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DECLARACAO DE CONSENTIMENTO E DE CONFIDENCIALIDADE NO
TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS DECORRENTES DE PROCEDIMENTO
CONCURSAL PARA CONTRATACAO DE PESSOAL - (SRH)

Declaro na qualidade de candidato ao concurso para

aberto e para os efeitos

previstos no Regulamento Geral de Protecdo de Dados (RGPD) (EU)2016/679 do Parlamento Europeu e
do Conselho de 27 de abril de 2016 prestar, por este meio, o meu EXPRESSO CONSENTIMENTO para o
tratamento dos dados e documentos pessoais que tenha direta ou indiretamente informado,
fornecido ou cedido no ambito do presente concurso a Unidade Local de Saude de Castelo Branco, EPE
(ULSCB, EPE), Pessoa Coletiva n.2 509 309 844, com sede na avenida Pedro Alvares Cabral, 6000-084
Castelo Branco, sob compromisso desta entidade manter a confidencialidade dos meus dados e a
identidade das pessoas responsaveis pelo tratamento e recolha dos meus dados e cumprimento da
demais legislagdo.

Declaro permitir sem prejuizo do atras disposto, a disponibilidade, articulagdao e o intercambio dos
dados pessoais fornecidos ou informados com entidades ou pessoas terceiras, desde que a divulgagao
dos dados tenha por finalidade a atividade da Instituicdo e o processo concursal acima identificado,
salvo se por escrito desistir da minha candidatura, ou ainda se por motivo de for¢a maior, deixarem de
estar reunidas as condi¢cdes necessdrias para a manutencdo do tratamento dos dados, sendo que,
neste Ultimo caso, os referidos dados pessoais poderao ser conservados, nos termos descritos da lei.
Declaro que a presente declaracdo constitui titulo bastante para conferir autorizacdo para o
tratamento e dos meus dados e documentos pessoais no ambito do referido procedimento concursal
aberto na ULSCB, EPE, podendo esta entidade logo que finalizado e concluido o procedimento
concursal inutilizar ou destruir o meu processo de candidatura e todos os documentos anexos, se ndo
os reclamar ou solicitar a sua devolugao por escrito volvidos trinta dias Uteis.

A ULSCB, EPE garante que a documentacdo fornecida e todas as informag0es transmitidas no ambito
do procedimento concursal serdo utilizadas unicamente no ambito do concurso e das tarefas inerentes
ao respectivo juri, garantindo o cumprimento do RGPD e demais legislagdao em vigor.

Na qualidade de candidato abaixo identificado garanto a confidencialidade e o sigilo dos dados
pessoais, bem como, que a documentac¢do obtida e todas as informagdes transmitidas no ambito do
procedimento concursal pela ULSCB, EPE serdo utilizadas unicamente no ambito do respectivo
procedimento, obrigando-me a ndo proceder a qualquer divulgagao publica.

Mais declaro, para os efeitos do Regulamento Geral de Prote¢do de Dados — RGPD, ter tomado pleno
conhecimento e compreendido devidamente os direitos e obriga¢gdes que assistem relativamente ao
tratamento, seguranca e confidencialidade dos dados pessoais e o teor completo da presente
declaragdo:

** (SRH- Servico de Recursos Humanos — Contratagéo de pessoal)

Nome do candidato:

c.c. valido até: / / NIF.
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