Приложение №4
к договору № ______
от __________ 20___

АКТ
выполненных платных медицинских услуг

  
г. Барнаул                                                                                                      «_____»____________20__ г.
 

  Краевое Государственное бюджетное учреждение здравоохранения ____________________________________________________________________________________, именуемое  в  дальнейшем   «Исполнитель» (Учреждение), в лице  главного  врача __________________ (ФИО полностью),  действующего  на  основании Устава,  приказа Министерства здравоохранения Алтайского края № _____ от _________.20__ г. и лицензии № ______________, выданной Министерством здравоохранения Алтайского края _________20__ года, срок действия – бессрочно и гражданка(ин)___________________________________________________________, именуемая(ый) в дальнейшем «Потребитель» (Пациент), с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:
1. Исполнитель оказал Потребителю платные медицинские услуги, предусмотренные договором оказания платных медицинских услуг № __________ от «___» _____________20__г., в период с «___» ________________20__ г. по «___» ____________20__ г., которые отвечают требованиям, предъявляемым договором, оказаны в полном объеме, в оговоренные сроки и надлежащим образом.  

1. Согласно вышеуказанному договору стоимость услуг составляет:

	№ п/п
	[bookmark: _GoBack]Код услуги
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1. Общая сумма договора составляет __________________рублей ________копеек.
 
1. Пациент принял оказанные Исполнителем услуги и претензий к их выполнению не имеет.
 
 
«Исполнитель» (Учреждение):                                                          «Потребитель» (Пациент):

 Главный врач                                                                           ___________/_________________
 __________/_____________                                                        (подпись)           (Ф.И.О)
 (подпись)           (ФИО)

