
Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

экспериментальный  класс, хореографическое отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Партерная гимнастика групповая от 13 учащихся с 5 лет 1 час 

2 Ритмика групповая от 13 учащихся с 5 лет  1 час 
3 Основы хореографического искусства групповая от 13  учащихся с 5 лет                2 часа 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

 

 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

 

подготовительный  класс, хореографическое отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Партерная гимнастика групповая от 10 учащихся с 6 лет 1 час 

2 Ритмика групповая от 10 учащихся с 6 лет 1 час 
3 Основы хореографического искусства  групповая от 10  учащихся с 6 лет   2 часа 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

I класс, хореографическое отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Классический танец групповая от 12 учащихся с 7 лет 2 часа 

2 Историко-бытовой танец групповая от 12 учащихся с 7 лет 1  час 
3 Коллективный ансамбль групповая от 12 учащихся с 7лет  2 часа 

4 Музыкальная грамота групповая от 12 учащихся с 7 лет 1 час 

 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________  

 



Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

II класс, хореографическое отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Классический танец групповая от 10 учащихся с 8 лет 2 часа 

2 Историко-бытовой танец групповая от 10 учащихся с 8 лет 1  час 
3 Народно-сценический танец групповая от 10 учащихся с 8 лет   2  часа 

4 Коллективный ансамбль групповая от 10 учащихся с 8 лет  2 часа 

5 Музыкальная грамота групповая от 10 учащихся с 8 лет 1 час 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

             
 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________  

 



Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

IV класс, хореографическое отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Классический танец групповая от 10 учащихся с 10 лет 3 часа 

2 Историко-бытовой танец групповая от 10 учащихся с 10 лет 1  час 
3 Народно-сценический танец групповая от 10 учащихся с 10 лет  2 часа 

4 Коллективный ансамбль групповая от 10 учащихся с 10 лет 1  час 
5 Беседы о хореографическом искусстве групповая от 10 учащихся с 10 лет 0,5 часа 

 

Адреса и реквизиты сторон 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

             
 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________  

 

 



 

Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

VI класс, хореографическое отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Классический танец групповая от 8 учащихся с 11 лет 3 часа 

2 Историко-бытовой танец групповая от 8 учащихся с 11 лет 1  час 
3 Народно-сценический танец групповая от 8 учащихся с 11 лет  2 часа 

4 Коллективный ансамбль групповая от 8 учащихся с 11 лет 1  час 
5 Беседы о хореографическом искусстве групповая от 8 учащихся с 11 лет 0,5 часа 

 

Адреса и реквизиты сторон 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

             
 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________  

 



 

Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

II класс, отделение декоративно-прикладного искусства 

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Изоискусство групповая от 12 учащихся с 8-9 лет 2 часа 

2 Декоративно-прикладное искусство групповая от 12 учащихся с 8-9 лет 2 часа 
3 Скульптура групповая от 12 учащихся с 8-9лет 1 час 

 

 

Адреса и реквизиты сторон 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



 

Приложение №2 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением  

дополнительного образования  Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

Ш класс, отделение декоративно-прикладного искусства 

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Изоискусство групповая от 8 учащихся с 9-10 лет 2 часа 

2 Декоративно-прикладное искусство групповая от 8 учащихся с 9-10 лет 2 часа 
3 Скульптура групповая от 8 учащихся с 9-10 лет 1 час 
4 История изоискусства групповая от 8 учащихся с 9-10 лет 0,5 часа 

 

Адреса и реквизиты сторон 

«Школа»             «Родитель» 
Муниципальное бюджетное учреждение                  ________________________________________ 

дополнительного образования         Паспортные данные_______________________ 

Детская школа искусств №5                    ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова             ________________________________________ 

городского округа город Воронеж 

Адрес, телефон:           Адрес, телефон:___________________________ 

г. Воронеж,            _________________________________________ 

Ленинский пр-т, 207           _________________________________________ 

тел. 223-53-13           _________________________________________ 

 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 

 

 



 

 

Приложение №1 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением дополнительного образования  

Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

подготовительный  класс, художественное отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Изобразительное творчество групповая от 6 учащихся от 7 лет 2 часа 

2 Работа по образцам групповая от 6 учащихся от 7 лет 1 час 
3 Лепка групповая от 6 учащихся от 7 лет 1 час 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
муниципальное бюджетное учреждение                   ________________________________________ 

дополнительного образования          Паспортные данные______________________ 

Детская школа искусств №5         ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова 

городского округа город Воронеж                                                               ________________________________________ 

Адрес, телефон: 

г. Воронеж                                                                                                                                      Адрес, телефон:___________________________                                                                                                                

Ленинский пр-т, 207           ________________________________________ 

тел. 223-53-13           ________________________________________ 

                                                                                                                                                          ________________________________________ 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



Приложение №1 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением дополнительного образования  

Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

I  класс, художественное отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Рисунок групповая от 6 учащихся от 9 лет 1,5 часа 

2 Живопись групповая от 6 учащихся от 9 лет 1,5 часа 
3 Композиция декоративно-прикладная  групповая от 6 учащихся от 9 лет 1 час 
4 Скульптура групповая от 6 учащихся от 9 лет 1 час 
5 История изобразительного искусства групповая от 6 учащихся от 9 лет 1 час 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
муниципальное бюджетное учреждение                   ________________________________________ 

дополнительного образования          Паспортные данные______________________ 

Детская школа искусств №5         ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова 

городского округа город Воронеж                                                               ________________________________________ 

Адрес, телефон: 

г. Воронеж                                                                                                                                      Адрес, телефон:___________________________                                                                                                                

Ленинский пр-т, 207           ________________________________________ 

тел. 223-53-13           ________________________________________ 

                                                                                                                                                          ________________________________________ 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 

 



Приложение №1 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением дополнительного образования  

Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

II  класс, художественное отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Рисунок групповая от 6 учащихся от 9 лет 1,5 часа 

2 Живопись групповая от 6 учащихся от 9 лет 1,5 часа 
3 Композиция декоративно-прикладная  групповая от 6 учащихся от 9 лет 1 час 
4 Скульптура групповая от 6 учащихся от 9 лет 1 час 
5 История изобразительного искусства групповая от 6 учащихся от 9 лет 1 час 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
муниципальное бюджетное учреждение                   ________________________________________ 

дополнительного образования          Паспортные данные______________________ 

Детская школа искусств №5         ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова 

городского округа город Воронеж                                                               ________________________________________ 

Адрес, телефон: 

г. Воронеж                                                                                                                                      Адрес, телефон:___________________________                                                                                                                

Ленинский пр-т, 207           ________________________________________ 

тел. 223-53-13           ________________________________________ 

                                                                                                                                                          ________________________________________ 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



Приложение №1 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением дополнительного образования  

Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

III  класс, художественное отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Рисунок групповая от 6 учащихся от 10 лет 2 часа 

2 Живопись групповая от 6 учащихся от 10 лет 1,5 часа 
3 Композиция декоративно-прикладная  групповая от 6 учащихся от 10 лет 1 час 
4 Скульптура групповая от 6 учащихся от 10 лет 1 час 
5 История изобразительного искусства групповая от 6 учащихся от 10 лет 1 час 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
муниципальное бюджетное учреждение                   ________________________________________ 

дополнительного образования          Паспортные данные______________________ 

Детская школа искусств №5         ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова 

городского округа город Воронеж                                                               ________________________________________ 

Адрес, телефон: 

г. Воронеж                                                                                                                                      Адрес, телефон:___________________________                                                                                                                

Ленинский пр-т, 207           ________________________________________ 

тел. 223-53-13           ________________________________________ 

                                                                                                                                                          ________________________________________ 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



Приложение №1 

к договору между муниципальным бюджетным учреждением дополнительного образования  

Детская школа искусств №5 им. Ю.Б. Романова городского округа город Воронеж 

 

IV  класс, художественное отделение  

ОПУ 

№ 

п/п 

Наименование образовательных услуг 

 (предметы) 

Форма оказания услуг 

(индивидуальная, групповая) 

Возраст учащихся Количество часов в 

неделю 

1 Рисунок групповая от 6 учащихся от 10 лет 2 часа 

2 Живопись групповая от 6 учащихся от 10 лет 1,5 часа 
3 Композиция декоративно-прикладная  групповая от 6 учащихся от 10 лет 1 час 
4 Скульптура групповая от 6 учащихся от 10 лет 1 час 
5 История изобразительного искусства групповая от 6 учащихся от 10 лет 1 час 

 

Адреса и реквизиты сторон 

 

«Школа»             «Родитель» 
муниципальное бюджетное учреждение                   ________________________________________ 

дополнительного образования          Паспортные данные______________________ 

Детская школа искусств №5         ________________________________________ 

им. Ю.Б. Романова 

городского округа город Воронеж                                                               ________________________________________ 

Адрес, телефон: 

г. Воронеж                                                                                                                                      Адрес, телефон:___________________________                                                                                                                

Ленинский пр-т, 207           ________________________________________ 

тел. 223-53-13           ________________________________________ 

                                                                                                                                                          ________________________________________ 

 

 

Директор   В.М.Золототрубов       Родитель_______________ 

 



 
 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным  образовательным  учреждением  дополнительного 

образования  детей  Детская  школа  искусств  № 5им. Ю.Б. Романова  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

 Инструментальное  отделение.  Гитара. III  класс   
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (гитара ) индивидуальная от  13  лет 2 часа 

 

 

 

      

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
  
 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
Муниципальное   бюджетное  образовательное                                                                                     _________________________________________________            

учреждение  дополнительного  образования   детей                                                                              Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                _________________________________________________ 

                    им. Ю.Б. Романова                                                                                                                                     _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  
Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 - 13;                                                                                                                                        _________________________________________________ 
  

 

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 



 

Приложение  2 
 

к   договору   между   муниципальным   бюджетным     учреждением   дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств №  5 им. Ю.Б. Романова городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Экспериментальный   класс.   Инструментальное   отделение.  
 

отделение платных услуг 
 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Сольфеджио     групповая  от  2  обучающихся от  4  лет 1,5 час 

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  
 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное                                                                                                                    _________________________________________________            

учреждение  дополнительного   образования                                                                                         Паспортные  данные:_______________________________ 
Детская   школа  искусств  №  5  им. Ю.Б. Романова                                                                             _________________________________________________                                                                                                               

городского   округа   город   Воронеж          

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                Адрес, телефон: ___________________________________ 
Ленинский  пр-т,  207                                                                                                                                 _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

   
 

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 

 

 



 

Приложение  2 
 

к   договору   между   муниципальным   бюджетным     учреждением   дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств №  им. Ю.Б. Романова  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Класс подготовительного уровня.   Инструментальное   отделение.  
 

отделение платных услуг 
 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Сольфеджио       групповая  от  5  учащихся от  5  лет 1 час 

2. 

 

Хор групповая  от  5  учащихся от  5  лет 0,75 часа 

 

                             Примечание:  для  занятий  по  предметам   «сольфеджио» (с  элементами  ритмики)  и  «хор»   предусмотрен  концертмейстер. 

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное                                                                                                                   _________________________________________________            

учреждение  дополнительного   образования                                                                                        Паспортные  данные:_______________________________ 
Детская   школа  искусств  №  5  им. Ю.Б. Романова                                                                            _________________________________________________                                                                                                               

городского   округа   город   Воронеж          

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т,  207                                                                                                                                 _________________________________________________ 
тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

   

 
 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 



Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования    Детская  школа  искусств  № 5  им. Ю.Б. Романова городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

Инструментальное  отделение.  Гитара, II  класс. 
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (гитара ) индивидуальная от  13  лет 2 часа 

 

  

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 
  

 

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                               _________________________________________________ 

                    им. Ю.Б. Романова                                                                                                                                     _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                       _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                               Адрес, телефон: ___________________________________ 
Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 - 13;                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  
 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 
 



 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств  № 5   городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Вокальное отделение, II  класс.     
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. Специальность  

(вокал) 

индивидуальная с  13  лет 1,5 часа 

 

                             Примечание:  для  занятий  по  предмету  «специальность  – вокал»    предусмотрен   концертмейстер. 

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное  учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 
тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  

 
Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 
 

 

 



 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования    Детская  школа  искусств  № 5 им. Ю.Б. Романова городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

 Инструментальное отделение. Гитара. IV  класс    

 
 

отделение платных услуг 
 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (гитара ) индивидуальная от  13  лет 2 часа 

 

  

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 
 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное учреждение                                                                                              _________________________________________________            
дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 

                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                _________________________________________________ 

                    им. Ю.Б. Романова                                                                                                                                     _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                       _________________________________________________  
Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 
  

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 
 

 

 



 

 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств  № 5   городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Инструментальное отделение. Скрипка. I  класс.  
 

отделение платных услуг 
 

 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. Специальность  

(скрипка) 

индивидуальная с  8  лет 2 часа 

 

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 
  

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное  учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 

                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  
Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 
  

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 
 

 



 

 

 

 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования    Детская  школа  искусств  № 5  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

 Инструментальное отделение. Гитара. II  класс    

 
 

отделение платных услуг 
 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (гитара ) индивидуальная от  13  лет 2 час 

 

  

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 
тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  

 
Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 



 

 
 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования    Детская  школа  искусств  № 5  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

 Инструментальное отделение. Гитара. I  класс   

 
 

отделение платных услуг 
 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (гитара ) индивидуальная от  13  лет 1,5 часа 

 

  

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 

                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 
городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 
тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 
 

 



 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования    Детская  школа  искусств  № 5  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

Инструментальное  отделение, флейта, I  класс.   
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (флейта) индивидуальная от  4  лет 1,5 часа 

 

  

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  
 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное  учреждение                                                                                             _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                 Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 
Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 – 13/                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  

 
Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 

 



 

 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств  № 5 им. Ю.Б. Романова  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Вокальное  отделение,  I  класс.     
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. Специальность  

(вокал) 

индивидуальная с  13  лет 1 час 

 

 

                             Примечание:  для  занятий  по  предмету  «специальность  – вокал»    предусмотрен   концертмейстер. 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  
 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное  учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                _________________________________________________ 

                    им. Ю.Б. Романова                                                                                                                                     _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  
Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 
  

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 
 



 
 

 

 
 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств  № 5  им. Ю.Б. Романова городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Вокальное  отделение.  III  класс.      
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. Специальность  

(вокал) 

индивидуальная с  13  лет 1,5 часа 

 

 

                             Примечание:  для  занятий  по  предмету  «специальность  – вокал»    предусмотрен   концертмейстер. 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное  учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                

                    им. Ю.Б. Романова                                                                                                                                      _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 
Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  
 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 



 
 

 

 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным  образовательным  учреждением  дополнительного 

образования  детей  Детская  школа  искусств  № 5  городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

 

 Инструментальное  отделение.  Гитара, I  класс «А»  
 

ОПУ 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. 

 

Специальность  (гитара ) индивидуальная от  12  лет 2 часа 

 

  

 

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 
 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
Муниципальное   бюджетное  образовательное                                                                                     _________________________________________________            

учреждение  дополнительного  образования   детей                                                                              Паспортные данные:_______________________________ 
                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 

городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 
Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 

тел. 223 – 53 - 13;                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  
 



Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 

 

 

Приложение 2 
 

к   договору  между  муниципальным  бюджетным    учреждением  дополнительного 

образования   Детская  школа  искусств  № 5   городского  округа  город  Воронеж 
 

 

 

Вокальное отделение, IV  класс.     
 

отделение платных услуг 
 

 

№ 

п/п 

Наименование  образовательных  услуг 

(предметы) 

Форма  оказания  услуг 

(индивидуальная,  групповая) 

Возраст  учащегося Количество  часов  в  

неделю 

1. Специальность  

(вокал) 

индивидуальная с  13  лет 1 час 

 

                             Примечание:  для  занятий  по  предмету  «специальность  – вокал»    предусмотрен   концертмейстер. 

 

 

 

  Адреса   и   реквизиты   сторон  
 

  

 

«Школа»:                                                                                                                                                   «Родитель»: 
муниципальное   бюджетное  учреждение                                                                                              _________________________________________________            

дополнительного  образования                                                                                                                Паспортные данные:_______________________________ 

                    Детская  школа  искусств  №  5                                                                                                                 _________________________________________________ 
городского  округа   город  Воронеж                                                                                                        _________________________________________________  

Адрес,  телефоны:  г. Воронеж,                                                                                                                 Адрес, телефон: ___________________________________ 

Ленинский  пр-т, 207                                                                                                                                  _________________________________________________ 
тел. 223 – 53 – 13.                                                                                                                                        _________________________________________________ 

  

 

Директор                                              Золототрубов В.М.                                                                      Родитель__________________________ 
 

 


