
ДОГОВОР № ДМР-_________
на оказание услуги по проживанию в Доме медицинского работника

г. Москва «_____ »_______________ 20____ г

Федеральное государственное бюджетное учреждение «Федеральный научно-клинический центр 
специализированных видов медицинской помощи и медицинских технологий Федерального медико- 
биологического агентства» (ФГБУ ФНКЦ ФМБА России), осуществляющее образовательную 
деятельность на основании лицензии № 2793 от «14» декабря 2018г., выданной Федеральной службой по 
надзору в сфере образования и науки, именуемое в дальнейшем «Исполнитель» или «Учреждение», в лице 
первого проректора Бурцева Александра Константиновича, действующего на основании доверенности №
АПО-1 от 30 декабря 20__года, с одной стороны, и_____________________________________________________
__________________________________________________  Паспорт серии ____________ №_________________
выдан (кем )__________________________________________________________________________________________

дата выдачи__________________ , зарегистрированный(-ая) по адресу (индекс):

____________________________________ , именуемый (-ая) в дальнейшем «Заказчик», с другой стороны, а
вместе именуемые в дальнейшем «Стороны», заключили настоящий договор о нижеследующем:

1. Предмет Договора
1.1. Заказчик поручает и оплачивает, а Исполнитель принимает на себя обязательство по обеспечению 

проживания Заказчика в Доме медицинского работника (далее-«ДМР»), расположенном по адресу: г.Москва, 
ул. Новощукинская, Д.7

1.2. Срок оказания услуги (период проживания):____________________________________________________
2. Права Сторон

2.1. Заказчик вправе получать информацию от Исполнителя по вопросам организации и обеспечения 
надлежащего предоставления услуги, предусмотренной разделом 1 настоящего Договора.

3. Обязанности Сторон
3.1. Заказчик обязан:
3.1.1. Оплатить услуги, предоставленные Исполнителем, в соответствии с условиями настоящего 

Договора.
3.1.2. Проживать в ДМР лично. Не допускается подмена лица, проживающего в ДМР без письменного 

согласия Исполнителя.
3.1.3. За 5 (пять) дней до начала оказания услуги предоставить Исполнителю полную и достоверную 

информацию о себе, необходимую для оказания услуги, указанной в разделе 1 настоящего Договора.
3.1.4. Соблюдать законодательство Российской Федерации, правила техники безопасности и пожарной 

безопасности, а также требования учредительных документов, правила внутреннего распорядка и иные 
локальные нормативные акты Исполнителя, касающиеся проживания в ДМР.

3.1.5. Возместить в полном объеме ущерб, причиненный Заказчиком имуществу ДМР.
3.2. Исполнитель обязан:
3.2.1. При получении оплаты в полном объеме, предоставить услугу, предусмотренную разделом 1 

настоящего Договора.
4. Стоимость услуги, сроки и порядок её оплаты

4.1._Полная стоимость платной услуги по настоящему Договору составляет___________________________
рублей (____________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________ ) из расчета_______________ рублей
(____________________________________________________________________________ __) за сутки проживания,
в том числе НДС 20%.

4.2. Заказчик, до начала оказания услуги Исполнителем, производит 100% предоплату по настоящему 
Договору.

4.3. Моментом оплаты по настоящему Договору считается поступление денежных средств на лицевой 
счет или в кассу Исполнителя.
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5. Ответственность Сторон
5.1. При неисполнении или ненадлежащем исполнении своих обязательств, Стороны несут 

ответственность согласно законодательству Российской Федерации и условиям настоящего Договора.
5.2. В случае возникновения споров, Стороны обязуются принять все меры для их разрешения путем 

переговоров. Споры и разногласия, не урегулированные Сторонами путем переговоров, разрешаются в 
Нагатинском суде г. Москвы.

6. Срок действия договора
6.1. Настоящий Договор вступает в силу с момента его подписания и действует до полного исполнения 

Сторонами своих обязательств, но не позднее 30 декабря 20__г.
7. Основания изменения и расторжения договора

7.1. Условия, на которых заключен настоящий Договор, могут быть изменены по соглашению Сторон или 
в соответствии с законодательством Российской Федерации.

7.2. Настоящий Договор может быть расторгнут по соглашению Сторон или в одностороннем порядке, 
если одна из Сторон не выполняет свои обязательства по настоящему Договору.

7.3. Исполнитель вправе отказаться от исполнения обязательств по Договору при условии полного 
возмещения Заказчику убытков, но не более стоимости услуг.

7.4. Заказчик вправе отказаться от исполнения настоящего Договора при условии оплаты Исполнителю 
фактически понесенных им расходов, связанных с исполнением обязательств по Договору.

8. Прочие условия
8.1. Обязанности Исполнителя по настоящему Договору считаются исполненными надлежащим образом 

с момента подписания Заказчиком Акта об оказании услуги. В случае неполучения от Заказчика в 15-ти 
дневный срок по окончании срока оказания услуги подписанного Акта или письменной претензии, 
обязанности Исполнителя по настоящему Договору считаются исполненными в полном объеме.

8.2. Все изменения и дополнения к настоящему Договору оформляются в письменном виде и 
подписываются уполномоченными представителями Сторон. При подписании настоящего Договора, 
изменений, дополнений к нему, а также иных документов по его исполнению включая счета и акты, Стороны 
признают надлежащим факсимильное воспроизведение подписей и печатей Сторон, а также копии 
документов, переданные посредством факсимильной связи с последующей передачей оригиналов указанных 
документов.

8.3. Во всем остальном, что не предусмотрено настоящим Договором, Стороны руководствуются 
законодательством Российской Федерации.

8.4. Настоящий Договор составлен в двух экземплярах, имеющих равную юридическую силу, по одному, 
для каждой из Сторон.

10. Юридические адреса и банковские реквизиты Сторон:
ЗАКАЗЧИК: ИСПОЛНИТЕЛЬ:

ФГБУ ФНКЦ ФМБА России 
125371, г. Москва, Волоколамское шоссе, д.91 
E-mail: dogovora@medprofedu.ru 
Тел.: 8-495-601-90-31 
ОГРН 1027700089757, ОКТМО 45916000 
ИНН 7724044189, КПП 772401001 
УФК по г.Москве (ФГБУ ФНКЦ ФМБА России 
л/с 20736X42840)
Казначейский сч 03214643000000017300 
Единый казнач.сч.(ЕКС) 40102810545370000003 
ГУ Банка России по ЦФО//УФК по г.Москве 
г.Москва

Т ел.__

E-mail:

____________________ /_____________________
подпись ФИО Первый проректор А.К.Бурцев

БИК 004525988
КБК 00000000000000000130

Ф.И.О.

Паспорт серии:___________№

Выдан (кем)_________________

Дата выдачи_____

Код подразделения
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АКТ №  ДМ Р -________
об оказанны х платны х услугах по прож иванию  

в Д ом е медицинского работника

г. Москва « » 20 г.

Федеральное государственное бюджетное учреждение "Федеральный научно-клинический 
центр специализированных видов медицинской помощи и медицинских технологий 
Федерального медико-биологического агентства" (ФГБУ ФНКЦ ФМБА России), 
осуществляющее образовательную деятельность на основании лицензии № 2793 от «14» 
декабря 2018г., выданной Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки, 
именуемый далее «Исполнитель», и «Заказчик»

заключили акт о выполнении услуг согласно договору № ДМР -_________  от
« » 20 г.

И сполнитель:
Оказал платную услугу по предоставлению номера в ДМР для Заказчика
.(_________________________________________________________________________________________)•

ФИО полностью
Сроки оказания услуги: с «____ » __________20___г. по «____ »_________________ 20___г.

Заказчик:
Оплатил проживание согласно договора перечислением на лицевой счет Исполнителя суммы в
размере_______________(______________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ ) рублей,

сумма прописью
в том числе НДС 20%.

Стороны выполнили обязательства в полном объеме. Взаимных претензии нет.

Заказчик И сполнитель

Первый проректор А.К. Бурцев
подпись ФИО


