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Про надання платних 
медичних послуг

Відповідно до частини десятої статті 18 Закону України «Основи законодавства України 
про охорону здоров’я» від 19.11.1992 № 2801-XII (далі —  Закон № 2801); постанови КМУ 
«Деякі питання надання послуг з медичного обслуговування населення за плату від 
юридичних і фізичних осіб» від 05.07.2024 № 781, пункту 3.3.2. Статуту комунального 
некомерційного підприємства «Центр первинної медико-санітарної допомоги 
«Здоров’я+» Лубенської міської ради, який передбачає можливість надання платних 
послуг у порядку, визначеному Законодавством

НАКАЗУЮ:

1.Затвердити положення про надання послуг з медичного обслуговування населення за 

плату від юридичних та фізичних осіб комунального некомерційного підприємства 

«Центр первинної медико-санітарної допомс^и «Здоров’я + » Лубенської міської ради у 

новій редакції (додається).

2.Контроль за виконанням даного наказу. шаю за собою.

Директор Володимир СОРОКА



Додаток 1

ЗАТВЕРДЖЕНО 
Наказ директора
КНП «ЦПМСД «ЗДОРОВ’Я +» ДМР
Володимир СОРОКА
Від 0? . 0 7 .  М І Ґ '  № 6 9

Положення 
про надання послуг 

з медичного обслуговування населення за плату 
від юридичних та фізичних осіб комунального некомерційного 
підприємства «Центр первинної медико-санітарної допомоги 

«Здоров’я+» Дубенської міської ради 
(нова редакція)

І.Загальні положення.

1.1. Положення про платні медичні послуги Комунального некомерційного підприємства 

«Центр первинної медико-санітарної допомоги «Здоров’я+» Лубенської міської ради (далі

—  Положення) розроблене відповідно до частини десятої статті 18 Закону України 

«Основи законодавства України про охорону здоров’я» від 19.11.1992 № 2801-XII (далі — 

Закон № 2801); постанови КМУ «Деякі питання надання послуг з медичного 

обслуговування населення за плату від юридичних і фізичних осіб» від 05.07.2024 № 781, 

пункту 3.3.2. Статуту Комунального некомерційного підприємства «Центр первинної 

медико-санітарної допомоги «Здоров’я+» Лубенської міської ради (далі - Підприємство), 

який передбачає можливість надання платних послуг у порядку, визначеному 

Законодавством.

1.2.Платні медичні послуги надаються з метою забезпечення доступу населення до 

якісних медичних послуг КНП, які не покриваються Програмою медичних гарантій або 

надаються поза межами гарантійного пакету; максимального використання потенціалу 

Підприємства та отримання додаткового джерела фінансування для оновлення 

матеріально-технічної бази.

1.3.Дане Положення визначає перелік платних послуг, порядок формування тарифів на 

платні послуги, а також порядок надання платних послуг фізичним та юридичним особам.

2.Перелік та вартість послуг з медичного обслуговування населення за плату від

юридичних і фізичних осіб.

2.1. Підприємство надає платні медичні послуги згідно Переліку випадків, за яких 

заклади охорони здоров’я державної і комунальної форми власності можуть надавати



послуги з медичного обслуговування населення за плату від юридичних і фізичних осіб, 

затвердженого постановою Кабінету Міністрів України №781, зокрема:

- Надання послуг з медичного обслуговування населення без направлення лікаря, крім 

випадків, коли направлення не вимагається відповідно до законодавства.

- Надання послуг з медичного обслуговування населення за договорами з юридичними 

особами.

- Надання послуг з медичного обслуговування населення, які не покриваються за 

Програмою державних гарантій медичного обслуговування населення.

2.2. Підприємство надає платні медичні послуги згідно Переліку випадків, за яких заклади 

охорони здоров’я державної і комунальної форми власності можуть надавати додаткові 

послуги з медичного обслуговування населення за плату від юридичних і фізичних осіб, 

затвердженого постановою Кабінету Міністрів України №781, зокрема:

- Надання послуг з медичного обслуговування населення за місцем проживання 

(перебування) пацієнта за самостійним вибором пацієнта за умови відсутності показання 

для їх надання.

2.3.Підприємство надає платні послуги на засадах визначених Статутом КНП: надання 

пацієнтам відповідно до вимог чинного законодавства України на безвідплатній та 

платній основі послуг з первинної медичної допомоги, необхідної для забезпечення 

належної профілактики, діагностики та лікування хвороб, травм, отруєнь чи інших 

розладів здоров’я та спеціалізованої медичної допомоги (вторинної амбулаторно- 

поліклінічної допомоги в тому числі невідкладної).

2.4. Перелік платних послуг, які надає Підприємство наведено в Додатку 1 до цього 

Положення.

2.5.Вартість медичних послуг, які надаються Підприємством та тарифи на них, 

затверджуються рішенням Виконавчого комітету Лубенської міської ради і 

оприлюднюють на вебсайті Підприємства та на інформаційних стендах у приміщеннях 

Підприємства.

2.7. Тарифи на платні послуги затверджуються на підставі розрахунків, проведених 

Підприємством відповідно до Порядку формування тарифів на платні медичні послуги.

2.8. Розрахунок тарифів на платні послуги здійснюється з урахування фактичних витрат 

Підприємства.

2.9. При потребі на протязі року тарифи на платні послуги можуть бути розширені, 

доповнені, змінені.

2.10. Не допускається надання Підприємством платних послуг, які не передбачені даним 

Положенням або тарифи, які не затверджені Лубенською міською радою.



2.11. Трудові, економічні та соціальні відносини працівників Підприємства, які беруть 

участь у наданні платних медичних послуг регулює Колективний договір. Підприємство 

залучає працівників до надання платних медичних послуг на основі Колективного 

договору та посадових інструкцій.

2.12.Структурні підрозділи Підприємства повинні забезпечувати населення доступною та 

достовірною інформацією про порядок надання платних послуг та їхніх тарифів.

3.Порядок оплати вартості медичних послуг.

3.1. Оплата за надані платні медичні послуги здійснюється виключно у безготівковій 

формі, в національній грошовій одиниці України —  гривні.

3.2. Оплату здійснює пацієнт або його представник (замовник послуги) перед наданням 

послуги з медичного обслуговування населення будь-яким зручним способом:

□ через платіж за допомогою платіжного термінала самообслуговування;

□ через банківський переказ на рахунок Підприємства за реквізитами;

□ через мережу Інтернет з використанням будь-яких платіжних сервісв;

3.3.Платні медичні послуги надаються тільки після пред’явлення замовником послуги 

документа, який підтверджує оплату.

3.4.Не допускається оплата надання платної медичної послуги працівнику, який 

безпосередньо надає медичну послугу.

3.5. Відповідальні особи Підприємства вносять інформацію про надані послуги з 

медичного обслуговування населення за плату від юридичних і фізичних осіб до 

електронної системи охорони здоров’я через МІС «Нєібі» із зазначенням джерела оплати.

4.Порядок надання послуг з медичного обслуговування населення за плату від

юридичних і фізичних осіб.

4.2.Замовник послуги може бути записаний у чергу на надання платної медичної послуги 

особисто або по телефону. Дата та час надання кожної медичної послуги погоджується 

Підприємством та замовником в усній формі.

4.3.Перелік працівників, які можуть надавати платні медичні послуги, визначається 

наказом керівника Підприємства. За рішенням керівника для надання платних медичних 

послуг можуть бути додатково створено спеціальні структурні підрозділи або кабінети.

4.4.Надання платних медичних послуг здійснюється працівниками в робочі години 

Підприємства в час, вільний від прийому пацієнтів за договором про медичне 

обслуговування пацієнтів за Програмою медичних гарантій, укладеним з Національною 

службою здоров’я України (далі - договір з НСЗУ).

4.5.Надання платних послуг в години, в які працівник здійснює прийом пацієнтів за 

договором з НСЗУ, здійснюється лише після надання медичних послуг пацієнтам, які



були записані на прийом (або в чергу) на отримання медичних послуг згідно з договором 

із НСЗУ у цей день.

4.6.Працівник, який буде надавати конкретну медичну послугу, визначається 

відповідальним працівником з переліку працівників, які можуть надавати платні медичні 

послуги, згідно наказу керівника Підприємства, з урахуванням виду послуги та 

навантаження .

4.7.Платні медичні послуги надаються відповідно до галузевих стандартів у сфері охорони 

здоров’я та/або локальних протоколів медичної допомоги, затверджених у встановленому 

порядку.

4.8. У разі виникнення претензій до якості надання послуги замовник послуги може 

звернутися до відповідальних за контроль якості послуг осіб, визначених наказом 

керівника, або безпосередньо до керівника Підприємства.

4.9. Факт надання платної медичної послуги медичним працівником фіксується в Журналі 

обліку надання платних медичних послуг.

5. Розподіл і використання грошових надходжень.

5.1. Кошти, отримані від надання послуг з медичного обслуговування населення за плату 

від юридичних і фізичних осіб, Пьідпризмство використовує винятково в межах статутної 

діяльності, з дотриманням роздьілу 5 Статуту, що забороняють прямий розподіл прибутку 

між засновниками та працівниками.

5.2. Пріоритетні напрями розподілу коштів, отриманих за надання платних послуг:

- оплата праці працівників Пьідпризмства — передусім тих, які забезпечують надання 

платних медичних послуг;

-покриття витрат, пов’язаних з наданням послуг, які здійснюються за плату в тому числі 

технічне обслуговування медичної та діагностичної апаратури, розхідні матеріали);

- оновлення матеріально-технічної бази Пьідпризмства.

6. Перелік пільгових категорій населення, яким медичні послуги, що 

належать до платних, надаються безкоштовно.

6.1. Безкоштовно медичні послуги, які відносяться до платних медичних послуг, 

надаються наступним категоріям населення:

-учасники війни;

-ветерани війни;

-учасники бойових дій;

-інваліди війни;

-інваліди 1 і II груп загального захворювання;

-особи, нагороджені знаком «Почесний донор України»;



-особи, яким присвоєно почесне звання «Мати-героїня»;

-члени сімей загиблих у бою за Батьківщину.

7. Прикінцеві Положення.

7.1.Положення набирає чинності з дати затвердження наказом директора. Право 

директора затверджувати внутрішні організаційно-правові документи передбачає Статут 

Підприємства.

7.2.Додатки до цього Положення є його невМ ною частиною.

Директор Володимир СОРОКА



Додаток 1 до Положення

Перелік платних послуг, які надає Підприємство

№ п/п

Код

послуги

Найменування

Тариф (грн. коп.) з 

ПДВ

1 Амбулаторний прийом лікаря 192

2 Виїздна консультація лікаря 318

3 Консультація з хірургічним втручанням 409

4 Виїздна консультація з хірургічним втручанням 491

Денний стаціонар, маніпуляційний кабінет.

5 Внутрішньом’язева ін’єкція 75

6 Внутрішньовенна ін’єкція 127

7 Внутрішньом’язева ін’єкція на дому 126

8 Внутрішньовенна ін’єкція на дому 229

Кардіологічний кабінет

9 Добове моніторування ЕКГ та шифрування добового 

моніторування

368

Кабінет лікувальної фізкультури

10 ЛФК 132

Кабінет масажу

11 Масаж всього тіла 187

12 Масаж ділянки тіла 102

Оглядовий кабінет

13 Гінекологічний огляд з взяттям мазка на С 152

Фізіотерапевтичне відділення

14 Магнітотерапія 114

15 Парафіноозокеритотерапія 134

16 УВЧ терапія 134

17 Інгаляція через небулайзер 134

18 Інфрачервоне опромінення 134

19 Фототерапія 75

20 Ультразвук 75

21 Медикаментозний електрофорез 95



22 Ампліпульсотерапія 55

23 Стимуляція 55

24 Загальне і місцеве УФ опромінення 55

25 Д’Арсонвалізація+ ультратон. терапія 55

26 Тубус-кварц 55

Кабінет функціональної діагностики

27 Електрокардіографія 148

28 Електрокардіографія на виїзді 225

29 Спірографія 204

ЗО Спірометрія 204

31 Електроенцефалографія 353

Кабінет аудіометрії

32 Аудіометрія 100

Клініко-діагностична лабораторія

33 Загальний аналіз крові на гематологічному аналізаторі 

Н360

108

34 Загальний аналіз крові з лейкоцитарною 

формулою(ручна методика)

102

35 Загальний аналіз крові на гематологічному аналізаторі 

Н 360

214

36 Загальний аналіз сечі(ручна методика) та використання 

аналізатора Laura Smart

89

37 Визначення глюкози на аналізаторі АГКМ-01 Квер 63

38 Визначення глюкози на аналізаторі EKSAN-GM 77

39 Визначення глюкози на біохімічному аналізаторі XL - 

200

71

40 Визначення холестерину на біохімічному аналізаторі 

XL -200

72

41 Визначення групи крові та резус-фактора 142

42 Визначення сечовини на біохімічному аналізаторі XL - 72



200

43 Виявлення сумарних антитіл до вірусу гепатиту С та 

поверхневого антигену вірусу гепатиту В (HBsAg) 

методом ІФА

222

44 Дослідження антитіл до Т.pallidum методом пасивної 

аглютинації (РПГ А)

76

45 Дослідження RPR-тесту (на сифіліс) 58

46 Дослідження біоматеріалу на гельмінти 76

47 Дослідження виділень на gh.tr 85

48 Дослідження для визначення каталітичної активності 

гамаглутамілтрансферази(ГГТ) на біохімічному 

аналізаторі XL-200

67

49 Дослідження для визначення білірубіну загального на 

біохімічному аналізаторі XL -200

72

50 Дослідження для визначення креатиніну на 

біохімічному аналізаторі XL -200

72

51 Дослідження для визначення активності 

лактатдегідрогенази (АлАТ)на біохімічному 

аналізаторі XL -200

72

52 Дослідження для визначення активності 

аспартатдегідрогенази (АсАТ)на біохімічному 

аналізаторі XL -200

72

53 Дослідження для визначення загального білка на 

біохімічному аналізаторі XL -200

71

54 Дослідження для визначення активності лужної 

фосфатази на біохімічному аналізаторі XL -200

72

55 Дослідження для визначення активності альфа-амілази 

на біохімічному аналізаторі XL -200

77



56

57

58

59

60

бГ

62

63

64

65

66

67

68

69

Дослідження для визначення білірубіну прямого на 

біохімічному аналізаторі ХЬ -200

Дослідження для визначення сечової кислоти на 

біохімічному аналізаторі ХЬ -200

Дослідження для визначення тригліцеридів на 

біохімічному аналізаторі ХЬ -200

Дослідження для визначення альбуміну на 

біохімічному аналізаторі ХЬ -200

Дослідження для визначення ліпопротеїдів високої 

щільності(ЛПВЩ)на біохімічному

Дослідження для визначення ліпопротеїдів низької 

щільності(ЛПВЩ)на біохімічному

Дослідження виявлення антистрептолізину-0 методом 

латексної аглютинації

Дослідження виявлення ревматохдного фактору 

методом латексної аглютинації

Дослідження виявлення С-реактивного білку методом 

латексної аглютинації

Дослідження визначення протромбінового часу та 

МНВ на коагулометрі ЕСЬ 412

Дослідження визначення фібриногену на 

коагулометрі ЕСЬ 412

Дослідження визначення тромбінового часу на 

коагулометрі ЕСЬ 412

Дослідження визначення АЧТЧ на коагулометрі ЕСЬ 

412

Дослідження визначення діастази сечі методом 

Вальгемута



Кабінет дерматовенеролога

70 Кріодеструкція 128

Кабінет УЗД

71 УЗД органів черевної порожнини 167

72 УЗД нирок та сечовивідних шляхів+наднирники 201

73 УЗД органів малого тазу у чоловіків 201

74 УЗД органів малого тазу у жінок (абдомінальний 

датчик)

243

75 УЗД органів малого тазу у жінок (вагінальний датчик) 243

76 УЗД щитовидної залози 201

77 УЗД молочної залоз 286

78 УЗД плечового суглобу 218

79 УЗД ліктьового суглобу 218

80 УЗД колінного суглобу 218

81 УЗД очного яблука 286

82 УЗД м'яких тканин 159

83 УЗД судин брахіоцефальної ділянки 

(екстракранівальний відділ)

252

84 УЗД артерій нижніх кінцівок 370

85 УЗД вен нижніх кінцівок 370

86 УЗД при вагітності і триместр 243

87 УЗД плевральна порожнина 201

88 УЗД яєчок у чоловіків 201

Рентгенологічний кабінет

89 Рентгенографія 207

90 Рентгенографія шийного відділу хребта з 

функціональними навантаженнями

488

Флюорографічний кабінет

91 Флюорографія органів грудної клітини 67

Медогляд

92 Профілактичний медичний огляд 319

93 Повторний профілактичний медичний огляд 165



94 Медичний огляд на право отримання та носіння зброї 326

95 Медичний огляд для отримання посвідчення водія 327

96 Проходження обов’язкового попереднього та 

періодичного психіатричного оглядів з видачею 

медичної довідки(форма №122-2/о)

143

97 Проходження обов’язкового попереднього 

таперіодичного психіатричного оглядів з 

видачеюмедичної довідки(форма № 100-2/о)

189

98 Проходження профілактичного наркологічного огляду 

з видачею сертифікату(форма №140/о)

188

99 Передрейсовий/післярейсовий огляд з оформленням 

запису в книзі передрейсових та 

післярейсових оглядів водіїв

36

100 Бланк довідки форми №122-2/о 7,00

101 Бланк довідки форми №100-2/о 7,40

102 Бланк сертифікату форми №140/о 7,00

103 Бланк сертифікату форми №127/о 6,00

104 Бланк сертифікату форми №0§3/о 6,60

Володимир СОРОКА


