Zalacznik nr 1
do ogloszenia Kierownika Gminnego O$rodka Pomocy Spotecznej
w Podgoérzynie o naborze na wolne stanowisko — asystent rodziny

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE
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(np. stopien znajomosci jezykéw obcych, prawo jazdy, obstuga komputera)

Oswiadczam, ze dane zawarte w kwestionariuszu sq zgodne ze stanem prawnym i
faktycznym.

(miejscowos$¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie)

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Os$wiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w ofercie dla
potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE. Jednocze$nie oSwiadczam, Ze zapytanie o
zgode zostato mi przedstawione w wyraznej i zrozumiatej formie, zgoda zostata wyrazona przeze
mnie dobrowolnie oraz zostalam/-em poinformowana/-y o przystugujacym mi prawie do cofniecia
zgody w dowolnym momencie.

(miejscowosc¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej sie o zatrudnienie)



