
ДОГОВОР 

ОБ ОКАЗАНИИ ПЛАТНЫХ ДОПОЛНИТЕЛЬНЫХ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ УСЛУГ 

МУНИЦИПАЛЬНЫМ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫМ УЧРЕЖДЕНИЕМ  

СРЕДНЕЙ ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ ШКОЛОЙ №35  

ИМЕНИ ГЕРОЯ СОВЕТСКОГО СОЮЗА В.П.ЧКАЛОВА 

г. Комсомольск-на-Амуре                                                                                «__»_______2020г 

 

Муниципальное образовательное учреждение средняя общеобразовательная школа №35 имени героя 

советского союза В.П.Чкалова (в дальнейшем – Исполнитель) на основании лицензии серии 27Л01  № 

0001852, выданной Министерством образования и науки Хабаровского края на срок  «бессрочно» и 

свидетельства о государственной аккредитации Муниципального образовательного учреждения средней 

общеобразовательной школы №35 имени героя советского союза В.П.Чкалова регистрационный номер 

2751,  выданного Министерством образования и науки Хабаровского края на срок с07 февраля 2019 

г.бессрочно,  в лице директора Боцаковой Натальи Ивановны, действующего на основании устава МОУ 

СОШ№35, с одной стороны, и 

_____________________________________________________________________________________ 

(фамилия, имя, отчество и статус законного представителя несовершеннолетнего – мать, отец, опекун, 

попечитель и др.),  (в дальнейшем – Заказчик) с другой стороны, заключили в соответствии с 

Гражданским кодексом Российской Федерации, Законами Российской Федерации «Об образовании» и 

«О защите прав потребителей», а также Правилами оказания платных образовательных услуг в сфере 

дошкольного и общего образования, утверждёнными Постановлением Правительства Российской 

Федерации «Об утверждении Правил оказания платных услуг в сфере образования» от 05.07.2001 № 505 

(в ред. Постановления Правительства Российской Федерации от 01.04.2003 № 181), настоящий договор о 

нижеследующем: 

1.ПРЕДМЕТ ДОГОВОРА 

Исполнитель предоставляет, а Заказчик оплачивает дополнительные образовательные услуги, 

наименование,  количество и сроки оказания которых определено в приложении 1, являющимся 

неотъемлемой частью настоящего договора.  

2.ОБЯЗАННОСТИ ИСПОЛНИТЕЛЯ 

Исполнитель обязан: 

2.1.  Организовать и обеспечить надлежащее исполнение услуг, предусмотренных разделом 1 

настоящего договора. Дополнительные образовательные услуги оказываются в соответствии с учебным 

планом, годовым календарным учебным графиком и расписанием занятий, разрабатываемыми 

исполнителем. 

2.2  Обеспечить для проведения занятий помещения, соответствующие санитарным и 

гигиеническим требованиям, а также оснащение, соответствующее обязательным нормам и правилам, 

предъявляемым к образовательному процессу. 

2.3.   Во время оказания дополнительных образовательных услуг проявлять уважение к личности 

Потребителя, оберегать его от всех форм физического и психологического насилия, обеспечить условия 

укрепления нравственного, физического  и психологического здоровья, эмоционального благополучия 

Потребителя с учётом его индивидуальных особенностей. 

2.4.    Сохранить место за Потребителем (в системе оказываемых общеобразовательными 

учреждениями дополнительных образовательных услуг) в случае его болезни, лечения, карантина, 

отпуска родителей, каникул и в других случаях пропуска занятий по уважительным причинам. 

2.5.    Уведомить Заказчика о нецелесообразности оказания Потребителю образовательных услуг 

в объёме, предусмотренном разделом 1 настоящего договора, вследствие его индивидуальных 

особенностей, делающих невозможным или педагогически нецелесообразным оказание данных услуг. 

3.ОБЯЗАННОСТИ ЗАКАЗЧИКА 

3.1.     Своевременно вносить плату за предоставленные услуги, указанные в разделе 1 

настоящего договора. 

3.2.     Незамедлительно сообщать руководителю Исполнителя об изменении контактного 

телефона и места жительства. 

3.3.     Извещать руководителя Исполнителя об уважительных причинах отсутствия Потребителя 

на занятиях. 

3.4.     По просьбе исполнителя приходить для беседы при наличии претензий Исполнителя к 

поведению Потребителя или его отношению к получению дополнительных образовательных услуг.  

3.5.     Проявлять уважение к педагогам, администрации и техническому персоналу Исполнителя. 

3.6.     Возмещать ущерб, причинённый Потребителем имуществу Исполнителя в соответствии с 

законодательство Российской Федерации. 

 



 

3.7.     Обеспечить Потребителя за свой счёт предметами, необходимыми для надлежащего 

исполнения исполнителем обязательств по оказанию дополнительных образовательных услуг, в 

количестве, соответствующем возрасту и потребностям Потребителя. 

3.8.     В случае выявления заболевания Потребителя (по заключению учреждений 

здравоохранения либо медицинского персонала исполнителя) освободить Потребителя от занятий и 

принять меры по его выздоровлению. 

3.9.   Для договора с участием Потребителя, не достигшего 14-летнего возраста, обеспечить 

посещение Потребителем занятий согласно учебному расписанию. 

4.ПРАВА ИСПОЛНИТЕЛЯ, ЗАКАЗЧИКА, ПОТРЕБИТЕЛЯ 

4.1     Исполнитель вправе отказать Заказчику и Потребителю в заключении договора на новый 

срок по истечении действия настоящего договора, если Заказчик, Потребитель в период его действия 

допускали нарушения, предусмотренные гражданским законодательством и настоящим договором и 

дающие Исполнителю право в одностороннем порядке отказаться от исполнения договора. 

4.2     Заказчик вправе требовать от исполнителя предоставления информации: 

- по вопросам, касающимся организации и обеспечения надлежащего исполнения услуг, 

предусмотренных разделом 1 настоящего договора, образовательной деятельности исполнителя и 

перспектив её развития; 

- об успеваемости, поведении, отношении Потребителя к учёбе и его способностях в отношении 

обучения по отдельным предметам учебного плана. 

4.3     Потребитель вправе: 

- обращаться к работникам Исполнителя по всем вопросам деятельности образовательного 

учреждения; 

 - получать полную и достоверную информацию об оценке своих знаний и критериях этой 

оценки; 

- пользоваться имуществом Исполнителя, необходимым для обеспечения образовательного 

процесса, во время занятий, предусмотренных расписанием. 

4.4. При обнаружении недостатков оказанных дополнительных образовательных услуг, в том 

числе оказания их не в полном объеме, предусмотренном образовательными программами и учебными 

планами, потребитель в праве по своему выбору потребовать: 

- безвозмездного оказания дополнительных образовательных услуг, в том числе оказания 

дополнительных образовательных услуг в полном объеме в соответствии с образовательными 

программами, учебными планами и договором; 

- соответствующего уменьшения стоимости оказанных дополнительных образовательных услуг; 

- возмещения понесенных им расходов по устранению недостатков оказанных образовательных 

услуг своими силами или третьими лицами.  

5. ОПЛАТА УСЛУГ 

5.1. Заказчик ежемесячно  в рублях оплачивает услуги, указанные в разделе 1 настоящего договора, 

расчет платы производится согласно Постановлению администрации города Комсомольска-на-Амуре 

Хабаровского края от 27.12.2018г. 2925-па «Об установлении тарифов на услуги, предоставляемые 

муниципальными образовательными учреждениями городского округа «город Комсомольск-на-Амуре». 

 5.2. Оплата производится до 10 числа каждого месяца в отделения Сберегательного Банка РФ по 

квитанциям, предоставляемым Исполнителем в соответствии с объемом оказанных дополнительных 

образовательных слуг; перерасчет излишне уплаченных сумм по причине пропусков  занятий 

Потребителем по уважительной причине (заболевание, выезд из города), произошедших после оплаты 

услуг,   производится в  следующем  месяце на основании предоставленных документов – справки от 

врача, проездных документов и т.п. 

6. ОСНОВАНИЯ ИЗМЕНЕНИЯ И РАСТОРЖЕНИЯ ДОГОВОРА 

6.1. Условия, на которых заключен настоящий договор, могут быть изменены либо по 

соглашению сторон, либо в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.  

6.2. Настоящий договор может быть расторгнут по соглашению сторон. По инициативе одной из 

сторон договор может быть расторгнут по основаниям, предусмотренным действующим 

законодательством Российской Федерации. 

6.3. Потребитель, достигший 14-ти летнего возраста, вправе в любое время расторгнуть 

настоящий договор только с письменного согласия законных представителей при условии оплаты 

Исполнителю фактически понесенных расходов и услуг, оказанных до момента отказа. 

6.4. Потребитель вправе расторгнуть договор, если им обнаружены существенные недостатки 

оказанных дополнительных образовательных услуг или иные существенные отступления от условий 

договора. Если Исполнитель своевременно не приступил к оказанию дополнительных образовательных 

услуг или если во время оказания дополнительных образовательных услуг стало очевидным, что они не  



 

 

будет осуществлены в срок, а так же в случае просрочки оказания дополнительных 

образовательных услуг Потребитель вправе по своему выбору: 

- назначить исполнителю новый срок, в течение которого исполнитель должен приступить к 

оказанию дополнительных образовательных услуги и (или) закончить их оказание; 

- поручить оказать дополнительные образовательные услуги третьим лицам за разумную цену и 

потребовать от Исполнителя возмещения понесенных расходов; 

- потребовать уменьшения стоимости дополнительных образовательных  услуг; 

- расторгнуть договор. 

6.5. Потребитель вправе отказаться от исполнения договора  и потребовать полного возмещения 

убытков, если обнаруженные недостатки оказанных дополнительных образовательных услуг вовремя не 

устранены Исполнителем. 

           6.6. Исполнитель вправе отказаться от исполнения договора, если Заказчик нарушил сроки оплаты 

услуг по настоящему договору более чем на месяц либо неоднократно нарушает иные обязательства, 

предусмотренные п. 3 настоящего договора, что явно затрудняет исполнение обязательств 

Исполнителем и нарушает права и законные интересы обучающихся и работников Исполнителя. 

6.7. Если Потребитель своим поведением систематически нарушает права и законные интересы 

других обучающихся  и работников Исполнителя, расписание занятий или препятствует нормальному 

осуществлению образовательного процесса, Исполнитель вправе отказаться от исполнения договора, 

когда после двух предупреждений Потребитель не устранит указанные нарушения. 

          6.8.Договор считается расторгнутым со дня письменного уведомления Исполнителем Заказчика 

(Потребителя) об отказе от исполнения договора. 

7. ОТВЕТСТВЕННОСТЬ ЗА НЕИСПОЛНЕНИЕ ИЛИ НЕНАДЛЕЖАЩЕЕ  ИСПОЛНЕНИЕ 

ОБЯЗАТЕЛЬСТВ ПО НАСТОЯЩЕМУ ДОГОВОРУ 

7.1. В случае неисполнения или ненадлежащего исполнения сторонами обязательств по 

настоящему договору они несут ответственность, предусмотренную гражданским законодательством и 

законодательством о защите прав потребителей, на условиях, установленных этим законодательством. 

8. СРОК ДЕЙСТВИЯ ДОГОВОРА И ДРУГИЕ УСЛОВИЯ 

8.1. Настоящий договор вступает в силу со дня его заключения сторонами и действует до 25 мая  

2020г. 

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

 

9. ПОДПИСИ СТОРОН 

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 
г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 

 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

 

   

  



 

Приложение к договору об оказании платных образовательных услуг МОУ СОШ № 35 

 

№ 

пп 

Наименование образовательных 

услуг 

Форма 

предоставления  

(оказания) 

услуг 

(индивидуальн

ая, групповая) 

Наименование программы 

(курса) 

1 Подготовительные группы к 

обучению в 1 классе 

Групповая Обучение грамоте и развитие 

речи. 

Математика 

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 

г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 
 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

 

  



Приложение к договору об оказании платных образовательных услуг МОУ СОШ № 35 

 

№ 

пп 

Наименование 

образовательных услуг 

Форма предоставления  

(оказания) услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Наименование программы 

(курса) 

1 Спортивно-

оздоровительная секция 

Групповая Футбол  

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 

г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 

 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

 

  



Приложение к договору об оказании платных образовательных услуг МОУ СОШ № 35 

 

№ 

пп 

Наименование 

образовательных услуг 

Форма предоставления  

(оказания) услуг 

(индивидуальная, 

групповая) 

Наименование программы 

(курса) 

1 Спортивно-оздоровительная 

секция 

Групповая Спортивные танцы  

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 

г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 

 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

 

  



Приложение к договору об оказании платных образовательных услуг МОУ СОШ № 35 

 

№ 

пп 

Наименование 

образовательных услуг 

Форма предоставления  

(оказания) услуг 

(индивидуальная, 

групповая) 

Наименование программы 

(курса) 

1 Специальные учебные группы 

(логопедические, 

психологические) 

в среднем и старшем звене 

Индивидуальные  Логопедические консультации 

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 

г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 

 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

 

  



Приложение к договору об оказании платных образовательных услуг МОУ СОШ № 35 

 

№ 

пп 

Наименование 

образовательных услуг 

Форма предоставления  

(оказания) услуг 

(индивидуальная, 

групповая) 

Наименование программы 

(курса) 

1 Специальные учебные группы 

(логопедические, 

психологические) 

в начальном звене 

Индивидуальные  Логопедические консультации 

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 

г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 

 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

 

  



Приложение к договору об оказании платных образовательных услуг МОУ СОШ № 35 

 

№ 

пп 

Наименование 

образовательных услуг 

Форма предоставления  

(оказания) услуг 

(индивидуальная, 

групповая) 

Наименование программы 

(курса) 

1 Информатика Групповая   Пользователь ПК 

 

Исполнитель Заказчик Потребитель,  достигший 14-

летнего возраста 

Муниципальное 

общеобразовательное 

учреждение 
общеобразовательная школа 

№35 имени героя советского 

союза В.П.Чкалова 
 

Юридический адрес: 681034 

Хабаровский край, 

г. Комсомольск-на-Амуре, 

микрорайон Дружба, дом 35 

 

Директор МОУ СОШ № 35 

____________ Н.И.Боцакова 

 

МП           Тел. 25-94-64 

 

Ф ____________________ 

И______________________         

О ____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 

Ф ____________________   

И____________________ 

О____________________  

 

Паспортные данные: 

серия ________№ __________ 

выдан «____» ____________г. 

Кем ____________________ 

_________________________ 

Адрес места жительства:____ 

__________________________ 

__________________________ 

Контактный телефон: 

__________________________ 

______________________ 

подпись 
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