Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Dotyczy naboru na stanowisko:
Kierownik Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Gozdzie

Janizej POAPISANY (2).......ueeerireiiinieiiit e
wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb rekrutacji zgodnie
zRozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
1 w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE

(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych).

(miejscowosé, data)

(whasnorgczny podpis)



