Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	Секреты орфографии (русский язык)
	дополнительная 
	общеобразовательный
	1
	групповая
	1 год
	1
	34



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждение Токарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда
[bookmark: _GoBack]

	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.



Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	Обучение игре на музыкальных инструментах (гитара)
	дополнительная 
	профильный
	2
	Индивидуально-групповая
	3 года
	2
	72х3=216



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.


Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	Обучение игре на музыкальных инструментах (гитара)
	дополнительная 
	профильный
	3
	Индивидуально-групповая
	3 года
	2
	72х3=216



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.


Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	За страницами учебника (английский язык)
	дополнительная 
	общеобразовательный
	1
	групповая
	1 год
	1
	34



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.



Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	За страницами учебника (русский язык)
	дополнительная 
	общеобразовательный
	3
	групповая
	1 год
	1
	34



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.

Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	Нетрадиционные техники рисования
	дополнительная 
	профильный
	1
	групповая
	1
	1
	34



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.


Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	Изостудия
	дополнительная 
	профильный
	2
	групповая
	3года
	3
	102х3=306



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П



Приложение 1
к Договору
об оказании платных образовательных услуг
Перечень платных дополнительных образовательных услуг
	N п/п
	Наименование платной образовательной услуги
	Вид образовательной программы
	Уровень 
(общеобразовательный,
профильный)
	Сту-пень образо-вания
(1,2,3)
	Форма оказания платной образовательной услуги (индивидуальная, групповая)
	Срок обучения
	Объем учебных часов в неделю
	Общее количество учебных часов по программе

	1
	Репетиторство
	дополнительная 
	общеобразовательный

	3
	индивидуальная
	1год
	2
	72



	Учреждение
	Родитель

	муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждениеТокарёвская  средняя общеобразовательная школа №2  __________
	ФИО родителя (законного представителя)

	ИНН 6821170123

	Паспорт (серия)                 №

	КПП 682101001
	Выдан кем, когда


	р/с 40204810200000000204
л/с 20646У38750

	Адрес

	БИК 0468500001
	Телефон

	Директор школы -  С.Н.Устинова
	

	Контактный телефон 8(47557) 2 40 66
	

	Подпись
	Подпись


М.П.






