Приложение № 2

Ректору ФГБОУ ВО 
«Уфимский университет науки и технологий» 
профессору В.П. Захарову
____________________________________________________
(фамилия, имя, отчество)
телефон:_____________________________________________
e-mail:_______________________________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ
 
Прошу допустить меня к вступительным испытаниям в Малую академию государственного управления и в случае успешного прохождения вступительных испытаний, заключения договора об образовании в порядке, установленным  Положением о МАГУ и правилами приема, зачислить меня в число слушателей по программе профессиональной переподготовки «Система государственного и муниципального управления» Малой академии государственного управления.
[bookmark: _GoBack]С копией лицензии на осуществление образовательной деятельности и приложениями к ней ознакомлен(а). С Правилами приема на обучение в МАГУ ознакомлен(а). На обработку моих персональных данных в соответствии с ФЗ-152 от 27.07.2006 г. «О персональных данных» согласен (на).
О себе сообщаю следующее:
	Основное место работы (при наличии):


	Основное место обучения (при наличии):

	Наименование организации
	

	Направление подготовки (специальность)
	

	Форма обучения
	

	Курс обучения
	

	Диплом СПО / ВО (при наличии):

	Наименование организации, выдавшей диплом
	

	Уровень образования (СПО, бакалавриат, магистратура, специалитет)
	

	Серия бланка
	

	Номер бланка
	

	Дата выдачи
	

	ИНН
	

	СНИЛС
	

	Дата рождения
	

	Контактный телефон
	

	Адрес электронной почты
	


Приложение:
1. Справка с места обучения на 1 л. в 1 экз. 
2. Согласие обучающегося на обработку персональных данных на 1 л. в 1 экз.
3. Заверенная копия диплома о высшем образовании (при наличии) на ___л. в 1 экз.

____________/ ______________
(подпись)          (Фамилия И.О.


ЗАЯВЛЕНИЕ ПРИНЯТО:
____________________________________________                         _____________/____________
(должность)
«____» ______________20__ г.


Приложение № 2.1 
СОГЛАСИЕ СУБЪЕКТА
на обработку персональных данных

Я, ____________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество субъекта)
зарегистрированный(ая) по адресу: ______________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
(номер основного документа, удостоверяющего личность, сведения о дате выдачи указанного документа и выдавшем его органе)
свободно, своей волей и в своем интересе в соответствии с требованиями Федерального закона от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» 
даю согласие оператору: Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования «Уфимский университет науки и технологий», расположенному по адресу: 450076, Республика Башкортостан, г. Уфа, ул. Заки Валиди, д. 32,
на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку включая сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение, использование, предоставление, обезличивание, блокирование, уничтожение, а также передачу моих персональных данных в случаях, предусмотренных Российским Законодательством, 
с целью соблюдения действующего законодательства Российской Федерации об образовании, обеспечения моей безопасности на территории Оператора (обеспечения работы контрольно-пропускных пунктов Оператора), соблюдения законодательства о бухгалтерском учете,
следующих категорий моих персональных данных: на автоматизированную, а также без использования средств автоматизации обработку моих персональных данных, а именно на сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение персональных данных.
Перечень моих персональных данных, на обработку которых я даю согласие:
- фамилия, имя, отчество;
- пол;
- год, месяц, дата и место рождения;
- гражданство;
- данные документа, удостоверяющего личность;
- адрес регистрации по месту жительства, адрес фактического проживания;
- электронный адрес;
- номера телефонов (домашний, мобильный);
- сведения об образовании, специальности, профессии, квалификации;
- семейное положение, сведения о составе семьи; 
- отношение к воинской обязанности;
- страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС);
- идентификационный номер налогоплательщика (ИНН);
- сведения об академических отпусках, отпусках по уходу за ребенком, сведения о периодах нетрудоспособности;
- сведения об успеваемости, деловых и иных личных качествах, носящие оценочный характер;
- сведения о поощрениях, о наказаниях, об участии в олимпиадах, мероприятиях, проводимых УУНиТ или иными организациями;
- сведения о месте работы.
Перечень моих биометрических персональных данных, на обработку которых я даю согласие:
- фотографическое изображение (в том числе черно-белое, цветное, цифровое).
 Я предупрежден(а), что обработка моих персональных данных осуществляется с использованием бумажных носителей и средств вычислительной техники, с соблюдением принципов и правил обработки персональных данных, предусмотренных Федеральным законом от 27 июля 2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», а также необходимых правовых, организационных и технических мер, обеспечивающих их защиту от неправомерного или случайного доступа к ним, уничтожения, изменения, блокирования, копирования, предоставления, распространения персональных данных, а также от иных неправомерных действий в отношении персональных данных.
Я предупрежден(а), что мои персональные данные, в случае незачисления на обучение, хранятся в приемной комиссии 1 год, а затем уничтожаются в порядке, установленном в Университете, с составлением акта об уничтожении.
Настоящее согласие действует с «____»___________________ 20___г. до окончания приемной кампании либо до окончания обучения. Соглашение на обработку персональных данных может быть отозвано путем направления в ФГБОУ ВО «Уфимский университет науки и технологий» письменного сообщения об указанном отзыве. 

	«
	
	»
	
	20
	
	г.
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	(подпись)
	
	(Ф. И. О.)






