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ПОЛОЖЕНИЕ 

 О ПОРЯДКЕ И УСЛОВИЯХ ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ПЛАТНЫХ 

МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ В ГБУЗ «ВОЛГОГРАДСКИЙ ОБЛАСТНОЙ 

КЛИНИЧЕСКИЙ НАРКОЛОГИЧЕСКИЙ ДИСПАНСЕР» 

 

1.ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

1.1. Настоящее Положение о порядке предоставления в ГБУЗ 

«ВОКНД» платных медицинских услуг  разработано в соответствии  с   

Законом РФ от 07.02. 1992г. № 2300-1 « О защите прав потребителей», 

Федеральным законом от 21.11.2011 №323- ФЗ «Об  основах охраны 

здоровья граждан Российской Федерации»,  Трудовым кодексом РФ от 30.12. 

2001г. № 197-ФЗ,  Гражданским кодексом РФ,   Постановлением 

Правительства РФ от 04. 10. 2012г. № 1006 «Об утверждении Правил 

предоставления медицинскими  организациями платных медицинских 

услуг».  

1.2. Правовая база предоставления платных медицинских услуг 

отражена в уставе ГБУЗ «ВОКНД» 

  
 1.3. Платные  медицинские услуги населению Волгоградской области 

предоставляются ГБУЗ «ВОКНД» в виде профилактической, лечебно-

диагностической, реабилитационной помощи. 

  
 1.4. Платные медицинские услуги в ГБУЗ «ВОКНД» предоставляются 

дополнительно к гарантированному объему бесплатной медицинской 

помощи, финансируемому в рамках реализации Территориальной программы 

государственных гарантий оказания населению Волгоградской области 

бесплатной медицинской помощи. 

 

 1.5.ГБУЗ «ВОКНД» может предоставлять платные медицинские услуги 

населению на основании перечня работ (услуг), составляющих медицинскую 

деятельность и указанных в лицензии на осуществление медицинской 

деятельности, выданной в установленном порядке. 

 

 1.6. ГБУЗ «ВОКНД» обязано обеспечить соответствие 

предоставляемых населению платных медицинских услуг требованиям, 



предъявляемым к методикам профилактики диагностики и лечения, 

разрешенным на территории Российской Федерации. 

  
 1.7.Предоставление платных медицинских услуг ГБУЗ «ВОКНД» 

осуществляется на договорной  основе. Заключаемые ГБУЗ «ВОКНД» 

договоры должны отвечать требованиям законодательства Российской 

Федерации. 

  
 1.8.Положение не регулирует порядок оказания медицинских услуг 

ГБУЗ «ВОКНД» в системе добровольного медицинского страхования. 

 

2. УСЛОВИЯ ОКАЗАНИЯ ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ  

 

Медицинские   услуги    предоставляются   на   платной   основе   при 

условиях: 

2.1. Предоставления при заключении договора потребителю 

(заказчику) в доступной форме информации о возможности получения 

соответствующих видов и объемов медицинской помощи без взимания платы 

в рамках  территориальной программы государственных гарантий 

бесплатного оказания гражданам медицинской помощи. 

2.2. Добровольного желания пациента получить конкретную  

медицинскую услугу на платной основе. 

 

2.3. При предоставлении медицинских услуг анонимно, в том числе 

купирование состояний опьянения и абстинентных синдромов, 

психотерапевтическая помощь при расстройствах поведения, связанных с 

употреблением психоактивных веществ, за исключением случаев, 

предусмотренных законодательством Российской Федерации.  

 

2.4. Гражданам   другого   государства   или   не   имеющим   

гражданства (отсутствие гражданства РФ), но временно проживающим на 

территории Российской Федерации, за исключением случаев оказания скорой 

медицинской помощи. 

 

2.5.     Оказание     медицинской    помощи, услуг, других поводов 

обращения граждан  в ГБУЗ «ВОКНД»,    не     входящих    в 

Территориальную     программу     государственных     гарантий     оказания 

населению Волгоградской области бесплатной медицинской помощи. 

 

2.6. При предоставлении платных медицинских услуг должны 

соблюдаться порядки оказания медицинской помощи, утвержденные 

Министерством здравоохранения Российской Федерации. 

2.7. Платные медицинские услуги могут предоставляться в полном 

объеме стандарта медицинской помощи, утвержденные Министерством 

здравоохранения Российской Федерации, либо по просьбе потребителя в 



виде осуществления консультаций или медицинских вмешательств, в том 

числе в объеме, превышающим объем выполняемого стандарта медицинской 

помощи.  

 

3. ПОРЯДОК ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ 

УСЛУГ НАСЕЛЕНИЮ. 

 

3.1. Предоставление  платных медицинских услуг ГБУЗ «ВОКНД» 

осуществляется только при наличии лицензии на осуществление 

медицинской деятельности по видам, указанным в прилагаемых 

приложениях (сертификатах).  

3.2. Медицинские работники ГБУЗ «ВОКНД» во всех случаях обязаны 

разъяснять право каждого гражданина на получение бесплатной 

медицинской помощи (плановой и экстренной), а также возможность, 

порядок и условия предоставления платных медицинских услуг.  

 

3.3. ГБУЗ «ВОКНД» обязано в наглядной форме на стендах, 

размещенных в общедоступных местах, обеспечить граждан достоверной 

информацией: 

1) о видах медицинской помощи, оказываемых бесплатно в рамках 

территориальной программы государственных гарантий оказания 

населению Волгоградской области бесплатной медицинской помощью; 

2) о правилах оказания бесплатной медицинской помощи; 

3) о режиме работы подразделений, кабинетов по оказанию платной 

медицинской помощи; 

4) о телефонах администрации учреждения и лиц, ответственных за 

предоставление платных медицинских услуг; 

5) о перечне платных медицинских услуг с указанием их стоимости; 

6) об условиях предоставления и получения платных медицинских  услуг; 

7) о квалификации и сертификации специалистов учреждения, оказывающих 

платные медицинские услуги; 

8) о контролирующих организациях, их адресах и телефонах; 

9) о правах, обязанностях, ответственности пациента. 

 

          3.4. ГБУЗ «ВОКНД» обязано обеспечить соответствие 

предоставляемых платных медицинских услуг требованиям, предъявляемым 

к методам диагностики, профилактики и лечения, разрешенным на 

территории Российской Федерации.  

 

3.5.  Оказание медицинской помощи на платной основе может 

производиться как в подразделениях ГБУЗ «ВОКНД», так и на дому. 

3.6. При предоставлении платных медицинских услуг сохраняется 

установленный режим работы ГБУЗ «ВОКНД», объем работы, доступность и 

качество медицинской помощи, оказываемой по Территориальной программе 



государственных гарантий оказания населению Волгоградской области 

бесплатной медицинской помощи. 

 

3.7. Предоставление платных медицинских услуг оформляется 

договором, которым регламентируются условия и сроки их получения, 

порядок расчетов, права, обязанности и ответственность сторон. Договор 

составляется в трех экземплярах: 

1) Договор с юридическими лицами – организациями, предприятиями, 

объединениями различных форм собственности на оказание платных 

медицинских услуг подписывает главный врач или  исполняющий 

обязанности главного врача на время его отсутствия,  

 2) Договор с физическими лицами – непосредственно с гражданами на 

оказание платных медицинских услуг им или их родственникам. Договор 

подписывает лицо, ответственное за организацию и оказание платных 

медицинских услуг.  

3.8. В случае если при предоставлении  платных медицинских услуг 

требуется предоставление на возмездной основе дополнительных 

медицинских услуг, не предусмотренных договором, исполнитель обязан 

предупредить об этом потребителя (заказчика). 

3.9.  Заключенные ГБУЗ «ВОКНД» договоры должны отвечать 

требованиям законодательства  Российской Федерации. 

 

4.ОРГАНИЗАЦИЯ ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ В ГБУЗ 

«ВОКНД» 

   

   4.1.Организация предоставления платных медицинских услуг в ГБУЗ 

«ВОКНД» регламентируется действующим законодательством, Правилами 

предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг и 

приказом главного врача об организации платных медицинских услуг в ГБУЗ 

«ВОКНД». 

  

 4.2. При оказании платных медицинских услуг в учреждении 

заполняется медицинская документация в установленном порядке. При этом, 

в медицинской карте амбулаторного больного или истории болезни делается 

запись о том, что услуга оказана на платной основе и прикладывается 

договор о предоставлении медицинских услуг за плату, к договору 

прикладывается расшифровка стоимости  платных медицинских услуг 

согласно действующему в учреждении прейскуранту цен. 

 

  4.3.В ГБУЗ «ВОКНД» в соответствии  с приказом главного врача 

назначаются ответственные лица  для ведения регистрации договоров в 

журналах учета и реестрах учета договоров. 

4.3.1. С физическими лицами - реестр учета договоров граждан на 

оказание им платных медицинских услуг, который содержит информацию: 



номер договора,  (ФИО заказчика (пациента)), стоимость медицинской 

услуги. 

4.3.2. С юридическими лицами - журнал учета договоров на оказание 

платных медицинских услуг сотрудникам соответствующего предприятия, 

учреждения, который содержит информацию: номер договора, дата 

подписания договора (момент начала взаимоотношения сторон и дату их 

окончания), наименование договора, указывающее на его содержание 

(наименование вида медицинской услуги). 

4.4. ГБУЗ «ВОКНД» при предоставлении платной медицинской 

помощи гражданам может выдавать листки временной нетрудоспособности в 

установленном порядке.  

 

5.ЦЕНЫ НА ПЛАТНЫЕ МЕДИЦИНСКИЕ УСЛУГИ 

 

 5.1. Цены на платные медицинские услуги рассчитываются и 

устанавливаются учреждением   с законодательством и нормативными 

правовыми актами Российской Федерации.  

5.2. Порядок определения цен (тарифов) на медицинские услуги, 

предоставляемые в ГБУЗ «ВОКНД» устанавливается в соответствии с 

приказом учредителя.  

5.3. Стоимость платных медицинских услуг определяются на 

основании калькуляции цены с учетом  всех расходов, связанных с 

предоставлением услуг.  

 

6.РАСЧЕТЫ ПРИ ОКАЗАНИИ ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ. 

 

6.1. Оплата по договору за медицинские услуги осуществляется по 

безналичному расчету через учреждения банков или наличному расчету в 

кассе учреждения либо в учреждениях банковской системы по соглашению 

сторон.  

6.2. Расчет с гражданами  за наличные средства в ГБУЗ "ВОКНД" 

ведётся с  применением контрольно-кассовых машин. При ремонте 

контрольно – кассовых машин используются бланк, являющийся документом 

строгой отчетности, утвержденный в установленном порядке.  

6.3. ГБУЗ « ВОКНД»  обязано в соответствии с законодательством 

Российской Федерации выдавать потребителю документ, подтверждающий 

произведенную оплату предоставленных медицинских услуг (контрольно-

кассовый чек, квитанцию  или иной бланк строгой отчетности).  

 

7.БУХГАЛТЕРСКИЙ УЧЕТ И ОТЧЕТНОСТЬ. 

 

7.1 ГБУЗ «ВОКНД» обязано вести статистический и бухгалтерский 

учет результатов предоставляемых платных медицинских услуг населению, 

составлять отчетность и представлять ее в порядке и сроки, установленные 

действующим законодательством Российской Федерации.  



7.2 ГБУЗ «ВОКНД» при предоставлении населению платных 

медицинских услуг, обязано вести статистический и бухгалтерский учет 

раздельно по основной деятельности и поступлений от иной приносящий 

доход деятельности. 

7.3 Денежные средства, получаемые учреждением от оказания 

платных медицинских услуг, должны поступать на лицевой счет учреждения, 

открытый в УФК по Волгоградской области  в соответствии с действующими 

нормативными документами Волгоградской области. Наличные денежные 

средства, поступающие в кассу учреждения от оказания платных 

медицинских услуг, также должны зачисляться на лицевой счет ГБУЗ 

«ВОКНД», открытый в УФК по Волгоградской области. 

7.4 Ответственным за организацию бухгалтерского учета и 

отчетности по платным медицинским услугам является главный врач ГБУЗ 

«ВОКНД». 

 

 

8. ИСПОЛЬЗОВАНИЕ ДОХОДОВ, ПОЛУЧЕННЫХ ОТ ОКАЗАНИЯ 

ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ. 

 

8.1 Средства, полученные ГБУЗ «ВОКНД» от оказания платных 

медицинских услуг, самостоятельно распределяются и используются в 

соответствии с утвержденным планом финансово-хозяйственной 

деятельности, который  уточняется в установленном порядке. 

 

8.2 Поступающие от оказания платных медицинских услуг средства 

используются учреждением в качестве дополнительного источника 

бюджетного финансирования на текущие и капитальные расходы сверх сумм 

областного бюджета, утвержденных Законом Волгоградской области об 

областном бюджете на очередной финансовый год. 

 

8.3 Распределение денежных средств, полученных от оказания 

платных медицинских услуг, производится в соответствии с «Порядком 

распределения средств, поступивших  в ГБУЗ "ВОКНД" от оказания платных 

медицинских услуг». 

 

 

8.4 Из общей суммы доходов, полученных от оказания платных 

медицинских услуг в течение финансового года, на оплату труда работников  

с начислениями на нее может  направляться ГБУЗ «ВОКНД» не более 50% от 

доходов, полученных от оказания платных медицинских услуг; 

 

 

8.5 Оплата труда работников ГБУЗ «ВОКНД» из средств, 

полученных от оказания платных медицинских услуг, осуществляется в 

соответствии с «Положением об оплате труда работников ГБУЗ 



«Волгоградский областной клинический наркологический диспансер», 

оказывающих платные медицинские   услуги», на основании документов, 

подтверждающих объем выполненных работ.  

 

8.6 На дополнительную оплату труда административно-

управленческого и хозяйственного персонала ГБУЗ «ВОКНД» может 

направлять из средств, определенных на оплату труда с начислениями во 

внебюджетные фонды, не более 10% от доходов, полученных учреждением 

от оказания платных медицинских услуг. 

 

 

9.ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ. 

 

 9.1. ГБУЗ «ВОКНД» несет ответственность перед потребителем 

платных медицинских услуг за неисполнение или ненадлежащее исполнение 

условий договора, несоблюдение требований, предъявляемых к методам 

диагностики, профилактики и лечения, разрешенным на территории области, 

а также в случае причинения вреда здоровью и жизни граждан в 

соответствии с действующим законодательством Российской Федерации. 

 

9.2. Претензии и споры, возникающие при оказании ГБУЗ «ВОКНД» 

платных медицинских услуг населению, рассматриваются в установленном 

действующим законодательством Российской Федерации порядке. 

 

9.3. Контроль за организацией и качеством оказанных ГБУЗ «ВОКНД» 

платных медицинских услуг населению Волгоградской области 

осуществляет Министерство  здравоохранения Волгоградской области, а 

также государственные организации, на которые в соответствии с 

действующим законодательством Российской Федерации возложена 

проверка деятельности государственных учреждений здравоохранения 

Волгоградской области. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



Приложение № 2 к приказу № 91 от 01 марта  2016г. 

ДОГОВОР 
О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ ПЛАТНЫХ МЕДИЦИНСКИХ УСЛУГ 

 
г. Волгоград                                                                                                                                         
«________»____________________ 20_______г. 

Государственное бюджетное учреждение здравоохранения «Волгоградский областной клинический наркологический диспансер», 
именуемое в дальнейшем «Исполнитель», в лице главного врача Типаева Василия Киамильевича, действующего  на  основа нии  Устава,  
Свидетельство о внесении записи в Единый государственный реестр юридических лиц  от 12 октября 2012 года серия 34 № 003966027 , 
выдано Межрайонной инспекцией Федеральной налоговой службы № 9 по Волгоградской области с одной стороны,  

________________________________________________________________________________________
___________________________________________                     

(Ф.И.О. Заказчика - физического лица) (наименование юридического лица) 
именуемый  в дальнейшем «Заказчик», и 

________________________________________________________________________________________
__________________________________________ ,  

(Ф.И.О. Потребителя - физического лица) (если Заказчик – юридическое лицо, то данные Потребителя – физического лица, в чьих 
интересах действует Заказчик, указываются в Приложении №1 к настоящему договору) (в случае, если Заказчиком и Потребителем 

является одно лицо,  заполняются оба раздела – Заказчик, Потребитель, или в графе «Заказчик» указываются слова «он же»)  
именуемый в дальнейшем «Потребитель» заключили договор о нижеследующем:  

Предмет договора 
1. Исполнитель предоставляет платные медицинские услуги на основании Лицензии № ЛО-34-01-002770 от 10 декабря 2015 года на 
осуществление медицинской деятельности (далее лицензия), выданной Комитетом здравоохранения Волгоградской области. Место  
нахождения органа, выдавшего лицензию: 400001,г.Волгоград, ул.Рабоче-Крестьянская,16. Телефон органа, выдавшего лицензию:(8442) 
30-99-99. 
2. Номенклатура работ и услуг, составляющих медицинскую деятельность Исполнителя в соответствии с Лицензией:  

 Доврачебная помощь: диетология, лабораторная диагностика, медицинский массаж, медицинская статистика, сестринское дело, 
физиотерапия, функциональная диагностика. 

 Амбулаторно-поликлиническая помощь, в том числе в условиях дневного стационара и стационара на дому: инфекционные 
болезни, неврология, рефлексотерапия, психотерапия, психиатрия-наркология, терапия, функциональная диагностика, физиотерапия, 
стоматология терапевтическая.  

 Стационарная помощь, в том числе в условиях дневного стационара: анестезиология и реаниматология, клиническая лабораторная 
диагностика, психотерапия, психиатрия-наркология, функциональная диагностика. 

 Прочие работы и услуги: организация сестринского дела, общественное здоровье и организация здравоохранения, 
экспертиза временной нетрудоспособности, экспертиза(контроль) качества медицинской помощи, медицинское (наркологическое) 
освидетельствование, предрейсовые медицинские осмотры водителей транспортных средств, эпидемиология, экспертиза 
наркологическая. 

 Работы (услуги), выполняемые: 

 При осуществлении доврачебной медицинской помощи по: операционному делу;  
 При осуществлении амбулаторно-поликлинической медицинской помощи, в том числе: при осуществлении 

специализированной медицинской помощи по: ультразвуковой диагностике, хирургии.  
3. Исполнитель оказывает Потребителю следующие виды платных медицинских услуг (перечень): 

________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________ 
________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________ 

 (наименование вида медицинской услуги) 

в период  с ____________________________________________________ 
по_______________________________________________________________________________________. 
4. Заказчик оплачивает оказываемые платные медицинские услуги в сроки и в порядке, установленные настоящим Договором. 

Стоимость медицинской услуги составляет _____________________________________ рублей. Стоимость платных услуг может быть 
увеличена Исполнителем в одностороннем порядке. Об увеличении стоимости платных услуг Заказчик уведомляется за 7 календарных 
дней. 
 

 Условия  предоставления платных медицинских услуг  
5. При предоставлении платных медицинских услуг соблюдаются порядки оказания медицинской помощи, утвержденные 

Министерством здравоохранения Российской Федерации и правила, установленные Постановлением Правительства РФ от 04.10.2012 N 
1006 "Об утверждении Правил предоставления медицинскими организациями платных медицинских  услуг". 

6. Платные медицинские услуги могут предоставляться в полном объеме стандарта медицинской помощи, утвержденного 
Министерством здравоохранения Российской Федерации, либо по просьбе Потребителя в виде осуществления отдельных консультаций или 
медицинских вмешательств, в том числе в объеме, превышающем объем выполняемого стандарта медицинской помощи.  

Права и обязанности сторон 
7. Исполнитель обязуется: 
Приступить к оказанию платной медицинской услуги после получения оплаты, а в случае последующей оплаты – в сроки, 

согласованные сторонами. 

Предоставлять платные медицинские услуги в соответствии с правилами, установленными Постановлением Правительства 
РФ от 04.10.2012 N 1006 "Об утверждении Правил предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг".  

Предоставлять платные медицинские услуги, качество которых должно соответствовать условиям договора, а при отсутствии в 
договоре условий об их качестве - требованиям, предъявляемым к услугам соответствующего вида. В случае если федеральным законом, 
иными нормативными правовыми актами Российской Федерации  предусмотрены обязательные требования к качеству медицинских услуг, 
качество предоставляемых платных медицинских услуг должно соответствовать этим требованиям.  



Предоставлять платные медицинские услуги при наличии информированного  добровольного согласия потребителя (законного 
представителя потребителя), данного в порядке, установленном  Федеральным законом от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации". 

8. Заказчик обязуется: 
Заплатить стоимость предоставляемой медицинской услуги в порядке и по тарифам, установленным настоящим договором.  
Обеспечить направление Потребителя по адресу осуществления Исполнителем медицинских услуг (при необходимости с 

сопроводительным письмом или справкой, подтверждающей необходимость оказания Потребителю услуги за счет Заказчика на условиях  
настоящего договора). 

9. Потребитель обязуется:  
Выполнять требования Исполнителя, обеспечивающие качественное предоставление платной медицинской услуги, включая 

сообщение необходимых для этого сведений. 
10. В случае отказа Потребителя  после заключения договора от получения медицинских услуг  договор расторгается. Исполнитель 

информирует Заказчика о расторжении договора по инициативе Потребителя, при этом Заказчик оплачивает Исполнителю фактически 
понесенные исполнителем расходы, связанные с исполнением обязательств по договору.  

 
 

 Порядок расчетов 
11. Оплата за медицинские услуги производится в медицинском учреждении либо в учреждениях банковской системы.  
12. Стоимость предоставляемых медицинских услуг определяется в соответствии с прейскурантом, утвержденным  Исполнителем.  
13. Расчеты за предоставляемые медицинские услуги производятся Заказчиком в порядке предварительной оплаты путем оплаты 

стоимости медицинских услуг наличными деньгами через контрольно-кассовую машину, путем заполнения бланка строгой отчетности, либо 
путем перечисления на лицевой счет учреждения, либо другим, разрешенным законодательством способом. В случае последующей оплаты 
Заказчик оплачивает услуги Исполнителя не позднее 15 дней с даты выставления последним акта об оказании услуг. Исполнитель им еет право 
в одностороннем порядке отказаться от исполнения договора с юридическим лицом и расторгнуть  с ним договор в том случае, если Заказчик 
просрочил оплату за предоставленные услуги более, чем на 15 календарных дней, предупредив об этом Заказчика за 5 календарных дней. 

14. Потребителю (Заказчику) 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). Документами, подтверждающими факт оказания услуги, являются настоящий договор, документы, 
подтверждающие оплату и медицинские документы (выписки из медицинских документов), отражающие состояние здоровья Потребителя.  
Медицинские документы (выписки из медицинских документов) выдаются Потребителю на основании письменного заявления Потребителя.  

15. Согласно п.4 приказа МЗ РФ от 23.08.1999г. № 327 «Об анонимном лечении в наркологических отделениях (подразделениях)» - 
больным алкоголизмом, наркоманией и токсикоманией, получающим медицинскую помощь анонимно, не могут выдаваться по просьбам 
больных или их законных представителей документы, подтверждающие их лечение на анонимной основе . 

16. В случае невозможности исполнения медицинской услуги, возникающей по вине Потребителя, услуга подлежит оплате в размере 
фактически понесенных Исполнителем расходов. 

17. В случае, когда невозможность исполнения услуги возникла по обстоятельствам, за которые ни одна из сторон не отвечает, 
Заказчик возмещает Исполнителю фактически понесенные им расходы. 

Ответственность сторон 
18. За неисполнение либо ненадлежащее исполнение обязательств по договору исполнитель несет ответственность, 

предусмотренную законодательством Российской Федерации.  
19. В случае нарушения  Исполнителем сроков оказания услуг Заказчик и Потребитель  вправе по своему выбору:  

 назначить новый срок оказания услуги; 

 потребовать уменьшения стоимости предоставляемой услуги;  

 потребовать исполнения услуги другим специалистом;  

 расторгнуть договор и потребовать возмещения убытков. 
20. За нарушение установленных настоящим договором сроков исполнения услуг Исполнитель уплачивает Заказчику за каждый день 

просрочки неустойку в размере 3% тарифа на оказанную услугу. 
21. В случае обнаружения недостатков в оказанной услуге Заказчик вправе по своему выбору потребовать: 

 безвозмездного устранения недостатков оказанной медицинской услуги; 

 соответствующего уменьшения тарифа на оказанную услугу;  

 возмещения понесенных им расходов по устранению недостатков оказанной услуги третьими лицами.  
22. Недостатки оказанной услуги должны быть устранены Исполнителем в срок, назначенный Потребителем или Заказчиком.  
23. Заказчик или Потребитель вправе расторгнуть договор об оказании услуги и потребовать полного возмещения убытков, если 

недостатки оказанной услуги не устранены Исполнителем в установленный договором срок. В случае отказа Потребителя после заключения 
договора от получения медицинских услуг договор расторгается. Исполнитель информирует Потребителя (Заказчика) о расторжении д оговора 
по инициативе Потребителя, при этом Потребитель (Заказчик) оплачивает Исполнителю фактически понесенные исполнителем расходы, 
связанные с исполнением обязательств по договору. 

24. Исполнитель освобождается от ответственности за неисполнение или ненадлежащее исполнение платной медицинской услуги, 
если докажет, что неисполнение или ненадлежащее исполнение произошло вследствие непреодолимой силы или нарушения Потребителем  
рекомендаций Исполнителя, а также по иным основаниям, предусмотренным законом.  

25. Вред, причиненный жизни или здоровью Потребителя в результате предоставления некачественной платной медицинской услуги, 
подлежит возмещению Исполнителем в соответствии с законодательством Российской Федерации. 

26. Споры, возникшие между сторонами, разрешаются в претензионном и судебном порядке по месту нахождения Исполнителя 
 

Заключительные положения 
27. Договор вступает в силу с момента подписания его сторонами и действует до окончания медицинской услуги или до полного 

исполнения сторонами своих обязательств. 
28. Подписывая настоящий договор, Заказчик подтверждает, что ознакомлен с информацией о возможности и порядке получения в 

данном учреждении медицинских услуг на бесплатной основе, и подтверждает свое согласие на получение медицинской услуги, указанной в 
настоящем договоре, на платной основе. 

29. В случае предоставления ГБУЗ «Волгоградский областной клинический наркологический диспансер» персональных данных при 
заключении договора на оказание платных медицинских услуг на условиях анонимности Заказчик (Потребитель) дает свое согласие в  
соответствии с Федеральным законом «О персональных данных» № 152-ФЗ от 27 июля 2006 года на сбор, систематизацию, накопление, 
уточнение, хранение, использование, блокирование и уничтожение персональных данных Заказчика для целей учета оказанных платны х 



медицинских услуг. Состав персональных данных: фамилия, имя, отчество, адрес регистрации, паспортные данные, перечень и стоимос ть 
оказанных платных медицинских услуг. Данное согласие действует 10 лет с даты подписания. Соглашение может быть отозвано подач ей 
соответствующего заявления руководителю учреждения здравоохранения. 

Адреса и реквизиты сторон: 
(в случае, если Заказчиком и Потребителем является одно лицо,  заполняются оба раздела – Заказчик,  

Потребитель или в графе «Заказчик» указываются слова «он же»)  

"Исполнитель" "Заказчик" 
ГБУЗ «ВОКНД» 
Адрес: 400006,    г. Волгоград,  ул. Дегтярева, 8 
тел.:             (8442) 29-28-21 
тел./факс: (8442) 29-29-44 

www.narkolog.oblzdrav.ru 

р/с 40601810700001000002 в Отделении Волгоград  
г. Волгоград  
ИНН 3441010174 КПП 344101001 л/с 20296Ш94440  
в УФК по Волгоградской области 

__________________________________________________ 
( Ф.И.О. физического лица) (реквизиты юр. лица) 

__________________________________________________ 

__________________________________________________ 
__________________________________________________ 

(место жительства физического лица) (адрес юр. лица) 

 
Телефоны:________________________________________ 

"Потребитель" 
_____________________________________________________________________________________________________
___________________________________ 

(Ф.И.О. Потребителя или законного представителя) 

_____________________________________________________________________________________________________
___________________________________ 

(место жительства Потребителя или его законного представителя) 

Телефоны:__________________________________________________________________ 

      "Исполнитель"         
                                             

     "Заказчик"      "Потребитель" 

______________/В.К. Типаев/ ______________/______________ ______________/______________ 
М.П.                     

 

 

 

 

http://www.narkolog.oblzdrav.ru/

