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Условия и порядок 
проведения Всероссийского конкурса врачей 

 
I. Общие положения 

 
1. Настоящие условия и порядок устанавливают правила проведения 

Всероссийского конкурса врачей, определяющего в текущем году лучших врачей 
Российской Федерации в соответствии с перечнем номинаций, по которым 
проводится Всероссийский конкурс врачей (далее – Конкурс), предусмотренным 
приложением к постановлению Правительства Российской Федерации от 13 
января 2011 г. № 2 (далее – номинация), а также требования к проведению 
основных этапов конкурса, оформлению и представлению документов 
участниками конкурса. 
          2. К участию в Конкурсе допускаются:  

в номинации «Лучший педиатр» – врач-педиатр; 
в номинации «Лучший неонатолог» – врач-неонатолог; 
в номинации «Лучший терапевт» – врач-терапевт, врач здравпункта, врач по 

водолазной медицине, врач по авиационной и космической медицине, судовой 
врач,  врач-аллерголог-иммунолог, врач-гастроэнтеролог,  врач-нефролог, врач-
гериатр, врач-диетолог, врач-профпатолог, врач-ревматолог, врач-клинический 
фармаколог; 

в номинации «Лучший хирург» – врач-хирург, врач-колопроктолог, врач-
пластический хирург, врач-челюстно-лицевой хирург, врач-торакальный хирург, 
врач-детский хирург, врач-сердечно-сосудистый хирург, врач-нейрохирург; 

в номинации «Лучший акушер-гинеколог» – врач-акушер-гинеколог, врач-
акушер-гинеколог цехового врачебного участка; 

в номинации «Лучший руководитель медицинской организации» – главный 
врач (президент, директор, заведующий,  начальник, управляющий); 

в номинации «Лучший кардиолог» – врач-кардиолог, врач-детский 
кардиолог; 

в номинации «Лучший стоматолог» – врач-стоматолог, врач-ортодонт,     
врач-стоматолог детский, врач-стоматолог-ортопед, врач-стоматолог-терапевт, 
врач-стоматолог-хирург;  

в номинации «Лучший санитарный врач» – врач по санитарно-
гигиеническим лабораторным исследованиям, врач по общей гигиене, врач           
по  гигиене  детей  и  подростков,  врач  по  гигиене питания, врач по гигиене 
труда,  врач  по  гигиеническому   воспитанию,   врач  по  коммунальной    гигиене,      
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врач по радиационной гигиене, врач-эпидемиолог, врач-бактериолог, врач-
вирусолог, врач-дезинфектолог, врач-паразитолог; 

в номинации «Лучший военный врач» – военный хирург, военный терапевт, 
военный анестезиолог-реаниматолог, офицер врач-эксперт, начальник 
медицинской службы авиационного соединения, начальник медицинской службы 
корабля, начальник медицинской службы полка (бригады, дивизии); 

в номинации «Лучший врач службы крови» – врач-трансфузиолог; врач- 
гематолог; 

в номинации «Лучший врач лабораторной диагностики» – врач-лаборант, 
врач-лабораторный генетик, врач-генетик, врач клинической лабораторной 
диагностики, врач-лабораторный миколог, врач-вирусолог,  врач-бактериолог; 

в номинации «Лучший врач эксперт» – врач по медико-социальной 
экспертизе, врач-судебно-медицинский эксперт, врач-патологоанатом, врач-
методист, врач-статистик; 

в номинации «Лучший инфекционист» – врач-инфекционист, врач- 
клинический миколог, врач-дерматовенеролог, врач-косметолог; 

в номинации «Лучший онколог» – врач-онколог, врач-детский онколог, 
врач-радиотерапевт; 

в номинации «Лучший невролог» – врач-невролог; 
в номинации «Лучший психиатр» – врач-психиатр, врач-психотерапевт, 

врач-психиатр-нарколог, врач-сексолог, врач-судебно-психиатрический эксперт; 
в номинации «Лучший врач скорой медицинской помощи» – врач скорой 

медицинской помощи, старший врач станции (отделения) скорой медицинской 
помощи; 

в номинации «Лучший анестезиолог-реаниматолог» – врач-анестезиолог-
реаниматолог, врач-токсиколог; 

в номинации «Лучший врач медицинской реабилитации» – врач мануальной  
терапии, врач-рефлексотерапевт, врач-физиотерапевт, врач по лечебной 
физкультуре, врач по спортивной медицине; 

в номинации «Лучший врач инструментальной диагностики» – врач 
функциональной диагностики, врач-эндоскопист; 

в номинации «Лучший врач общей практики (семейный врач)» – врач общей 
практики (семейный врач); 

в номинации «Лучший оториноларинголог» – врач-оториноларинголог,  
врач-сурдолог-оториноларинголог, врач-сурдолог-протезист; 

в номинации «Лучший травматолог-ортопед» – врач-травматолог-ортопед; 
в номинации «Лучший участковый терапевт» – врач-терапевт участковый, 

врач-терапевт участковый цехового врачебного участка; 
в номинации «Лучший офтальмолог» – врач-офтальмолог, врач-

офтальмолог-протезист; 
в номинации «Лучший фтизиатр» – врач-пульмонолог, врач-фтизиатр; 
в номинации «Лучший сельский врач» – врачи, работающие в медицинских 

организациях, расположенных в сельских поселениях; 
в номинации «Лучший эндокринолог» – врач-эндокринолог, врач-детский 
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эндокринолог, врач-диабетолог; 
в номинации «Лучший участковый педиатр» – врач-педиатр участковый; 
в номинации «Лучший уролог» – врач детский уролог-андролог,           

врач-уролог; 
в номинации «Лучший врач лучевой диагностики» – врач-рентгенолог, врач 

ультразвуковой диагностики, врач-радиолог, врач по рентгенэндоваскулярным 
диагностике и лечению; 

в номинации «Специальная номинация» – врачи любых специальностей, 
внесшие большой вклад в развитие здравоохранения; 

в номинации «За верность профессии» – врачи любых специальностей, 
проработавшие в медицинских организациях не менее 50 лет и внесшие большой 
вклад в развитие здравоохранения; 

в номинации «За проведение уникальной операции, спасшей жизнь 
человека» – врачи-хирурги и/или группа врачей хирургов и анестезиологов-
реаниматологов, которые провели уникальную хирургическую операцию, 
спасшую жизнь пациента; 

в номинации «За создание нового метода лечения» – врачи любых 
специальностей за разработку и внедрение нового метода лечения; 

в номинации «За создание нового метода диагностики» – врачи любых 
специальностей за разработку и внедрение нового метода диагностики; 

в номинации «За создание нового направления в медицине» – врачи любых 
специальностей, создавшие новое направление в медицине; 

в номинации «За вклад в развитие медицины, внесенный представителями 
фундаментальной науки» – представители фундаментальной науки за проведение 
фундаментальных исследований, а также за разработку и внедрение медицинских  
изделий и лекарственных препаратов; 

в номинации «За медицинскую помощь пострадавшим во время войн, 
террористических актов и стихийных бедствий» – врачи любых специальностей, 
оказывавшие медицинскую помощь пострадавшим во время войн, миротворческих 
операций, локальных вооруженных конфликтов, террористических актов, 
стихийных бедствий. 

3. Для участия в Конкурсе допускаются врачи, стаж работы которых по 
специальностям номинации составляет не менее 10 лет, при этом не менее 5 лет – 
в организации, которая выдвигает врача на Конкурс. 

4. Выдвижение врачей на Конкурс по всем номинациям осуществляется 
коллективами организаций исходя из профессиональных и нравственных качеств 
претендентов на звание «Лучший врач», а также в порядке самовыдвижения. 

Выдвижение врачей на Конкурс по номинациям «За верность профессии», 
«За проведение уникальной операции, спасшей жизнь человека»,     «За создание 
нового метода лечения», «За создание нового метода диагностики», «За создание 
нового направления в медицине», «За вклад в развитие медицины, внесенный 
представителями фундаментальной науки», «За медицинскую помощь 
пострадавшим во время войн, террористических актов и стихийных бедствий» 
может также осуществляться пациентами, коллективами (группами) пациентов, 
профессиональными общественными организациями, администрациями 
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медицинских организаций, а также в порядке самовыдвижения. 
Самовыдвижение оформляется заявлением о самовыдвижении, 

рекомендуемый образец которого предусмотрен приложением № 1 к настоящим 
Условиям и порядку. Данное заявление совместно с документами, необходимыми 
для участия во Всероссийском конкурсе врачей, перечень которых предусмотрен 
приложением № 2 к настоящим Условиям и порядку (далее – пакет документов), 
направляется в Центральную конкурсную комиссию Всероссийского конкурса 
врачей. 

5. Всероссийский конкурс врачей проводится в три этапа. 
6. После проведения соответствующих этапов Конкурса пакеты документов 

и соответствующие протоколы направляются для регистрации в Центральную 
конкурсную комиссию по адресу: 129090, Россия, г. Москва, Большая Сухаревская 
площадь, д. 1/2 с пометкой «На Всероссийский конкурс врачей». Телефон для 
справок: (495) 608 86 95, факс (495) 608 86 95. Материалы на номинантов для 
регистрации принимаются до 30 апреля текущего года. 

 
II. Центральная конкурсная комиссия Всероссийского конкурса врачей 
 
7. Центральная конкурсная комиссия Всероссийского конкурса врачей 

(далее – Центральная конкурсная комиссия) создается в целях  определения 
победителей в каждой номинации Конкурса по каждому призовому месту.  

8. В состав Центральной конкурсной комиссии входят представители 
Государственной Думы и Совета Федерации Федерального Собрания Российской 
Федерации, Министерства здравоохранения Российской Федерации, федеральных 
органов государственной власти, органов государственной власти субъектов 
Российской Федерации, Центрального комитета профсоюза работников 
здравоохранения, профессиональных общественных организаций, средств 
массовой информации и других организаций. 

9. Персональный состав Центральной конкурсной комиссии утверждается 
приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации. 

10. Центральная конкурсная комиссия руководствуется в своей деятельности 
Конституцией Российской Федерации, федеральными конституционными 
законами, федеральными законами, указами и распоряжениями Президента 
Российской Федерации, постановлениями и распоряжениями Правительства 
Российской Федерации, нормативными правовыми актами федеральных органов 
исполнительной власти, а также настоящим Положением. 

11. Центральная конкурсная комиссия состоит из председателя, заместителя 
председателя, ответственного секретаря, членов комиссии. 

12. Председателем Центральной конкурсной комиссии является Министр 
здравоохранения Российской Федерации. 

13. Заместитель председателя Центральной конкурсной комиссии исполняет 
обязанности председателя Центральной конкурсной комиссии в отсутствие 
председателя. 

14. Заседание Центральной конкурсной комиссии правомочно, если на нем 
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присутствует не менее, чем две трети ее членов. 
15. Центральная конкурсная комиссия осуществляет рассмотрение 

представленных пакетов документов. Выносит решение о победителях Конкурса в  
каждой номинации по каждому призовому месту. 

16. Для рассмотрения представленных пакетов документов и подготовки 
предложений о победителях Конкурса Центральной конкурсной комиссией 
формируются рабочие группы по каждой номинации из ведущих специалистов по 
специальностям номинации  и представителей профессиональных общественных 
организаций, в том числе не входящих в состав Центральной конкурсной 
комиссии. 

17. В состав рабочих групп по соответствующей номинации не могут 
входить представители медицинских организаций, в которых работают врачи, 
участвующие в Конкурсе. 

18. Состав рабочих групп утверждается председателем Центральной 
конкурсной комиссии. 

19. Определение победителей Конкурса Центральной конкурсной комиссией 
проводится по каждому призовому месту по каждой номинации.  

20. Срок хранения материалов на номинантов, зарегистрированных в 
Центральной конкурсной комиссии, и протоколов Центральной конкурсной 
комиссии составляет 3 года. 

 
III. Первый этап Конкурса  

 
21. Первый этап Конкурса проводится в медицинских организациях.  
22. Структурные подразделения медицинских организаций выдвигают 

кандидатуры врачей для участия в Конкурсе.  
23. Каждая кандидатура врача, участвующего в конкурсе, рассматривается 

на общем собрании трудового коллектива, которое открытым голосованием 
принимает решение о победителях первого этапа Конкурса.  

24. Решение о победителях первого этапа Конкурса по каждой номинации 
оформляется протоколом общего собрания трудового коллектива, рекомендуемый 
образец которого предусмотрен приложением № 3 к настоящим Условиям и 
порядку (далее – протокол № 1). 

В отношении каждого победителя медицинская организация, в которой 
проводился первый этап Конкурса, формирует пакет документов. 

25. Протокол № 1 и пакет документов на каждого победителя первого этапа 
Конкурса по каждой номинации вместе с сопроводительным письмом 
руководителя медицинской организации направляются: 

–  для частных медицинских организаций, муниципальных медицинских 
организаций, медицинских организаций, находящихся в ведении органов 
государственной власти субъектов Российской Федерации, –  в конкурсную 
комиссию органа государственной власти субъекта Российской Федерации в сфере 
охраны здоровья, где проводится второй этап Конкурса; 

–  для медицинских организаций, находящих в ведении федеральных 
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органов государственной власти, –  в конкурсную комиссию федерального органа 
государственной власти, в ведении которого находится медицинская организация, 
где проводится второй этап Конкурса; 

–  для медицинских организаций, находящихся в ведении государственных 
академий наук и других организаций, – в конкурсную комиссию государственной 
академии наук и конкурсные комиссии других организаций, в ведении которых 
находится медицинская организация, где проводится второй этап Конкурса. 

26. В случае выдвижения для участия в Конкурсе только одной кандидатуры 
по каждой номинации от медицинской организации общим собранием трудового 
коллектива может быть принято решение о выдвижении единственного участника 
первого этапа Конкурса для участия во втором этапе Конкурса. Протокол  № 1 и 
пакет документов участника Конкурса направляется в конкурсную комиссию, где 
проводится второй этап Конкурса. 

 
IV. Второй этап Конкурса 

 
27. В случае необходимости орган государственной власти субъекта 

Российской Федерации в сфере охраны здоровья может принять решение о 
проведении предварительного рассмотрения документов участников второго этапа 
Конкурса на муниципальном уровне. 

28. Для проведения второго этапа Конкурса формируется конкурсная 
комиссия федеральных органов государственной власти, органов государственной 
власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья,  
государственных академий наук и других организаций, в ведении которых 
находятся медицинские организации (далее – Конкурсная комиссия). 

29. В состав Конкурсной комиссии рекомендуется включать 
высококвалифицированных работников отрасли, главных внештатных 
специалистов, представителей общественных организаций. 

30. Пакет документов каждого из победителей первого этапа Конкурса по 
каждой номинации рассматривается на заседаниях соответствующей Конкурсной 
комиссии, которая  открытым голосованием принимает решение о победителях 
второго этапа Конкурса. 

31. Решение о победителях второго этапа Конкурса оформляется 
протоколом заседания Конкурсной комиссии, рекомендуемый образец которого 
предусмотрен приложением № 4 к настоящим Условиям и порядку (далее –  
протокол № 2). 

32. Протокол № 2 подписывают все члены Конкурсной комиссии, 
присутствующие  на заседании. 

33.  Протокол № 2 и пакет документов победителей второго этапа Конкурса 
по каждой номинации вместе с сопроводительным письмом председателя 
Конкурсной комиссии направляются в Центральную конкурсную комиссию для 
регистрации. 

34. В случае поступления для участия в Конкурсе только одного пакета 
документов  победителя первого этапа Конкурса  по каждой номинации 
Конкурсная комиссия принимает решение о направлении единственного 
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участника второго этапа Конкурса для участия в третьем этапе Конкурса. 
Протокол № 2 и пакет документов участника Конкурса направляется в 
Центральную конкурсную комиссию для регистрации. 

 
V. Третий этап Конкурса 

 
35. Третий этап Конкурса проводится Центральной конкурсной комиссией. 
36. Пакет документов каждого из победителей второго этапа Конкурса по 

каждой номинации, зарегистрированные Центральной конкурсной комиссией, 
рассматриваются членами рабочих групп. 

37. Решение рабочей группы по соответствующей номинации оформляется 
протоколом, рекомендуемый образец которого предусмотрен приложением № 5 
(далее –  протокол № 3), к настоящим Условиям и порядку, который подписывают 
члены рабочей группы, присутствующие  на заседании. К протоколу № 3  
прикладывается заключение рабочей группы Центральной конкурсной комиссии 
по номинации Всероссийского конкурса врачей по форме, приведенной в 
приложении № 7 к настоящим Условиям и порядку. 

38. Протоколы рабочих групп и заключение по каждому номинанту 
коллегиально обсуждаются на заседании Центральной конкурсной комиссии. 
Проводится открытое голосование.  

39. Победителем в каждой номинации Конкурса по каждому призовому 
месту становится номинант, получивший при голосовании большинство голосов 
присутствующих на заседании членов Центральной конкурсной комиссии (не 
менее 50 % голосов присутствующих на заседании членов Центральной 
конкурсной комиссии). 

40. Решение Центральной конкурсной комиссии оформляется протоколом, 
рекомендуемый образец которого предусмотрен приложением № 6 к настоящим 
Условиям и порядку (далее  –  протокол № 4); 

41. Протокол № 4 подписывают все члены Центральной конкурсной 
комиссии, присутствующие на заседании. 

42. На основании протокола № 4 Центральной конкурсной комиссии 
издается приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации           
о единовременном денежном поощрении лучших врачей по результатам Конкурса. 

43. Информация о результатах Конкурса размещается в течение 10 
календарных дней со дня вынесения решения Центральной конкурсной комиссией, 
на официальном сайте Министерства здравоохранения Российской Федерации в 
сети Интернет www.rosminzdrav.ru на срок не менее двух месяцев. 

 
Награждение лучших врачей по результатам Конкурса 

 
44. Время и место проведения торжественной церемонии награждения 

лучших врачей по результатам Конкурса ежегодно определяется приказом 
Министерства здравоохранения Российской Федерации. 

 

http://www.rosminzdrav.ru/

