ДОГОВОР ОКАЗАНИЯ УСЛУГИ №_______

Михайловка										"___"________ 20___г.

Гражданин (гражданка) _____________________________, именуемый (ая) в дальнейшем Заказчик, с одной стороны, и МФ  ГАПОУ "Волгоградский медицинский колледж", именуемый в дальнейшем Исполнитель, в лице _____________________ с другой стороны, заключили настоящий договор о нижеследующем:
1. Исполнитель принимает на себя обязательства оказать информационно-консультационные услуги по вопросам аккредитации специалистов со средним медицинским образованием, а Заказчик обязуется оплатить эти услуги.
2. Срок оказания услуг устанавливается: с ____________ по_____________.
3. Стоимость услуг, указанных в п.1 настоящего договора, составляет 300 (триста) рублей.
4. В случае нарушения Исполнителем установленного срока оказываемых услуг Заказчик вправе, если иное не установлено законом, продлить срок оказания услуг, аннулировать настоящий договор или уменьшить сумму вознаграждения, указанную в п. 3 настоящего договора. В этом случае оформляется претензия.
5. Заказчик обязуется произвести оплату услуг по настоящему договору до начала оказания услуг в размере 100% от суммы, указанной в п. 3. настоящего договора. 
6. Факт оказания услуги и принятия их заказчиком подтверждается актом сдачи-приемки услуг (Приложение № 1)
7. Споры по настоящему договору разрешаются путем переговоров, при недостижении соглашения – в судебном порядке.
8. Настоящий договор действует с момента его подписания и до момента, когда Исполнитель оказал в полном объеме информационно-консультационные услуги, предусмотренные п. 1 настоящего договора.
9. Настоящий договор составлен в 2 экземплярах, по одному у каждой стороны.
Адреса сторон:
	Исполнитель:
	Заказчик:

	ГАПОУ "Волгоградский медицинский колледж"
ОГРН 1033400545782,
ОКТМО 18701000,
ОКАТО 187010000, ОКОГУ 2300229
ОКФС 13, ОКОПФ 75201,
ОКВЭД 85.21, ОКОНХ 92120, 
ОКПО 35999359
Тел/Факс: (8442) 46 91 17
Бухгалтерия: (8442) 96 12 72
 400002, г. Волгоград, ул. Казахская,12
Получатель средств: ГАПОУ "Волгоградский медицинский колледж"
ИНН 3446500670/КПП 346001001
Р/счет: 40603810111004000008
Банк получателя: Отделение № 8621 Сбербанка России
 г. Волгоград
БИК банка: 041806647
Кор/счет банка: 30101810100000000647

	Ф_______________
И_______________
О_______________
Паспорт: серия ________________
№ ___________________________
Кем выдан ______________________________
Дата выдачи: ____________________________
Место регистрации:_______________________



	

	ФИО
	
	ФИО

	подпись
	подпись



Акт сдачи-приемки услуг Приложение № 1
Михайловка 										"___"________ 20___г.
1. Настоящий акт составлен о том, что работы по договору № _______ от"___"_________ 20___г. выполнены полностью и в срок.
2. Общая сумма договора составляет 300 (триста) рублей.

Сдал:												Принял:
Исполнитель:											Заказчик:
________ /И.О. Фамилия/							________ /И.О. Фамилия/
