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ДОГОВОР № __________________
об оказании услуг при реализации образовательных программ на платной основе

«___» ___________ _____                                                                                                 г. Минск

                             
Государственное учреждение «Минский научно-практический центр хирургии, трансплантологии и гематологии», в лице _________________________________________,
                                                (должность служащего, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) действующего на основании _______________________________, именуемое в дальнейшем
                               (устав или доверенность, дата и номер утверждения, выдачи, регистрации)
Исполнитель, с одной стороны, гражданин ________________________________________,
                                                                                                    (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) именуемый в дальнейшем Заказчик, с другой стороны, и _____________________________________________________________________________, 
наименование юридического лица, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется), место регистрации индивидуального
_____________________________________________________________________________ предпринимателя, фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) физического лица, осуществляющего оплату стоимости
_____________________________________________________________________________
 обучения)
в лице _______________________________________________________________________,
                                                    (фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется)
действующего на основании ____________________________________________________,
                                                                      (устав или доверенность, дата и номер утверждения, выдачи, регистрации)
именуемый(ое) в дальнейшем Плательщик, с третьей стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:
1. Предметом настоящего договора является оказание следующих платных услуг в сфере образования: ___________________________________________________________
                                                                                         (указывается образовательная программа)
по теме _______________________________________________________________________
(тема)
2. Форма получения образования: _____________________________________________
3. Срок обучения составляет _________________________________________________
                                                                           (указывается продолжительность обучения в часах или днях (неделях, месяцах)

4. Дата начала образовательного процесса в учебной группе определяется сроками комплектования учебной группы, но не позднее ____________________________________, 
                                                                                                                (указывается дата, не позднее которой должно начаться обучение)
при индивидуальном обучении дата начала образовательного процесса _________________ 
                                                                                                                                       (указывается дата начала индивидуального обучения)
5. Стоимость обучения утверждается приказом руководителя Исполнителя и на момент заключения настоящего договора составляет ____________ белорусских рублей.
                                                                                                             (сумма цифрами и прописью) 
        Источник финансирования _________________________
6. Порядок изменения стоимости обучения.
       Стоимость обучения, предусмотренная настоящим договором, может изменяться в связи с изменением суммы расходов, формирующих стоимость обучения. 
       Изменение стоимости обучения утверждается приказом руководителя Исполнителя, который в течение 7 (семи) календарных дней доводится до сведения Заказчика и Плательщика. В случае изменения стоимости обучения Плательщик производит доплату разницы в стоимости не позднее ______________________ календарных дней со дня издания
                                                                                                     (количество дней)                
соответствующего приказа руководителя исполнителя.
7. Порядок расчетов за обучение*:
     7.1. оплата за обучение на основании настоящего договора осуществляется Плательщиком на расчетный счет BY39BAPB36328818000100000000 (Центр банковских услуг №562 в г. Минске Региональной дирекции по г. Минску и Минской области ОАО «Белагропромбанк», г. Минск, ул. Романовская Слобода, 8, БИК BAPBBY2X; УНП 100660677, ОКПО 37600095) Исполнителя по акту приемки оказанных услуг в сроки с                       до___________ в размере ______________________ белорусских рублей.
   (число, месяц, год)        (число, месяц, год)                                  (сумма цифрами и прописью)
     7.2. все издержки, связанные с переводом денежных средств на расчетный счет Исполнителя, оплачивает Плательщик;
     7.3. источник финансирования: _________________________________________
8. Права и обязанности сторон**:
     8.1. Исполнитель имеет право определять самостоятельно формы, методы и способы осуществления образовательного процесса;
     8.2. Исполнитель обязуется организовать материально-техническое обеспечение образовательного процесса в соответствии с установленными санитарно-эпидемиологическими требованиями;
     8.3. Заказчик имеет право на получение образования в соответствии с пунктом 1 настоящего договора;
     8.4. Заказчик обязуется:
     добросовестно относиться к освоению содержания образовательной программы, программы воспитания;
     выполнять требования учредительных документов, правил внутреннего распорядка, иных локальных правовых актов Исполнителя;
     бережно относиться к имуществу Исполнителя;
     иметь при себе документ, удостоверяющий личность;
     8.5. Плательщик имеет право получать от Исполнителя сведения о результатах обучения Заказчика;
     8.6. Плательщик обязуется осуществлять оплату за обучение в сроки, установленные в пункте 7 настоящего договора.
9. Ответственность сторон:
     9.1. за неисполнение или ненадлежащее исполнение своих обязательств по настоящему договору стороны несут ответственность в соответствии с законодательством Республики Беларусь; 
     9.2. при нарушении сроков оплаты, предусмотренных пунктами 6 и 7 настоящего договора, Плательщик выплачивает пеню в размере 0,1 % от суммы просроченных платежей за каждый день просрочки***. Пеня начисляется со следующего дня после истечения срока оплаты за счет собственных средств Плательщика;
     9.3. Заказчик несет ответственность перед Исполнителем за причинение вреда имуществу Исполнителя в соответствии с законодательством Республики Беларусь.
10. Дополнительные условия договора (по договоренности сторон):
10.1. во всем, что не предусмотрено в настоящем договоре, стороны руководствуются законодательством Республики Беларусь;
10.2. стороны не несут ответственность за неисполнение, ненадлежащее исполнение своих обязательств, если оно было вызвано форс-мажорными обстоятельствами, о которых стороны обязаны извещать друг друга в течение 3 (трех) календарных дней;
10.3. стороны признают юридическую силу документов, переданных с помощью факсимильной связи, электронной почты (e-mail) (с последующим предоставлением оригиналов);
10.4. в случае отмены либо переноса сроков обучения Исполнитель обязуется провести обучение Заказчика в другое согласованное время;
10.5. стороны обязуются соблюдать требования антикоррупционного законодательства и не предпринимать никаких действий при реализации своих прав или обязанностей согласно настоящему договору, которые могут их нарушить, в том числе не совершать предложений об осуществлении незаконных выплат и вознаграждений (в денежной или иной форме) любым физическим или юридическим лицам. 
11. Заключительные положения:
     11.1. настоящий договор составлен в 3 (трех) экземплярах, имеющих одинаковую юридическую силу, по одному для каждой из сторон;
     11.2. настоящий договор вступает в силу со дня его подписания сторонами и действует до исполнения сторонами своих обязательств;
     11.3. настоящий договор изменяется и расторгается в соответствии с законодательством Республики Беларусь;
     11.4. вносимые изменения (дополнения) оформляются дополнительными соглашениями;
     11.5. все споры и разногласия по настоящему договору стороны решают путем переговоров, а при недостижении согласия – в порядке, установленном законодательством Республики Беларусь.
12. Адреса, реквизиты и подписи сторон:
	Исполнитель

Государственное учреждение «Минский научно-практический центр хирургии, трансплантологии и гематологии»
ул. Семашко, 8, 220087, 
г. Минск, Республика Беларусь
тел. (017) 277 13 90
УНП 100660677, ОКПО 37600095
Р/с внебюджет.
BY39BAPB36328818000100000000
БИК BAPBBY2X 
Центр банковских услуг №562 в
г. Минске Региональной дирекции по г. Минску и Минской области ОАО «Белагропромбанк»,
 г. Минск, ул. Романовская Слобода, 8







Директор

____________ О.О.Руммо
           (подпись)              
	Заказчик
______________________________
     (фамилия, собственное имя,
______________________________
    отчество (если таковое имеется)
Место жительства:
______________________________
______________________________
______________________________Идентификационный номер, а при его отсутствии данные документа, удостоверяющего личность (серия (при ее наличии), номер, дата выдачи, наименование или код органа, выдавшего документ)
______________________________
______________________________
______________________________











________________________
(подпись)
	[bookmark: _GoBack]Плательщик
_______________________________
(наименование юридического лица либо фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется) индивидуального предпринимателя или физического лица)
Местонахождение:
_______________________________
(для юридического лица, индивидуального предпринимателя)
Место жительства:
_______________________________
 (для физического лица)
Банковские реквизиты:
_______________________________
_______________________________
(для юридического лица, индивидуального предпринимателя)
Идентификационный номер, а при его отсутствии данные документа, удостоверяющего личность (серия (при ее наличии), номер, дата выдачи, наименование или код органа, выдавшего документ)
________________________________
(для физического лица)

Руководитель

_____________  _____________
            (подпись)               (инициалы, фамилия)




* Стороны вправе определить иной порядок расчетов за обучение в соответствии с законодательством Республики Беларусь.
** Помимо указанных прав и обязанностей стороны вправе включать дополнительные права и обязанности по договоренности.
*** За исключением случаев, если источником финансирования полностью или частично являются средства республиканского и (или) местных бюджетов.
     






