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Na temelju ¢lanka 32. Statuta Doma zdravlja Varazdinske Zupanije KLASA:025-01/24-01/8 URBROJ:2186-1-28-10-
24-5 od 11.7.2024. g., Plana specijalizacija za 2025. godinu odobrenog od Ministarstva zdravstva i odredbi ¢l. 5.
Pravilnika o mjerilima za prijam specijalizanata (,Narodne novine“ broj 83/15) i Pravilnika o specijalistickom
usavrsavanju doktora medicine (NN broj 65/22) sukladno Nacionalnom planu specijalistickog usavr$avanja
zdravstvenih radnika za petogodisnje razdoblje Dom zdravlja VaraZdinske Zupanije raspisuje

NATJECA)
za prijam doktora medicine radi upudéivanja na specijalisticko usavrsavanje

Raspisuje se natjecaj za upucivanje na specijalisticko usavrsavanje doktora medicine na neodredeno vrijeme za
potrebe Doma zdravlja i to za sljedece specijalizacije:

1. PEDUUATRUJA - 3 izvriitelja

2. OBITELISKA MEDICINA - 2 izvrsitelja

3. GINEKOLOGIJA | OPSTETRICIA — 1 izvrSitelj

4. MEDICINA RADA | SPORTA - 1 izvrSitelj

Opdi uvijeti koje pristupnici moraju ispunjavati su:
- zdravstveni radnik sa zavrSenim integriranim preddiplomskim i diplomskim studijem zdravstvenog
usmjerenja — doktor medicine
- odobrenje za samostalan rad

Posebni uvjeti: Pristupnik koji bude izabran za specijalisticko usavrSavanje, obavezan je provesti na radu u radnom
odnosu u Domu zdravlja Varazdinske Zupanije nakon zavrsetka specijalizacije i poloZzenog specijalistickog ispita
najmanje onoliko vremena koliko je trajala specijalizacija.

Pristupnik uz prijavu na natjecaj obavezno prilaze:
1. vlastorucno potpisanu zamolbu sa naznakom adrese stanovanja, adrese elektronicke poste i broja

telefona za kontakt,

Zivotopis,

presliku domovnice ili drugi odgovarajuci dokaz o drzavljanstvu,

presliku osobne iskaznice,

presliku diplome o zavrSenom obrazovanju,

presliku odobrenja za samostalan rad,

presliku uvjerenja o polozenom stru¢nom ispitu,

presliku potvrde o opéem prosjeku ocjena tijekom studija i duljini trajanja studija,

presliku prijepisa poloZenih ispita na studiju,

0. dokaz o radnom iskustvu - potvrda Hrvatskog zavoda za mirovinsko osiguranje o evidentiranom radnom

stazu, (elektronicki zapis ili potvrda) — ne stariji od 30 dana

11. elektronicki zapisi ili uvjerenje nadleznog suda da se protiv podnositelja prijave ne vodi kazneni postupak,

ne starije od 30 dana od dana objave ovog natjecaja
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Pristupnik uz prijavu prilaZze i ostale dokumente (ako njima raspolaZe):
1. presliku dokaza o nagradama za vrijeme studija (nagrada rektora Sveucilista ili nagrada dekana fakulteta),
2. presliku potvrde o statusu poslijediplomskog doktorskog studija,
3. popis objavljenih struc¢nih i znanstvenih radova,
4. preslik radova iz tocke 3. s naznakom da li je rad objavljen u indeksiranim casopisima CC, SCI, SSCI ili su
radovi objavljeni ,,in extenso” te naznaku da li je pristupnik bio prvi autor ili koautor rada,
preslik ostalih radova i saZzetaka — samo ako je pristupnik prvi autor,
6. preslik ugovora o radu ako je pristupnik radio u primarnoj zdravstvenoj zastiti

b

Pristupnik koji se poziva na pravo prednosti pri zaposljavanju prema posebnim propisima duzan je u prijavi na
natjecaj pozvati se na to pravo i ima prednost u odnosu na ostale pristupnike samo pod jednakim uvjetima. Osim
dokaza o ispunjavanju trazenih uvjeta iz ovog natjecaja pristupnik koji se poziva na pravo prednosti prilikom
zaposljavanja sukladno ¢lanku 102. Zakona o pravima hrvatskih branitelja iz Domovinskog rata i ¢lanovima
njihovih obitelji (,Narodne novine” broj 121/17.) duzZan je priloZiti i sve potrebne dokaze dostupne na poveznici
Ministarstva hrvatskih branitelja: https://branitelji.gov.hr/zaposljavanje-843/843.

Pristupnik koji se poziva na pravo prednosti pri zaposljavanju prema odredbama Zakona o profesionalnoj
rehabilitaciji i zapoSljavanju osoba s invaliditetom duZan je osim dokaza o ispunjavanju trazenih uvjeta, priloZiti i
dokaz o utvrdenom statusu osobe s invaliditetom.

Pristupnik koji se poziva na pravo prednosti pri zaposljavanju u skladu s ¢lankom 22. Ustavnog zakona o
pravima nacionalnih manjina uz prijavu na natjecaj, osim dokaza o ispunjavanju trazenih uvjeta nije duzan
dokazivati svoj status pripadnika nacionalne manjine.

Izvornike dokaza o ispunjavanju uvjeta iz natjecaja, pristupnici su obvezni predociti Povjerenstvu na
razgovoru.

Bodovanje i razgovor s Povjerenstvom za odabir pristupnika obaviti ¢e se samo za pristupnike koji su uz
prijavu dostavili potpunu dokumentaciju.

Nepravodobne i nepotpune prijave nece se razmatrati i smatra se da nisu niti podnijete.

Natjecaj ¢e se objaviti u oglasniku Narodnih novina, mreznim stranicama Ministarstva zdravstva, na web
stranici i oglasnoj plo¢i Doma zdravlja Varazdinske Zupanije (dalje u tekstu: Dom zdravlja) , i na web stranici
Hrvatskog zavoda za zaposljavanje.

Rok za podnosenje prijava na natjecaj je 8 dana od dana objave.

Prijava s dokazima o ispunjavanju uvjeta iz natjeCaja dostavlja se na adresu: Dom zdravlja VaraZdinske
Zupanije, Kolodvorska 20, 42 000 Varazdin s naznakom

NATJECAJ ZA SPECUJALIZACIJU (navesti specijalizaciju na koju se pristupnik prijavljuje — NE
OTVARAJ“.

Pristupnici moraju predati onoliko prijava i potpunu natjecajnu dokumentaciju za koliko se grana
specijalizacija natjecu.

Prijavom na natjecaj pristupnik daje privolu da se njegovi osobni podaci prikupljaju, obraduju, objavljuju te ¢uvaju
u skladu s op¢im aktima Doma zdravlja Varazdinske Zupanije, radi provodenja javnog natjecaja.

Povjerenstvo za izbor specijalizanata (dalje u tekstu: Povjerenstvo) ¢e u roku od 15 dana od dana
zavrSetka roka za prijavu na natjecaj, odnosno od dana primitka prijave na natjecaj, a prije provodenja razgovora s
pristupnicima, na oglasnoj ploc¢i Doma zdravlja objaviti listu pristupnika s istaknutim bodovima koje su stekli
prema pojedinom mjerilu.

S pristupnicima koji ispunjavaju formalne uvjete iz natjecaja i koji su podnijeli urednu prijavu sa svim
trazenim dokazima o ispunjavanju uvjeta iz natjecaja Povjerenstvo ¢e obaviti razgovor.

Pristupnicima ¢e poziv za razgovor biti upuc¢en putem elektronicke poste.

Lista rezultata svih pristupnika bit ¢e objavljena na oglasnoj plo¢i Doma zdravlja.

Odluka o izboru pristupnika objaviti ¢e se na oglasnoj ploci i web stranici Doma zdravlja u roku od 20 dana
od dana razgovora s Povjerenstvom.



S odabranim pristupnikom sklapa se ugovor o radu na neodredeno vrijeme i ugovor o medusobnim
pravima i obvezama.

Dom zdravlja pridrzava pravo ne donijeti odluku o odabiru pristupnika ili donijeti odluku o djelomi¢nom
odabiru bez posebnog obrazloZenja, te pridriava pravo ponistiti natjecaj bez ikakve odgovornosti prema
pristupnicima.

DOM ZDRAVLIA VARAZDINSKE ZUPANIJE
Ravnatelj
doc.dr.sc. Jurica Veronek



