OSWIADCZENIE OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE

Ja NiZej POAPISANY/A . .vneneeit e e e oSwiadczam, ze:

1. Posiadam / nie posiadam* obywatelstwo polskie.

2. Posiadam / nie posiadam* pelng zdolno$¢ do czynnoSci prawnych oraz korzystam/nie
korzystam* z pelni praw publicznych.

3. Bylem/-am skazany/-a / nie bylem/-am skazany/-a* prawomocnym wyrokiem za
przestepstwa umyslne Scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestepstwa
skarbowe.

4. Posiadam nieposzlakowang opinie / nie posiadam nieposzlakowanej opinii*.

5. Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rekrutacji na
kierownicze stanowisko urzednicze — kierownik Dzialu Pomocy Spotecznej w Miejsko-
Gminnym Os$rodku Pomocy Spotecznej w Gostyniu zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w

sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

Objasnienia:
* niepotrzebne skresli¢

/data i podpis/



