
   

Уведомление о последствиях несоблюдения указаний (рекомендаций) медицинской организации. 
ООО "ЭКСПЕРТ КЛИНИК", в соответствии с п. 24 Правил предоставления медицинскими организациями 
платных медицинских услуг, утверждённых Постановлением Правительства Российской Федерации от 

11.05.2023 № 736, уведомляет о том, что несоблюдение указаний (рекомендаций) медицинской 
организации - ООО "ЭКСПЕРТ КЛИНИК" (медицинского работника, предоставляющего платную медицинскую 

услугу), в том числе назначенного режима лечения, может снизить качество предоставляемой платной 
медицинской услуги, вовлечь за собой невозможность ее завершения в срок или отрицательно 

сказаться на состоянии здоровья пациента.  
 
 

Программа по индивидуальному ведению беременности определяется периодом беременности и состоит из трех 
триместров, каждый из которых является отдельным периодом оказания Медицинской услуги. Медицинская помощь 

может быть предоставлена на выбор пациентки как в отдельный триместр, так и в несколько триместров. 
 

I триместр II триместр III триместр 
от первой явки до 14 недель 

беременности 
с 14 до 28 недель беременности от 28 недель беременности до 

родоразрешения 
 

 
Стоимость одноплодной беременности: 
 
1 триместр: — 41 500 (сорок одна тысяча пятьсот) руб. до начала I триместра. 
2 триместр: — 27 000 (двадцать семь тысяч) руб. до начала II триместра. 
3 триместр: — 42 500 (сорок две тысячи пятьсот) руб. до начала III триместра. 
Стоимость медицинских услуг, при оплате одномоментно за все триместры беременности: — 
91 000 (девяносто одна тысяча) руб. 
 
 
Стоимость многоплодной беременности (монохориалная): 
1 триместр: — 46 500 (сорок шесть тысяч пятьсот) руб. до начала I триместра. 
2 триместр: — 59 000 (пятьдесят девять тысяч) руб. до начала II триместра. 
3 триместр: — 73 000 (семьдесят три тысячи) руб. до начала III триместра.. 
Стоимость медицинских услуг, при оплате одномоментно за все триместры беременности: 
158 500 (сто пятьдесят восемь тысяч пятьсот) руб. 
 
 
Стоимость многоплодной беременности (дихориалная): 
1 триместр: стоимость — 46 500 (сорок шесть тысяч пятьсот) руб. до начала I триместра.. 
2 триместр: стоимость — 46 500 (сорок шесть тысяч пятьсот) руб. до начала II триместра. 
3 триместр: стоимость — 59 500 (пятьдесят девять тысяч) руб. до начала II триместра. 
Стоимость медицинских услуг, при оплате одномоментно за все триместры беременности: 
132 500 (сто тридцать две тысячи пятьсот) руб. 
 



 
  

ПРОГРАММА 
индивидуального ведения беременности 

I ТРИМЕСТР 
Консультации специалистов: 

• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (3 консультации); 
• консультация терапевта (1 консультация). 

 
Обследования: 

• ЭКГ (1раз); 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга I триместр (11-14 недель). 

 
Лабораторные исследования: 

• Клинический анализ крови; 
• Общий анализ мочи; 
• Посев на флору и определение чувствительности к антимикробным препаратам (моча); 
• Гемостазиограмма (коагулограмма), скрининг (Протромбин, МНО, Фибриноген, АЧТВ, 
• Тромбиновое время.); 
• D-димер; 
• anti-Rubella IgM; 
• anti-Rubella IgG; 
• АлАТ; 
• АсАТ; 
• Билирубин общий; 
• Билирубин прямой (связанный); 
• Креатинин; 
• Мочевина; 
• Глюкоза; 
• Холестерин общий; 
• Общий белок; 
• ТТГ; 
• Т4 свободный; 
• Ат-ТПО; 
• Ферритин; 
• Гомоцестеин; 
• Антитела к ВИЧ 1 и 2 и антиген ВИЧ 1 и 2; 
• Сифилис анти-Tr. pallidum IgG/IgM; 
• гепатит В, HBsAg; 
• гепатит С, Anti-HCV-total; 
• Группа крови; 
• Резус-принадлежность; 
• Пренатальный скрининг трисомий: I триместр (PRISСA-1); 
• Микроскопическое (бактериоскопическое) исследование мазка, окрашенного по Граму из 
• влагалища и цервикального канала; 
• Цитологическое исследование эпителия шейки матки; 
• ПЦР на Chlamydia trachomatis, Mycoplasma genitalium, Trichomonas vaginalis, Neisseria gonorrhoeae; 
• Забор крови из вены – 2 раза; 
• Забор мазка. 

 
Примечание: 
* В случае Rh (+) положительной принадлежности крови у супруга и при выявлении Rh (-) отрицательной 
принадлежности крови проводится контроль антирезусных антител в 18-20 недель и 28 недель беременности. При их 
выявлении контроль проводится 1 раз в месяц. Данные исследования оплачиваются отдельно. 
**Данная Программа является базовой, при наличии у беременной хронических заболеваний, осложнений течения 
беременности, могут потребоваться дополнительные исследования и визиты к врачу. Стоимость лекарственных средств, а 
также дополнительных лабораторных и диагностических исследований, дополнительных приемов врачей, не вошедших в 
данную программу, оплачивается пациентом дополнительно (или производится адекватная замена 
лабораторных исследований.



 

ПРОГРАММА 
индивидуального ведения беременности 

II ТРИМЕСТР 
Консультации специалистов: 

• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (4 консультации) - одноплодная 
• беременность; 
• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (5 консультации) - многоплодная 
• беременность (монохориалная); 
• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (4 консультации) - многоплодная 
• беременность (дихориалная). 

 
Обследования: 

• Ультразвуковое исследование шейки матки (УЗ-цервикометрия), (2 исследования) - многоплодная 
• беременность (монохориалная); 
• Ультразвуковое исследование шейки матки (УЗ-цервикометрия), (2 исследования) - многоплодная 
• беременность (дихориалная): 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга II триместр (18-21 недель), (1 
• исследование) - одноплодная беременность; 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга II триместр (18-21 недель), (6 
• исследований) - многоплодная беременность (монохориалная); 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга II триместр (18-21 недель),(4 
• исследования) - многоплодная беременность (дихориалная); 
• Ультразвуковая допплерография маточно-плацентарного кровотока (18-20 недель), (1 
• исследование) - одноплодная беременност; 
• Ультразвуковая допплерография маточно-плацентарного кровотока (18-20 недель), (6 
• исследований) - многоплодная беременность (монохориалная); 
• Ультразвуковая допплерография маточно-плацентарного кровотока (18-20 недель), (4 
• исследования) - многоплодная беременность (дихориалная). 
• Лабораторные исследования: 
• Клинический анализ крови - 1 раз; 
• Общий анализ мочи - 2 раза; 
• Определение белка в моче с помощью тест полосок - 4 раза; 
• Глюкозотолерантный тест при беременности (ПГТТ); 
• Забор крови из вены -2 раза. 
 

Примечание: 
* В случае Rh (+) положительной принадлежности крови у супруга и при выявлении Rh (-) 
отрицательной принадлежности крови проводится контроль антирезусных антител в 18-20 
недель и 28 недель беременности. При их выявлении контроль проводится 1 раз в месяц. 
Данные исследования оплачиваются отдельно. 
**Данная Программа является базовой, при наличии у беременной хронических заболеваний, 
осложнений течения беременности, могут потребоваться дополнительные исследования и 
визиты к врачу. Стоимость лекарственных средств, а также дополнительных лабораторных 
и диагностических исследований, дополнительных приемов врачей, не вошедших в данную 
программу, оплачивается пациентом дополнительно (или производится адекватная замена 
лабораторных исследований. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

ПРОГРАММА 
индивидуального ведения беременности 

III ТРИМЕСТР 
III ТРИМЕСТР 

• Консультации специалистов: 
• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (4 консультации) - одноплодная 
• беременность; 
• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (5 консультаций) - многоплодная 
• беременность (монохориалная); 
• консультация акушера-гинеколога, по ведению беременности (5 консультаций) - многоплодная 
• беременность (дихориалная); 
• консультация терапевта (1 консультация). 

Обследования: 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга III триместр (34-35 недель), (1 
• исследование) - одноплодная беременность; 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга III триместр (34-35 недель), (5 
• исследований) - многоплодная беременность (монохориалная); 
• Скрининговое УЗИ-исследование по протоколу Скрининга III триместр (34-35 недель), (2 
• исследования) - многоплодная беременность (дихориалная); 
• Ультразвуковая допплерография маточно-плацентарного кровотока (30-33 недель), (1 
• исследование) - одноплодная беременность; 
• Ультразвуковая допплерография маточно-плацентарного кровотока (30-33 недель), (5 
• исследований) - многоплодная беременность (монохориалная); 
• Ультразвуковая допплерография маточно-плацентарного кровотока (30-33 недель), (2 
• исследования) - многоплодная беременность (дихориалная); 
• КTГ (28-38 неделеь), (4 исследования) - одноплодная беременность; 
• КTГ (28-38 неделеь), (4 исследования) - многоплодная беременность (монохориалная); 
• КTГ (28-38 неделеь), (5 исследований) - многоплодная беременность (дихориалная); 
• Электрокардиограмма (1раз). 

Лабораторные исследования: 
• Клинический анализ крови; 
• Общий анализ мочи - 1 раза; 
• Определение белка в моче с помощью тест полосок - 4 раза; 
• Гемостазиограмма (коагулограмма), скрининг (Протромбин, МНО, Фибриноген, АЧТВ, 
• Тромбиновое время.); 
• D-димер; 
• АлАТ; 
• АсАТ; 
• Билирубин общий; 
• Билирубин прямой (связанный); 
• Креатинин; 
• Мочевина; 
• Глюкоза; 
• Холестерин общий; 
• Общий белок; 
• Антитела к ВИЧ 1 и 2 и антиген ВИЧ 1 и 2; 
• Сифилис анти-Tr. pallidum IgG/IgM; 
• гепатит В, HBsAg; 
• гепатит С, Anti-HCV-total; 
• Микроскопическое (бактериоскопическое) исследование мазка, окрашенного по Граму из 
• влагалища и цервикального канала; 
• Бактериальный посев на стрептококк гр.В (S.agalactiae) влагалищного и ректального отделяемого; 
• Забор крови из вены – 2 раза; 
• Забор мазка. 



 

Примечание: 
* В случае Rh (+) положительной принадлежности крови у супруга и при выявлении Rh (-) 
отрицательной принадлежности крови проводится контроль антирезусных антител в 18-20 
недель и 28 недель беременности. При их выявлении контроль проводится 1 раз в месяц. 
Данные исследования оплачиваются отдельно. 
**Данная Программа является базовой, при наличии у беременной хронических заболеваний, 
осложнений течения беременности, могут потребоваться дополнительные исследования и 
визиты к врачу. Стоимость лекарственных средств, а также дополнительных лабораторных 
и диагностических исследований, дополнительных приемов врачей, не вошедших в данную 
программу, оплачивается пациентом дополнительно (или производится адекватная замена 
лабораторных исследований.__ 
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