
ДОПОЛНЕНИЕ  к  ДОГОВОРУ №            2023 

об образовании на обучение по  

образовательным программам 

г. Сочи                                                  "____"___________2023 г. 

 

Государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение Краснодарского края «Сочинский колледж 

поликультурного образования», осуществляющее образовательную   деятельность (далее -  образовательная организация) 

на основании лицензии от "09" августа 2021 г. рег. № Л035-01218-23/00281101, выданной Министерством 

образования и науки Краснодарского края, именуемое в дальнейшем "Исполнитель", в лице директора Шевцовой Марии 

Викторовны, действующего на основании приказа Министерства образования науки и молодежной политики 

Краснодарского края, № 241-л от 28.05.2020 года, 

 _______________________________________________________________________________________________________ 

        (фамилия, имя, отчество (при наличии) законного представителя несовершеннолетнего лица, зачисляемого на 

обучение; фамилия, имя, отчество (при наличии) лица, зачисляемого на обучение; наименование   организации с 

указанием должности, фамилии, имени, отчества (при наличии) лица, действующего от имени организации, документов, 

подтверждающих полномочия указанного лица) именуем__ в дальнейшем "Заказчик", и  

_______________________________________________________________________________________________________, 

именуем__ в дальнейшем "Потребитель", совместно именуемые Стороны, заключили настоящее дополнение к Договору 

о нижеследующем: 

1. Платежи и расчеты 

1.1. Стоимость обучения на 2023-2024 учебный год устанавливается в размере                рублей.  

1.2. Оплата по настоящему дополнению к договору производится в следующем порядке: за первый семестр обучения не 

позднее 15 сентября в сумме                рублей; и за второй семестр не позднее 15 января текущего учебного года в сумме        

рублей. Оплата производится в безналичном порядке на расчетный счет Исполнителя и может быть осуществлена за счет 

материнского капитала. 

2. Ответственность Сторон 

2.1. По окончании 2023-2024 учебного года, Сторонами в течение не позднее 10 календарных дней с момента истечения 

указанного срока, подписывается Акт о предоставлении обучения Потребителю. В случае не подписания Сторонами Акта, 

указанного в настоящем пункте ДОПОЛНЕНИЯ к ДОГОВОРУ и не предоставлении мотивированного отказа от его 

подписания, услуги считаются оказанными, а обязательства Исполнителя исполненными надлежащим образом, при этом 

Акт подписывается Исполнителем в одностороннем порядке.   

 Все остальные условия договора остаются без изменений. Дополнение к договору составлено в двух 

экземплярах, имеющих равную юридическую силу.  

 

Исполнитель:  

государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение Краснодарского края «Сочинский колледж 

поликультурного образования»  

354065, г. Сочи, ул. Гагарина, 10 А. 

Телефон: (862) 2544-022, т/факс (862) 2544-022. 

Реквизиты: Минфин КК (ГБПОУ КК СКПО л/с 825.52.062.0) 

ИНН 2320100142 КПП 232001001 ОКАТО 03426000000 р/с 03224643030000001800 корр/сч 40102810945370000010  

БИК 010349101 в Южное ГУ банка России//УФК по Краснодарскому краю г. Краснодар 

  

Заказчик: 

Ф.И.О._________________________________________________________________________________________________ 

Адрес: _________________________________________________________________________________________________ 

Паспорт: серия ________ номер ____________________, кем выдан _____________________________________________ 

_______________________________ когда __________________________________________________________________ 

телефон: _______________________________________________________________________________________________ 

 

Потребитель: 

Ф.И.О._________________________________________________________________________________________________ 

Адрес: _________________________________________________________________________________________________ 

Паспорт: серия ________ номер ____________________, кем выдан _____________________________________________ 

_______________________________ когда __________________________________________________________________ 

телефон: _______________________________________________________________________________________________ 

 

 

Исполнитель 

 

Директор ________________________ М.В. Шевцова 

Заказчик 

 

_______________________________________ 

 

М.П. 

Потребитель 

 

 _______________________________________ 

 


