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SOSNOWIECKI SZPTTAL
MIEISKESP. 2 0.0
W RESTRUKTURYZACH

$1-219 SOSNOWILC

UL. SZPITALNA |

TEL (32 41-30-100

FAX (32)41-30-112
www szpital.sosnowiee. pl

REGON 240837054

NIP: 6443504464

ZAREJESTROWANY
W SADZIE REJONOWYM
KATOWICE-WSCHOD
W KATOWICACH
WYDZIAL VI
GOSPODARCZY
KRAJOWEGO REJESTRU
SADOWEGO POD
NUMEREM
006476320

KAPITAL ZAKEADOWY
112 990 000,00 zf

DYREKTOR
Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego sp. z 0.0.

OGtASZA NABOR
NA WOLNE STANOWISKO PRACY

KIEROWNIK
ODDZIALtU OTOLARYNGOLOGII

1. Wymagania niezbedne:
e wyksztatcenie wyzsze medyczne
e specjalizacja w dziedzinie otolaryngologii

2. Wymagania dodatkowo oceniane:
e  kursy i szkolenia
¢ dodatkowe specjalizacje

3. Zakres wykonywanych zadan na stanowisku:

e zarzadzanie oddziatem i ponoszenie odpowiedzialnosci za leczenie pacjentéw w

oddziale i za podjete decyzje dotyczace procesu diagnostyczno-leczniczego,

e uczestniczenie w planowaniu kosztéw oddziatu,

* state monitorowanie jakosci i efektywnosci pracy podlegtego personelu,

e wykonywanie zabiegdéw lekarskich,

e petnienie dyzuréw lekarskich.
4. Wymagane dokumenty:

e list motywacyjny

e  zyciorys-curriculum vitae,
Wymagane dokumenty nalezy sktada¢:
- osobiscie w siedzibie Sosnowieckiego Szpitala Miejskiego sp. z 0.0., w Sekretariacie (lll pietro) budynku

przy ul. Szpitalnej 1
- pocztq na adres szpitala z dopiskiem: ,dotyczy naboru na stanowisko Kierownika Oddziatu Otolaryngologii”
nalezy sktadac:
Klauzula Informacyjna

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Sosnowiecki Szpital Miejski sp. z 0.0. w restrukturyzacji z
siedzibg w Sosnowcu; 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1; e-mail: sekretariat@szpital.sosnowiec.pl , centrala
tel.; 32 41 30 100
Kontakt do Inspektora Ochrony Danych w Sosnowieckim Szpitali Miejskim sp. z o.0.
iodo@szpital.sosnowiec.pl
Podanie danych osobowych w CV jest dobrowolne, lecz konieczne do przeprowadzenia procesu
rekrutacyjnego.
Konsekwencjg niepodania danych osobowych bedzie brak mozliwosci przeprowadzenia postepowania
rekrutacyjnego. Dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 pkt. a i c ogdlnego
rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z 27 kwietnia 2016 r. (RODO).
Przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do treéci swoich danych osobowych oraz prawo ich sprostowania,
usunigcia, ograniczania, przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu,
prawo do cofnigcia zgody na ich przetwarzanie w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.
Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi na przetwarzanie danych do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.
Dane osobowe beda przetwarzane do momentu zakoriczenia, prowadzenia rekrutacji, nie dtuzej jednak niz
przez trzy miesigce od dnia rozstrzygniecia postepowania (zgodnie z procedura rekrutacji obowigzujacg w
Szpitalu).
Dane osobowe kandydatéw nie beda podlegaty zautomatyzowanemu przetwarzaniu.

, e-mail:
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SOSNOWIECKI SZPTTAT
MIEJSKI SP. 2 0.0
W RESTRUKTURYZACH

41219 SOSNOWILC

UL. SZPTTALNA 1

TEL. (32) 41-30-100

FAX (32) 41-30-112
wiwvw.szpital. sosnowiee. pl

REGON 240837034

NP 6443504464

ZAREJESTROWANY
V SADZIF REJONOWYM
KATOWICE-WSCHOD
W RKATOWICACH
WYDZIAL VI
GUSPODARCZY
KRAJOWEGO REJESTRU
SADOWEGO POD
NUMEREM
000476320

KAPITAL ZAKEADOWY
102 990 000,00 21

Prosze o zawarcie w aplikacji zgody o nastepujacej tresci:, Wyrazam zgode na przetwarzanie danych
osobowych zawartych w mojej aplikacji przez Sosnowiecki Szpital Miejski sp. z 0.0. w restrukturyzacji,
41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1 na potrzeby przeprowadzenia procesu rekrutacji”.

Jesli wyraza Pani/Pan réwniez zgode na przetwarzanie danych osobowych po zakoriczeniu procesu
rekrutacyjnego na potrzeby przysztych rekrutacji réwniez prosze o dostarczenie drugiej zgody o nastepujacej
tresci: ,Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w mojej aplikacji przez
Sosnowiecki Szpital Miejski sp. z 0.0. w restruturyzacji, 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1 w okresie trzech
miesiecy od zakoriczenia procedury naboru na potrzeby przysztych rekrutacji”.




