ИНСТРУКЦИЯ
для некоммерческой организации о порядке получения лицензии на осуществление частной медицинской деятельности по оказанию медицинской помощи при инфекционных заболеваниях, включая ВИЧ -инфекции  в Кыргызской Республике

1. Общие положения
[bookmark: _Hlk216171365]1. Настоящая Инструкция разработана в целях установления пошагового и практического порядка получения лицензии на осуществление частной медицинской деятельности по профилю «инфекционные болезни (кроме особо опасных инфекционных заболеваний), включая ВИЧ инфекции (далее - Кабинет инфекциониста)» на территории Кыргызской Республики.
2. Инструкция предназначена для использования некоммерческими организациями, планирующими оказывать медицинские услуги по лечению и профилактике инфекционных заболеваний, включая ВИЧ-инфекции на базе сообщества.
3. Инструкция применяется при первичном получении лицензии. 

2. Нормативная-правовая база
4. Настоящая Инструкция разработана и применяется в соответствии с:
· [bookmark: _Hlk216450426]законом Кыргызской Республики «О лицензионно-разрешительной системе в Кыргызской Республике» https://cbd.minjust.gov.kg/205058/edition/5583/ru;
· законом Кыргызской Республики «Об охране здоровья граждан в Кыргызской Республике» https://cbd.minjust.gov.kg/4-5260/edition/1939/ru; 
· положением о лицензировании отдельных видов деятельности, утверждённым постановлением Кабинета Министров Кыргызской Республики от 14 декабря 2023 года №678  https://cbd.minjust.gov.kg/230000631/edition/8863/ru;
· санитарно-эпидемиологическими требованиями к лечебно-профилактическим организациям, утвержденными постановлением Правительства Кыргызской Республики от 11 апреля 2016 года №201 https://cbd.minjust.gov.kg/11953/edition/13732/ru.
· инструкцией по инфекционному контролю в организациях здравоохранения Кыргызской Республики, утвержденной постановлением Кабинета Министров Кыргызской Республики от 12 декабря 2023 года № 663 https://cbd.minjust.gov.kg/22-458/edition/1010/ru
· правилами пожарной безопасности в Кыргызской Республике, утвержденным постановлением Кабинета Министров Кыргызской Республики от 13 мая 2025 г. №251 https://cbd.minjust.gov.kg/51-655/edition/31951/ru?lang=ru

3. Тип лицензии и лицензирующий орган 
[bookmark: _Hlk216177928]5. Лицензия на частную медицинскую деятельность является временной и выдается сроком на 5 лет. Срок действия лицензии может быть продлен. 
6. Лицензия на частную медицинскую деятельность является неотчуждаемой (не может быть продана или передана другим лицам). 
7. Действие лицензии на частную медицинскую деятельность ограничивается адресом указанной в самой лицензии, т.е. запрещено заниматься медицинской деятельностью за пределами указанного в лицензии адреса.  
8. Лицензирующим органом по осуществлению частной медицинской деятельности является Министерство здравоохранения Кыргызской Республики. Выдача лицензии осуществляется отделом лицензирования медицинских и фармацевтических услуг Министерства здравоохранения Кыргызской Республики.


4. Общие лицензионные требования к НКО - соискателю лицензии
[bookmark: _Hlk216186419]9. Наличие прав на занятие медицинской деятельностью:
· в уставе НКО предусмотрено право осуществления медицинской деятельности.
[bookmark: _Hlk216188747][bookmark: _Hlk216186392]10. Наличие прав на помещение:
· [bookmark: _Hlk216188992][bookmark: _Hlk216190032]целевое назначение помещения - нежилое помещение, допускающее размещение медицинского кабинета инфекциониста.
11. Соответствие помещения санитарно-эпидемиологическим требованиям: 
· соблюдение требований к размещению, зонированию, освещению, вентиляции, водоснабжению и канализации;
· наличие условий для соблюдения противоэпидемического режима;
· наличие условий для временного хранения и утилизации медицинских отходов.
12. Помещение должно соответствовать требованиям пожарной безопасности.
13. Кадровое обеспечение:
· врач-инфекционист;
· средний медицинский персонал, социальный работник (дополнительные сотрудники нанимаются при необходимости, документы на них не подаются при получении лицензии);
· руководитель медицинской организации (документы на руководителя не подаются при получении лицензии);
· [bookmark: _Hlk216356498]специалист инфекционного контроля - врач с высшим медицинским образованием (клинический эпидемиолог) и/или прошедший курс первичной специализации по инфекционному контролю и эпидемиологии (обязателен после получения лицензии на Кабинет инфекциониста, но документы указанного сотрудника при получении лицензии не подаются);
· медицинская сестра инфекционного контроля - медицинская сестра с высшим медицинским образованием или среднеспециальным медицинским образованием, прошедшая курс первичной специализации по инфекционному контролю (обязателен после получения лицензии на Кабинет инфекциониста, но документы указанного сотрудника при получении лицензии не подаются).
14. Материально-техническое обеспечение
· медицинское оборудование и аппараты, принадлежащие на праве собственности либо на основании договора аренды;
· наличие средств индивидуальной защиты;
· наличие дезинфицирующих средств.

5. Пошаговые действия НКО для получения лицензии
15. Шаг 1. Проведение государственной перерегистрации НКО - соискателя лицензии.
В случае отсутствия в уставе НКО вида деятельности – медицинская деятельность, необходимо внести изменения в устав и включить вид деятельности- медицинская деятельность и пройти государственную перерегистрации в органах Министерства юстиции Кыргызской Республики.
[bookmark: _Hlk216349762]Уполномоченная организация для обращения:
· Министерство юстиции Кыргызской Республики;
· Государственная налоговая служба при Министерстве финансов КР.

16. Шаг 2. Поиск нежилого помещения, соответствующей требованиям санитарно-эпидемиологической и пожарной безопасности и оформление документов на него.
Необходимые документы на нежилое помещение: 
· правоустанавливающий документ на помещение (договор купли-продажи, договор дарения и т.д.)  либо договор аренды (субаренды); 
· технический паспорт нежилого помещения.
[bookmark: _Hlk216350277]Уполномоченная организация для обращения: Документы готовятся и оформляются самостоятельно или по желанию НКО с привлечением соответствующих специалистов.

[bookmark: _Hlk216350347]17. Шаг 3. Приведение помещение в соответствие с санитарно-эпидемиологическим требованиям к размещению и устройству.  

	Требования к размещению кабинета инфекциониста 
	· Кабинет инфекциониста должен быть размещен в отдельно стоящем здании. При соответствующей планировочной изоляции и наличии автономных систем вентиляции допускается размещение медицинского центра/кабинета в одном нежилом здании с другими организациями.
· Территория кабинета должна быть ограждена, благоустроена, озеленена, освещена. Земельный участок должен быть сухим, чистым и находится вдали от источников загрязнения атмосферного воздуха. Через территорию не должны проходить магистральные инженерные коммуникации городского (сельского) назначения (водоснабжение, канализация, теплоснабжение, электроснабжение);
· На участке размещения кабинета почва по санитарно-химическим, микробиологическим, паразитологическим показателям, радиационному фактору должна соответствовать гигиеническим нормативам, содержание вредных веществ в атмосферном воздухе, уровни электромагнитных излучений, шума, вибрации, инфразвука не должны превышать гигиенические нормативы.
· Не допускается размещать Кабинет инфекциониста в жилых и общественных зданиях.
· Не допускается размещать Кабинет инфекциониста на одной территории с детскими дошкольными учреждениями, школами, водозаборами, очистными сооружениями. 
· Не допускается открывать медицинские клиники и кабинеты на территории рынков и торговых центров.  


	Имеется необходимый набор и площади помещений 
	· Кабинет инфекциониста должен иметь минимально необходимое количество лечебно-диагностических и вспомогательных кабинетов/помещений для осуществления медицинской деятельности с соответствующие размерами нижеуказанным минимальным площадям: 
· отдельный кабинет для приема пациентов - 12,0 кв. м;
· кабинет медицинской сестры (при необходимости) - 6,0 кв. м;
· помещение хранения медицинских материалов и лекарственных препаратов при кабинете врача - 4,0 кв. м;
· кабинет руководителя ОЗ  - 16,0;
· туалеты с умывальником для больных и персонала - 3,0 кв. м;
· помещения для временного хранения медицинских отходов - 4,0 кв. м;
· гардеробная для домашней и рабочей одежды персонала- 0,5 кв. м  на один индивидуальный шкаф или 0,08 кв. м на один крючок;
· раздевальная для пациентов при лечебных и диагностических кабинетах - 1,3 кв.м на одно место, но не менее - 2,0 кв.м.;
· Допустимо совмещение помещений для разных профилей, а также сокращение количества помещений за счет совмещения функций, не влекущее за собой нарушения безопасности пациентов и персонала.

	Требования к помещению 
	· В помещениях должны обеспечиваться необходимый микроклимат, достаточное естественное и искусственное освещение, соблюдаться требования к инсоляции и солнцезащите, а также защита от шума и влаги.
· Архитектурно-планировочные и конструктивные решения помещения должны обеспечивать оптимальные условия для осуществления лечебно-диагностического процесса, соблюдения санитарно-противоэпидемического режима и труда медицинского персонала.


	Требования к внутренней отделке помещения
	· Поверхность стен, полов и потолков помещений должна быть гладкой, легкодоступной для влажной уборки и устойчивой при использовании моющих и дезинфицирующих средств.
· В местах расположения санитарно-технических приборов (умывальные раковины, унитазы) стены и перегородки должны быть отделаны глазурованной плиткой на высоту 1,6 м и на ширину 20 см с обеих сторон от приборов.
· Допускается применение подвесных, натяжных, подшивных и других видов потолков, обеспечивающих гладкость поверхности и возможность проведения их влажной очистки и дезинфекции.

	Требования к водоснабжению и канализации
	· Помещение должны быть оборудованы водопроводом, канализацией, горячим водоснабжением.
· Для резервного источника горячего водоснабжения в помещении должно быть установлены водонагревательные устройства (аристоны).
· Умывальники должны быть установлены во врачебных кабинетах, комнатах и кабинетах персонала, в санузлах, и в других вспомогательных помещениях, требующих мытья рук персонала. Умывальники устанавливаются с подводкой горячей и холодной воды и оборудуются смесителями.
· Очистка и обеззараживание сточных вод от кабинета инфекциониста должны осуществляться на общегородских или других канализационных очистных сооружениях, гарантирующих эффективную очистку и обеззараживание сточных вод. При отсутствии общегородских или других очистных сооружений сточные воды должны подвергаться полной биологической очистке и обеззараживанию на локальных сооружениях, согласно проектной документации.


	Требования к отоплению, вентиляции, микроклимату и воздушной среде помещений
	· Системы отопления, вентиляции и кондиционирования воздуха должны обеспечивать необходимый микроклимат помещений, в которых осуществляется медицинская деятельность.
· Организация воздухообмена, температура, относительная влажность, уровни бактериальной обсемененности воздушной среды: 

	Наименование помещений
	Класс чистоты помещений
	Допустимая температура воздуха (расчетная)

	Кабинеты врачей 
	В 
	20-27

	Гардеробные,
помещения для ожидания приема
	Г
	18

	Санузлы
	Г
	20-27

	Помещения для хранения основного запаса лекарственных средств, медицинских изделий, 
	Г
	18 



· Нагревательные приборы должны иметь гладкую и устойчивую к воздействию моющих и дезинфицирующих растворов поверхность. К отопительным приборам должен быть обеспечен свободный доступ для текущей эксплуатации и уборки.
· Помещение должно быть оборудовано системами приточно-вытяжной вентиляции с механическим и/или естественным побуждением (форточки, откидные фрамуги и др.). Вытяжные вентиляционные системы должны быть оборудованы устройствами обеззараживания воздуха или фильтрами тонкой очистки.
· Скорость движения воздуха в кабинете инфекциониста должна составлять от 0,1 до 0,2 м/сек.

	Требования к освещению помещений
	· В помещениях должны обеспечиваться достаточное естественное и искусственное освещение, соблюдаться требования к инсоляции и солнцезащите. 
· Для защиты от слепящего действия солнечных лучей и перегрева окна, окна ориентированные на южные румбы горизонта, оборудуются солнцезащитными устройствами (козырьки, жалюзи, др.).
· Искусственное освещение должно соответствовать назначению помещения, быть достаточным, регулируемым и безопасным.
· Светильники общего освещения помещений, размещаемые на потолках, должны быть со сплошными (закрытыми) рассеивателями.

	Требования к дезинфекции
	· В медицинском центре/кабинете имеется подсобное помещение (в крупных медицинских центрах) или специально выделенное место (небольшие медицинские центры/кабинеты) с централизованной подводкой проточной воды (кран с раковиной) для проведения работ по дезинфекции. 
· Изделия медицинского назначения должны быть устойчивы к обработке дезинфицирующими средствами, проведению предстерилизационной очистки и стерилизации. Технические документы изделий медицинского назначения должны содержать рекомендации по методам дезинфекции, предстерилизационной очистке и стерилизации.
· Имеются журналы учета дезинфекции, инфекционного контроля.


	Требования к условиям для сбора, временного хранения и удаления отходов

	· На территории медицинского центра/кабинета оборудована площадка с контейнером(ами) для временного хранения отходов, имеющая твердое покрытие и подъезд со стороны улицы.
· Имеются условия для обработки и уничтожения медицинских отходов. При отсутствии условий для обработки и уничтожения медицинских отходов имеется договор с другими организациями на предоставление услуг такого рода.
· Имеется договор на вывоз обычного мусора (неконтаминированного).


	Требования к работе с медицинской техникой и источниками повышенной опасности
	· [bookmark: _Hlk216355600]Персонал, работающий с медицинской техникой (медицинскими аппаратами, приборами, диагностическим оборудованием), прошел обучение. 
· Имеются утвержденные руководителем организации инструкции по технике безопасности на используемые аппараты и приборы.

	Требования к оборудованию и инвентарю
	· Медицинская техника, мебель, оборудование, дезинфекционные средства, изделия медицинского назначения, строительные и отделочные материалы, а также используемые медицинские технологии должны быть разрешены к применению на территории Кыргызской Республики.
· Размещение оборудования и мебели в кабинете инфекциониста  должно обеспечивать свободный доступ к пациенту и доступность для уборки, эксплуатации и обслуживания.
· Должна использоваться медицинская мебель с гладкой поверхностью, из материалов, устойчивых к воздействию моющих и дезинфицирующих средств.
· уборочный инвентарь (ведра, тазы, ветошь, швабры и др.) должны быть промаркированы с указанием помещений и видов уборочных работ и использоваться строго по назначению. Инвентарь хранится раздельно в отведенном месте.



[bookmark: _Hlk216350852]Уполномоченная организация для обращения: Помещение приводиться в соответствие с санитарно-эпидемиологическим требованиям самостоятельно или по желанию НКО с привлечением соответствующих специалистов.

[bookmark: _Hlk216357419][bookmark: _Hlk216351784]18. Шаг 4. Обеспечение требований пожарной безопасности
НКО – соискатель лицензии обеспечивает:
· наличие схемы эвакуации персонала и пациентов при возникновении пожара. Схема должна быть разработана в соответствии с межгосударственным стандартом «Системы эвакуационные фотолюминесцентные» (ГОСТ 34428-2018);
· первичные средства пожаротушения (пожарные краны, пожарные рукава, огнетушители);
· наличие инструкции о мерах пожарной безопасности, утвержденный руководителем НКО.
[bookmark: _Hlk216360573]Уполномоченная организация для обращения: Обеспечение требований пожарной безопасности проводиться самостоятельно с привлечением специалистов в сфере пожарной безопасности (частные организации государственные органы не готовят указанные документы). Контроль за пожарной безопасностью осуществляется органами Министерства чрезвычайных ситуаций КР.

19. Шаг 5. Получение акта санитарно-эпидемиологического обследования Кабинета инфекциониста на соответствие санитарно-эпидемиологическим нормам, правилам и гигиеническим требованиям. 
Для получения акта санитарно-эпидемиологического обследования Кабинета инфекциониста НКО обращается в Департамент профилактики заболеваний и государственного санитарно-эпидемиологического надзора либо его территориальные центры. Документы для ДПЗиГСЭН (рекомендуется для уточнения перечня документов обращаться в ДПЗиГЭН):
· заявление, установленного образца запросить у ДПЗиГСЭН;
· правоустанавливающие документы на помещение (договор аренды, договор субаренды, договор купли-продажи и т.д);
· технический паспорт на нежилое помещение;
· акт о приемке завершенного строительством объекта в эксплуатацию;
· санитарные книжки на медицинский персонал (персонал ежегодно проходит медицинский осмотр согласно нормативным правовым требованиям);
· результаты лабораторных исследований (вода, воздух, смывы - по требованию)
· свидетельство о регистрации НКО;
· устав;
· доверенность представителя НКО или документ, удостоверяющий право подписи руководителя НКО. 
[bookmark: _Hlk216360535][bookmark: _Hlk216360491]ДПЗиГСЭН выезжает по адресу Кабинета инфекциониста и в присутствии представителя НКО, проводит   обследование объекта на соответствие санитарным требованиям. По результатам обследования оформляется положительный или отрицательный акт санитарно-эпидемиологического обследования. При получении отрицательного акта санитарно-эпидемиологического обследования, устранить выявленные нарушения и подать повторно документы в ДПЗиГСЭН. 

Уполномоченная организация для обращения: Департамент профилактики заболеваний и государственного санитарно-эпидемиологического надзора при Министерстве здравоохранения КР (или его территориальные центры).

20. Шаг 6. Обязательное минимальное оснащение кабинета инфекциониста материально-техническими средствами

	Наименование
	Количество (шт.)

	тонометр механический
	1

	фонендоскоп
	1

	градусник
	2

	шпатель
	2

	кварцевая лампа
	1

	кушетка
	1

	ширма
	1

	шкаф-гардероб для одежды медицинского персонала с зонированием для рабочей и домашней одежды
	1 или 2 в зависимости от размера и количества персонала

	столы и стулья для персонала и пациентов
	зависит от количества персонала

	шкаф для хранения лекарств
	зависит от количества и характера лекарств

	специальный холодильник для хранения термолабильных лекарственных препаратов, вакцин, реактивов 
	1 

	пластиковые емкости для дезинфицирующих средств
	количество зависит от объема кабинета  

	специальные емкости для сбора колюще-режущих предметов 
	2

	емкости с герметичными пластиковыми пакетами для сбора мед- и биоотходов
	2

	закрытые емкости для сбора обычного мусора (неконтаминированного)
	количество зависит от объема кабинета  

	дозаторы с безводным (спиртовым) антисептиком для обработки рук персонала
	количество зависит от объема кабинета  

	дезинфицирующие  средства
	количество зависит от объема кабинета  

	уборочный инвентарь (ведра, тазы, ветошь, швабры и др.)
	количество зависит от объема кабинета  

	униформы/медицинский костюм (шапочка, блузка и брюки) 
	не менее 2 комплектов на каждого медицинского персонала

	медицинский халат
	3 комплекта на каждого медицинского персонала

	одноразовые маски
	зависит от количества персонала

	респиратор РУ-60 (или 8-слойная марлевая маска) при работе с дезинфицирующими средствами
	зависит от количества персонала

	защитные очки
	зависит от количества персонала

	технические перчатки
	зависит от количества персонала

	нестерильные перчатки
	зависит от количества персонала

	противошоковая аптечка 
	1

	аптечка для оказания экстренной медицинской помощи
	1



[bookmark: _Hlk216430576]Медицинское оборудование и аппаратура должны принадлежать НКО на праве собственности или на основании договора аренды и соответствовать метрологическим нормам и нормам технической безопасности (метрологическое заключение, акты поверки). 

[bookmark: _Hlk216446043]21. Шаг 7. Получение акта поверки (свидетельство о поверке средства измерения) на механический тонометр и метрологического заключения.
[bookmark: _Hlk216447749]Для получения акта поверки на механический тонометр, нужно обратиться в «Кыргызстандарт» (Центр по стандартизации и метрологии при Минэкономики КР) или в другие аккредитованные метрологические службы. В «Кыргызстандарт» нужно подать заявку  на поверку механического тонометра и сдать сам аппарат для проверки в лабораторию «Кыргызстандарта». Специалисты проводят процедуру поверки, сравнивая показания аппарата с эталонными. При положительном результате выдается Свидетельство о поверке на бумажном носителе.
После получения свидетельства о поверке на тонометр, нужно обратиться в Республиканский диагностический центр, метрологу МЗ КР для получения метрологического  заключения на механический тонометр и на другие предметы оснащения кабинета инфекциониста. В Республиканский диагностический центр подаётся заявление в произвольной форме, технический паспорт на тонометр, свидетельство о поверке на тонометр, выданное Кыргызстандартом, договор купли-продажи тонометра и на все другие предметы оснащения кабинета инфекциониста, договор аренды или купли -продажи помещения для размещения кабинета инфекциониста. После анализа представленной документации метрологом МЗ КР выдается метрологическое заключение. 
Уполномоченная организация для обращения: 
· Центр по стандартизации и метрологии при Минэкономики КР или в другие аккредитованные метрологические службы;
· [bookmark: _Hlk216346050]Республиканский диагностический центр. 
22. Шаг 8. Формирование кадрового состава
Обязательное наличие врача-инфекциониста со следующим пакетом документов:
· паспорт (ID-карта);
· диплом о медицинском образовании;
· удостоверение о прохождении клинической ординатуры/интернатуры;
· действующий квалификационный или аттестационный сертификат по заявленной специальности (врач-инфекционист); 
· трудовая книжка
Позволено совмещение деятельности медицинских работников, принятых на работу не более чем в двух медицинских организациях одновременно. 
Квалификационный сертификат - официальный документ, подтверждающий прохождение аттестации работником системы здравоохранения и свидетельствующий о достижении им уровня теоретических знаний, практических навыков и умений, достаточных для занятия самостоятельной профессиональной медицинской, фармацевтической деятельностью на территории Кыргызской Республики. Срок действия квалификационного сертификата 5 лет. 
Аттестационный сертификат - документ, подтверждающий прохождение аттестации медицинскими работниками с целью определения уровня профессиональной подготовки, знаний правовых и нормативных документов, регламентирующих порядок занятия частной медицинской практикой для выполнения своих профессиональных обязанностей. Срок действия аттестационного сертификата 5 лет.  

23. Шаг 9. Формирование   пакета документов для лицензирования 

	№
	Пакет документов для получения лицензии
	Примечание 

	1.
	Заявление о выдаче лицензии на осуществление медицинской деятельности установленного образца
	Форма заявления утвержденная МЗ КР прикреплен к данной Инструкции (Приложение 1) 


	2.
	Копия свидетельства о государственной регистрации НКО в органах Министерства юстиции КР
	Имеется у НКО 

	3.
	Квитанция подтверждающая внесение государственной пошлины за рассмотрение заявления и выдачу лицензии
	Размер государственной пошлины 1000 сом, оплачивается через банк. Реквизиты получателя запросить у отдела лицензирования медицинских и фармацевтических услуг МЗ КР.

	4.
	Копии правоустанавливающих и правоудостоверяющих документов на нежилое помещение: 
- договор купли-продажи или другой документ об установлении собственности помещения;
- договор аренды помещения;
-технический паспорт на нежилое недвижимое имущество 
	При предоставлении договора аренды, лицензионный орган дополнительно может запросить правоустанавливающий документ (договор купли-продажи и т.д.) арендодателя на помещение. 

	5.
	Оригинал акта санитарно- эпидемиологического обследования помещения
	Выданный Департаментом профилактики заболеваний и государственного санитарно-эпидемиологического надзора либо его территориальными центрами.

	6.
	Копия договора купли-продажи или аренды медицинской аппаратуры и оборудования
	Договора покупки или аренды  тонометра механического и фонендоскопа


	7.
	Оригиналы документов, подтверждающих соответствие медицинской аппаратуры и оборудования требованиям безопасности: 
-  метрологическое
заключение, акты поверки, акты режимной комиссии)
	

	8.
	Оригинал договора утилизации медицинских отходов
	Уточнить необходимость договора утилизации медицинских отходов у отдела лицензирования медицинских и фармацевтических услуг МЗ КР, так как этот вопрос рассматривают индивидуально

	9.
	Список медицинского персонала, утверждённый руководителем и заверенный печатью НКО

	Форма списка медицинского персонала, утвержденная МЗ КР прикреплен к данной Инструкции (Приложение 2)

	10.
	Копии документов на медицинский персонал:
-паспорт (ID-карта);
- диплом об медицинском образовании;
-удостоверение о прохождении клинической ординатуры\интернатуры;
-квалификационный или аттестационный сертификат специалиста;
-трудовая книжка
	Копии всех документов на медицинский персонал заверяется подписью руководителя НКО и скрепляется печатью НКО

	11.
	Доверенность на право подачи заявления 
	Нужно подготовить доверенность от НКО, если документ подает представитель или сотрудник НКО.

	12.
	Опись представленных документов
	Форма описи представленных документов, утвержденная МЗ КР прикреплен к данной Инструкции (Приложение 3)



24. Шаг 10. Подача заявления с пакетом документов в лицензирующий орган
[bookmark: _Hlk216450715]Заявление с пакетом документов подается в отдел лицензирования медицинских и фармацевтических услуг Министерства здравоохранения Кыргызской Республики:
· в бумажном формате лично или через представителя;
· в электронной форме через Государственный портал электронных услуг (если предусмотрена техническая возможность для данного вида деятельности)
Датой начала рассмотрения считается дата регистрации заявления.                           
Основания отказа в приеме заявления с пакетом документов для осуществления лицензирования:
· представление заявлений и документов лицом без доверенности или полномочий;
· отсутствие одного или нескольких документов из списка;
· представление документов, имеющих подчистки либо приписки, зачеркнутые слова или иные не оговоренные в них исправления, документов, исполненных карандашом, а также документов с серьезными повреждениями, не позволяющими однозначно истолковать их содержание.
Отказ в приеме документов для осуществления лицензирования по другим основаниям запрещается. Отказ в приеме документов не является препятствием для повторного и последующих обращений после устранения заявителем причин, послуживших основанием для отказа. Письменный отказ лицензиара выдается заявителю с приложением всех представленных заявителем документов в течение одного рабочего дня со дня получения документов МЗ КР.
Уполномоченная организация для обращения: Министерство здравоохранения КР 

6. Рассмотрение заявления НКО о получении лицензии 
25. Срок рассмотрения заявления составляет до 30 календарных дней. Лицензиар-МЗ КР вправе выдать лицензию ранее указанного срока.
26. Рассмотрение заявлений и принятие решений о выдаче либо об отказе в выдаче лицензии осуществляются МЗ КР без образования каких-либо коллегиальных органов, комиссий или рабочих групп. 
27. Министерство здравоохранения КР вправе провести предлицензионную проверку до получения заявителем лицензии, если посчитает необходимым.  Предлицензионная проверка проводиться на предмет наличия специалистов, помещения, оборудования и документов, необходимых для ведения медицинской деятельности по инфекционным заболеваниям. По результатам оформляется акт предлицензионной проверки.

7. Принятие решения МЗ КР и выдача лицензии
28. На основании анализа документов, представленных НКО, результатов предлицензионной проверки (при наличии) МЗ КР принимает решение:
· о выдаче лицензии либо
· об отказе с указанием оснований.
29. Решение о предоставлении лицензии или отказе в их выдаче оформляется актом (приказом) МЗ КР.
30. В случае принятия решения о выдаче лицензии, лицензия вручается законному представителю НКО, под подпись в течение 3 рабочих дней со дня принятия решения о выдаче лицензии либо направляется посредством почтовой связи с уведомлением о вручении. Сведения о лицензии вносятся в соответствующий государственный реестр.
31. В случае если МЗ КР в течение 30 календарных дней письменно не уведомил НКО об отказе в выдаче лицензии, лицензия считается выданным.
32. Основаниями для отказа в выдаче лицензии являются:
· выявление в представленных документах недостоверной, искаженной или неполной информации;
· несоответствие документов заявителя требованиям, установленным Законом Кыргызской Республики «О лицензионно-разрешительной системе в Кыргызской Республике»;
· наличие предусмотренного законодательством запрета на осуществление определенного вида деятельности для данной категории субъектов;
· наличие решения суда запрещающего НКО заниматься медицинской деятельностью;
· невнесение государственной пошлины за рассмотрение и выдачу лицензии;
· неустранение выявленных нарушений лицензионных требований.
33. По другим основаниям, кроме указанных в п.32, отказ в выдаче лицензии со стороны МЗ КР запрещается законом Кыргызской Республики «О лицензионно-разрешительной системе в Кыргызской Республике». Отказ в выдаче лицензии не является препятствием для повторного и последующих обращений на получения лицензии.
34. Акт об отказе в выдаче лицензии может быть обжалован в порядке, установленном Законом Кыргызской Республики «Об основах административной деятельности и административных процедурах». Жалоба подается в само Министерство здравоохранения КР. В случае отказа удовлетворения жалобы НКО, НКО может обратиться в административный суд. 

























Приложение 1 к Инструкции


Приложение 1
к приказу МЗ КР
от 30.09.2025г. № 1032

Министерство здравоохранения Кыргызской Республики
Заявление о выдаче лицензии на осуществление медицинской деятельности


Прошу выдать лицензию на осуществление медицинской деятельности:
_______________________________________________________________________________
(наименование юридического лица/ Ф.И.О. индивидуального предпринимателя)
включающий___________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Осуществляющий деятельность по адресу:__________________________________________
_______________________________________________________________________________
сл. тел. (контакт.): ___________________________ИНН________________________________
Свидетельство о государственной регистрации _________№____________________________

К заявлению прилагаю следующие документы:
1. Для физических лиц- копия свидетельства о гос. регистрации ИП или патент;
2. Для физических лиц — копия документа, удостоверяющего личность (паспорт);
3. Для юр.лиц-копия свидетельства о гос. регистрации в органах Мин. юстиции КР;
4. Документ, подтверждающий уплату государственной пошлины за выдачу лицензии (квитанция);
5. Доверенность на право подачи заявления в случае подачи уполном. представит. заявителя;
6. Опись представленных документов;
7. Копии правоустанавливающих и правоудостоверяющих документов, подтверждающих право собственности либо иное законное основание владения и (или) пользования нежилым
недвижимым имуществом для осуществления заявленных видов медицинской деятельности
(технический паспорт, договор купли-продажи, договор аренды и др.);
8. Документ, подтверждающий соответствие нежилого недвижимого имущества (помещения/кабинеты), используемого для осуществления заявленных видов деятельности,
Санитарно-эпидемиологическим нормам, правилам и гигиеническим требованиям (акт санитарно-эпидемиологического обследования);
9. Документы, подтверждающие соответствие медицинской аппаратуры и оборудования требованиям безопасности для пациентов и медицинского персонала (метрологическое заключение, акты поверки, акты режимной комиссии);
10.Договор утилизации медицинских отходов-при необходимости;
11. Список медицинского персонала, утверждённый руководителем и заверенный печатью юридического лица либо индивидуального предпринимателя;
12. Копии документов специалистов, заверенные подписью руководителя и скреплённые печатью юридического лица либо индивидуального предпринимателя:
-паспорт (ID-карта);
- диплом об образовании (высшем/среднем);
-удостоверение о прохождении клинической ординатуры (интернатуры);
-квалификационный или аттестационный сертификат специалиста;
-трудовая книжка.


Ф.И.О._______________________Подпись _______________

Дата ___________20____г.

Заявление и все прилагаемые документы принял(а) [Ф.И.О.]

















































Приложение 2 к Инструкции


Приложение 6
к приказу МЗ КР
от 30.09.2025 г. № 1032


Список медицинского персонала
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(Наименование юридического лица)
_______________________________________________________________________________
(Адрес места осуществления деятельности)

	№ 
	 Ф.И.О. 
	Специальность 
	Основное место работы
(организация и время)
	По совместительству
(организация и время)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




Руководитель ___________________________________ ____________________________
                              (Ф.И.О.)                                                                (М.П., подпись)





























Приложение 3 к Инструкции

Приложение 8
к приказу МЗ КР
 от 30.09.2025г. № 1032


Министерство здравоохранения Кыргызской Республики
Опись представленных документов

_______________________________________________________________________________
(наименование юридического лица/ Ф.И.О. индивидуального предпринимателя)
_______________________________________________________________________________
(Адрес места осуществления деятельности)

	№ п/п 
	Наименование документа 
	Дата документа 
	Страницы 
	Кол-во листов

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	





Подпись рукововодителя юр.лица/ИП________________________________ 

Дата составления “____” _________________20_____г.
