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     Klauzula zgody  
.............1 wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w Sulejówku   

moich danych osobowych zawartych w dokumentach aplikacyjnych na potrzeby przeprowadzenia 

procedury naboru na wolne stanowisko urzędnicze, zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa.  
...............2wyrażam zgodę na przetwarzanie przez  Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w 

Sulejówku  moich danych osobowych wykraczających poza wymóg ustawowy, a zawartych w 

dokumentach składanych w związku z naborem, dla potrzeb niezbędnych do jego realizacji.  
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1 poistaw  znak  X - w przypadku zgody  

2 poistaw  znak  X - w przypadku zgody  


