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УТВЕРЖДАЮ: 
И.О. Главного вр^ча ГБУЗ СК «КККД» 

мЫлЛ _И.В. Терентьева

2019

Смета
на предоставление платных медицинских услуг (предоплата) 

к договору на оказание платных медицинских услуг
№___________от____________

Исполнитель: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Ставропольского края 
«Краевой клинический кардиологический диспансер»
Пациент(Заказчик)___________________________________________________

Ф.И.О.(полностыо)

Код
исследования

Вид исследования Общая стоимость 
(руб.)

7002(7050) Электрокардиография (ЭКГ) 426

8050 (8052) Эхокардиография с доплером (УЗИ сердца) 1503

15001 Взятие крови из вены на исследование 114

5056 Взятие крови из пальца на 5 обследований 58

5196 Общий (клинический) анализ крови 339

5065 Исследование уровня тромбоцитов в крови 117

5171 Экспресс-диагностика сифилиса 167

5321 Исследование уровня глюкозы в крови 200

5361 Анализ мочи общий с микроскопией осадка 213

5053 Исследование кала на гельминты 275

5216 Липидограмма прямым методом 614

5313 Исследование уровня мочевины в крови 443

5319 Исследование уровня креатинина в крови 478

5199 Коагулограмма (ориентировочное исследование системы гемостаза) 987

5330 Исследование уровня аспартат-трансаминазы в крови 136

5331 Исследование уровня аланин-трансаминазы в крови 135

Стоимость 3-х койко дней 10896

Всего: 17101
Исполнитель:
ГБУЗ СК «Краевой клинический кардиологический Пациент (Заказчик):
диспансер»
355026, г. Ставрополь, ул. Пригородная, 224а Фамилия, имя и отчество (если имеется),
Св-во ОГРН 1022601954451, выдано ИМНС России по _____________________________________
Промышленному району г. Ставрополя 13.11,2002г., _____________________________________
ИНН 2633004373 КПП 263601001 Адрес места жительства и телефон:
Главный врач ГБУЗ СК КККД _________________ ____________________
/ / В.Н. Колесников _____________________________________

Подпись:



Смета
на предоставление платных медицинских услуг (предоплата) 

к договору на оказание платных медицинских услуг
№___________от____________

Исполнитель: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Ставропольского края 
«Краевой клинический кардиологический диспансер»
Пациент (Заказчик)___________________________________________________

Ф.И.О.(полностью)
Отделение дневной стационар

Код
исследования

Вид исследования Общая стоимость 
(руб.)

7002(7050) Электрокардиография (ЭКГ) 426

8050 (8052) Эхокардиография с доплером (УЗИ сердца) 1503

7090 Суточное мониторирование ЭКГ по Холтеру 1824

15001 Взятие крови из вены на исследование 114

5056 Взятие крови из пальца на 5 обследований 58

5196 Общий (клинический) анализ крови 339

5065 Исследование уровня тромбоцитов в крови 117

5171 Экспресс-диагностика сифилиса 167

5321 Исследование уровня глюкозы в крови 200

5361 Анализ мочи общий с микроскопией осадка 213

5053 Исследование кала на гельминты 275

5216 Липидограмма прямым методом 614

5313 Исследование уровня мочевины в крови 443

5319 Исследование уровня креатинина в крови 478

5199 Коагулограмма (ориентировочное исследование системы гемостаза) 987

5330 Исследование уровня аспартат-трансаминазы в крови 136

5331 Исследование уровня аланин-трансаминазы в крови 135

Стоимость 10-ти койко дней 3320

Всего: 11349

Исполнитель:
ГБУЗ СК «Краевой клинический кардиологический 
диспансер»
355026, г. Ставрополь, ул. Пригородная, 224-а 
Св-во ОГРН 1022601954451, выдано ИМИС России по 
Промышленному району г. Ставрополя 13.11.2002г., 
ИНН 2633004373 КПП 263601001 
Главный врач ГБУЗ СК КККД 
/ / В.Н. Колесников

Пациент (Заказчик):

Фамилия, имя и отчество (если имеется), 

Адрес места жительства и телефон:

Подпись:



Смета
на предоставление платных медицинских услуг (предоплата) 

к договору на оказание платных медицинских услуг
№___________от____________

Исполнитель: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Ставропольского края 
«Краевой клинический кардиологический диспансер»
Пациент (Заказчик)___________________________________________________

Ф.И.О.(полностью) 
Кардиологическое отделение № 1

Код
исследования

Вид исследования Общая стоимость 
(руб.)

7002(7050) Электрокардиография (ЭКГ) 426

8050 (8052) Эхокардиография с доплером (УЗИ сердца) 1503

7090 Суточное мониторирование ЭКГ по Холтеру 1824

15001 Взятие крови из вены на исследование 114

5056 Взятие крови из пальца на 5 обследований 58

5196 Общий (клинический) анализ крови 339

5065 Исследование уровня тромбоцитов в крови 117

5171 Экспресс-диагностика сифилиса 167

5321 Исследование уровня глюкозы в крови 200

5361 Анализ мочи общий с микроскопией осадка 213

5053 Исследование кала на гельминты 275

5216 Липидограмма прямым методом 614

5313 Исследование уровня мочевины в крови 443

5319 Исследование уровня креатинина в крови 478

5199 Коагулограмма (ориентировочное исследование системы гемостаза) 987

5330 Исследование уровня аспартат-трансаминазы в крови 136

5331 Исследование уровня аланин-трансаминазы в крови 135

Стоимость 10-ти койко дней 5200

Всего: 13229

Исполнитель:
ГБУЗ СК «Краевой клинический кардиологический 
диспансер»
355026, г. Ставрополь, ул. Пригородная, 224-а 
Св-во ОГРН 1022601954451, выдано ИМНС России по 
Промышленному району г. Ставрополя 13.11.2002г., 
ИНН 2633004373 КПП 263601001 
Главный врач ГБУЗ СК КККД 
/ / В.Н. Колесников

Пациент (Заказчик):

Фамилия, имя и отчество (если имеется),

Адрес места жительства и телефон:

Подпись:



Смета
на предоставление платных медицинских услуг (предоплата) 

к договору на оказание платных медицинских услуг
№___________от_______ _̂___

Исполнитель: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Ставропольского края 
«Краевой клинический кардиологический диспансер»
Пациент (Заказчик)___________________________________________________

Ф.И.О.(полностью) 
Кардиологическое отделение № 2

Код
исследования

Вид исследования Общая стоимость 
(руб.)

7002(7050) Электрокардиография (ЭКГ) 426

8050 (8052) Эхокардиография с доплером (УЗИ сердца) 1503

7090 Суточное мониторирование ЭКГ по Холтеру 1824

15001 Взятие крови из вены на исследование 114

5056 Взятие крови из пальца на 5 обследований 58

5196 Общий (клинический) анализ крови 339

5065 Исследование уровня тромбоцитов в крови 117

5171 Экспресс-диагностика сифилиса 167

5321 Исследование уровня глюкозы в крови 200

5361 Анализ мочи общий с микроскопией осадка 213

5053 Исследование кала на гельминты 275

5216 Липидограмма прямым методом 614

5313 Исследование уровня мочевины в крови 443

5319 Исследование уровня креатинина в крови 478

5199 Коагулограмма (ориентировочное исследование системы гемостаза) 987

5330 Исследование уровня аспартат-трансаминазы в крови 136

5331 Исследование уровня аланин-трансаминазы в крови 135

Стоимость 10-ти койко дней 5200

Всего: 13229

Исполнитель:
ГБУЗ СК «Краевой клинический кардиологический 
диспансер»
355026, г. Ставрополь, ул. Пригородная, 224-а 
Св-во ОГРН 1022601954451, выдано ИМИС России по 
Промышленному району г. Ставрополя 13.11.2002г., 
ИНН 2633004373 КПП 263601001 
Главный врач ГБУЗ СК КККД 
/___________  / В.Н. Колесников

Пациент (Заказчик):

Фамилия, имя и отчество (если имеется),

Адрес места жительства и телефон:

Подпись:



Смета
на предоставление платных медицинских услуг (предоплата) 

к договору на оказание платных медицинских услуг
№___________от____________

Исполнитель: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения Ставропольского края 
«Краевой клинический кардиологический диспансер»
Пациент (Заказчик)___________________________________________________

Ф.И.О.(полностыо)
ОХЛСНРСиЭКС

Код
исследования

Вид исследования Общая стоимость 
(руб.)

7002(7050) Электрокардиография (ЭКГ) 426

8050 (8052) Эхокардиография с доплером (УЗИ сердца) 1503

22063 Суточное мониторирование ЭКГ с измерением АД 1727

15001 Взятие крови из вены на исследование 114

5056 Взятие крови из пальца на 5 обследований 58

5196 Общий (клинический) анализ крови 339

5065 Исследование уровня тромбоцитов в крови 117

5171 Экспресс-диагностика сифилиса 167

5321 Исследование уровня глюкозы в крови 200

5361 Анализ мочи общий с микроскопией осадка 213

5053 Исследование кала на гельминты 275

5216 Липидограмма прямым методом 614

5313 Исследование уровня мочевины в крови 443

5319 Исследование уровня креатинина в крови 478

5199 Коагулограмма (ориентировочное исследование системы гемостаза) 987

5330 Исследование уровня аспартат-трансаминазы в крови 136

5331 Исследование уровня аланин-трансаминазы в крови 135

Стоимость 10-ти кой ко дней 18150

Всего: 26082

Исполнитель:
ГБУЗ СК «Краевой клинический кардиологический 
диспансер»
355026, г. Ставрополь, ул. Пригородная, 224-а 
Св-во ОГРН 1022601954451, выдано ИМ НС России по 
Промышленному району г. Ставрополя 13.11.2002г., 
ИНН 2633004373 КПП 263601001 
Главный врач ГБУЗ СК КККД 
/ / В.Н. Колесников

Пациент (Заказчик):

Фамилия, имя и отчество (если имеется),

Адрес места жительства и телефон:

Подпись:


