[bookmark: _GoBack]O B R A Z A C   P R I J A V E
kandidata za člana Etičkog povjerenstva Gradskog vijeća Grada Zadra

1. Ime i prezime: _________________________________________________________

2. Adresa prebivališta / boravišta: ___________________________________________
_____________________________________________________________________

3. KONTAKT PODACI : broj  telefona, mobitela, e-mail
_____________________________________________________________________

4. Datum i mjesto rođenja: _________________________________________________

5. OIB: _________________________________________________________________

6. Zanimanje i stupanj stručne spreme: _______________________________________

7. Kratak životopis:

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
8. Obrazloženje prijave 
(kratak opis razloga kandidiranja, motivacija za rad u ovom području, javno djelovanje i sl.) 
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· Potpisivanjem ove prijave kandidat potvrđuje da nije nositelj političke dužnosti, niti član političke stranke, odnosno kandidat nezavisne liste zastupljene u Gradskom vijeću. 
· Potpisivanjem ove prijave kandidat potpisuje i privolu kojom daje suglasnost za prikupljanje i obradu osobnih podataka u skladu s Općom uredbom o zaštiti podataka. Privola se nalazi u privitku ovog obrasca Javnog poziva i čini njegov sastavni dio. 

U ________________, _____________godine


							______________________
							      POTPIS KANDIDATA
GRAD ZADAR
Narodni trg 1
23000 Zadar
zaštita.osobnih.podataka@grad-zadar.hr 


Privola za obradu osobnih podataka


	Ime i prezime		_______________________________
	
	OIB			_______________________________

	Broj mobitela		_______________________________


Za potrebe: 
provođenja postupka imenovanja člana Etičkog povjerenstva Gradskog vijeća Grada Zadra 
U svrhu: 
ostvarivanja prava i obveza u poslovima vezanim za rad Etičkog povjerenstva sukladno Zakonu o lokalnoj i područnoj (regionalnoj) samoupravi, Statutu Grada Zadra, Poslovniku Gradskog vijeća Grada Zadra, Kodeksu ponašanja članova Gradskog vijeća Grada Zadra i drugim propisima kojima se reguliraju prava i obveze članova radnih tijela Gradskog vijeća Grada Zadra
objave imena i prezimena na mrežnoj stranici Grada Zadra za vrijeme trajanja mandata Etičkog povjerenstva koja je objava od javnog interesa
potpune i ažurne evidencije članova Etičkog povjerenstva 
Sljedeće vrste podataka:
ime, prezime, spol, datum i godina rođenja, adresa prebivališta/boravišta, OIB. 

Potvrđujem da sam upoznat/a s tim da ovu privolu mogu odbiti ili u svakom trenutku povući te da je obrada do trenutka povlačenja zakonita. 


***NAPOMENA: Privola se odnosi samo na navedene svrhe obrade i navedene kategorije osobnih podataka te se obrada osobnih podataka ne smije koristiti u druge svrhe. Obrada navedenih kategorija osobnih podataka provoditi će se sukladno propisima koji uređuju zaštitu osobnih podataka.
Ako pojedinac želi povući privolu to može učiniti pisanim putem na adresu: Grad Zadar, Narodni trg 1, Zadar, uz napomenu „Zaštita osobnih podataka“ ili putem e-pošte na adresu: zaštita.osobnih.podataka@grad-zadar.hr


Mjesto i datum:
________________________________
Vlastoručni potpis davatelje privole
____________________________
