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[bookmark: punkt1]При поступлении необходимо иметь при себе следующие документы:
1. Паспорт, медицинский полис, СНИЛС и их копии; копию свидетельства об инвалидности при наличии.
2. Вызов на госпитализацию.
3. Справку от терапевта о перенесенных инфекционных заболеваниях, об основном и сопутствующих хронических заболеваниях, об отсутствии противопоказаний к оперативному лечению.
4. Сведения о прививках (прививочных сертификат или амбулаторная  карта) в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок РФ (при наличии). Прививки должны быть выполнены не позднее, чем за 1 месяц до даты госпитализации. 
5. Флюорографию органов грудной клетки (результаты действительны в течение 1 года).  При наличии изменений в результатах – заключение фтизиатра (в том числе о наличии тубконтакта, диспансерном учете, возможности пребывания в медицинском учреждении). 
6. ЭКГ. При наличии патологических отклонений в результатах ЭКГ – заключение кардиолога (аритмолога) об отсутствии противопоказаний к хирургическому лечению.
7. Биохимический анализ крови – АЛТ, АСТ, общий билирубин, глюкоза, мочевина, креатинин – срок не более 14 дней.
8. Кровь на маркеры гепатитов HBsAg или HBV (ПЦР), anti-HCV или HCV РНК (ПЦР), ВИЧ (срок годности 3 месяца).
9. Кровь на RW (срок годности 1 мес).
10. Клинический анализ крови + тромбоциты – срок не более 14 дней.
11. Коагулограмма (АПТВ / АЧТВ, МНО) – срок до 14 дней.
12. Анализ крови на группу и Rh-фактор.
13. Клинический анализ мочи – срок до 14 дней.
14. Если пациент состоит на диспансерном учете – допуск к операции от специалистов, наблюдающих пациента. При наличии хронических заболеваний – заключение с указанием частоты обострений, длительности периода ремиссии и рекомендациями по ведению пациента в до- и послеоперационном периодах.
15. Для лиц, не имеющих Российского гражданства, в целях постановки на миграционный учет в период госпитализации необходимо предоставить документы в соответствии с законодательством РФ (наличие миграционных карт на пациента и сопровождающее лицо обязательно)
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