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OGLASZA NABOR KANDYDATOW

NA WOLNE STANOWISKO PRACY

Asystent rodziny - 1/2 etatu

nazwa stanowiska pracy

Kierownik Miejskiego Os$rodka Pomocy Spolecznej w Nowej Rudzie oglasza nabor

kandydatow do wspdlpracy w charakterze Asystenta rodziny.

Forma zatrudnienia: umowa o prace od marca 2025r.
Proponowane wynagrodzenie zasadmnicze: 2500,00 zi brutto

Wymagania niezbedne:

Asystentem rodziny moze by¢ osoba, ktéra:
a) posiada:

wyksztatcenie wyzsze na kierunku pedagogika, psychologia, socjologia, nauki
o rodzinie lub praca socjalna lub

wyksztalcenie wyzsze na dowolnym kierunku uzupetnione szkoleniem
z zakresu pracy z dzieémi lub rodzing i udokumentuje co najmniej roczny staz
pracy z dziedmi lub rodzing lub studiami podyplomowymi obejmujacymi
zakres programowy szkolenia okreslony na podstawie art.12 ust. 3 ustawy z
dnia 9 czerwea 2011r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej (t.].
Dz.U. z 2025r. Poz.49) i udokumentuje co najmniej roczny staz pracy z
dzie¢mi lub rodzing lub

wyksztatcenie Srednie i szkolenie z zakresu pracy z dzie¢mi lub rodzina, a
takze udokumentuje co najmniej 3 - letni staz pracy z dzieémi lub rodzing
( zakres programowy  szkolenia o ktérym mowa powyzej okresla
rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 9 grudnia2011r. W
sprawie szkolen na asystenta rodziny ( Dz.U. Nr 272, poz.1608)

b) nie jest i nie byta pozbawiona wiadzy rodzicielskiej oraz wiadza rodzicielska nie
jest jej zawieszona ani ograniczona;

¢) wypelnia obowigzek alimentacyjny — w przypadku gdy taki obowigzek w
stosunku do niej wynika z tytulu egzekucyjnego;

d) nie byla skazana prawomocnym wyrokiem za umys$lne przestepstwo lub umyslne
przestepstwo skarbowe.

€) posiada pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych oraz Korzysta z petni praw
publicznych;

f) posiada obywatelstwo polskie
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Wymagania dodatkowe:

a) wiedza i do$wiadczenie w zakresie prawidlowego funkcjonowania rodziny,
b) znajomos$¢ przepiséw prawa z zakresu: wsparcia rodziny i systemu pieczy zastgpczej,

pomocy

spolecznej, przeciwdzialania przemocy w rodzinie, przeciwdziatania

alkoholizmowi i narkomanii, prawa rodzinnego



¢) znajomo$¢ lokalnego srodowiska oraz umiejetnosé nawigzywania wspélpracy
z jednostkami i instytucjami pomocy spoleczne;j,

d) samodzielnos¢ w dzialaniu oraz wykazywanie wiasnej inicjatywy,

e) komunikatywnosé¢, empatia, zaangazowanie, asertywnos¢,

f) umiejetnodé wspdtpracy w zespole,

g) odpornosé na sytuacje stresowe,

h) znajomos¢ obstugi komputera i programow biurowych.

i) mile widziane doswiadczenie w pracy zawodowej na podobnym stanowisku;

i) prawo jazdy kat. ,,.B” i posiadanie wiasnego $rodka transportu.

Zakres zadan:
Do podstawowych obowigzkow asystenta rodziny naleze¢ bedzie wsparcie i aktywizacja
rodzin zagrozonych wykluczeniem spolecznym oraz kierowanie procesem zmiany postaw
zyciowych czlonkéw rodziny. Asystent rodziny odpowiedzialny bedzie za systematyczng
indywidualng pracg z rodzinami wskazanymi przez Oérodek, udzielanie im kompleksowe;
pomocy i wsparcia w wypelnianiu swoich zadan. W tym celu asystent rodziny m.in. bedzie:

a) wspolpracowal z instytucjami takimi jak szkola, przedszkole, sad, urzad pracy,

urzad miasta, itp.,

b) pomagat w wypehianiu zadan opiekunczo - wychowawezych,

¢) pomagat i uczyt oszczednego zarzadzania budzetem domowym,

d) merytorycznie pomagat w prowadzeniu gospodarstwa domowego,

e) pomagal w rozwigzywaniu podstawowych probleméw socjalnych rodziny, wspieral

jej aktywnodé spoleczng,

f) motywowat do podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez poszczegdlnych

cztonkéw rodziny.
Asystent rodziny $wiadczy¢ bedzie ustugi w miejscu zamieszkania rodziny miedzy godzing
7. a 20.°, moze réwniez towarzyszy¢ rodzinie poza miejscem zamieszkania miedzy
godz. 7.” a 21™, a w wypadkach nagtych i szczegélnych takze w dniach ustawowo wolnych
od pracy
Asystent rodziny bedzie $wiadczy¢ ustugg zgodnie z comiesiecznym szezegotowym
harmonogramem ustug ustalonym wspdlnie z Kierownikiem Sekeji Pomocy Srodowiskowej

w porozumieniu z rodzing. Harmonogram ustugi moze byé na biezaco aktualizowany zgodnie
z biezacymi potrzebami,

Szczegolowy zakres zadan zostanie okreslony w zawartej umowie oraz harmonogramie
uslugi.

Wymagane dokumenty:

a) list motywacyjny,

b) zyciorys (CV),

¢) kserokopie dokumentow potwierdzajacych wyksztateenie i przebieg zatrudnienia,

d) kserokopia dowodu osobistego,

¢) o$wiadczenie o niekaralnodcei,

f) o$wiadczenie o stanie zdrowia pozwalajacym na wykonywanie pracy na stanowisku
asystenta rodziny,

g) oswiadczenie o petnej zdolnosci do czynnosei prawnych oraz posiadaniu petni praw
publicznych,

h) oswiadczenie, ze kandydat nie byt i nie jest pozbawiony wiadzy rodzicielskiej oraz wladza
rodzicielska nie zostata mu zawieszona lub ograniczona;

i) oswiadczenie, ze kandydat wypetnia obowigzek alimentacyjny, w przypadku gdy taki
obowigzek w stosunku do niego wynika z tytutu egzekucyjnego lub o braku takiego
obowigzku

i) oswiadczenie, ze kandydat nie figuruje w rejestrze sprawcéw przestepstw na tle
seksualnym;



k) oswiadczenie dotyczace zgody na przetwarzanie danych osobowych o tredci:

» Wyrazam zgodg na przetwarzanie danych osobowych dla potrzeb procesu rekrutacji
Miejskiego Osrodka Pomocy Spolecznej w Nowej Rudzie zgodnie z ustawg z dnia 10 maj
2018r o achronie danych osobowych ( Dz.U, z 2019r. Poz 1781)

Warunki pracy

a) zatrudnienie na podstawie umowy o prace — 1/2 etat;

b) rodzaj pracy — asystent rodziny

¢) bezposredni kontakt z klientem

d) praca w systemie zadaniowym

€) wykonywanie pracy na terenie Gminy Miejskiej Nowa Ruda

[Informacja o wskazniku zatrudnienia o0séb niepelnosprawnych w Miejskim Osrodku
Pomocy Spolecznej w Nowej Rudzie

W miesigeu poprzedzajacym date upublicznienia ogloszenia wskaznik zatrudnienia oséb
niepetnosprawnych w Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie, w rozumieniu
przepisow o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych,
wynosi co najmniej 6%

Termin i miejsce skladania dokumentow:

Wymagane dokumenty aplikacyjne winny by¢ wiasnorecznie podpisane, a ztozone kserokopie
dokumentow poswiadczone wiasnorgcznym podpisem przez kandydata za zgodno$é z
oryginatem i ztozone osobiscie w sekretariacie Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w
Nowej Rudzie przy ul. Kolejowej 18 57-400 Nowa Ruda lub przestane poczta na adres
Migjskiego Osrodka Pomocy Spofecznej w Nowej Rudzie przy ul. Kolejowej 18
57-400 Nowa Ruda w nieprzekraczalnym terminie do dnia 20.02.2025r. do godz. 15:00, w
zamknietej kopercie z dopiskiem:

" Nabér na wolne stanowisko pracy asystent rodziny w Miejskim Ofrodku Pomocy
Spolecznej w Nowej Rudzie",

Dokumenty, ktére wptyna do Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie po

uptywie wyzej okreslonego terminu ( decyduje data wplywu do Osrodka) nie beda
rozpatrywane.

Z kandydatami spelniajgcymi wymagania zostanie przeprowadzona rozmowa kwalifikacyjna
dnia 26 luty 2025r. o godz. 10

Kierownik MOPS w Nowej Rudzie zastrzega sobie prawo do odwolania postepowania
rekrutacyjnego w kazdym czasie bez podawania przyczyny.

Dodatkowe informacje mozna uzyska¢ pod numerem telefonu 74 872 10 56 lub pod adresem
mops@mops.nowaruda.pl

KIERQWNIK
Miejskiego Osrad
w Noy

mgr Malth Rolitewicz

pieczed i podpis Kierownika



KWESTIONARIUSZ OSOBOWY DLA OSOBY
UBIEGAJACEJ SIE O ZATRUDNIENIE
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Klauzula zgody

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016r ( Dz. Urz.UE L 119 z 04.05.2016r.) w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE ( dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 roku) wyrazam zgode na
przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb procedury rekrutacji w Miejskim
Osrodku Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie.

Wyrazam zgode na przetwarzanie zdjeé z moim wizerunkiem dla potrzeb rekrutacji w
Miejskim Osrodku Pomocy Spotecznej w Nowej Rudzie.

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

data i czytelny podpis

Klauzula informacyjna

Zgodnie z art. 13 rozporzadzenia o ochronie danych osobowych Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE ( Dz. Urz UEL 119 z 04.05.2016) informuje, ze:
1) administratorem Pani/ Pana danych osobowych jest Miejski Oérodek Pomocy Spolecznej
w Nowej Rudzie z siedzibg ul. Kolejowa 18, 57-400 Nowa Ruda,

2) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych — iod@um.nowaruda.pl

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda dla potrzeb aktualnej rekrutacji — na podstawie

art. 6 ust. 1 lit. A ogélnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016r oraz Kodeksu Pracy z dnia 26 czerwca 1974r.

4) Pani/ Pana dane osobowe przechowywane beda przez okres rekrutacji i do 6 miesiecy po
jej zakonczeniu.

5) posiada Pani/ Pan prawo do zadania od administratora dostepu do danych osobowych,
prawo do ich sprostowania, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia

sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofniecia zgody w
dowolnym momencie,

6) ma Pani/ Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego

7) podanie danych osobowych jest obligatoryjne w oparciu o przepisy prawa a w pozostalym
zakresie jest dobrowolne,

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

data i czytelny podpis



