
ПРИЛОЖЕНИЕ № 1 

к Договору об оказании  

платных образовательных 

услуг 

 

N 

п/п 

Наименование платной дополнительной 

образовательной услуги 

Форма предоставления 

(оказания) услуги 

(индивидуальная, 

групповая) 

Наименование 

программы 

Количество часов 

в 

неделю 

в 

месяц 

всего 

1. Группа кратковременного пребывания 

«Карапузики» 

Групповая «Карапузики» 

Кинезотерапия 

(танцевально-

двигательное 

развитие) 

Имаготерапия 

(развитие речи 

через 

театрализованную 

деятельность) 

Игротерапия 

Изотерапия 

1 4 27 

 

Исполнитель           Заказчик 

Муниципальное бюджетное         Ф.И.О.___________________________  

дошкольное образовательное                

учреждение  "Детский сад № 76                                             Паспортные данные________________  

г. Йошкар-Олы "Солнышко"               

адрес 424033, Республика Марий Эл,       __________________________________  

г. Йошкар-Ола,                 

б. Чавайна, 20а  

телефон 219656         Адрес регистрации_________________  

ИНН 1215066324          _________________________________  

КПП 121501001               

ОГРН 1021200757588          т.__________________________________   

Отделение-НБ Республика Марий Эл 

БИК 048860001   

р/с 40701810700001000001  

 

______________ /З.А. Яровикова            _________________________________                                   

              (подпись) 


