
Ośrodek Pomocy Społecznej 

w Konstancinie-Jeziornie 

ul. Rycerska 13 

05-510 Konstancin-Jeziorna 

tel. (0-22) 756-34-84, fax. 756-34-84 

 

REGON: 002158231                                                                                                                                  NIP: 123-05-00-379 

 
KA.111.3.2022 

 

Dyrektor Ośrodka Pomocy Społecznej w Konstancinie-Jeziornie 

ogłasza nabór na wolne stanowisko urzędnicze: 

podinspektor - w wydziale ds. administracji i kadr 
 
Wymiar etatu: 1 

Liczba stanowisk pracy: 1 

 

Miejsce wykonywania pracy: 

Konstancin-Jeziorna 

Ośrodek Pomocy Społecznej 

Ul. Rycerska 13 

05-510 Konstancin-Jeziorna 

  

Zakres wykonywanych zadań na stanowisku: 

1. prowadzenie codziennej ewidencji korespondencji wychodzącej i przychodzącej do Ośrodka 

Pomocy Społecznej, 

2. przestrzeganie instrukcji kancelaryjnej w zakresie obiegu dokumentów, przyjmowania            

i wysyłki korespondencji, 

3. wydawanie ujednoliconych druków i formularzy niezbędnych do załatwienia sprawy oraz 

udzielanie pomocy przy ich wypełnianiu, 

4. przyjmowanie dokumentów składanych przez interesantów do Ośrodka Pomocy Społecznej, 

sprawdzanie ich kompletności oraz wydawanie potwierdzeń złożenia pisma,  

5. udzielanie interesantom informacji na temat sposobu załatwiania spraw w Ośrodku, 

6. rozdzielanie korespondencji zgodnie z wydziałami i działami Ośrodka Pomocy Społecznej; 

7. powielanie pism i materiałów na potrzeby jednostki, 

8. obsługa poczty elektronicznej Ośrodka Pomocy Społecznej, obsługa ePUAP (przekazywanie  

e- maili do wydziałów merytorycznych),  

9. Inne czynności zlecone przez Dyrektora Ośrodka Pomocy Społecznej 

 

Warunki dotyczące charakteru pracy na stanowisku i sposobu wykonywania zadań: 

praca biurowa. 

 

Warunki dotyczące charakteru pracy na stanowisku i sposobu wykonywania zadań: 

praca umysłowa, czas pracy w biurze, wyposażenie w sprzęt biurowy, komputerowy, środki 

łączności. 

Czas pracy-podstawowy. 

 

Miejsce i otoczenie organizacyjno-techniczne stanowiska pracy: 

− - praca przy monitorze ekranowym, 

− - naturalne i sztuczne oświetlenie, 

− - praca w budynku przy ul. Rycerskiej 13, miejsca postojowe ok. 10m. od budynku, wejście 

główne do budynku ze 6 stopniami oraz podjazd przystosowany dla osób niepełnosprawnych 

i poruszających się na wózkach inwalidzkich, przez drzwi dwuskrzydłowe prawostronne 

otwierane do światła ościeżnic 138 cm jedno skrzydło o szerokości 26 cm blokowane. 
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Wymagania związane ze stanowiskiem pracy 

wymagania niezbędne:  

1. wykształcenie średnie lub wyższe, 

2. staż pracy: 

a. - przy wykształceniu średnim – 3 lat stażu, 

b. - przy wykształceniu wyższym – brak wymogu stażu,   

3. dobra znajomość oprogramowania MS Office 

4. Niekaralność za przestępstwa popełnione umyślnie; 

5. Nieposzlakowana opinia; 

6. Umiejętność organizowania czasu pracy w sposób zapewniający terminową realizację zadań 

 

wymagania dodatkowe: 

1. wykształcenie wyższe preferowane kierunki - administracja lub kierunki pokrewne. 

2. doświadczenie w pracy w jednostkach administracji publicznej . 

3. znajomość przepisów: Kodeks Postepowania Administracyjnego. 

 

Wymagane dokumenty i oświadczenia: 

1. życiorys zawodowy, 

2. list motywacyjny, 

3. kopie dokumentów poświadczających wykształcenie i staż pracy, 

4. wypełniony kwestionariusz osobowy dla osób ubiegających się o zatrudnienie, 

5. oświadczenia kandydata, że nie był skazany prawomocnym wyrokiem sądu za umyślne 

przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe, 

6. oświadczenie kandydata o posiadaniu pełnej zdolności do czynności prawnych oraz 

korzystaniu z pełni praw publicznych, 

7. oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych zawartych w ofercie 

pracy dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji zgodnie z ustawą o ochronie 

danych osobowych oraz ustawą o pracownikach samorządowych, 

8. w przypadku osób nieposiadających obywatelstwa polskiego - dokument określony w 

przepisach o służbie cywilnej potwierdzający znajomość języka polskiego, 

9. w przypadku osób posiadających orzeczenie o niepełnosprawności – kopia dokumentu 

potwierdzającego niepełnosprawność. 

 

W miesiącu poprzedzającym datę upublicznienia ogłoszenia wskaźnik zatrudnienia osób 

niepełnosprawnych w jednostce w rozumieniu przepisów o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz 

zatrudnianiu osób niepełnosprawnych jest niższy niż 6%. 

 

Termin składania dokumentów: 

05.01.2023r.( decyduje data wpływu do Ośrodka Pomocy Społecznej) 

 

Miejsce składania dokumentów: 

osobiście w Kancelarii Ośrodka Pomocy Społecznej, w zaklejonych kopertach z dopiskiem „Nabór 

na stanowisko „ podinspektor w wydziale ds. administracji i kadr ” „ w godzinach: 

 poniedziałek 9.00-17.00, wtorek –piątek 8.00-16.00, pocztą na adres: Ośrodek Pomocy Społecznej 

ul. Rycerska 13 05-510 Konstancin-. 

1.  za datę złożenia aplikacji uważa się datę i godzinę wpływu przesyłki do Ośrodka Pomocy 

Społecznej w Konstancinie-Jeziornie. 

2.  aplikacje, które wpłyną do urzędu po wyżej określonym terminie nie będą rozpatrywane. 

3. z kandydatem wyłonionym w wyniku przeprowadzonego naboru przewiduje się zawarcie 

umowy o pracę na czas określony. 
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4.  w przypadku osób podejmujących po raz pierwszy pracę na stanowisku urzędniczym, w 

Ośrodku Pomocy Społecznej w Konstancinie-Jeziornie zostanie zawarta umowa o pracę na 

czas określony,  

5. przez osobę podejmującą po raz pierwszy pracę, rozumie się osobę, która nie była wcześniej 

zatrudniona w jednostkach, o których mowa w art. 2 ustawy o pracownikach 

samorządowych , na czas nieokreślony albo na czas określony, dłuższy niż 6 miesięcy, i nie 

odbyła służby przygotowawczej zakończonej zdaniem egzaminu z wynikiem pozytywnym. 

 

 

Oferty, które nie spełniają wymogów formalnych, niekompletne oraz przesłane po terminie nie będą 

rozpatrywane. Oświadczenia muszą być podpisane własnoręcznie. Kandydaci proszeni są  o podanie 

numeru telefonu oraz/lub adresu poczty elektronicznej. Wybrani kandydaci zostaną poinformowani  

telefonicznie  lub pocztą elektroniczną o terminach poszczególnych etapów naboru. Oferty 

odrzucone, które nie zostaną odebrane w terminie 30 dni od zakończenia naboru, zostaną zniszczone 

komisyjnie. Dodatkowe informacje można uzyskać pod numerem telefonu (22) 756 34 84 lub 

składając zapytanie w drodze elektronicznej na adres e-mail: kanelaria@opskonstancinjeziorna.pl  
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................................................ 

(miejscowość i data) 

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

                 (nazwisko i imię) 

 

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

               (adres zamieszkania) 

 

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

      (seria i nr dowodu tożsamości) 

 

OŚWIADCZENIE  

do celów rekrutacji  

 

1. Oświadczam, że jestem obywatelem polskim i posiadam pełną zdolność do czynności 

prawnych oraz korzystam z pełni praw publicznych. 

2. Oświadczam, że nie byłem/am skazany/a prawomocnym wyrokiem sądu za umyślne 

przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe i nie jest 

prowadzone przeciwko mnie postępowanie przygotowawcze o przestępstwo umyślne ścigane 

z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe. 

3. Prowadzę / nie prowadzę działalności gospodarczej 

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

profil prowadzonej działalności gospodarczej 

         4. Mój stan zdrowia pozwala mi/ nie pozwala mi na wykonywanie pracy na stanowisku 

 urzędniczym 

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

                                    (stanowisko pracy) 

 

 

Niniejsze oświadczenie składam pouczony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 kodeksu 

karnego - ,,Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym 

postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega 

karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8" – (Dz. U. 17.2204 ze  zm.). 

 

 Na podstawie art. 7 ust. 1 RODO, niniejszym oświadczam, iż wyrażam zgodę na 

przetwarzanie przez Administratora Danych Osobowych, którym jest Kierownik Ośrodka 

Pomocy Społecznej w Konstancinie-Jeziornie moich danych osobowych w celu 

przeprowadzenia procedury rekrutacyjnej.  

Powyższa zgoda została wyrażona dobrowolnie zgodnie z art. 4 pkt 11 RODO. 

 

 Jednocześnie oświadczam, że zapoznałem/zapoznałam się z klauzulą informacyjną 

dotyczącą przetwarzania danych osobowych zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu 

Europejskiego i Rady z dnia 27 kwietnia 2016 r. oraz uchyleniem dyrektywy 95/46/WE. 

 

 

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

 (czytelny podpis) 
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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA KANDYDATA UBIEGAJĄCEGO SIĘ O 

ZATRUDNIENIE 

 

1. Imię (imiona) i nazwisko 

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

2. Data urodzenia 

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

3. Dane kontaktowe...........................................................................................................................  
(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 (gdy jest ono niezbędne do wykonywania pracy 

określonego rodzaju lub na określonym stanowisku)  

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

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

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

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

 

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

szczególnych  

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

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

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

 

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

(miejscowość i data)      (podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie) 
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KLAUZULA INFORMACYJNA DLA KANDYDATÓW DO PRACY 

Zgodnie z art. 13 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 (dalej - RODO) informujemy, że: 

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

Konstancinie-Jeziornie. 

Dane kontaktowe: 

ul. Rycerska 13, 05-510 Konstancin-Jeziorna 

tel. 022 756-34-84 

e-mail: kancelaria@opskonstancinjeziorna.pl  

2) W Ośrodku Pomocy Społecznej w Konstancinie-Jeziornie jest wyznaczony Inspektor 

Ochrony Danych. 

Dane kontaktowe: 

ul. Rycerska 13, 05-510 Konstancin-Jeziorna 

tel. 022 756-34-84 

e-mail: iodo@opskonstancinjeziorna.pl 

3) Pani/Pana dane osobowe w zakresie wskazanym w przepisach Kodeksu pracy (art. 221 § 

1) będą przetwarzane w celu przeprowadzenia obecnego postępowania rekrutacyjnego (art. 

6 ust. 1 lit. b RODO), natomiast pozostałe dane na podstawie zgody (art. 6 ust. 1 lit. a 

RODO), która może zostać odwołana w dowolnym czasie. 

4) Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane także w kolejnych postępowaniach 

rekrutacyjnych (jednak nie dłużej niż przez okres 12 miesięcy) na podstawie wyrażonej 

zgody (art. 6 ust. 1 lit. a RODO), która może zostać odwołana w dowolnym czasie. 

5) Jeżeli w dokumentach zawarte są szczególne kategorie danych, o których mowa w art. 9 

ust. 1 RODO (tzw. "dane wrażliwe”)konieczna będzie Pani/Pana zgoda na ich 

przetwarzanie (art. 9 ust. 2 lit. a RODO), która może zostać odwołana w dowolnym czasie. 

6) Dane osobowe zawarte w przekazanych przez Panią/Pana dokumentach aplikacyjnych 

będą przetwarzane do czasu zakończenia procesu rekrutacji oraz przez okres 14 dni po 

zakończeniu procesu rekrutacji, a w przypadku osób wpisanych na rezerwową listę 

kandydatów do czasu następnego konkursu, jednak nie dłużej niż 12 miesięcy po 

zakończeniu procesu rekrutacji - licząc od dnia ogłoszenia wyników konkursu. Jeżeli 

przekazane przez Panią/Pana dokumenty nie zostaną odebrane w ciągu 14 dni od 

zakończenia procesu rekrutacji to zostaną one zniszczone. 

7) Dane osobowe zawarte w pismach, protokołach, wszelkich załącznikach oraz dane 

osobowe zgromadzone w systemach informatycznych Ośrodka Pomocy Społecznej w 

Konstancinie-Jeziornie, dotyczące procesu rekrutacji, których nadawcą lub adresatem jest 

mailto:kancelaria@opskonstancinjeziorna.pl
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Ośrodek Pomocy Społecznej w Konstancinie-Jeziornie, będą przetwarzane przez okres 

zgodny z kwalifikacją archiwalną wynikającą z jednolitego rzeczowego wykazu akt 

obowiązującego w OPS. 

8) Posiada Pani/Pan prawo do żądania od administratora dostępu do danych osobowych, 

prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia 

sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnięcia zgody 

w dowolnym momencie. 

9) Przetwarzanie Pani/Pana danych nie będzie podlegało zautomatyzowanemu 

podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu, o którym mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO. 

10) Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego (Prezes Urzędu Ochrony 

Danych Osobowych). 

11) Podanie danych osobowych jest obligatoryjne w oparciu o przepisy prawa a w 

pozostałym zakresie jest dobrowolne. 

 

 

Ja niżej podpisany(a) zapoznałem(am) się z powyższą klauzulą informacyjną, 

zrozumiałem(am) ją i w pełni ją akceptuję. 

 

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

-- 

Czytelny podpis osoby ubiegającej się o zatrudnienie   Miejscowość, data 

 


