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МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ

П Р И К А З

г. Челябинск

от «____» ____________ 2026 г.						        № ______


Об утверждении Порядка занятия народной медициной на территории Челябинской области


В соответствии со статьей 50 Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», постановлением Правительства Челябинской области от 11.03.2026 г. 182-П «Об Административном регламенте предоставления государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной», подпунктом 57 пункта 7 Положения о Министерстве здравоохранения Челябинской области, утвержденного постановлением Губернатора Челябинской области от 27.07.2004 № 383 «О Министерстве здравоохранения Челябинской области»,
ПРИКАЗЫВАЮ: 
1. Утвердить: 
1) Порядок занятия народной медициной на территории Челябинской области;
2) Форму разрешения на занятие народной медициной на территории Челябинской области;
3) Форму приказа Министерства здравоохранения Челябинской области 
о выдаче разрешения на занятие народной медициной на территории Челябинской области;
[bookmark: _Hlk231219554]4) Форму уведомления об отказе в выдаче разрешения на занятие народной медициной на территории Челябинской области;
[bookmark: _Hlk231219901]5) Форму журнала регистрации заявлений о предоставлении государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной».
2. Признать утратившим силу приказ Министерства здравоохранения Челябинской области от 26.12.2017 № 2427 «Об утверждении Порядка занятия народной медициной на территории Челябинской области».
3. Директору Государственного бюджетного учреждения здравоохранения «Челябинский областной медицинский информационно-аналитический центр» Староверову А.С. разместить настоящий приказ на официальном сайте Министерства здравоохранения Челябинской области в сети Интернет.
[bookmark: _Hlk165903108]4. Контроль исполнения настоящего приказа возложить на заместителя Министра здравоохранения Челябинской области Д.В. Киреева.
5. Настоящий приказ подлежит официальному опубликованию. 



	Министр

	Т.П. Колчинская



[bookmark: _Hlk165898277] 
[bookmark: _Hlk164775982]УТВЕРЖДЕН
приказом
Министерства здравоохранения
Челябинской области
от ___________ 2026 г. № ____



[bookmark: _Hlk165898311]Порядок 
занятия народной медициной на территории Челябинской области 
  
1. Настоящий Порядок занятия народной медициной на территории Челябинской области регулирует организационно-правовые отношения, возникающие в связи с реализацией гражданами права на занятие народной медициной на территории Челябинской области (далее именуется – Порядок). 
2. Основные понятия, используемые в настоящем Порядке:
народная медицина – это методы оздоровления, утвердившиеся в народном опыте, в основе которых лежит использование знаний, умений и практических навыков по оценке и восстановлению здоровья;
разрешение на занятие народной медициной – это специальное разрешение, дающее право на занятие народной медициной на территории Челябинской области, выдаваемое Министерством здравоохранения Челябинской области (далее именуется – Министерство) в установленном порядке;
лицо, претендующее на получение разрешения на занятие народной медициной, – гражданин, обратившийся в Министерство с заявлением о предоставлении государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной»;
лицо, получившее разрешение на занятие народной 
медициной, – гражданин, получивший разрешение на занятие народной медициной на территории Челябинской области;
пациент – физическое лицо, обратившееся к лицу, получившему разрешение на занятие народной медициной, с целью оценки и восстановления здоровья методами народной медицины.
3.  Сведения о выданных разрешениях на занятие народной медициной (далее именуется – Разрешение) фиксируются специалистом, ответственным за предоставление государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной», в Журнале регистрации заявлений о предоставлении государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной».
Лица, получившие разрешение на занятие народной медициной на территории другого субъекта Российской Федерации, не имеют права на занятие народной медициной на территории Челябинской области. 
Передача Разрешения другому лицу не допускается.
Срок действия Разрешения – 3 года.
[bookmark: _Hlk178176565]4. Продление срока действия Разрешения осуществляется в порядке, установленном для его выдачи, с приложением оригинала Разрешения, вновь выданного представления медицинской профессиональной некоммерческой организации или совместного представления медицинской профессиональной некоммерческой организации и медицинской организации и других документов, предусмотренных пунктом 8 Административного регламента предоставления государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной», утвержденного постановлением Правительства Челябинской области 
от 11.03.2026 № 182-П «Об Административном регламенте предоставления государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной» (далее именуется – Административный регламент).
Выдача Разрешения на основании представления медицинской профессиональной некоммерческой организации или совместного представления медицинской профессиональной некоммерческой организации и медицинской организации, на основании которого ранее уже выдавалось Разрешение, не допускается. 
5. Требования, предъявляемые к лицу, получившему разрешение на занятие народной медициной: 
осуществлять свою деятельность в соответствии с требованиями, установленными действующим законодательством Российской Федерации, 
а также настоящим Порядком;
не использовать свои знания и умения во вред жизни и (или) здоровью граждан; 
вести журнал учета обращений пациентов и предоставленных им услуг 
с обязательным внесением в него информации о пациенте (фамилия, имя, отчество (при наличии), возраст, адрес места регистрации и места пребывания, дата первичного обращения и последующих посещений) при условии обязательного предварительного получения согласия пациента на обработку его персональных данных в соответствии с требованиями Федерального закона 
от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных», а также индивидуальные карты наблюдения за пациентами с обязательным внесением в них информации о датах первичного обращения и последующих посещений, о диагнозе лечащего врача (врачей) медицинских организаций, имеющих лицензию на медицинскую деятельность (если имеются сведения), о жалобах, о применяемых методах, о проведенных сеансах, назначенных процедурах, о текущих изменениях в самочувствии пациента и объективных изменениях в состоянии его здоровья по результатам лечения с применением соответствующих методов народной медицины, при этом записи в карту заносятся разборчивым почерком при каждом посещении пациента; 
применять только те методы народной медицины, на которые выдано Разрешение, при наличии письменного согласия пациента на их применение;
размещать в помещении, в котором ведется прием пациентов, Разрешение на видном месте;
сохранять в тайне информацию о факте обращения, состоянии здоровья, диагнозе пациента и иные сведения, полученные при оказании услуг по применению народных методов оздоровления, за исключением случаев, установленных действующим законодательством;
предоставлять по запросу Министерства необходимые сведения, связанные с осуществлением деятельности по занятию народной медициной;
обеспечивать стерилизацию инструментов многократного использования, выполнять требования санитарного законодательства, а также постановлений, предписаний должностных лиц, осуществляющих федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор.
6. Допустимо размещение в помещении, в котором ведется прием пациентов, сертификатов, свидетельств и иных документов, характеризующих уровень образования, специальной подготовки и квалификацию лица, получившего разрешение на занятие народной медициной, выданных российскими и зарубежными организациями, зарегистрированных в установленном порядке и содержащих информацию, не вводящую пациентов в заблуждение относительно их юридической силы и правового статуса. Указанные документы должны быть составлены на русском языке и (или) быть переведены на русский язык и засвидетельствованы в нотариальном порядке. 
Все указанные документы должны размещаться с обязательным приложением информации о полном наименовании, месте нахождения (адресе), номере телефона, дате и месте регистрации выдавшей их организации, а также об органе, осуществившем официальную регистрацию этой организации.
Информация, размещаемая в помещении для занятия народной медициной, не должна нарушать требования пунктов 2 - 5 и 7 части 1 статьи 24 Федерального закона от 13.03.2006 № 38-ФЗ «О рекламе».
7. Лицам, получившим разрешение на занятие народной медициной, запрещается осуществление деятельности по занятию народной медициной дистанционными способами, а также проведение массовых сеансов, в том числе с использованием средств массовой информации. 
[bookmark: _Hlk163649125]8. Применение разрешенных методов народной медицины к больным наркоманией, алкоголизмом, психическими заболеваниями, со злокачественными новообразованиями допускается только при наличии документа (документов), выданного (выданных) медицинской организацией, подтверждающего (подтверждающих) наблюдение пациента врачом соответствующей специальности (врачом-психиатром-наркологом, врачом-психиатром, врачом-онкологом) в медицинской организации.
Методы народной медицины не могут применяться к больным заболеваниями, включенными в перечень заболеваний, представляющих опасность для окружающих, утвержденный постановлением Правительства Российской Федерации от 01.12.2004 № 715 «Об утверждении перечня социально значимых заболеваний и перечня заболеваний, представляющих опасность для окружающих».
9. Лишение Разрешения осуществляется Министерством по следующим основаниям: 
личного заявления лица, получившего разрешение на занятие народной медициной, о прекращении деятельности;
установление факта наличия в документах, представленных лицом, получившим разрешение на занятие народной медициной, для получения Разрешения, недостоверной, противоречивой или искаженной информации;
поступление письменной информации от правоохранительных органов или органов, уполномоченных на осуществление государственного контроля (надзора), о выявленных фактах осуществления лицом, получившим разрешение на занятие народной медициной, деятельности по занятию народной медициной дистанционными способами, проведения массовых сеансов, распространения недостоверной или заведомо ложной рекламы, а также фактах нарушений законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан, миграционного, санитарно-эпидемиологического законодательства; 
поступление мотивированного заключения медицинской профессиональной некоммерческой организации либо совместного заключения медицинской профессиональной некоммерческой организации и медицинской организации о лишении Разрешения; 
[bookmark: _Hlk164755862]поступление в Министерство информации о вступившем в законную силу судебном акте, которым запрещается лицу, получившему разрешение на занятие народной медициной, заниматься народной медициной, или установлении фактов причинения вреда жизни или здоровью пациента в результате такой деятельности;
установление факта нарушения требований настоящего Порядка.
10. В случае поступления в Министерство сведений, обращений, содержащих доводы об угрозе причинения вреда жизни и здоровью граждан, причинения вреда жизни и здоровью граждан в результате осуществления лицом, получившим разрешение на занятия народной медициной, деятельности по занятию народной медициной, Министерство вправе запросить у лица, получившего разрешение на занятия народной медициной, информацию для установления фактов, подтверждающих или опровергающих указанные доводы.
11. При наличии основания, предусмотренного пунктом 9 настоящего Порядка, решение о лишении Разрешения оформляется приказом Министерства в течение 15 рабочих дней с момента выявления указанного основания. Проект приказа о лишении Разрешения согласовывается следующими должностными лицами Министерства:
начальником управления лицензирования;
начальником отдела лицензирования медицинской деятельности;
начальником управления правового обеспечения;
начальником управления организации медицинской помощи взрослому населению;
начальником управления организации медицинской помощи детям и матерям, при социально значимых заболеваниях и профилактики;
начальником управления организационного и документационного обеспечения;
заместителем Министра здравоохранения Челябинской области, курирующим управление организации медицинской помощи взрослому населению и управление организации медицинской помощи детям и матерям, при социально значимых заболеваниях и профилактики;
заместителем Министра здравоохранения Челябинской области, курирующим управление лицензирования.
Проект приказа о лишении Разрешения после согласования уполномоченными должностными лицами передается на подпись Министру здравоохранения Челябинской области. 
Копия приказа о лишении Разрешения направляется лицу, получившему разрешение на занятие народной медициной, заказным письмом с уведомлением о вручении по адресу места жительства, указанному им в заявлении о выдаче Разрешения, в течение 5 рабочих дней со дня его подписания Министром здравоохранения Челябинской области.
В Журнале регистрации заявлений о предоставлении государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной» проставляется отметка о лишении Разрешения с указанием даты и номера приказа Министерства о лишении Разрешения.
Решение о лишении Разрешения на занятие народной медициной может быть обжаловано в судебном порядке.
12. Незаконное занятие народной медициной, а также причинение вреда жизни и здоровью граждан при занятии народной медициной влечет за собой ответственность, предусмотренную законодательством Российской Федерации.





УТВЕРЖДЕНА
приказом
Министерства здравоохранения
Челябинской области
от ___________ 2026 г. № ____



Форма разрешения 
на занятие народной медициной на территории Челябинской области;


Разрешение
на занятие народной медициной
на территории Челябинской области

Регистрационный номер ________________                                                    _________________
                                                                                                                                                                  (дата выдачи)

[bookmark: _Hlk164765852]________________________________________________________________________________
(Фамилия, имя, отчество (при наличии), число, месяц, год рождения, данные документа,
________________________________________________________________________________ 
удостоверяющего личность лица, получившего разрешение на занятие народной медициной
________________________________________________________________________________ на территории Челябинской области)
________________________________________________________________________________

на основании приказа Министерства здравоохранения Челябинской области от __________________ 20____ г. № ____________ «_____________________________» разрешается занятие народной медициной на территории Челябинской области по следующим методам оздоровления: ____________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________.
(указываются методы оздоровления)
Адрес занятия народной медициной: ________________________________________________
_______________________________________________________________________________.
Срок действия разрешения с _________________________ по __________________________.


Министр здравоохранения
Челябинской области                                                _______________    __________________________
                                                                                                             (подпись)                            (Ф.И.О.)

М.П.






УТВЕРЖДЕНА
приказом
Министерства здравоохранения
Челябинской области
от ___________ 2026 г. № ____


МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ

П Р И К А З

г. Челябинск

от «____» ____________ ____ г.						        № ______

О выдаче разрешения на занятие народной медициной на территории Челябинской области

В соответствии со статьей 50 Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», постановлением Правительства Челябинской области от 11.03.2026 г. № 182-П «Об Административном регламенте предоставления государственной услуги «Выдача разрешения 
на занятие народной медициной», Положением о Министерстве здравоохранения Челябинской области, утвержденным постановлением Губернатора Челябинской области от 27.07.2004 г. № 383 «О Министерстве здравоохранения Челябинской области»
ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Выдать_______________________________________________________
(фамилия, имя, отчество заявителя)
____________________________________________________________________
(серия, номер паспорта, дата выдачи, орган, выдавший паспорт)
разрешение на занятие народной медициной на территории Челябинской области по следующим методам:________________________________________
(методы народной медицины)
2. Начальнику отдела лицензирования медицинской деятельности управления лицензирования Министерства здравоохранения Челябинской области _________________________________ обеспечить исполнение пункта 1
(фамилия, имя, отчество)
настоящего приказа.
3. Контроль исполнения настоящего приказа возложить на заместителя Министра здравоохранения Челябинской области_________________________.
(фамилия, имя, отчество)

Министр                                                                        _________________________
(подпись, расшифровка подписи)

УТВЕРЖДЕНА
приказом
Министерства здравоохранения
Челябинской области
от ___________ 2026 г. № ____




Форма уведомления
об отказе в выдаче разрешения на занятие народной медициной на территории Челябинской области




_____________________________________
(Фамилия, имя, отчество,
_____________________________________
адрес регистрации по месту жительства
_____________________________________
(месту пребывания) заявителя)

[bookmark: Par849]Уведомление об отказе в предоставлении государственной услуги
«Выдача разрешения на занятие народной медициной»

В связи с _______________________________________________________
____________________________________________________________________
(указать основания, предусмотренные пунктом 15 Административного регламента)

в предоставлении государственной услуги «Выдача разрешения на занятие народной медициной» Вам отказано.

Министр здравоохранения
Челябинской области         _______________     ____________________________
                                                                               (подпись)                                  (фамилия, имя, отчество)

М.П.
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УТВЕРЖДЕНА
приказом
Министерства здравоохранения
[bookmark: _GoBack]Челябинской области
от ___________ 2026 г. № ____



Форма журнала
регистрации заявлений о предоставлении государственной услуги 
«Выдача разрешения на занятие народной медициной»

	дата и номер регистра-ции заявления
	данные заявителя (фамилию, имя, отчество (последнее – при наличии) число, месяц, год рождения, адрес регистрации по месту жительства (месту пребывания) заявителя, данные документа, удостоверяющего личность, контактный телефон, адрес электронной почты)
	дата выдачи заявителю Разрешения или уведомления об отказе в предоставле-нии государственной услуги;

	срок действия Разрешения (при выдаче Разрешения);

	регистрационный номер Разрешения (при выдаче Разрешения);

	фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии), должность, подпись должностного лица, ответственного за предоставление государственной услуги;

	фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) лица, получившего Разрешение или уведомление об отказе в предоставле-нии государствен-ной услуги;

	почтовый идентификатор отправления с указанием даты отправки (в случае направления Разрешение или уведомление об отказе в предоставлении государственной услуги почтой)
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