OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
Na podstawie z art. 6 ust. 1 lit a. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych    i w sprawie swobodnego przepływu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie: 
przekazanie  kserokopii dokumentu potwierdzającego wykształcenie *TAK/NIE ……………………………………
doświadczenia zawodowego (straż pracy, zaświadczenia, świadectwo pracy): *TAK/NIE ………………………
opinie i referencje : *TAK/NIE…………………………………………………………………………………………………………………
*TAK/NIE – właściwie podkreślić 
w celu przeprowadzenia rekrutacji przez Urząd Miejski w Czaplinku na stanowisko podinspektora             ds. księgowości podatkowej w Urzędzie Miejskim w Czaplinku. Niewyrażenie zgody nie będzie skutkować niemożnością realizacji procesu naboru na stanowisko wskazane w ogłoszeniu.
Oświadczam, ze zapoznałem się z Klauzulą informacyjną dot. przetwarzania danych osobowych zgodnie    z RODO.  Klauzula informacyjna Gminy Czaplinek znajduje się każdorazowo na stanowisku pobierania danych, dodatkowo na stronie internetowej www.czaplinek.pl oraz w Biurze Obsługi Interesanta               w siedzibie Administratora danych osobowych w Urzędzie Miejskim w Czaplinku przy ul. Rynek 6.

Czaplinek, dnia ........ ……………..
....................................................

(czytelny podpis wnioskodawcy)

