Договор на оказание платных немедицинских услуг
г. Оренбург                



                                                                                        «___» __________ 202__ г.

Гражданин(ка) _____________________________________________________________________________________, именуемый(ая) в дальнейшем "Заказчик", с одной стороны, и ГБУЗ «Оренбургская областная клиническая психиатрическая больница № 1», именуемое в дальнейшем "Исполнитель", в лице главного врача Крюковой Елены Михайловны, действующего на основании Устава и лицензии на осуществление медицинской деятельности №ЛО-56-01-002823 от 30.11.2020 г., выданной Министерством здравоохранения Оренбургской области с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:

1. Предмет договора

1.1. В соответствии с настоящим договором Исполнитель обязуется оказать немедицинские услуги, а Заказчик обязуется оплатить эти услуги.

	Медицинские услуги
	Цена услуги, руб.

	Информационно-справочное обслуживание физических лиц ( в том числе проверка по картотеке)

	200,00
в т.ч. НДС 33,33


1.2. Результатом оказания услуги является справка установленного образца, выдаваемая Исполнителем Заказчику.
1.3. Срок оказания услуг - в день обращения Заказчика к Исполнителю, после внесения им 100% оплаты за услуги.
2. Права и обязанности сторон

Права и обязанности Исполнителя:

2.1. Исполнитель на основании проверки нахождения граждан на учете по картотеке выдает справки установленного образца.
2.2.Исполнитель обязуется сохранить конфиденциальность информации о врачебной тайне Заказчика.
Права и обязанности Заказчика:
2.3.Заказчик имеет право отказаться от услуги  по настоящему договору и получить обратно уплаченную сумму с возмещением Исполнителю фактически понесенных им расходов, связанных с оказанием услуг, до их получения.
3. Стоимость услуг и порядок платежей
3.1.
Стоимость оказываемых услуг по настоящему договору устанавливается в соответствии с «Прейскурантом на услуги, относящиеся в соответствии с уставом к основным видам деятельности ГБУЗ «Оренбургская областная клиническая психиатрическая больница №1», предоставление которых для физических и юридических лиц осуществляется на платной основе», утвержденным 03.06.2013 г.. и согласованным с министерством здравоохранения Оренбургской области 03.06.2013 г..
3.2.
Оплата услуг осуществляется Заказчиком в порядке 100%-ной предоплаты до получения услуг, указанных в п. 1.1 настоящего договора, путем внесения наличных денежных средств в кассу Исполнителя или по безналичному расчету, путем перечисления денежных средств на расчетный счет Исполнителя.
4. Ответственность сторон
4.1. В случае неоплаты Заказчиком стоимости услуг на условиях, указанных в разд. 3 настоящего договора, Исполнитель имеет право отказать Заказчику в оказании услуг до оплаты последним ее стоимости.
4.2. Исполнитель не несет ответственности за результаты оказания услуги в случаях неправомерных действий Заказчика.
4.3. В случае возникновения споров по вопросам, предусмотренным настоящим договором или в связи с ним, стороны примут все меры к разрешению их путем переговоров.
4.4.     В остальных случаях стороны несут ответственность в соответствии с действующим законодательством РФ.
5. Качество услуги
5.1.
Оказанная исполнителем услуга считается исполненной с надлежащим качеством, если Заказчик не заявил претензий к качеству ее исполнения.

5.2.
Заказчик вправе предъявить претензии Исполнителю по качеству оказанных услуг и потребовать либо повторного оказания услуги, либо соразмерного уменьшения установленной цены за услугу, либо возмещения понесенных им расходов на повторное оказание услуги третьими лицами.
6. Срок действия договора
6.1. Настоящий договор вступает в силу с момента подписания и действует до полного исполнения обязательств сторонами по настоящему договору.
6.2. Любые изменения и дополнения к настоящему договору должны быть составлены в письменной форме и подписаны сторонами либо их уполномоченными представителями.
6.3.
Настоящий договор составлен в двух экземплярах, имеющих равную юридическую силу, по одному экземпляру для каждой из сторон.
8. Адреса и реквизиты сторон
	Исполнитель: 

Государственное бюджетное учреждение здравоохранения «Оренбургская областная клиническая психиатрическая 

больница №1» 

460006, г. Оренбург, ул. Цвиллинга, 5                     

ИНН 5612018934 КПП 561201001 

Получатель Министерство финансов Оренбургской области (ГБУЗ «ООКПБ №1» л/с 039.11.0070 )

Банк получателя ОТДЕЛЕНИЕ ОРЕНБУРГ//УФК по Оренбургской области, г.Оренбург

БИК 015354008 р/с 40102810545370000045

Казначейский счет-03224643530000005300

-для осуществления и отражения операций с денежными стредствами бюджетных и автономных учреждений.

ОГРН 1025601808880 ОКПО 1910425

ОКАТО 53401373000 ОКТМО 53701000001 

Е-mail: ookpb-1@yandex.ru

тел.:(3532) 57-29-15 – бухгалтерия

          (3532)57-21-79 – приемная

Главный врач                       Е.М.Крюкова


	Заказчик _________________________________

___________________________________________

____________________________________________

     Дата рождения ___________________________г.      

     Паспорт __________  № ____________________

     выдан  _________________________________г.

     _________________________________________ 

     _________________________________________

     Прописан по адресу: _______________________

    __________________________________________
    __________________________________________

    Телефон: __________________________________
                     Подпись:_______________/______________/




