Договор 
[bookmark: _GoBack] на оказание платных медицинских услуг

г. Сургут                                                                                                                                      «____» __________________ 2026 год 
 
Общество с ограниченной ответственностью «Маэстро» (ООО «Маэстро»), в лице директора Кузнецовой Екатерины Станиславовны, действующей на основании Устава и Лицензии на медицинскую деятельность с регистрационным номером № Л041-01193-86/00377626 (дата предоставления лицензии: 28.04.2012 г., лицензирующий орган: Департамент здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры), именуемое в дальнейшем «Исполнитель», с одной стороны, и 
___________________________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество)
именуемый (ая) в дальнейшем «Заказчик» или «Законный представитель Пациента» (далее – Заказчик), действуя:
□ от своего имени;
□ как законный представитель своего несовершеннолетнего ребенка (родитель, опекун):

____________________________________________________________________________________________,
(фамилия, имя, отчество, дата рождения)
именуемый (ая) в дальнейшем «Пациент», с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:

1. Предмет договора

1.1. Исполнитель обязуется оказать Заказчику (Пациенту, Законному представителю Пациента) медицинские услуги, а Заказчик (Пациент, Законный представитель Пациента) обязуется оплатить оказанные услуги на условиях настоящего договора и выполнять требования, обеспечивающие качественное предоставление медицинской услуги (выполнять рекомендации врача-специалиста).
1.2. В рамках настоящего договора оказываются услуги по следующим направлениям: стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология ортопедическая, детская стоматология, челюстно-лицевая хирургия, оториноларингология, рентгенология, анестезиология и реаниматология (далее по тексту – Услуги). Услуги предоставляются с учетом номенклатуры медицинских услуг, утверждаемой Министерством здравоохранения Российской Федерации. Конкретный перечень, объем и стоимость Услуг определяются в Плане лечения (Приложении к настоящему договору), являющемся его неотъемлемой частью.
1.3. В случае, если Заказчик, Пациент или Законный представитель Пациента совпадают в одном лице, то по тексту настоящего Договора термины «Пациент», «Заказчик» и «Законный представитель Пациента» являются равнозначными и могут применяться как совместно, так и раздельно.
1.4. Отношения между Исполнителем и Заказчиком (Пациентом, законным представителем Пациента) регулируются нормами федерального законодательства, Правилами предоставления платных медицинских услуг, утвержденными Постановлением Правительства РФ от 30 мая 2026 г. № 659 «Об утверждении Правил предоставления медицинскими организациями платных медицинских услуг», и настоящим Договором.
1.5. Услуги по настоящему договору предоставляются при наличии информированного добровольного согласия Пациента (законного представителя Пациента) в порядке, установленном законодательством Российской Федерации об охране здоровья граждан.
1.6. Договор является рамочным, то есть договором с открытыми условиями в соответствии со ст. 429.1 ГК РФ. Конкретные условия оказания Услуг (перечень, объем, стоимость, сроки) фиксируются в Плане лечения (Приложении к договору).

2. Права и обязанности сторон

2.1. Исполнитель обязуется:
2.1.1. После первичного обследования (первичной консультации) предоставить Заказчику (Пациенту, законному представителю Пациента) полную и достоверную информацию в устной форме:
-  о состоянии здоровья в рамках специализации врача (при оказании стоматологических услуг – о состоянии полости рта);
 - о возможных в конкретном случае вариантах лечения, профилактики, медикаментах, материалах и их эффективности;
 - о противопоказаниях, возможных осложнениях и временном дискомфорте, которые могут возникнуть в процессе проведения медицинской услуги и после нее; 
- о назначениях и рекомендациях, которые необходимо соблюдать пациенту для сохранения достигнутого результата медицинской услуги.
2.1.2. Обеспечить качество медицинской услуги, с предоставлением сервисного обслуживания, с использованием современных технологий, оборудования и материалов.
2.1.3. Предложить Заказчику (Пациенту, законному представителю Пациента) ознакомиться и подписать информированное добровольное согласие на каждый вид планируемых медицинских услуг, а также план предполагаемого лечения.
2.1.4. Информировать Заказчика (Пациента, законного представителя Пациента) о стоимости услуги до ее оказания.

2.2. Исполнитель имеет право:
2.2.1. Самостоятельно выбирать способ оказания медицинских услуг, объем медицинских услуг, этапы их оказания в соответствии с медицинскими показаниями и в интересах Пациента. Самостоятельно определять график консультаций и лечебно-диагностических мероприятий. Отсрочить или отменить медицинские услуги, в том числе в день процедуры: в случае обнаружения у Пациента противопоказаний, как местных, так и по общему состоянию организма; по причине болезни врача-специалиста; в случае аварий или несогласованного отключения систем электричества, отопления и водоснабжения Исполнителя.
2.2.2. По согласованию с Пациентом (законным представителем Пациента) перенести время оказания услуг.
2.2.3. При необходимости, при изменении клинической ситуации, внести обоснованные изменения в согласованный план лечения или/и сроки лечения.
2.2.4. Запрашивать у Пациента (законного представителя Пациента) получения сведений и предоставления документов (в случае предыдущего лечения в других лечебных учреждениях), необходимых для эффективного лечения.
2.2.5. Получать от Пациента (законного представителя Пациента) всю необходимую и достоверную, в том числе и медицинского характера, информацию необходимую для выбора правильного оказания медицинских услуг. В случае непредоставления, неполного или предоставления Пациентом недостоверной информации имеющей значения для оказания медицинских услуг, Исполнитель имеет право отказать Пациенту в оказании медицинских услуг, либо приостановить их оказания до предоставления Пациентом полной и достоверной информации, необходимой для оказания медицинских услуг.
2.2.6. Не предоставлять услуги, которые не входят в план лечения, составленный врачом-специалистом и согласованный с Пациентом (законным представителем Пациента).
2.2.7. В случае непредвиденного отсутствия назначенного Исполнителем врача-специалиста, по согласованию с Пациентом (Заказчиком, законным представителем Пациента), назначить другого врача-специалиста для осуществления медицинских услуг.
2.2.8. Привлекать для оказания услуг по настоящему Договору специалистов, не являющихся сотрудниками Исполнителя; при этом ответственность за действия специалистов, не являющихся сотрудниками Исполнителя, несёт Исполнитель.
2.2.9. Заменить лечащего врача по личной просьбе Пациента (законного представителя Пациента), или по стечению обстоятельств (болезнь, отпуск лечащего врача, психологическая несовместимость и других).
2.2.10. Требовать от Заказчика (Пациента, законного представителя Пациента) надлежащего исполнения обязательств по настоящему договору.
2.2.11. Отказать в продолжении оказания медицинской услуги в случаях грубого нарушения Заказчиком (Пациентом, законным представителем Пациента) условий настоящего договора. При этом критерий «грубого нарушения» является исключительной компетенцией Исполнителя. Обязательна фиксация отказа в лечении и причин такого отказа в медицинской документации. Отказ от продолжения лечения возможен только при формулировании врачебных рекомендаций по дальнейшему лечению и не допускается при наличии у Пациента острого медицинского состояния.
2.2.12. Отказать Пациенту в оказании медицинских услуг, если в момент их оказания Пациент находится в алкогольном, наркотическом опьянении, а также в случае нарушения Пациентом или сопровождающими его лицами правил, установленных в клинике Исполнителя, согласно ч. 3. ст.70. ФЗ № 323.

2.3. Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) обязуется:
2.3.1. Предоставить необходимую для Исполнителя информацию о состоянии своего здоровья (в случае если Заказчик и Пациент являются разными лицами – Заказчик обязуется обеспечить предоставление Пациентом такой информации). Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) обязуется достоверно и полно сообщить данные, имеющие отношение к анамнезу (истории) жизни, анамнезу (истории) заболевания, информировать обо всех перенесённых ранее заболеваниях, включая хронические, инфекционные и венерические, всех видах аллергических реакций, имеющихся нервно-психических расстройствах (эпилепсии и проч.), ВИЧ-инфицировании (СПИДе), сахарном диабете, имеющихся патологических и физиологических зависимостях (алкоголь, наркотики), имевшихся ранее и имеющихся заболеваниях крови (анемия и проч.), а также имевшихся длительных кровотечениях, ревматических заболеваниях, врождённых или приобретённых пороках сердца, сердечно-сосудистых заболеваниях (сердечная недостаточность, коронарная недостаточность, ишемическая болезнь сердца, гипертоническая болезнь, гипотоническая болезнь, инфаркт), иных сосудистых заболеваниях (инсульт, артериосклероз и проч.), наличии сердечного стимулятора или протеза клапана сердца, травмах, заболеваниях органов дыхания, придаточных пазух носа, иных особенностях анамнеза жизни и заболевания, имеющих значение для медицинского лечения, включая информацию о постоянно принимаемых препаратах.
2.3.2. Соблюдать все назначения и рекомендации специалистов Исполнителя для достижения и сохранения результатов оказания медицинских услуг. Сообщать лечащему врачу обо всех изменениях в состоянии своего здоровья на очередном приеме (в случае если Заказчик и Пациент являются разными лицами – Заказчик обязуется обеспечить информирование лечащего врача Пациентом о всех изменениях в состоянии его здоровья).
2.3.3. Удостоверить личной подписью: информированные добровольные согласия, предложенный план лечения, медицинские вкладыши с назначениями и рекомендациями при наличии (в случае если Заказчик и Пациент являются разными лицами – подписи ставят Заказчик и Пациент или его законный представитель соответственно).
2.3.4. Являться на консультации, назначенные процедуры и профилактические осмотры вовремя. При невозможности явиться на консультацию, процедуру или осмотр предупредить Исполнителя (лечащего врача или администратора) не позднее, чем за одни сутки до начала консультации (процедуры, осмотра) в часы работы Исполнителя.
2.3.5. При необходимости временной приостановки лечения более чем на семь дней уведомить Исполнителя в форме, позволяющей объективно установить факт отправки уведомления Заказчиком и факт получения уведомления Исполнителем.
2.3.6. Оплатить медицинские услуги, включая дополнительные медицинские услуги, вызванные двусторонне согласованным изменением плана лечения, в срок и в размере, установленные настоящим Договором.
Строго соблюдать порядок и режим, установленные в помещении Исполнителя. Строго выполнять все предписания и рекомендации, в том числе назначенного плана лечения. Выполнять указания (рекомендации) врача-специалиста. Следовать плану лечения, срокам этапов лечения, срокам визитов, в том числе на профилактические и контрольные обследования и осмотры. Самостоятельно обратиться к администратору клиники для согласования времени и даты, рекомендованного врачом-специалистом, приема. Без согласования с врачом-специалистом Исполнителя не использовать лекарственные препараты, процедуры, назначенные специалистами других организаций или самостоятельно.
2.3.7. Сообщить врачу-специалисту достоверные сведения о состоянии своего здоровья, необходимые для правильной постановки диагноза и выбора плана лечения (в случае если Заказчик и Пациент являются разными лицами – Заказчик обязуется обеспечить сообщение Пациентом таких сведений).
2.3.8. Выполнять условия, обеспечивающие качественное предоставление услуг, включая письменное сообщение необходимых для этого сведений, содержащихся в анкете о состоянии здоровья, и паспортной/опросной части медицинской карты.
2.3.9. Проводить начатое лечение только у Исполнителя, не обращаясь параллельно в другие клиники. В противном случае претензии по поводу лечения не будут иметь основание.
2.3.10. В случае возникновения в течение гарантийного срока (если он установлен) любых дефектов, болевых ощущений или осложнений, немедленно обратиться к Исполнителю, не прибегая к помощи других лечебных учреждений.

2.4. Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) имеет право:
2.4.1. Получить достоверную и полную информацию о состоянии здоровья Пациента.
2.4.2. Получить максимально полную информацию о предоставляемых медицинских услугах (порядок и условия ее оказания, сведения о специалисте, предоставляющем услугу и т.д.).
2.4.3. Ознакомиться с документами, подтверждающими право Исполнителя на оказание медицинских услуг.
2.4.4. На сохранение в тайне информации о здоровье и факте обращения к врачу-специалисту.

3. Условия и сроки предоставления платных медицинских услуг

3.1. Платные медицинские услуги оказываются на основе добровольного волеизъявления и согласия Заказчика (Пациента, законного представителя Пациента на получение медицинской услуги и ее оплату за счет средств Заказчика.
3.2. Исполнитель обеспечивает режим конфиденциальности и врачебной тайны в соответствии с действующим законодательством РФ.
3.3. Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) дает Исполнителю согласие на обработку необходимых персональных данных, в объеме и способами, указанными в п. 1, 3 ст. 3, ст. 11 Федерального закона № 152-ФЗ «О персональных данных», для целей исполнения Исполнителем обязательств по настоящему Договору.
3.4. Срок предоставления платных медицинских услуг определяется в Плане лечения (Приложении к настоящему договору). Для разовых консультаций и процедур сроком предоставления является дата визита, согласованная сторонами. Для комплексных услуг (лечения, требующего нескольких посещений) срок является ориентировочным и зависит от клинической ситуации, индивидуальных особенностей организма Пациента, реакции на лечение, соблюдения Пациентом назначений и рекомендаций врача.
3.5. Услуги оказываются непосредственно после изъявления Заказчиком (Пациентом, законным представителем Пациента) желания ее получить и подписания настоящего договора, либо в срок, указанный в Плане лечения. Длительность оказания услуги и ее периодичность (кратность) определяется исходя из медицинских показаний в каждом конкретном случае индивидуально.
3.6. Срок, согласованный Сторонами, может быть продлён на соответствующее количество дней в случаях:
3.6.1. Временной приостановки лечения Пациентом – на количество дней необходимых для выполнения плана лечения;
3.6.2. Необходимости замены врача-специалиста – на количество дней, необходимых для осуществления замены врача-специалиста;
3.6.3. Объективной необходимости изменения намеченного и согласованного Сторонами плана лечения, влекущего изменение объёма оказываемых услуг;
3.6.4. Невозможностью осуществления (продолжения) лечения, по причине обнаружения у Пациента медицинских противопоказаний.
3.7. Услуги по настоящему договору могут оказываться:
- в полном объеме стандарта медицинской помощи;
- в виде отдельных консультаций или медицинских вмешательств, в том числе в объеме, превышающем объем выполняемого стандарта медицинской помощи (по письменному согласию Заказчика (Пациента, законного представителя Пациента)).
3.8. В случае если при предоставлении платных медицинских услуг требуется предоставление на платной основе медицинских услуг, не предусмотренных Планом лечения (Приложением к договору), Исполнитель обязан предупредить об этом Заказчика. Такие услуги оказываются только после подписания Сторонами дополнительного соглашения к договору или обновленного Плана лечения с указанием конкретных услуг и их стоимости.
3.9. Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) уведомлен и согласен, 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 Пациента.

4. Качество услуг и гарантийные обязательства

4.1. Осложнения, наступившие после оказания медицинской услуги, в случае грубого несоблюдения (нарушения) Заказчиком (Пациентом) рекомендаций, данных врачом-специалистом (режим, временные ограничения в выборе продуктов питания, прием необходимых препаратов и т.д.), возрастных изменений (в том числе происходящих в зубочелюстной системе у лиц пожилого возраста), а также психофизиологическими изменениями у беременных и кормящих женщин, не являются показателем плохого качества услуги и основанием для претензий к Исполнителю.
4.2. Возможный дискомфорт, вызванный спецификой медицинских методик, являясь нормальной реакцией организма на физическое, химическое воздействие препаратов, которые проходят в течение разумного срока и о которых Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) был заранее предупрежден специалистом, не являются показателем плохого качества услуги и основанием для претензий к Исполнителю.
4.3. Гарантийные обязательства Исполнителя (для стоматологических услуг) не сохраняются в случае выявления или возникновения у Пациента в период гарантийного срока заболеваний внутренних органов, а также изменений физиологического состояния организма (вследствие беременности, длительного приема лекарственных препаратов, вредных внешних воздействий, возрастных изменений, происходящих в зубочелюстной системе у лиц пожилого возраста), которые напрямую или косвенно приводят к изменению в зубах и окружающих их тканях.
4.4. Гарантийные сроки (для стоматологических услуг) устанавливаются Исполнителем с учетом индивидуальных особенностей лечения Пациента, при условии выполнения Пациентом всех рекомендаций врача, и обязательной явке на контрольные осмотры в соответствии с рекомендациями врача.

5. Стоимость услуг и порядок расчетов

5.1. Стоимость платных медицинских услуг, предоставляемых Заказчику (Пациенту, законному представителю Пациента) по настоящему договору, определяется из совокупной стоимости фактически оказанных Пациенту услуг по договору в соответствии с действующим Прейскурантом цен на платные медицинские услуги и фиксируется в Плане лечения (Приложении к договору).
5.2. В процессе лечения может возникнуть необходимость в его корректировке (изменении), связанной с возникновением непредвиденных ситуаций (общие и местные реакции организма на введение лекарственных препаратов, новые обстоятельства, выявленные в процессе рентгенографии и др. видах диагностики и т.д.). Такие корректировки могут оказывать влияние на общую стоимость услуг. Исполнитель обязан незамедлительно сообщить об этом Заказчику (Пациенту, законному представителю Пациента). Изменение стоимости и объема услуг оформляется в порядке, предусмотренном пунктом 3.8 настоящего Договора (дополнительное соглашение или обновленный План лечения).
При этом Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) вправе отказаться от дальнейшего лечения и расторгнуть договор, возместив Исполнителю фактически понесенные расходы. Возврат денежных средств Заказчику (Пациенту, законному представителю Пациента) производится по письменному заявлению с указанием реквизитов для перечисления, реквизитов настоящего Договора, причин обращения, при предъявлении документа, удостоверяющего личность, и документа, подтверждающего ранее произведенную оплату услуг Исполнителя. Если Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) письменно не возражает, лечение продолжается на новых условиях.
5.3. Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) оплачивает стоимость медицинских услуг наличными денежными средствами в кассу Исполнителя, либо в безналичной форме путем перечисления денежных средств на расчетный счет Исполнителя, а также иными разрешенными способами в соответствии с действующим законодательством.
5.4. В случае несвоевременной оплаты этапов лечения, Заказчик выплачивает пени в размере 0,3% от общей стоимости работ за каждый день просрочки платежа.

6. Ответственность сторон и порядок разрешения споров

6.1. За неисполнение, либо ненадлежащее исполнение обязательств по Договору Исполнитель и Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) несут ответственность, предусмотренную действующим законодательством РФ.
6.2. В случае возникновения разногласий между Исполнителем и Заказчиком (Пациентом, законным представителем Пациента) по вопросу качества оказанных услуг, первичное рассмотрение претензии проводится Врачебной комиссией Исполнителя, согласно действующему законодательству.
6.3. Все возникшие разногласия стороны будут стремиться разрешить путем переговоров.
6.4. Претензионный порядок досудебного урегулирования спора является обязательным. Претензия предъявляется в письменном виде и рассматривается Исполнителем в течение 30 рабочих дней с момента ее получения.
6.5. Исполнитель освобождается от ответственности за наступление осложнений, возникновение побочных результатов, ухудшение первоначально достигнутого результата в случаях: отказа Заказчика (Пациента, законного представителя Пациента) от дополнительных обследований, объективно необходимых для назначения и проведения адекватного лечения и профилактики нежелательных возможных осложнений; невыполнения или ненадлежащего выполнения Пациентом назначений и рекомендаций лечащего врача и специалистов Исполнителя, в том числе дома; отказа Заказчика (Пациента, законного представителя Пациента) от необходимого курса лечения или самовольного прерывания проводимого курса лечения; наличия у Пациента общих заболеваний, требующих терапевтического лечения, скрытых им и, вследствие этого, неучтённых лечащим врачом при назначении лечения; возрастных изменений (в том числе происходящих в зубочелюстной системе у лиц пожилого возраста), а также психофизиологических изменений у беременных и кормящих женщин, наличия у Пациента индивидуальной непереносимости и (или) патологической токсической реакции на медикаментозные средства, выявленных в процессе оказания медицинской услуги. Кроме того, Исполнитель освобождается от ответственности за наступление осложнений, не связанных с нарушением Исполнителем методик диагностики, профилактики и лечения, в том числе в случаях рецидива (периодонтита, повышения или снижения чувствительности слизистой оболочки рта, зубов, кожи лица – для стоматологических услуг), замедленного заживления тканей, болевых ощущений; осложнений, связанных с переделкой и (или) исправлением результатов работ, произведённых в другом медицинском учреждении или самим Заказчиком (Пациентом, законным представителем Пациента).
6.6. При невозможности достижения согласия Сторонами, возникший спор передается на рассмотрение в суде в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.

7. Порядок изменения и расторжения договора

7.1. Договор подлежит расторжению по воле сторон при надлежащем исполнении договора Сторонами. При этом Пациент (законный представитель Пациента) делает отметку в Плане лечения, свидетельствующую о полном и надлежащем выполнении обязательств Исполнителем.
7.2. Заказчик (Пациент, законный представитель Пациента) имеет право расторгнуть в одностороннем порядке договор и прекратить отношения с Исполнителем в любое время, оплатив Исполнителю по прейскуранту фактически понесенные Исполнителем расходы, связанные с исполнением обязательств по договору. Стороны подписывают акт о расторжении договора.
7.3. Прекращение и расторжение договора возможно и по другим основаниям, предусмотренным законодательством РФ и применимым для данного вида договоров.
7.4. Настоящий Договор может быть расторгнут досрочно, по инициативе Исполнителя включая, но не ограничиваясь, в случае: невыполнения Заказчиком (Пациентом, законным представителем Пациента) два или более раз назначений и рекомендаций лечащего врача, включая нарушение медицинских предписаний, обнаружения невозможности исполнения настоящего договора по вине Пациента (Заказчика, законного представителя Пациента).

8. Заключительные положения

8.1. Договор вступает в силу с момента его подписания и действует до полного выполнения Сторонами своих обязательств по Договору.
8.2. Количество экземпляров договора соответствует количеству его сторон. Каждый экземпляр имеет одинаковую юридическую силу.
8.3. Настоящий Договор может быть изменен или расторгнут в период его действия:
- по соглашению Сторон, оформленному в виде дополнительного соглашения (для изменения существенных условий Договора);
- путем утверждения обновленного Плана лечения (Приложения) — в части изменения перечня, объема, стоимости и сроков оказания Услуг. Обновленный План лечения подписывается Сторонами и становится неотъемлемой частью Договора с момента его подписания.
8.4. Прекращение (окончание срока) действия настоящего Договора влечёт за собой прекращение обязательств Сторон по нему, но не освобождает Стороны настоящего Договора от ответственности за его нарушение, если таковые имели место при выполнении условий настоящего Договора.

9. Адреса и подписи сторон:

	Заказчик: 

ФИО__________________________________________

Паспортные данные:

_______________________________________________
                                     (серия, номер)
            
_______________________________________________
                                               (кем выдан)

_______________________________________________

Дата выдачи: ___________________________________

Адрес регистрации: ______________________________

_______________________________________________

Адрес проживания: ______________________________
 
_______________________________________________

Телефон: ______________________________________


________________/_____________________________/
           (подпись)                                  (расшифровка)









Пациент:
(Заполняется в случае несовпадения Заказчика и Пациента)

ФИО__________________________________________
                                                    
Паспортные данные / свидетельство о рождении для несовершеннолетнего:

_______________________________________________
                                     (серия, номер)
            
_______________________________________________
                                              (кем выдан)

_______________________________________________

Дата выдачи: ___________________________________

Адрес регистрации: ______________________________

Адрес проживания: ______________________________
 
_______________________________________________

Телефон: ______________________________________

Документ, подтверждающий полномочия законного представителя (при заключении договора представителем): 

_______________________________________________
                                        (наименование)

_______________________________________________
                                          (серия, номер)
            
_______________________________________________
                                           (кем выдан)

_______________________________________________



________________/______________________________/
      (подпись)                                    (расшифровка)
	Исполнитель: 

ООО «Маэстро»

Юридический адрес: 628403, ХМАО – Югра, 
 г. Сургут, улица Маяковского, д. 8.

ИНН 8602024860 КПП 860201001                                   
 
р/с 40702810210001147101

Банк АО «Т-БАНК» г. Москва 

к/c 30101810145250000974

БИК 044525974 

ОГРН 1078602000784

info@maestro-stom.ru

тел/факс 8 -3462- 76-86-10

Директор

_________________________/Е.С. Кузнецова/
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