Na temelju ¢lanka 21. Statuta Opde bolnice Zadar i &lanka 24. Temeljnog kolektivnog
ugovora za sluZbenike i namjesStenike u javnim sluzbama (NN br. 24/17), ravnatelj Opée
bolnice Zadar Zeljko Culina, dr.med., dana 04.sije¢nja 2019. godine raspisuje

NATJECAJ

1. Za prijam u radni odnos na odredeno vrijeme

- medicinska sestra/tehnic¢ar - m/z - 5 izvriitelja
Uvjeti:

* zavr§ena medicinska Skola, SSS

* poloZen stru¢ni ispit

« vaZec¢e odobrenje za samostalni rad

Kandidati koji se natjeCu za prijam pod tockom 1. u; zamolbu trebaju prilofiti slijedeée:

* Zivotopis

* dokaz o stru¢noj spremi (presliku svijedozbe/diplome)

» presliku svjedodZzbi od 1. do 4. razreda za SSS

» presliku domovnice

» presliku rodnog lista

» presliku osobne iskaznice

» uvjerenje nadleZnog suda da se protiv kandidata ne vodi kazneni postupak (ne starije od 6
mjeseci)

* uvjerenje o poloZenom stru¢nom ispitu

» presliku odobrenja za samostalni rad .

* uvjerenje iz mati¢ne evidencije (elektroni¢ki zapis ili potvrda) HZMIO o radnom stazu

2. Za prijam u radni odnos na neodredeno vrijeme

-voditelj operative elektrotehnicke ili strojarske struke -m/z -1 izvrSitelj
Uvjeti:

» zavr$en preddiplomski sveugilisni studij elektrotehnicke ili strojarske struke,VSS

Kandidati koji se natjecu za prijam pod to¢kom 2. uz zamolbu trebaju prilofiti slijedede:

* Zivotopis

» dokaz o stru€noj spremi (presliku diplome)

» presliku domovnice

¢ presliku rodnog lista

* uvjerenje nadleznog suda da se protiv kandidata ne vodi kazneni postupak (ne starije od 6
mjeseci)

* uvjerenje iz matiéne evidencije (elektroni¢ki zapis ili potvrda) HZMIO o radnom stazu

3. Za prijam na stru¢no osposobljavanje bez zasnivanja radnog odnosa
- prvostupnik inZenjer elektrotehnike i ra¢unarstva - m/z - 1 izvriitelj
- magistra inZenjera prehrambenog inZenjerstva - 1 izvriitelj

Kandidati koji se natjeCu za prijam pod tockom 3. uz zamolbu trebaju prilofiti slijedece:

* Zivotopis

» dokaz o struénoj spremi (presliku svjedodzbe/diplome)

* prijepis ocjena

» presliku domovnice

» presliku rodnog lista

* uvjerenje nadleznog suda da se protiv kandidata ne vodi kazneni postupak (ne starije od 6
mjeseci)



* uvjerenje ili evidencijski list Hrvatskog zavoda za zaposljavanje

Kandidati s kojima ¢e se obaviti razgovor biti ¢e obavijeSteni putem elektronske poste!
Obavijest kandidatima o rezultatima natjegaja bit ée objavljeni na web-stranici bolnice
(http://www.bolnica-zadar.hr/)

Prijave na natjecaj s dokazima o ispunjavanju uvjeta podnose se u roku od 8 dana od objave
natjeCaja u Narodnim novinama na adresu: Opéa bolnica Zadar, 23000 Zadar, BoZe
Perici¢a 5, s naznakom:_«Za natjedaj - radni odnos na(j'l@odredeno vrijeme»

Molimo kandidate da na zamolbi tono navedu za koje radno mjesto se natjetu. Ako se
kandidati natjecu za vise od jednog radnog mjesta, potrebno je uz zamolbu priloiti i svu
trazenu dokumentaciju (preslike) o ispunjavanju uvjeta za svako radno mjesto. PriloZenu
dokumentaciju ne vraéamo, osim na osobni zahtjev u roku od 30 dana od dana objave odluke.

Kandidat koji se poziva na pravo prednosti prilikom zaposljavanja u skladu s &lankom 102.
Zakona o pravima hrvatskih branitelja iz Domovinskog rata i &lanova njihovih obitelji uz
prijavu na natjetaj duZan je priloZiti, osim dokaza o ispunjavanju traZenih uvjeta iz natjecaja, i
sve potrebne dokaze dostupne na poveznici Ministarstva hrvatskih branitelja:
https.//branitelji.gov.hr/zaposliavanje-843/843.

Kandidat koji se poziva na pravo prednosti prilikom zaposljavanja sukladno &lanku 9. Zakona
o profesionalnoj rehabilitaciji i zaposljavanju osoba s invaliditetom, du¥ni su se pozvati na &l.
9. istog Zakona te uz dokaze o ispunjavanju uvjeta iz natjedaja priloZiti dokaze o priznatom
statusu osobe s invaliditetom sukladno Pravilniku o sadrZaju i nadinu vodenja o&evidnika
zaposlenih osoba s invaliditetom.

Kandidati su duZni dostaviti elektronsku adresu zbog nesmetane korespodencije u svrhu
pravovremenog i nesmetanog odvijanja postupka provodenja natje¢aja. Nadalje, molimo
kandidate da u svrhu navedenog redovito prate svoju elektronsku postu.

Nepotpune i nepravodobne prijave nece se razmatrati

pa bolnica Zadar

Br.fax-a: 023/ 312-724



