Zatacznik do zarzadzenia
Wojta Gminy Stare Pole
Nr 28/2009 z dnia 29 czerwca 2009r

ARKUSZ OKRESOWEJ OCENY PRACOWNIKA SAMORZADOWEGO
Czes$c A

Urz ad Gminy Stare Pole
(nazwa jednostki)

|. Dane dotycz ace ocenianego pracownika samorz adowego

Komorka organizacyjna.......ccccceeeeeeeveveeeneee s
StANOWISKO.....vviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiieaaeeeeeee .
Data zatrudnienia na stanowisku urz edniczym ......cccceeennn.

Data rozpocz ecia pracy na obecnym stanowisku .................

Il. Dane dotycz ace poprzedniej oceny

(miejscowo  $¢) (dzie n, miesi  ac, rok) (piecz atka i podpis
osoby wype lniaj acej)
Czesé B
l. Kryteria oceny i termin sporz adzenia oceny na pi smie
Nr Kryteria wspélne

1. Sumienno &

2. Sprawno s¢

3. Bezstronno $¢

4. Umiej etno $¢ stosowania odpowiednich przepisow

5. Planowanie i organizowanie pracy

6. Postawa etyczna




Nr Kryteria wybrane przez bezpo sredniego przeto zonego

Sporz adzenie oceny na pi smie nast apiW .cccccevvvencenennnn.

(nale zy wpisa ¢ miesi  ac, rok)
(|m| '''''' elnaZWISko oceﬁ.iéi'..' acego) (stanowisko)

(data i podpis

ocen iaj acego)

Il. Zatwierdzenie kryteriow przez kierownika jednos tki
Uwagi kierownika jednostki do kryteriow wybranych p rzez
bezpo sredniego przeto z0Nnego:

Zatwierdzam kryteria oceny Pani/Pana............... ...

(imi e i nazwisko) (data i podpis)

Zapoznatam/-tem si e z kryteriami oceny oraz terminem

sporz adzenia oceny na pi smie.
(miejscowo  5¢) (dzie i, miesi  ac, rok) (podpis ocenianego)
Czese C

Opinia dotycz  aca wykonywania obowi azkow przez ocenianego

Opinia dotycz  aca ocenianego:

IMi /IMIONA ..o
NAZWISKO .oovvvviiiiiiiee e
StANOWISKO ..oooeiieiiiieeeeeeeees
Data rozpocz ecia pracy na obecnym stanowisku .................

Nale zy napisa ¢, w jaki sposéb oceniany wykonywat obowi azki w
okresie, w ktérym podlegat ocenie, czy spetniat kry teria

oceny. Je zeli pracownik wykonywat w okresie, w ktorym podlega



ocenie, dodatkowe zadania, ktére nie wynikaj a Z opisu

zajmowanego przez niego stanowiska, nale zy je wskaza ¢.
(miejscowo  5¢) (dzie i, miesi  ac, rok) (podpis oceniaj acego)
Czese D

Okre slenie poziomu wykonywania obowi azkow oraz przyznanie

okresowej oceny

Oceniam wykonywanie obowi azkow przez:

Pani a/Pana ........ccccceeceiiiiiiii,

w okresie od ..........ceeeeenen. o o
na poziomie (wstawi ¢ krzy zyk w odpowiednim polu):

bardzo dobrym

Wykonywat wszystkie obowi azki wynikaj ace z opisu stanowiska

pracy w sposoéb cz esto przewy zszaj acy oczekiwania. W razie
konieczno scipodj atsi e wykonywania zada n dodatkowych i
wykonat je zgodnie z ustalonymi standardami. W trak cie
wykonywania obowi  azkow stale spetniat wszystkie kryteria oceny
wymienione w cz  esci B.

dobrym

Wykonywat wszystkie obowi azki wynikaj ace z opisu stanowiska
pracy w sposéb odpowiadaj acy oczekiwaniom. W trakcie
wykonywania obowi  azkow stale spetniat wi ekszo s¢ kryteridw
oceny wymienionych w cz esci B.

zadowalaj acym

Wiekszo $¢ obowi azkéw wynikaj  acych z opisu stanowiska pracy
wykonywat w sposéb odpowiadaj acy oczekiwaniom. W trakcie
wykonywania obowi  azkow stale spetniat niektore kryteria oceny
wymienione w cz  esci B.



niezadowalaj acym

Wiekszo $¢ obowi azkéw wynikaj  acych z opisu stanowiska pracy

wykonywat w sposéb nie odpowiadaj acy oczekiwaniom. W trakcie
wykonywania obowi  azkoéw nie spetniat wcale b adz spetniat rzadko
kryteria oceny wymienione w cz esci B.

i przyznaj e ocene:

(wpisa ¢ pozytywn g -je zeli zaznaczony zostat poziom bardzo
dobry, dobry lub zadowalaj acy, negatywn a-je zeli poziom
niezadowalaj acy)

(miejscowo  $¢) (dzie n, miesi  ac, rok) (podpis oceniaj acego)
Czes$¢ E

Zapoznatam/-tem si ezocen asporz adzonanapi $mie przez:

Pani a/Pana

(miejscowo  $¢) (dzie 1, miesi  ac, rok)

(podpis ocenianego)

Pouczenie
Pracownikowi samoedlowemu od dokonanej oceny przystuguje prawaerita odwotania
do Wéjta Gminy w terminie 7 dni od dnia dozenia oceny.



