
Oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych

Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych  w  celach  przeprowadzenia
postępowania konkursowego na stanowisko Naczelnej Pielęgniarki/Naczelnego Pielęgniarza.

…………………………….
(data, podpis)

KLAUZULA INFORMACYJNA
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Szpital Powiatowy w Chmielniku 

z siedzibą ul. Kielecka  1-3, 26-020 Chmielnik.

2. Kontakt  z  Inspektorem  Ochrony  Danych  w  Szpitalu  Powiatowym  w  Chmielniku  jest
możliwy  pod  adresem  pocztowym:  ul.  Kielecka  1-3,  26-020  Chmielnik,  z  dopiskiem
„Inspektor Ochrony Danych Osobowych” lub na adres e-mail: iod@szpital-chmielnik.pl.

3. Dane osobowe będą przetwarzane w celu przeprowadzenia postępowania konkursowego na
stanowisko  Naczelnej  Pielęgniarki/Naczelnego  Pielęgniarza  Szpitala  Powiatowego  
w Chmielniku.

4. Dane osobowe kandydatów będą przetwarzane 3 miesiące po rozstrzygnięciu konkursu.

5. Podstawą prawną przetwarzania danych jest  art.  6  ust.  1 lit.  a)  oraz c)  Rozporządzenia
RODO w związku z Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego 2012 r. w sprawie
sposobu  przeprowadzania  konkursu  na  niektóre  stanowiska  kierownicze  w  podmiocie
leczniczym niebędącym przedsiębiorcą (Dz.U. z 2021 r. poz. 430).

6. Osoba, której dane dotyczą ma prawo do:

a)żądania dostępu do danych osobowych oraz ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia
przetwarzania danych osobowych;

b)cofnięcia  zgody  w  dowolnym  momencie  bez  wpływu  na  zgodność  z  prawem
przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem;

c)wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa
się  z  naruszeniem  przepisów  powyższego  rozporządzenia  tj.  Prezesa  Ochrony  Danych
Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa;

7. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, przy czym konsekwencją niepodania danych
osobowych jest wykluczenie z postępowania konkursowego.

8. Ponadto informujemy, iż w związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych nie
podlega  Pan/Pani  decyzjom,  które  się  opierają  wyłącznie  na  zautomatyzowanym
przetwarzaniu, w tym profilowaniu, o czym stanowi art. 22 ogólnego
rozporządzenia o ochronie danych.

9. Pani/Pana dane nie będą przekazywane do państwa trzeciego.

………………………………
podpis
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