Договор № 

возмездного оказания медицинских услуг юридическим лицам

 г. Смоленск                                                                                      «____» ____________ 20____г.
    Областное государственное бюджетное учреждение здравоохранения «Поликлиника № 7», лицензия № ЛО-67-01-000960 от «30» июня 2015 года, выдана Департаментом Смоленской области по здравоохранению (214008, г. Смоленск, пл. Ленина, д.1; тел.29-22-01), свид-во 67 № 001813510 о внесении записи в Единый государственный реестр юридических лиц от 06 апреля 2012 года ОГРН 1026701447112, выданного Федеральной налоговой службой, в лице главного врача Новиковой Светланы Сергеевны, действующего на основании Устава, именуемое в дальнейшем  «ИСПОЛНИТЕЛЬ»,  с одной стороны и _______________________________________________________________________________________ в лице ______________________________________, действующего на основании ___________________________________________________, именуемый в дальнейшем «ЗАКАЗЧИК» с другой стороны,  заключили настоящий договор о нижеследующем.
1. Предмет договора

1.1 Исполнитель оказывает Заказчику медицинские услуги по проведению предварительного медицинского осмотра работников при поступлении их на работу, по адресу: 214006, г.Смоленск, д. 74.

1.2. «Заказчик» оплачивает оказываемые услуги в порядке и на условиях, установленных настоящим договором.

2. Права и обязанности сторон.

2.1. Исполнитель обязуется:

2.1.1. Оказывать качественные медицинские услуги с надлежащим качеством и в объеме предусмотренном в приказе Минздрав РФ «О порядке проведения предварительных и периодических медосмотров граждан» № 302-н от 12.04.2011 года.

2.1.2.  Обеспечить Заказчика бесплатной, доступной и достоверной информацией, включающей в себя сведения о месте нахождения Исполнителя, режиме его работы, перечне платных услуг и их стоимости, а также сведения о квалификации и сертификации специалистов.

2.1.3. Обеспечивать соблюдение прав Заказчика, предусмотренных действующим законодательством о защите прав потребителей.

2.2. Заказчик обязуется:

2.2.1. Выполнять требования Исполнителя, обеспечивающие условия качественного предоставления платных медицинских услуг, включая сообщения необходимых для этого сведений.

2.2.2. Заказчик, вправе требовать предоставление услуг надлежащего качества, сведений о наличии лицензии и сертификата, о расчете стоимости оказываемых услуг.

2.2.3. Заказчик вправе отказаться от исполнения настоящего договора, письменно уведомив об этом Исполнителя за 10 календарных дней, оплатив Исполнителю фактически понесенные им расходы.

2.2.4. Оплачивать услуги в соответствии с разделом 4 настоящего Договора.

3. Информация о предоставляемых медицинских услугах

3.1.  Исполнитель предоставляет Заказчику всю необходимую и достоверную информацию, касающуюся оказываемых услуг, в том числе о порядке и условиях их оказания; возможных осложнениях и других побочных воздействиях; сведения об оказывающих медицинских услугах специалистах; последствия нарушения сроков оказания услуг для Исполнителя; гарантиях обеспечения оказания услуг в соответствии с требованиями, предъявляемыми к методам диагностики, профилактики и лечения, разрешенными на территории РФ, в соответствии с порядком оказания медицинской помощи гражданам, застрахованным в системе обязательного медицинского страхования на территории Смоленской области, и в соответствии с Законом РФ «О защите прав потребителей».

3.2. Заказчик подтверждает, что ознакомлен с информацией, касающейся указанных в пункте 1.1. настоящего договора медицинских услуг, в том числе о порядке и условиях их оказания; возможных осложнениях и других побочных воздействиях; сведения об оказывающих медицинских услугах специалистах; последствия нарушения сроков оказания услуг для Исполнителя; гарантиях обеспечения оказания услуг в соответствии с требованиями, предъявляемыми к методам диагностики, профилактики и лечения, разрешенными на территории РФ, в соответствии с порядком оказания медицинской помощи гражданам, застрахованным в системе обязательного медицинского страхования на территории Смоленской области, и в соответствии с Законом РФ «О защите прав потребителей».

4. Стоимость услуг и порядок расчетов

4.1. Стоимость предоставляемых медицинских услуг Заказчику определяются в соответствии с прейскурантом цен, утвержденным Исполнителем.

4.2. Расчеты за предоставляемые медицинские услуги производятся Заказчиком ежемесячно, путем перечисления денежных средств на расчетный счет Исполнителя, на основании счета, счет-фактуры и акта выполненных услуг, до 10 числа следующего месяца, по факту оказания медицинских услуг.

4.3. В случае невозможности исполнения медицинской услуги, возникающей по вине Заказчика, услуга подлежит оплате в полном объеме.

4.4. Ни одна из сторон не будет нести ответственность за полное или частичное неисполнение обязательств по настоящему Договору, если их неисполнение непосредственно вызвано обстоятельствами непреодолимой силы, именуемыми форс-мажорными обстоятельствами.

5. Ответственность сторон 

5.1. За неисполнение или ненадлежащее исполнение условий настоящего Договора стороны несут ответственность в соответствии с действующим законодательством РФ.

5.2. В случае нарушения Исполнителем сроков оказания услуг Заказчик вправе по своему выбору:

- согласовать новый срок оказания услуги;

- расторгнуть договор и потребовать возмещения убытков.

5.3. В случае обнаружения недостатков в оказанной услуге Заказчик вправе по своему выбору потребовать:

- безвозмездного устранения недостатков оказанной медицинской услуги;

- возмещения понесенных им расходов по устранению недостатков оказанной услуги своими силами или третьими лицами.

5.4. Недостатки оказанной услуги должны быть устранены не позднее 20 дней со дня предъявления требований Заказчиком.

5.5. Заказчик вправе расторгнуть договор об оказании услуги и потребовать полного возмещения убытков, если недостатки оказанной услуги не устранены Исполнителем в установленный договором срок.

5.6. Исполнитель освобождается от ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение услуг, если докажет, что  неисполнение или ненадлежащее исполнение произошло вследствие непреодолимой силы или нарушения Заказчиком рекомендаций Исполнителя, а также по иным основаниям, предусмотренным законом.

5.7. В случае невозможности разрешения споров путем переговоров стороны передают их на рассмотрение в Арбитражный Суд Смоленской области либо в третейский суд при Смоленской региональной общественной организации «Врачебная палата».
6. Заключительные положения.

6.1. Во всех остальных случаях, не урегулированных в настоящем Договоре, применяются нормы действующего гражданского законодательства РФ.

6.2. Договор вступает в силу с «____» _______________ 20____года и действует до «____» _________________ 20____года, а в части гарантийных обязательств до полного их исполнения.

6.3 Настоящий договор составлен в 2(двух) экземплярах, имеющих одинаковую юридическую силу, по одному экземпляру для Исполнителя и Заказчика.

7. Юридические адреса и реквизиты сторон.

    ИСПОЛНИТЕЛЬ                                                                  ЗАКАЗЧИК
ОГБУЗ «Поликлиника № 7»                                               
г. Смоленск, ул. Фрунзе, 74                                                    

ИНН 6729008390  БИК 046614001                                         
р/с 40601810766143000585                                                      

Банк: Отделение Смоленск,                                                    

г. Смоленск (л/с: 20809200350)                                               
БИК 046614001                                                                            

Главный врач                                                                            ________________
_______________ С. С. Новикова                                           _________________ 
