

KLAUZULA INFORMACYJNA DLA KANDYDATÓW DO PRACY
Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 r.):
1. Administratorem danych osobowych jest Wójt Gminy Suchy Las z siedzibą w Suchym Lesie, ul. Szkolna 13, 
62–002 Suchy Las.
2. Wyznaczono inspektora ochrony danych, z którym można się kontaktować poprzez e-mail: iod_suchylas@rodo.pl 
lub pisemnie na adres: ul. Szkolna 13, 62–002 Suchy Las.
3. Dane osobowe zawarte w aplikacji o pracę, których podanie jest obowiązkowe tj. imię i nazwisko, miejsce zamieszkania, wykształcenie, przebieg dotychczasowego zatrudnienia będą przetwarzane w celu wypełnienia obowiązku prawnego wynikającego z art. 221 § 1 Kodeksu pracy, którym jest przeprowadzenie procesu rekrutacji, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b oraz c RODO. W tym samym celu przetwarzana będzie informacja o niepełnosprawności. Jej podanie jest jednak nieobowiązkowe, ale konieczne, aby skorzystać z uprawnienia, o którym mowa w art. 13a ust. 2 ustawy z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorządowych (pierwszeństwo w zatrudnieniu), w związku z art. 6 ust. 1 lit. c oraz 9 ust. 2 lit. b RODO.
4. W przypadku wyrażenia dodatkowej zgody dane osobowe będą przetwarzane również na potrzeby przyszłych rekrutacji przez okres maksymalnie 6 miesięcy lub do momentu cofnięcia przez Panią/Pana zgody.  
5. Pozostałe dane podane nadmiarowo w procesie rekrutacji, przetwarzane będą na podstawie dobrowolnej zgody, którą jest przekazanie tych danych podczas procesu rekrutacyjnego, a podstawą prawną jest art. 6 ust. 1 lit. a RODO.
6. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych może zostać cofnięta w dowolnym momencie, poprzez wysłanie wiadomości na adres wskazany powyżej, bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 
7. Podanie danych osobowych w zakresie wynikającym z art. 221 § 1 Kodeksu pracy jest wymogiem ustawowym, a w zakresie pozostałych danych dobrowolne. Podanie danych w zakresie wynikającym z art. 221 § 1 Kodeksu pracy jest niezbędne, aby wziąć udział w procesie rekrutacyjnym. Natomiast podanie informacji o niepełnosprawności jest nieobowiązkowe, ale konieczne, aby skorzystać z uprawnienia, o którym mowa w art. 13a ust. 2 ustawy z dnia 21 listopada 2008 r o pracownikach samorządowych (pierwszeństwo w zatrudnieniu). 
8. Dane osób, niezakwalifikowanych do rekrutacji, będą usunięte po zrealizowaniu celu, dla którego zostały zebrane. Dane osób zakwalifikowanych, po zrealizowaniu celu, dla którego zostały zebrane będą przetwarzane do celów archiwalnych i przechowywane przez okres niezbędny do zrealizowania przepisów dotyczących archiwizowania danych obowiązujących u Administratora. 
9. W sytuacji uzyskania rekomendacji do zatrudnienia, dane osobowe w zakresie: imię, nazwisko, miejscowość zamieszkania będą umieszczone na tablicy informacyjnej w Urzędzie Gminy oraz opublikowane w Biuletynie Informacji Publicznej przez okres co najmniej 3 miesięcy zgodnie z ustawą z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorządowych. 
10. Prawa związane z przetwarzaniem danych osobowych:
· Jeżeli podstawą prawną jest art. 6 ust. 1 lit a lub b RODO: 
· prawo dostępu do treści danych 
· prawo do sprostowania danych 
· prawo do usunięcia danych (prawo do bycia zapomnianym) 
· prawo do ograniczenia przetwarzania danych 
· prawo do przenoszenia danych 
· Jeżeli podstawią prawną jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO: 
· prawo dostępu do treści danych 
· prawo do sprostowania danych 
· prawo do ograniczenia przetwarzania danych 
· Osoba ma prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 
11. Dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób opierający się wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu. 
12. Odbiorcami danych są podmioty:
· Organy i instytucje oraz właściwe podmiotom administracji publicznej i samorządowej w zakresie i w celach, które wynikają z przepisów powszechnie obowiązującego prawa.
· Firmy świadczącym usługi na rzecz ADO, a w szczególności w zakresie: ochrony danych osobowych, obsługi informatycznej.
 							         Przyjąłem/przyjęłam do wiadomości 
i akceptuję powyższe zasady
  							 ………………………………………………….
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OŚWIADCZENIE



Ja niżej popisana/y …………………………..……………………..…………………………...
świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § Kodeksu karnego za składanie fałszywych zeznań oświadczam, że:
1. [bookmark: _Hlk100040850]Posiadam / Nie posiadam* obywatelstwo polskie,
1. [bookmark: _Hlk104197845]Posiadam / Nie posiadam* pełną zdolność do czynności prawnych,
1. Korzystam / Nie korzystam* z pełni praw publicznych,
1. Nie byłam/em / Byłam/em* skazana/y prawomocnym wyrokiem sądu za ścigane                          z oskarżenia publicznego i umyślnie popełnione przestępstwo lub przestępstwo skarbowe,
1. Posiadam / Nie posiadam* nieposzlakowaną oraz nienaganną opinię,
1. Jestem / Nie jestem* sprawna/y pod względem fizycznym i psychicznym,
1. Mam / nie mam* uregulowany stosunek do służby wojskowej.

………………………………
    (data i własnoręczny podpis)



Objaśnienia: 
*) niepotrzebne skreślić















OŚWIADCZENIE


Ja niżej popisana/y …………………………..…………………………………... oświadczam,
[bookmark: _Hlk179292941][bookmark: _Hlk183435248]gotowość do ukończenia w ciągu 12 miesięcy od daty zatrudnienia szkolenia podstawowego dla strażników gminnych, o którym mowa w rozporządzeniu Ministra Spraw Wewnętrznych                    i Administracji z dnia 17 grudnia 2009 r. w sprawie szkolenia podstawowego strażników gminnych  (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz. 1511), realizowanego przez Studium Szkolenia Specjalistycznego Służb Mundurowych w Gdańsku.


…………………………………
    (data i własnoręczny podpis)










OŚWIADCZENIE

Ja niżej podpisana/y ……………………..………….………………………... oświadczam, że:
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu wykorzystania ich dla potrzeb ewentualnego poszukiwania osób na umowę o pracę na zastępstwo lub umowę zlecenia prowadzonego przez Administratora danych osobowych – Wójta Gminy Suchy Las   z siedzibą w Suchym Lesie, ul. Szkolna 13, 62–002 Suchy Las, przez okres najbliższych                                              6 miesięcy.







…………………………………
    (data i własnoręczny podpis)
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