
 

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJĄCEJ SIĘ O ZATRUDNIENIE 

 

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

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

3. Dane kontaktowe            ...............................................................................................................................................  
                                                           (np. nr telefonu, adres korespondencyjny- wskazane przez osobę ubiegającą się o zatrudnienie) 

 

 

4. Wykształcenie (gdy jest ono niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju lub na 

określonym stanowisku) 

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

(nazwa szkoły i rok jej ukończenia) 

 

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

 

 

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

(zawód, specjalność, stopień naukowy, tytuł  zawodowy, tytuł naukowy) 

 

 

5. Kwalifikacje zawodowe (gdy są one niezbędne do wykonywania pracy określonego rodzaju lub 

na określonym stanowisku) 

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

 

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

(kursy, studia podyplomowe lub inne formy uzupełnienia wiedzy lub umiejętności) 

 

 

6. Przebieg dotychczasowego zatrudnienia z wyłączeniem informacji o wynagrodzeniu w 

obecnym stosunku pracy oraz w poprzednich stosunkach pracy  (gdy jest ono niezbędne do 

wykonywania pracy określonego rodzaju lub na określonym stanowisku) 

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

 

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

 

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

 

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

 

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

  

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

 

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

 

 

 

 



 

 

7. Dodatkowe dane osobowe, jeżeli prawo lub obowiązek ich podania wynika z przepisów 

szczególnych  

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

 

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

 

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

 

 

Oświadczam, że dane zawarte w kwestionariuszu są zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.  

 

 

 

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

                                (miejscowość i data)                                                                     (podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie) 

 
 
 
 

 

Zgoda na przetwarzanie szczególnych kategorii danych * 
 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie podanych przeze mnie informacji dotyczących 

szczególnych kategorii danych (o których mowa w art. 9 ust 1 RODO)  dla potrzeb niezbędnych do 

realizacji procesu rekrutacji tj. naboru na wolne stanowisko pracy, nawiązaniem stosunku pracy 

i spełnieniem obowiązków z tym związanych ciążących na pracodawcy.  

Zostałem poinformowany, że mam prawo cofnięcia zgody na ich przetwarzanie w dowolnym 

momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody 

wyrażonej przed jej cofnięciem. 

 
 
 
 
Nysa, dnia ..................................                       …............................................................................................. 
                 podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie 
 

 

* w przypadku osoby  niepełnosprawnej, która zamierza skorzystać z uprawnienia wynikającego z art. 13a ustawy 

z dnia 21 listopada 2008r.  o pracownikach samorządowych. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Klauzula informacyjna w procesie rekrutacji 

 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2  rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 

dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku  z przetwarzaniem danych 

osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE 

(RODO), informujemy, że:   

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Ośrodek Pomocy Społecznej z siedzibą w 

Nysie, ul. K.E.N. 1A, 48-303 Nysa, adres e-mail: opsnysa@op.pl , telefon: 774472370, 

reprezentowany przez Dyrektora Ośrodka Pomocy Społecznej w Nysie.  

2) sposoby kontaktu z Inspektorem Ochrony Danych w Ośrodku Pomocy Społecznej w Nysie, to 

adres korespondencyjny: ul. KEN 1A, 48-303 Nysa, e-mail: iod@ops-nysa.pl ;  

3) przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych będzie się odbywać na podstawie 

 art. 6 ust. 1 lit b oraz c unijnego rozporządzenia RODO w związku z procesem rekrutacji  

tj. naboru na wolne stanowisko urzędnicze, nawiązaniem stosunku pracy i spełnieniem 

obowiązków z tym związanych ciążących na pracodawcy; 

4) jeżeli w dokumentach poda Pani/Pan dane, o których mowa w art. 9 ust. 1 RODO konieczna 

będzie zgoda na ich przetwarzanie ( art. 9 ust. 2 lit. A RODO), która może zostać odwołana w 

dowolnym czasie;  

5) Pani/ Pana dane osobowe będą przechowywane przez czas określony w przepisach prawa;  

6) przysługuje Pani/ Panu prawo dostępu do treści swoich danych osobowych, do ich 

sprostowania, ograniczenia ich przetwarzania, do przenoszenia danych oraz wniesienia 

sprzeciwu wobec ich przetwarzania;  

7) przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, jeśli Pani/Pana 

zdaniem, przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana – narusza przepisy unijnego  

rozporządzenia RODO;  

8) podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym oraz warunkiem 

zawarcia umowy;  

9) Pani/Pana dane osobowe mogą być udostępniane innym odbiorcom lub kategoriom 

odbiorców danych osobowych, w uzasadnionych przypadkach i na podstawie odpowiednich 

przepisów prawa, umów powierzenia lub stosownych upoważnień;  

10) Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany i nie będą 

profilowane. 

 

 

 

 

Nysa, dnia ..................................                   ............................................................................................................... 
             podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie 
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