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OSWIADCZENIE

Ja 1iZ7€] POAPISANY(Q)...cuveeviiiiiiiiiiiieiee e
legitymujacy (a) si¢ dowodem 0SODISTYM........cccvereeririiiiiieieeieene
swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego przewidujacego
kare pozbawienia wolnosci do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan o§wiadczam, iz:
e posiadam stan zdrowia pozwalajacy na zatrudnienie na okreslonym w ogloszeniu stanowisku,
e posiadam pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych oraz korzystam z petni praw publicznych,
e nie bylem/bytam* skazany/skazana* prawomocnym wyrokiem sadu za umyslne przestepstwo

$cigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestgpstwo skarbowe.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu
rekrutacji (zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. Ustaw z 2019, poz.
1781) oraz zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie

swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

(czytelny podpis)

-niepotrzebne skresli¢



