
№ 

п/п

Код

 услуги
Наименование услуги

1 2 3

1 80003 Радиойодтерапия при злокачественном новообразовании щитовидной железы

2 89019 Диагностический МС терапевтического профиля

3 90012 Обширные и/или глубокорасположенные доброкачественные новообразования мягких тканей

4 90015 Новообразования предстательной железы 

5 90018 Инвазивный рак мочевого пузыря (хирургическое лечение)

Приложение № 7

 к Дополнительному соглашению № 21

от «29» ноября 2023 года

к Тарифному соглашению на 2023 год

   от «30» декабря 2022 года   


