
Министерство науки и высшего образования Российской Федерации 

Владивостокский филиал   Федерального государственного   бюджетного научного 

учреждения  «Дальневосточный научный центр  физиологии и патологии дыхания» - 

Научно–исследовательский институт медицинской климатологии и 

восстановительного лечения 

 

ПРИКА З  

10 ноября 2021 г.                                                                                                     № 29-а 

г. Владивосток 

О реализации мероприятий по достижению коллективного иммунитета во 

Владивостокском филиале ДНЦ ФПД – НИИМКВЛ 

 

Во исполнении приказа ДНЦ ФПД от 08.11.2021 № 259-од «О реализации мероприятий по 

достижению коллективного иммунитета в Федеральном государственном бюджетном научного 

учреждения «Дальневосточный научный центр физиологии и патологии дыхания» 

 

ПРИКАЗЫВАЮ: 

1. Для своевременного предоставления   информации в ИАС «Мониторинг»: 

Работникам Владивостокский филиал ДНЦ ФПД – НИИМКВЛ  предоставлять 

руководителям своих подразделений следующие сведения (при наличии подтверждающих 

документов из медицинских учреждений):  

- сертификат о получении второго компонента вакцины от новой коронавирусной 

инфекции (COVID-19) либо о получении однокомпонентной вакцины от новой коронавирусной 

инфекции (COVID-19), предъявляемого на бумажном носителе либо в форме QR-кода, полученного 

на Едином портале государственных и муниципальных услуг, либо справки (QR-кода);  

- сертификат (QR-кода), подтверждающих перенесение заболевания новой 

коронавирусной инфекцией (COVID-19) не более шести месяцев назад (далее соответственно - 

сертификат (QR-код) о вакцинации, справка (QR-код) о перенесении заболевания; 

- медицинская справка о наличии противопоказаний к прививке против корона вирусной 

инфекции;  

- о сроках планирования вакцинации (для лиц, не привитых и не имеющих 

противопоказаний). 

Срок исполнения до 15.11.2021г., с последующим предоставлением сведений в течение 

первых 3 рабочих дней после выздоровления, прохождения вакцинации (первого этапа или 

полной вакцинации) или выявления противопоказаний.  

 



2. Руководителям структурных подразделений: 

-организовать ведение в подразделении персонифицированного учета сведений о 

работниках (в соответствии с п.1 настоящего приказа) и обеспечить предоставление информации 

согласно форме (приложения № 1) зав.клинического подразделения и лицам, их замещающих; 

- довести данный приказ до всех сотрудников под роспись. Отв. секретарь руководителя  

Бондарчук Е.В. 

3. Зав.клинического подразделения Белик Л.А. 

- обеспечить   передачу информации о проведении вакцинации работников 

Владивостокского филиала ДНЦ ФПД – НИИМКВЛ еженедельно по четвергам до 10:00 часов 

местного времени секретарю руководителя Бондарчук Е.В. на официальную электронную почту 

учреждения vfdnz@mail.ru согласно приложения №1, №2 к письму Министерства науки и высшего 

образования Российской Федерации от 22.10.2021г. МН-8/1569.   

4. Назначить ответственным за передачу информации в ДНЦ ФПД о проведении 

вакцинации работников Владивостокского филиала ДНЦ ФПД – НИИМКВЛ еженедельно по 

четвергам до 11:00 часов местного времени секретарю руководителя Бондарчук Е.В. на 

официальную электронную почту учреждения dncfpd@dncfpd.ru. 

5. Назначить исполнителем секретаря руководителя Бондарчук Е.В.: 

- за доведение данного приказа сотрудникам под роспись; 

- за своевременное предоставление информации в ДНЦ ФПД. 

6. Назначить  ответственным за размещение данного приказа на официальном сайте 

Владивостокского филиала ДНЦ ФПД – НИИМКВЛ ученого секретаря В.В. Кнышову. 

7. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой. 

 

 

 

 

Директор, д.м.н, профессор 

РАН 

 

 
 

Гвозденко Т.А. 
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Приложение № 1к приказу от 10.11.2021 № 29-а 

Наименование структурного подразделения 

_____________________________________________________________________________________________________ 

№  Фамилия, имя, отчество Сертификат о 

получении второго 

компонента 

вакцины от новой 

коронавирусной 

инфекции (COVID- 

19) либо о 

получении 

однокомпонентной 

вакцины от новой 

корона-вирусной 

инфекции (COVID-

19), предъявляемого 

на бумажном 

носителе либо в 

форме QR-кода 

сертификат (QR-

кода), 

подтверждающих 

перенесение 

заболевания новой 

коронавирусной 

инфекцией (COVID-

19) не более шести 

месяцев назад 

(далее 

соответственно - 

сертификат (QR-

код) о вакцинации, 

справка (QR-код) о 

перенесении 

заболевания. 

медицинская 

справка о наличии 

противопоказаний к 

прививке против 

корона вирусной 

инфекции. 

о сроках 

планирования 

вакцинации (для 

лиц, не привитых и 

не имеющих 

противопоказаний) 

Примечание 

       

       

       

       

       

       

       

       



      

       



 


