Приложение 2
Документ к Предложению об участии в отборе

Смета планируемых затрат в связи с обучением работников,  а также граждан, обратившихся в органы службы занятости за содействием в поиске подходящей работы и заключивших ученический договор с предприятиями оборонно-промышленного комплекса, по каждой образовательной программе в 2023 году ________________________________________________________________
(предприятия оборонно-промышленного комплекса)

	№ п/п
	Наименование специальности/
программы
	Стоимость обучения за 1 человека
(руб)*
	Численность граждан, планируемых к направлению на обучение **
(чел.)
	Итого

	
	1
	2
	3
	4=2*3

	1
	

	
	
	

	2
	
	
	
	

	…
	
	Итого общая сумма субсидии
	



*Стоимость обучения из расчета на одного обучающегося по основным программам профессионального обучения и дополнительным профессиональным программам равная 59,58 тыс. рублей.
** Длительность обучения не может превышать шесть месяцев. Срок окончания обучения не позднее 22 декабря текущего финансового года.
Расчет размера субсидии производится на основании предоставленных участником отбора в центр занятости населения документов, указанных в пункте 2.3. настоящего Порядка, и рассчитывается по следующим формулам:
[bookmark: _GoBack]В случаях финансового обеспечения затрат работодателей:

S = Nобуч1 x Собуч1 + Nобуч2 x Собуч2 + Nобуч3 х Собуч3 + ..., где:
Nобуч1, Nобуч2 и далее - прогнозируемая численность работников и граждан, планируемых  к обучению по каждой образовательной программе;
Собуч1, Собуч2 и далее - стоимость планируемых затрат по каждой программе обучения, но не более средней стоимости обучения из расчета на одного обучающегося по основным программам профессионального обучения  и дополнительным профессиональным программам 59,58 тыс. рублей.).




_________________________          __________________            _______________________
   (должность руководителя)                   (подпись)                          (расшифровка подписи)
                                                                         

   Главный бухгалтер                         __________________             _______________________
                                                                   (подпись)                          (расшифровка подписи) 
                                                               
                                                                        М.П.


