
Дополнительны й перечень 
платны х медицинских услуг  

оказы ваемы х (вы полняем ы х) бю джетны м учреждением Ханты -М ансийского автономного округа-Ю гры  
"Н иж невартовская окружная клиническая детская больница"*

№ п/п Код Н аим енование услуги (работы)

1 А12.05.012.003 Количественная оценка соотношения типов гемоглобина

2 АОЗ.18.001 Колоноскопия

* в перечень не включены иные виды деятельности бюджетных и казенных учреждений Ханты-Мансийского автономного округа - Югры, не являющиеся основными в соответствии с 
их уставами


