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Zarząd Powiatu Zielonogórskiego
ogłasza KONKURS

na stanowisko

Dyrektora ( Kierownika LSamodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w

sulechowie

1. Nazwa i adres podmiotu leczniczego: Samodzielny Publiczny Zakład
Opieki Zdrowotnej w Sulechowie.
Informacja o zasadach udostępniania materiałów informacyjnych
o stanie prawnym, organizacyjnym i ekonomicznym podmiotu
leczniczego: materiały udostępnia Starostwo Powiatowe w Zielonej GÓrze ,II
piętro, pokój nr 2L0, od poniedziałku do piątku w godzinach od B.00 do 15.00.

Stanowisko objęte konkursem: Dyrektor (Kierownik) Samodzielnego
Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Sulechowie.
Wymagane kwalifikacje kandydata! wymagania zgodnie z ań. 46 ust. 2 i

art.47 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalnoŚci leczniczej(Dz.
U. z2022 r. poz. 633 z poźn. zm.), tj.:

wykształcenie wyzsze,
posiadanie wiedzy i doświadczenia dających rękojmię prawidłowego

wykonywania obowiązków Dyrektora (kierownika),
posiadanie co najmniej pięcioletniego stazu pracy na stanowisku
kierowniczym albo ukończenie studiów podyplomowych na kierunku
zarządzanie i co najmniej trzyletni staż pracy,
brak prawomocnego skazania za przestępstwo popełnione umyślnie,
kierownik podmiotu leczniczego niebędącego przedsiębiorcą nie może
podejmować innego zatrudnienia bez wyrazonej w formie pisemnej zgody
podmiotu tworzącego.

5. Wymaganiadodatkowe:
_ znajomość ustawy o działalności leczniczej i ustawy o Świadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych,

- ustawy o finansach publicznych,

- znajomość ustawy Prawo zamówień publicznych,

- znajomość Kodeksu pracy/

- znajomość obowiązujących reg ulacji prawnych dotyczących fu n kcjonowa nia

podmiotu leczniczego.
_ znajomość statutu Samodzielnego Publicznego Zal<ładu Opieki Zdrowotnej

w sulechowie

starostwo PoWiatowe W zielonej Górze
ul. Podgórna 5

65-057 Zielona Góra
tel. +48 68 452 75 75 / fax. +48 68 452 75 00
e-mail: sekretariat@poWiat-zielonogorski.pl

www. powiat-zielonogorski. pl
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umiejętność obsługi komputera w środowisku MS Office,
dyspozycyjność.

1. Kandydaci zgłaszającv się do konkursu składają pisemną ofertę zawierającą:

CV i list moĘwacyjny,
Kopie dokumentów potwierdzających posiadane wykształcenie oraz
kwalifikacje,
Kopie dokumentów potwierdzających spełnianie wymagania niezbędnego
w zakresie doświadczenia zawodowego/stazu pracy/

Oświadczenie kandydata o braku skazania prawomocnym wyrokiem sądu za
umyślne przestępstwa ścigane z oskarzenia publicznego lub umyślne
przestępstwa skarbowe,
Oświadczenie kandydata, że posiada pełną zdolność do czynności prawnych
i korzysta w pełni z praw publicznych,
Oświadczenie kandydata, ze wyraża zgodę na przetwarzanie danych
osobowych w celach przeprowadzania postępowania konkursowego.

Miejsce oraz termin złożenia wymaganych od kandydatów
dokumentów: ofertę nalezy przesyłać pocztą na adres - Starostwo Powiatowe
w Zielonej Górze, ul. Podgórna 5,65 - 057 Zielona Góra lub złożyć w zaklejonej
kopercie w Biurze Obsługi Klienta od poniedziałku do piątku w godzinach: 7.30

- 15.00 w terminie od 25. O4.2O23 do 12.05.2023. Na kopercie kandydat
umieszcza swoje imię i nazwisko oraz adres i numer telefonu kontaktowego
wrazz adnotacją Konkurs na Dvrektora ( Kierownika | §amodzielneao
Publiczneao Zakładu Opieki Zdrowotnej w §ulechowie (o terminie
zgłoszenia decyduje data wpływu do Starostwa Powiatowego w Zielonej GÓrze).
Przewidywane miejsce oraz termin rozpatrzenia zgłoszonych
kandydatur: Starostwo Powiatowe w Zielonej Górze, ul. Podgórna 5, 65 - 057
Zielona Góra; w okresie do 30 dni od upływu terminu składnia
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