(miejscowos¢ i data)

OSWIADCZENIE

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Rawicka Biblioteke Publiczna, ul. Szarych Szeregéw 3,
63-900 Rawicz, moich danych osobowych podanych dobrowolnie, w szczegélnosci takich jak numer
telefony zawartych w przekazywanych przeze mnie dokumentach aplikacyjnych dla potrzeb
niezbednych do realizacji procesu rekrutacyjnego na stanowisko Specjalista ds. multimediow
prowadzonego przez Rawicka Biblioteka Publiczng

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby ewentualnego przysztego
zatrudnienia.

(miejscowosé, data) (czytelny podpis)



