
Договор № НЗ-00009016
на предоставление платных медицинских (немедицинских) услуг

г.Ижевск 20 сентября 2023 г.

Бюджетное учреждение здравоохранения Удмуртской Республики «Республиканская клиническая инфекционная больница Министерства здравоохранения Удмуртской
Республики  (БУЗ  УР  «РКИБ  МЗ  УР»)  Лицензия  №  Л041-00110-18/00316102  от  30  августа  2017г.  на  осуществление  медицинской  деятельности,  выдана
Территориальным органом Федеральной службой по надзору в сфере здравоохранения по Удмуртской Республике, адрес 426039, УР, г. Ижевск, ул. Дзержинского, д. 3,
тел.  8(3412)  402-710,  предоставление  на  срок  бессрочно.  Основной  государственный  регистрационный  номер  ОГРН  1021801592230  дата  внесения  в  ЕГРН  от
25.12.2002г.  выдан  инспекцией  Федеральной  службы  №  8  по  Октябрьскому  району  г.  Ижевска  Удмуртской  Республики.  Орган  зарегистрировшего  медицинскую
организацию Администрация Устиновского района города Ижевска Удмуртской Республики рег. № 4 от 08.06.1995г. именуемое в дальнейшем «Исполнитель» в лице
кассира Балобановой Оксаны Владимировны, на основании доверенности № 1 от 09.01.2023 г., с одной стороны, и

,
проживающий по адресу 
именуемый в дальнейшем "Пациент",  с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:
1. Предмет договора
1.  Исполнитель обязуется оказать Пациенту следующие медицинские (немедицинские) услуги:

№ 
п/п Наименование услуг   Кол-во услуг Сумма, руб.

Дата 
предоставления 

услуги
1 Взятие крови из периферической вены 1
2 Определение антител класса G (IgG) к эхинококку однокамерному в крови 1

Итого:

Пациент обязуется оплатить эти услуги и выполнять все рекомендации, указания и назначения Исполнителя.
1.2.  Стоимость  медицинской  (немедицинской)  услуги  устанавливается  согласно  действующему  в  БУЗ  УР  «РКИБ  МЗ  УР»  прейскуранту  цен  на  медицинские
(немедицинские) услуги.
2. Условия оказания медицинской (немедицинской) услуги
2.1.  До  подписания  настоящего  Договора  Пациент  ознакомлен  с  необходимой  и  достоверной  информацией  об  оказании  услуг,  В  частности,  Пациенту  сообщено  о
методике и последствиях лечения и обследования, правилах поведения в послелечебный (последиагностический) период, дозировке правилах приема лекарственных
и профилактических средств, возможных осложнениях и методах их предотвращения, последствиях лечебных и диагностических мероприятий. До Пациента доведена
информация о возможности получения медицинских (немедицинских) услуг на безвозмездной основе.
2.2. Исполнитель приступает к оказанию услуг после подписания настоящего договора.
2.3. Оплата медицинских (немедицинских) услуг, оказанных в пункте 1.1. Договора, производится путем внесения Пациентом наличных денег в кассу или безналичным
расчетом с использованием банковской карты в день оказания услуг.
3. Права и обязанности сторон
3.1. Исполнитель принимает на себя обязательства:
-организовывать  и  осуществлять  медицинскую  деятельность  в  соответствии  с  законодательством  Российской  Федерации,  в  том  числе  порядками  оказания
медицинской помощи на основе стандартов медицинской помощи;
-обеспечить пациенту бесплатной, доступной и достоверной информацией об оказании медицинской помощи;
-  обеспечить  соответствие  предоставленных  Пациенту  медицинских  (немедицинских)  услуг  требованиям  и  методам  диагностики  и  лечения,  разрешенных  на
территории РФ;
- при оплате медицинских (немедицинских) услуг пациенту выдается кассовый чек, подтверждающий факт оплаты услуг;
- в случае опоздания или неявки Пациента Исполнитель вправе перенести прием на другое удобное для Исполнителя время.
3.2. Пациент принимает на себя обязательства:
- выполнять предписания врача в полном объеме, соблюдать режим, установленный Исполнителем;
- приходить на прием к точно назначенному времени;
- сообщить свои данные: Ф.И.О., дату рождения, место жительства, номер контактного телефона.
3.3. Возврат денег Пациенту производится:
- в случае если Пациент поставил в известность Исполнителя об отказе от услуги не позднее, чем за сутки до проведения исследования (консультации);
- в случае выявления противопоказаний к проведению исследования, указанные в п. 1.1. Договора;
- в случае неоказания услуги Исполнителем по независимым от него причинам.
3.4.  Исполнитель  освобождается  от  ответственности  за  неисполнение  или  ненадлежащее  исполнение  медицинских  (немедицинских)  услуг,  если  неисполнение  или
ненадлежащее исполнение произошло вследствие неосторожности или умысла Пациента или вследствие непреодолимой силы.
4. Изменение и прекращение договора
4.1. Все изменения и дополнения к настоящему договору считаются действительными, если они оформлены в письменном виде и подписаны «Сторонами»
4.2. Настоящий договор может быть досрочно прекращен в одностороннем порядке, в случае невыполнения одной из «Сторон» обязательств по настоящему договору.
5. Ответственность сторон
5.1.Исполнитель несет ответственность перед Пациентом за неисполнении или ненадлежащее исполнении условий настоящего договора, несоблюдение требований,
предъявляемых к методам диагностики, профилактики и лечения, разрешенным на территории Российской Федерации, а также в случае причинения вреда здоровью и
жизни Пациента;
5.2.  За нарушение установленных настоящим Договором сроков исполнения услуг Пациент вправе требовать с Исполнителя выплаты неустойки в размере 0,1 % за
каждый день просрочки от стоимости услуг, срок оказания которой нарушен Исполнителем.
5,3, За нарушения установленных настоящим Договором сроков оплаты медицинских услуг Исполнитель в праве требовать с Пациента выплаты неустоики в размере
0,1 % за каждый день просрочки от стоимости услуги, не оплаченной Пациентом.
6. Срок действия
6.1. Договор вступает в силу с момента его подписания сторонами и действует до дня исполнения обязательств по договору.
7. Дополнительные условия
7.1. Все вопросы, не урегулированные настоящим договором, разрешаются в соответствии с действующим законодательством РФ.
7.2. Настоящий договор составлен в двух экземплярах, имеющих одинаковую силу, по одному для каждой из сторон.
8. Адреса и подписи сторон

«Исполнитель»                                                                                    «Пациент»
БУЗ УР «РКИБ МЗ УР» Гр.
426067, г.Ижевск, ул.Труда, д.17 Адрес:
ИНН 1834500651 КПП 184001001
ОГРН 1021801592230ОКПО 05342277 Тел.
Отделение-НБ УР г. Ижевск
БИК 049401001
Минфин Удмуртии
(БУЗ УР «РКИБ МЗ УР» л/сч 20855721370)
р/сч. 40601810500003000001
тел./факс 8(3412)21-86-94 / 7(912)4431240

/
Кассир Балобанова О. В.

Ф.И.О. должность
Подпись/ /
М.п.




