
ДОГОВОР №_________ на оказание платных медицинских услуг  

г. Грозный       «    »    2024 г.    

 

                                                                            

Кабинет офтальмолога ИП «Дадашева З.Р.» ИНН: 772580231694 ОГРН: 310774628400191, действующий на основании лицензии ЛО-

95-01-000141 от 13.07.2012 года. (выданной МЗ РФ ЧР адрес:364051, Чеченская Республика, г. Грозный, ул. Чехова, д.4 тел: 

8(8712)222051.8(8712) 22-38-13, на осуществление амбулаторно-поликлинической медицинской помощи, осуществление первичной 

медико-санитарной помощи по офтальмологии), именуемый в дальнейшем « Исполнитель» в лице Дадашевой Зареты Райкомовны с 

одной стороны и  

 

 

 «Стороны», заключили договор о нижеследующем.  

1. Предмет договора  

1.1. Исполнитель, действуя с добровольного согласия Потребителя (законного представителя Потребителя), обязуется оказать ему 

медицинские услуги в соответствии с медицинскими показаниями и требованиями, установленными законодательством об охране 
здоровья, а Потребитель обязуется оплатить оказываемые Исполнителем услуги согласно перечню и стоимости платных 

медицинских услуг по настоящему договору.  

 1.2. В случае если при предоставлении платных медицинских услуг потребуется предоставление дополнительных медицинских услуг 
по экстренным показаниям для устранения угрозы жизни Потребителя при внезапных острых заболеваниях, состояниях, 

обострениях хронических заболеваний, такие медицинские услуги оказываются без взимания платы в соответствии с Федеральным 
законом «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».  

1.3. Срок оказания медицинских услуг - с момента обращения Потребителя до выдачи итогового документа.   

1.4. Исполнитель после исполнения договора выдает Потребителю (законному представителю Потребителя) медицинские 
документы (копии медицинских документов, выписки из медицинских документов), отражающие состояние его здоровья после 

получения платных медицинских услуг.  

1.5. Перечень платных медицинских услуг, предоставляемых в соответствии с договором и их стоимость:  

№  Виды услуг  Стоимость услуги (руб.)  

1  Консультативный прием врача офтальмолога высшей категории  2 000  

  

2.Права и обязанности сторон  

2.1. Исполнитель обязуется:  

- оказать Потребителю платные медицинские услуги, качество которых должно соответствовать требованиям, предъявляемым к 
услугам соответствующего вида;  

- оказывать медицинские услуги в полном объеме в соответствии с договором с соблюдением порядков оказания медицинской 

помощи и стандартов медицинской помощи, утвержденных Министерством здравоохранения Российской Федерации;  

- по требованию Потребителя (законному представителю Потребителя)  предоставить ему в доступной форме информацию о 

платных медицинских услугах, содержащую следующие сведения: порядки оказания медицинской помощи и стандарты 
медицинской помощи, применяемые при предоставлении платных медицинских услуг, информацию о методах оказания 

медицинской помощи, связанных с ними рисках, возможных видах медицинского вмешательства, их последствиях и ожидаемых 
результатах оказания медицинской помощи, о состоянии его здоровья, включая сведения о результатах обследования, диагнозе, 

методах лечения, связанном с ними риске, возможных вариантах и последствиях медицинского вмешательства, ожидаемых 

результатах лечения, об используемых при предоставлении платных медицинских услуг лекарственных препаратах и 
медицинских изделиях, в том числе о сроках их годности (гарантийных сроках), показаниях (противопоказаниях) к применению, 

другие сведения, относящиеся к предмету настоящего договора;  

- вести всю необходимую медицинскую документацию в установленном действующим законодательством порядке.  

2.2. Исполнитель вправе:  

- отказаться от исполнения настоящего договора в случае невыполнения Потребителем рекомендаций медицинского работника, 

предоставляющего платную медицинскую услугу;  

- отказать Потребителю в проведении лечебно-диагностических процедур при выявлении противопоказаний к оказываемым 
услугам.  

2.3. Потребитель обязуется:  

- оплатить стоимость услуг, указанных в п. 1.5 настоящего договора;  

- предоставить Исполнителю данные предварительных исследований и консультаций специалистов, проведенных вне 

медицинской организации Исполнителя (при их наличии), а также сообщить все известные сведения о состоянии своего здоровья, 
в том числе об аллергических реакциях на лекарственные средства, о заболеваниях и иных факторах, которые могут повлиять на 

ход лечения; - ознакомиться с порядком и условиями предоставления медицинских услуг по договору.  

- выполнять все медицинские предписания, назначения, рекомендации Исполнителя (медицинского работника, 
предоставляющего платную медицинскую услугу), в том числе назначенного режима лечения.  

2.4. Потребитель имеет право:  

- получать информацию об Исполнителе и предоставляемых им медицинских услугах; - на выбор врача, оказывающего 

необходимые медицинские услуги.  

( ФИО )   
дата рождения:     , проживающий ( - ая) по адресу:     

  

тел.     , именуемый в дальнейшем «Потребитель», с другой    стороны, а вместе именуемые   



2.5. Потребитель дает свободно, своей волей и в своем интересе, согласие на обработку персональных данных, необходимых для 
исполнения настоящего договора, а также для защиты его жизни, здоровья или иных жизненно важных интересов согласно   

Федеральному закону от 27.07.2006 г. №152-ФЗ «О персональных данных».  

  

3. Стоимость медицинских услуг и порядок расчетов  

3.1. Стоимость услуг, оказываемых по настоящему договору, определяется по ценам в соответствии с действующим Прейскурантом 
платных медицинских услуг, утвержденным Исполнителем.  

3.2. Цены, устанавливаемые Исполнителем, могут быть изменены в любое время. Новые цены вступают в силу с момента 

опубликования, если срок вступления новых цен в силу не определен дополнительно при их опубликовании.   

3.3. Потребителю в соответствии с законодательством Российской Федерации выдается документ, подтверждающий 
произведенную оплату предоставленных медицинских услуг (контрольно-кассовый чек, квитанция или иной бланк строгой 

отчетности, документ установленного образца).  

3.4. В случае заключения дополнительного соглашения или отдельного договора на предоставление дополнительных медицинских 

услуг их стоимость определяется по Прейскуранту платных медицинских услуг, действующему на момент заключения 
дополнительного соглашения или отдельного договора.  

3.5. Потребитель осуществляет предварительную плату медицинских услуг в размере 100% суммы счета, вносимой на расчетный 

счет Исполнителя либо наличными денежными средствами в кассу Исполнителя.  

4.Ответственность сторон  

4.1. За неисполнение либо ненадлежащее исполнение обязательств по договору Исполнитель несет ответственность, 
предусмотренную законодательством Российской Федерации. Вред, причиненный жизни или здоровью Потребителя в результате 

предоставления некачественной платной медицинской услуги, подлежит возмещению Исполнителем в соответствии с 
законодательством Российской Федерации.  

4.2 Стороны освобождаются от ответственности за частичное или полное неисполнение либо ненадлежащее исполнение своих 

обязательств по договору, если это неисполнение явилось следствием форс-мажорных обстоятельств (стихийные бедствия, 
эпидемии, военные действия, забастовки и т.п.), препятствующих выполнению обязательств по настоящему договору.  

5. Конфиденциальность  

5.1. Стороны берут на себя взаимные обязательства по соблюдению режима конфиденциальности в отношении информации, 
полученной при исполнении настоящего договора.  

5.2 Исполнитель обязуется хранить в тайне информацию о факте обращения Потребителя за оказанием платных медицинских услуг, 

состоянии его здоровья, диагнозе его заболевания и иные сведения, полученные при его обследовании и лечении (врачебная 
тайна).  

6. Порядок изменения и расторжения договора  

6.1. Изменение и расторжение договора возможны по соглашению Сторон.  

6.2. Потребитель вправе расторгнуть договор в случае, если им обнаружены существенные недостатки оказанной услуги или иные 
существенные отклонения от условий договора.  

6.3. Потребитель вправе расторгнуть договор об оказании услуги и потребовать полного возмещения убытков, если в 

установленный договором срок недостатки оказанной услуги не устранены Исполнителем.  

6.4. Договор считается расторгнутым в случае одностороннего отказа от исполнения договора полностью или частично, когда такой 
отказ допускается законом или соглашением Сторон.  

6.5. Потребитель вправе в любой момент отказаться от исполнения договора на оказание медицинской помощи при условии 
оплаты Исполнителю суммы фактически понесенных им расходов.   

7. Заключительные положения  

7.1. Потребитель уведомлен о том, что несоблюдение указаний (рекомендаций) Исполнителя (медицинского работника, 

предоставляющего платную медицинскую услугу), в том числе назначенного режима лечения, могут снизить качество 
предоставляемой платной медицинской услуги, повлечь за собой невозможность ее завершения в срок или отрицательно сказаться 

на состоянии здоровья Потребителя.  

7.2. Договор вступает в силу с момента его подписания и действует до полного исполнения обязательств Сторонами.  

7.3. Договор составлен в двух аутентичных экземплярах (в случае если договор заключается Заказчиком и Исполнителем, он 

составляется в 3 экземплярах, один из которых находится у Исполнителя, второй - у Заказчика, третий - у Потребителя), по одному 
для каждой из Сторон.  

8. Реквизиты сторон 

 Потребитель (законный представитель):                                         Исполнитель:  

ФИО      Чеченская Республика, г. Грозный, Шейх-Мансуровский 

район, ул. Х. Орзамиева 13/86 кв. 37 

 

         ИНН 772580231694 

              ОГРН 310774628400191  

              Тел: 8 (928) 087-26-13  

              Oftalmolog95.ru 

            И.П. Дадашева З.Р. 

      

             /Дадашева З.Р./  

 

           (подпись)                                            (ФИО)           (подпись)    

  

  

Паспорт серия      

№     

Выдан:     

  


