ZGLOSZENIE
na praktyke absolwencka

pkt 1 - 5 zgloszenia wypetnia praktykant (literami drukowanymi / na komputerze)

1. DANE PRAKTYKANTA

Imig i nazwisko:

Dane kontaktowe (wskazane przez osobg ubiegajaca si¢ o przyjecie na praktyke do celow kontaktowych podczas
postgpowania rekrutacyjnego):

2. PREFERENCJE PRAKTYKANTA

2.1. Miejsce praktyki absolwenckiej (Urzad Skarbowy/Izba Administracji Skarbowej/ Matopolski Urzad Celno-
Skarbowy):

2.2 Preferowany termin rozpoczecia praktyki (01 lub 15 dzien miesigca np. 01 marca, 15 marca, 01 czerwca),

jednoczesnie wyrazam zgode na zaproponowanie przez Organizatora innego terminu rozpoczecia praktyki:

D TAK D NIE

2.3. Uzasadnienie wyboru miejsca praktyki absolwenckiej:

3. PROFIL PRAKTYKANTA

3.1. Wyksztalcenie:

Szkota:

Wydziat:

Kierunek studiow / specjalizacja:

Rok studiow:

Inna Szkota:

3.2. Umiejetno$¢ obstugi komputera (nalezy wymienic¢ programy):

3.3. Inne umiejetnosci:

3.4. Doswiadczenie zawodowe:




4. Oswiadczenia praktykanta

Oswiadczam, ze nie odbylam/em trzymiesigcznej praktyki absolwenckiej w Izbie Administracji Skarbowej w
Krakowie (wczesniej Izba Skarbowa w Krakowie, Izba Celna w Krakowie, Urzqd Kontroli Skarbowej w
Krakowie) wraz z urzedami skarbowymi wojewodztwa matopolskiego

Oswiadczam, iz nie prowadze dziatalnosci gospodarczej w zakresie objetym przedmiotem praktyki
absolwenckiej.

Oswiadczam, ze nie bylam/em skazana/ny prawomocnym wyrokiem za umysine przestepstwo lub umysine
przestepstwo skarbowe.

Oswiadczam, ze nie jest prowadzone przeciwko mnie postgpowanie o przestgpstwo Scigane z oskarzenia
publicznego lub przestgpstwo skarbowe.

5. Klauzula informacyjna:

Zgodnie z art. 13 ust. 1i 2 rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzqdzenie o
ochronie danych) Dz. U. UE.L.2016.119.1 oraz Dz. U. UE.L.2018.127.2 dalej RODO, informuje sig, iz:

1.Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Izba Administracji Skarbowej w Krakowie z
siedzibg przy ul. Wisinej 7, 31-007 Krakéw (tel.: 12 25 57 347, e-mail: sekretariat.ias.krakow@mf.gov.pl),
reprezentowana przez Dyrektora Izby.

2.W Izbie Administracji Skarbowej w Krakowie wyznaczony zostal Inspektor Ochrony Danych, z ktérym
mozna skontaktowaé sig¢ za posrednictwem poczty elektronicznej pod adresem: iod.krakow@mf.gov.pl lub
listownie na adres: ul. Wislna 7, 31-007 Krakow, z dopiskiem 10D na kopercie.

3.Pani/Pana dane bedq przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) RODO, w celu realizacji umowy.

4.Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celow
przetwarzania, lecz nie krocej niz okres wskazany w przepisach o archiwizacji. Zgloszenia osob ktore wyrazity
zgode na zaproponowanie innego terminu przez organizatora i z ktorymi nie podpisano umowy do dnia 30
listopada zostang zniszczone do dnia 15 grudnia roku w Ktérym miata obowigzywaé praktyka. Zgloszenia 0séb
ktore nie wyrazily zgody na wskazanie innego terminu rozpoczecia praktyki w punkcie 2.2 bedq niszczone w
ciggu 3 miesiecy od wskazanej daty rozpoczecia praktyki.

5.Przystuguje Pani/Panu prawo do ZzZgdania od Administratora dostepu do danych osobowych
dotyczqcych Pani/Pana osoby, ich sprostowania, usunigecia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do
whniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania.

6.W przypadku uznania, iz przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza obowigzujgce przepisy
prawa, przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Ochrony Danych Osobowych.

7.Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbedne w celu zawarcia i wykonania umowy.

8.Pani/Pana dane nie bedq podlegaly zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji jak rowniez nie bedg
podlegaly profilowaniu o ktorym mowa w art. 22 ust, 1 i 4 RODO.

(data) (czytelny podpis)

Do wypelnionego zgloszenia nalezy dolaczy¢ kopi¢ dokumentu potwierdzajaceqo posiadane
wyksztalcenie.

Dokumenty nalezy zlozy¢ w Izbie Administracji Skarbowej w Krakowie, Krakéw ul. Wislna 7 (pok. 005 —
parter) lub przeslaé¢ droga pocztowa na adres Izba Administracji Skarbowej w Krakowie ul. Wislna 7,
31-007 Krakéw z dopiskiem na kopercie ,.praktyka absolwencka” w terminie do 10 luteqo 2021 r.

(liczy sie data wplywu do Izby Administracji Skarbowej).




PKT 5 ZGLOSZENIA WYPEENIA UPOWAZNIONY PRACOWNIK 1ZBY ADMINISTRACJI
SKARBOWEJ W KRAKOWIE

5. DECYZJA DYREKTORA IZBYADMINISTRACJI SKARBOWEJ W KRAKOWIE BADZ OSOBY UPOWAZNIONEJ
DO REPREZENTOWANIA IZBY, PRZYJMUJACEJ PRAKTYKANTA

Wyrazam zgode /nie wyrazam zgody na odbycie praktyki absolwenckiej w:

(data) (podpis i piecze¢ Dyrektora Izby bgdz osoby upowaznionej do
reprezentowania lzby)




