
ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ
ГОРОДА МОСКВЫ 

«ДЕТСКАЯ ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА № 23 ДЕПАРТАМЕНТА 
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ГОРОДА МОСКВЫ»

(ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ»)

ПРИКАЗ

«01» сентября 2026 г. №
г. Москва

«Об утверждении новой редакции 
положения о предоставлении платных 
медицинских услуг ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ»

В соответствии со ст. 84 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ 
«Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» и ст. 39.1 
Закона Российской Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав 
потребителей», руководствуюсь Постановлением Правительства РФ от 
30.05.2026 № 659 «Об утверждении Правил предоставления медицинскими 
организациями платных медицинских услуг», в целях актуализации 
действующего законодательства в сфере здравоохранения с 01 сентября 2026 
года,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Утвердить Положение о предоставлении платных медицинских 
услуг Государственным бюджетным учреждением здравоохранения «Детской 
городской поликлиникой № 23 Департамента здравоохранения города 
Москвы» (далее -  ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ», Положение) (Приложение).

2. Признать утратившим силу приказ ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ» 
от 30 мая 2025 г. № 410 «Об утверждении положения об оказании платных 
медицинских услуг населению в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ».

3. Жарковой Е.Е., начальнику управления по общим вопросам и 
обеспечению деятельности организовать ознакомление с настоящим приказом 
работников в части касающихся.

4. Бесаевой А.П., начальнику справочно-информационного отдела 
разместить информацию согласно приказу на официальном сайте ГБУЗ «ДГП 
№ 23 ДЗМ».

5. Настоящий приказ вступает в силу с 01.09.2026.
6. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой.

Главный врач А.А. Кабулова



Приложение 
к приказу ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ»

от «<^/» 09 2026 г. № S/V
Положение

о предоставлении платных медицинских услуг Государственным 
бюджетным учреждением здравоохранения «Детской городской 

поликлиникой № 23 Департамента здравоохранения города Москвы»

1. Общие положения

1.1. Настоящее Положение о предоставлении платных медицинских 
услуг Государственным бюджетным учреждением здравоохранения «Детской 
городской поликлиникой № 23 Департамента здравоохранения города 
Москвы» (далее -  Положение, ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ», учреждение, 
соответственно) разработано в соответствии с Федеральным законом от
21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации», Законом Российской Федерации от 07.02.1992 
№ 2300-1 «О защите прав потребителей» и на основании Постановления 
Правительства РФ от 30.05.2026 № 659 «Об утверждении Правил 
предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг» 
и устанавливает порядок и условия предоставления платных медицинских 
услуг детскому населению.

1.2. Потребитель, получающий платные медицинские услуги, является 
пациентом, на которого распространяется действие Федерального закона от
21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации».

1.3. Платные медицинские услуги предоставляются учреждением в 
соответствии с лицензией на осуществление медицинской деятельности, 
предоставленной в порядке, установленном законодательством Российской 
Федерации о лицензировании отдельных видов деятельности (далее - 
лицензия).

1.4. Требования к платным медицинским услугам, в том числе к их 
объему и срокам предоставления, определяются по соглашению сторон 
договора.

1.5. Настоящее Положение в наглядной и доступной форме доводится 
медицинской организацией до сведения потребителя и (или) заказчика (его 
законного представителя).

2. Используемые понятия

2.1. «Договор» - договор, в соответствии с которым предоставляются 
платные медицинские услуги, в том числе договор добровольного 
медицинского страхования;



2.2. «Заказчик» - физическое или юридическое лицо, имеющее 
намерение заказать или приобрести платные медицинские услуги либо 
заказывающее или приобретающее платные медицинские услуги в 
соответствии с договором в пользу потребителя;

2.3. «Исполнитель» - учреждение независимо от организационно­
правовой формы, а также индивидуальный предприниматель, 
предоставляющие платные медицинские услуги в соответствии с договором;

2.4. «Платные медицинские услуги» - медицинские услуги, 
предоставляемые гражданам за счет личных средств граждан, средств 
работодателей и иных средств на основании договоров по желанию граждан 
при оказании медицинской помощи;

2.5. «Потребитель» - физическое лицо, имеющее намерение получить 
платные медицинские услуги либо получающее платные медицинские услуги 
лично в соответствии с договором;

2.6. «Законный представитель потребителя» платных медицинских 
услуг -  лицо, имеющее полномочия представлять потребителя медицинских 
услуг в силу закона (для несовершеннолетних - родители, усыновители, 
опекуны, попечители). При обращении законным представителем потребителя 
прилагаются документы, подтверждающие его полномочия;

2.7. «Учреждение» - юридическое лицо независимо от 
организационно-правовой формы, осуществляющее в качестве основного 
(уставного) вида деятельности медицинскую деятельность на основании 
лицензии, предоставленной в порядке, установленном законодательством 
Российской Федерации о лицензировании отдельных видов деятельности;

2.8. «Медицинская услуга» медицинское вмешательство или комплекс 
медицинских вмешательств, направленных на профилактику, диагностику и 
лечение заболеваний, медицинскую реабилитацию и имеющих 
самостоятельное законченное значение.

3. Условия предоставления платных медицинских услуг

3.1. При заключении договора, потребителю (его законному 
представителю) предоставляется в доступной форме информация о 
возможности получения соответствующих видов и объемов медицинской 
помощи без взимания платы в рамках программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (далее - программа 
государственных гарантий) и территориальной программы государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (далее - 
территориальная программа).

Отказ потребителя (его законного представителя), от заключения 
договора и (или) от предлагаемых платных медицинских услуг не может быть 
причиной уменьшения видов и объема медицинской помощи, оказываемой 
потребителю без взимания платы в рамках программы государственных 
гарантий и территориальной программы.



3.2. Учреждение, участвующая в реализации программы 
государственных гарантий и территориальных программ, имеет право 
оказывать платные медицинские услуги:

а) на иных условиях, чем предусмотрено программой государственных 
гарантий, территориальными программами и (или) целевыми программами, в 
следующих случаях:

- назначение и применение по медицинским показаниям лекарственных 
препаратов, не входящих в перечень жизненно необходимых и важнейших 
лекарственных препаратов для медицинского применения, если их назначение 
и применение не обусловлены жизненными показаниями или заменой из-за 
индивидуальной непереносимости лекарственных препаратов, входящих в 
указанный перечень, а также не закупаемых за счет бюджетных ассигнований 
бюджетов всех уровней бюджетной системы Российской Федерации;

- применение медицинских изделий, лечебного питания, в том числе 
специализированных продуктов лечебного питания, не закупаемых за счет 
бюджетных ассигнований бюджетов всех уровней бюджетной системы 
Российской Федерации и не подлежащих оплате в рамках программы 
государственных гарантий и территориальных программ;

б) анонимно, за исключением случаев, предусмотренных 
законодательством Российской Федерации;

в) гражданам иностранных государств, лицам без гражданства, за 
исключением лиц, застрахованных по обязательному медицинскому 
страхованию, и гражданам Российской Федерации, не проживающим 
постоянно на ее территории и не являющимся застрахованными по 
обязательному медицинскому страхованию, если иное не предусмотрено 
международными договорами Российской Федерации;

г) при самостоятельном обращении за получением медицинских услуг, 
за исключением случаев и порядка, которые предусмотрены ст. 21 
Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации», а также случаев, требующих оказания 
медицинской помощи в экстренной форме.

3.3. Условия использования материально-технической базы и 
привлечения медицинских работников для оказания платных медицинских 
услуг, а также порядок определения цен (тарифов) на платные медицинские 
услуги, устанавливаются нормативно-правовыми актами Департамента 
здравоохранения города Москвы.

Предоставление платных медицинских услуг не должно приводить к 
снижению объемов и увеличению сроков ожидания оказания медицинской 
помощи, оказание которой осуществляется бесплатно в рамках программы 
государственных гарантий и территориальных программ.

3.4. Медицинская помощь при предоставлении платных медицинских 
услуг организуется и оказывается:



а) в соответствии с положением об организации оказания медицинской 
помощи по видам медицинской помощи, которое утверждается 
Министерством здравоохранения Российской Федерации;

б) в соответствии с порядками оказания медицинской помощи, 
утверждаемыми Министерством здравоохранения Российской Федерации и 
обязательными для исполнения на территории Российской Федерации всеми 
исполнителями;

в) на основе клинических рекомендаций;
г) с учетом стандартов медицинской помощи, утверждаемых 

Министерством здравоохранения Российской Федерации (далее - стандарты 
медицинской помощи).

3.5. Платные медицинские услуги предоставляются с учетом 
номенклатуры медицинских услуг, утверждаемой Министерством 
здравоохранения Российской Федерации, и могут оказываться в полном 
объеме стандарта медицинской помощи либо по просьбе потребителя (его 
законного представителя) в виде осуществления отдельных консультаций или 
медицинских вмешательств, в том числе в объеме, превышающем объем 
выполняемого стандарта медицинской помощи.

Просьба потребителя (его законного представителя) оформляется:
- в форме письменного согласия заказчика (в случае если в соответствии 

с договором заказчик заказывает или приобретает платные медицинские 
услуги для себя);

- в форме письменного согласия потребителя и заказчика (в случае если 
договор заключен заказчиком в пользу потребителя).

4. Информация об исполнителе и о предоставляемых 
им платных медицинских услугах

4.1. Информация об исполнителе доводится до сведения потребителя 
(или) заказчика (законного представителя) в соответствии со ст. ст. 8-10 
Закона Российской Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав 
потребителей», в том числе: режиме его работы и о предоставляемых им 
платных медицинских услугах.

4.2. Исполнитель помимо информации, указанной в пункте 4.1., обязан 
предоставить потребителю и (или) заказчику следующую информацию об 
исполнителе:

а) основной государственный регистрационный номер;
б) адрес юридического лица в пределах места нахождения юридического 

лица (далее - адрес в пределах места нахождения) (адрес обособленного 
подразделения юридического лица, филиала);

в) идентификационный номер налогоплательщика;
г) адрес своего сайта в информационно-телекоммуникационной сети 

«Интернет» (далее - сеть «Интернет»).



4.3. Исполнитель предоставляет для ознакомления по требованию 
потребителя и (или) заказчика (законного представителя) выписку из единого 
государственного реестра юридических лиц.

4.4. Исполнителем в соответствии с п. 2 ст. 9 Закона Российской 
Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав потребителей» до сведения 
потребителя (его законного представителя) должна быть доведена 
информация об осуществлении исполнителем медицинской деятельности, о 
регистрационном номере лицензии, дате предоставления лицензии, а также о 
лицензирующем органе, предоставившем лицензию.

В случае временного приостановления деятельности исполнителя для 
проведения санитарных, ремонтных и иных мероприятий исполнитель обязан 
информировать потребителя путем размещения информации на своем сайте в 
сети «Интернет» либо в иной доступной форме о дате приостановления 
деятельности и времени, в течение которого деятельность исполнителя будет 
приостановлена.

4.5. Помимо информации, предусмотренной пунктами 4.1. -  4.4. 
исполнитель обязан довести до сведения потребителя и (или) заказчика 
(законного представителя) следующую информацию:

а) перечень предоставляемых платных медицинских услуг с учетом 
номенклатуры медицинских услуг, с указанием цен в рублях;

б) сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой без взимания 
платы в рамках программы государственных гарантий и территориальной 
программы;

в) стандарты медицинской помощи и клинические рекомендации (при 
их наличии), с учетом и на основе которых (соответственно) оказываются 
платные медицинские услуги, путем размещения на сайте исполнителя в сети 
«Интернет» ссылок на Официальный интернет-портал правовой информации 
(www.pravo.gov.ru) и официальный сайт Министерства здравоохранения 
Российской Федерации в сети «Интернет», на котором размещен рубрикатор 
клинических рекомендаций, а также путем размещения указанных ссылок на 
информационных стендах (стойках) исполнителя;

г) сведения о медицинских работниках, участвующих в предоставлении 
платных медицинских услуг, об уровне их профессионального образования и 
о квалификации;

д) график работы медицинских работников, участвующих в 
предоставлении платных медицинских услуг;

е) образцы договоров (Приложение №5);
ж) перечень категорий потребителей, имеющих право на получение 

льгот, а также перечень льгот, предоставляемых при оказании платных 
медицинских услуг, в случае их установления учредителем медицинской 
организации государственной системы здравоохранения или муниципальной 
системы здравоохранения;

з) адрес и номер телефона учредителя, исполнительного органа субъекта 
Российской Федерации в сфере охраны здоровья (Департамента

http://www.pravo.gov.ru


здравоохранения города Москвы), территориального органа Федеральной 
службы по надзору в сфере здравоохранения, территориального органа 
Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и 
благополучия человека и территориального фонда обязательного 
медицинского страхования.

4.6. Информация доводится до сведения потребителя (его законного 
представителя) посредством ее размещения на сайте исполнителя в сети 
«Интернет» и на информационных стендах (стойках) исполнителя в наглядной 
и доступной форме.

Информация, размещенная на информационных стендах (стойках) 
исполнителя, должна быть доступна неограниченному кругу лиц в течение 
всего рабочего времени исполнителя.

4.7. При заключении договора потребителю и (или) заказчику 
(законному представителю) предоставляется в доступной форме следующая 
информация о платных медицинских услугах:

а) порядок оказания медицинской помощи и стандарты медицинской 
помощи (при наличии), в соответствии и с учетом которых (соответственно) 
оказываются платные медицинские услуги, а также информация о 
возможности осуществления отдельных консультаций или медицинских 
вмешательств, в том числе в объеме, превышающем объем выполняемого 
стандарта медицинской помощи;

б) информация о медицинском работнике, отвечающем за 
предоставление соответствующей платной медицинской услуги (об уровне его 
профессионального образования и о квалификации);

в) другие сведения, относящиеся к предмету договора.
4.8. В договоре должна содержаться информация об уведомлении 

потребителя и (или) заказчика (законного представителя) о том, что в 
соответствии с ч. 3 ст. 27 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об 
основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» граждане, 
находящиеся на лечении, обязаны соблюдать режим лечения, в том числе 
определенный на период их временной нетрудоспособности, и правила 
поведения пациента в медицинских организациях.

4.9. Исполнитель доводит до сведения потребителя и (или) заказчика 
(законного представителя) информацию о форме и способах направления 
обращений (жалоб) в органы и организацию, указанные в подпункте «з» 
пункта 4.5., а также сообщает почтовый адрес или адрес электронной почты 
(при наличии), на которые может быть направлено обращение (жалоба).

В случае если такая информация исполнителем не предоставлена, 
потребитель и (или) заказчик (законный представитель) вправе направить 
обращение (жалобу) в любой форме и любым способом.

При предъявлении потребителем и (или) заказчиком (законным 
представителем) требований, связанных с предоставлением платных 
медицинских услуг, в том числе при обнаружении недостатков 
предоставленных платных медицинских услуг, исполнитель рассматривает и



удовлетворяет предъявленные требования (направляет отказ в 
удовлетворении предъявленных требований) в сроки, установленные для 
удовлетворения требований потребителя в соответствии со ст.ст. 20, 22, 25, 31 
Закона Российской Федерации от 07.02.1992 N 2300-1 «О защите прав 
потребителей» ( по общему правилу -  10 дней (ст. 31 ЗоЗПП), а при отказе 
потребителя от договора -  в срок, установленный ст. 314 ГК РФ (7 дней), если 
иной не предусмотрен договором).

5. Порядок заключения договора и оплаты платных 
медицинских услуг

5.1. Договор (Приложение №5) заключается потребителем и (или) 
заказчиком (законным представителем) с исполнителем в письменной форме.

5.2. Договор должен содержать следующую информацию:
а) сведения об исполнителе:
- наименование (полное, краткое), адрес в пределах места нахождения, 

основной государственный регистрационный номер и идентификационный 
номер налогоплательщика исполнителя - юридического лица;

- сведения о лицензии (регистрационный номер лицензии, дата 
предоставления лицензии, лицензирующий орган, предоставивший лицензию, 
перечень выполняемых (оказываемых) работ (услуг), составляющих 
медицинскую деятельность, указанных в едином реестре лицензий 
Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения, в рамках 
предоставляемых в соответствии с договором платных медицинских услуг);

б) сведения о потребителе (при оказании платных медицинских услуг 
анонимно сведения фиксируются со слов потребителя):

- фамилия, имя и отчество (при наличии), адрес места жительства, иные 
адреса, на которые (при их указании в договоре) исполнитель может 
направлять ответы на письменные обращения, и номер телефона;
- данные документа, удостоверяющего личность (за исключением случаев 
предоставления платных медицинских услуг анонимно);

в) сведения о законном представителе потребителя или лице, 
заключающем договор от имени потребителя:

- фамилия, имя и отчество (при наличии), адрес места жительства и 
номер телефона;

-данные документа, удостоверяющего личность;
- данные документа, подтверждающего полномочие законного 

представителя потребителя или полномочие лица, заключающего договор от 
имени потребителя, на заключение договора;

г) сведения о заказчике (в том числе если заказчик и законный 
представитель потребителя - одно и то же лицо):

- фамилия, имя и отчество (при наличии), адрес места жительства и 
номер телефона заказчика - физического лица, в том числе индивидуального 
предпринимателя;



- данные документа, удостоверяющего личность заказчика - 
физического лица, в том числе индивидуального предпринимателя;

- наименование, адрес в пределах места нахождения, основной 
государственный регистрационный номер и идентификационный номер 
налогоплательщика заказчика - юридического лица;

- адрес места осуществления деятельности и основной государственный 
регистрационный номер заказчика - индивидуального предпринимателя;

д) перечень платных медицинских услуг (Приложение №1 к договору), 
предоставляемых в соответствии с договором;

е) стоимость платных медицинских услуг, сроки и порядок их оплаты;
ж) срок предоставления платных медицинских услуг;
з) сведения о лице, заключающем договор от имени исполнителя:
- фамилия, имя и отчество (при наличии);
- должность;
- данные документа, подтверждающего полномочие на заключение 

договора (доверенность);
и) подписи исполнителя, потребителя и (или) заказчика (в случае если 

заказчик является юридическим лицом - также должность лица, 
заключающего договор от имени заказчика);

к) ответственность сторон за невыполнение условий договора;
л) порядок изменения и расторжения договора;
м) порядок и условия выдачи потребителю (законному представителю 

потребителя) после исполнения договора исполнителем медицинских 
документов (копии медицинских документов, выписки из медицинских 
документов), отражающих состояние здоровья потребителя после получения 
платных медицинских услуг, включая сведения о результатах медицинского 
обследования, диагнозе, методах лечения, об используемых при 
предоставлении платных медицинских услуг лекарственных препаратах и 
медицинских изделиях, без взимания дополнительной платы;

н) уведомление потребителя и (или) заказчика (законного 
представителя) о том, что несоблюдение назначений (рекомендаций) 
исполнителя (медицинского работника, предоставляющего платную 
медицинскую услугу), в том числе назначенного режима лечения, может 
снизить качество предоставляемой платной медицинской услуги, повлечь за 
собой невозможность ее завершения в срок или отрицательно сказаться на 
состоянии здоровья потребителя;

о) иные условия, определяемые по соглашению сторон.
5.3. Количество экземпляров договора соответствует количеству сторон 

(кроме случаев заключения договора дистанционным способом).
Договор хранится в порядке, определенном законодательством об 

архивном деле в Российской Федерации (со сроком хранения -  5 лет, 
определяемым Перечнем типовых управленческих архивных документов, 
утвержденным приказом Росархива от 20.12.2019 № 236).



5.4. На оказание платных медицинских услуг, предусмотренных 
договором, может быть составлена твердая или приблизительная смета. 
Составление такой сметы (Приложение № 3 к договору) по требованию 
потребителя и (или) заказчика (законного представителя) или исполнителя 
обязательно (смета является неотъемлемой частью договора).

5.5. В случае если при предоставлении платных медицинских услуг 
требуется предоставление на возмездной основе медицинских услуг, не 
предусмотренных договором, исполнитель обязан предупредить об этом 
потребителя и (или) заказчика (законного представителя).

5.6. При предоставлении платных медицинских услуг расходы, 
связанные с оказанием детскому населению медицинской помощи в 
экстренной форме, возмещаются исполнителю в порядке и размерах, которые 
установлены органами государственной власти субъектов Российской 
Федерации в рамках территориальных программ в соответствии с п. 10 ч. 2 ст. 
81 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации».

5.7. В случае отказа потребителя и (или) заказчика (законного 
представителя) после заключения договора от получения платных 
медицинских услуг, договор прекращается, при этом потребитель и (или) 
заказчик (законный представитель) оплачивают исполнителю фактически 
понесенные исполнителем расходы, связанные с исполнением обязательств по 
договору.

5.8. Потребитель и (или) заказчик (законный представитель) обязаны 
оплатить предоставляемые исполнителем платные медицинские услуги в 
порядке и сроки, которые установлены договором, заключенным с 
исполнителем, с учетом положений статей 16.1 и 37 Закона Российской 
Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав потребителей» (формы и 
порядок оплаты при оказании платных медицинских услуг).

5.9. Потребителю и (или) заказчику (законному представителю) в 
случаях, установленных законодательством Российской Федерации о 
применении контрольно-кассовой техники, выдается документ, 
подтверждающий факт осуществления расчета за предоставленные платные 
медицинские услуги (кассовый чек или бланк строгой отчетности), в том 
числе: через эквайринговые терминалы (для приёма банковских карт, оплаты 
со смартфона, по QR-коду).

5.10. Исполнитель выдает иной документ, подтверждающий факт 
осуществления расчета за предоставленные платные медицинские услуги, в 
случае если в соответствии с требованиями законодательства Российской 
Федерации о применении контрольно-кассовой техники у исполнителя 
отсутствует обязанность по применению контрольно-кассовой техники при 
осуществлении расчетов.

5.11. В целях защиты прав заказчика и (или) потребителя (законного 
представителя), в том числе, в целях предоставления социального налогового 
вычета по налогу на доходы физических лиц, предусмотренного пп. 3 п. 1 ст.
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219 Налогового кодекса Российской Федерации, исполнитель по заявлению 
заказчика и (или) потребителя (его законного представителя) при наличии 
согласия потребителя или законного представителя выдает следующие 
документы, подтверждающие фактические расходы на оказанные 
медицинские услуги и (или) приобретение лекарственных препаратов:

а) копия договора и дополнительных соглашений к нему (в случае 
заключения дополнительных соглашений);

б) документ, подтверждающий фактические расходы на оказанные 
платные медицинские услуги, выданный по форме и в порядке, которые 
утверждаются федеральным органом исполнительной власти, 
уполномоченным по контролю и надзору в области налогов и сборов, по 
согласованию с федеральным органом исполнительной власти, 
осуществляющим функции по контролю и надзору в сфере здравоохранения 
(Справка об оплате медицинских услуг для представления в налоговый орган 
(форма по КНД 1151156), утверждённой приказом ФНС России от 08.11.2023 
№ЕА-7-11/824@);

в) рецептурный бланк, заверенный подписью и личной печатью 
медицинского работника, печатью исполнителя (при ее наличии), или выписка 
из медицинской документации пациента, содержащая сведения о назначении 
лекарственного препарата.

5.12. Заключение договора и оплата платных медицинских услуг 
заказчиком в случае, если заказчик выступает страховщиком по 
добровольному медицинскому страхованию (ДМС) потребителя, 
осуществляются в порядке, предусмотренном настоящим разделом.

6. Порядок предоставления платных медицинских услуг

6.1. Исполнитель предоставляет платные медицинские услуги, качество 
которых должно соответствовать условиям договора, а при отсутствии в 
договоре условий об их качестве - требованиям, предъявляемым к таким 
услугам.

Оказание платных медицинских услуг с применением телемедицинских 
технологий осуществляется в соответствии с порядком, утвержденным 
Приказом Минздрава России от 11.04.2025 № 193н «Об утверждении Порядка 
организации и оказания медицинской помощи с применением 
телемедицинских технологий».

В случае если федеральным законом или иными нормативными 
правовыми актами Российской Федерации предусмотрены обязательные 
требования к качеству медицинских услуг, качество предоставляемых 
платных медицинских услуг должно соответствовать этим требованиям.

6.2. Платные медицинские услуги предоставляются при наличии:
- информированного добровольного согласия потребителя (законного 

представителя потребителя), данного в порядке, установленном 
законодательством в сфере охраны здоровья. Приказом Минздрава России от

11



12.11.2021 № 1051н, «Об утверждении Порядка дачи информированного 
добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа от 
медицинского вмешательства, формы информированного добровольного 
согласия на медицинское вмешательство и формы отказа от медицинского 
вмешательства»;

- информированного добровольного согласия потребителя (законного 
представителя) (Приложение №1, Приложение №2, Приложение №3, 
Приложение №4), данного в порядке, установленном законодательством в 
сфере защиты персональных данных. Федеральным законом от 27.07.2006 г. 
№ 152-ФЗ "О персональных данных".

6.3. Исполнитель обязан при предоставлении платных медицинских 
услуг соблюдать установленные законодательством в сфере охраны здоровья 
требования к ведению медицинской документации, порядку заполнения и 
срокам представления форм статистического учета и отчетности в сфере 
здравоохранения, а также к передаче сведений в единую государственную 
информационную систему в сфере здравоохранения в соответствии с 
требованиями законодательства.

6.4. Исполнитель предоставляет потребителю (законному 
представителю потребителя) по его требованию и в доступной для него форме 
следующую информацию:

а) о состоянии его здоровья, в том числе сведения о результатах 
медицинского обследования, об установленном диагнозе, о методах лечения, 
связанных с ними рисках, возможных видах медицинского вмешательства, об 
их последствиях, а также о предполагаемых результатах лечения;

б) об используемых при предоставлении платных медицинских услуг 
лекарственных препаратах и медицинских изделиях, в том числе о сроках их 
службы (сроках годности), медицинских показаниях (медицинских 
противопоказаниях) к применению, а также сведения, позволяющие 
идентифицировать имплантированное в организм человека медицинское 
изделие.

6.5. При предоставлении платных медицинских услуг гражданам 
иностранных государств и лицам без гражданства, являющимся 
нерезидентами, исполнитель, включенный Центральным банком Российской 
Федерации в перечень респондентов, обеспечивает передачу сведений об 
осуществлении медицинской деятельности в отношении нерезидентов по 
форме федерального статистического наблюдения и в порядке составления и 
предоставления респондентами первичных статистических данных по этой 
форме, которые утверждаются Центральным банком Российской Федерации.

За непредоставление субъектам официального статистического учета 
первичных статистических данных, в установленном порядке исполнитель, 
включенный Центральным банком Российской Федерации в перечень 
респондентов, несет ответственность, предусмотренную законодательством 
Российской Федерации.
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6.6. При предоставлении платных медицинских услуг обязанность 
исполнителя по возврату денежной суммы, уплаченной потребителем и (или) 
заказчиком (законным представителем) по договору, возникает в соответствии 
с Законом Российской Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав 
потребителей».

7. Особенности предоставления платных медицинских услуг 
при заключении договора дистанционным способом

7.1. Договор может быть заключен посредством использования сети 
«Интернет» (при наличии у исполнителя сайта в сети «Интернет» или 
мобильного приложения) на основании ознакомления потребителя и (или) 
заказчика (законного представителя) с предложенным исполнителем 
описанием платных медицинских услуг (дистанционный способ заключения 
договора), а также с использованием многофункционального сервиса обмена 
информацией.

7.2. Исполнителем до заключения договора дистанционным способом 
должна быть предоставлена потребителю и (или) заказчику (законному 
представителю) следующая информация об исполнителе:

а) наименование полное и краткое медицинской организации;
б) основной государственный регистрационный номер;
в) номера телефонов и режим работы;
г) идентификационный номер налогоплательщика;
д) информация о предоставляемых платных медицинских услугах, 

предусмотренная статьей 10 Закона Российской Федерации от 07.02.1992 № 
2300-1 «О защите прав потребителей»;

е) порядок и способы оплаты платных медицинских услуг;
ж) сведения о лицензии (регистрационный номер лицензии, дата 

предоставления лицензии, лицензирующий орган, предоставивший 
лицензию);

з) адрес, в том числе адрес электронной почты, на который могут быть 
направлены обращения (жалобы) и требования потребителей и (или) 
заказчиков (законных представителей).

7.3. Указанная информация или ссылка на нее размещается на главной 
странице сайта исполнителя в сети «Интернет» или в мобильном приложении 
(при их наличии).

7.4. Договор с потребителем и (или) заказчиком (законным 
представителем) считается заключенным со дня оформления потребителем и 
(или) заказчиком (законным представителем) соответствующего согласия 
(акцепта), в том числе путем совершения действий по выполнению условий 
договора, включая внесение частично или полностью оплаты платных 
медицинских услуг с учетом положений статей 16.1 и 37 Закона Российской 
Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав потребителей».
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Со дня получения согласия (акцепта), в том числе путем осуществления 
потребителем и (или) заказчиком (законным представителем) частичной или 
полной оплаты платных медицинских услуг, все условия договора остаются 
неизменными и не должны корректироваться исполнителем без согласия 
потребителя и (или) заказчика (законного представителя).

7.5. При заключении договора исполнитель предоставляет потребителю 
и (или) заказчику (законному представителю) подтверждение заключения 
договора. Указанное подтверждение должно содержать номер договора или 
иной способ идентификации договора, который позволяет потребителю и 
(или) заказчику получить информацию о заключенном договоре и его 
условиях.

По требованию потребителя и (или) заказчика (его законного 
представителя) исполнителем направляется потребителю и (или) заказчику 
(его законному представителю) экземпляр заключенного договора (выписка из 
договора), подписанного (подписанная) усиленной квалифицированной 
электронной подписью уполномоченного лица исполнителя.

7.6. Идентификация потребителя и (или) заказчика в целях заключения 
и (или) исполнения договора, заключенного дистанционным способом, может 
осуществляться в том числе с использованием федеральной государственной 
информационной системы «Единая система идентификации и 
аутентификации в инфраструктуре, обеспечивающей информационно­
технологическое взаимодействие информационных систем, используемых для 
предоставления государственных и муниципальных услуг в электронной 
форме».

7.7. Потребитель и (или) заказчик (законный представитель) обязаны 
оплатить предоставляемые исполнителем платные медицинские услуги в 
порядке и сроки, которые установлены договором, заключенным с 
исполнителем, с учетом положений статей 16.1 и 37 Закона Российской 
Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав потребителей».

7.8. При заключении договора дистанционным способом отказ 
потребителя и (или) заказчика от исполнения договора может быть совершен 
способом, используемым при его заключении.

7.9. Потребитель и (или) заказчик (законный представитель) могут 
направить исполнителю требования, связанные с предоставлением платных 
медицинских услуг, в том числе при обнаружении недостатков 
предоставленных платных медицинских услуг, а исполнитель обязан принять 
эти требования, в том числе дистанционным способом.

8, Ответственность исполнителя при предоставлении платных 
медицинских услуг

8.1. За неисполнение либо ненадлежащее исполнение обязательств по 
договору исполнитель несет ответственность, предусмотренную 
законодательством Российской Федерации.
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8.2. Вред, причиненный жизни или здоровью потребителя в результате 
предоставления платных медицинских услуг ненадлежащего качества, 
подлежит возмещению исполнителем в соответствии с законодательством 
Российской Федерации.
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Приложение 1 
к Положению об оказании платных 

медицинских услуг населению 
в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ 
от « ^ »  09 2026 года

Главному врачу ГБУЗ «ДГП № 23ДЗМ» 
Кабуловой А.А.

от

(ф.и.о.)

адрес проживания:___

Паспорт: серии_________
выдан:

(кем и когда выдан)

Информированное добровольное согласие пациента 
на получение платных медицинских услуг

Я,
настоящим подтверждаю свое добровольное согласие на получение платных 
медицинских услуг в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ».

Мне разъяснено и понятно мое право на получение бесплатной 
медицинской помощи, в том числе схожих медицинских услуг, в рамках 
программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощи и территориальной программы государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.

Я ознакомлен(а) с перечнем, стоимостью, сроками и условиями оказания 
и порядком оплаты медицинских услуг, предоставляемых ГБУЗ «ДГП № 23 
ДЗМ».

Я изъявляю желание заключить договор на оказание платных 
медицинских и иных услуг с ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ».

Информацию до пациента довел:
/ /

(подпись, инициалы, фамилия врача)

«______ »____________ 202___Г.

Пациент: /
(подпись, инициалы, фамилия)

« » 202 Г.



приложение 2 
к Положению об оказании платных 

медицинских услуг населению 
в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ 

от «^/» о 9  2026 года

Главному врачу ГБУЗ «ДГП № 23ДЗМ» 
Кабуловой А. А. 
от

(ф.и.о.)
адрес проживания:_____

Паспорт: серии__________№
выдан:

(кем и когда выдан)

Информированное добровольное согласие Законного представителя 
несовершеннолетнего на получение платных медицинских услуг

Я, ___________________________________________________________________ , настоящим
подтверждаю свое добровольное согласие на получение платных медицинских услуг в ГБУЗ 
«ДГП № 23 ДЗМ» моим несовершеннолетним ребенком (подопечным),

(Ф. И. О. полностью) 
года рождения

Мне разъяснено и понятно мое право и право моего несовершеннолетнего ребенка 
(подопечного) на получение бесплатной медицинской помоши, в том числе схожих 
медицинских услуг, в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи и территориальной программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.

Я ознакомлен(а) с перечнем, стоимостью, сроками и условиями оказания и порядком 
оплаты медицинских услуг, предоставляемых ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ» моему 
несовершеннолетнему ребенку (подопечному).

Я изъявляю желание заключить договор на оказание платных медицинских и иных 
услуг моему несовершеннолетнему ребенку (подопечному) с ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ»

Информацию до пациента довел:
/ /

(подпись, инициалы, фамилия врача)
«______ »_____________ 202___г.

Пациент:______________________________ /__________________
(подпись, инициалы, фамилия) 

« » 202 г.



Приложение 3 
к Положению об оказании платных 

медицинских услуг населению 
в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ 

от «(2/у> 2026 года

Согласие пациента на обработку персональных данных

Я ,________________________________________________________________________________ ,
(Ф. и. о. полностью)

>__________________ ____  года рождения, зарегистрированный(ая) по адресу:

(адрес)

паспорт серия__________№______________, выдан
, «___ »___________ г,

(наименование органа, выдавшего документ) (дата выдачи)

В соответствии со статьей 9 Федерального закона от 27 июля 2006 г N 152-ФЗ "О персональных 
данных" настоящим выражаю свое согласие на обработку ГБУЗ «ДГП №»№ ДЗМ», 
расположенной по адресу: г. Москва, ул. Лебедянская,33, (далее - оператор) моих 
персональных данных, включающих: фамилию, имя, отчество, пол, дату и место рождения, 
адрес проживания, контактный телефон, реквизиты полиса ОМС (ДМС), страховой номер 
индивидуального лицевого счета в Фонде пенсионного и социального страхования Российской 
Федерации (СНИЛС), паспортные данные, сведения о состоянии моего здоровья, 
заболеваниях, случаях обращения за медицинской помощью, - в медико-профилактических 
целях, в целях установления медицинского диагноза и оказания первичной медико-санитарной 
помощи, включающей, в том числе, лабораторные методы обследования.

В процессе оказания оператором мне медицинской помощи я предоставляю оператору 
право осуществлять все действия (операции) с моими персональными данными, включая сбор, 
систематизацию, накопление, хранение, обновление, изменение, использование, 
обезличивание, блокирование, уничтожение. Оператор вправе обрабатывать мои 
персональные данные посредством внесения их в электронную базу данных, включения в 
списки (реестры) и отчетные формы, предусмотренные документами, регламентирующими 
предоставление отчетных данных (документов).

Срок хранения моих персональных данных соответствует сроку хранения первичных 
медицинских документов и составляет двадцать пять лет.

Передача моих персональных данных иным лицам или иное их разглашение может 
осуществляться только с моего письменного согласия на обработку персональных данных, 
разрещенных субъектом персональных данных для распространения.

Настоящее согласие дано мной «____ »_________202___ г и действует 25 лет.
Я оставляю за собой право отозвать свое согласие посредством составления 

соответствующего письменного документа, который может быть направлен мной в адрес 
оператора по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо вручен лично под 
расписку представителю оператора. В случае получения моего письменного заявления об 
отзыве настоящего согласия на обработку персональных данных оператор обязан прекратить 
их обработку в течение периода времени, необходимого для завершения взаиморасчетов по 
оплате оказанной мне до этого медицинской помощи.
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Приложение 4 
к Положению об оказании платных 

медицинских услуг населению 
в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ 

от « »  iP f 2026 года

Я,

Согласие Законного представителя 
на обработку персональных данных несовершеннолетнего

(Ф. и. о. полностью)

года рождения, зарегистрированный(ая) по адресу:

(адрес)

паспорт серия__________№______________ , выдан
, «___ »____________ г,

(наименование органа, выдавшего документ) (дата выдачи)

ЯВЛЯЯСЬ законным представителем (опекуном) несовершеннолетнего_________________

(Ф. и. о. полностью)

«____ »_______________________ года рождения, на основании п. 1 ч. 2 ст. 10 Федерального
закона от 27 июля 2006 г N 152-ФЗ "О персональных данных", п. 1 ст. 64 Семейного кодекса 
РФ (п. 2. ст. 15 ФЗ от 24 апреля 2008 г N 48-ФЗ "Об опеке и попечительстве"), в целях оказания 
медицинских услуг, настоящим даю свое согласие ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ» расположенной по 
адресу: г Москва, ул. Лебедянская,33, (далее - оператор) на автоматизированную, а также без 
использования средств автоматизации обработку персональных данных моего 
несовершеннолетнего ребенка (подопечного), включая сбор, систематизацию, накопление, 
хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, обезличивание, блокирование, 
уничтожение персональных данных.

Обработке подлежат персональные данные моего несовершеннолетнего ребенка 
(подопечного), содержащиеся в истории развития ребенка, а именно:
- фамилия, имя, отчество;
- дата и место рождения;
- адрес места жительства;
- состояние здоровья;
- реквизиты полиса ОМС (ДМС);
- реквизиты Свидетельства о рождения;
- страховой номер Индивидуального лицевого счета в Фонде пенсионного и социального 
страхования Российской Федерации (СНИЛС).

Настоящее согласие дано мной «____ »_________202___ г и действует 25 лет.
Я  оставляю за собой право отозвать настоящее согласие, письменно уведомив об этом 

оператора. В случае получения моего письменного заявления об отзыве настоящего согласия 
на обработку персональных данных оператор обязан прекратить их обработку в течение 
периода времени, необходимого для завершения взаиморасчетов по оплате оказанной мне до 
этого медицинской помощи.
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/
(подпись, инициалы, фамилия законного представителя/опекуна)



к Положению об оказании платных медицинских услуг
населению  

в ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ  
от « » 2026 года

Приложение 5

Договор предоставления платных медицинских услуг №

г. Москва « » 20

Государственное бюджетное учреждение здравоохранения города Москвы «Детская городская поликлиника 
№ 23 Департамента здравоохранения города Москвы» (далее ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ»), именуемое в дальнейшем 
"Исполнитель", в лице_________________ ____________________________________________________________________________ ,

(должность, фамилия, имя, отчество)
действующего на основании доверенности №_______________ от «______ »_____________________20__г., выданной главным
врачом ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ» Кабуловой А.А., действующая на основании Устава, с одной стороны, 
и ____________________________________________________________________________________________________________________,

(фамилия, имя, отчество)
именуемый(ая) в дальнейшем Заказчик, либо его Законный представитель, действующий в интересах

(фамилия, имя, отчество несовершеннолетнего, дата рождения, свидетельство о рождении)

далее именуемый Потребитель, с другой стороны, а вместе именуемые "Стороны", заключили настоящий договор о 
нижеследующем:

1. Общие положения
1.1. В рамках настоящего договора используются следующие основные понятия:
"Платные медицинские услуги" - медицинские услуги, предоставляемые на возмездной основе за счет личных 

средств граждан, средств работодателей и иных средств на основании договоров, в том числе договоров добровольного 
медицинского страхования (далее - договоры);

"Потребитель" - физическое лицо, имеющее намерение получить платные медицинские услуги либо 
получающее платные медицинские услуги лично в соответствии с договором. Потребитель, получающий платные 
медицинские услуги, является пациентом, на которого распространяется действие Федерального закона "Об основах 
охраны здоровья граждан в Российской Федерации";

"Заказчик" - физическое или юридическое лицо, имеющее намерение заказать или приобрести платные 
медицинские услуги либо заказывающее или приобретающее платные медицинские услуги в соответствии с договором 
в пользу Потребителя;

"Исполнитель" - медицинская организация Государственное бюджетное учреждение здравоохранения города 
Москвы «Детская городская поликлиника № 23 Департамента здравоохранения города Москвы», оказывающая платные 
медицинские услуги в соответствии с договором.

1.2. Платные медицинские услуги (работы) предоставляются Исполнителем на основании лицензии на 
осуществление медицинской деятельности № Л 0 4 1-01137-77/00339788 от 16 октября 2018 г., срок действия лицензии: 
бессрочно, выданной Департаментом здравоохранения города Москвы предоставленной в порядке, установленном 
законодательством Российской Федерации о лицензировании отдельных видов деятельности.

1.3. Перечень выполняемых (оказываемых) работ (услуг), составляющих медицинскую деятельность, 
указанных в едином реестре лицензий Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения, в рамках 
предоставляемых в соответствии с настоящим договором платных медицинских услуг. Полный перечень работ (услуг), 
составляющих медицинскую деятельность, в рамках предоставляемых по настоящему договору услуг Исполнитель 
размещает на информационной стойке в помещении Исполнителя и на официальном сайте www.dgp23.ru.

2. Предмет договора
2.1. По настоящему договору Исполнитель обязуется предоставить платные медицинские услуги, качество 

которых должно соответствовать условиям настоящего договора, а при отсутствии в договоре условий об их качестве - 
требованиям, предъявляемым к таким услугам, а Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) 
обязуется оплатить оказанные услуги в размере, порядке и сроки, установленные настоящим договором.

2.2. Медицинская помощь при предоставлении платных медицинских услуг организуется и оказывается:
- в соответствии с положением об организации оказания медицинской помощи по видам медицинской помощи, 

которое утверждается Министерством здравоохранения Российской Федерации;
- в соответствии с порядками оказания медицинской помощи, утверждаемыми Министерством здравоохранения 

Российской Федерации, обязательными для исполнения на территории Российской Федерации всеми медицинскими 
организациями;

- на основе клинических рекомендации;
- с учетом стандартов медицинской помощи, утверждаемых Министерством здравоохранения Российской 

Федерации (далее - стандарт медицинской помощи).

http://www.dgp23.ru


- режима при приеме лекарственных препаратов;
- назначений, рекомендаций специалистов;
- лечебно-охранительного режима;
- правил внутреннего распорядка лечебного учреждения;
- правил техники безопасности и пожарной безопасности.

3.2.3. Отказаться от исполнения настоящего договора при неисполнении Потребителем (Заказчиком/Законным 
представителем Потребителя) правил внутреннего распорядка лечебного учреждения, рекомендаций и назначений 
специалистов и нарушении режима работы учреждения.

3.2.4. Использовать результаты, описание хода лечения и прочую информацию в качестве примера при 
опубликовании в специализированной медицинской литературе без указания данных Потребителя, достаточных для его 
идентификации.

3.3. Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) обязуется;
3.3.1. Оплатить оказанную Исполнителем медицинскую услугу (выполненную работу) в порядке и сроки, 

установленные настоящим договором. Подписать представленный Исполнителем Акт об оказании услуг, фактически 
оказанных Исполнителем (Приложение №2).

3.3.2. Предоставить Исполнителю данные предварительных исследований и консультаций специалистов, 
проведенных вне медицинской организации Исполнителя (при их наличии), а также сообщить все известные сведения 
о состоянии своего здоровья, в том числе об аллергических реакциях на лекарственные средства, о заболеваниях и иных 
факторах, которые могут повлиять на ход лечения.

3.3.3. Ознакомиться с порядком и условиями предоставления медицинских услуг по настоящему договору.
3.3.4. Выполнять все медицинские предписания, назначения, рекомендации специалистов, оказывающих 

медицинские услуги, соблюдать правила внутреннего распорядка медицинской организации, лечебно-охранительный 
режим, правила техники безопасности и пожарной безопасности.

3.3.5. Согласовывать со специалистами, оказывающими платные медицинские услуги, употребление любых 
терапевтических препаратов, лекарств, лекарственных трав, мазей и прочего.

3.4. Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) имеет право:
3.4.1. Получать медицинские услуги в соответствии с обязательными требованиями порядков оказания 

медицинской помощи, стандартов и иных нормативных документов, устанавливающих требования к качеству оказания 
медицинской помощи.

3.4.2. В доступной для него форме получить информацию о состоянии своего здоровья, включая сведения о 
результатах обследования, наличии заболевания, его диагнозе и прогнозе, методах лечения, связанном с ними риске, 
возможных вариантах медицинского вмещательства, их последствиях и результатах проведенного лечения.

3.4.3. Получить у Исполнителя медицинские документы (копии медицинских документов, выписки из 
медицинских документов), отражающие состояние его здоровья после получения платных медицинских услуг, включая 
сведения о результатах обследования, диагнозе, методах лечения, об используемых при предоставлении платных 
медицинских услуг лекарственных препаратах и медицинских изделиях, без взимания дополнительной платы.

4. Стоимость платных медицинских услуг и порядок расчетов
4.1. На предоставление платных медицинских услуг составляется Перечень, который является неотъемлемой 

частью настоящего договора (Приложение №1).
4.2. Стоимость платных медицинских услуг, оказываемых Потребителю, определяется в соответствии с 

действующим в медицинской организации Прейскурантом на предоставление платных медицинских услуг.
4.3. Потребителю (Заказчику/Законному представителю Потребителя) в соответствии с законодательством 

Российской Федерации выдается документ, подтверждающий произведенную оплату предоставленных медицинских 
услуг (контрольно-кассовый чек, слип-чек).

4.4. В случае если при предоставлении платных медицинских услуг требуется предоставление на возмездной 
основе дополнительных медицинских услуг, не предусмотренных настоящим договором. Исполнитель обязан 
предупредить об этом Потребителя (Заказчика/Законного представителя Потребителя). Без оформления 
дополнительного соглашения к договору либо нового договора с указанием конкретных дополнительных медицинских 
услуг и их стоимости Исполнитель не вправе предоставлять медицинские услуги на возмездной основе.

4.5. В случае заключения дополнительного соглашения или отдельного договора на предоставление 
дополнительных медицинских услуг их стоимость определяется по Прейскуранту платных медицинских услуг, 
действующему на момент заключения дополнительного соглашения или отдельного договора.

4.6. Оплата услуг по договору осуществляется на основании Перечня предоставленных платных медицинских 
услуг, подписанного Сторонами, с использованием платежных банковских карт, статистический QR-код для СПБ, 
личный кабинет онлайн-банк по выбору Потребителя (Заказчика/Законного представителя Потребителя).

4.7. В случае если по каким-либо причинам, не зависящим от волеизъявления Сторон, объем оказываемых 
Потребителю услуг, предусмотренный настоящим договором, сократится либо оказание услуг в рамках настоящего 
договора на каком-либо этапе лечения окажется невозможным. Стороны подписывают соглашение, являющееся 
неотъемлемой частью настоящего договора, при этом с Потребителя (Заказчика/Законного представителя Потребителя) 
удерживается сумма за фактически оказанные услуги. Остаток суммы, уплаченный Потребителем по настоящему 
договору, возвращается ему в момент окончательных расчетов по заявлению Потребителя (Заказчика/Законного 
представителя Потребителя).



медицинскую услугу), в том числе назначенного режима лечения, может снизить качество предоставляемой платной 
медицинской услуги, повлечь за собой невозможность ее завершения в срок или отрицательно сказаться на состоянии 
здоровья Потребителя.

7.5. При предъявлении Потребителем (Заказчиком/Законным представителем Потребителя) требований, в том 
числе при обнаружении недостатков выполненной работы (оказанной медицинской услуги). Исполнитель 
рассматривает и удовлетворяет заявленные требования (направляет отказ в удовлетворении заявленных требований) в 
сроки, установленные для удовлетворения требований потребителя Законом РФ от 07 февраля 1992 г. № 2300 -  1 "О 
защите прав потребителей".

7.6. После исполнения настоящего договора Исполнитель выдает Потребителю (Заказчику/Законному 
представителю Потребителя) медицинские документы (копии медицинских документов, выписки из медицинских 
документов), отражающие состояние его здоровья после получения платных медицинских услуг, включая сведения о 
результатах обследования, диагнозе, методах лечения, об используемых при предоставлении платных медицинских 
услуг лекарственных препаратах и медицинских изделиях, без взимания дополнительной платы.

7.7. В случае отказа Потребителя (Заказчика/Законного представителя Потребителя) после заключения договора 
от получения медицинских услуг настоящий договор расторгается, при этом Потребитель (Заказчик/Законный 
представитель Потребителя) оплачивает Исполнителю фактически понесенные Исполнителем расходы, связанные с 
исполнением обязательств по договору.

7.8. Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) дает свободно, своей волей и в своем 
интересе согласие на обработку персональных данных, необходимых для исполнения настоящего договора, а также для 
защиты его жизни, здоровья или иных жизненно важных интересов (Приложение №3).

7.9. Настоящий договор вступает в силу с момента его заключения и действует до полного исполнения 
обязательств Сторонами.

7.10. Настоящий договор составлен в двух экземплярах, один из которых находится у Исполнителя, второй - у 
Потребителя (Заказчика/Законного представителя Потребителя).

7.11. Во всем, что не предусмотрено настоящим договором. Стороны руководствуются действующим 
законодательством РФ.

8. Реквизиты и подписи сторон

Исполнитель Потребитель (Заказчик/Законный представитель
Потребителя)

Г осу дарственное бюджетное учреждение
здравоохранения «Детская городская поликлиника ________________________________________________________
№  23 Департамента здравоохранения города Москвы» (фамилия, имя, отчество)
Официальный сайт: dgp23.ru. _________________________________________
Адрес юридического лица; 115598, г. Москва,
ул. Лебедянская, д.ЗЗ; рождения)

телефон/факс; 8-499-320-46-84; --------------------------------------------------------
электронный адрес: dgp23@zdrav.mos.ru; ---------------
. , „ (адрес места регистрации (жительства)Адрес фактический:
115598, г. Москва,ул. Лебедянская, д.ЗЗ; ---------------------------------------------------------Паспорт серии номер
115516, г. Москва, ул. Тимуровская, дом 3 выдан --------------------------
115404, г. Москва, ул. Элеваторная, дом 15 --------------------------------------------------
115516, г. Москва, ул. Кошкина дом 10 корп. I ------------------------------------------------------------
115547, г. Москва ул. Михневская дом 21 стр. 1 ------------------------------------------------------------
ИНН 7724250985 / КПП 772401001
БИК 004525988 ---------------------------- (номер телефона)
Банковские реквизиты:
Департамент финансов города Москвы 
(ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ»)
ОКЦ №1 ГУ Банка России по ЦФО//УФК по Г.
МОСКВЕ, г. Москва 
КС 03224643450000007300 
ЕКС 40102810545370000003 
ОГРН 1037739400280 
ОКТМО 45911000 
л/с 2605442000960921

ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ» Потребитель (Заказчик/Законный представитель
Потребителя):

Представитель по доверенности
/ /

м.п
( Ф И О )  (подпись) 1̂ Ш7)

Потребитель подлинный экземпляр на руки получил, с Порядком оказания и Перечнем платных медицинских услуг 
ознакомлен___________  / /

mailto:dgp23@zdrav.mos.ru


Приложение №1 
К Договору предоставления 

платных медицинских услуг 
N о т « » 2026г

П еречень №

МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ, ПОДЛЕЖАЩИХ ОКАЗАНИЮ ПАЦИЕНТУ

ГБУЗ «ДГП № 23 ДЗМ» Исполнитель, обязуется оказать Потребителю следующие платные медицинские услуги;

Медицинская услуга Стоимость 
услуги 
(в рублях)

Специалист
Исполнителя

Дата/Время
оказания
услуги

Период
оказания
услуги

Код услуги Наименование услуги

Итого к оплате: руб.
Настоящий Перечень является основанием для оплаты указанных в нем Услуг.
Медицинские услуги оказываются Исполнителем в сроки, согласно записи (дата/время оказания услуги) 

Потребителя к специалистам.
При уведомлении Потребителя (Заказчика/Законного представителя Потребителя) специалистом 

Исполнителя о невозможности соблюдения срока оказания конкретной услуги. Исполнитель и Потребитель согласуют 
иную дату/время оказания Услуги. Уведомление должно быть осуществлено за 24 часа до даты/время оказания услуги.

Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) обязан предупредить специалиста 
Исполнителя о невозможности своевременно явиться для оказания платной услуги не менее, чем за 24 часа и 
перенести оказание платной услуги на другое время, в том числе и при абонементном сотрудничестве. Такой перенос 
возможен не более трех раз.

Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) в доступной форме получил информацию от 
сотрудников Исполнителя о возможности получения медицинской помощи (медицинских услуг) без взимания платы 
в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания медицинской помощи и территориальной 
программы государственных гарантий бесплатного оказания медицинской помощи.

Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) выражает свою волю и согласие на получение 
платной медицинской помощи в объеме платных медицинских услуг, определенных настоящим Перечнем.

Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) в доступной форме получил информацию от 
сотрудников Исполнителя о том, что несоблюдение указаний (рекомендаций) специалистов Исполнителя, в том числе 
назначенного режима лечения, могут снизить качество предоставляемой ему платной медицинской помощи 
(медицинской услуги), повлечь за собой невозможность ее завершения в сроки или отрицательно сказаться на 
состоянии его здоровья.

Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя):

(ФИО) (подпись)

Дата

Исполнитель:

Представитель по доверенности_
Ф.Н.О



Приложение № 2 
К Договору предоставления 

платных медицинских услуг 
N о т « » 2026г.

Акт №
о выполнении договора № ________ от «

о предоставлении платных медицинских услуг в ГБУЗ «ДГП №23 ДЗМ»

г. Москва

Государственное бюджетное учреждение здравоохранения города Москвы «Детская городская поликлиника №23 
Департамента здравоохранения города Москвы», именуемое в дальнейшем Исполнитель, в лице

(Ф.И.О., должность)
действующего на основании доверенности №_________ от «_______» 20 г. с одной стороны, и

(Ф.И.О. Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя)) 
именуемый в дальнейшем Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя), с другой стороны, составили
настоящий акт о нижеследующем:_______________________________________________________________________________________
1. На основании заключенного между Исполнителем и Потребителем (Заказчиком/Законным представителем 
Потребителя) Договора о предоставлении платных медицинских услуг Исполнитель принял обязательство предоставить 
следующие услуги, а Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) оплатить указанные услуги:

Медицинская услуга Стоимость 
услуги 
(в рублях)

Специалист
Исполнителя

Дата/Время
оказания
услуги

Период
оказания

услуги
Код услуги Наименование услуги

Итого: руб.. копеек

2. Исполнитель и Потребитель (Заказчик/Законный представитель Потребителя) выполнили условия Договора в полном 
объеме. Претензий к качеству предоставления платных медицинских услуг не имеется.

Подписи сторон:

Потребитель
(Заказчик/Законный представитель Потребителя):

Исполнитель:

/ /
(подпись) ФИО (подпись) ФИО

(представителя по доверенности)



П рилож ение № 3  
к Д оговору предоставления  

платных м едицинских усл уг  
N о т « » 2026г.

Смета на предоставление платных медицинских услуг

N
п/п

Н аименование платных 
м едицинских услуг

Ш ифр С тоим ость за 
единицу

Кол-во Сумма

1 2 3 4 5 6

П одписи сторон:

Исполнитель: П отребитель
(Заказчик/Законный представитель П отребителя):

/ /
(подпись) ФИО представителя по доверенности (подпись) ФИО


