АКТ СДАЧИ-ПРИЕМКИ ОКАЗАННЫХ УСЛУГ №___________
по руководству педагогической практикой
за _______________________ 20__ г.
по договору № ________ от «___» _____________20__ г.

 «___»_________20___ 			    							         г. Минск                                                                                                                      

Учреждение образования «Белорусский государственный экономический университет» в лице проректора по учебной работе Морозевич О.А., действующего на основании доверенности                                              от 01.09.2025 №01-2-10/32, именуемое в дальнейшем «Заказчик», ______________________________________________________________________________________________________
( Ф.И.О., должность)
______________________________________________________________________________________________________
(наименование организации)
именуемый в дальнейшем «Исполнитель», составили настоящий акт[footnoteRef:1] о следующем: [1:  Акт сдачи-приемки оказанных услуг составляется в двух экземплярах и оформляется за каждый отчетный месяц руководства практикой отдельно.
Акт сдачи-приемки оказанных услуг предоставляется Заказчику (руководителю практики университета) не позднее 10 числа месяца, следующего за месяцем, в котором оказывались услуги по руководству педагогической практикой.
] 

Заказчик подтверждает, что за период с _____________________ по _________________ осуществлено ежедневное руководство педагогической практикой следующих студентов:
	№ п/п
	Ф.И.О.
	Факультет, специальность
	Форма обучения

	
	
	
	Дневная
	Заочная

	
	
	
	бюджет
	внебюджет
	бюджет
	внебюджет

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	



Прошу перечислить денежные средства в __________________________________________________________________
                                                                                                                                                         наименование банка
Лицевой счет__________________________________________________________________________________________

Исполнитель _________________ _______________
                                                    подпись                инициалы, фамилия
«___» ___________20___

Расчет производится ЦКОП
Всего часов по договору __________________
Выполнено в предыдущем месяце_________
Остаток____________________

	Всего часов за месяц
	Бюджет
	Внебюджет

	
	
	



Руководитель практики           ________________ Е.В. Кочергина 
                                                                                                          подпись                     

Расчет производится ПФО
Услуги выполнены на сумму _________________________________________________________________________
В том числе:
за счет средств республиканского бюджета ______________________________________________________
за счет внебюджетных средств _________________________________________________________________
Начальник ПФО                   _______________Е.Ф. Маркевич
                                                                                                     подпись                     
	Заказчик  
Проректор по учебной работе_________________ О.А. Морозевич
[bookmark: _GoBack]                                                                                  подпись                    
«___» ___________20___



