
Договор  оказания платных медицинских услуг Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях женских половых органов 

(ультразвуковая кавитация вульвы, влагалища, полости матки) 

 

Центр................/Сагамонова К.Ю./   Пациент................ /.…...................../ 

 

 

ООО «ЦЕНТР РЕПРОДУКЦИИ ЧЕЛОВЕКА И ЭКО» 
344068 Российская Федерация, г. Ростов-на-Дону, ул. Бодрая, влд. 90 т. (863)235-87-

77 

Лицензия № Л041-01050-61/00351027 от 24.08.2018г., 

выдана Министерством здравоохранения Ростовской области 

(344029 г. Ростов-на-Дону, ул.  1-ой  Конной Армии, 33, тел.(863) 242-42-14) 

Договор  оказания платных медицинских услуг  
Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях женских половых 

органов (ультразвуковая кавитация вульвы, влагалища, полости матки) 
г. Ростов-на-Дону «  »  202  г. 

ООО «ЦЕНТР РЕПРОДУКЦИИ ЧЕЛОВЕКА И ЭКО», далее - Центр, в лице директора Сагамоновой 

К.Ю., действующей на основании Устава, лицензии на осуществление медицинской деятельности № 

Л041-01050-61/00351027 от 24.08.2018г., перечень работ (услуг):  

По адресу: 344068, Ростовская область, г. Ростов-на-Дону, Ворошиловский район, ул. Бодрая, 90 выполняемые работы, оказываемые 

услуги:  

При оказании первичной медико-санитарной помощи организуются и выполняются следующие работы (услуги): при оказании первичной 

доврачебной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по: акушерскому делу; анестезиологии и реаниматологии; сестринскому 
делу; функциональной диагностике; при оказании первичной врачебной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по: организации 

здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; терапии; при оказании первичной врачебной медико-санитарной помощи в 

условиях дневного стационара по: клинической лабораторной диагностике; организации здравоохранения и общественному здоровью, 
эпидемиологии; терапии; при оказании первичной специализированной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по: акушерству и 

гинекологии (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий и искусственного прерывания беременности); 

акушерству и гинекологии (искусственному прерыванию беременности); акушерству и гинекологии (использованию вспомогательных 
репродуктивных технологий); анестезиологии и реаниматологии; гематологии; генетике; забору, криоконсервации и хранению половых клеток и 

тканей репродуктивных органов; клинической лабораторной диагностике; лабораторной генетике; организации здравоохранения и 

общественному здоровью, эпидемиологии; транспортировке половых клеток и (или) тканей репродуктивных органов; ультразвуковой 
диагностике; урологии; функциональной диагностике; хирургии; эндокринологии; эндоскопии; при оказании первичной специализированной 

медико-санитарной помощи в условиях дневного стационара по: акушерству и гинекологии (за исключением использования вспомогательных 

репродуктивных технологий и искусственного прерывания беременности); акушерству и гинекологии (искусственному прерыванию 

беременности); акушерству и гинекологии (использованию вспомогательных репродуктивных технологий); анестезиологии и реаниматологии; 

гематологии; генетике; забору, криоконсервации и хранению половых клеток и тканей репродуктивных органов; клинической лабораторной 

диагностике; лабораторной генетике; организации здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; транспортировке половых 
клеток и (или) тканей репродуктивных органов; трансфузиологии; ультразвуковой диагностике; урологии; функциональной диагностике; 

хирургии; эндокринологии; эндоскопии; При оказании специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи 

организуются и выполняются следующие работы (услуги): при оказании специализированной медицинской помощи в условиях дневного 
стационара по: акушерскому делу; акушерству и гинекологии (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий и 

искусственного прерывания беременности); акушерству и гинекологии (искусственному прерыванию беременности); акушерству и гинекологии 

(использованию вспомогательных репродуктивных технологий); анестезиологии и реаниматологии; гематологии; генетике; забору, 
криоконсервации и хранению половых клеток и тканей репродуктивных органов; клинической лабораторной диагностике; лабораторной 

генетике; лабораторной диагностике; организации здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; сестринскому делу; терапии; 

транспортировке половых клеток и (или) тканей репродуктивных органов; трансфузиологии; ультразвуковой диагностике; урологии; 
функциональной диагностике; хирургии; эндокринологии; эндоскопии; при оказании специализированной медицинской помощи в 

стационарных условиях по: акушерскому делу; акушерству и гинекологии (за исключением использования вспомогательных репродуктивных 

технологий и искусственного прерывания беременности); акушерству и гинекологии (искусственному прерыванию беременности); акушерству и 
гинекологии (использованию вспомогательных репродуктивных технологий); анестезиологии и реаниматологии; гематологии; генетике; забору, 

криоконсервации и хранению половых клеток и тканей репродуктивных органов; клинической лабораторной диагностике; лабораторной 

генетике; лабораторной диагностике; организации здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; сестринскому делу; терапии; 
транспортировке половых клеток и (или) тканей репродуктивных органов; трансфузиологии; ультразвуковой диагностике; урологии; 

функциональной диагностике; хирургии; эндокринологии; эндоскопии; при оказании высокотехнологичной медицинской помощи в условиях 

дневного стационара по: акушерству и гинекологии (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий и 
искусственного прерывания беременности); акушерству и гинекологии (использованию вспомогательных репродуктивных технологий); при 

оказании высокотехнологичной медицинской помощи в стационарных условиях по: акушерству и гинекологии (за исключением использования 

вспомогательных репродуктивных технологий и искусственного прерывания беременности); акушерству и гинекологии (использованию 
вспомогательных репродуктивных технологий); урологии; При проведении медицинских экспертиз организуются и выполняются следующие 

работы (услуги) по: экспертизе временной нетрудоспособности; При проведении медицинских осмотров организуются и выполняются 

следующие работы (услуги) по: медицинским осмотрам (предсменным, предрейсовым, послесменным, послерейсовым). 

По адресу: 344114, Ростовская область, Аксайский р-н, п. Верхнетемерницкий, ул. Обсерваторная, №38 выполняемые работы, 

оказываемые услуги:  

При оказании первичной медико-санитарной помощи организуются и выполняются следующие работы (услуги): при оказании первичной 
доврачебной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по: акушерскому делу; анестезиологии и реаниматологии; вакцинации 

(проведению профилактических прививок); лабораторной диагностике; медицинскому массажу; сестринскому делу; физиотерапии; 

функциональной диагностике; при оказании первичной врачебной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по: вакцинации 

(проведению профилактических прививок); организации здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; терапии; при оказании 

первичной врачебной медико-санитарной помощи в условиях дневного стационара по: организации здравоохранения и общественному 

здоровью, эпидемиологии; терапии; при оказании первичной специализированной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по: 
акушерству и гинекологии (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий и искусственного прерывания 

беременности); аллергологии и иммунологии; анестезиологии и реаниматологии; гематологии; генетике; забору, криоконсервации и хранению 
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половых клеток и тканей репродуктивных органов; кардиологии; косметологии; мануальной терапии; неврологии; онкологии; организации 
здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; оториноларингологии (за исключением кохлеарной имплантации); 

транспортировке половых клеток и (или) тканей репродуктивных органов; ультразвуковой диагностике; урологии; физиотерапии; 

функциональной диагностике; эндокринологии; при оказании первичной специализированной медико-санитарной помощи в условиях дневного 
стационара по: акушерству и гинекологии (за исключением использования вспомогательных репродуктивных технологий и искусственного 

прерывания беременности); анестезиологии и реаниматологии; гематологии; генетике; забору, криоконсервации и хранению половых клеток и 

тканей репродуктивных органов; кардиологии; мануальной терапии; неврологии; организации здравоохранения и общественному здоровью, 
эпидемиологии; транспортировке половых клеток и (или) тканей репродуктивных органов; трансфузиологии; ультразвуковой диагностике; 

урологии; физиотерапии; функциональной диагностике; эндокринологии; При оказании специализированной, в том числе 

высокотехнологичной, медицинской помощи организуются и выполняются следующие работы (услуги): при оказании специализированной 
медицинской помощи в условиях дневного стационара по: акушерскому делу; акушерству и гинекологии (за исключением использования 

вспомогательных репродуктивных технологий и искусственного прерывания беременности); аллергологии и иммунологии; анестезиологии и 

реаниматологии; гематологии; генетике; лабораторной диагностике; организации здравоохранения и общественному здоровью, эпидемиологии; 
сестринскому делу; терапии; трансфузиологии; ультразвуковой диагностике; урологии; физиотерапии; функциональной диагностике; 

эндокринологии; При проведении медицинских экспертиз организуются и выполняются следующие работы (услуги) по: экспертизе временной 

нетрудоспособности, зарегистрированный  в  ЕГРЮЛ (свидетельство ФНС №1026103743016 от 30.12.2002 г., 

выдано Инспекцией ФНС по Октябрьскому району г. Ростова-на-Дону),  с одной стороны, и  

 

 

паспорт: серия  №  Выдан (кем, когда)  

 

проживающий по адресу:  

 Телефон:  

именуемая в дальнейшем Пациент, с другой стороны, совместно именуемые Стороны, заключили 

настоящий Договор (далее - Договор) о нижеследующем: 

1. Предмет Договора 

1.1.Пациент  обращается в Центр для получения платных медицинских  услуг: 

№ п/п Название медицинской услуги Количество Цена, руб. 

1. 

Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях 

женских половых органов (ультразвуковая кавитация вульвы, 

влагалища) 1 категории 

 

  

2 

Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях 

женских половых органов (ультразвуковая кавитация вульвы, 

влагалища) 2 категории 

 

  

3 

Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях 

женских половых органов (полости матки) 3 категории 

 

  

4 

Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях 

женских половых органов (полости матки и влагалища)   

4 категории 

 

  

Центр оказывает вышеуказанную услугу с осуществлением необходимого обследования и 

лечения, проводимого высококвалифицированным специалистом, обладающим специальной 

подготовкой при работе с аппаратом ультразвуковым хирургическим кавитационным «ФОТЕК», 

регистрационное удостоверение  №РЗН 2020/9643. Прейскурант утвержден приказом директора Центра. 

Прейскурант размещен в помещении Центра (на территории холла, кассы) по адресу: г. Ростов-на-Дону, 

ул. Бодрая, 90 и на официальном сайте Центра – электронный адрес:  http://www.vrt-rostov.ru, прямая 

ссылка: http://www.vrt-rostov.ru/price/ 

           1.2. Объем услуг определяется планом обследования (лечения), отраженным в медицинской 

документации. Медицинская карта и иная медицинская документация, является неотъемлемым 

приложением к Договору в части определения перечня   оказываемых услуг, целей и сроков их оказания 

и имеют в указанной части равное с Договором юридическое значение. Пациент информирован о 
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потребительских свойствах услуги, об объеме, содержании, имеющихся ограничениях и 

противопоказаниях, о применяемых методиках, последствиях медицинского воздействия, о его 

сопутствующих и последующих эффектах, о последствиях прогрессирования патологии. 

       1.3. Информация, необходимая для принятия решения Пациентом, доведена до него в доступной 

форме до заключения Договора, при необходимости предоставляется в наглядной форме на 

информационных носителях (сайте Центра, стендах в помещении исполнителя, буклетах). 

1.4.Центр  предоставляет  Пациенту  доступную и достоверную информацию о результатах 

обследования и лечения, выдавая соответствующую медицинскую документацию с рекомендациями 

специалистов  Центра.  

1.5.Услуга предоставляется Центром при наличии информированного добровольного согласия Пациента. 

       1.6. На отношения сторон также распространяется Закон РФ от 07.02.1992 г. № 2300-1 «О защите 

прав потребителей», в соответствии с которым, по терминологии закона - Центр является Исполнителем, 

а Пациент – Потребителем медицинских услуг. 
 

2. Права и обязанности Сторон 

2.1. Пациент  имеет право на:  

2.1.1.Получение доступной и достоверной информации: о перечне платных медицинских услуг с 

указанием их стоимости, о порядке и условиях их предоставления, о квалификации и сертификации 

специалистов  Центра.  

2.1.2.Выбор специалиста Центра, оказывающего медицинские услуги.  

2.1.3.Сохранение конфиденциальности сведений, предоставляемых  Пациентом или  полученных 

при его обследовании и лечении.  

2.1.4.Выбор лица, которому в интересах Пациента может быть предоставлена конфиденциальная 

информация.  

2.1.5.Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство, а также согласие 

на обработку персональных данных. 

2.1.6.Отказ от медицинского вмешательства или метода лечения,  предложенного Центром, а 

также отзыв согласия на обработку персональных данных. 

      2.1.7. Получение листа консультаций с результатами обследования и планом предлагаемого 

лечения, рекомендациями специалиста Центра и экземпляра Договора. 

2.1.8.Получение информации о новейших достижениях в области лечения заболевания и 

количестве положительных результатов при использовании этих методов. 

2.1.9. Бесплатное получение медицинских документов (копий медицинских документов, выписки 

из медицинских документов), отражающие состояние здоровья после получения платных медицинских 

услуг, включая сведения о результатах обследования, диагнозе, методах лечения, об используемых при 

предоставлении платных медицинских услуг лекарственных препаратах и медицинских изделиях. 

 

2.2. Пациент  обязан: 

2.2.1.Перед началом оказания услуги произвести ее оплату Центру в размере полной стоимости в 

соответствии с действующим прейскурантом. 

2.2.2.Пройти предварительное медицинское обследование по указанию специалиста Центра и 

предоставить требуемые  Центром заключения о состоянии здоровья, включая результаты лабораторных 

и иных исследований. 

2.2.3.При поступлении в  Центр  сообщить лечащему врачу достоверную и полную информацию о 

состоянии здоровья, перенесенных и наследственных заболеваниях, профессиональных вредностях,  

вредных привычках, переносимости лекарственных средств, любых отклонениях от нормы, которые 

были или есть у  Пациента, способных повлиять на процесс и исход лечения. 

2.2.4.Своевременно информировать специалистов Центра о любых изменениях самочувствия и 

состояния здоровья. 

2.2.5.Строго выполнять все назначения, рекомендации лечащего врача и медицинского персонала  

Центра, принимающих участие в лечении.  

2.2.6.При получении рекомендованного лечения, в случае ухудшения состояния, либо 

возникновения непредвиденной реакции, поставить в известность специалиста  Центра, проводившего 

данное лечение.  
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2.2.7.Соблюдать Правила внутреннего распорядка Центра, утвержденные приказом директора 

Центра. Правила размещены в помещении Центра (на территории холла) по адресу: г. Ростов-на-Дону, 

ул. Бодрая, 90 и на официальном сайте Центра – электронный адрес:  http://www.vrt-rostov.ru. 

2.3. Центр имеет право: 

2.3.1.Предложить Пациенту пройти необходимое предварительное обследование с целью 

выявления факторов, способных повлиять на процесс и исход лечения. 

2.3.2.Требовать предоставления Пациентом достоверных сведений об имевшихся заболеваниях и 

обстоятельствах, способных повлиять на исход предлагаемого лечения и необходимых медицинских 

документов, отражающих состояние здоровья. 

2.3.3.На выбор специалистом Центра методик обследования, в том числе и дополнительных, с 

учетом индивидуальных особенностей организма Пациента, а также метода лечения для получения 

полноценного  функционального и  клинического результата. 

2.3.4.Оказывать Пациенту  услуги в пределах сумм, оплаченных  Центру. 

2.3.5.Отказать Пациенту   в предоставлении  услуги  в случаях: 

-выявления медицинских противопоказаний к ее оказанию; 

-заведомо известной невозможности достижения положительных результатов; 

-неоплаты платной медицинской услуги; 

-несогласия  Пациента  с условиями Договора; 

-несоблюдения рекомендаций специалиста Центра, правил внутреннего распорядка Центра, 

требований Договора; 

-предоставления неполных или недостоверных данных  о состоянии здоровья,  либо искаженных 

данных о личности  Пациента. 

Исключением являются экстренные  случаи, угрожающие жизни Пациента.  

2.3.6. Прекратить оказание услуги на любом этапе, если в ходе ее оказания выявились 

противопоказания к дальнейшему оказанию данной медицинской услуги.   

2.3.7.Устанавливать, изменять цены на оказание услуги.  

2.4.  Центр  обязан: 

2.4.1.Оказать  Пациенту высококвалифицированную медицинскую помощь с осуществлением 

необходимого предварительного обследования в соответствии с установленными и разрешенными в 

Российской Федерации методиками.  

2.4.2.Провести Пациенту необходимое обследование для решения вопроса о методике 

дальнейшего лечения. 

2.4.3.Соблюдать права Пациента в соответствии с ФЗ № 323-ФЗ  «Об основах охраны здоровья 

граждан в Российской Федерации»  от  21.11.2011 г. 

2.4.4.Предоставить Пациенту доступную и достоверную информацию о состоянии здоровья,  

результатах обследования и лечения, объеме и методе предстоящего вмешательства, его безопасности и  

прогнозе, последствиях и частоте возможных осложнений, а также об имеющихся  альтернативных 

методиках. 

2.4.5. Выдать бесплатно по запросу Пациента после оказания платных медицинских услуг 

медицинские документы (копии медицинских документов, выписку из медицинских документов), 

отражающие состояние здоровья после получения платных медицинских услуг, включая сведения 

о результатах обследования, диагнозе, методах лечения, об используемых при предоставлении платных 

медицинских услуг лекарственных препаратах и медицинских изделиях. 

2.4.6.В медицинской карте произвести запись о выборе лиц, которым в интересах Пациента может 

быть передана конфиденциальная информация. 

2.4.7.Осуществлять полноценное динамическое наблюдение, лечение и уход за  Пациентом в ходе 

всех этапов выполнения Договора. 

2.4.8.Информировать  Пациента о том, что:  

- параметры и количество процедур, врач устанавливает для Пациента на текущей процедуре 

индивидуально, согласно показаниям;  

- процедура проводится с использованием лекарственных средств, разрешенных для влагалищного 

и внутриматочного введения.  Лечебный эффект развивается через 14-28 дней  после проведения курса 

лечения (4-8 процедур);  

- о возможных побочных эффектах: нежелательные явления могут наблюдаются после процедуры 

и являются временными. Нежелательные эффекты могут быть связаны с индивидуальной 

http://www.vrt-rostov.ru/
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чувствительностью и/или с процедурой: чувство дискомфорта, болезненность при введении 

лекарственного средства. Редко встречающиеся нежелательные явления – чувство тяжести, 

незначительное повышение температуры тела; 

- в ряде случаев могут потребоваться повторные процедуры, в т.ч. в связи с возможной  

индивидуальной чувствительностью организма  к процедуре; 

- используемая технология медицинской помощи не может полностью исключить вероятность 

возникновения побочных эффектов, непредвиденных реакций и осложнений, обусловленных 

биологическими особенностями организма, даже при условии оказания медицинской  услуги  с 

соблюдением всех необходимых требований. Дальнейший план оказания медицинской услуги может 

быть изменен лечащим врачом Центра по его усмотрению. Каждый человек индивидуален, имеет свои 

анатомические и физиологические особенности, и даже самый опытный врач не может абсолютно 

гарантировать получение желаемого результата лечения; 

- для получения лучших результатов лечения Пациент должен исполнять все назначения, 

рекомендации и советы лечащего врача, предоставляющего платную медицинскую услугу; 

- о возможных альтернативных методах для получения желаемого результата;  

- о том, что получить данную услугу можно в иных организациях, в некоторых случаях на 

безвозмездной основе; 

- о необходимости немедленно сообщать лечащему врачу Центра о любом ухудшении 

самочувствия, согласовывать с лечащим врачом прием любых лекарственных средств; 

- о противопоказаниях к применению процедуры: хронические заболевания в стадии 

декомпенсации; повышенная температура, острые инфекционные или неинфекционные заболевания, 

беременность и лактация;  

- что проводимая процедура не гарантирует 100% результат и могут потребоваться и другие 

методы лечения; 

- что отказ от лечения, несоблюдение лечебно-охранительного режима, назначений медицинских 

работников, режима приема препаратов, самовольное использование медицинского инструментария и 

оборудования, бесконтрольное самолечение могут отрицательно сказаться на состоянии здоровья, 

снизить качество предоставляемой платной медицинской услуги, повлечь за собой невозможность ее 

завершения в срок или отрицательно сказаться на состоянии здоровья; 

- о необходимости поставить в известность лечащего врача Центра о всех проблемах, связанных со 

здоровьем, в том числе об аллергических проявлениях или индивидуальной непереносимости 

лекарственных препаратов, обо всех ранее перенесенных травмах, операциях, заболеваниях, в том числе 

носительстве ВИЧ-инфекции, вирусных гепатитах, туберкулезе, инфекциях, передаваемых половым 

путем, об экологических и производственных факторах физической, химической или биологической 

природы, воздействующих во время жизнедеятельности, о принимаемых лекарственных средствах,  о 

наследственности, а также об употреблении алкоголя, наркотических и токсических средств. 

3. Ответственность сторон 

3.1. До заключения Договора, данным пунктом, согласно п. 24 «Правил предоставления 

медицинскими организациями платных медицинских услуг», утвержденных Постановлением 

Правительства РФ от 11.05.2023 № 736, Пациент письменно уведомляется о том, что «несоблюдение 

указаний (рекомендаций) исполнителя (медицинского работника, предоставляющего платную 

медицинскую услугу), в том числе назначенного режима лечения, может снизить качество 

предоставляемой платной медицинской услуги, повлечь за собой невозможность ее завершения в срок 

или отрицательно сказаться на состоянии здоровья потребителя». 

3.2. Центр освобождается от ответственности за результат оказанной платной медицинской услуги 

в случаях:  

- наличия осложнений, указанных в п.2.4.8 Договора при надлежащем качественном оказании 

медицинской услуги специалистом Центра; 

- несоблюдения рекомендаций Центра, что содействовало развитию неблагоприятных последствий 

в состоянии здоровья Пациента и препятствовало достижению полноценного результата медицинской 

услуги. 

3.3Стороны освобождаются от ответственности в случае действия непреодолимой силы, 

препятствующей исполнению обязательств по Договору. 
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4. Стоимость и порядок расчетов 

4.1.После подписания сторонами Договора, согласно действующему прейскуранту,  Пациент  

оплачивает стоимость медицинской услуги в кассу Центра, либо перечислением на банковский счет  

Центра, предоставив  документ, подтверждающий произведенную оплату.  

4.2.При оплате в кассу, Центр выдает Пациенту финансовый документ, подтверждающий оплату 

оказываемой медицинской услуги, и экземпляр Договора. 

4.3.Оказание медицинских услуг  Центром  осуществляется только после поступления денежных 

средств в кассу или на его расчетный счет.  

4.4.Консультации врача, проведение предварительного обследования, необходимого 

дополнительного обследования или медицинских услуг, стоимость лекарственных препаратов, 

используемых до и после проводимого внутривлагалищного воздействия ультразвуком при 

заболеваниях женских половых органов (ультразвуковая кавитация вульвы, влагалища, полости матки) 

не определены Договором и оплачиваются отдельно согласно действующему Прейскуранту Центра. 

4.5.Центр  оказывает медицинскую услугу Пациенту  в пределах суммы, оплаченной  Центру.  

4.6.Оплата услуги может производиться Пациентом, либо заинтересованным физическим или 

юридическим лицом (третьим лицом).  

5. Особые условия 

5.1.Пациенту  по  медицинским  показаниям  может  быть предложено  провести дополнительные 

анализы и исследования, необходимые для уточнения диагноза, которые на момент заключения договора 

не могли считаться существенными. При предоставлении Центру результатов анализов,  выполненных  

сторонними медицинскими  учреждениями,  Центр  исходит из  презумпции полноты и достоверности 

таких анализов. Стороны подтверждают, что любая медицинская документация (результаты 

лабораторных обследований, специальных методов – МСГ, КТ, МРТ и др., консультации специалистов, 

заключения  врачей, медицинская карта пациента, получающего медицинскую помощь  в амбулаторных 

условиях,  медицинская карта стационарного больного -  как оригиналы так и ксерокопии), находящаяся 

в Центре, может быть использована для установления диагноза, определения тактики лечения с целью 

качественного оказания медицинской услуги. 

5.2.Подписывая Договор, Пациент подтверждает: 

1) полное  понимание условий,  изложенных в Договоре и получение ответов на  вопросы,  не имея 

специальных знаний;   

2) добровольное информированное согласие на предоставление медицинской услуги на основании 

полученной в доступной форме информации от специалиста Центра о предстоящей медицинской услуге, 

возможных  осложнениях, результатах;   

3) ознакомление с правилами внутреннего распорядка Центра; 

4) ознакомление с Прейскурантом Центра. 

5.3.Стороны берут взаимные обязательства по соблюдению режима конфиденциальности в 

отношении  информации,  полученной при выполнении условий Договора. 

5.4.Передача информации третьим лицам или иное разглашение информации, признанной по 

настоящему Договору конфиденциальной, может осуществляться только с письменного согласия другой 

Стороны.  

5.5.Конфиденциальная информация, полученная  при выполнении условий Договора, без согласия 

Пациента может быть представлена   по запросу органов дознания и следствия, прокурора и суда в связи 

с проведением  расследования или судебным разбирательством.  

5.6.Конфиденциальной по Договору признается информация: 

- о форме и содержании Договора; 

- о заболеваниях Пациента, кроме случаев, когда имеется угроза распространения инфекционных 

заболеваний. 

6. Условия и сроки оказания услуг 

           6.1.Срок оказания медицинских услуг определяется специалистами Центра, исходя из целей 

оказываемых услуг, объективного состояния здоровья Пациента, тяжести патологического процесса 

заболевания, технических и организационных возможностей Исполнителя и отражается в  медицинской 

документации Пациента. 

            6.2. Срок оказания медицинской услуги может быть продлен в случае объективной 

необходимости изменения плана  диагностики, лечения, а также изменения объема  оказываемых услуг; 

невыполнения Пациентом указаний и рекомендаций медицинских работников Центра, если такое 
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невыполнение повлекло невозможность выполнения медицинских услуг в срок, определяемый 

Договором. 

7. Дополнительные условия  

7.1. Подписание Договора со стороны Пациента свидетельствует о получении им со стороны 

Центра достоверной, доступной, полной информации об услуге, определенной Договором.  

7.2.Стороны предвидят: в ходе исполнения Договора результат, который хотели получить 

стороны (все, одна или несколько) может не быть достигнут при качественном оказании медицинских 

услуг. В таком случае, а также в иных подобных случаях, услуги Центра подлежат оплате независимо от 

наличия или отсутствия результата. 

7.3.Стороны договорились: медицинский документ – выписной эпикриз, составленный в порядке 

и на основании Договора, обладает силой акта сдачи-приемки услуг (одной или нескольких) по 

Договору.  

Выписной эпикриз служит достаточным и достоверным доказательством оказанной услуги 

Пациенту и подтверждает принятие такой услуги Пациентом. При наличии замечаний Пациент обязан 

указать на них  одновременно с подписанием медицинских документов.  

8. Действие Договора 

8.1. Договор вступает в силу со дня его подписания и действует до полного исполнения 

Сторонами всех принятых обязательств.  

8.2.Договор составлен в 2 экземплярах, по одному для каждой из Сторон. 

8.3.Прекращение действия Договора по инициативе одной из Сторон письменно оформляется в 

консультативном листе за подписью Пациента и специалиста Центра. 

8.4.Все спорные вопросы решаются Сторонами в соответствии с законодательством РФ. 

8.5.Договор не является для Сторон кабальной сделкой. При заключении Договора насилие, 

угрозы, иное принуждение отсутствовало. Договор заключен по доброй воле сторон. Условия Договора 

ясны и понятны Сторонам. 

8.6. Расторжение (прекращение) Договора по любому основанию (в т.ч. односторонний отказ) не 

влечет прекращение обязательств, возникших из Договора. Если на день расторжения Договора у 

Пациента имеется долг по оплате услуг Центру, расторжение Договора не влечет прекращение 

обязательства по надлежащей оплате долга в полном объеме. Это обязательство может быть прекращено 

только надлежащим исполнением. 

8.7.Ответственность за достоверность предоставления данных Пациента и его личной подписи  

при  заполнении  Договора несет Пациент. 

9. Подписи  Сторон 

Центр: 

ООО «ЦЕНТР РЕПРОДУКЦИИ ЧЕЛОВЕКА И ЭКО»  

344068, Российская Федерация, г. Ростов-на-Дону, ул. Бодрая д. 90 

Директор  

д.м.н., профессор Сагамонова К.Ю./ 

 Главный врач, д.м.н., профессор Заманская Т.А. 

 Подпись  

Реквизиты: 

ИНН  6165058966 КПП 616101001 

Расчетный счет 40702810300000123633 

БАНК ГПБ (АО) 

БИК 044525823 

Кор.счет 30101810200000000823 

 

 

С полным текстом Договора, Перечнем медицинских услуг, Прейскурантом ознакомлен. Замечаний 

и возражений не имею. Внутренний распорядок Центра до моего сведения доведен. Все указанные 

документы мной прочитаны и понятны. Экземпляр Договора получил.  

Пациент:  

 (Фамилия, Имя, Отчество) 



Договор  оказания платных медицинских услуг Внутривлагалищное воздействие ультразвуком при заболеваниях женских половых органов 

(ультразвуковая кавитация вульвы, влагалища, полости матки) 

 

Центр................/Сагамонова К.Ю./   Пациент................ /.…...................../ 

 

 Подпись   

 


