
 
 

PŘIHLÁŠKA K VÝBĚROVÉMU ŘÍZENÍ 
 

Přihlašuji se do výběrového řízení vyhlášenéhoMuzeem Českého krasu, příspěvkovou organizací 
na obsazení pracovní pozice: 

……….……………………………………………………………………………. 

Jméno, příjmení, titul: ………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Datum narození: ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Adresa vč. PSČ: ………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Telefon, e-mail: ………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

PROHLÁŠENÍ K VÝBĚROVÉMU ŘÍZENÍ 

 

V souladu s ustanoveními § 5 odst. 2 zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů a po změně některých 

zákonů, ve znění pozdějších předpisů, souhlasím s tím, aby moje osobní údaje, které tímto poskytuji personálnímu 

oddělení Muzea Českého krasu, příspěvkové organizaci, byly tímto oddělením zpracovány a vedeny pouze pro účely 

tohoto výběrového řízení. 

Souhlasím s prověřením mnou poskytnutých informací v životopise a sdělených v průběhu tohoto výběrového řízení. 

Dále souhlasím s ověřením referencí od předchozích zaměstnavatelů, kteří mohou potvrdit Vámi uvedenou praxi. 

Souhlas poskytuji pouze pro účely tohoto řízení.  

 

V ………………………………… dne ……………………………… 

 

 

 

 

 …………………………………………………………… 

jméno a podpis 
 


