ДОГОВОР № 
на предоставление медицинских услуг
г. Казань



           
    
                 «___» __________ 201_ года
______________________________________________,  именуемая в дальнейшем «Заказчик», в лице ________________________, действующего на основании _________________________________, с одной стороны, и Государственное автономное учреждение здравоохранения «Станция скорой медицинской помощи» г. Казани, именуемое в дальнейшем «Исполнитель», в лице главного врача Басанова Сергея Владимировича, действующего на основании Устава, лицензия №ЛО-16-01-006166 
от 25.07.2017г. выданная Министерством здравоохранения Республики Татарстан, 
ОГРН 1021602853425, выдана Межрайонной инспекцией ФНС №18 по РТ с другой стороны, совместно именуемые «Стороны», заключили настоящий Договор о нижеследующем:
1. Предмет Договора
1.1. Исполнитель оказывает Заказчику следующие услуги: медицинское обеспечение бригадой скорой медицинской помощи (далее – «ССМП») во время проведения _________________________. Место проведения мероприятия: ________________________. Во время дежурства Исполнитель оказывает (при возникновении необходимости) экстренную медицинскую помощь участникам мероприятия.
1.2. Длительность дежурства одной бригады СМП в период с «__» _________201_ года по «__» ___________ 201_ года изложена в Приложении №1 (Спецификация), которое является неотъемлемой частью настоящего договора. 

2. Обязанности Сторон
2.1.
Исполнитель обязуется:

а) Обеспечить качественное оказание экстренной медицинской помощи участникам мероприятия квалифицированными врачами с применением необходимого диагностического и лечебного оборудования, медикаментов и предметов медицинского назначения.

б) В случае необходимости проводить экстренную госпитализацию по жизненным показаниям участников мероприятия в стационары соответствующего профиля, с учетом особенностей состояния здоровья  пациента. При наличии у пациента полиса добровольного медицинского страхования (ДМС) госпитализация может быть осуществлена в стационар, согласованный страховой компанией, выдавшей полис.

в) Оформить и предоставить пациенту или в лечебное учреждение первичную медицинскую документацию в соответствии с требованиями действующего законодательства.

2.2.
Заказчик обязуется:

а) Оплатить выставленный Исполнителем счет не позднее 5 (пяти) рабочих  дней с даты получения  счёта.
б) Обеспечить проезд автомобиля  скорой помощи на место дежурства.

2.3.
Исполнитель имеет право требовать от Заказчика выполнения обязательств, взятых на себя согласно настоящему Договору.
2.4. Заказчик имеет право требовать от Исполнителя надлежащего выполнения принятых им на себя обязательств по настоящему Договору.
3. Стоимость услуг и порядок расчетов

3.1.Стоимость услуг Исполнителя по настоящему Договору составляет ________ (________________) рублей, с учетом доезда бригады скорой медицинской помощи до места проведения мероприятия. НДС не облагается (Статья 149 НК РФ пункт 2 подпункт 2).
3.2.Точное время и продолжительность оказания услуг обозначены в Приложении 1 к настоящему Договору (Спецификация).

3.3. Оплата услуг Исполнителя производится Заказчиком по безналичному расчету путем перечисления денежных средств на расчетный счет Исполнителя на основании выставленного Исполнителем счета.
4. Ответственность Сторон
4.1.
За невыполнение или ненадлежащее выполнение условий настоящего Договора Стороны несут ответственность в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации и настоящим Договором.

4.2.
За просрочку оплаты Исполнитель вправе, при наличии письменного требования Исполнителя, взыскать с Заказчика неустойку в размере 0,1 % от суммы просроченного платежа за каждый календарный день просрочки.

4.3.
При наличии просроченного обязательства Заказчика по оплате услуг, Исполнитель вправе приостановить оказание услуг по настоящему договору.

5. Обстоятельства, освобождающие от ответственности
5.1.
Стороны освобождаются от ответственности за частичное или полное неисполнение обязательств по настоящему Договору, если причиной такого неисполнения является действие непреодолимой силы, возникшей после заключения данного Договора, а именно: стихийное бедствие, военные действия всех видов и другие возможные обстоятельства непреодолимой силы, не зависящие от Сторон.

5.2.
Сторона, оказавшаяся не в состоянии выполнить свои обязательства по настоящему Договору, обязана незамедлительно известить другую Сторону о наступлении действия обстоятельств, препятствующих выполнению этих обязательств.
5.3.
Наличие обстоятельств непреодолимой силы должно быть впоследствии подтверждено компетентными органами.
6. Конфиденциальность
6.1.
Стороны берут на себя ответственность за соблюдение режима конфиденциальности в отношении информации, полученной при исполнении настоящего Договора.

6.2.
Передача информации третьим лицам или иное разглашение информации, признанной по настоящему Договору конфиденциальной, может осуществляться только с письменного согласия на то другой Стороны, кроме случаев, предусмотренных законодательством Российской Федерации.

6.3.
Конфиденциальной по настоящему Договору признается информация:

- о форме и содержании Договора;

- сведения о состоянии здоровья участников мероприятия.

6.4.
При отсутствии письменного согласия лица, обратившегося за оказанием медицинской помощи, сведения, составляющие врачебную тайну, Заказчику не предоставляются.
7.  Срок действия, изменение и прекращение Договора
7.1.
Настоящий Договор вступает в силу с даты его подписания уполномоченными представителями Сторон и действует до полного исполнения Сторонами своих обязательств по настоящему Договору.

7.2.
Условия Договора могут быть изменены или дополнены в связи с принятием законодательных актов или по предложению одной из Сторон. Изменения и дополнения к настоящему Договору будут считаться имеющими юридическую силу, если они выполнены в письменной форме и подписаны обеими Сторонами.

7.3.
Настоящий Договор может быть прекращен до окончания срока его действия:

а) по обоюдному Согласию сторон, оформленному в виде Соглашения, подписанного Заказчиком и Исполнителем;

б) одной из Сторон настоящего Договора в одностороннем порядке:

- при письменном уведомлении другой Стороны о намерении расторгнуть Договор не менее чем за 20 (двадцать) календарных дней до предполагаемой даты расторжения;

- в случае прекращения деятельности, указанной в настоящем Договоре, ликвидации или реорганизации одной из Сторон;

- в случае существенного нарушения условий данного Договора одной из Сторон и невозможности ликвидировать отрицательные последствия такого нарушения иным путем, нежели расторжение Договора;

7.4.
Стороны обязуются произвести все взаиморасчеты до даты расторжения настоящего Договора.
8. Особые условия
8.1.
В случае изменения места или/и времени проведения мероприятия Заказчик сообщает Исполнитель телефонограммой в день исполнения, но не позднее, чем за 2 (два) часа до начала проведения мероприятия.
8.2.
По вопросам, не урегулированным настоящим Договором, но связанным с его исполнением, Стороны руководствуются законодательством Российской Федерации.

8.3.
Споры и разногласия, возникающие между Сторонами по настоящему Договору, разрешаются путем переговоров, а в случае недостижения согласия – в Арбитражном суде города Казани.
8.4.
Настоящий Договор составлен в двух экземплярах, имеющих одинаковую юридическую силу, которые находятся по одному экземпляру у каждой из Сторон.
9. Антикоррупционная оговорка.

9.1. При исполнении своих обязательств по Договору, Стороны, их аффилированные лица, работники или посредники не выплачивают, не предлагают выплатить и не разрешают выплату каких-либо денежных средств или ценностей, прямо или косвенно, любым лицам, для оказания влияния на действия или решения этих лиц с целью получить какие-либо неправомерные преимущества или иные неправомерные цели. При исполнении своих обязательств по Договору, Стороны, их аффилированные лица, работники или посредники не осуществляют действия, квалифицируемые применимым для целей Договора законодательством, как дача/получение взятки, коммерческий подкуп, а также действия, нарушающие требования применимого законодательства и международных актов о противодействии легализации (отмыванию) доходов, полученных преступным путем.
9.2. В случае возникновения у Стороны подозрений, что произошло или может произойти нарушение каких-либо положений настоящей Статьи, соответствующая Сторона обязуется уведомить другую Сторону в письменной форме. В письменном уведомлении Сторона обязана сослаться на факты или предоставить материалы, достоверно подтверждающие или дающие основание предполагать, что произошло или может произойти нарушение каких-либо положений настоящей Статьи контрагентом, его аффилированными лицами, работниками или посредниками выражающееся в действиях, квалифицируемых применимым законодательством, как дача или получение взятки, коммерческий подкуп, а также действиях, нарушающих требования применимого законодательства и международных актов о противодействии легализации доходов, полученных преступным путем. После письменного уведомления, соответствующая Сторона имеет право приостановить исполнение обязательств по Договору до получения подтверждения, что нарушения не произошло или не произойдет. Это подтверждение должно быть направлено в течение десяти рабочих дней с даты направления письменного уведомления.
9.3. В случае нарушения одной Стороной обязательств воздерживаться от запрещенных в данном разделе действий и/или неполучения другой Стороной в установленный Договором срок подтверждения, что нарушения не произошло или не произойдет, другая Сторона имеет право расторгнуть Договор в одностороннем порядке полностью или в части, направив письменное уведомление о расторжении. Сторона, по чьей инициативе был расторгнут Договор в соответствии с положениями настоящей статьи, вправе требовать возмещения реального ущерба, возникшего в результате такого расторжения.
10. Лицензия на осуществление медицинской деятельности.
10.1. Лицензия №ЛО-16-01-006166 от 25.07.2017г. выданная Министерством здравоохранения Республики Татарстан 25.07.2017г.

10.2.Адрес места нахождения и телефон выдавшего лицензию на осуществление медицинской деятельности лицензирующего органа: 420111, РТ, г. Казань, ул. Островского, 11/6. Телефон: 8 (843) 231-79-98
11. Юридические адреса и реквизиты сторон:

	Заказчик
	Исполнитель

	От Заказчика:

_________________/                                  /
	ГАУЗ «Станция скорой медицинской помощи» г. Казани

420043, г. Казань, ул. Чехова,3

ИНН 1655005019 КПП 1655001001

Тел/факс 236-89-54

Получатель: МФ РТ 

(ЛАВ45704020- СтСкорМП)

Банковские реквизиты: 

ПАО «Ак Барс» банк г. Казань

     Р/сч 40601810000023000004

     К/сч 30101810000000000805

     БИК: 049205805

ОГРН 1021602853425

ОКПО 01958171

ОКТМО 42701000

E-mail: ssmp_kazan.uslugi@mail.ru

От Исполнителя:

Главный врач 

ГАУЗ «Станция скорой медицинской помощи» г. Казани

  __________________/С.В. Басанов/



Приложение № 1

к договору об оказании услуг

N __ от "__" _______ 2017 г.

Спецификация
	№ п/п
	Наименование
	Время оказания
	Место оказания
	Единица измерения
	Кол-во
	Цена, руб.

	1.
	Медицинское обеспечение (оказание первой неотложной медицинской помощи, при необходимости - госпитализация) проведения мероприятий Заказчика
	
	
	час
	
	


Итого: Общая стоимость услуг по договору N __ от _______________ 2017 г. составляет ___________ (______________) рублей, НДС не облагается.

            Оплата стоимости оказанных Исполнителем услуг производится в следующем порядке:

           Заказчик производит оплату 100 % суммы указанной в настоящей Спецификации в течение 5 банковских дней с момента подписания Договора, на основании выставленного Исполнителем счета, содержащего ссылку на настоящий Договор.
	Заказчик
От Заказчика:

_________________/                                     /

	Исполнитель
ГАУЗ «Станция скорой медицинской помощи» г. Казани

420043, г. Казань, ул. Чехова,3

ИНН 1655005019 КПП 1655001001

Тел/факс 236-89-54

Получатель: МФ РТ 

(ЛАВ45704020- СтСкорМП)

Банковские реквизиты: 

ПАО «Ак Барс» банк г. Казань

     Р/сч 40601810000023000004

     К/сч 30101810000000000805

     БИК: 049205805

ОГРН 1021602853425

ОКПО 01958171

ОКТМО 42701000

E-mail: ssmp_kazan.uslugi@mail.ru

От Исполнителя:
Главный врач 

ГАУЗ «Станция скорой медицинской помощи» г. Казани

  __________________/С.В. Басанов/


	
	




