




Приложение 1
к заявке на участие в конкурсе по распределению организациям в сфере культуры, осуществляющим образовательную деятельность по образовательным программам среднего профессионального образования, контрольных цифр приема за счет бюджетных ассигнований бюджета Московской области

Предложения по установлению контрольных цифр приема 
за счет бюджетных ассигнований бюджета Московской области 
на _________ учебный год

полное наименование образовательной организации

	№ п/п
	Коды укрупненных групп специальностей. Коды специальностей
	Наименования укрупненных групп специальностей.
Наименования специальностей
	Контрольные цифры приема (чел.)

	
	
	
	Всего
	по очной форме
	по очно-заочной форме
	по заочной форме

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	



Руководитель участника конкурса
(или лицо, исполняющее его обязанности) _________________________ (Фамилия И.О.)
М.П.          (подпись)



