DZIENNIK URZEDOWY

WOJEWODZTWA ZACHODNIOPOMORSKIEGO

Szczecin, dnia 15 grudnia 2023 r. Podpisany przez:
Agnieszka Baumgart; ZUW w Szczecinie
Data: 15.12.2023 12:09:34
Poz. 7050
OGLOSZENIE

STAROSTY CHOSZCZENSKIEGO
z dnia 8 grudnia 2023 r.

w sprawie zglaszania kandydatéw na czlonkéw Powiatowej Spolecznej Rady ds. Oséb
Niepelnosprawnych w Powiecie Choszczenskim

Na podstawie § 9 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 25 marca
2003 r. w sprawie organizacji oraz trybu dziatania wojewodzkich i powiatowych spotecznych rad do spraw
0s6b niepetnosprawnych (Dz.U. z2003r. Nr62, poz.560) wzwiazku zart.44b oraz art. 44c
ust. 2 1 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepetosprawnych (t. j. Dz. U z 2023 r. poz. 100 ze zm.) oglaszam, co nastgpuje:

1. W zwiazku z uptywem kadencji Powiatowej Spotecznej Rady do Spraw Osoéb Niepetnosprawnych przy
Staroscie Choszczenskim, organizacje pozarzadowe, fundacje oraz jednostki samorzadu terytorialnego (powiat,
gminy) dziatajagce na terenie Powiatu Choszczenskiego mogg zglasza¢ kandydatéw na czlonkéw Powiatowe;j
Spotecznej Rady do Spraw Osoéb Niepelnosprawnych przy Staroscie Choszczenskim na nowa kadencje
w latach 2024 - 2027.

2.Kazdy zuprawnionych moze zglosi¢ jednego kandydata na czltonka Powiatowej Spotecznej Rady
ds. Osob Niepelnosprawnych.

3. Do zakresu dziatania powiatowych rad nalezy:

a) inspirowanie przedsiewzi¢¢ zmierzajacych do integracji zawodowej i spolecznej osob niepetnosprawnych
oraz realizacji praw tych osob;

b) opiniowanie projektow powiatowych programoéw dzialan na rzecz oséb niepetnosprawnych;
¢) ocena realizacji programow;

d) opiniowanie projektow uchwat i programow przyjmowanych przez Rade Powiatu pod katem ich skutkéw dla
0s6b niepetnosprawnych.

4. Powiatowa Spoteczna Rada ds. Os6b Niepetnosprawnych bedzie sktadaé sie z 5 oséb.
5. Kadencja Powiatowej Spotecznej Rady ds. Osob Niepelnosprawnych trwa 4 lata.
6. Zgtoszenie kandydata powinno zawierac:

a) nazwe podmiotu zglaszajacego,

b) imi¢ 1 nazwisko kandydata, adres zamieszkania oraz nr telefonu kandydata,

¢) uzasadnienie wyboru kandydata,

d) o$wiadczenie kandydata o wyrazeniu zgody na powolanie w sktad Powiatowej Spolecznej Rady ds. Osob
Niepelnosprawnych w Powiecie Choszczenskim,



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Zachodniopomorskiego -2- Poz. 7050

e) oswiadczenie kandydata o zapoznaniu si¢ z klauzulg informacyjng Starostwa Powiatowego w Choszcznie
zgodnie z przepisami Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

7. Zgloszenia w formie pisemnej nalezy sklada¢ w Starostwie Powiatowym w Choszcznie, przy
ul. Nadbrzeznej 2, 73-200 Choszczno, w kancelarii ogdlnej, w zamknigtych kopertach z dopiskiem: ,,Dotyczy
zgloszenia kandydata na czlonka Powiatowej Spotecznej Rady ds. Osob Niepelnosprawnych na lata 2024-
2027” wraz z oswiadczeniem kandydata o wyrazeniu zgody na powotanie w sktad Powiatowej Spotecznej
Rady ds. Os6b Niepetnosprawnych oraz zapoznaniem si¢ z klauzulg informacyjng RODO w terminie 14 dni od
daty ukazania si¢ niniejszego ogloszenia w Dzienniku Urzedowym Wojewddztwa Zachodniopomorskiego.
Decyduje data wptywu do Starostwa Powiatowego w Choszcznie.

8. Zgloszenia, ktore wplyna do Starostwa Powiatowego w Choszcznie po okreslonym terminie nie bgda
rozpatrywane.

9. Powotanie cztonkéw Powiatowej Spotecznej Rady ds. Osob Niepelnosprawnych nastapi w terminie

30 dni od dnia wskazanego w ogloszeniu, jako ostatni dzien dokonywania zgloszen.

Starosta

Wioletta Kaszak
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Zatgcznik do Ogtoszenia

Starosty Choszczenskiego
z dnia 8 grudnia 2023 r.

w sprawie zgtaszania kandydatow
do Powiatowej Spotecznej Rady
ds. Oséb Niepetnosprawnych
w Powiecie Choszczenskim

Karta zgtoszenia kandydata na cztonka
Powiatowej Spotecznej Rady ds. Osob Niepetnosprawnych
w Powiecie Choszczenskim

I. Zgtoszenie kandydata:
1. Dane podmiotu zgtaszajgcego kandydata (nazwa, adres siedziby, telefon, e-mail):

3. Uzasadnienie wyboru kandydatury (tj. posiadane przez kandydata doswiadczenie,
kwalifikacje | umiejetnosci szczegdlnie przydatne podczas pracy Powiatowej
Spotecznej Rady ds. Osob Niepetnosprawnych w Powiecie Choszczenskim):

Podpisy o0sob reprezentujgcych Podmiot zgtaszajacy kandydata do Powiatowej
Spotecznej Rady do Spraw Osob Niepetnosprawnych w Powiecie Choszczenskim
(wymagane podpisy 0sob statutowo uprawnionych do reprezentowania podmiotu) :

(piecze¢ Podmiotu) (podpis 0sob uprawnionych)

Miejscowos¢, data
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Il. Oswiadczenia kandydata na kandydowanie do skftadu Powiatowej Spotecznej
Rady do Spraw Osob Niepetnosprawnych w Powiecie Choszczenskim:

1. Ja nizej podpisany (Imi@ i NAZWISKO)...........ccceeeeeeiiiiiiiiiieeeee e
zamieszkata/zamieszkaty w Powiecie Choszczernskim oswiadczam, ze jestem
osobg petnoletnig i wyrazam zgode na kandydowanie na cztonka Powiatowej
Spotecznej Rady do Spraw Osob Niepetnosprawnych w Powiecie
Choszczenskim.

2. Potwierdzam zgodnos¢ danych osobowych i wyrazam zgode na przetwarzanie
moich danych osobowych zawartych w zgtoszeniu na potrzeby naboru do
Powiatowej Spotecznej Rady do Spraw Osob Niepetnosprawnych w Powiecie
Choszczenskim, zgodnie z Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzgdzenie o ochronie danych) oraz os$wiadczam, iz
zapoznatam/em sie z klauzulg informacyjng Starostwa Powiatowego w
Choszcznie.

3. Swiadomy/a odpowiedzialnoéci karnej wynikajgcej z art. 233 § 1 Kodeksu
Karnego przewidujgcego kare pozbawienia wolnosci do lat 3 za skfadanie
fatszywych zeznan oswiadczam, iz:

a. posiadam petng zdolno$¢ do czynnoSci prawnych oraz korzystam z petni
praw publicznych TAK / NIE*

b. nie bytem skazany/a prawomocnym wyrokiem sgadu za przestepstwo
popetnione umysinie, scigane z oskarzenia publicznego lub umysine przestepstwo
skarbowe TAK / NIE™.

4. Ja Nizef POAPISANY(Q) ... eneeeeeeee e
o$wiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie przez Staroste Choszczenskiego
oraz przez Powiat Choszczeniski z siedzibg przy ul. Nadbrzeznej 2, 73-200
Choszczno, mojego zarejestrowanego wizerunku na zdjeciach wykonanych podczas
wydarzen zwigzanych z obradami Powiatowej Spotecznej Rady ds. 0Osdb
Niepetnosprawnych przy Staroscie Choszczernskim na kadencje 2024-2027 oraz
nieodptatne, bezterminowe | nieograniczone terytorialnie wykorzystanie przez
Administratora mojego wizerunku poprzez umieszczenie tych zdje¢ na stronie
internetowej oraz w mediach spotecznosciowych prowadzonych przez Powiat
Choszczenski, zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie
autorskim i prawach pokrewnych. Jednocze$nie przyjmuje do wiadomosci, ze moj
wizerunek bedzie wykorzystywany wytgcznie w celach informacyjnych z dziatalnos$ci
Rady. *Niewyrazenie zgody na wykorzystywanie wizerunku nie skutkuje brakiem
mozliwosci  kandydowania na cztonka Powiatowej Rady ds. (Osob
Niepetnosprawnych, a w przypadku powofania na cztonka Rady — nie skutkuje
pozbawieniem cztonkostwa w Radzie czy tez wytgczeniem z prac Rady.

miejscowosc i data czytelny podpis kandydata
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Klauzula informacyjna

W zwigzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych informujemy —
zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzagdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016 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) (Dz. Urz. UE L z 04.05.2016 r., Nr 119, s. 1), zwanego dalej w skrécie
,RODQO”, iz:

a) Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Starosta Choszczenski;
adres siedziby: Starostwo Powiatowe w Choszcznie, 73-200 Choszczno, ul.
Nadbrzezna 2;

b) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych Osobowych w
Starostwie Powiatowym w Choszcznie, 73-200 Choszczno, ul. Nadbrzezna 2, z
ktorym mozna skontaktowa¢ sie drogg mailowg pod adresem mail:
iod.choszczno@barwina.eu lub pod nr tel.: 91 431 09 86;

c) Dane bedg przetwarzane w celu naboru zgtoszen kandydatéw na cztonkdéw
Powiatowej Spotecznej Rady ds. Osob Niepetnosprawnych w Powiecie
Choszczenskim na podstawie § 9 Rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i
Polityki Spotecznej z dnia 25 marca 2003 r. w sprawie organizacji oraz trybu

dziatania wojewodzkich i powiatowych spotecznych rad do spraw o0séb
niepetnosprawnych w zwigzku z art. 44b i art. 44c ust. 2 i 3 ustawy z dnia 27 sierpnia
1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oaz zatrudnianiu 0s6b

niepetnosprawnych;

d) Dane mogag by¢ przekazywane lub udostepniane podmiotom
upowaznionym na podstawie i w granicach prawa w celu prawidtowej realizacji ustug
okreslonych w ustawie o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu os6b
niepetnosprawnych.

e) Dane beda przetwarzanie w okresie nie dtuzszym niz wymagajg tego
przepisy prawa;

f) Dane nie bedg przekazane do panstwa trzeciego — poza Europejski Obszar
Gospodarczy lub organizacji miedzynarodowej;

g) Informuje, ze przystuguje Panu/Pani prawo do zgdania od administratora
dostepu do danych osobowych dotyczacych osoby, kitérej dane dotyczg, ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania lub o prawie do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania, a takze o prawie do przenoszenia danych;

h) Informuje o przystugujagcym Panu/Pani prawie do cofnigcia zgody w
dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos¢ przetwarzania z prawem;

i) Informuje, ze przystuguje Panu/Pani prawo wniesienia skargi do organu
nadzorczego;

j) Informuje, ze podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym, a
osoba, ktérej dane dotyczg, jest zobowigzana do ich podania;

k) Pani/Pana dane osobowe nie bedg przetwarzane w sposéb
zautomatyzowany i nie beda profilowane.

(data) (czytelny podpis kandydata)
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