
БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ОМСКОЙ ОБЛАСТИ 

«ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА № 15» 

 

ПРИКАЗ 
 

 « 29» декабря 2018 года                                                                  № 149 

г. Омск 

 

«О внесении изменений в приказ главного врача № 44 от 09.01.2018 г.  
"Об утверждении Правил предоставления бюджетным учреждением 
здравоохранения Омской области "Городская поликлиника № 15" платных 
медицинских услуг»» 

 
В целях упорядочения процесса предоставления платных медицинских 

услуг бюджетным учреждением здравоохранения Омской области 
"Городская поликлиника № 15", Постановлением Правительства Российской 
Федерации от 04 октября 2012 года № 1006 "Об утверждении Правил 
предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг"  

 
ПРИКАЗЫВАЮ: 

1. Внести изменения в преамбулу договора Приложение № 3 к 
Правилам предоставления бюджетным учреждением здравоохранения 
Омской области "Городская поликлиника № 15" платных медицинских услуг, 
следующие изменения:   

"Бюджетное учреждение здравоохранения Омской области "Городская 
поликлиника № 15", (Свидетельство о внесении записи в ЕГРЮЛ серия 55 № 
003614283, выдано Межрайонной инспекцией Федеральной налоговой 
службы № 12 по Омской области 12 января 2012 года; лицензия на 
осуществление медицинской деятельности № ЛО-55-01-002309 от 19 марта 
2018 года, выдана Министерством здравоохранения Омской области (644043, 
г. Омск, ул. Красный путь, д. 6, тел. (3812) 46-50-25), именуемое в 
дальнейшем Исполнитель, в лице главного врача Пилипенко Тараса 
Павловича, действующего на основании Устава, с одной стороны и 
гражданин (-ка) ____________________________________________________ 

ФИО, или анонимно, 

действующий (ая) от собственного имени, именуемый (-ая) в 
дальнейшем Потребитель, или _____________________________________ 

Фамилия Имя Отчество 

именуемый (-ая) в дальнейшем Заказчик, законный представитель, 
представитель потребителя, действующий в интересах 
потребителя___________________________________________________ 

Фамилия Имя Отчество 



на основании _________________________________________________ 
реквизиты паспорта, доверенности, иного документа, удостоверяющий полномочия 

 с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем".  

2. Внести изменения в преамбулу договора Приложение № 4 к 
Правилам предоставления бюджетным учреждением здравоохранения 
Омской области "Городская поликлиника № 15" платных медицинских услуг, 
следующие изменения:  

"Бюджетное учреждение здравоохранения Омской области "Городская 
поликлиника № 15", (Свидетельство о внесении записи в ЕГРЮЛ серия 55 № 
003614283, выдано Межрайонной инспекцией Федеральной налоговой 
службы № 12 по Омской области 12 января 2012 года; лицензия на 
осуществление медицинской деятельности № ЛО-55-01-002309 от 19 марта 
2018 года, выдана Министерством здравоохранения Омской области (644043, 
г. Омск, ул. Красный путь, д. 6, тел. (3812) 46-50-25), именуемое в 
дальнейшем Исполнитель, в лице главного врача Пилипенко Тараса 
Павловича, действующего на основании Устава, с одной стороны и 
_________________________________________________________________ 

именуемый (ая) в дальнейшем "Потребитель", действующий (ая) в личных 
интересах, с другой стороны, а вместе именуемые "Стороны", заключили 
настоящий договор о нижеследующем".  

3. Внести изменения в преамбулу акта приема-передачи оказанных 
услуг по договору оказания стоматологических услуг Приложение № 1 к 
договору оказания стоматологических услуг, следующие изменения: 

"Бюджетное учреждение здравоохранения Омской области "Городская 
поликлиника № 15", (Свидетельство о внесении записи в ЕГРЮЛ серия 55 № 
003614283, выдано Межрайонной инспекцией Федеральной налоговой 
службы № 12 по Омской области 12 января 2012 года; лицензия на 
осуществление медицинской деятельности № ЛО-55-01-002309 от 19 марта 
2018 года, выдана Министерством здравоохранения Омской области (644043, 
г. Омск, ул. Красный путь, д. 6, тел. (3812) 46-50-25), именуемое в 
дальнейшем Исполнитель, в лице главного врача Пилипенко Тараса 
Павловича, действующего на основании Устава, с одной стороны, и, 

гражданин (-ка)_________________________________________________ 
__________________________________________________________________

____________________________________________________________, 
ФИО, паспорт (серия,номер,кем и когда выдан), адрес места жительства и номер контактного телефена  

действующая от собственного имени, именуемый (-ая) в дальнейшем 
Потребитель, или________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 

ФИО, паспорт (серия,номер,кем и когда выдан), адрес места жительства и номер контактного телефена  
именуемый (-ая) в дальнейшем заказчик, законный представитель, 
представитель потребителя, действующий в интересах потребителя 
__________________________________________________________________ 

ФИО, паспорт (серия,номер,кем и когда выдан), адрес места жительства и номер контактного телефена  
на основании______________________________________________________ 

реквизиты паспорта, доверенности, иного документа, удостоверяющий полномочия 

с другой стороны, составили настоящий акт о нижеследующем".  



4. Внести изменения в Приложение   приказа главного врача  № 44 от 
09.01.2018 г. пп. "г" п. 3.1. ч. 3 и  изложить в следующей редакции: 
Утвердить и ввести в действие с 01 января 2019 г. информацию о величине 
платы за оказание услуг (работ) бюджетного учреждения здравоохранения 
Омской области "Городская поликлиника № 15" (Приложение № 1 к 
настоящему приказу). 

5. Контроль за исполнением приказа оставляю за собой. 
 

Главный врач                                                                     Т.П. Пилипенко 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


















