Zatgcznik nr 5

Oswiadczenie dla kandydata
0 wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych

(imie i nazwisko) (miejscowosé, data)

OSWIADCZENIE

1. Ja nizej podpisana/ny os$wiadczam, iz zgodnie z art. 6 ust.1 lit. a) Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) — RODO, /Dz.Urz. UE L 119,
s.1/, wyrazam wyrazng i dobrowolng zgode (art.7 ust.2) na przetwarzanie przez Gminny Osrodek
Pomocy Spotecznej z siedzibq ul. Tadeusza Kosciuszki 27, 42-152 Opatdw, jako Administratora danych,
moich danych osobowych, zawartych w przekazanych przeze mnie dokumentach aplikacyjnych, w celu
realizacji procesu naboru na wolne stanowisko pracy tj ...ASYSTENT RODZINY.., w zakresie szerszym
niz jest to wymagane na podstawie art. 22" ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy, oraz
pozniejszych kontaktow w przedmiotowej sprawie.

2. O$wiadczam, ze zostatam/em poinformowana/ny, iz wyrazenie zgody jest dobrowolne oraz ze mam
prawo do wycofania zgody w dowolnym momencie, a wycofanie zgody nie wptywa na zgodnos¢ z
prawem przetwarzania, ktérego dokonano na jej podstawie przed jej wycofaniem.

3. Oswiadczam, ze zostatam/em poinformowana/ny, iz mam prawo dostepu do swoich danych
osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo whniesienia skargi
do organu nadzorczego.

(czytelny podpis)



