форма от 01.09.2025 года
СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных
(аттестуемого сварщика)
Я, субъект персональных данных:

	Фамилия Имя 
Отчество (при наличии)
	

	Адрес 
	

	Наименование основного документа, удостоверяющего личность
	

	Номер основного документа, удостоверяющего личность
	

	Дата выдачи основного документа, удостоверяющего личность
	

	Орган, выдавший основной документ,  удостоверяющий личность
	



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 Автономной некоммерческой организации «Вологодский региональный аттестационный центр» (далее – АНО «ВРАЦ»), (юридический адрес: 160014, Российская Федерация, Вологодская обл., г. Вологда, ул. Саммера, д. 43, ИНН 3525094420, ОГРН 1023500880556) с целью проведения моей аттестации (проведения аттестации сварщика).
[bookmark: _GoBack]Перечень моих персональных данных, на обработку которых АНО «ВРАЦ» дается согласие: фамилия, имя, отчество (при наличии); сведения о смене фамилии, имени, отчества (при наличии); дата рождения; данные документа, удостоверяющего личность; гражданство; сведения об образовании; профессия; специальность; адрес; почтовый адрес; сведения об аттестации; сведения о профессиональной подготовке; сведения о специальной подготовке; сведения о квалификации; сведения о стаже; сведения о месте работы;   сведения о трудовой деятельности; сведения о занимаемой должности; фотоизображение; контактные данные; данные, содержащиеся в копии документа об образовании/обучении; данные, содержащиеся в копии документа, подтверждающего наличие разряда или квалификации в соответствии с профессиональными стандартами; данные, содержащиеся в копии трудовой книжки (выписке из электронной трудовой книжки) или справке с места работы для подтверждения минимального стажа; данные, содержащиеся в протоколе аттестации или аттестационном удостоверении (в том числе в копии); данные, содержащиеся в копии документа об отсутствии медицинских противопоказаний к работе сварщиком; данные, содержащиеся в свидетельстве о специальной подготовке (в том числе в копии); данные, содержащиеся в копии свидетельства о государственной регистрации актов гражданского состояния, подтверждающего смену фамилии, имени, отчества (при наличии).
Перечень моих специальных персональных данных, на обработку которых АНО «ВРАЦ» дается согласие: сведения о состоянии здоровья.
Перечень действий с моими персональными данными, на совершение которых АНО «ВРАЦ» дается согласие: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передача (предоставление, доступ), блокирование, удаление, уничтожение.
Я даю право АНО «ВРАЦ» поручать обработку моих персональных данных СРО Ассоциации «НАКС» (109341, город Москва, ул. Братиславская, д. 6, эт/пом 4/276, ИНН 7723367927, ОГРН 1097799014004) и ООО «НЭДК» (109341, город Москва, ул. Братиславская, д. 6, эт/пом 4/272, ИНН 7701520353, ОГРН 1047796023054) в соответствии с законодательством Российской Федерации.
Я предоставляю АНО «ВРАЦ» право осуществлять обработку моих персональных данных смешанным способом обработки (автоматизированная и неавтоматизированная обработка).                                                     
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 в АНО «ВРАЦ» заявления в форме, установленной Политикой в отношении обработки персональных данных АНО «ВРАЦ», размещенной на сайте                          АНО «ВРАЦ» - http://weld35.ru, либо в свободной форме, в соответствии с требованиями Законодательства Российской Федерации.

«_____»_____________20_____г.	________________________ /_____________________________________/
                         Дата		                                                          Личная подпись                                                Расшифровка личной подписи		

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных, разрешенных 
субъектом персональных данных для распространения
(аттестуемого сварщика)
Я, субъект персональных данных:

	Фамилия 
Имя 
Отчество (при наличии)
	

	Контактная информация (номер телефона, адрес электронной почты или почтовый адрес)
	



[bookmark: _Hlk136121819]в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 года № 152-ФЗ «О персональных данных» и Приказом Федеральной службы по надзору в сфере связи, информационных технологий и массовых коммуникаций от 24.02.2021 г. №18 «Об утверждении требований к содержанию согласия на обработку персональных данных, разрешенных субъектом персональных данных для распространения», действуя по своей воле и в своих интересах, даю свое согласие на обработку моих персональных данных, разрешенных мной для распространения, Саморегулируемой организации Ассоциации «Национальное Агентство Контроля и Сварки» (далее – СРО Ассоциация «НАКС») (109341, город Москва, ул. Братиславская, д. 6, эт/пом 4/276, ИНН 7723367927, ОГРН 1097799014004).
Настоящее согласие дается для распространения моих персональных данных с помощью информационного ресурса https://naks.ru/registry/personal/, с целью формирования реестра аттестованного персонала сварочного производства (реестра САСв).
Категории и перечень персональных данных, на распространение которых дается настоящее согласие:

	Категория персональных данных
	Перечень персональных данных
	Разрешаю к распространению (да/ нет/
да, с условиями)
	Условия и запреты, перечень условий и запретов
	Дополни-тельные условия*
(заполняется по желанию субъекта персональных данных (при отсутствии проставить прочерк)

	
	
	
	Разрешаю передачу персональных данных неограниченному кругу лиц
(да/нет)
	Разрешаю обработку персональных данных неограниченным кругом лиц
(да/ нет/
да, с условиями)
	В связи с выбором значения «да, с условиями» в столбце 5 устанавливаю запрещаемые действия по обработке персональных данных (при отсутствии проставить прочерк)
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Персональные данные (не являющиеся специальными и биометрическими)
	Фамилия
	
	
	
	
	

	
	Имя
	
	
	
	
	

	
	Отчество
(при наличии)
	
	
	
	
	

	
	Сведения о месте работы
	
	
	
	
	

	
	Сведения о занимаемой должности 
	
	
	
	
	

	
	Специальность
	
	
	
	
	

	
	Сведения об аттестации
	
	
	
	
	



* Условия, при которых полученные персональные данные могут передаваться оператором, осуществляющим обработку персональных данных, только по его внутренней сети, обеспечивающей доступ к информации лишь для строго определенных сотрудников, либо с использованием информационно-телекоммуникационных сетей, либо без передачи полученных персональных данных.

Настоящее согласие предоставляется мной с момента его подписания и действует до достижения цели распространения либо до подачи мной требования прекратить передачу (распространение, предоставление, доступ) моих персональных данных, ранее разрешенных мной для распространения. 
[bookmark: _Hlk136120989][bookmark: _Hlk136121002]Требование прекратить передачу (распространение, предоставление, доступ) моих персональных данных, ранее разрешенных мной для распространения может быть подано в СРО Ассоциацию «НАКС» заявления в форме, установленной Политикой в отношении обработки персональных данных СРО Ассоциации «НАКС», размещенной на сайте СРО Ассоциации «НАКС» - https://naks.ru, либо в свободной форме, в соответствии с требованиями Законодательства Российской Федерации. 
«_____»_____________20_____г.	________________________ /_____________________________________/
                         Дата		                                                          Личная подпись                                                Расшифровка личной подписи	
 
