                   Форма ИДПО №2-дс-2021-п




Утверждена приказом ректора ТвГТУ от 18.06.2021г. № 95-а
Дополнительное соглашение №__ от «___»______20    г.

 о смене плательщика 
(приложение к договору на оказание платных образовательных услуг №____________от «__»____________20__г. 

(на подготовку бакалавров/специалистов в институте заочного и дополнительного профессионального образования Тверского государственного технического университета))

г. Тверь







«___»___________20___г.

Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Тверской государственный технический университет» на основании лицензии, выданной Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки (117997, Москва, ул. Шаболовка, 33. Тел. (495) 984-89-19, 608-62-94), на право осуществления образовательной деятельности от 21 января 2016г. (серия 90Л01 №0008919, рег. №1889, срок действия - бессрочно) и свидетельства о государственной аккредитации от 24 января 2018 г. рег. № 2745 (серия 90А01 № 0002881), выданного Федеральной службой по надзору в сфере образования и науки на срок до 24.01.2024 г., в лице Ректора  Твардовского Андрея Викторовича, действующего на основании Устава, утвержденного приказом Министерства науки и высшего образования Российской Федерации от 25 декабря 2018г. № 1268, ОГРН № 1026900533747, именуемый в дальнейшем «Исполнитель», студент (слушатель) ______________________________________________________________,  именуемый в дальнейшем «Заказчик» и _______________________________________________________ , именуемый в дальнейшем «Настоящий Плательщик», с одной стороны, и ______________________________________________________________________, именуемый в дальнейшем «Новый Плательщик», с другой стороны, в соответствии с п. 7.4. договора договорились о нижеследующем:

1. Заменить Настоящего Плательщика за услуги обучения Заказчика на Нового Плательщика, который согласен со всеми условиями Договора.

2. Настоящее дополнительное соглашение составлено и подписано в 4-х экземплярах, имеющих равную юридическую силу, по одному для каждой из сторон.

Юридические адреса сторон:

Исполнитель: Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Тверской государственный технический университет», 170026, г. Тверь, Наб. А. Никитина, 22. ИНН 6902010135 КПП 695201001 Получатель: УФК по Тверской области (ТвГТУ л/с 20366Х41460) Наименование банка: ОТДЕЛЕНИЕ ТВЕРЬ БАНКА РОССИИ//УФК по Тверской области г. Тверь БИК банка: 012809106 Корреспондентский счет банка 40102810545370000029 Банковский счет 03214643000000013600 ОКТМО 28701000 КБК 00000000000000000130

Заказчик:_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

              Ф.И.О.(полностью),  дата рождения, паспортные данные, адрес (по месту проживания),  контактный телефон

Настоящий Плательщик: ___________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

                              Ф.И.О.(полностью),  паспортные данные, адрес (по месту проживания) или юридический адрес,  контактный телефон

Новый Плательщик:  ______________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

                Ф.И.О.(полностью), паспортные данные , адрес (по месту проживания) или юридический адрес, контактный телефон
Подписи сторон:

	Исполнитель:

 Ректор

_____________________

А.В. Твардовский

  Директор ИДПО

______________________

Н.М. Пузырев
	Заказчик: 

______________________
	Настоящий Плательщик:

_______________________


	Новый Плательщик:

_____________________




