Додаток 3 
до тендерної документації
Проєкт договору

Договір № _______

про надання послуг з лабораторних досліджень
м. Чугуїв                                                                                                        «__»_______    20__р.
Замовник: Комунальне некомерційне підприємство «Центр первинної медико-санітарної допомоги» Піщанської селищної ради, в особі директора Лефлер Лариси Вікторівни, що діє на підставі Статуту, з одного боку, і 

Виконавець: _____________________________________________________, в особі _________________________________________________, що діє на підставі Статуту та Ліцензії на медичну практику ____________________________________ , виданої Міністерством охорони здоров’я України, з іншого боку, що разом іменуються Сторони, відповідно до норм Цивільного кодексу України та Господарського кодексу України, на підставі Закону України «Про затвердження Указу Президента України «Про введення воєнного стану в Україні»» від 24.02.2022 № 2102-IX,  Закону України "Про затвердження Указу Президента України "Про продовження строку дії воєнного стану в Україні" , з урахуванням особливостей Закону України «Про публічні закупівлі» та Постанови КМУ № 1178 «Про затвердження особливостей здійснення публічних закупівель товарів, робіт і послуг для замовників, передбачених Законом України “Про публічні закупівлі”, на період дії правового режиму воєнного стану в Україні та протягом 90 днів з дня його припинення або скасування» від 12.10.2022 року (зі змінами),  уклали цей Договір про порядок та умови надання платних медичних послуг (далі - послуг).
1. Предмет договору
1.1. Предметом Договору є надання Виконавцем Послуги з проведення лабораторних досліджень код за ДК 021:2015 «Єдиний закупівельний словник» 85140000-2 Послуги у сфері охорони здоров’я різні.
1.2. Перелік послуг, строки виконання та їх вартість указані у Додатку №1, який є невід’ємною частиною цього Договору.
2. Порядок надання послуг
2.1. Замовник доручає, а Виконавець бере на себе зобов’язання надати медичні послуги, перелік яких визначено та узгоджено Сторонами.

2.2. Первинним документом, що підтверджує замовлення Замовником медичної послуги є направлення сімейного лікаря завірене належним чином (печатка закладу, діагноз, підпис та печатка лікаря, а також відмітка про укладання декларації між пацієнтом та сімейним лікарем) з обов’язковою печаткою «Вартість підлягає відшкодуванню».  

2.3. Медичний персонал Виконавця надає послуги на обладнанні і матеріалами Виконавця згідно до направлення сімейного лікаря.
3. Вартість медичних послуг та порядок розрахунків
3.1. Ціна за одиницю послуги може змінюватись протягом дії Договору, про що укладається додаткова угода.

3.2. Загальна вартість Договору складає ________________ грн. (___________________ гривня ____________ копійок) з ПДВ/без ПДВ .
3.3. Надання послуг Виконавцем та приймання їх Замовником оформлюється «Актом про надання послуг» помісячно з копіями направлень від сімейного лікаря.
3.4. Виконавець надає Замовнику «Акт про надання послуг» протягом 5 (п’яти) робочих днів після закінчення звітного періоду.

3.5. Після підписання «Акту про надання послуг», Замовник впродовж 7 (семи) банківських днів зобов’язаний перерахувати суму вартості послуг на рахунок Виконавця згідно відповідного рахунку-фактури та Акту виконаних робіт.

3.6. В останній місяць 2024 року оплата Замовником здійснюється не пізніше 25 грудня 2024 року. Вартість послуги без печатки «Підлягає відшкодуванню» не відшкодовується.
4. Обов’язки Виконавця
 4.1. Якісно та вчасно надавати передбачені у п. 2.1. Договору послуги Замовнику. Виконавець несе відповідальність за достовірність лабораторних досліджень.

 4.2. Проводити лабораторні дослідження якісно і належним чином на сертифікованому обладнанні із залученням кваліфікованих спеціалістів.
 4.2. У разі виникнення обставин, які перешкоджають належному виконанню своїх обов'язків за цим Договором, негайно повідомити про це Замовника.
 4.3. Підписувати і передавати Замовнику Акти про надані послуги.
5. Обов’язки Замовника
 5.1. Надати Виконавцю, за його вимогою інформацію, яка потрібна йому для належного виконання зобов’язань із надання послуг передбачених цим Договором.
 5.2. Вчасно підписувати «Акти про надання послуг».
 5.3. Приймати від Виконавця послуги, що надаються ним за цим Договором.
 5.4. Оплачувати надані Виконавцем послуги на умовах та в порядку, визначеному цим Договором.
6. Відповідальність та порядок вирішення спорів
  6.1. Сторони цього Договору несуть відповідальність за невиконання чи неналежне виконання своїх зобов’язань за цим Договором, відповідно до чинного законодавства України.

6.2. Всі спори, що виникли під час виконання цього Договору, Сторони вирішують шляхом переговорів, у разі неможливості вирішення спорів, Сторони вирішують їх у судовому порядку. 
7. Інші умови
7.1. Все, що не передбачено цим Договором, Сторони вирішують згідно із чинним законодавством України.

7.2. Цей Договір укладений у двох примірниках, по одному для кожної із Сторін.

7.3. Цей Договір набирає чинності з моменту підписання та діє до повного виконання зобов’язань Сторонами, або до 31.12.2024 р. 

7.4. Дія Договору може бути припинена за взаємною згодою Сторін. Одностороннє припинення Договору допускається лише у випадках, передбачених законодавством України.

7.5. Замовник є платником ПДВ.
8. Форс-мажорні обставини
8.1. Сторони звільняються від відповідальності за часткове та (або) повне невиконання своїх зобов’язань за умовами цього Договору, якщо таке невиконання стало наслідком обставин непереборної сили, що виникли після укладання Договору в результаті подій надзвичайного характеру, яким одна із сторін не змогла запобігти доступними способами.
9. Юридичні адреси та реквізити Сторін
	ВИКОНАВЕЦЬ:


	ЗАМОВНИК: 

Комунальне  некомерційне підприємство "Центр первинної медико-санітарної допомоги" Піщанської селищної ради  
код ЄДРПОУ 37357372   
24700, Вінницька область, Тульчинський р-н, смт.Піщанка,
вул. Центральна 42
UA703052990000026006016104232
в АТ КБ «ПРИВАТБАНК»

Тел. (067) 87-87-220

ІПН 373573702169
Директор________________Лариса ЛЕФЛЕР


Додаток № 1                                                                                                                                       до Договору  №___________                                                                                                          

від  ____________2024р.       

Специфікація

	№ з/п
	Найменування дослідження
	Одиниця виміру
	Кількість
 
	Ціна за одиницю,
грн., без ПДВ
	Ціна за одиницю,
грн., з ПДВ
	Загальна вартість,
грн., з ПДВ

	1
	Загальний аналіз крові 
	шт.
	2500
	
	
	

	2
	Загальний аналіз сечі
	шт.
	1900
	
	
	

	3
	Аналіз крові на холестерин
	шт.
	320
	
	
	

	4
	Аналіз крові на цукор
	шт.
	180
	
	
	

	Всього без ПДВ, грн.:
	 
	 

	ПДВ, грн.:
	 
	 

	Загальна вартість з ПДВ, грн.:
	 
	


	ВИКОНАВЕЦЬ:


	ЗАМОВНИК: 

Комунальне некомерційне підприємство "Центр первинної медико-санітарної допомоги" Піщанської селищної ради  
код ЄДРПОУ 37357372   
24700, Вінницька область, Тульчинський р-н, смт.Піщанка,
вул. Центральна 42
UA703052990000026006016104232
в АТ КБ «ПРИВАТБАНК»

Тел. (067) 87-87-220

ІПН 373573702169
Директор_______________Лариса ЛЕФЛЕР
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