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ДОГОВОР № 

на оказание дополнительной платной образовательной услуги 

  

г. Минск «___»____________20__г. 

  

Государственное учреждение образования «Республиканская гимназия-

колледж при Белорусской государственной академии музыки» в лице директора 

Полякова Александра Евгеньевича, действующего на основании Устава и в 

соответствии с Положением об оказании дополнительных платных образовательных 

услуг ГУО «Республиканская гимназия-колледж при Белорусской государственной 

академии музыки», именуемое в дальнейшем «Исполнитель» с одной стороны, и 

законный представитель учащегося 

_______________________________________________________________________ 
                (Ф.И.О. учащегося) 

_______________________________________________________________________, 
(Ф.И.О. законного представителя учащегося) 

именуемый в дальнейшем «Заказчик», с другой стороны, заключили договор о 

нижеследующем: 

 

1. ПРЕДМЕТ ДОГОВОРА 

1.1. Предметом договора является оказание Исполнителем дополнительной 

платной образовательной услуги в соответствии с учебной программой (учебным 

планом) по 

 
(название образовательной программы) 

в объеме ________________________________________________________________  
(количество индивидуальных, групповых учебных часов в месяц) 

1.2. Занятия проводятся в соответствии с графиком (расписанием), учет 

посещений учащимся занятий осуществляет преподаватель (учитель, 

концертмейстер) в журнале индивидуальных (групповых) занятий. 

 

2. СТОИМОСТЬ УСЛУГИ 

2.1. Стоимость обучения определяется исходя из затрат на обучение, 

утверждается приказом руководителя Исполнителя и на момент заключения 

настоящего договора составляет 

_______________________________________________________________________ 
(сумма цифрами и прописью) 

белорусских рублей в месяц. 

2.2. Денежные средства, внесенные на расчетный счет Исполнителя за 

оказание услуг, предусмотренных подпунктом 1.1 настоящего договора, могут 

переноситься (путем перерасчета) в счет оплаты настоящих образовательных услуг, 

оказанных в следующем месяце, при условии пропуска занятий учащимся, 

получающего образовательную услугу, по состоянию здоровья (болезнь) (при 

предоставлении медицинской справки), иной уважительной причине – по 

согласованию с руководителем Исполнителя (при предоставлении подтверждающих 

данный факт документов). 

2.3. Предоставление услуг, предусмотренных подпунктом 1.1 настоящего 

договора могут приостанавливаться по заявлению Заказчика, поданного на имя 
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руководителя Исполнителя за 5 (пяти) дней до начала следующего отчетного 

периода (подпункт 2.1 настоящего договора) оказания услуг, предусмотренных 

подпунктом 1.1 настоящего договора. 

2.4. При расторжении договора внесенные за обучение средства не 

возвращаются. 

2.5. Утвержденная стоимость платного обучения пересматривается в связи с 

изменением базовой ставки для оплаты труда работников бюджетных организаций, 

изменением тарифов на коммунальные услуги и иные расходы, необходимые для 

обеспечения процесса обучения. 

 

3. ОБЯЗАННОСТИ СТОРОН 

3.1. Исполнитель обязуется: 

- предоставить соответствующее помещение для занятий по программе; 

- предоставить преподавателя (учителя, концертмейстера) для оказания 

образовательной услуги; 

- контролировать качество предоставления образовательной услуги; 

- осуществлять ежемесячный учет посещений занятий учащимся; 

- производить перерасчет суммы оплаты за текущий месяц в 

соответствии с количеством посещений за предыдущий месяц с учетом условий, 

предусмотренных подпунктом 2.2 настоящего договора; 

- информировать Заказчика по мере необходимости, но не реже 1 раза в 

три месяца, о личных достижениях учащегося, получающего образовательную 

услугу; 

-     извещать Заказчика об увеличении стоимости платной услуги не позднее, 

чем за 10 дней до начала течения следующего отчетного периода, предусмотренного 

подпунктом 2.1 настоящего договора; 

-     нести ответственность за жизнь и здоровье учащегося во время занятий по 

программе платной услуги. 

3.2. Заказчик обязуется ежемесячно своевременно вносить оплату за обучение 

не позднее 10 числа текущего месяца по безналичному расчету на расчетный счет 

Исполнителя с предоставлением квитанции об оплате с отметкой банковского 

учреждения. 

 

4. ПРАВА СТОРОН 

4.1. Исполнитель имеет право: 

- изменять график предоставления услуг в связи с производственной 

необходимостью; 

- расторгнуть договор досрочно. 

4.2. Заказчик имеет право: 

- расторгнуть данный договор досрочно. 

 

5. УСЛОВИЯ РАСТОРЖЕНИЯ ДОГОВОРА 

5.1. При невыполнении одной из сторон своих обязанностей другая сторона 

имеет право расторгнуть настоящий договор досрочно, посредством письменного 

извещения о своем намерении за 10 дней. 

5.2. Настоящий договор может быть расторгнут по инициативе Заказчика, 

посредством письменного извещения о своем намерении Исполнителя.   Срок для 
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извещения предусматривается за 10 дней до начала течения следующего отчетного 

периода, предусмотренного подпунктом 2.1 настоящего договора. 

 

6. СРОК ДЕЙСТВИЯ ДОГОВОРА И РЕКВИЗИТЫ СТОРОН 

6.1. Договор действует с «___» ______________20___ г. по «31» мая 20___ г. 

 

Исполнитель 

Государственное учреждение 

образования «Республиканская 

гимназия-колледж при Белорусской 

государственной академии музыки» 

220030, г. Минск, пл. Свободы, 7 

Тел./факс 377 64 74, тел. бух. 347 65 64 

р/с IBAN 

BY75AKBB36329000005815100000  

в филиале № 510 ОАО АСБ 

«Беларусбанк» код BIC SWIFT 

AKBBBY2Х 

УНП 101127661, ОКПО 02232275 

Адрес банка: 220029, Минск,  

ул. Куйбышева, 18  

 

 

Заказчик 

Мать _____________________________ 

__________________________________ 
(Ф.И.О. полностью) 

Паспорт: серия____№_______________ 

выданный (кем, когда)______________ 

__________________________________ 

Адрес ____________________________ 

__________________________________ 

Телефон (дом., моб.)________________ 

__________________________________ 

E-mail____________________________ 

 

Отец _____________________________ 

__________________________________ 
(Ф.И.О. полностью) 

Паспорт: серия____№_______________ 

выданный (кем, когда)______________ 

__________________________________ 

Адрес ____________________________ 

__________________________________ 

Телефон (дом., моб.)________________ 

__________________________________ 

E-mail____________________________ 

 

Директор 

  

_____________________/А.Е.Поляков  
М.П. 

 

Законные представители: 

 

Мать ___________      _______________ 
                      (Подпись)                   (Ф.И.О.) 

 

Отец ____________     _______________ 
                      (Подпись)                   (Ф.И.О.) 

 

Главный бухгалтер 

 

___________________/О.В.Наливко 

Юрисконсульт 

 

___________________/А.Н.Милова 

 

 

 

 

 


