Ogloszenie o naborze na wolne stanowisko urze¢dnicze

Osrodek Pomocy Spolecznej w Zabnie oglasza nabor na stanowisko Kierownika Klubu
Senior + w Zabnie utworzonego w ramach Programu Wieloletniego ,,Senior+” na lata
2015-2020

I.  Nazwa i adres jednostki:
Osrodek Pomocy Spolecznej w Zabnie,
ul. Swigtego Jana 3a,
33-240 Zabno
tel. 14 645 64 33, 14 645 65 60
II. Nazwa stanowiska

Kierownik Klubu Senior + w Zabnie.

III. Niezbedne wymagania

1. Obywatelstwo polskie,
2. Wyksztalcenie wyzsze,
3. Co najmniej 5 - letni staz pracy, w tym co najmniej 3 — letni staz pracy w pomocy

spolecznej,

4. Posiadanie specjalizacji z zakresu organizacji pomocy spoleczne;j,

5. Znajomo$¢ funkcjonowania systemu pomocy spolecznej oraz przepisow prawnych
dotyczacych pomocy spotecznej,

6. Brak skazania prawomocnym wyrokiem za umyslne przestgpstwo Scigane z
oskarzenia publicznego lub umyslne przestgpstwo skarbowe,

7. Posiadanie pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych i korzystania z pelni praw

publicznych.

Stan zdrowia pozwalajacy na zatrudnienie na tym stanowisku.

9. Osoba cieszgca si¢ nieposzlakowang opinig.

o

IV. Dodatkowe wymagania

1. Osoba ubiegajaca si¢ na stanowisko Kierownika Klubu Senior + powinna posiada¢
wiedze w zakresie specyfiki pracy w Klubach Seniora,
2. Znajomosé specyfiki pracy z osobami starszymi,
3. Znajomo$¢ przepisow:
— Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej (Dz. U. z 2019 r. poz.

1507 z pézn. zm.).
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—  Programu Wieloletniego ,,Senior +” na lata 2015 — 2020.
Predyspozycje: odpowiedzialno$¢, komunikatywno$¢, cierpliwose, kreatywnos¢,
dobra organizacja pracy, umiejetno$¢ kierowania zespolem i wspéldzialania w
zespole, zdolnoéé do pracy w sytuacjach kryzysowych i konfliktowych, stabilno$é
emocjonalna, odpornos¢ na stres.
Obsluga komputera oraz urzadzen biurowych,
Prawo jazdy kat. B, czynne prowadzenie samochodu.

Zakres najwazniejszych zadan wykonywanych na stanowisku:

Kierowanie biezgca dzialalnoscig Klubu Senior +,

Realizacja programu dziatalnosci Klubu Senior +,

Ustalanie i realizacja rocznego budzetu Klubu,

Prowadzenie postepowania proceduralnego zwigzanego z przyjeciami Senioréw lub
rezygnacja z dalszego pobytu w Klubie,

Nadzér i prowadzenie Klubu Senior +w Zabnie,

Opracowanie planu pracy Klubu i czuwanie nad jego realizacja,

Odpowiedzialno$é za powierzony majatek, w tym realizacja wydatkéw Klubu Senior
+!

Dbanie o prawidlowe prowadzenie i zabezpieczenie dokumentacji Klubu,
Prowadzenie dokumentacji w zakresie m.in. - listy obecnodci uczestnikéw Klubu,
dokumentacji uczestnikéw klubu oraz dokumentacji 0séb prowadzacych zajgceia,
Dbanie o zachowanie tajemnicy stuzbowej i zawodowej w sprawach dotyczacych
Seniorow,

Dbanie o przestrzeganie przepiséw dotyczacych ochrony danych osobowych zgodnie
z przepisami w tym zakresie,

Diagnozowanie i monitorowanie poziomu zaspokajania potrzeb Seniorow,
Koordynowanie spotkan i zajgc¢ dla seniorow,

Kompleksowe prowadzenie Klubu i organizowanie zajg¢ dla seniorow,
Organizowanie form wsparcia dla Seniorow,

Zaspokajanie potrzeb edukacyjnych, kulturalnych i rekreacyjnych uczestnikow Klubu
Organizowanie spotkan okolicznosciowych, wycieczek, wyjazdow do kina, teatru oraz
innych miejsc,

Organizowanie pracy specjalistow zatrudnionych w Klubie w zaleznosci od potrzeb i
dzialan na rzecz seniorow,

Prowadzenie postgpowania proceduralnego, przy akceptacji Kierownika Osrodka
Pomocy Spolecznej, dotyczacego zatrudniania specjalistow, opiekuna Klubu Senior +
oraz sprzgtaczki,

Dokonywanie w ramach budzetu Klubu Senior + stosownych zakupoéw niezbgdnych
do prowadzenia zajg¢,

Sporzadzanie sprawozdan i rozliczen finansowych Klubu Senior+,

Planowanie budzetu oraz analiza wykorzystania budzetu,

Nawiazywanie i utrzymywanie stalej wspolpracy z osobami prowadzacymi zajgcia
oraz instytucjami i organizacjami, ktore moga si¢ wlaczy¢ w dziatalnos¢ Klubu,
Zapewnienie  bezpiecznych i  higienicznych — warunkow uczestnictwa w
organizowanych w zajgciach,

Reprezentowanie Klubu Senior + na zewngtrz oraz dbanie o prawidlowe

funkcjonowanie Klubu.
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Informacja o warunkach pracy na stanowisku

Miejsce wykonywania pracy: Klub Senior + w Zabnie, ul. Swietego Jana 1, 33-240
Zabno.

Praca z osobami starszymi, chorymi, niepelnosprawnymi oraz praca administracyjno-
biurowa w Klubie Senior+, wspdlpraca z Kierownikiem oraz pracownikami Osrodka
Pomocy Spolecznej

Mozliwos$¢ przemieszczania sie po terenie Gminy Zabno w ramach wykonywanych
zadan z uczestnikami (wyj$cia na spacer itp.). Ponadto w ramach organizowanych
wycieczek, wyjsé¢ do kina, teatru wyjazdy poza teren Gminy Zabno.

Okres zatrudnienia: od grudnia 2019 roku

Podstawa zatrudnienia: umowa o pracg na czas okreslony na 0,4 etatu.

Informacja o wskazniku zatrudnienia osob niepelnosprawnych

Wskaznik zatrudnienia oséb niepetnosprawnych w Osrodku Pomocy Spolecznej w Zabnie w
rozumieniu przepisow o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnienia osob
niepetlnosprawnych wynosit wigcej niz 6 %.
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Wymagane dokumenty:

. Zyciorys (CV) z dokladnym opisem przebiegu pracy zawodowej wraz z klauzulg

zawierajacg zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych w CV,

List motywacyjny,

Oryginal kwestionariusza osobowego osoby ubiegajacej si¢ o zatrudnienie,
Kserokopie $wiadectw pracy (jesli takie posiada) lub oswiadczenie kandydata w
przypadku trwajacego stosunku pracy,

Kopie dokumentéw potwierdzajgcych wyksztatcenie i kwalitikacje zawodowe,

Kopie dokumentéw potwierdzajacych wymagane doswiadczenie zawodowe,

Inne dokumenty o posiadanych kwalifikacjach i umiejetnosciach,

Podpisane o$wiadczenie kandydata, ze posiada pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych
oraz korzysta w pelni z praw publicznych,

Podpisane oswiadczenie kandydata, ze nie byl skazany prawomocnym wyrokiem za
umyslne przestepstwo $cigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestgpstwo
skarbowe i nie jest prowadzone przeciwko niemu postgpowanie przygotowawcze o
przestepstwo umyslne $cigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestgpstwo
skarbowe,

Podpisane o$wiadczenie kandydata o braku przeciwskazan zdrowotnych dla
zatrudnienia na wyzej wymienionym stanowisku,

Oswiadczenie o nie prowadzeniu dzialalnosci gospodarczej badz o profilu
prowadzonej dziatalnoéci gospodarcze;j.

Podpisana Klauzula informacyjna w przedmiocie przetwarzania danych osobowych
dotyczaca rekrutacji w Osrodku Pomocy Spolecznej w Zabnie.

Podpisane oswiadczenie kandydata o posiadaniu obywatelstwa polskiego.
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IX.

Termin, miejsce i sposob skladania dokumentow:

Oferty nalezy sklada¢ do Osrodka Pomocy Spolecznej w Zabnie, ul. Swietego Jana 3a, 33-
240 Zabno, pok. nr 13, w zamknigtych kopertach do dnia 9 grudnia 2019 roku do godziny
16.00 lub przestaé na adres jednostki (decyduje data faktycznego wplywu do siedziby
jednostki). Koperty powinny by¢ opatrzone imieniem, nazwiskiem, adresem nadawcy oraz
dopiskiem ,,Nabér na stanowisko Kierownika Klubu Senior +”

Dokumenty przestane drogg elektroniczng nie bedg rozpatrywane.

Dokumenty, ktére wplyng po w/w terminie nie bgda rozpatrywane.

X.

1.

2.

Informacje dodatkowe

Informacje na temat naboru na stanowisko mozna uzyska¢ w siedzibie jednostki w
pokoju nr 14 lub telefonicznie tel. 14 645 64 33, 14 645 65 60.
Nabdr bedzie odbywat si¢ w dwoch etapach:

Pierwszy etap: Komisja Rekrutacyjna dokona analizy przediozonych dokumentow

aplikacyjnych pod wzgledem formalnym. Po dokonaniu analizy formalnej zlozonych
dokumentéw aplikacyjnych oraz sporzadzeniu listy kandydatow dopuszczonych do
drugiego etapu konkursu nastapi telefoniczne powiadomienie kandydatow o
zakwalifikowaniu si¢ do II Etapu Konkursu.

Kandydaci nie zakwalifikowani do drugiego etapu zostang o tym fakeie
poinformowani w formie pisemnej.

Drugi etap: Z kazdym z kandydatow spelniajacych wymagania zostanie przeprowadzona

rozmowa kwalifikacyjna. O terminie rozmowy kwalifikacyjnej kandydaci zostang
poinformowani telefonicznie. W wyniku tej rozmowy Komisja Rekrutacyjna wyloni
kandydatoéw spelniajgcych w najwyzszym stopniu wymagania okreslone w ogloszeniu
o naborze. Po wylonieniu kandydatéw Kierownik Os$rodka Pomocy Spolecznej w
Zabnie moze przeprowadzi¢ rozmowe z kandydatami, ktorzy uzyskali najwyzsza
liczbe punktéw, w celu ostatecznego zatwierdzenia. Informacja o wynikach naboru
bedzie umieszczona w Biuletynie Informacji Publicznej Osrodka Pomocy Spolecznej
w Zabnie, stronie internetowej Osrodka, na tablicy ogloszen w siedzibie Osrodka oraz
na stronie internetowej Urzedu Miejskiego w Zabnie.

3. Kierownik Osrodka Pomocy Spolecznej zastrzega sobie prawo do:
- odwolania konkursu bez podania przyczyny,
-nie rozstrzygniecia konkursu w sytuacji braku mozliwosci wylonienia
odpowiedniego kandydata.
X. Zalgczniki:
1. Klauzula zawierajaca zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych w CV,
2. Kwestionariusz osobowy osoby ubiegajacej si¢ o zatrudnienie,
3. Oswiadczenia,
4. Klauzula informacyjna w przedmiocie przetwarzania danych osobowych dotyczaca

rekrutacji w Osrodku Pomocy Spolecznej w Zabnie.

0SRODEK POMOCY SPOLECZNEJ KIEROWNIK
W ZABNIE Otrodka Pomog} Spoteczne]
33-240 Zabno.kul. Swie!egto Jana Ska
wej. malopolskie, powiat tarnowski §
tel. 14-645-65-60, 14-645-64-33 mgr 5t tabno

NIP: 871-10-20-656 REGON: 850019197
e-mail: ops@zabno ol
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.................................

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnodci karnej o$wiadczam, ze posiadam obywatelstwo polskie.



.................................

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej o$wiadczam, ze nie jestem i nie bylem/am skazany/a
prawomocnym wyrokiem sadu za umyslne przestepstwo Scigane z oskarzenia publicznego lub
umyslne przestepstwo skarbowe i nie jest prowadzone przeciwko mnie postgpowanie
przygotowawcze o przestepstwo umyslne $cigane z oskarzenia publicznego lub umyslne

przestepstwo skarbowe.



..................................

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej oswiadczam, Ze posiadam pelng zdolno$¢ do czynnosci

prawnych oraz korzystam w pelni z praw publicznych.



..................................

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

S

Swiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej o$wiadczam, ze posiadam/nic posiadam

przeciwskazan zdrowotnych do wykonywania zakresu obowigzkéw Kierownika Klubu Senior

+ w Zabnie.

*niepotrzebne skresli¢



.................................

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej o§wiadczam, ze prowadz¢/nie prowadze* dzialalnosci

gospodarcze;j.

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej o$wiadczam, iz profil prowadzonej przeze mnie
dzialalnosci OSPOAAICZE] 10 ...uiur sttt ettt e e et e
(wskazaé jesli dotyczy).

*niepotrzebne skresli¢



KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE, O

ZATRUDNIENIE
1. Imi¢ (imiona) i NAZWISKO .eviviviiiiiiriiieeessni s st s s
2. TI0NA POUZICOM: cuvvcicsmssmassnrressnasssmmssssommensprsasmemnsssesrusssnapesansasvbs s it s SSUSIRSRET RO saFss4 4 ETRTSRRTSSRTSS
TN I 10 e 7L P L
4. Miejsce zamieszkania (adres do Korespondencji) ..o,
T 7475 57 i1 (v1 1| SO R S SRR RS S————
(nazwa szkoly i rok jej ukonczenia)
(zawdd, specjalno$é, stopient naukowy, tytul zawodowy, tytul naukowy)
6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia ......eueeeceiinmeninsencsi i

................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
............................................................................................................
............................................................................................................
............................................................................................................
............................................................................................................

................................................................................................................................................

(okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcédw oraz zajmowane stanowiska pracy)

7. Dodatkowe dane osobowe, jezeli prawo lub obowigzek ich podania wynika
z przepisoéw szezegdlnych

................................................................................................................................................
................................................................................................................................................

................................................................................................................................................

3] S WYAANYM PIZEZ L.vciisueresesssasrsnssnmmanerenssssisnsssrinstonsnssssssusesssssssiossssissinsmsmssesessssssasanes

Jub innym dowodem tOZSAMOSC ...cuevvirireuerriiiiiiiieisieii s

................................................................................................................................................

............................................................................................................

(miejscowoic i data) (podpis osoby ubiegajacej sig¢ o zatrudnienie)



(adres zamieszkania)

Klauzula

zawierajgca zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych w CV:

Na podstawie art. 7 ust. | RODO ja nizej podpisany, niniejszym o$wiadczam, iz wyrazam zgode
na przetwarzanie przez Administratora Danych Osobowych, ktorym jest Osrodek Pomocy Spolecznej
w Zabnie moich danych osobowych w celu przeprowadzenia procedury rekrutacji na stanowisko

Kierownika Klubu Senior + w Zabnie.
Powyzsza zgoda zostata wyrazona dobrowolnie zgodnie z art. 4 pkt 11 RODO.

(data i podpis kandydata do pracy)



KLAUZULA INFORMACYJNA

w przedmiocie przetwarzania danych osobowych dotyczgca rekrutacji w O8rodku Pomocy Spolecznej w
Zabnie

W zwigzku z tym, ze od 25 maja 2018 r. na terenie calej Unii Europejskiej obowigzujg przepisy Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w
zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych ("RODO),
pragniemy przekaza¢ Paistwu informacje dotyczace przetwarzania przez naszg spotke danych osobowych, a takze o
przystugujgcych Paifistwu w zwigzku z tym uprawnieniach:

Dane Administratora Danych Osobowych:

1. Administratorem Pani / Pana danych osobowych jest Osrodek Pomocy Spolecznej w Zabnie, ul. $w. Jana 3a,
33 — 240 Zabno, reprezentowany przez Kierownika Oérodka.

2. W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem Pani / Pana danych osobowych, w tym w celu realizacji Pani/ Pana
praw, prosimy o kontakt z Administratorem Danych w sposob telefoniczny pod nastgpujagcym numerem
telefonu: +48 14 645 64 33 lub mailowo pod adresem: ops-iodo@zabno.pl oraz zawsze w sposéb tradycyjny
piszgc na podany powyzej adres osrodka.

Dane Inspektora Ochrony Danych Osobowych:

3. W Osrodku Pomocy Spolecznej w Zabnie powolano Inspektora Danych Osobowych, z ktérym skontaktowaé
sie mozna pod numerem telefonu . +48 14 645 64 33, lub adresem e-mail: ops-iodo@zabno.pl, a takze listownie
piszac na adres: Osrodek Pomocy Spolecznej w Zabnie, ul. $w. Jana 3a, 33 — 240 Zabno.

Cel oraz podstawa oraz zakres przetwarzania danych osobowych:

4. Pani / Pana dane osobowe przetwarzane beda w zwigzku z udzialem w procesie rekrutacji w celu
przeprowadzenia rekrutacji na okreslone stanowisko pracy, na podstawie obowigzujacych przepisow prawa, w
tym w szczegélnosci Kodeksu pracy (art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO) oraz na podstawie zgody wyrazonej w zakresie
dobrowolnie podanych przez Pania / Pana danych osobowych w zwigzku z uczestnictwem w rekrutacji (art. 6
ust. 1 lit. a RODO).

5. W dalszym zakresic Pani / Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu zatrudniania i przyznawania
$wiadczen socjalnych — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych
z dnia 27 kwietnia 2016 r., Kodeksu Pracy z dnia 26 czerwca 1974 r.; ustawy o $wiadczeniach pienigznych z
ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzyistwa, ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu
wypadkoéw przy pracy i choréb zawodowych.

6. Tym samym Administrator bedzie przetwarzal dane osobowe okreslone w art. 22 (1) § 1 Kodeksu Pracy na
podstawie art. 6 ust. 1 lit ¢) RODO w zwigzku z art. 22 (1) § 1 Kodeksu Pracy. Administrator moze takze
przetwarza¢ dane niewymienione w art. 22 (1) § 1 Kodeksu Pracy lecz jedynie na podstawie wyrazonej przez
Panig / Pana zgody, tj. na postawie art. 6 ust. 1 lit a) RODO.

7. Jedli wyraza Pani / Pan zgode na przetwarzanie danych osobowych w celu przeprowadzenia procedury
rekrutacji na wskazane stanowisko, to proszg¢ réwniez o zawarcie w swojej aplikacji CV stosownej zgody.

8. Jesli wyraza Pani/ Pan rowniez zgode na przetwarzanie danych osobowych po zakonczeniu procesu
rekrutacyjnego na potrzeby przysztych rekrutacji takze, proszg o dostarczenie drugiej zgody.

9. Zakres przetwarzanych danych osobowych obejmuje Pani / Pana dane w zakresie okreslonym przepisami
prawa, tj. art. 22 ' § 1 ustawy kodeks pracy czyli: imi¢ (imiona) i nazwisko, imiona rodzicow, datg urodzenia,
miejsce zamieszkania (adres do korespondencji, wyksztalcenie, przebieg dotychczasowego zatrudnienia oraz
dane kontaktowe i inne udzielone przez Panig/Pana na podstawie zgody w dokumentach aplikacyjnych.

Okres przechowywania danych osobowych:

10. Pani / Pana dane osobowe pozyskane w zwiazku przeprowadzeniem procesu rekrutacji bgda przechowywane
przez okres do 1 roku od zakoficzenia w/w procesu lub do czasu wycofania przez Panig / Pana zgody w tym
zakresie. Po uplywie tego okresu dane osobowe zostang usunigte.

11. Za zgodg kandydatéw w okresie 1 roku od zakoiiczenia procesu rekrutacyjnego dane osobowe bedg
przetwarzane w kolejnych rekrutacjach prowadzonych przez Administratora Danych Osobowych.

Przyslugujgce prawa:



12. Posiada Pani/Pan prawo dostgpu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, co do danych osobowych, ktorych
podanie jest dobrowolne. Prawo do cofnigcia zgody na ich przetwarzanie w dowolnym momencie bez wplywu
na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody wyrazonej przed jej cofnigciem.

13. Oswiadczenie o cofnigciu zgody na przetwarzanie danych osobowych wymaga jego zlozenia w formie pisemne;j
lub elektronicznej na adres mailowy ops-iodo@zabno.pl.

14. Ma réwniez Pani / Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani / Pan, iz przetwarzanie danych osobowych Pani / Pana dotyczgcych narusza przepisy RODO.

Odbiorcy danych osobowych:

15. Odbiorcami danych osobowych bedg wylacznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na
podstawie przepisow prawa, jak réwniez osoby upowaznione przez Administratora do przetwarzania danych w
ramach wykonywania swoich obowigzkéw shuzbowych i te podmioty, ktérym Administrator zleca wykonanie
czynnosci, z ktorymi wiaze si¢ koniecznos¢ przetwarzania danych (podmioty przetwarzajgce).

16. Tym samym, odbiorcg Pani / Pana danych osobowych moga by¢ np. podmioty $wiadczace uslugi prawne oraz
ushugi ksiggowe- na rzecz Administratora Danych Osobowych w zakresie przez Administratora
upowaznionych.

17. Administrator Danych Osobowych nie ma zamiaru przekazywania danych osobowych do panstwa trzeciego lub
organizacji migdzynarodowe;j.

Informacja o wymogu/ dobrowolno$ci podania danych osobowych:

18. Podanie przez Panstwa danych osobowych jest niezbedne do zawarcia i wykonania umowy, bez nich nie byloby
mozliwe zawarcie i wykonanie umowy z Administratorem Danych Osobowych. Konsekwencjg niepodania
danych osobowych bedzie brak mozliwosci przeprowadzenia postepowania rekrutacyjnego.

19. Podanie ww. danych osobowych jest zatem dobrowolne, jednak ich niepodanie moze uniemozliwi¢ zaproszenie
Kandydata do dalszego procesu rekrutacji lub moze mie¢ wplyw na wynik weryfikacji Kandydata pod
wzgledem spelniania warunkow formalnych na rekrutowane stanowisko.

Informacja o profilowaniu:

20. Administrator Danych Osobowych nie bgdzie podejmowal wobec Pafistwa decyzji w sposdb zautomatyzowany,
w tym decyzji zapadtych w wyniku profilowania, wywolujacych wobec Panstwa skutki prawne lub w podobny
sposob istotnie wplywajacych, o czym mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO.

Potwierdzam zapoznanie si¢ z powyzsza klauzulg informacyjng
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