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PROCES OE ACREOITARE

ANEXA 2

DECLARATIE

Subsemnatul(a), ........,.. , declar cd am luat cunogtintd de drepturile

mele conform legisla(iei in materie de preluorare de date cu oaracter personal, in conformitate cu

Regulamentul (UE) nr. 67912016, gi imi exprim consimJdmdntul pentru prelucrarea datelor prev6zute in

cersrea de inscriere la selecfia dosarelor, angajare fErd concurs pe perioadd determinatd, personal

contractual, inbaza Legii nl. 5512020 privind unele mdsuri pentru prevenirea gi combaterea efectelor

pandemiei de COVID-19,iar pentru cei declarali admigi, pe toati durata angajdrii.

Refuzul acorddrii consimldmdntului atage imposibilitatea participdrii la selectie.

o DA, sunt de acord,

o NU sunt de acord.

Menfionez c6 sunt de acord cu afigarea numelui in lista cu rezultatele selectiei / probei de interviu,

publicatd pe internet, la adresa: web:w.w.w. pneumogalati.ro

. Data Semnitura


