Ogloszenie o naborze na stanowisko urzednicze w Gminnym O$rodku Pomocy
Spolecznej w Inowroclawiu.

Kierownik Gminnego Osrodka Pomocy Spolecznej w Inowroclawiu oglasza nabér
kandydatéw na stanowisko urzednicze: inspektora ds. $wiadczen Rodzinnych
i Funduszu Alimentacyjnego.

Wymiar czasu pracy 1/1, godziny dzienne — 40 g tygodniowo
Liczba wolnych stanowisk: 1 stanowisko
Poczatek zatrudnienia: 01.08.2025r.

1. Wymagania niezbe¢dne:

e obywatelstwo polskie,

e posiadanie pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych oraz korzystania z praw
publicznych,

e niekaralnos$¢ za umyslne przestgpstwo Scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne
przestgpstwo skarbowe,

o preferowane wyksztatcenie wyzsze,

e 3 letnie doswiadczenie w $wiadczeniach rodzinnychi funduszu alimentacyjnym
(mile widziane dtuzsze doswiadczenie).

o stan zdrowia pozwalajacy na zatrudnienie na wyzej wymienionym stanowisku.

e znajomos¢ przepisoOw prawnych z zakresu:

e ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o §wiadczeniach rodzinnych oraz aktow
wykonawczych do wymienionej ustawy;

e ustawy z dnia 7 wrzesnia 2007 r. o pomocy osobom uprawnionym do alimentow
oraz aktéw wykonawczych do wymienionej ustawy;

o ustawy z dnia 4 kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkow dla opiekunéw
oraz aktow wykonawczych do wymienionej ustawy;

e ustawy z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,,Za zyciem’
o raz aktéw wykonawczych do wymienionej ustawy;

e ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego.
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1. Wymagania dodatkowe:

e dyspozycyjnos¢,

e samodzielnos¢ i komunikatywnos¢,

e umiejetnosé pracy w zespole,

e umiejetnos¢ obstugi komputera,

o mile widziana znajomo$¢ programu: Sygnity,
e dobra znajomos¢ procedur administracyjnych;
e umiejetnos¢ pracy z dokumentami;

o wysoka kultura osobista.

1. Zakres wykonywanych zadan na stanowisku:

» realizacja ustaw i rozporzadzen: ustawa o $wiadczeniach rodzinnych, ustawa
0 pomocy osobom uprawnionym do alimentow, ustawa o pomocy panstwa



w wychowywaniu dzieci; ustawa o ustaleniu i wyptacie zasitkéw dla opiekundw,
ustawa o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,,Za zyciem”.

o udzielanie informacji klientom Gminnego O$rodka Pomocy Spotecznej
w Inowroctawiu o ich prawach w zakresie ww. ustaw;

e przyjmowanie wnioskdw w sprawie realizacji ww. ustaw;

e wydawanie zaswiadczen do ,,Czystego Powietrza”

e przygotowanie przyjetych wnioskéw z zakresu swiadczen do realizacji;

e przygotowywanie decyzji administracyjnych;

e sporzadzanie list wyplat przyznanych $wiadczen;

e prowadzenie teczek osobowych 0s6b upowaznionych do pobierania $wiadczen;

e ewidencjonowanie 0s6b uprawnionych do swiadczen;

e sporzadzanie analiz, zapotrzebowania, sprawozdawczosci z zakresu udzielanych
Swiadczen;

e podejmowanie dziatan wobec dtuznikéw alimentacyjnych (przeprowadzanie wywiadu
alimentacyjnego i odbieranie o$wiadczenia majgtkowego);

o Scista wspdtpraca z organami (w szczegdlnosci: sgdowymi, Urzedami Pracy,
Starostwami Powiatowymi, O$rodkami pomocy i innymi) w sprawach postepowania
wobec dluznikéw alimentacyjnych;

e obstuga urzadzen biurowych;

e sporzadzanie bilansu potrzeb i sprawozdawczo$ci w sprawach swiadczen rodzinnych
i funduszu alimentacyjnego.

INFORMACJA

W miesigcu poprzedzajacym datg¢ upublicznienia ogloszenia wskaznik zatrudnienia osob
niepetnosprawnych w Gminnym Os$rodku Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu, w
rozumieniu przepisow o rehabilitacji zawodowe;j i spotecznej oraz zatrudnieniu 0s6b
niepelnosprawnych wynosit 7%.

1. Stanowisko pracy zlokalizowane jest na 3 pietrze w siedzibie Urzedu Gminy w
Inowroctawiu — w Gminnym Osrodku Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu.

2. Praca odbywa si¢ w systemie jednozmianowym, w wymiarze pelnego etatu.

3. Wynagrodzenie zgodne z Regulaminem wynagradzania pracownikéw zatrudnionych
w Gminnym Os$rodku Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu.

4. Praca administracyjno-biurowa,

5. Uzytkowanie sprzetu biurowego (komputer, drukarka, kserokopiarka, niszczarka

dokumentow).

Praca przy monitorze ekranowym powyzej 4 godzin,

7. Os$wietlenie naturalne oraz sztuczne.

&

Wymagane dokumenty:

1. List motywacyjny,

2. Kserokopie dokumentéw potwierdzajacych staz pracy ($wiadectwa pracy,
zaswiadczenie o zatrudnieniu),

3. Kserokopie dokumentéw potwierdzajacych wyksztalcenie.
Kwestionariusz osobowy 0sdb ubiegajacych sie o zatrudnienie.

5. Kserokopie zaswiadczen potwierdzajacych dodatkowe kwalifikacje zawodowe (jesli
kandydat posiada).



6. Oswiadczenie kandydata, Ze nie byt skazany prawomocnym wyrokiem sgdu za
umys$lne przestepstwo Scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestepstwo

skarbowe.

7. O$wiadczenie o pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych i korzystaniu z pelni praw
publicznych.

8. Oswiadczenie o stanie zdrowia pozwalajacym na zatrudnienie na stanowisku
urzedniczym.

9. Zyciorys CV.

10. Numer telefonu kontaktowego kandydata.

11. Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzaniu danych osobowych do celow
naboru zawierajace klauzule ,,Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych
osobowych zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) publ.
Dz Urz.UE L Nr 119, s.1 w celach rekrutacyjnych na stanowisko urzednicze
inspektora ds. §wiadczenn Rodzinnych i Funduszu Alimentacyjnego w Gminnym
Osrodku Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu.

Wymagane dokumenty aplikacyjne winny by¢ wtasnorecznie podpisane i zozone osobiscie
lub doreczone listownie w terminie do dnia 21.03.2025r. do godz. 13:30 pod adresem
Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu ul. Kroélowej Jadwigi 43 pokoj nr 42 z
dopiskiem ,,Nabor na stanowisko urzednicze: inspektor ds. $wiadczen rodzinnych i Funduszu
Alimentacyjnego w Gminnym Osrodku Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu”.

Aplikacje ktore wptyna do siedziby GOPS po wyzej okreslonym terminie nie beda
rozpatrywane (decyduje data stempla pocztowego).

O miejscu czasie i procedurze selekcji kandydatow powiadamia si¢ indywidualnie drogg
telefoniczna.

Informacje o wyniku naboru umieszczone beda na stronie internetowej Biuletynu Informaciji
Publicznej Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Inowroctawiu

Dodatkowe informacje mozna uzyskac pod nr telefonu 0-52 35 55 858
Inowroctaw, 14.03.2025r.

Kierownik

Gminnego Osr

w

mgr Ewelina F}a wiikowska



INFORMACJA DLA KANDYDATOW DO PRACY

Na podstawie art. 13 ust. 1i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679

z 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 (Dz.U.UE.L.z2016r. Nr 119, s.1 ze zm.) - dalej: ,RODO” informuje, ze:
1) Administratorem Panstwa danych jest Gminny Osrodek Pomocy Spotecznejw

Inowroctawiu, ul. Krélowej Jadwigi 43, 88-100 Inowroctaw, tel. 52 35 55 859, e-mail
gops@gopsinowroclaw.pl

2) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mogg sig Panstwo
kontaktowacé we wszystkich sprawach dotyczgcych przetwarzania danych osobowych za

posrednictwem adresu email: inspektor@chi24.pl lub pisemnie na adres
Administratora.

3) Panstwa dane osobowe bedg przetwarzane w celu przeprowadzenia postepowania
rekrutacyjnego1,2. Podanie innych danych jest dobrowolne i nastepuje na podstawie
Paristwa zgody, ktéra moze zosta¢ w dowolnym czasie wycofana.

Administrator bedzie przetwarzat Paristwa dane osobowe takze w kolejnych
postepowaniach rekrutacyjnych, jezeli wyrazg Panstwo na to zgode.

4) W zwigzku z powyzszym podstawe prawng przetwarzania Panstwa danych osobowych
stanowig:

a) 1art. 6 ust. 1 lit. c RODO w zwigzku z art. 221 § 1 oraz § 3-5- ustawy z 26 czerwca
1974 r. Kodeks pracy (t.j. Dz. U. 22019 . poz. 1040 ze zm.);

b) 2art. 6 ust. 1 lit. b RODO;

c) 3art. 6 ust. 1 lit. a RODO.

5) Panstwa dane zgromadzone w obecnym procesie rekrutacyjnym beda
przechowywane

przez okres 3 miesigcy od momentu zakonczenia rekrutaciji.

W przypadku wyrazonej przez Panstwa zgody na wykorzystywanie danych osobowych



w celu przeprowadzenia przysztych rekrutacji, Panstwa dane bedg wykorzystywane
przez

12 miesiecy od chwili otrzymania przez Administratora aplikacji rekrutacyjnej lub do
czasu wycofania zgody.

6) Panstwa dane nie bedg przetwarzane w sposoéb zautomatyzowany, w tym nie bedg
podlegac profilowaniu.

7) Panstwa dane nie bedg przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy
(obejmujacy

Unie Europejska, Norwegie, Liechtenstein i Islandig).

8) W zwigzku z przetwarzaniem Panstwa danych osobowych, przystugujg Panstwu
nastepujgce prawa:

a) prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;

c) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

d) prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych

(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie
danych osobowych narusza przepisy ogolnego rozporzgdzenia o ochronie danych
osobowych (RODO);

e) w zakresie, w jakim podstawg przetwarzania Panstwa danych osobowych jest zgoda,
przystuguje Panstwu prawo do jej wycofania. Wycofanie zgody nie ma wptywu na
zgodnosc¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej
wycofaniem.

9) Podanie przez Panstwa danych osobowych w zakresie wynikajgcym z art. 221 8§ 1 oraz
§ 3-5 Kodeksu pracy, jak rowniez z ustawy z 21 listopada 2008 r. o pracownikach
samorzgdowych jest niezbedne, aby uczestniczy¢ w postepowaniu rekrutacyjnym.
Nieprzekazanie danych skutkowa¢ bedzie niemoznoscig rozpatrzenia Panstwa aplikacji

ztozonej w postepowaniu rekrutacyjnym.



KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O
ZATRUDNIENIE

Dane obowiazkowe:

1. Imie (imiona)i nazwisko

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

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

3. Dane kontaktowe (np. nr tel., mail, adres do

korespondenciji).......ccooceveviniiiiiniininininnnnn.

Dobrowolne dane”

4. Wyksztatcenie

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

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

...............................................................................................................................
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................

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



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

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

* Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych dobrowolnie w
kwestionariuszu osobowym oraz w zatgczonych dokumentach celem nawigzania

stosunku pracy z pracodawca.

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

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

(miejscowosé i data) (podpis osoby ubiegajacej sie 0 zatrudnienie)



