
ДОГОВОР 

на оказание платных медицинских услуг 

 

г. Рославль                                                                                                  «____»___________2022 г. 

 

    ОГБУЗ «Рославльская ЦРБ» действующее на основании лицензии № Л041-01128-67/00327389 от 

27.07.2018 г. на осуществление медицинской деятельности, именуемое в дальнейшем «Заказчик», в лице 

главного врача Савченковой Н.В., действующего на основании Устава, с одной стороны, и 

__________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ именуемый(ая) в 

дальнейшем «Исполнитель», с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем: 

1. Предмет договора 

1. «Исполнитель» по заданию «Заказчика» принимает на себя обязательства по оказанию 

медицинских услуг, согласно перечня платных медицинских услуг в ОГБУЗ «Рославльская ЦРБ», 

а именно: __________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________, 

«Заказчик» в свою очередь обязуется оплатить данные медицинские услуги. 

2. Обязанности сторон 

2.1  «Исполнитель» обязуется: 

                         - оказывать услуги лично, в полном объеме и надлежащего качества; 

                         - оказывать услуги в соответствии с действующим законодательством и с соблюдением правил  

                           асептики и антисептики; 

                         - не распространять сведения, ставшие известными в ходе исполнения своих   

                           профессиональных обязанностей, в том числе соблюдать врачебную тайну; 

                         - исправлять (устранять) все недостатки, выявленные в процессе оказания платных   

                           медицинских услуг в максимально короткие сроки; 

                         - вести установленную медицинскую учетно-отчетную документацию; 

                         - предоставить пациенту в доступной форме информацию о возможности получения  

                            соответствующих видов и объемов медицинской помощи без взимания платы в рамках    

                            Программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской          

                            помощи 

 

              2.2     «Заказчик» обязуется: 

                         - своевременно производить «Исполнителю» оплату за оказанные услуги. 

 

3. Порядок расчета 

3.1 «Заказчик» ежемесячно производит оплату «Исполнителю» за оказанные медицинские услуги, 

указанные в п. 1 настоящего договора, по факту оказания услуг и на основании табеля учета 

рабочего времени, а также Положения об оплате труда работников ОГБУЗ «Рославльская ЦРБ», 

участвующих в оказании платных медицинских услуг и работников, способствующих 

организации оказания платных медицинских услуг. 

4. Срок действия договора 

4.1 Настоящий договор заключен на срок с «____»___________202_г. по «____»__________202_г.. 

 

5. Ответственность сторон 

5.1 За неисполнение или не надлежащее исполнение условий договора стороны несут 

ответственность, предусмотренную действующим законодательством Российской Федерации. 

 

 



6. Прочие условия 

6.1 Споры и разногласия по настоящему договору разрешаются путем переговоров, а при не 

достижении согласия, в соответствии с действующим законодательством Российской 

Федерации. 

6.2 Сторона, не исполнившая или ненадлежащим образом исполнившая свои обязательства по 

договору при выполнении его условий, несет ответственность, если не докажет, что 

надлежащее исполнение обязательств оказалось невозможным в следствии обстоятельств 

непреодолимой силы (форс-мажор), т.е. чрезвычайных и непреодолимых обстоятельств при 

конкретных условиях конкретного периода времени. 

6.3 Настоящий договор может быть изменен, расторгнут, признан недействительным только на 

основании действующего законодательства. Все изменения и дополнения к настоящему 

договору должны быть оформлены в письменном виде и подписаны уполномоченными 

представителями сторон. 

6.4 Настоящий договор составлен в двух подлинных экземплярах, имеющих одинаковую 

юридическую силу, и находятся по одному экземпляру у «Заказчика» и «Исполнителя». 

 

 

«Исполнитель» «Заказчик» 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

________________________ /_____________/ 

 

«__»____________20__г. 

 

Областное государственное бюджетное 

учреждение здравоохранения 

«Рославльская центральная районная 

больница» 

Юридический адрес: 216500, Смоленская 

область, г. Рославль, 4-й Красноармейский 

пер.  

д. 6-А 

Тел.: (48134) 6-41-18, 6-41-15 

ИНН 6725002528 КПП 672501001 

Банковские реквизиты:  

Департамент  финансов Смоленской 

области (ОГБУЗ «Рославльская ЦРБ») 

л/с 22809200390;  

р/с 03224643660000006301  

Отделение Смоленск Банка России//УФК 

по Смоленской области г. Смоленск, 

БИК 016614901 
 

 

«Кредитор» 

_____________________Н.В. Савченкова 

 

М.П. «___»____________________ 20__г. 

 

 


