

                                                                                                                                                 Типовая форма № 2.4                                                                                                утверждена приказом  № 178-р  от «28» 03.2016 г. 
	государственное бюджетное образовательное учреждение высшего профессионального образования 

«Уральский  государственный медицинский университет» 
Министерства здравоохранения Российской Федерации
(ГБОУ ВПО УГМУ Минздрава России)




ДОПОЛНИТЕЛЬНОЕ СОГЛАШЕНИЕ № ______  

к договору   на оказание платных образовательных услуг

в сфере высшего образования №________ от «____»______________ 20     года
 по программам интернатуры.
г. Екатеринбург                                                                              «____» ____________  20__года

Государственное бюджетное образовательное учреждение высшего профессионального образования «Уральский государственный медицинский университет» Министерства здравоохранения Российской Федерации (ГБОУ ВПО УГМУ Минздрава России), действующее на основании лицензии (регистрационный номер 0000942 серия 90Л01 № 0880), выданной Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки «18» ноября 2013 года и свидетельства о государственной аккредитации (регистрационный номер 0001036 серия 90А01 № 0972), выданного Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки на срок с «28» апреля 2014 года по «28» апреля 2020 года, в лице ректора Кутепова Сергея Михайловича, действующего на основании Устава, именуемое в дальнейшем «Исполнитель», с одной стороны, гражданин
________________________________________________________________________________                                            

(Ф.И.О.  лица, заключающего договор от своего имени либо  Ф.И.О. родителя  (законного представителя)  несовершеннолетнего
_________________________________________________________________________, в лице

лица, поступающего в Университет, либо наименование юридического лица)

______________________________________________________, действующего на основании

               (Ф.И.О. представителя юридического лица)

 ________________________________________________________, именуемое в дальнейшем
     (Устава/ Положения/ Доверенности с указанием номера и даты выдачи доверенности)

 «Заказчик», со второй стороны, и гражданин
_______________________________________________________________________________, 

                                                   (Ф.И.О. лица, поступающего в Университет)

именуемый в дальнейшем «Обучающийся», совместно именуемые «Стороны», заключили настоящее дополнительное соглашение о нижеследующем:
1. Внести изменения в п.1.3. раздела 1 Договора  на оказание платных  образовательных услуг в сфере высшего образования № _____ от «___»____________ 20     года ( далее- договор), изложив его в следующей редакции: 
« После прохождения Обучающимся полного курса обучения и успешной итоговой аттестации ему выдается  диплом установленного образца либо документ об освоении тех или иных компонентов образовательной программы в случае отчисления Обучающегося из образовательного учреждения до завершения им обучения в полном объеме».
2. Внести изменения в п. 2.1.10 раздела 2 договора , изложив его в следующей редакции:

«После прохождения Обучающимся  полного курса обучения и успешной итоговой аттестации выдать ему диплом установленного образца и сертификат государственного образца. В случае отчисления Обучающегося  из ГБОУ ВПО УГМУ Минздрава России до завершения им обучения в полном объеме, выдать ему документ об освоении тех или иных компонентов образовательной программы».

3.      В остальном положения договора остаются без изменений и Стороны подтверждают по ним свои обязательства.

4.  Настоящее дополнительное соглашение вступает в силу с момента его подписания Сторонами договора.

5.   Настоящее дополнительное соглашение составлено в трех экземплярах, по одному для каждой из Сторон, имеющих равную юридическую силу.

6.    Адреса, банковские реквизиты и подписи  Сторон:
Исполнитель: 


Государственное бюджетное образовательное учреждение высшего профессионального образования «Уральский государственный медицинский университет» (ГБОУ ВПО УГМУ Минздрава России)

620028 г. Екатеринбург, ул. Репина, 3

ИНН  6658017389    КПП 6658011001    Лицевой счет №  20626Х30330    

ГРКЦ ГУ Банка России по Свердловской обл. г. Екатеринбург БИК 046577001

ОКВЭД 80.30.3 ОКПО 01966265 код дохода 00000000000000000130

_______________________________________/ _______________________________

м.п.

Заказчик: 

___________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

______________________________________/ _______________________________

м.п.

Обучающийся: 

Ф.И.О.  _______________________________________________________________________________
паспорт :  ______________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
дата рождения  __________________________________________________________________
адрес регистрации _______________________________________________________________
адрес фактический _______________________________________________________________
телефон   _______________________________________________________________________   
______________________________________/ _______________________________
_______________________________
1

