
Договор  

об оказании платных образовательных услуг 

 

      г .  Л е н и н о г о р с к                                           о т  « _ _ _ » _ _ _ _ _ _ _ _ _  2 0 2 1 г .  

     

    муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение «Детский сад общеразвивающего вида №27 

г.Лениногорска» МО «ЛМР» РТ  осуществляющее образовательную деятельность на основании Лицензии № 6926, серия 16 Л01 

№ 0002817, выданной Министерством образования и науки Республики Татарстан 27.07.2015 года, бессрочно; приложение 

№ 1 (приказ МО и Н РТ от 27.07.2015г. № 8277/15) (именуемое в дальнейшем «Исполнитель») в лице заведующего Султановой 

Миляуши Марсельевны, действующего на основании Устава, утвержденного Постановлением Исполнительного комитета «ЛМР» 

№ 1507 от 17.10.2018 года, с одной стороны, и _________________________________________________________________________ 

                                                                                        (фамилия, имя, отчество родителя) 

(в дальнейшем Заказчик), действующий в интересах несовершеннолетнего______________________________________________________  

                                                                                                              (фамилия, имя, отчество воспитанника, дата рождения) 

______________________________________________________________________________________________________________________ 

(место жительства ребенка) 
(в дальнейшем - Обучающийся), с другой стороны, заключили в соответствии с Законом Российской Федерации «О защите 

прав потребителей», Федеральным Законом от 29.12.2012г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации», 

Постановлением Правительства РФ "Об утверждении Правил оказания платных образовательных услуг" от 15 сентября 2020 

г. N 1441", настоящий договор о нижеследующем: 

 
1. Предмет договора 

1.1 Исполнитель предоставляет образовательные услуги по Программе дополнительного образования детей дошкольного 

возраста (далее - Программа). 

2.1 Исполнитель предоставляет услуги по адресу: Республика Татарстан, г. Лениногорск, ул. Гагарина, 27А. 

3.1 Заказчик оплачивает образовательные услуги, наименование и количество которых определено в приложении, 

являющемся неотъемлемой частью настоящего договора.  

4.1 Срок освоения Программы или части образовательной программы по договору (продолжительность обучения по 

договору) составляет: 8 месяцев.  

5.1 Освоение программы не сопровождается промежуточной и итоговой аттестацией. 

     
2. Обязанности Исполнителя 

Исполнитель обязан: 

2.1. Организовать и обеспечить надлежащее исполнение услуг, предусмотренных в разделе 1 настоящего Договора в 

соответствии с учебным планом и расписанием занятий. 

2.2. Во время оказания образовательных услуг проявлять уважение к личности Обучающегося, оберегать его от всех форм 

физического и психологического насилия, обеспечить условия укрепления нравственного, физического и психологического 

здоровья, эмоционального благополучия Обучающегося с учетом его индивидуальных особенностей. 

2.3. Вести учет посещения занятий. 

2.4. Обеспечить для проведения занятий помещение, соответствующее санитарным и гигиеническим требованиям. 

 
3. Обязанности Заказчика 

3.1. Обеспечить посещение Обучающимся занятий согласно учебному расписанию. 

3.2. Своевременно вносить плату за предоставленные услуги, указанные в разделе 1 настоящего договора. 

3.3. Сообщать Исполнителю об изменении контактного телефона. 

3.4. Извещать Исполнителя об уважительных причинах отсутствия Обучающегося на занятиях. 

3.5. По просьбе Исполнителя приходить для бесед при наличии претензий Исполнителя к поведению 

Обучающегося или его отношению к получению образовательных услуг. 

3.6. Возмещать ущерб, причиненный Обучающимся имуществу Исполнителя, в соответствии с законодательством 

Российской Федерации. 

3.7. В случае заболевания, внезапно возникшего у Обучающегося во время занятий, обеспечить его эвакуацию с места прове-

дения занятий и принять меры к его выздоровлению. 

3.8. Проявлять уважение к педагогам, администрации и обслуживающему персоналу Исполнителя. 

3.9. Принимать участие в изготовлении элементов костюмов для выступления, других атрибутов. 

3.10. Своевременно оплачивать за услугу. 

 
4. Обязанности Обучающегося 

Потребитель обязан: 

4.1. Бережно относиться к имуществу Исполнителя. 

4.2. Посещать занятия согласно учебному расписанию. 

 

5. Права Исполнителя, Заказчика, Обучающегося 

5.1. Исполнитель вправе: 

- отказать Заказчику в заключении договора на новый срок по истечении действия настоящего  договора, если 

Заказчик, Обучающийся в период его действия допускали нарушения, предусмотренные законодательством и настоящим 

Договором и дающие Исполнителю право в одностороннем порядке отказаться от исполнения договора. 



5.2. Заказчик вправе требовать от Исполнителя предоставления информации: 

- по вопросам, касающимся организации и обеспечения надлежащего исполнения услуг, предусмотренных разделом 1 

настоящего договора; 

- об освоении программы, поведении, отношении Обучающегося к учебе и его способностях в отношении обучения по 

отдельным предметам учебного плана. 

- обращаться к Исполнителю по всем вопросам, связанным с оказанием образовательных услуг по настоящему договору; 

- получать полную и достоверную информацию об оценке знаний Обучающегося  и критериях этой оценки. 

 
6. Оплата услуг 

6.1. Заказчик ежемесячно в рублях оплачивает услуги, указанные в Приложении № 1 настоящего договора.  

6.2. Оплата производится в безналичном порядке на счет Исполнителя в банке. Способ оплаты - по выбору «Заказчика» 

(подчеркнуть) 

- ежемесячно, после оказания услуги, до 10 числа следующего месяца 

- предоплата поквартально (за 3 месяца) с перерасчетом в следующем квартале 

Заказчик может произвести оплату через любой банк, а также через личный кабинет банка. 

6.3. Предъявляет Исполнителю квитанцию об оплате (или копию). 

6.4. Пропуски занятий без предоставления документов (справки от врача о болезни) подлежат оплате. 
 
 

7. Ответственность Исполнителя и Заказчика 

7.1. За неисполнение, либо ненадлежащее исполнение обязательств по договору Исполнитель и Заказчик несут 

ответственность, предусмотренную Договором и законодательством Российской Федерации. 

7.2. При обнаружении недостатка при оказании платных образовательных услуг, в том числе оказания их не в полном 

объеме, предусмотренном образовательной программой, Заказчик вправе по своему выбору потребовать: 

а) безвозмездного оказания образовательных услуг 

б) соразмерного уменьшения стоимости оказанных платных образовательных услуг 

в) возмещения понесенных им расходов по устранению недостатков оказанных платных образовательных услуг своими 

силами или третьими лицами. 

7.3. Настоящий договор может быть расторгнут по инициативе Заказчика в одностороннем порядке в случаях, если: 

- недостатки платных образовательных услуг не устранены исполнителем в установленный настоящим договором срок; 

- обнаружены существенные недостатки платных образовательных услуг или иные существенные отступления от 

условий договора; 

- Исполнитель нарушил сроки оказания платных образовательных услуг (сроки начала и (или) окончания оказания 

платных образовательных услуг и (или) промежуточные сроки оказания платной образовательной услуги) либо если во время 

оказания платных образовательных услуг стало очевидным, что они не будут оказаны в срок. 

7.4. К существенным недостаткам платных образовательных услуг относят неустранимые недостатки или недостатки, 

которые не могут быть устранены без несоразмерных расходов или затрат времени, или выявляются неоднократно, или 

проявляются вновь после их устранения. 

8. Срок действия договора и другие условия 

8.1. Настоящий договор вступает в силу со дня его заключения сторонами и действует по 31 мая 2022 года. 

8.2. Договор может быть расторгнут досрочно в следующих случаях: 

   8.2.1. по соглашению сторон 

   8.2.2. по инициативе одной стороны согласно законодательства 

8.3. Договор составлен в двух экземплярах, имеющих равную юридическую силу. 

 

9. Адреса и реквизиты сторон 
Исполнитель Заказчик Обучающийся 

муниципальное бюджетное дошкольное 

образовательное учреждение «Детский 

сад общеразвивающего вида №27 

г.Лениногорска» МО «ЛМР» РТ 

 

423250, Республика Татарстан,  

г. Лениногорск,  

ул. Гагарина, 27А 

ИНН 1649003550    КПП 164901001 

Р/с 03234643926360001100 

К/с 40102810445370000079 

БИК 019205400 

Банк - Отделение - НБ Республика 

Татарстан Банка России // УФК по 

Республике Татарстан г. Казань 

Лицевой счет ЛБВ 25944469-МДОУ 27 

 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

                         (Ф. И. О.) 

 

________________________________ 

________________________________ 

                (Ф. И. О.) 
 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

(паспорт: серия, номер, выдан где, когда, кем) 

 

________________________________ 

________________________________ 

________________________________ 

(свидетельство о рождении) 
 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

(адрес места жительства, телефон)    

 

________________________________ 

________________________________ 

(адрес места жительства)  

 

  

тел. 8(85595)5-49-38 № телефона _______________________________ № телефона ___________________ 
           (не имеет)   

 

Заведующий __________ Султанова М.М. 

 

__________________________________________ 
(подпись) 

 

______________________________ 
(подпись родителя) 

   М. П. 
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Исполнитель Заказчик Воспитанник 

муниципальное бюджетное дошкольное 

образовательное учреждение «Детский 

сад общеразвивающего вида №27 

г.Лениногорска» МО «ЛМР» РТ 

 

423250, Республика Татарстан,  

г. Лениногорск,  

ул. Гагарина, 27А 

 

ИНН 1649003550    КПП 164901001 

Р/с 03234643926360001100 

К/с 40102810445370000079 

БИК 019205400 

Банк - Отделение - НБ Республика 

Татарстан Банка России // УФК по 

Республике Татарстан г. Казань 

Лицевой счет ЛБВ 25944469-МДОУ 27 

 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

                         (Ф. И. О.) 

 

________________________________ 

________________________________ 

                (Ф. И. О.) 
 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

(паспорт: серия, номер, выдан где, когда, кем) 

 

________________________________ 

________________________________ 

________________________________ 

(свидетельство о рождении) 
 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

(адрес места жительства, телефон)    

 

________________________________ 

________________________________ 

(адрес места жительства)  

 

  

тел. 8(85595)5-49-38 № телефона _______________________________ № телефона ___________________ 
           (не имеет)   

 

Заведующий __________ Султанова М.М. 

 

__________________________________________ 
(подпись) 

 

______________________________ 
(подпись родителя) 

 

Второй экземпляр договора получен на руки _____________________________________________________________________ 
                                              (подпись, Ф.И.О., дата) 
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Банк - Отделение - НБ Республика 
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___________________________________________ 

___________________________________________ 

                         (Ф. И. О.) 

 

________________________________ 

________________________________ 

                (Ф. И. О.) 
 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

(паспорт: серия, номер, выдан где, когда, кем) 
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________________________________ 

(свидетельство о рождении) 
 

___________________________________________ 

___________________________________________ 

(адрес места жительства, телефон)    

 

________________________________ 

________________________________ 

(адрес места жительства)  

 

  

тел. 8(85595)5-49-38 № телефона _______________________________ № телефона ___________________ 
           (не имеет)   

 

Заведующий __________ Султанова М.М. 

 

__________________________________________ 
(подпись) 

 

______________________________ 
(подпись родителя) 

 

Второй экземпляр договора получен на руки _____________________________________________________________________ 
                                              (подпись, Ф.И.О., дата) 
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