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WZÓR 
                                      Sztum, dnia............................. 

 

Starosta Sztumski 
…………………………. 

 
 

WNIOSEK O WSZCZĘCIE NABORU  
NA WOLNE STANOWISKO URZĘDNICZE, W TYM KKKIEROWNICZE STANOWISKO URZĘDNICZE  

 
 
Zwracam się z prośbą o wszczęcie naboru na stanowisko........................................................... 
 

w.................................................................................................................................................. 
(NAZWA KOMÓRKI ORTGANIZACYJUNEJ) 

Wakat powstał na skutek: 
1) przejścia pracownika na emeryturę*, 
2) powstania nowej komórki organizacyjnej*, 
3) zmiany przepisów prawnych, wprowadzenia nowych zadań do realizacji*, 
4) innej sytuacji* …………………………………………………………………………………………………………… 

Krótkie uzasadnienie: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………..….. 
 
Proponowany termin zatrudnienia: …......................................................................................... 
 
Proponowany sposób zatrudnienia : 
a)zatrudnienie w drodze konkursu na stanowisko urzędnicze, w tym kierownicze*, 
b)rekrutacja wewnętrzna*. 
 

Część integralną wniosku stanowi - Karta opisu stanowiska. 
 

                …..................................................... 
(data, podpis i pieczęć Naczelnika Wydziału lub Sekretarza) 

 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
(Opinia i akceptacja Sekretarza Powiatu) 

 
…..................................................... 
(data, podpis i pieczęć  Sekretarza) 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
(Wyrażenie / nie wyrażenie zgody przez Starostę) 

 
…..................................................... 
(data, podpis i pieczęć Starosty) 
 

*podkreślić właściwe 
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KARTA OPISU STANOWISKA 

 
Stanowisko................................................................................................................................... 
Symbol stanowiska....................................................................................................................... 
Wydział........................................................................................................................................ 
 
Wymogi kwalifikacyjne: 
1) Wykształcenie/charakter lub typ szkoły/.............................................................................. 
….................................................................................................................................................. 
2) Wymagany profil/specjalność/............................................................................................. 
3) Obligatoryjne uprawnienia:…............................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
4) Doświadczenie zawodowe: …............................................................................................... 
….................................................................................................................................................. 
5) Doświadczenie pracy w urzędzie: …...................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
6) Predyspozycje osobowościowe: …........................................................................................ 
…................................................................................................................................................... 
7) Umiejętności zawodowe: ….................................................................................................. 
…................................................................................................................................................... 
 
Zasady współzależności służbowej: 
1) Bezpośredni przełożony: …................................................................................................... 
2) Przełożony wyższego stopnia: …........................................................................................... 
 
Zasady zastępstwa na stanowisku: 
Osoba na wnioskowanym stanowisku będzie zastępować osobę na stanowisku: 
…................................................................................................................................................... 
Osobę na wnioskowanym stanowisku będzie zastępować osoba na stanowisku: 
…................................................................................................................................................... 
 
Zakres  zadań wykonywanych na stanowisku: 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................... 
Zasady odpowiedzialności pracownika: 
….................................................................................................................................................. 
….................................................................................................................................................. 
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Wyposażenie stanowiska pracy: 
1) Sprzęt informatyczny : …….…................................................................................................................. 
 
…................................................................................................................................................................ 
2) Oprogramowanie : ………..….................................................................................................................. 
…................................................................................................................................................................ 
…................................................................................................................................................................ 
3) Środki  łączności : …………….................................................................................................................... 
4) Inne urządzenia : ………….….................................................................................................................... 
…................................................................................................................................................................ 
 
Opis stanowiska sporządził/a/: 
 
….......................................................... 
(imię I nazwisko) 

 


