Акт 

об оказании услуг
г. Оренбург                                                                                                          «___»_____________ 201   г.

Негосударственное образовательное учреждение дополнительного профессионального образования и профессиональной подготовки НОУ ДПО УТЦ «Содействие», именуемое в дальнейшем «Исполнитель», в лице директора Афанасьева Виктора Ильича, действующего на основании Устава, лицензия серия РО № 005652 от 11.03.2011 г., выдана Министерством образования Оренбургской области на образовательную деятельность, с одной стороны, и гражданин                        ФИО                            именуемый  в  дальнейшем  «Заказчик», с другой  стороны, совместно именуемые «Стороны», в соответствии с Правилами оказания платных образовательных услуг, утвержденными Постановлением Правительства Российской Федерации от 15.08.2013г. №706, составили настоящий акт об оказании услуг (далее – «Акт») о нижеследующем:
1. Услуги по договору от «___» _________ 201  г. №_____ Исполнителем Заказчику оказаны в полном объеме, надлежащего качества.
2. Стороны по договору от «___» _________ 201  г. № _____ заявляют, что претензий по исполнению данного Договора друг к другу не имеют.
3. Настоящий акт об оказании услуг составлен в 2 (двух) экземплярах, один из которых находится у Заказчика, второй - у Исполнителя.
	Исполнитель:
Негосударственное образовательное учреждение дополнительного профессионального образования «Учебно-технический центр «Содействие»

460000, г. Оренбург, ул. Кобозева, 59

ИНН 5610097507 КПП 561001001

ОГРН 1075600002730 БИК 045354859

Оренбургский филиал ОАО АКБ «Связь-Банк»                  г. Оренбурга

р/с 40703810800030001100

тел.  77-13-94, 77-98-76
	Заказчик:
Гражданин Российской Федерации                      _____________________________________

_____________________________________

Зарегистрированный по адресу:__________

_____________________________________

_____________________________________

Паспорт: серия______№________________

Кем выдан:___________________________

_____________________________________
_____________________________________
Дата выдачи:__________________________

Код подразделения:____________________
Конт. тел.: ____________________________


_______________/Афанасьев В.И.   /                             _______________/__________________/

