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Исх. _________________ 

« _____»  _____2021 г.         И.о.ректора ФГБОУ ВО 

«Казанская консерватория» 

В.Р. Дулат-Алееву  

 

Уважаемый Вадим Робертович! 

 

 25 октября 2021 года на базе ФГБОУ ВО «Казанский государственный 

институт культуры» начнет работу программа повышения квалификации 

Российской государственной академии интеллектуальной собственности 

«Творчество и коммерциализация: преподавание авторского права и 

правового регулирования средств индивидуализации в высшей школе и 

НИИ». Продолжительность программы 16 часов, форма обучения очно-

заочная, стоимость обучения 3000 руб. (с учетом скидки для партнёров вуза), 

цена для остальных участников 10000 руб. По итогам обучения выдается 

удостоверение о повышении квалификации. Очные занятия пройдут 25 

октября. Далее обучение продолжится в заочном формате. 

Для прохождения обучения по программе повышения квалификации 

необходимо выслать заявление на обучение, копии документов и согласие на 

обработку персональных данных  на электронный адрес cno@kazgik.ru. 

Просим Вас рассмотреть возможность оповестить заинтересованные 

лица о данной программе.  

Приложение: 

1. Заявление на обучение на 1 л. в 1 экз.  

2. Согласие на обработку персональных данных на 1 л. в 1 экз. 

 
 

 

И.о. ректора                                                                 З.М. Явгильдина 
 

 

 
 

 

Леонтьева Т.В. 
Проректор по учебно- 

воспитательной работе  

89274068849 

http://www.kazgik.ru/
mailto:info@kazgik.ru


  Ректору ФГБОУ ВО РГАИС 

Аракеловой А.О. 

от_______________________ 

_________________________ 
(Ф.И.О.) 

 

Заявление 
Прошу зачислить меня слушателем по программе дополнительного 

профессионального образования 

«_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________» 

(с целью (повышения квалификации/профессиональной переподготовки) 

Сведения: 

Фамилия, имя, отчество _________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Число, месяц и год рождения ____________________________________________________ 

Паспорт серия ______ номер_______________, выдан «___»_________20__г., 

кем___________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

Образование (с указанием вуза, специальности и года окончания)______________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

Место работы (название организации), должность 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

Домашний адрес (индекс, город, улица, дом, квартира)_______________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Телефон, e-mail_________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 
 

с Уставом ФГБОУ ВО РГАИС, правилами внутреннего и трудового распорядка ФГБОУ ВО РГАИС, 

лицензией на право образовательной деятельности, Правилами приема, отчисления и 

восстановления на обучение по дополнительным профессиональным программам, дополнительной 

образовательной программой ознакомлен(а). 

Согласен(а) на сбор и обработку своих персональных данных. 

 

________   ______________     _____________ 
       (подпись)             (расшифровка) 

 

Приложение: 

- копия документа, удостоверяющего личность; 

- копия документа об образовании или об уровне образования и о квалификации 

- копия СНИЛС 



Согласие абитуриента на обработку персональных данных 

 
Я,  , 

(фамилия, имя, отчество) 

 

(серия, номер паспорта, кем и когда выдан) 

 
 

проживающий(-ая) по адресу  _ 

          , 

в соответствии со ст. 9 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О защите персональных данных» даю 

согласие на обработку своих персональных данных федеральному государственному бюджетному 

образовательному учреждению высшего образования «Российская государственная академия интеллектуальной 

собственности», расположенному по адресу: Миклухо-Маклая, 55А, Москва, 117279, а именно: совершение 

действий, предусмотренных п. 3 ст. 3 Федерального закона № 152-ФЗ со всеми данными, которые находятся в 

распоряжении образовательной организации с целью организации учебного процесса следующих моих 

персональных данных: 

1.  Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие: 

- фамилия, имя, отчество (в т.ч. прежние), дата и место рождения; 

- паспортные данные или данные иного документа, удостоверяющего личность обучающегося; 

- адрес места жительства (по паспорту и фактический) и дата регистрации по месту жительства или по месту 

пребывания; 

- сведения об образовании (серия, номер, дата выдачи диплома, свидетельства, аттестата или другого 

документа об окончании образовательного учреждения, наименование и местоположение образовательного 

учреждения, дата начала и завершения обучения и другие сведения); 

- сведения из страховых полисов обязательного (добровольного) медицинского страхования; 

- сведения для статистического, бухгалтерского учета и в отчётности  в том числе для подготовки отчетов по 

статистическим формам 1-ПК, 1-Мониторинг, рейтинговым и иным отчетам. Так же занесение сведений о 

выданных документах установленного образца (удостоверение о повышении квалификации/диплом о 

профессиональной переподготовке) в базу данных ФИС РДО; 

- иные сведения, которые с учетом специфики работы и в соответствии с законодательством Российской 

Федерации должны быть предъявлены обучающимся при заключении договора об обучении или в период его 

действия. 

2. Перечень действий, на совершение которых дается согласие: 

- разрешаю Оператору (РГАИС) производить с моими персональными данными действия (операции), 

определенные статьей 3 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ, а именно: сбор, систематизацию, 

накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том числе 

передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных; 

- обработка персональных данных может осуществляться как с использованием средств автоматизации, так 

и без их использования (на бумажных носителях). 

3. Согласие на передачу персональных данных третьим лицам: 

- разрешаю обмен (прием, передачу, обработку) моих персональных данных между Оператором (РГАИС) и 

третьими лицами в случаях, установленных нормативными документами вышестоящих органов и 

законодательством. 

4. Сроки обработки и хранения персональных данных: 

Настоящее согласие действует бессрочно. 

В случае изменения моих персональных данных обязуюсь предоставить уточненные данные в 

соответствующее структурное подразделение Академии. 

Согласие на обработку данных (полностью или частично) может быть отозвано субъектом персональных 

данных по соглашению сторон. В случае неправомерного использования предоставленных данных соглашение 

отзывается письменным заявлением субъекта персональных данных. 

Субъект по письменному запросу имеет право на получение информации, касающейся обработки его 

персональных данных (в соответствии с п. 4 ст. 14 Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ). 

 
«  »  2021 г.  /  / 

(подпись) (расшифровка) 

 

Подтверждаю, что ознакомлен (а) с положениями Федерального закона от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О 

персональных данных», права и обязанности в области защиты персональных данных мне разъяснены. 

 

«  »  2021 г.  /  / 
(подпись) (расшифровка) 


