
����������		
�������

�"#�������

DDyyrreekkttoorr  WWoojjeewwóóddzzkkiieeggoo  SSzzppiittaallaa  SSppeeccjjaalliissttyycczznneeggoo  NNrr  11 iimm..  PPrrooff..  JJ..  GGaassiińńsskkiieeggoo
ww TTyycchhaacchh  ww ppoorroozzuummiieenniiuu  zz ŚŚlląąsskkąą  IIzzbbąą  LLeekkaarrsskkąą  ww KKaattoowwiiccaacchh  

ooggłłaasszzaa  kkoonnkkuurrss  nnaa  ssttaannoowwiisskkoo

OORRDDYYNNAATTOORRAA  
Oddziału Intensywnej Terapii Niemowlęcej i Dziecięcej

Kandydaci zgłaszający się do konkursu proszeni są o składanie dokumentów
określonych rozp. MZiOS z 19.08.1998 r. w sprawie szczegółowych zasad prze-
prowadzania konkursu na niektóre stanowiska kierownicze w publicznych zakła-
dach opieki zdrowotnej, składu komisji konkursowej oraz ramowego regulami-
nu przeprowadzania konkursu (Dz.U. nr 115, poz. 749 ze zm.). 
Wymagane kwalifikacje zgodnie z rozp. MZiOS z 29.03.1999 r. w sprawie kwa-
lifikacji wymaganych od pracowników na poszczególnych stanowiskach 
(Dz.U. nr 30, poz. 300). Oferty prosimy kierować w terminie 30 dni od daty uka-
zania się najpóźniejszego ogłoszenia pod adresem: 

DDyyrreekkttoorr  WWoojjeewwóóddzzkkiieeggoo  SSzzppiittaallaa  SSppeeccjjaalliissttyycczznneeggoo  NNrr  11
IImm..  PPrrooff..  JJ..  GGaassiińńsskkiieeggoo

uull..  EEdduukkaaccjjii  110022,,  4433--110000  TTyycchhyy
z adnotacją na kopercie „Konkurs na stanowisko Ordynatora Oddziału Inten-
sywnej Terapii Niemowlęcej i Dziecięcej” z podaniem swojego imienia i nazwi-
ska oraz adresu do korespondencji. O terminie przeprowadzenia konkursu kan-
dydaci zostaną poinformowani indywidualnie. Mieszkania nie zapewniamy.

DDyyrreekkccjjaa  ZZeessppoołłuu  ZZaakkłłaaddóóww  OOppiieekkii  ZZddrroowwoottnneejj  ww OOśśwwiięęcciimmiiuu  
ww ppoorroozzuummiieenniiuu  zz BBeesskkiiddzzkkąą  OOkkrręęggoowwąą  IIzzbbąą  PPiieellęęggnniiaarreekk  ii PPoołłoożżnnyycchh  

ww BBiieellsskkuu--BBiiaałłeejj  ppoonnoowwnniiee  ooggłłaasszzaa  kkoonnkkuurrss  nnaa  ssttaannoowwiisskkoo

PPIIEELLĘĘGGNNIIAARRKKII  OODDDDZZIIAAŁŁOOWWEEJJ
I Oddziału Chorób Wewnętrznych

Wymagane kwalifikacje zgodnie z rozp. MZiOS z 29.03.1999 r. (Dz.U. nr 30, poz. 300). 
Oferty wraz z dokumentami określonymi w rozp. MZiOS z 19.08.1998 r. (Dz.U. nr 115,
poz. 749 ze zm.) należy składać w terminie 30 dni od daty ukazania się ogłoszenia
o konkursie w „Służbie Zdrowia” pod adresem: 

ZZeessppóółł  ZZaakkłłaaddóóww  OOppiieekkii  ZZddrroowwoottnneejj
uull..  WWyyssookkiiee  BBrrzzeeggii  44,,  3322--660000  OOśśwwiięęcciimm

z dopiskiem na kopercie: „Konkurs na stanowisko Pielęgniarki Oddziałowej I Oddziału
Chorób Wewnętrznych”. 
O terminie i miejscu przeprowadzenia konkursu kandydaci zostaną powiadomieni in-
dywidualnie. 

OOGGŁŁOOSSZZEENNIIEE
Wójt Gminy Stanisławów, pow. miński, woj. mazowieckie od dnia 1 stycznia 2007 r.,
wwyyddzziieerrżżaawwii bbuuddyynnkkii  ddwwóócchh  oośśrrooddkkóóww  zzddrroowwiiaa  ww mmiieejjssccoowwoośśccii  ggmmiinnnneejj  SSttaanniissłłaawwóóww
oorraazz  ww mmiieejjssccoowwoośśccii  PPuusstteellnniikk, uprawnionym podmiotom, na prowadzenie Podstawo-
wej Opieki Zdrowotnej na terenie gminy Stanisławów w oparciu o kontrakt z NFZ. 
Preferowane będą podmioty z uprawnieniami lekarza rodzinnego. 
Obiekty mogą być wydzierżawione jednemu lub różnym podmiotom. 
W obiekcie w Pustelniku nie będzie wydzierżawiony gabinet stomatologiczny. Na ga-
binet stomatologiczny w obiekcie w Stanisławowie można składać oferty nie związane
ze sprawowaniem POZ (gabinet nowocześnie wyposażony). 
Zainteresowani powinni złożyć pisemną ofertę wraz ze szczegółowym opisem sposo-
bu obsługi pacjentów do dnia 15 sierpnia 2006 r. pod adresem: 

UUrrzząądd  GGmmiinnyy  SSttaanniissłłaawwóóww
uull..  RRyynneekk  3322,,  0055--330044  SSttaanniissłłaawwóóww

Oferty zostaną ocenione przez komisję do dnia 31.08.2006 r. Oferenci, pod rygorem
pominięcia ich oferty, na wezwanie muszą się stawić na rozmowę z komisją. 
DDooddaattkkoowwee  iinnffoorrmmaaccjjee  uuddzziieelloonnee  bbęęddąą  ppoodd  nnrr..  tteell..  ((002255))  775577  5500  9900

DDyyrreekkccjjaa  ZZeessppoołłuu  OOppiieekkii  ZZddrroowwoottnneejj  ww  JJęęddrrzzeejjoowwiiee  ww  ppoorroozzuummiieenniiuu  
zzee  ŚŚwwiięęttookkrrzzyysskkąą  IIzzbbąą  PPiieellęęggnniiaarreekk  ii  PPoołłoożżnnyycchh  ww  KKiieellccaacchh  

ooggłłaasszzaa  kkoonnkkuurrss  nnaa  ssttaannoowwiisskkoo  

NNAACCZZEELLNNEEJJ  PPIIEELLĘĘGGNNIIAARRKKII

Kandydaci zgłaszający się do konkursu powinni posiadać kwalifikacje określone w rozp.
MZiOS z 29.03.1999 r. (Dz.U. nr 30, poz. 300) i złożyć dokumenty określone w rozp.
MZiOS z 19.08.1998 r. (Dz.U. nr 115, poz. 749 z późn. zm.). 
Oferty w zamkniętych kopertach z adnotacją na kopercie „Konkurs na stanowisko Na-
czelnej Pielęgniarki” ze swoim imieniem i nazwiskiem, adresem prosimy składać w ter-
minie 30 dni od daty ukazania się ogłoszenia pod adresem:

ZZeessppóółł  OOppiieekkii  ZZddrroowwoottnneejj  
uull..  MMaałłooggoosskkaa  2255,,  2288--330000  JJęęddrrzzeejjóóww

O terminie i miejscu przeprowadzenia konkursu kandydaci zostaną powiadomieni
indywidualnie.

Dyrektor Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie zatrudni 
SSppeeccjjaalliissttęę  ppeeddiiaattrriiii  na stanowisku zzaassttęęppccyy  oorrddyynnaattoorraa  ooddddzziiaałłuu  ddzziieecciięęcceeggoo

lub lleekkaarrzzaa  ppeeddiiaattrręę  do pracy ww ooddddzziiaallee  ddzziieecciięęccyymm
Warunki pracy i płacy do uzgodnienia. Zakład zapewnia mieszkanie. 

Oferty proszę składać pod adresem: 

SPZOZ, ul. Młyńska 2, 63-700 Krotoszyn, 
tel. (062) 588 04 01; fax: (062) 588 04 02

ee--mmaaiill::  ssppzzoozz@@kkrroottoosszzyynn..ppll  




