивших 
в единый контакт-центр 

(в среднем  20% звонков  
в работе  СП 1 уровня)

Прямые обращения 
граждан 

по различным 
каналам связи

Основной функционал 
1. Оказание справочно-консультативной 

информации обратившимся, согласно 
утвержденным сценариям, типовым 

вопросам и ответам, регистрация 
обращений в электронном журнале

2. Информирование о диспансеризации, 
если обратившийся подлежит 

диспансеризации и не прошел ее

3. Анкетирование  путем телефонных 
опросов на предмет удовлетворенности  

качеством оказанной медицинской помощи 

Контакт-центр 
филиала, страховые 

представители
       1 уровня

Голосовое обращение. 
E-mail-обращение. 
SMS-обращение. 

WEB-обращение. Chat

Единая КДС. 
Круглосуточный 

режим работы

Специалист 
контакт-центра СМО

Тематические 
опросы граждан, 
анкетирование

Переадресация 
обращения из единой 

консультативно-
диспетчерской 

службы Общества 
в рабочее время 

Сравнительный анализ обращений застрахованных лиц 
(по данным 3 квартала 2015 и 2016 гг.)

Динамика обращений застрахованных лиц по вопросам 
обязательного медицинского страхования
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20 000 

10 000

0
Основной Основной

По вопросам 

обеспечения 

полисами 

ОМС

По вопросам 

оказания 

медицинской 

помощи

Изменилась структура обращений.

Обращения по вопросам
 оказания  медицинской помощи 

составляли:

2015 г. – 17% от всех обращений
2016 г. – 30% от всех обращений  

2016 2015

Основной

Основной

Основной

Основной

Основной

Основной

Основной

Количество обоснованных жалоб застрахованных лиц по основным причинам

выбор МО в 
сфере ОМС

организация  
работы МО

этика и 
деонтология 
медицинских  
работников

КМП лекарственное 
обеспечение 
при оказании 

МП

отказ 
в МП 

по ОМС

взимание 
денежных 

средств 
за МП по ОМС

В 2 раза увеличилось 
количество обращений 

с обоснованными 
жалобами на качество 

и доступность
 медицинской помощи.

Обоснованных жалоб:
2015 г. – 711 обращений

2016 г. – 1389 обращений 

 Страховые представители 2 уровня. Организация работы

Страховые 
представители

 3  уровня

Информация о результатах работы 
с базами данных для планирования  
работы с МО и застрахованными 
лицами

Ведущие страховые представители 2 уровня.

 Работа с базами данных 

Информационное сопровождение 

при плановых госпитализациях 

Диспансеризация и иные 

профилактические мероприятия 

Мониторинг  уровня заболеваемости, 

смертности и факторов риска

Страховые представители 2  уровня.

 Работают в пунктах выдачи полисов

 и медицинских организациях

Страховые  представители

 1 уровня. Тематические опросы

 лиц, выбранных в базах данных

Работа с застрахованными лицами:
- уточнение контактных данных  
(в т.ч. через соседей, родственников);
- сбор заявлений о согласии на 
информирование;
- обзвон/обход застрахованных по 
различным поводам (не имеющих моб. 
телефонов, не реагирующих на смс- 
уведомления); 
- информирование о диспансеризации 
и порядке ее проведения;
- оказание консультативных  услуг при 
обращениях граждан в рамках  своих 
компетенций;
- выдача справок об объемах и 
стоимости оказанной медицинской 
помощи. 

Работа в медицинских организациях: 
- подготовка списков для уведомлений 
о   диспансеризации: согласование 
очередности  информирования различных 
половозрастных категорий, режима 
рассылок смс-уведомлений;
- уточнение  данных по маршрутизации при 
прохождении диспансеризации;
- информационная работа с пациентами, 
находящими на лечении, обеспечение их  
индивидуальными информационными 
материалами;
- консультирование застрахованных 
граждан по вопросам медицинской помощи; 
- оперативное решение спорных вопросов;
- анкетирование на базе  МО о качестве и 
доступности медицинской помощи.

Работа с коллективами 
застрахованных: 

- тематические выступления 
в коллективах застрахованных 
(организациях, учреждениях);
- взаимодействие с общественными 
организациями (общества инвалидов, 
волонтеры, молодежные организации) 
для организации информирования 
граждан и обеспечения их 
информационными материалами;
- организация работы с застрахованны-
ми лицами в отдаленных населенных 
пунктах, в т.ч.  через взаимодействие 
с ФАП, органами исполнительной власти 
муниципальных 
образований.


