
医疗调解书才有用 医疗纠纷调解协议
书(优秀9篇)

范文为教学中作为模范的文章，也常常用来指写作的模板。
常常用于文秘写作的参考，也可以作为演讲材料编写前的参
考。范文怎么写才能发挥它最大的作用呢？下面是小编为大
家收集的优秀范文，供大家参考借鉴，希望可以帮助到有需
要的朋友。

医疗调解书才有用篇一

甲方（医疗机构）：

乙方（患者方）：

性别：

年龄：

身份证号码：

住址：

联系电话：

甲、乙双方就患者(身份证号码：)

于 年 月 日因诊治在甲方门诊（或住院）治疗期间发生的.
医疗争议，经双方友好协商一致，自愿达成如下协议，以便
共同遵守。

1、治疗经过：



2.甲方已经告知乙方发生医疗纠纷后其享有的各项权利和解
决纠纷的所有合法途径，如：共同委托本地医学会进行医疗
事故技术鉴定、向卫生行政部门申请调解、向人民法院提起
民事诉讼等，但乙方自愿放弃就本医疗纠纷其所享有的上述
权利。

3.补偿数额和给付方式：

甲方就本次医疗纠纷向乙方一次性支付人民币

4.甲乙双方签订协议后，乙方不再以任何理由（包括后续治
疗、并发症等）就本次医疗纠纷向甲方提出任何要求，或要
求第三方追究甲方责任。

5.本协议一式 贰份，甲乙双方各执一份，附件一份（为乙方
与患者的授权关系文件。

60.本协议自双方签字、盖章之日起生效。

甲方：(盖章)

乙方：(签字)(患者本人)

甲方代表：(签字)

(患者家属)

年 月 日

年 月 日

医疗调解书才有用篇二

甲方：________，性别：____，____族，________



年________月________日出生，住________市________
区________镇________村________号。

乙方：________，性别：____，____族，________
年________月________号出生，住________市________
县________镇________村________号。

甲乙双方就甲方受伤一事，双方本着自愿、公平、友好的`原
则，达成如下协议：

一、甲方的________年________月________日在工地因受伤
遭受的损失，经双方核算，共计________元（________万元
整），该损失包括医疗费、伤残赔偿金、误工费等费用。

二、乙方自愿向甲方支付________元，其中________
年________月________日付款________元，________
年________月________付款________元，________
年________月________日付款________元，________
年________月________日付款________元。

三、乙方向甲方支付赔偿款后，甲乙双方不得再有任何纠纷，
甲方不得再找乙方提出赔偿。

四、本协议一式两份，甲乙双方各执一份，具有相同的法律
效力。

五、本协议自甲乙双方签字或按捺手印后即生效，双方不得
反悔。

甲方：

乙方：

____年____月____日



____年____月____日

医疗调解书才有用篇三

乙方：____

鉴于患者___曾于____年_月_日至____年_月_日在甲方处治疗，
甲、乙双方因患者医疗问题发生争议，但均愿通过协商解决;
甲、乙双方本着平等、自愿、诚实信用的`原则，根据《医疗
事故处理条例》及相关法律法规，经充分协商，达成本协议
如下，共同遵照执行。

第一条本协议相关数据如下：

某市____年度职工平均工资：____元。

某市____年度城镇居民平均生活费：____元。

某市城镇居民最低生活保障金：____元。

第二条赔偿项目及计算方法(略)

第三条甲方同意于本协议生效后_日内向乙方一次性(或分期)
支付本协议第二条规定的款项。

第四条在甲方依本协议约定支付全部款项后，甲、乙双方因
患者医疗问题引起的所有争议即告终结，乙方不得再以任何
理由和任何方式向甲方主张权利，否则乙方应无条件返还甲
方已：支付的全部款项，且不得以本协议作为其主张权利的
依据。

第五条本协议一式两份，甲、乙双方各执一份，自双方授权
代表签字盖章(并公证)之日起生效。



甲方：______医院：______

代表：___日期：____

乙方：___日期：____

医疗调解书才有用篇四

甲方：

乙方：

xx年4月4日，甲方驾车发生交通事故致受害人bhr死亡。xx年4
月14日，靖边县公安局交通警察大队依法出据了靖公字(xx)
第000号《交通事故认定书》。鉴于甲乙双方当事人对此事实
认定和法律适用无异议的前提之下，经双方协商，现就甲乙
双方补偿事宜达成如下条款：

一、甲方一次性支付乙方医疗费、护理费、误工费、伙食补
助费、交通费、被扶养人生活费，死亡赔偿金、丧葬费、精
神损害抚慰金和生活救助等所有赔偿项目共计贰拾万
元(xx00)。

二、本协议的签订即视为甲乙双方达成互谅互解协议。乙方
承诺将不再以任何理由或名义再向司法行政机关提出任何权
利主张或控告申诉或干扰影响甲方正常工作和生活。

三、本协议的签订即视为乙方放弃追究甲方刑事和行政和民
事责任，也可作为司法行政机关从轻、减轻或撤销案件或判
处缓刑的充分依据。

四、乙方承诺在本协议签订后尽快将受害人尸体埋葬。

五、任何违返本协议的行为即构成违约，违约方即应当向另



一方支付违约金人民币肆拾万元整。

六、附则：本协议自双方签订后即具有法律效力。

上述条款系签名人的真实意思表示。

甲方

乙方

调解人：

年月日

民事调解工作制度

调解协议书(范本)

仲裁调解协议书

民间调解协议书范本

打架调解协议书范文

医疗调解书才有用篇五

甲方（医疗机构）：

乙方（患者方）：

性别：

年龄：

身份证号码：



住址：

联系电话：

甲、乙双方就患者(身份证号码：)

于 年 月 日因诊治在甲方门诊（或住院）治疗期间发生的医
疗争议，经双方友好协商一致，自愿达成如下协议，以便共
同遵守。

1、治疗经过：

2.甲方已经告知乙方发生医疗纠纷后其享有的各项权利和解
决纠纷的所有合法途径，如：共同委托本地医学会进行医疗
事故技术鉴定、向卫生行政部门申请调解、向人民法院提起
民事诉讼等，但乙方自愿放弃就本医疗纠纷其所享有的上述
权利。

3.补偿数额和给付方式：

甲方就本次医疗纠纷向乙方一次性支付人民币

4.甲乙双方签订协议后，乙方不再以任何理由（包括后续治
疗、并发症等）就本次医疗纠纷向甲方提出任何要求，或要
求第三方追究甲方责任。

5.本协议一式 贰份，甲乙双方各执一份，附件一份（为乙方
与患者的授权关系文件。

60.本协议自双方签字、盖章之日起生效。

甲方：(盖章)

乙方：(签字)(患者本人)



甲方代表：(签字)

(患者家属)

年 月 日

年 月 日

医疗调解书才有用篇六

乙方：________

鉴于患者________曾于____年____月____日至____年____
月____日在甲方处治疗，甲、乙双方因患者医疗问题发生争
议，但均愿通过友好协商解决争议。本着平等、自愿、公平、
诚实信用的原则，根据《医疗事故处理条例》以及相关法律
的规定，在卫生协会的参与下，双方达成以下协议，共同遵
照执行。

一、乙方基本情况：

二、甲、乙双方确认如下基本事实：

三、甲方整个治疗过程中所有行为均符合国家的法律法规及
治疗常规，对甲方的治疗方案，乙方明知且愿意自行承担相
应风险。

四、考虑到乙方经济状况不佳，甲方出于人道主义对乙方进
行如下补偿：

给予乙方一次性补偿8万元整，该补偿费用包含：

五、本协议为该纠纷的最终解决方案， 在甲方依本协议支付
全部款项后，甲、乙双方因医疗问题引起的所有争议即告终



结，乙方不得再以任何理由和任何方式向甲方主张权利，否
则乙方应无条件返还甲方已支付的全部款项，且不得以本协
议作为其主张权利的依据。

六、双方声明，甲、乙双方确认，本协议系双方在平等自愿
基础上经过充分协商与沟通订立，对协议内容已经充分理解。

七、本协议一式两份，甲方执一份，乙方执一份，经双方签
字或盖章之日起生效。

甲方：__________ 乙方（或授权代理人）： __________

日期：__________ 日期：__________

医疗调解书才有用篇七

甲方：

地址：

法定代表人(主要负责人)：

委托代理人：

乙方：

性别：

年龄：

身份证号：

家庭住址：

委托代理人：



身份证号：

家庭住址：

乙方于__年__月至__年__月期间在甲方就医治疗时发生医疗
纠纷，在太原仲裁委员会医事纠纷调解中心的调解下，双方
达成如下处理协议：(单间租房协议书)

一、双方一致同意，本协议在提请太原仲裁委员会依法仲裁
后生效。

二、甲方考虑到乙方的实际情况，同意给付乙方人民币壹拾
贰万伍仟元整，分三次给付。第一次、第二次、第三次、双
方纠纷一次性解决，今后互不追究医疗纠纷协议书5篇医疗纠
纷协议书5篇。

三、双方一致认为，本协议是在咨询医学和法律专家的情况
下，充分了解医疗过程的基础上，出于完全自愿的情况下达
成的。

四、甲乙双方对医疗争议的基本事实没有异议。调解书生效
后，双方一致同意不再就此纠纷所引起的民事责任采取其他
途径提出其他权利主张。此后，双方不得以任何形式、理由
诋毁对方声誉。

六、本协议一式3份，双方各持一份，提交仲裁委员会一份。

甲方： 乙方：

年月日 年月日

医疗调解书才有用篇八

甲方： 地址： 法定代表人主要负责人： 委托代理人：



乙方： 性别： 年龄： 号： 家庭住址：

委托代理人： 号： 家庭住址：

乙方于 年 月至 年 月期间在甲方就医治疗时发生医疗纠纷，
在太原仲裁委员会医事纠纷调解中心的调解下，双方达成如
下处理协议：

一、双方一致同意，本协议在提请太原仲裁委员会依法仲裁
后生效。

二、甲方考虑到乙方的'实际情况，同意给付乙方人民币壹拾
元整，分三次给付。第一次支付 元，第二次支付 元，第三
次支付 元，双方纠纷一次性解决，今后互不追究。

三、双方一致认为，本协议是在咨询医学和法律专家的情况
下，

充分了解医疗过程的基础上，出于完全自愿的情况下达成的。

四、甲乙双方对医疗争议的基本事实没有异议。调解书生效
后，

双方一致同意不再就此纠纷所引起的民事责任采取其他途径
提出其他权利主张。此后，双方不得以任何形式、理由诋毁
对方声誉。

五、仲裁费用元整由甲方承担。

六、本协议一式3份，双方各持一份，提交仲裁委员会一份。

甲方： 乙方：

年 月 日 年 月 日



医疗调解书才有用篇九

乙方：___________

鉴于患者____曾于____年____月____日至___年____月____日
在甲方处治疗，甲、乙双方因患者医疗问题发生争议，但均
愿通过协商解决;甲、乙双方本着平等、自愿、诚实信用的原
则，根据《医疗事故处理条例》及相关法律法规，经充分协
商，达成本协议如下，共同遵照执行。

第一条协议相关数据如下：

____市___年度职工平均工资：____元。

____市___年度城镇居民平均生活费：____元。

____市城镇居民最低生活保障金：____元。

第二条偿项目及计算方法(略)

第三条方同意于本协议生效后____日内向乙方一次性(或分
期)支付本协议第二条规定的款项。

第四条甲方依本协议约定支付全部款项后，甲、乙双方因患
者医疗问题引起的所有争议即告终结，乙方不得再以任何理
由和任何方式向甲方主张权利，否则乙方应无条件返还甲方
已：支付的全部款项，且不得以本协议作为其主张权利的依
据。

第五条协议一式两份，甲、乙双方各执一份，自双方授权代
表签字盖章(并公证)之日起生效。

甲方：__________医院乙方代表：________



日期：________日期：________


