Режим
 работы приёмной комиссии:
Понедельник – пятница с 9-00 до 17- 00 Выходной – суббота, воскресенье
Приём документов для поступления осуществляется без вступительных испытаний с 1 июня по 30 августа 2015 года

При наличии свободных бюджетных мест приём документов производится до 30 сентября 2015 года

ОБЛАСТНОЕ ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ                              

«БАКЧАРСКИЙ УЧЕБНЫЙ ЦЕНТР ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ КВАЛИФИКАЦИЙ» (ОГБПОУ «БУЦПК»)

ПРИГЛАШАЕМ ВЫПУСКНИКОВ ШКОЛ ПОЛУЧИТЬ ПРОФЕССИИ

На базе 9, 11 классов без получения среднего образования
Повар. Изготовитель пищевых полуфабрикатов. Комплектовщик товаров (25 чел.) 
Срок обучения - 22 месяца. Форма обучения – дневная.
Плодоовощевод (12 чел.)
        Для выпускников специальных (коррекционных) образовательных учреждений и средних общеобразовательных школ по программам VII и VIII вида
Срок обучения – 10 месяцев. Форма обучения – дневная.

-  Обучение на бюджетной основе, бесплатное

-  Иногородним предоставляется общежитие с трехразовым горячим питанием

-  Малообеспеченным предоставляется социальная стипендия

-  Дети-сироты и лица из числа детей-сирот, оставшихся без попечения родителей, а также обучающиеся с ограниченными возможностями здоровья находятся на полном государственном обеспечении

[image: image1.emf]  Нуждаюсь в общежитии:                                            Директору  ОГБПОУ «БУЦПК»   _____________________                        ( да или нет)      Горкун Тамаре Павловне     (кого?) _______________________________________       _____________________________________ ________       проживающего по адресу_______________________                             почтовый индекс     ___________________________________________________     (адрес)     ___________________________________________________         _________________________________________ __________     (телефон , сот.тел. )   Заявление   Прошу принять меня  на обучение  в ОГБПОУ «БУЦПК»   по профессии:_________________________________________________________________   п рофессиональное образование получаю впервые  ___________     (да, нет)   О себе сообщаю с ледующие данные:   Окончил (а) школу _____________________________________________________________                                                                                      (наименование школы, год окончания, образование)   Изучал (а) иностранный язык  ____________________________________________________   Число,   месяц,   год рождения   _____________________________________________________   Фамилия, имя, отчество родителей:   Отец _________________________________________________________________________   Мать ____ _____________________________________________________________________   Где и кем работают родители:   Отец _________________________________________________________________________   Мать _________________________________________________________________________   Номер рабочих телефонов: Отец _____________________ мать _______________________   Состав семьи:       полная,    неполная,    многодетная,    д/дом    (подчеркнуть)   Интересы, увлечения ___________________________________________________________     (секции,кру жки,клубы,книги и т.д.)   Имеются ли родственники в с.Бакчар  –      да   /  нет   (подчеркнуть)   _____________________________________________________________________________   _____________________________________________________________________________     (Ф.И.О.,   адрес, телефон родственника)   Дополнительные сведения: _____________________________________________________     (дипломы, сертификаты, награды)   Сос тою на учете в комиссии по делам несовершеннолетних   и защите их прав   -      да   /  нет                                                                                                                                               (подчеркнуть)     С документами   ( Уставом, лицензией и свидетельством о государственной аккредитаци и   учреждения   на право ведения образовательной деят ельности (с приложениями),  Положением о приеме , образовательными программами   и другими локальными актами  ознакомлен( - а)                                                                                                                                       Подпис ь ______________        Даю согласие в соответствии со ст.9 с ФЗ №152 «О персональных данных» на обработку,  хранение, проверку и размещение на сайте  учреждения   моих личных данных                                                                                                                                                                      П одпись ______________        Согласно правилам приема прилагаю следующие документы:   1.____________________________________________________________________________ 2._________________ ___________________________________________________________ 3.____________________________________________________________________________ 4.____________________________________________________________________________ 5._______________________________________ _____________________________________   Узнал (а)  о центре проф.квалификаций_ ___________________________________________   (из газет, от  об уча ю щихся   училища , от родителей, из буклетов , на   ярмарк е   учебных мест, выступления на род.собрании и классе. и т. д.)     Дата____________________________    Подпи сь ___________________________        

 Документы                          для поступления:

· Личное заявление (см. образец)
· Оригинал или ксерокопия документа, удостоверяющего личность
· Оригинал документа государственного образца об образовании 
· медицинская справка формы 086-у   (с отметкой психиатра, а также допуском о пригодности обучаться по выбранной профессии)
· оригинал или ксерокопия медицинского страхового полиса 
· 6 фотографий 3х4 

Приемная комиссия:   

Адрес:    

                   636200 Томская область,  

                   с.Бакчар, ул.Вицмана, 2                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     

Наш сайт:  pu35-tomsk.narod.ru                                                                                                            
Эл. почта:  pu35@dpo.tomsk.gov.ru
Тел.            8 (38 249) 21-208
