- Wzór -
Nr sprawy …………..1)
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJĄCEJ SIĘ O ZATRUDNIENIE

1. Imię (imiona) i nazwisko ………………………………………………………………………………………

2. Data urodzenia …………………………………………………………………………………………………

3. Miejsce zamieszkania (miejscowość) 2) …………………………………………………………………...…

4. Dane kontaktowe ………………………………………………………………………………………………

(np. adres do korespondencji, e-mail, telefon)

5. Wykształcenie  (gdy jest ono niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju lub na określonym  stanowisku)………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………….….…..

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

(nazwa szkoły i rok jej ukończenia).

6. Kwalifikacje zawodowe (gdy są one niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju lub na określonym stanowisku) ...................................................................................................................................................

……………………………………………………………………………………………………………………………..…..

…………………………………………………………………………………………………………………………..……..

(kursy, studia podyplomowe, data ukończenia nauki lub data rozpoczęcia nauki w przypadku jej trwania)

7. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia (gdy jest ono niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju lub na określonym stanowisku)……………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………………..………..

…………………………………………………………………………………………………………………………..……..

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………...…………….

(wskazać okresy zatrudnienia u kolejnych pracodawców oraz zajmowane stanowiska pracy)

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

(miejscowość i data)
(podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie)
- Wzór -
Nr sprawy …………..1)
………………………………………
…………………………………………

(imię i nazwisko)
(miejscowość i data)
OŚWIADCZENIA DO CELÓW NABORU NA STANOWISKO URZĘDNICZE

Ja niżej podpisany(a) oświadczam, że:

· posiadam obywatelstwo …………………………….,

· posiadam pełną zdolności do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw publicznych,

· nie byłem/ nie byłam skazany(a) prawomocnym wyrokiem za umyślne przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe, oraz cieszę się nieposzlakowaną opinią.

…………………………………………

(własnoręczny podpis)

- Wzór -
Nr sprawy …………..1)
……………………………
…………………………………………

     (imię i nazwisko)
(miejscowość i data)
ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH KANDYDATA 

NA STANOWISKO URZĘDNICZE
Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Zakład Targowisk Miejskich w Katowicach, moich danych osobowych (dodatkowych), wykraczających poza zakres danych zdefiniowanych w Kodeksie pracy oraz ustawie o pracownikach samorządowych w celu niezbędnym do realizacji procedury naboru na stanowisko:
……………………………………………………………………

(nazwa stanowiska i komórki organizacyjnej)
zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych).

…………………………………………

(własnoręczny podpis)

KLAUZULA INFORMACYJNA DLA KANDYDATA/PRACOWNIKA

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) - w skrócie RODO, informuję, że:
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych (ADO) jest Zakład Targowisk Miejskich w Katowicach reprezentowany przez Dyrektora. 

 Siedziba ADO: ul. Gliwicka 154, 40 – 859 Katowice, adres e-mail: ztm@hot.pl
2. Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych osobowych, z którym może się Pani/Pan kontaktować poprzez adres e-mail: iodo@ztm.katowice.pl oraz pisemnie na adres siedziby administratora.

3. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu zatrudnienia oraz realizacji wszelkich zadań związanych ze stosunkiem pracy.
4. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane na podstawie przepisów prawa, w szczególności: 
a) art. 6 ust. 1 lit. a, b, c RODO,

b) art. 22 1, 22 1a  ustawy z dnia 26.06.1974r. Kodeks Pracy,

c) art. 6, 13, 31-32 ustawy z dnia 21.11.2008r. o pracownikach samorządowych,

d) art. 6 ustawy z dnia 14.07.1983r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach,

e) rozporządzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 10.12.2018r. w sprawie dokumentacji pracowniczej, 

przez okres niezbędny do realizacji celów przetwarzania wskazanych w pkt 3, lecz nie krócej niż okres wskazany w przepisach o archiwizacji.

5. Pani/Pana dane nie będą udostępniane innym odbiorcom, z wyjątkiem odbiorców będącymi podmiotami uprawnionymi do ich odbioru, w uzasadnionych przypadkach i na podstawie odpowiednich przepisów prawa. 

6. Przysługuje Pani/Panu prawo do: 

        - dostępu do treści swoich danych,

        - sprostowania danych, 

        - usunięcia lub ograniczenia przetwarzania danych, 

        - wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania,

        - przenoszenia swoich danych osobowych, o ile będzie to technicznie możliwe,

przy czym powszechnie obowiązujące przepisy prawa mogą ograniczać przysługujące Pani/Panu  w/w uprawnienia.

7. Posiada Pani/Pan prawo cofnięcia zgody w dowolnym momencie, co pozostaje bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.
8. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy RODO.

9. Podane przez Pana/Panią dane osobowe nie będą wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania. 
10. Podanie przez Pana/Panią danych osobowych w przypadku, gdy podstawą przetwarzania Pani/Pana danych jest zgoda – jest dobrowolne, natomiast, jeżeli będzie wynikać z przepisów prawa – będzie obowiązkowe i niezbędne do realizacji celu wskazanego w pkt. 3 klauzuli. 

Katowice, 13.10.2025r.
…..…..…………                                                                                        …………………………....


 (miejscowość i data)
                  (podpis pracodawcy)

	Potwierdzam przekazanie mi na piśmie klauzuli informacyjnej dotyczącej przetwarzania danych osobowych.

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

(miejscowość i data) 

(podpis kandydata/pracownika)     
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1) wskazać numer nadany sprawie dotyczącej naboru na wolne stanowisko pracy


2) podać miejsce zamieszkania w rozumieniu przepisów Kodeksu cywilnego  (niezbędne do podania Informacji o wyniku naboru zgodnie z art.15 ustawy o pracownikach samorządowych z dnia 21 listopada 2008 r.)


1) wskazać numer nadany sprawie dotyczącej naboru na wolne stanowisko pracy


1) wskazać numer nadany sprawie dotyczącej naboru na wolne stanowisko pracy





