Ogloszenie 0 naborze lekarzy do pracy w komisjach orzekajacych w Powiatowym
Zespole ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w Garwolinie

Powiatowy Zespot do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Garwolinie poszukuje lekarzy
specjalistow lub lekarzy posiadajacych specjalizacje, co najmniej I stopnia z zakresu:

e pediatrii;
e psychiatrii.

Forma zatrudnienia: umowa zlecenia

Wymagania kwalifikacyjne niezbedne:

e prawo wykonywania zawodu lekarza;

e dyplom ukonczenia specjalizacji co najmniej I stopnia w jednej z dziedzin
majacych zastosowanie w procesie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu
niepelnosprawnosci;

e odbycie jednodniowego szkolenia organizowanego przez Wojewode¢
Mazowieckiego, zgodnie z § 21 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i
Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r. w sprawie orzekania o niepetnosprawnosci
i stopniu niepetnosprawnosci (Dz.U. z 2021 r. poz. 821, z p6zn. zm.) — zakonczonego
zdobyciem zaswiadczenia uprawniajacego do orzekania o niepelnosprawnosci i
stopniu niepelnosprawnosci (ewentualnie przedlozenie waznego zaswiadczenia
uprawniajacego do orzekania o niepelnosprawnosci lub stopniu niepetnosprawnosci).

Zakres wykonywanych zadan:

e udzial w posiedzeniach skladéw orzekajacych zespotu, przeprowadzenie badania
lekarskiego, wywiadu oraz zebranie materiatu dowodowego dokumentujgcego stan
zdrowia dziecka lub osoby zainteresowanej 1 wypetienie na tej podstawie oceny stanu
zdrowia — w trakcie posiedzenia sktadu orzekajacego;

e wydawanie na podstawie obowigzujacych przepisOw orzeczen o niepelnosprawnosci
lub stopniu niepetnosprawnosci lub o wskazaniach do ulg i uprawnien;

e wstepna weryfikacja ztozonej dokumentacji medycznej, o ktére} mowa w § 6 ust. 2
rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca 2003
. W sprawie orzekania o niepetnosprawnosci i stopniu niepetnosprawnosci (Dz.U. z
2021 r. poz. 821, z pdézn. zm.), w zakresie jej kompletnosci oraz koniecznos$ci jej
uzupeltnienia, w sytuacji, o ktorej mowa w § 6 ust. 5 rozporzadzenia.

Wymagane dokumenty:

e dyplom ukonczenia studiow na kierunku lekarskim;

e dokument uprawniajacy do wykonywania zawodu lekarza przyznany przez
okregowa izbg lekarska;

e dokument potwierdzajacy uzyskanie specjalizacji, co najmniej pierwszego stopnia
lub tytulu specjalisty przez lekarza.

Miejsce skladania dokumentow:




Dokumenty nalezy sktada¢ osobiscie lub za posrednictwem poczty na adres: Powiatowy
Zespol do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Garwolinie, ul. Mazowiecka 26,
08-400 Garwolinie z dopiskiem ,,Nabor na czlonkéw Powiatowego Zespolu do Spraw
Orzekania o Niepelnosprawnosci w Garwolinie”.

Dodatkowe informacje mozna uzyska¢ pod numerem telefonu (025) 6852660.

KLAUZULA INFORMACYJNA
dotyczaca przetwarzania danych osobowych przez Powiatowy Zespol ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci
w Garwolinie

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0so6b 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) — dalej RODO, informujemy, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Zespot ds. Orzekania o
Niepelnosprawnosci reprezentowany przez Przewodniczacego z siedziba przy ul. Mazowieckiej
26, 08-400 Garwolin, adres e-mail: wydz.pcpr@garwolin-starostwo.pl

2. W sprawach zwigzanych z ochrong danych osobowych moze Pani/Pan kontaktowac si¢ z
Inspektorem Ochrony Danych droga elektroniczna: wydz.pcpr@garwolin-starostwo.pl ;
pisemnie: na adres siedziby Administratora danych.

3. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celach rekrutacyjnych przez okres niezbedny
do przeprowadzenia procesu rekrutacji na podstawie:

a) art. 6 ust. 1 lit. b i ¢ RODO — przetwarzanie jest niezbedne do wypelnienia obowigzku prawnego
cigzacego na administratorze, jak rowniez jest niezb¢dne do wykonywania i zawarcia umowy w
zakresie wynikajacym z przepisow wykonawczych do ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 1. o
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu 0sob niepetnosprawnych;

b) podanie innych danych w zakresie nieokreslonym przepisami prawa, zostanie potraktowane jako
zgoda (art. 6 ust. 1 lit. a RODQO), a w przypadku danych osobowych szczegodlnej kategorii (art. 9 ust.
3 lit. a RODO) na przetwarzanie tych danych osobowych. Wyrazenie zgody w tym wypadku jest
dobrowolne, a zgode tak wyrazong mozna odwota¢ w dowolnym czasie.

4. Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez okres niezbgdny do realizacji celow okreslonych w
pkt 3 do czasu zakonczenia procesu rekrutacji, a nastepnie przez okres 3 miesiecy w celu obrony przed
ewentualnymi roszczeniami. Dane osobowe wytonionej osoby w toku postgpowania rekrutacyjnego beda
przetwarzane przez okres zgodny z obowigzujaca kwalifikacjg archiwalng wynikajgcg z jednolitego
rzeczowego wykazu akt.

5. Przystuguje Pani/Panu prawo do zadania dostgpu do danych osobowych, sprostowania swoich danych
osobowych, ograniczenia przetwarzania danych osobowych oraz ich usunigcia po ustaniu okresu
przechowywania, w mys$l obowigzujacych przepisow. Moze Pani/Pan wnie$¢ skarge do organu
nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych, z siedzibg w Warszawie, przy ul.
Stawki 2, 00-193 Warszawa.

6. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych w zakresie wynikajacym z przepisow prawa jest niezbedne,
aby uczestniczy¢ w postepowaniu rekrutacyjnym. Podanie przez Panig/Pana innych danych jest
dobrowolne.

7. Pani/Pana dane osobowe moga by¢ udostgpnione organom wladzy publicznej oraz podmiotom
wykonujacym zadania publiczne lub dzialajace na zlecenie organéw wtadzy publicznej, w zakresie i w
celach, ktore wynikaja z przepisow powszechnie obowiazujacego prawa, jak rowniez podmiotom
przetwarzajacym dane na zlecenie i w imieniu administratora w celu $wiadczenia ustug, np. ustug
teleinformatycznych takich, jak hosting, dostarczanie lub utrzymanie systemoéw informatycznych.

8. Pani/Pana dane osobowe nie beda przetwarzane w sposdéb zautomatyzowany w celu podjgcia
jakiejkolwiek decyzji i nie beda profilowane.




Garwolin, dnia ........................ 20..... r.

(imi¢ i nazwisko)

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. 1a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwiazku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych), wyrazam zgode
na przetwarzanie moich danych osobowych w zwiazku z ogloszonym naborem.



