Приложение №1
Форма заявки

ФИРМЕННЫЙ БЛАНК ПРЕДПРИЯТИЯ 

Руководителю 
ЦКС ГАЦ РБ
Атрощенко В.В
ЗАЯВКА
на участие в конкурсе
 «Лучший студент-сварщик РБ»-2025

		1
	Фамилия, имя, отчество, дата рождения конкурсанта

	
	

	2
	Адрес проживания конкурсанта, моб. телефон

	
	

	3
	Необходимость экипировки: что необходимо предоставить и размер (кроме обуви)

	
	

	4
	Фамилия, имя, отчество и телефон ответственного представителя Учреждения

	
	

	5
	ФИО и должность лица, сопровождающего участника

	
	



Руководитель СПО

_________________
(Ф.И.О.) печать


К заявке прилагаются следующие документы:
1) Согласие участника на обработку персональных данных (форма прилагается);
2) Согласие на обработку персональных данных, разрешенных субъектом персональных данных для распространения (форма прилагается);
3) Медицинская справка (можно скан, из личного дела участника)
4) Справку из колледжа об обучении

СОГЛАСИЕ
на обработку персональных данных

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 Организации (далее – Организация)___________________________________________________________, (юридический адрес: …) ____________________________________________________________________
далее именуемая Оператор, с целью участия во конкурсе профессионального мастерства «Лучший сварщик-студент РБ»-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/учебы, 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.
Я предоставляю Оператору право осуществлять обработку моих персональных данных смешанным способом обработки (автоматизированная и неавтоматизированная).                                                     
[bookmark: _Hlk210210935][bookmark: _Hlk121670192]Я даю право Оператору передавать мои персональные данные ООО «ГАЦ РБ» (адрес: 450001, Республика Башкортостан, г. Уфа, ул. Пархоменко, д. 155/1, ИНН 0274122530, ОГРН 1070274008133) в соответствии с законодательством Российской Федерации, в рамках заключенного поручения, существенным условием которого является обеспечение безопасности персональных данных при их обработке и предотвращение разглашения моих персональных данных.
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, размещенной на сайте Оператора - https://stsprofi-welder.ru, в разделе «Новости» 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

Я, субъект персональных данных:

	Фамилия 
Имя 
Отчество (при наличии)
	

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



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, данных ООО «ГАЦ РБ» (адрес: 450001, Республика Башкортостан, г. Уфа, ул. Пархоменко, д. 155/1, ИНН 0274122530, ОГРН 1070274008133), с целью информационного обеспечения посетителей сайта Центра компетенции по сварке ГАЦ РБ..
Настоящее согласие дается для распространения моих персональных данных с помощью информационного ресурса https://stsprofi-welder.ru.
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)
	Разрешаю к распространению неограниченному кругу лиц (да/нет)
	Условия и запреты, перечень условий и запретов

	Дополнительные условия*

	Персональные данные не являющиеся специальными и биометрическими
	Фамилия
	
	
	
	

	
	Имя
	
	
	
	

	
	Отчество
(при наличии)
	
	
	
	

	
	Сведения о месте работы
	
	
	
	

	
	Сведения о результатах участия в конкурсе
	
	
	
	

	
	Фотоизображение
	
	
	
	

	
	Видеоизображение
	
	
	
	



* Условия, при которых полученные персональные данные могут ООО «ГАЦ РБ» 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. 
Данное требование может быть подано в ООО «ГАЦ РБ» в форме, установленной Политикой в отношении обработки персональных данных ООО «ГАЦ РБ», размещенной на сайте https://stsprofi-welder.ru, либо в свободной форме, в соответствии с требованиями Законодательства Российской Федерации.

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

