
СОГЛАСИЕ

на получение информационной и рекламной рассылки


г. Иваново  

«21» мая 2026 г.


Я, физическое лицо, идентифицирующееся в настоящем Согласии по фамилии, имени, 
отчеству (если применимо), номеру телефона и адресу электронной почты, в том числе при 
записи на приём, регистрации на сайте https://mcnezavisimost.ru (далее — Сайт), 
заполнении формы обратной связи или ином взаимодействии с Обществом с ограниченной 
ответственностью МЕДИЦИНСКИЙ ЦЕНТР «НЕЗАВИСИМОСТЬ» (далее — Оператор), 
подтверждаю принятие настоящего Согласия на получение информационной и рекламной 
рассылки (далее — Согласие).


1. Предмет Согласия


1.1. Настоящим я, действуя свободно, своей волей и в своем интересе, а также 
подтверждая свою дееспособность, во исполнение требований ч. 1 ст. 18 Федерального 
закона «О рекламе» от 13.03.2006 № 38-ФЗ и ст. 9 Федерального закона «О персональных 
данных» от 27.07.2006 № 152-ФЗ, даю согласие **ООО МЦ «Независимость»** (ИНН 
3702254393, КПП 370201001, ОГРН 1213700001162, адрес: 153000, г.Иваново, ул. Красной 
Армии,6) (далее — Оператор), а также партнёрам Оператора, действующим в сфере 
здравоохранения и медицинских услуг, на получение сообщений и любой иной 
информации рекламного и информационного характера (далее — Рассылка) посредством 
следующих каналов связи:


- рассылки по сети подвижной радиотелефонной связи коротких информационных и (или) 
рекламных текстовых сообщений (SMS‑сообщений);

- направления push‑уведомлений рекламного и (или) информационного характера 
(коротких всплывающих сообщений, появляющихся на экранах мобильных устройств или 
персональных компьютеров);

- мессенджеров (WhatsApp, Telegram, Viber) и социальных сетей;

- совершения звонков информационного и (или) рекламного характера по номеру 
телефона, указанному мной;

- рассылки информационных и (или) рекламных сообщений на адрес электронной почты, 
указанный мной при заполнении формы на Сайте, а также иным образом предоставленные 
мной номер телефона и/или адрес электронной почты.


1.2. Я подтверждаю, что предоставленные мной контактные данные принадлежат мне, и я 
имею право давать согласие на их обработку в указанных целях.


 2. Цели получения Рассылки


2.1. Рассылка осуществляется для целей, включая, но не ограничиваясь:


- информирование о медицинских услугах, специалистах, графике работы клиники;

- сообщение о специальных предложениях, акциях, скидочных и бонусных программах;

- приглашение на мероприятия, вебинары, дни здоровья, организуемые Оператором и (или) 
его партнёрами;

- направление полезных материалов по профилактике заболеваний и укреплению 
здоровья;

- напоминание о записи на приём, необходимости повторного визита или прохождения 
диспансеризации;

- сбор обратной связи о качестве оказанных услуг;

- исполнение требований законодательства РФ в части информирования пациентов.


2.2. Я осознаю, что получаемая информация носит справочно-информационный характер и 
не заменяет очную консультацию врача.




3. Порядок акцепта Согласия


3.1. Принятием (акцептом) настоящего Согласия является совершение любого из 
следующих действий:


- указание номера телефона и/или адреса электронной почты в формах записи на приём, 
обратной связи или иных формах сбора данных на Сайте;

- нажатие кнопки «Записаться», «Отправить», «Получить консультацию» или иной 
аналогичной активной кнопки на Сайте;

- проставление отметки (галочки) в поле «Согласен(на) на получение информационной и 
рекламной рассылки» при заполнении форм на Сайте;

- направление сообщения Оператору через мессенджеры, социальные сети или по 
электронной почте с указанием контактных данных для связи.


3.2. Акцепт Согласия означает моё полное и безоговорочное принятие всех его условий.


4. Срок действия и отзыв Согласия


4.1. Настоящее Согласие действует с момента его акцепта до момента отзыва.


4.2. Я вправе в любой момент отказаться от получения Рассылки, воспользовавшись одним 
из следующих способов:


- нажатие ссылки «Отписаться от рассылки» в тексте получаемых электронных сообщений;

- направление сообщения с текстом «СТОП» на номер, с которого поступают SMS-
уведомления;

- направление письменного заявления об отзыве Согласия по адресу: [153000, г.Иваново, 
ул. Красной Армии,6 или на адрес электронной почты: [указать email, mcn20@mail.ru;

- устное заявление об отзыве Согласия при личном визите в клинику (фиксируется в 
медицинской документации).


4.3. Отзыв Согласия не влияет на законность обработки персональных данных, 
осуществлённой до момента отзыва, и не прекращает оказание медицинских услуг, если 
между мной и Оператором заключён соответствующий договор.


5. Гарантии и ответственность


5.1. Я гарантирую, что предоставленные мной контактные данные являются достоверными, 
актуальными и принадлежат мне.


5.2. Я подтверждаю, что направляемая на указанные мной контакты Рассылка 
предназначена только для меня и не будет получаться третьими лицами, не давшими 
предварительного согласия на получение рекламной информации.


5.3. Оператор обязуется:


- использовать предоставленные контактные данные исключительно в целях, указанных в 
настоящем Согласии;

- обеспечивать конфиденциальность и защиту персональных данных в соответствии с 
Федеральным законом № 152-ФЗ;

- не передавать контактные данные третьим лицам, за исключением случаев, 
предусмотренных законодательством РФ или необходимых для оказания медицинских 
услуг (например, страховые компании в рамках ДМС).


5.4. Оператор не несёт ответственности за сбои в доставке сообщений, вызванные 
техническими проблемами операторов связи, настройками устройств Пользователя или 
иными обстоятельствами, не зависящими от Оператора.


6. Заключительные положения




6.1. Настоящее Согласие составлено на русском языке. Любые переводы на иные языки 
носят справочный характер; в случае разночтений приоритет имеет русскоязычная версия.


6.2. Вопросы, не урегулированные настоящим Согласием, регулируются действующим 
законодательством Российской Федерации.


6.3. Актуальная версия Согласия всегда доступна на Сайте по адресу: https://
mcnezavisimost.ru/doc



