Договор № ___
об оказании платных образовательных услуг
        г. Йошкар - Ола                                                                            « ___ » ____________ 2019г.

Частное образовательное учреждение дополнительного профессионального образования «Медицина», действующее на основании Устава, лицензии Серии 12Л01 № 0001063 от 05.04.2019г, выданной Министерством образования и науки Республики Марий Эл бессрочно, именуемое в дальнейшем «Исполнитель», в лице директора Ивановой Людмилы Геннадьевны с одной стороны, и _____________________________________________________

___________________________________________________________________________________, 
(полное наименование учреждения)

именуемое в дальнейшем «Заказчик», в лице ____________________________________________

___________________________________________________________________________________, 
(должность, Ф.И.О.)

действующего на основании _____________, с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:

1. Предмет договора

1.1. «Исполнитель» предоставляет, а «Заказчик» оплачивает образовательные услуги по проведению дополнительного профессионального образования по программе повышения квалификации по теме: «_________________________». 

1.2. Срок освоения программы  с ______________ по ___________ 2019г. - ____ часа, форма освоения программы ______________(очная, очно-заочная, заочная), место проведения: 424028, г.Йошкар-Ола, ул.Машиностроителей, д.44-а, каб. 243.

2. Обязанности сторон

2.1.  Исполнитель обязуется:
- принять  – ______________________________________________________________________,
 (Ф.И.О. полностью)

в качестве «слушателя (ей)», направленного(ых) «Заказчиком» на основании Путевки, выданной ЧОУ ДПО «Медицина». 
-  предоставить помещение для проведения лекций площадью 76кв. м., соответствующее противопожарным и санитарным гигиеническим нормам, в том числе для проведения образовательного процесса 60 кв.м., помещения общего пользования 16 кв.м.;

- обеспечить слушателя (ей) цикла утвержденным расписанием, при составлении которого предусмотреть практические занятия в объеме ____% учебных часов;

 - предоставить право пользования техническими средствами обучения, наглядными пособиями;
- организовать и обеспечить надлежащее предоставление образовательных услуг, предусмотренных разделом 1 настоящего Договора. 
 - обеспечить слушателю уважение человеческого достоинства, защиту от всех форм физического и психического насилия, оскорбления личности, охрану жизни и здоровья; 

- при успешном освоении соответствующей дополнительной профессиональной программы выдать слушателю удостоверение о повышении квалификации.

2.2. Заказчик обязуется:
- издать приказ о направлении слушателей на обучение на основании Путевки;

- своевременно вносить плату за предоставляемые услуги на основании счета Исполнителя;

- при поступлении слушателя в образовательное учреждение и в процессе его обучения своевременно предоставлять все необходимые документы;

- возмещать ущерб, причиненный слушателем имуществу Исполнителя, в соответствии с Законодательством Российской Федерации;

-  обеспечить посещение занятий согласно учебному расписанию; 
- извещать Исполнителя о причинах отсутствия на занятиях;
 - соблюдать правила внутреннего распорядка и иные локальные нормативные акты Исполнителя.

3. Стоимость услуг и порядок расчетов

3.1. За выполняемые услуги согласно настоящему договору «Заказчик» уплачивает «Исполнителю»  ___________________________________________________________________ 
(сумма прописью)

за одного слушателя, НДС не облагается на основании п.2 ст. 346 НК РФ (часть II). 

Полная стоимость платных образовательных услуг по договору составляет ______________________________________________________________________________.
(сумма прописью)

Цена договора является твердой и определяется на весь срок исполнения договора.

3.2. Оплата стоимости обучения производится «Заказчиком» на основании выписанного счета путем перечисления денежных средств на расчетный счет «Исполнителя» в течение _30_ дней с момента подписания договора.   

3.3. Обязательства «Заказчика» по оплате считаются исполненными после зачисления денежных средств на расчетный счет «Исполнителя.  

3.4. Источник финансирования _________________________________________________.
3.5. По завершении обучения «Исполнитель» представляет «Заказчику» акт об оказанных услугах и направляет его «Заказчику».


4. Ответственность сторон

4.1 За неисполнение или ненадлежащее исполнение своих обязательств по Договору Стороны несут ответственность, предусмотренную действующим законодательством Российской Федерации и настоящим Договором. 

5. Срок действия договора 
5.1. Настоящий договор вступает в силу со дня его заключение сторонами и действует до полного исполнения сторонами обязательств. 
6.  Основания изменения и расторжения договора 

6.1. Условия, на которых заключен настоящий Договор, могут быть изменены по соглашению Сторон или в соответствии с законодательством Российской Федерации.

6.2. Настоящий Договор может быть расторгнут по соглашению Сторон.

6.3. Заказчик вправе отказаться от исполнения настоящего Договора при условии оплаты Исполнителю фактически понесенных им расходов, связанных с исполнением обязательств по Договору.

7. Заключительные положения

 
7.1. Настоящий Договор составлен в 2 (двух) экземплярах, по одному для каждой из Сторон. Все экземпляры имеют одинаковую юридическую силу. Изменения и дополнения настоящего Договора могут производиться только в письменной форме и подписываться уполномоченными представителями Сторон.

7.2. Изменения Договора оформляются дополнительными соглашениями к Договору.

8. Юридические адреса и банковские реквизиты сторон:
    Исполнитель:
 Частное образовательное учреждение дополнительного профессионального образования «Медицина» 
424028, Республика Марий Эл, г.Йошкар-Ола, ул.Машиностроителей 44-а ИНН 1215119576 КПП 121501001 р/с 40703810400010070170 в Ф-л ГПБ (АО) «Приволжский» г.Нижний Новгород БИК 042202764 кор.счет 30101810700000000764 тел.(83632) 73-45-41

   Заказчик: 
____________________________________________________________________________
(полное наименование учреждения)

Почтовый адрес: _____________________________________________________________

Банковские реквизиты: ________________________________________________________

____________________________________________________________________________

тел. _____________________
Исполнитель __________    Л.Г. Иванова          Заказчик ____________     ___________ 
М.П.  «     » _______________ 2019 г.                                     М.П.  «     » _______________ 2019  г.                                                                                                                                                         

