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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O

ZATRUDNIENIE
Tmie (imiona) i nazwisko ....ceamsssmmsnmmmsoos ettt
Imiona rodzicOw .....cccceecuviennen. S S wesEmsmmannrammnamnr s ST
Data urodzenia ......cceevvrveeeeesreeseesieeeeensenenns rem s e sy S S R
Miejsce zamieszkania (adres do korespondencji) ............. T ——————
Wyksztalcenie ...... e o A 3 A S 38 A T A S G Y S RSO 5
(nazwa szkoly i rok jej ukonczenia)
(zaw6d, specjalno$é, stopien naukowy, tytul zawodowy, tytul naukowy)
Przebieg dotychczasowego zatrudnienia .........ccoceevvvvinenne s nes s S T

(okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawcéw oraz zajmowane stanowiska pracy)

Dodatkowe dane osobowe, jezeli prawo lub obowigzek ich podania wynika

z przepisow szczegodlnych

O$wiadczam, ze dane zawarte w pkt 1-3 sg zgodne z dowodem osobistym seria ................

121 S Wydanym Przez ..:wasssmisiin T ———

b iy dowadetn TOZSAMOSET v s s s s b
(miejscowos¢ i data) (podpis osoby ubiegajacej sig¢ o zatrudnienie)

Projekt pn. . Placéwka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno” jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Malopolskiego na lata 2014-2020, O$ Priorytetowa 9. Region Spajny Spolecznie, Dziatanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddzialanie 9.2.1 Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosei placdwek
wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.
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Program Regionalny

(adres zamieszkania)

O$SWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej oswiadczam, ze do chwili obecnej nie jestem i nie
bylem/am pozbawiony/a wladzy rodzicielskiej oraz wladza rodzicielska nie jest mi zawieszona

ani ograniczona.

( podpis )

Projekt pn. .,.Placswka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno™ jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Malopolskiego na lata 2014-2020, O§ Priorytetowa 9. Region Spéjny Spolecznie, Dzialanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddzialanie 9.2.1 Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dziatalnosci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.

J
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(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnodci karnej o$wiadczam, Ze nie jestem i nie bylem/am skazany/a

prawomocnym wyrokiem sadu za umyslne przestgpstwo lub umysine przestgpstwo skarbowe.

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

( podpis )

Projekt pn. ,,Placéwka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno” jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Maltopolskiego na lata 2014-2020, O Priorytetowa 9. Region Spajny Spolecznie, Dzialanie 9.2 Uslugi spoleczne

i zdrowotne, Poddzialanie 9.2.1 Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.
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Program Reglonalny

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej o$wiadczam ze:
a) nie podlegam obowigzkowi alimentacyjnemu®,

b) podlegam obowigzkowi alimentacyjnemu i wypetniam/ nie wypelniam* ten obowiazek.

* niepotrzebne skreslic

Projekt pn. ,Placowka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno™ jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Matopolskiego na lata 2014-2020, Os Priorytetowa 9. Region Spdjny Spolecznie, Dzialanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddzialanie 9.2.1 Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia /lub dziatalnosci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mtodziezy, z Europejskiego Funduszu Spotecznego.

#
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Program Regionalny

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej o§wiadczam, ze korzystam w pelni z praw publicznych.

Projekt pn. , Placowka Wspareia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno” jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Malopolskiego na lata 2014-2020, Os Priorytetowa 9. Region Spdjny Spolecznie, Dziatanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddziatanie 9.2.1 Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mtodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.
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Program Regionalny

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnoéci karnej o$wiadczam, ze posiadam/nie posiadam*

przeciwskazan zdrowotnych do wykonywania zakresu obowigzkéw wychowawcey/opiekuna.

( podpis )

*niepotrzebne skresli¢

Projekt pn. . Placéwka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno” jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Matopolskiego na lata 2014-2020, Os Priorytetowa 9. Region Spojny Spotecznie, Dziatanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddziatanie 9.2.1 Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosei placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.
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Program Reglonalny

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej oswiadczam, ze prowadzg/nie prowadze™* dziatalnosci

gospodarczej.

( podpis )

*niepotrzebne skresli¢

Projekt pn. ,,Placowka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno” jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewaodztwa Malopolskiego na lata 2014-2020, O$ Priorytetowa 9. Region Spojny Spolecznie, Dziatanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddziatanie 9.2.1 Ustugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mtodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.
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Program Reglonalny

KLAUZULA INFORMACYJNA

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

W zwiazku 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 0séb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych ("RODO”),
pragniemy przekazaé Paistwu informacje dotyczace przetwarzania przez naszg spotke danych osobowych, a takze o
przyslugujacych Panstwu 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 Osrodka.

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 nastgpujgcym 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 skontaktowac
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 bgdg w zwigzku z udzialem w procesie rekrutacji w celu
przeprowadzenia rekrutacji na okreslone stanowisko pracy, na podstawie obowigzujgcych przepisow prawa, w
tym w szezegdlnosci Kodeksu pracy (art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO) oraz na podstawie zgody wyrazonej w zakresie
dobrowolnie podanych przez Pania / Pana danych osobowych w zwiazku z uczestnictwem w rekrutacji (art. 6
ust. 1 lit. a RODO).

5. W dalszym zakresie Pani / Pana danc osobowe przetwarzane beda w celu zatrudniania i przyznawania
$wiadczen socjalnych — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ ogélnego 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 macierzyfistwa, ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu
wypadkdw przy pracy i chorob zawodowych.

6. Tym samym Administrator bedzie przetwarzal dane osobowe okreslone w art. 22 (1) § 1 Kodeksu Pracy na
podstawie art. 6 ust. 1 lit c) RODO w zwigzku z art. 22 (1) § 1 Kodeksu Pracy. Administrator moze takze
przetwarzaé 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. Jesli wyraza Pani / Pan zgode na przetwarzanie danych osobowych w celu przeprowadzenia procedury
rekrutacji na wskazane stanowisko, to prosze rowniez o zawarcie w swojej aplikacji CV stosownej zgody.

8. Jesli wyraza Pani/ Pan réwniez zgodg na przetwarzanie danych osobowych po zakorczeniu procesu
rekrutacyjnego na potrzeby przyszlych rekrutacji takze, prosz¢ 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: imig (imiona) i nazwisko, imiona rodzicéw, datg urodzenia,
miejsce zamieszkania (adres do korespondencji, wyksztalcenie, przebieg dotychczasowego zatrudnienia oraz
dane kontaktowe i inne udzielone przez Pania/Pana na podstawie zgody w dokumentach aplikacyjnych.

Okres przechowywania danych osobowych:

10. Pani / Pana dane osobowe pozyskane w zwigzku przeprowadzeniem procesu rekrutacji bedg przechowywane
przez okres do 1 roku od zakonczenia w/w procesu lub do czasu wycofania przez Panig / Pana zgody w tym
zakresie. Po uptywie tego okresu dane osobowe zostang usunigte.

Projekt pn. ,.Placowka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mtodziezy w gminie Zabno™ jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodziwa Matopolskiego na lata 2014-2020, O$ Priorytetowa 9. Region Spéjny Spolecznie, Dziatanie 9.2 Ustugi spoleczne i zdrowotne, Poddzialanie 9.2.1
Uslugi Spoleczne i zdrowolne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosci placowek wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy, z
Europejskiego Funduszu Spolecznego.
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11. Za zgoda kandydatéw w okresie 1 roku od zakonczenia procesu rekrutacyjnego dane osobowe bed
godg yaal PIroce yjneg ¢dg
przetwarzane w kolejnych rekrutacjach prowadzonych przez Administratora Danych Osobowych.

Przyslugujgce prawa:

12. Posiada Pani/ Pan prawo dostepu 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 zgodno$é z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody wyrazonej przed jej cofnigciem.

13. Oswiadczenie o cofnieciu zgody na przetwarzanie danych osobowych wymaga jego ztozenia w formie pisemnej
lub elektronicznej na adres mailowy ops-iodo@zabno.pl.

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

Odbiorcy danych osobowych:

15. Odbiorcami danych osobowych beda wylacznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na
podstawie przepiséw prawa, jak réwniez osoby upowaznione przez Administratora do przetwarzania danych w
ramach wykonywania swoich obowigzkéw stuzbowych i te podmioty, ktérym Administrator zleca wykonanie
czynnosci, z ktérymi wigze si¢ konieczno$¢ przetwarzania danych (podmioty przetwarzajgce).

16. Tym samym, odbiorcg Pani / Pana danych osobowych mogg by¢ np. podmioty $wiadczgce ustugi prawne oraz
ustugi ksiegowe- na rzecz Administratora Danych Osobowych w zakresie przez Administratora
upowaznionych.

17. Administrator Danych Osobowych nie ma zamiaru przekazywania danych osobowych do paiistwa trzeciego lub
organizacji migdzynarodowej.

Informacja o wymogu/ dobrowolnosci 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 postgpowania 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 spetniania warunkow formalnych na rekrutowane stanowisko.

Informacja o profilowaniu:

20. Administrator Danych Osobowych nie b¢dzie podejmowal wobec Paistwa decyzji w sposéb zautomatyzowany,
w tym decyzji zapadlych w wyniku profilowania, wywotujacych wobec Panstwa skutki prawne lub w podobny
sposab istotnie wplywajgcych, o czym mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO.

Potwierdzam zapoznanie si¢ z powyzsza klauzulg informacyjna
Tvig 1 DEWIEhen; oamsmre i i v s S s e

[0 1 (LR AR —

Projekt pn. ,.Placowka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminic Zabno™ jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Matopolskiego na lata 2014-2020, O3 Priorytetowa 9. Region Spéjny Spolecznie, Dzialanie 9.2 Uslugi spoleczne i zdrowotne, Poddziatanie 9.2.1
Uslugi Spoleczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcic dla tworzenia ¥/lub dzialalnosei placowek wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy. z
Europejskiego Funduszu Spolecznego. ﬁ
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Program Reglonalny

(adres zamieszkania)

Klauzula

zawierajaca zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych w CV:

Na podstawie art. 7 ust. | RODO ja nizej podpisany, niniejszym oswiadczam, iz wyrazam zgodg
na przetwarzanie przez Administratora Danych Osobowych, ktérym jest Osrodek Pomocy Spolecznej
w Zabnie moich danych osobowych w celu przeprowadzenia procedury rekrutacji na stanowisko
wychowawey/opiekuna w Placéwee Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno .

Powyzsza zgoda zostala wyrazona dobrowolnie zgodnie z art. 4 pkt 11 RODO.

(data i podpis kandydata do pracy)

Projekt pn. . Placowka Wsparcia Dziennego dla dzieci i mlodziezy w gminie Zabno” jest dofinansowany w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Malopolskiego na lata 2014-2020, Os Priorytetowa 9. Region Spdjny Spolecznie, Dzialanie 9.2 Uslugi spoleczne
i zdrowotne, Poddzialanie 9.2.1 Uslugi Spoteczne i zdrowotne w regionie, Typ projektu C. Wsparcie dla tworzenia i/lub dzialalnosci placowek
wsparcia dziennego dla dzieci i mlodziezy, z Europejskiego Funduszu Spolecznego.



