KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE
O ZATRUDNIENIE

1. Imie (IMIoNA) I NAZWISKO ....ooooiiiiiiie e,
2.Data urodzenia . ..o

3. Dane kontaktowe* (miejsce zamieszkania; nr telefonu)

(wskazane przez osobe ubiegajgcg sie o zatrudnienie)

4. WYKSZEa CBNIE™ . o e
niezbedne do wykonywania pracy na wskazanym stanowisku (nazwa
szkoty i rok jej ukonczenia)

( zawdd, specjalnosc, stopien naukowy, tytut zawodowy, tytut naukowy)

5. Kwalifikacje zawodowe* niezbedne do wykonywania pracy na
wskazanym stanowisku

(kursy, studia podyplomowe lub inne formy uzupeinienia wiedzy lub umiejetnosci)

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia* niezbedne do wykonywania
pracy na wskazanym stanowisku ...

( okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcow oraz zajmowane stanowiska pracy)

(miejscowosc i data) (podpis pracownika)

* wymagania niezbedne do naboru/zatrudnienia na stanowisko zgodnie z art. 6
ustawy o pracownikach samorzgdowych.

e



Srydlowied; dn: sewsssssasenss

(Imie i nazwisko)

OSWIADCZENIE KANDYDATA

1a, nizej podpisana/v* zamieSzRaTAINT .cursensassisisisss oot 1o s s e s

leg. sie dowodem osobistym .....cciiiviiceincceeneeWydanym - przez

ceerereee.SWiadoma/y * odpowiedzialnosci karnej
wynikajacej z art.233 § 1 kodeksu karnego przewidujgcego kare pozbawienia
wolnosci do lat 3 za sktadanie fatszywych zeznan: zgodnie z art. 6 ust. 1 pkt 2 i
art. 6 ust. 3 pkt 2 ustawy z dnia 21 listopada 2008r. o pracownikach
samorzadowych, oswiadczam, ze w dniu w ktorym przystepuje do naboru na

stanowisko urzednicze:

1) posiadam obywatelstwo polskie;

2) korzystam z petnej zdolnosci do czynnosci prawnych oraz z petni praw
publicznych;

3) nie bytam/-em* skazana/y* prawomocnym wyrokiem sgdu za umyslne
przestepstwo scigane z oskarzenia publicznego lub umysine przestepstwo
skarbowe;

Ponadto oswiadczam, o braku przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania

pracy na stanowisku urzedniczym.

(data i podpis kandydata)

* nigpotrzebne skresiic




OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych (w zakresie nr telefonu,
e-mail) zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1
w celach niezbednych w zakresie naboru.

(data i podpis)

KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art. 13 ust. 1 1 ust. 2 ogodlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych
z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuje, ze:

1.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Zarzad Drég Powiatowych
W Szydlowcu ul. Kolejowa 78, 26-500 Szydlowiec,
tel. 48/6175861

W sprawach z zakresu ochrony danych osobowych mogg Panstwo kontaktowaé sie

z Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail: inspektor(@cbi24.pl

Dane osobowe bgda przetwarzane w celu realizacji procesu rekrutacji na wolne

stanowisko urzednicze/kierownicze w Zarzadzie Drog Powiatowych w Szydtowcu, na

podstawie dobrowolnej zgody wyrazonej przez Panig/Pana, zgodnie z art. 6 ust. 1 lit.
a/b/c/d/e/f Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia

2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych

osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia

dyrektywy  95/46/WE  (ogélne  rozporzadzenie o  ochronie  danych)

(Dz.Urz.UE.L.2016.119.1).

Dane osobowe beda przetwarzane do czasu cofnigcia zgody na przetwarzanie danych

osobowych.

Odbiorcg Pani/Pana danych bgda podmioty upowaznione na mocy przepisow prawa.

Osoba, ktorej dane dotycza ma prawo do:

e 7adania dostgpu do danych osobowych oraz ich sprostowania, usunigcia lub
ograniczenia przetwarzania danych osobowych,

e cofnigcia zgody w dowolnym momencie bez wplywu na zgodnosé z prawem
przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem,

* wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych
odbywa si¢ z naruszeniem przepisOw powyzszego rozporzadzenia tj. Prezesa
Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

e Podanie danych osobowych jest dobrowolne, przy czym konsekwencja niepodania
danych osobowych jest brak mozliwosci kontaktu z Paniag/Panem poza adresem
do korespondencji — uzyskanym na mocy art. 22' §1 Kodeksu Pracy.

(data 1 podpis)




