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Приложение 13
к приказу 

Министра образования

Республики Беларусь

27.11.2017  №  734 
	ВЕДОМСТВЕННАЯ ОТЧЕТНОСТЬ


	СВЕДЕНИЯ

о распределении, направлении на работу  выпускников учреждений образования, реализующих образовательные программы профессионально-технического образования,
 по состоянию на 1 мая 20___ г.



	Кто предоставляет отчетность
	Кому предоставляется отчетность
	Срок предоставления

	учреждения образования, реализующие образовательные программы профессионально-технического образования, подчиненные управлениям образования облисполкомов, комитету по образованию Мингорисполкома

учреждения образования, реализующие образовательные программы профессионально-технического образования, подчиненные Министерству образования Республики Беларусь, Министерству сельского хозяйства и продовольствия Республики Беларусь; Министерству транспорта и коммуникаций Республики Беларусь;
управления образования облисполкомов, комитет по образованию Мингорисполкома – сводные данные
	управлениям образования облисполкомов, комитету по образованию Мингорисполкома

Министерству образования Республики Беларусь
	1 мая

10 мая


	Наименование отчитывающейся организации (заполняет организация, которая предоставляет отчет)____________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________



                                            Таблица 1

   человек
	Наименование области 
(г. Минска) или учреждения образования
	Номер строки
	Численность

выпускников, получающих профессио-нально-техническое образование в дневной форме
	Из них подлежат распределе-нию, направле-нию на работу
	Из графы 2
	Дополни-тельно требуется мест для трудо-устройства выпускников, единиц

	
	
	
	
	получат свидетельства о направлении на работу в организации
	получат право самостоятельного трудоустройства
	

	
	
	
	
	всего
	из них по полученным профессиям
	всего
	в том числе
	

	
	
	
	
	
	
	
	в иных случаях в соответ-ствии с законода-тельством
	в связи с отсутствием мест трудоустройства в соответствии с полученной специальностью и присвоенной квалификацией
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Руководитель организации                           __________________
                                         ____________________________
                                                           (подпись)                                                                   (инициалы, фамилия)

	Дата составления отчета  «___» ______________  20___г.




_______________________________

       (номер контактного телефона)

Периодичность предоставления


1 раз в год









