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URZAD MIASTA
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Burmistrz Miasta Swieradéw—Zdréj
oglasza
nabor na wolne stanowisko urzednicze w Urze¢dzie Miasta Swieradéw-Zdroj

1. Wolne stanowisko urzednicze:
Stanowisko ds. ksiggowosci

2. Wymagania niezbedne:
1. Wyksztalcenie: minimum srednie, preferowane wyzsze kierunek ekonomiczny, finanse i

rachunkowos¢.

2. Posiadanje pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych oraz korzystania z petni praw publicznych.
3. Posiadanie nieposzlakowanej opinii.

4. Dobry stan zdrowia.

5. Brak prawomocnego skazania za przestgpstwo Scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne
przestepstwo skarbowe.

3. Wymagania dodatkowe:

1. Znajomos¢ przepisdéw ustaw w zakresie zbiorowego zaopatrzenia w wode i zbiorowego
odprowadzania sciekow, kodeksu cywilnego, o ochronie praw lokatoréw, mieszkaniowym
zasobie gminy, finansoéw publicznych.

Posiadanie predyspozycji w zakresie prac finansowo-ksiggowych.

Bardzo dobra umiejetnos$é obstugi programéw komputerowych oraz urzadzen biurowych.
Zdolnos¢ do analitycznego mys$lenia.

Umiejetnos¢ organizacji pracy na zajmowanym stanowisku, umiejgtnosé pracy w zespole.
Odpowiedzialnos¢, doktadnosé, samodzielno$é, dyspozycyjnosé, komunikatywnosé.
Wysoka kultura osobista.
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4. Zakres podstawowych zadan wykonywanych na stanowisku ds. ksiegowosci:

1. Ewidencja naleznosci z tytutlu dostarczania wody, odprowadzania $ciekéw oraz czynszow
mieszkaniowych i dzierzawnych, monitorowanie terminow wptat.

2. Ewidencja analityczna funduszu remontowego.

3. Wspdlpraca z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w zakresie obstugi dodatkow
mieszkaniowych

4. Prowadzenie windykacji nalezno$ci.

5. Przygotowywanie danych niezbednych o sporzadzenia sprawozdawczosci okresowej i roczne;j.

5.Wymagane dokumenty i o§wiadczenia:

1. Wiasnorecznie podpisany list motywacyjny.

2. Wiasnorecznie podpisany Zyciorys (CV).

3. Kwestionariusz osobowy dla osoby ubiegajgcej sie o zatrudnienie (zalgcznik nr 1 do ogloszenia).

4. Kopie dokumentéw potwierdzajgcych posiadane wyksztalcenie.

5. Inne dodatkowe dokumenty swiadczace o posiadanych umiejetnosciach.

6. Aktualne zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan zdrowotnych do wykonywania pracy
na w/w stanowisku (zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan do zatrudnienia, wystawione
przez lekarza medycyny pracy lub przez innego uprawnionego do tego lekarza np. lekarz medycyny
ogolnej lub rodzinnej).

7. Wthasnorecznie podpisane o$wiadczenie o posiadaniu pelnej zdolnosci do czynnosei prawnych oraz
o korzystaniu z petni praw publicznych.

8. Wilasnorgcznie podpisane oswiadczenie o niekaralnosci za przestepstwa popeilnione umyslne
scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestepstwo skarbowe.

9. Wiasnorgeznie podpisane os$wiadczenie: ,,Wyraiam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych zawartych w CV oraz zalgczonych dokumentach w czynnosciach procesu
rekrutacyjnego." .
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11. Wlasnorecznie podpisane oéwiadczenie o zapoznaniu si¢ z informacjg o przetwarzaniu danych
oscbowych (punkt 9 ogloszenia).

10. Kopia dokumentu potwierdzajacego niepelnosprawnos¢, w przypadku gdy kandydat zamierza
skorzysta¢ z uprawnienia, o ktérym mowa w art. 13a ust. 2 ustawy z dnia 21 listopada 2008 r. o
pracownikach samorzadowych (Dz. U. z 2018 r., poz.1260).

6. Warunki pracy na stanowiskn:

1. praca na pelny etat,

2. praca w godzinach: poniedziatki od 7.30 do 16.00, od wtorku do czwartki od 7.30 do 15.30,
pigtki od 7.30 do 15.00 (wg stanu na dzien ogloszenia naboru na wolne stanowisko
urzednicze),

3. wynagrodzenie ustalane zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 15 maja 2018+, w
spraw1e wynagradzania pracownikéw samorzadowych (Dz. U. z 2018 r., poz.936) oraz w
sprawie ustalenia Regulamin Wynagradzania Pracownikéw Urzedu Miasta waeradow—ZdroL

4. wynagrodzenie za prace wyplaca si¢ z dotu w terminie nie pdZniej niz trzy dni robocze przed
zakoficzeniem miesiaca. Jezeli ustalony dziefi wyplaty za prace jest dniem wolnym od pracy,
wynagrodzenie wyplaca si¢ w dniu poprzedzajagcym,

5. praca na komputerze powyzej 4 godzin dziennie.

Osoba wybrana do zatrudnienia bedzie zobowigzana do przedlozenia oryginalu aktualnego
., Zapytania o udzielenie informacji o osobie” z Krajowego Rejestru Karnego.

W miesigcu poprzedzajgcym date upublicznienia ogloszenia wskaznik zatrudnienia 0sob
niepelnosprawnych w Urzedzie, w rozumieniu przepiséw o rehabilitacji zawodowej i spofecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych, wynidst ponizej 6%.

7. Wymagane dokumenty aplikacyjne nalezy skladaé:

1. Osobiscie w sekretariacie Urzedu Miasta w Swieradowie-Zdroju ul. 11-go Listopada 35.

2. Za posrednictwem poczty na adres : Urzad Miasta w Swieradowie-Zdroju, ul. 11 Listopada 35,
59-850 Swieradéw-Zdroj (liczy sie data wplywn do Urzgdu).

Termin skladania ofert uplywa z dniem 24.09.2018 roku. Oferty nalezy skladaé wylacznie w
zamknietych kopertach z podanym adresem zwrotnym, z dopiskiem ,,Oferta na wolne stanowisko -
ds. ksiegowosci w Urze¢dzie Miasta Swieradow-Zdr6j”

Oferty, ktére wplyna do tut. Urzedu po wyiej okre§lonym terminie albo bgdg niekompletne nie
beda rozpatrywane.

8. Informacje dodatkowe:
Informacja o wyniku naboru bedzie umieszczona na stronie internetowej BIP .

Dopuszcza sie mozliwoé¢ skladania aplikacji przez obywateli Unii Europejsklej oraz obywateli innych
panstwa, ktérym na podstawic uméw miedzynarodowych lub przepisow prawa wspolnotowego
przystuguje prawo do podjecia zatrudnienia na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Kandydatéw zawiadamia sig telefonicznie lub droga e-mail o terminie i miejscu drugiego etapu.

Informacje o wynikach naboru wraz z uzasadnieniem upowszechnia si¢ najpézniej w terminie 14 dni
od dnia zatrudnienia wybranego kandydata albo zakofczenia postgpowania konkursowego, w
przypadku gdy w jego wyniku nie doszlo do zatrudnia zadnego kandydata.

Burmistrz Miasta Swicradow-Zdroj zastrzega sobie prawo do odwotania naboru w calodei lub czgsei,
przediuZenia terminu skiadania ofett, zmiany terminu i miejsca otwarcia ofert.

Konkurs zostanie przeprowadzony zgodnie z Zarzadzeniem Burmistrz Miasta Swieradow-Zdr6j
Nr 165/2010 z dnia 28.12.2010 1.
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8. Informacja dotyczaca przetwarzania danych osobowych:

Zgodnie z art. 13 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 201 6/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzqdzenie o ochronie danych) (Dz.U.UE.L.2016.119.1):

1. Administratorem danych osobowych jest Urzad Miasta Swieradéw-Zdréj reprezentowany
przez Burmistrza Miasta Swieradéw-Zdréj, ul. 11 Listopada 35, 59-850 Swieradow-Zdrdj.

2. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych Osobowych: e-mail: ido@onet.pl.

3. Dane osobowe sg przetwarzane w zwigzku ze zlozong oferta dotyczaca naboru na wolne stanowisko
pracy. Podstawa prawng do przetwarzania danych osobowych jest ustawa Kodeks pracy (t.j. Dz.U. z
2018 r., poz. 917 ze zm.).

4. Dane osobowe moga by¢é przekazywane podmiotom uprawnionym na mocy przepisdw prawa.

5. Dane osobowe o0sdb:

a) niezakwalifikowanych do II etapu bedg przechowywane przez okres rekrutacji po tym okresie bedg
odsylane lub odbierane osobiscie przez zainteresowanych,

b) zakwalifikowanych do II etapu, ktére zostaly wymienione w protokole, beda przechowywane
zgodnie z instrukcjg kancelaryjna, a nastgpnie przekazane do archiwum zakladowego,

¢) osoby zatrudnionej, zostang dotgczone do jego akt osobowych i bede przetwarzane przez okres
trwania stosunku pracy oraz w obowiazkowym okresie przechowywania dokumentacj zwigzanej ze
stosunkiem pracy i akt osobowych, ustalonym zgodnie z odrgbnymi przepisami.

6. Osoba przekazujaca swoje dane ma prawo do:

a) ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania,

b) wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania a takze do przenoszenia danych osobowych;

7. Osoba przekazujagca swoje dane ma prawo wniesienia skargi do Urzgdu Ochrony Danych
Osobowych.

8. Podanie powyzszych danych jest wymogiem ustawowym, brak lub podanie niepeinych danych
moze byé podstawa do odrzucenia oferty.

9. Urzad Miasta Swieradéw-Zdréj nie przewiduje wykorzystania danych w celach innych niz w
zwigzku z naborem lub zatrudnieniem.

10. Podane dane nic beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany, w tym nie bgdzie wobec nich
profilowania.

Sporzadzil: Malgorzata Milichiewicz
Inspektor ds. kadr
tel. 75/7817092




Zatgcznik nr 1

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O

ZATRUDNIENIE
1. Imie (Imiona) 1 NAZWISKO ..cviiiiiirrirs s s
D TIALE ULOAZEIIIA o rovereeereseneeesereeessesseasterassanssesaseesasnearaaesire e s e raR e e s b e e st s e s s s e e n s e s s e n g s s s s e s
3. Dane kontaktowe/ adres KOreSpondencyiNy ...t
4. WYKSZUAICRIIE 1uvuvervrreeeieisciesescreas s b

(zawdd, specjalnosé, stopiei naukowy, tytul zawodowy, tytul namkowy)
5. Wyksztatcenie UZUPEIIAJACE L. oiiuirimrimrr e e

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

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

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

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

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

(migjscowosé I data) (podpis osaby ubiegajqcej si¢ o zatrudnienie)




