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ЗАТВЕРДЖУЮ л а д
Директор
КНП «Центр первинної медико-санітарної 
допомоги» Богданівської сільської ради

АКТ X  від ЇХ 2024 року
надання послуг

Ми, представники Замовника КНП « Центр первинної медико-санітарної допомоги» 
Богданівської сільської ради Дніпропетровської області», в особі директора Смеловської Л. В., що 
діє на підставі Статуту, з одного боку, та представник Виконавця ТДВ Страхова компанія «Альфа 
Гарант» в особі Начальника УС № 43 Казанцевої Валентини Федорівни, яка діє на підставі 
Довіреності № 12/835-09 від 29.12.2023 року, з іншого боку, склала цей акт про те, що Страховиком 
були проведені такі роботи Договір обов’язкового страхування від нещасних випадків на транспорті 
05М2-835-3975 в і д ^ Д ^ г ^ / х -  2024 року.
Договір обов’язкового страхування від нещасних випадків на транспорті на суму 736,00 грн. 
(Сімсот тридцять шість грн., 00 коп.)
Загальна вартість робіт (послуг) без ПДВ 736,00 грн. (Сімсот тридцять шість грн., 00 коп.)

Сторони претензій одна до одної не мають.

ЗАТВЕРДЖУЮ 
Начальник УС № 43 
ТДВ СК „АЛЬФА-ГАРАНТ”

СТРАХОВИК

ТДВ СК „АЛЬФА-ГАРАНТ”
Юридична адреса:
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код ЄДРПОУ 32382598 
Цілодобовий сервісний центру

Начальник УС № 43
М.П.

СТРАХУВАЛЬНИК
З умовами та правилами страхування ознайомлений
КНП «Центр первинної медико-санітарної 
допомоги» Богданівської сільської ради 
Дніпропетровської області»
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