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ANUNT

Spitalul ordsenesc Gura Humorului, jud. Suceava, angajeaza fara concurs, in conformitate
cu prevederile art.21 din Legea nr. 136/2020 privind instituirea unor masuri in domeniul sanatatii
publice in situatii de risc epidemiologic si biologic, pe duratd determinats, 1 medic in
specialitatea pneumologie la Dispensarul TBC.

Conditii generale:

a) are cetifenia roménd, cetifenie a altor state membre ale Uniunii Europene sau a statelor
apartinind Spatiului Economic European gi domiciliul in Roménia;

b) cunoagte limba roména, scris si vorbit;

c) are varsta minimi reglementatd de prevederile legale;

d) are capacitate deplind de exercitiu;

e) are o stare de sdnétate corespunzitoare postului pentru care candideaz3, atestatd pe baza
adeverintei medicale eliberate de medicul de familie sau de unititile sanitare abilitate;

f) indeplineste conditiile de studii si, dupi caz, de vechime sau alte conditii specifice

potrivit cerintelor postului scos la concurs;

g) nu a fost condamnatd definitiv pentru sivarsirea unei infractiuni contra umanititii, contra
statului oti contra autoritdfii, de serviciu sau in legaturi cu serviciul, care impiedicd
inféptuirea justitiei, de fals ori a unor fapte de coruptie sau a unei infractiuni sivarsite cu
intentie, care ar face-o incompatibila cu exercitarea functiei, cu exceptia situatiei in care a
intervenit reabilitarea.

Conditii specifice:

Medic - diploma de licent4, certificatul de specialist

Dosarul va cuprinde urmitoarele acte :
- cerere de inscriere la concurs adresatd conducatorului unititii, insotitd de declaratia
privind consimtdméntul pentru prelucrarea datelor cu caracter personal conform prevederilor
Legii nr. 190/2018 privind mésuri de punere in aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al
Parlamentului European si al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia datelor cu caracter
personal si privind libera circulajie a acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/CE
(Regulamentul deneral privind protecfia datelor) cu modificirile ulterioare (anexa 1 si 4 la
prezentul anunt);
- copie actului de identitate certificat de nastere, certificat de cisatorie;
- copiile documentelor care si ateste nivelul studiilor;
- certificat de membru si avizul anual;
- asigurare malpraxis
- copia carnetului de muncé, conform cu originalul ,sau , dupi caz, o adeverinta care sa
ateste vechimea in munca ;
- cazierul judiciar sau o declaratie pe propria rispundere ci nu are antecedente penale care si-1
facé incompatibil cu functia pentru care candideaza (anexa nr. 2 la prezentul anunt);
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- adeverinta medicala de la medicul de familie gi figa de aptitudini de la medicina muncii din
care si rezulte cd este apt din punct de vedere fizic si neuropsihic pentru exercitarea activiti{ii
pentru postul pentru care candideazi;

- curriculum vitae, model european ;

- declarafie pe propria rispundere cd nu_se afld in situatia de carantina sau izolare la domiciliu
(anexa nr. 3 la prezentul anunt)

- adeverinti sau o declaratie pe propria raspundere care si ateste cd nu a sivarsit una dintre
infractiunile prevazute la art. 2 alin. (1) din Legea nr. 118/2019 (anexa nr. 5 la prezentul
anunt).

Dosarele se depun in termen de 2 zile lucritoare de la data afigérii anunfului, respectiv
data de 03.01.2022 (inclusiv), orele 15 °, la biroul RUNOS din str.B-dul Bucovina , nr.17
(cladirea medicilor de familie, la parter). Documentele pot fi trimise si pe adresa de e-mail
runosgh{@gmail.com

Selectia dosarelor va avea loc la sediul administrativ al Spitalului Ordsenesc Guras
Humorutui in data de 04.01.2021, ora 08,

In situatia in care se depun mai multe dosare, iar dupi selectia dosarelor sunt admigi mai
multi candidati, se organizeaza proba intervin.

In situatia in care in urma selectiei dosarelor numarul candidatilor admisi va fi mai mic
sau egal cu numdrul posturilor, interviul nu va mai avea loc.

Relatii suplimentare la sediul administrativ al unititii sau la telefon 0230235078,
interior 105, intre orele 8% — 16, i
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Anexa nr. 1
DOMNULE MANAGER,
Subsemnatul/a.................. P s v domiciliati
I erremeaee (e Rt e e unmnfonan basesssisisennnisnns rereeteretetueerrree e n————rorrreanns ,
tBl: e , V& rog sd-mi aprobafi angajarea fdrd concurs, pe

perioadd determinatd, pe un p?st de medic specialist pneumologie in cadrul
Spitalului Ordsenesc Gura Humorului, Dispensar TBC , in conformitate cu art.21
din Legea nr. 136/2020 privind instituirea unor masuri in domeniul sanatatii
publice in situatii de risc epidemiologic si biologic

Data Semnatura,
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Anexa nr. 2

DECLARATIE
pe propria raspundere privind antecedentele penale

Subsemnatul/a.................. peesesss s , legitimat/a cu C.I. seria
...... Dleeiicveiiiiieseneenneen. €libeTatd de e, 1a data de
................................ , domiciliat/8 TN e
............................................................................. ...y, CUNoscand prevederile art.

326 din Codul penal privind falsul in declaratii, declar pe propria raspundere ci
nu am antecedente penale si nu fac obiectul niciunei proceduri de cercetare sau
de urmédrire penala.

Data Semnétura
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Anexanr.3
DECLARATIE
pe propria raspundere

Subsemnatul/a.........ccccevinriiniinicininiiiinnn, , legitimati/a cu C.L. seria ......
1 e ERCRRSRE S eliberatd de .....cccooeeeee i s S AR o, la data de
................................ ,  domiciliat/A TN e
................................................... dererenieneeneneneensy Geclar pe  propria

raspundere ci nu ma aflu in 51tua1;1a de carantini sau izolare la domiciliu i am
luat cunostintd de prevederile art. 326 din Codul penal privind falsul in declaratii
si de cele ale art. 352 din Codul penal cu privire la zadamicirea bolilor.

|

Data, Semnatura,
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Anexa nr. 4

DECLARATIE
pe propria raspundere

Subsemnatul/a.................. e RS REE , legitimat/a cu C.I. seria
...... Dleeviiiiiiinrcirennneen. liberatd de .o, 1a data de
................................ , domiciliat/A I e
...................... rertene s ee e eneneeeenenesy G€CIAY pe propria

raspundere cd am luat cunostinga de drepturile mele conform legislatiei in
materie de prelucrare de date cu caracter personal, in conformitate cu
Regulamentul (UE) nr. 679/2016, si imi exprim consimtgméantul pentru
prelucrarea datelor previzute in cererea de inscriere la selectia dosarelor,
angajare fara concurs pe perioac‘lé determinati, personal contractual, In baza art.
21 din Legea nr. 136/2020 privind instituirea unor masuri in domeniul sinititii
publice in situatii de risc epidemiologie si biologic, iar pentru cei declarati
admisi, pe toata durata angajirii.

Mentionez cé sunt de acord cu afigarea numelui in lista cu rezultatele,
publicata pe internet, la adresa www.spitalgurahumorului.ro

Data, Semnétura,
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Anexanr. 5

DECLARATIE
Subsemnatul/a................... Jereeeeesseerensseneeee , legitimat/d cu C.I. seria ......
TP egmererEag: smeearss v eliberatd de i, la data de
................................ R domiciliat/a in
.................................................................................. ,» declar pe propria rdspundere

ca nu am sdvarsit niciuna dintre infractiunile previdzute la art. 2 alin. (1) din Legea
nr. 118/2019.

Data, Semnétura,




