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Код по классифш

А09.05.064 
А09.05.064 
А  12,06,046 
А26.06.011.003

А26,05.054

A12.Q6.019
А09.05.031
A09.05.130
А09.05.202
А09.05.130

А26,08,036 
L00.00.000

А12.06.046 
А12.06.017 
А12.06.045 
А09.05.064 
А09.05 064 
А09.05.060 
А09,05.064 
А09.05.065 
А  12.06,046

А26.23.034 
А26.23.034 
А26.06.011.003

А26.05.053.001
А26.05.057.001.
А26.05.054

А26.19.010 
ВОЗ.016,002 
А26.06,082.001,0 
А09.05.023 
А  09.05,026

Прейскурант на медицинские услуги 
Вводится в действие с " 15 " апреля 20 25 г.

п/п № наименование

Крепкова Ю.Н.

цена

Перечень платных медицинских услуг (по сертификату, выданному при прохождении
1. Свободный ТЗ.............................
2. Свободный Т4....................... ......

3. Исследование уровня тиреотропного гормона (ТТГ) в крови
4. Исследование сыворотки крови IgM или IgG к 

клещевому энцефалиту методом ИФА (на 1 исслед.)
5Лабораторное исследование сыворотки крови на 

клещ.боррелиоз методом ИФА (1кл.иммуноглобулина)
6.Определение ревматоидного фактора 
7.Определение содержания калия и натрия

8,Определение ПСА общего...............................
9.Определение Са-125...................................
Ю.Определение ПСА свободного в крови

650
650
600

750.00

700.00
350.00
350.00

1400.00
1500.00
1400.00

Бактериологическая лаборатория

1. Исследование на стафилококк из зева и носа..........  320.00
2. Исследование на шигеллы, сальмонеллы...............................................  ; 200.00

Гормоны щитовидной железы

1. Антитела к рецепторам ТТГ....... ........
2. Антитела ктиреоглобулину.......... .
3. Антитела кТПО...........................
4. Свободный ТЗ..............................
5. Свободный Т4.... ........................
6. ТЗ общий..................................
7. Т4 общий..................................
8. ТГ (тиреоглобулин)......................
9. Исследование уровня тиреотропного гормона (ТТГ) в крови

Исследование клеща

1350.00
1350.00

750.00

1300.00

700.00

Исследования для периодического профосмотра
1. Анализ кала на яйцеглист при профосмотре............ ...............
2. Анализ крови клинический для медосмотра............
3. Анализ крови на .... ............
4. Анализ крови на сахар..,. ..,.,,,.....,.
З.Анализ крови на холестерин при профосмотре.,

150.00
450.00
190.00
210.00 
210.00

1. Исследование клеща на боррелиоз методом ПЦР..
2. Исследование клеща на клещевой энцефалит методом ПЦР
3. Исследование сыворотки крови IgM или IgG к 

клещевому энцефалиту методом ИФА (на 1 исслед.)
4. Комплекс.сслед.клеща на выявл,возбудителей 

анаплазмоза,эрлихиоза,боррелиоза,энцефалита ПЦР
5. /1абораторное исследование сыворотки крови на 

клещ.боррелиоз методом ИФА (1кл.иммуноглобулина)

1800.00
800
700
650
650
650
650

1000
600



В03.016.006 
А26.19.010 
В 04.033.002.001 
А 1 1.20.005 
А26.01.019 
А  04.20.002 
А06.09.006 
А05,10,006

А09.05.235
А26.06.080
А26.06.081
А26.06.081
А09.05.051.001
А12.06.019
А09.05.031
А09.05.256
А26.06.032
А09.05.032
А09.05.204
А09.05.087
А09.05.067
А09.05.066
А026.08.021.001
А  09,05.076

А26,19.010 
А26.06.035 
А26.06.041 
А09.05.021 
А09.05.007 
А  09.05.020 
А  09.05,017 
А 09.05.010 
А09,05.023 
А09.05.023 
А.26.06.082.009 
А  09.05.025 
А  09,05.253 
А09.05,179 
А09.05.042 
А09.05.042 
А09.05.042 
А09.05.042 
А  09.05,026 
А12.09.010 
В03.016.016 
В03.016.016 
А 09.28,027 
В03.016.016 
В03.016.006 
ВОЗ.016.015 
ВОЗ.016.014 
А  11.12.009 
А 26.01.017 
В03.016.010 
А 26.20.002

6. Анализ мочи общий на профосмотр..................
7. Анализ на GH......................................
8.3аключение при профосмотре...........................
9.Исследование влагалищного содержания на профосмотре.
Ю.Смыв на энтеробиоз при профосмотре..................
И.Ультразвуковое исследование молочных желез при профосмотре
12.Флюорография при профосмотре.........................
13.Электрокардиограмма для медосмотра..................

Лабораторно-диагностические исследования

1.Исследование на витамин Д общий 
2,Определение антител к токсокарам 
3.Определение антител к токсоплазме G 
4.0пределение антител к токсоплазме М 
5.Определение Д-диамер 
6.Определение ревматоидного фактора 
7,Определение содержания калия и натрия 
8,Определение NT-proBNP 
9.Содержание антител к лямблиям 

Ю.Содержание кальция
11. Инсулиноподобный фактор роста-1
12. Пролактин
13. АКТГ
14. Соматотропный гормон
15. Экспресс-тестдля определения антигена SARS-CoV-2
16. Исследование уровня ферритина в крови

Клинико-диагностическая лаборатория

1. Анализ кала на я/глист...........................
2. Анализ крова на гепатит "В"......................
3. Анализ крова на гепатит "С"......................
4. Анализ крови на билирубин........................
Б.Анализ крови на железо (сывороточное)...............
6. Анализ крови на креатинин........................
7. Анализ крови на мочевую кислоту........... ......
8. Анализ крови на общий белок......................
Э.Анализ крови на сахар на анализаторе Stat fax.......
Ю.Аналйз крови на сахар Энзискан Ультра...............
П.Анализ крови на сифилис..............................
12. Анализ крови на триглицериды.....................
13. Анализ крови на тропонин.........................
14. Анализ крови на ферментты (АСТ+АЛТ+ЩФ)..........
15. Анализ крови на ферменты (АСТ+АЛТ)..............
16. Анализ крови на ферменты (АСТ+АЛТ+ЛДГ)..........
17. Анализ крови на ферменты (АСТ+АЛТ+ЩФ+ЛДГ).......
18. Анализ крови на ферменты (АСТ+АЛТ+ЩФ+ЛДГ+ГГТ)..
19. Анализ крови на холестерин.......................
20. Анализ мокроты общий + ВК........................
21. Анализ мочи на бактериурию......................
22. Анализ мочи на ВК................................
23. Анализ мочи на диастазу..........................
24. Анализ мочи на кристалурию.......................
25. Анализ мочи общий................................
26. Анализ мочи по Зимницкому........................
27. Анализ мочи по Ничипоренко...................... .
28.Забор крови для анализа..............................
29. Исследование смыва на энтеробиоз.......... ......
30. Копрограмма......................................... .
31. Мазок на GN............................. .........

210.00
180.00

60.00
130.00
120.00
400.00
130.00
260.00

2100.00
750
750

1000
1300.00

350.00
350.00

2600.00 
1000

350.00 
1000.00

550.00
650.00 

1000.00
500.00
750.00

180.00
360.00
360.00
270.00
260.00 
260.00 
260.00
250.00
260.00
270.00
250.00
330.00
790.00
260.00
230.00
280.00
330.00
380.00
275.00
400.00
160.00
240.00
270.00
120.00
250.00
240.00
280.00 
100.00
170.00
335.00
240.00



Al'2.05.006
A12.05.015
A09.05.130
A12.30.014
A09.05.202
A12.05.014
A  09.05.009
A09.05.106.001
A09.05.106.001
B05.023.005
A09.05.004
A09.05.028
AOS. 10.006
A09.05.031

A09.28.055.001
A04.00.000

A04.00.000

BO 1.044,002 
BO 1,044,002 
A04.00.000

A04.00.000

B04.033.002,001 
A04,00.000 
B01.070.001 
A09.28.055

B04.014.004

BO 1.003.004.001 
A03 16,001

В 04.035.002 
В 04,035.002 
В 04.055.002 
В 04.001.002 
А23.26.001 
В 04.014,004 
В 04.008.002 
А03.16.001 
В 04.023.002 
В 04.029.002 
В01.035.007 
В 04,036.002 
В04.047.004 
В 04.057,002 
В 04.001.002 
В 04.057.002 
В04.065.004 
В 04.028.002 
В 04,028.002 
В 04.008.002 
А 1 1.07.027 
В  04,023.002

32.Определение группы крови и резус фактора............
ЗЗ.Определение длительности кровотечения...............
34.0пределение ПСА общего...............................
ЗЗ.Определение ПТИ, МНО.................................
36.Определение Са-125...................................
37.Определение свертываемости крови.....................
38.Определение СРВ.............................................
39. Тест на антитела к covid-19 на 2 иммуноглобулина...
40. Тест на антитела к covid-19 на 1 иммуноглобулин.
41. Титр АТ..._________ _____ ______
42. Холестерин липопротеинов высокой плотности......
43. Холестерин липопротеинов низкой плотности.......
44.Электрокардиограмма..................................
45.Электролиты: калий, натрий, кальций ионизированный..

Обязательный периодичесикй осмотр
1. Иммунохроматографический анализ..................
2. Медицинское заключение об отсутствии медицинских 

противопоказаний к владению оружием
3. Медицинское заключение на наличие медицинских противопоказаний 

(мультитест) на анализаторе РЕФЛЕКОМ
4.0бслуживание спортивных и праздничных мероприяти (без машины СМП)
5.Обслуживание спортивных и праздничных мероприятий (с машиной СМП)
6.Обязательное медицинское освидетельствование водителей (кандидатов в водители) 
транспортных средств категории "А",,,МИ,ИВМ, "BE" и подкатегорий A l, В1 

7.Обязательное медицинское освидетельствование водителей (кандидатов в водители) 
транспортных средств категорий "С", "СЕ" и подкатегорий С1,С1Е

8. Предрейсовый (послерейсовый) осмотр водителей...
9. Медицинское освидетельствование судоводителей маломерных самоходных судов
Ю.Справка врача психиатра-нарколога о нахождении на учете............
11.Медицинское заключение об отсутствии в организме человека наркотических средств, 

психотропных веществ и их метаболитов ..............

Отделение скорой медицинской помощи
1.Прививка против клещевого вирусного энцефалита доз)............

Поликлиника
1. Анестезия зуба...................................
2. Гистологическое исследование материала, полученного

при эндоскопическом обследовании.....................
3. Консультация врача-психиатра.....................
4. Профосмотр врачом-психиатром.........................
З.Профосмотр врачом-фтизиатром............. ,............„
6. Профосмотр врачом-акушером-гинекологом.
7. Подбор очков........................... .......... с
8. Прививка против бешенства (антирабическая).......,..
9. Прием врача-дерматовенеролога.................. .
Ю.Эзофагогастродуоденоскопия...........................
11. Прием врача-невролога..................... .......
12. Прием врача-офтальмолога.........................
13. Прием врача-педиатра участкового.................
14. Прием врача-психиатра-нарколога сХТИ...... .
15. Прием врача-терапевта участкового
16. Прием врача-хирурга при травмах.................
17. Прием врачом-акушер-гинекологом..............
18. Прием врачом-хирургом............................
19. Прием зубным врачом (вне рамок ПМО)..............
20. Прием специалиста врач-отоларинголога...........
21. Профосмотр врачом-отоларингологом.......
22. Профосмотр врачом-дерматовенерологом..
23. Шлифовка и полировка пломбы......................
24. Профосмотр врачом-неврологом.....................



В 04.029.002 
В 04.036.002 
В 04.036.002

В04.047.004
В 04.057.002
В04.065.004
A04.00.00Q
А04.00.000
А16.07.020

А06.03.013
А06.08.003
А06.28.001
А06.03.043
А06.04,012
А06.03.052
А06.03.032
А06.04.005
А06.04.003
А06.03.015
А06.07.003

В02.007.001

В02.007.001

В02,007.001 
В02.007.001 
В02.007.001

А16.20.037

А04.06.002 
А 04.28.002003 
А  04.28.001 
А  04.20.002 
А04Л6.001 
А04.04.001 
А04.01.001 
А  04.20.001

А04.12,006.001 
А04.09.001 
А  04.21.001 
А04.06.002 
А04.12.005.006 
А04,22,001

25. Профосмотр врачом-офтальмологом... ....... .
26. Г1рофосмотр врачом-психиатром-наркологом...
27. Профосмотр врачом-психиатром-наркологом с ХТИ дл

водительской карты в рамках ПМО......................
28. Профосмотр врачом-терапевтом участковым...
29. Профосмотр врачом-хирургом.................
30. Профосмотр зубным врачом...................
31. Справка для поступления в учебное заведение(форм а 086/у) (мужчины)
32. Справка для поступления в учебное заведение (форма 086/у) (женщины)
33. Удаление зубных наложений..................

Рентгенологические исследования

1. Рентген грудного отдела..................
2. Рентген пазух носа.......................
3. Рентген почек.............................
4. Рентгенография бедра.....................
5. Рентгенография голени.....................
6. Рентгенография голеностопного сустава.......
7. Рентгенография кисти.....................
8. Рентгенография локтевого сустава.........
9. Рентгенография лучезапястного сустава...................
Ю.Рентгенография поясничного отдела...................
11.Рентген зуба............................

Сестринский уход

2. Медицинское сопровождение в отделении сестринского
ухода на платной основе..............................

3. Пребывание в отделении сестринского ухода в целях
обеспечения ухода без лечения........................

4. Услуга по кормлению лежачего пациента...
Б.Услуга по санитарно-гигиеническому обслуживанию пациента.... .
б.Услуга по смене памперса...... ........... ..........

Стационар

1.Прерывание беременности (аборт) в сроке до 12 недель

Ультразвуковые исследования

1. Ультразвуковая диагностика лимфатических узлов...............
2. Ультразвуковая диагностика мочевого пузыря и предстательной железы
3. Ультразвуковая диагностика почек и надпочечников....
4. Ультразвуковое исследование молочных желез....
5. Ультразвуковое исследование брюшной полости комплексно....
6. Ультразвуковое исследование коленных суставов.
7. Ультразвуковое исследование мягких тканей..........
8. Ультразвуковое исследование органови малого таза 

мочевого пузыря при гинекологических заболеваниях...
Э.Ультразвуковое исследование периферических сосудов..
Ю.Ультразвуковое исследование плевральной полости....
И.Ультразвуковое исследование предстательная железа+яички..... .
12. Ультразвуковое исследование слюнных желез,......
13. Ультразвуковое исследование сосудов головы и шеи....
14. Ультразвуковое исследование щитовидной железы.............

Зам.гл.врача неэкономическим вопросам Г.Л.Кочеткова

100.00
150.00

350.00
100.00 

90.00
200.00
600.00
700.00

1000.00

500.00
400.00 

1100.00
600.00
480.00
400.00
380.00
400.00
450.00
550.00
200.00

6500.00

11000.00
2600.00
4300.00
6700.00

2360.00

650.00
700.00
950.00
550.00

1030.00
650.00
550.00

650.00
1100.00

450.00
800.00 
600.00

1400.00
700.00


