(miejscowosc i data)

(imie i nazwisko oraz adres kandydata do pracy)

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
KANDYDATA DO PRACY

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w cv lub zyciorysie
dla celdéw rekrutacji na stanowWisSKO ......... ..o
prowadzonej przez Samodzielny Publiczny Zespdét Opieki Zdrowotnej w Lesku mieszczacy

sie pod adresem ul. Kazimierza Wielkiego 4, 38-600 Lesko.

Oswiadczam, ze:

* O Zapoznatem/am sie z zapisami Klauzuli informacyjnej realizacji obowigzku

informacyjnego, o ktérym mowa w art. 13 RODO w odniesieniu do kandydatow
ubiegajagcych sie o prace w Samodzielnym Publicznym Zespole Opieki Zdrowotnej

w Lesku.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych do celéw rekrutacji przez okres:

* O 12 miesiecy w przypadku danych osobowych w celu realizacji procesu rekrutaciji,

* O 24 miesiecy na przyszie rekrutacje.

* wlasciwe zaznaczy¢

( czytelny podpis kandydata do pracy)



