BURMISTRZ MIASTA | GMINY POLANIEC

ogtasza konkurs na stanowisko Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa Samodzielnego Publicznego
Zespotu Opieki Zdrowotnej Przychodni Zdrowia w Polancu.

Kandydaci zgtaszajacy sie do konkursu powinni spetnia¢ wymogi okreslone w § 2 ust.2
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2000 r. w sprawie wymagan, jakim powinny
odpowiadac osoby na stanowiskach kierowniczych w zakiadach opieki zdrowotnej okreélonego
rodzaju (Dz. U. nr44 poz. 520 ze zmianami) tj. :

1) byc lekarzem posiadajacym prawo wykonywania zawodu w Rzeczypospolitej Polskiej,

2) miec tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie medycyny lub specjalizacje Il stopnia w odpowiedniej
dziedzinie medycyny,

3) miec co najmniej o$mioletni staz pracy w zawodzie.

Zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 19 sierpnia 1998 r. w sprawie
szczegbtowych zasad przeprowadzania konkursu na niektore stanowiska kierownicze w publicznych
zaktadach opieki zdrowotnej , sktadu komisji konkursowej oraz ramowego regulaminu
przeprowadzenia konkursu (Dz. U. nr 115 poz. 749 ze zmianami) zgtoszenie powinno zawierac :

1) podanie na stanowisko objete konkursem,

2) dokumenty potwierdzajgce kwalifikacje zawodowe wymagane do zajmowania danego stanowiska
oraz potwierdzajgce prawo wykonywania zawodu i wymagany staz pracy,

3) opisany przez kandydata przebieg pracy zawodowej,

4) swiadectwo pracy z ostatnich trzech lat, w razie gdy stosunek pracy zostat rozwigzany lub wygast,
5) inne dokumenty, w tym potwierdzajace dorobek i kwalifikacje kandydata,

6) oswiadczenie o niekaralnosci, w tym za przewinienie zawodowe oraz o$wiadczenie, ze przeciwko
kandydatowi nie toczy sie takie postepowanie,

7)oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie swoich danych osobowych zgodnie z ustawa z
dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. nr 101 poz. 926 ze zmianami)
w celach zwigzanych z przeprowadzeniem konkursu na stanowisko zastepcy dyrektora.

Dokumenty sktadane sg w oryginatach lub uwierzytelnionych notarialnie kopiach.

Oferty nalezy sktadac w zamknigtych kopertach po umieszczeniu na nich adnotacji : Oferta na
konkurs Z-cy Dyrektora ds. LecznictwaSamodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
Przychodni Zdrowia w Potaricu oraz podaniem imienia i nazwiska , adresu, telefonu kontaktowego w

terminie 30 dni od daty opublikowania ogtoszenia w Gazecie Wyborczej, tj. do dnia
P Lute90. 2047

W Sekretariacie Urzedu Miasta i Gminy w Potaricu p. 218 lub korespondencyjnie na adres : Urzad
Miasta i Gminy w Potaficu 28 — 230 Potaniec ul. Ruszczanska 27.

O terminie i miejscu przeprowadzenia konkursu kandydaci zostang powiadomieni indywidualnie.
Przewidziany termin rozpatrzenia ofert to 30 dni od ostatniego dnia sktadania ofert. Szczegétowe
informacje dotyczace konkursu mozna uzyska¢ w Referacie Organizacyjnym Urzedu Miasta i Gminy w
Potaricu tel. 15 8650 115, e-mail :jadwiga.pruska@umig.polaniec.pl
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