Zalacznik nr 2

(miejscowosc i data)

(imie i nazwisko osoby sktadajgcej oswiadczenie)

OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych
zgodnie z art. 6 ust.1 lit. a ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych
zdnia 27 kwietnia 2016 r. dla potrzeb niezbednych do realizacji procedur

przyjmowania na staz w zakresie wynikajgcym z Ogfoszenia o naborze na staz.

(podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)

Informujemy, Ze:

Podanie danych osobowych jest obowigzkowe i wynika z art. 22" Kodeksu Pracy z dnia
26 czerwca 1974 r. (tj. z dnia 30 lipca 2020 r., Dz.U. z 2020 r. poz. 1320) oraz przepiséw
szczegolnych zwigzanych z zatrudnieniem. W pozostatym zakresie podanie danych

osobowych jest dobrowolne.
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