OSWIADCZENIE
dla Urzedu Miejskiego w Zninie
D osoby wyznaczonej na przygotowujaca lokal wyborczy
D osoby wyznaczonej na operatora obstugi informatycznej

w zwigzku z planowanym zawarciem umowy cywilnoprawnej
w wyborach Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej odbywajacych sie dnia 18 maja 2025 roku.

1. Dane osobowe do celéw ewidencyjnych, podatkowych i ubezpieczeniowych:

Nazwisko

Imie (Imiona)

Data Urodzenia

Seria i Nr Dowodu Osobistego

Pesel

Urzad Skarbowy (Nazwa i adres)

2. Adres zamieszkania:

Kraj Ulica
Wojewddztwo Nr Domu
Powiat Nr Mieszkania
Gmina Kod Pocztowy
Miejscowosé Poczta

3. Ja, nizej podpisana/ny jako wykonawca umowy oswiadczam, ze
D jestem:

D nie jestem:

a) réwnoczesnie zatrudniona/ny na podstawie umowy o prace lub rownorzednej, zawartej w:

Petna nazwa i adres zaktaddéw pracy:

z wynagrodzeniem ze stosunku pracy w kwocie brutto wynoszacej:
D €O najmniej minimalne* wynagrodzenie na dzien podpisania umowy
D mniej niz minimalne* wynagrodzenie na dzien podpisania umowy
*minimalne wynagrodzenie od 1 stycznia 2025 r. wynosi 4666 zt brutto
b) emerytem (rencistg) nigdzie nie zatrudnionym
c) emerytem (rencistg) zatrudnionym w:

bezrobotnym

e) osobg prowadzaca dziatalno$¢ gospodarczg, od ktérej odprowadzam sktadki na ubezpieczenie spoteczne
i zdrowotne

L1 OO O O

f) uczniem lub studentem



Petna nazwa uczelni / placéwki szkolnej:

D g) nie mam ukonczone 26 lat

h) zatrudnionym na podstawie umowy zlecenia, umowy agencyjnej u innego podmiotu, od ktorej

D sg odprowadzane skfadki na ubezpieczenie spoteczne od co najmniej minimalnego
wynagrodzenia na dzien podpisania umowy

sg odprowadzane sktadki na ubezpieczenie spoteczne od mniej niz minimalnego wynagrodzenia

D na dzien podpisania umowy

|:| nie sg odprowadzane sktadki na ubezpieczenie spoteczne

i) posiadam Orzeczenie o niepetnosprawnosci w stopniu:
D znacznym

D umiarkowanym
[ ] lekkim

j) aktualnie przebywam na urlopie:

macierzynskim — okres urlopu od do
rodzicielskim — okres urlopu od do
wychowawczym — okres urlopu od do
bezptatnym — okres urlopu od do

k) podlegam ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw
D tak
4. Wynagrodzenie z tytutu umowy zlecenie ptatne:
D w kasie Banku Spétdzielczego ,PALUKI”, Znin, ul. 700-lecia 41

D za posrednictwem konta osobistego:

Nr konta bankowego:

5. Dodatkowa forma kontaktu (dane nieobowigzkowe):

Telefon:

e-mail:

miejscowos¢, data, podpis

= dokument moze zosta¢ podpisany elektronicznie podpisem kwalifikowanym lub podpisem zaufanym na stronie: https:/moj.gov.pl


https://moj.gov.pl/nforms/signer/upload?xFormsAppName=SIGNER

OBOWIAZEK INFORMACYJNY
(dot. rekrutacji zleceniobiorcy)

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0s6b fizycznych w zwiazku 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 z p6zn. zm.) - dalej: ,,RODO” informuje, ze:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Urzad Miejski w Zninie reprezentowany przez Burmistrza Znina, ul. 700-
lecia 39, 88-400 Znin, tel. 52 3031301, email: kontakt@gminaznin.pl,

Administrator wyznaczyl Inspektora Ochrony Danych, z ktorym moga si¢ Panstwo kontaktowaé we wszystkich sprawach
dotyczacych przetwarzania danych osobowych za posrednictwem adresu e-mail: iod@gminaznin.pl lub pisemnie na adres
Administratora.

Panstwa dane osobowe begdg przetwarzane w celu przeprowadzenia obecnego postepowania rekrutacyjnego gdyz sa one niezbgdne
w zakresie podjecia dzialan przed zawarciem umowy na zadanie osoby, ktorej dane dotycza, a w przypadku zawarcia migdzy
stronami umowy cywilnoprawnej - przetwarzanie tychze danych bedzie niezbedne do wykonania umowy, ktorej strong jest osoba,
ktorej dane dotycza?.

Wszelkie pozostate dane osobowe podane przez Panstwa w zakresie innym niz wskazany powyzej, jak na przyktad dane kontaktowe
w postaci numeru telefonu lub adresu e-mail, bedg natomiast przetwarzane na podstawie zgody?, ktéra moze zostaé¢ odwotana
w dowolnym czasie. Administrator bedzie przetwarzal Panstwa dane osobowe, takze w kolejnych naborach jezeli wyraza Panstwo
na to zgode?, ktéra moze zosta¢ odwotana w dowolnym czasie.

Podstawg legalizujaca przetwarzanie Panstwa danych osobowych stanowig:

a) ‘art. 6 ust. 1 lit. b RODO (czynnosci zmierzajgce do zawarcia umowy),

b) Zart. 6 ust. 1 lit. a RODO (w zakresie wyrazonej przez Paristwa zgody),

Panstwa dane zgromadzone w obecnym procesie rekrutacyjnym beda usuwane po uptywie 3 lat od zakonczeniu postgpowania

rekrutacyjnego. W przypadku wyrazonej przez Panstwa zgody na wykorzystywanie danych osobowych dla celow przyszlych

rekrutacji, Panstwa dane beda wykorzystywane przez 12 miesiecy od chwili otrzymania przez Administratora aplikacji
rekrutacyjnej.

Panstwa dane osobowe begda przetwarzane w sposdb zautomatyzowany, lecz nie beda podlegaly zautomatyzowanemu

podejmowaniu decyzji, w tym o profilowaniu.

Panstwa dane osobowe nie bgdg przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy (obejmujacy Uni¢ Europejska, Norwegie,

Liechtenstein i Islandig¢).

W zwigzku z przetwarzaniem Panstwa danych osobowych, przyshuguja Panstwu nastepujace prawa:

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

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

¢) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

d) prawo do usunigcia danych w przypadkach okre§lonych w przepisach RODO;

e) prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), w sytuacji, gdy
uznaja Panstwo, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy ogélnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych
(RODO);

Ponadto w zakresie danych osobowych, ktorych podanie jest dobrowolne przystuguje Pafstwu prawo do cofnigcia zgody na ich

przetwarzanie w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktéorego dokonano na podstawie zgody

wyrazonej przed jej cofnigciem. O$wiadczenie o cofnigciu zgody na przetwarzanie danych osobowych wymaga jego ztozenia

w formie pisemnej lub elektronicznej na adres mailowy Administratora.

miejscowos¢, data, podpis
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