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СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
Я, ___________________________________________________________________________, 
(фамилия, имя, отчество)
проживающий (ая) по адресу: ____________________________________________________
_____________________________________________________________________________,

паспорт серия_____________номер_______________________________________________

выдан________________________________________________________________________
(кем и когда выдан)
в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных», действуя по своей воле и в своих интересах, даю свое согласие на обработку моих персональных данных Российскому национальному обществу, Национальной ассоциации развития сварочного производства (юридический адрес: 109507, г. Москва, Волгоградский пр-кт, д.183, к.2, помещ. 1/Н) далее именуемая Оператор, с целью участия в национальном чемпионате «Молодые технологи по сварке WELDEX 2025».
Перечень моих персональных данных, на обработку которых Оператору дается согласие: фамилия, имя, отчество (при наличии), сведения о смене фамилии, имени, отчества (при наличии), сведения об образовании, сведения о квалификации, сведения об аттестации, сведения о профессиональной подготовке[footnoteRef:1], сведения о стаже, сведения о месте работы, контактные данные, сведения о результатах участия в конкурсе, фотоизображение. [1:  В том числе сведения о проверке знаний по электробезопасности и обучении по охране труда.] 

Перечень моих специальных персональных данных на обработку которых Оператору дается согласие: сведения о состоянии здоровья.
Перечень действий с моими персональными данными, на совершение которых Оператору дается согласие: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передача (предоставление, доступ), блокирование, удаление, уничтожение.
[bookmark: _GoBack]Я предоставляю Оператору право осуществлять обработку моих персональных данных смешанным способом обработки (автоматизированная и неавтоматизированная). 
Настоящее согласие предоставляется мной с момента его подписания и действует до достижения целей обработки моих персональных данных либо до отзыва настоящего согласия. 
Настоящее согласие может быть отозвано мной при предоставлении Оператору заявления в форме, установленной Политикой в отношении обработки персональных данных Оператора, либо в свободной форме, в соответствии с требованиями законодательства Российской Федерации.


«____»______________ 20____   г.       ______________                ____________________
                     (дата)                                               (подпись)                                           (Ф.И.О.)
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