………………………………………………………....................

imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie

OŚWIADCZENIE


W związku z ubieganiem się – w trybie określonym w art. 11 ustawy z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorządowych (Dz. U. 2019 r., poz. 1282 z późn.zm.) – o zatrudnienie w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Legionowie na stanowisku 
………………………………………………………………………………………………………………oświadczam, że:

· posiadam obywatelstwo polskie, 

· posiadam pełną zdolność do czynności prawnych, 

· korzystam z pełni praw publicznych,

· nie byłem(-am) skazany prawomocnym wyrokiem sądu za umyślne przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe,

· wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w CV do realizacji procesu rekrutacji przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Legionowie oraz przyszłych procesów rekrutacyjnych przez okres 1 roku po złożeniu CV zgodnie rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych oraz ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 
z 2018 r. poz. 1000).
………………………………………………………………………….







    podpis osoby składającej oświadczenie

……………………………………………………………

miejsce i data złożenia oświadczenia

