HRVATSKI ZAVOD ZA 7 CROATIAN INSTITUTE
ZDRAVSTVENO FOR HEALTH
OSIGURANIJE Z INSURANCE

Direkcija, Margaretska 3, P.P. 157, 10002 Zagreb, telefon: ++385/01 48 06 333, fax: ++385/01 48 12 606, 48 06 345

Na osnovi odredbi Projekta uskladivanja djelatnosti obiteljske medicine s europskim
standardima

HRVATSKI ZAVOD ZA ZDRAVSTVENO OSIGURANJE

raspisuje

NATJECAJ

za specijalisticko usavrSavanje zdravstvenih radnika iz
obiteljske medicine u akademskoj godini 2010/2011.

|
U skladu s Projektom uskladivanja djelatnosti obiteljske medicine s europskim standardima
(u daljnjem tekstu: Projekt), Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje (u daljnjem tekstu: Zavod)
poziva ugovorne privatne zdravstvene radnike Zavoda koji rade u primarnoj zdravstvenoj zastiti u
djelatnosti opée/obiteljske medicine na dostavljanje ponude za podnosenje prijedloga za odobrenje
specijalizacije iz obiteljske medicine (u daljnjem tekstu: ponuda). Potreban broj specijalizanata po
zupanijama utvrden je u skladu s Izvedbenim programima Projekta kako slijedi:

Broj specijalizacija za izvedbene programe
Rb. Naziv Zupanije
A B C
0 1 2 3 4
1 | Osjecko-baranjska 1 1
2 | Brodsko-posavska 1
3 | Pozesko-slavonska 1
4 | Vukovarsko-srijemska 1 1
5 | Viroviti¢ko-podravska 2
OSJECKA REGIJA 0 2 6
6 | Splitsko-dalmatinska 6
7 | Dubrovacko-neretvanska 1 1 1
8 | Sibensko-kninska 1
9 | Zadarska 1 4
SPLITSKA REGIJA 2 3 12
10 | Primorsko-goranska 1
11 | Li¢ko-senjska 1
12 | Istarska 1
RIJECKA REGIJA 2 0 3
13 | Bjelovarsko-bilogorska 1 2
14 | Karlovacka 1 3
15 | Koprivnic¢ko-krizevacka 1




16 | Krapinsko-zagorska 1 2
17 | Medimurska 1
18 | Sisa¢ko-moslavacka 1 2
19 | Varazdinska 1
20 | Grad Zagreb 3
21 | Zagrebacka 2
ZAGREBACKA REGIJA 3 7 16
Ukupno Republika Hrvatska 7 12 37

I1.

Program specijalizacije odreden je u skladu s Pravilnikom o specijalistickom usavrSavanju
doktora medicine (»Narodne novine« broj 111/09.) i Projektom.
Troskove specijalizacije koje placa Zavod utvrdeni su u skladu s Projektom i provedbenim
aktima Zavoda.
I11.

Obvezni uvjeti za dostavljanje ponude:

1.

op¢i uvjeti:

- VSS, medicinski fakultet

- polozen strucni ispit

- status ugovornog doktora Zavoda — nositelj privatne prakse (u vlastitom prostoru ili u
zakupu/koncesionar)

2.
posebni uvijeti:

a) Za izvedbeni program "A" Projekta:
- dobna granica do 35 godina starosti (zaklju¢no do 31.prosinca 2010. godine)

b) Za izvedbeni program "B" Projekta:
- 5—10 godina radnog iskustva u opcoj/obiteljskoj medicini
- dobna granica do 40 godina starosti (zaklju¢no do 31.prosinca 2010. godine)

¢) Za izvedbni program "C" Projekta:
- 10 — 20 godina radnog iskustva u opcoj/obiteljskoj medicini ili lije¢nici specijalisti
Skolske medicine i medicine rada
- dobna granica od 41 do 50 godina starosti u 2010. godini (zaklju¢no do 31.prosinca
2010. godine)

3.

Obveza da nakon zavrSene specijalizacije u statusu ugovornog izabranog doktora najmanje u
duzini trajanja specijalizacije pruza usluge primarne zdravstvene zastite osiguranim osobama
Zavoda u skladu sa Zakonom o obveznom zdravstvenom osiguranju i opéim aktima Zavoda u
djelatnosti opce/obiteljske medicine i na podruc¢ju Zzupanije za koju ce biti odobrena
specijalizacija.



Iv.
1. Uz ponudu kandidat je obvezan priloziti:

- potvrdu o stru¢noj spremi - fotokopiju diplome

- potvrdu o polozenom stru¢nom ispitu

- dokaz o duzini trajanja dodiplomskog studija

- prijepis ocjena i izraCun prosjeka ocjena dodiplomskog studija

- potvrdu o radnom iskustvu ili fotokopiju radne knjizice

- dokaz o aktivnom znanju engleskog jezika i/ili drugog/ih stranog/ih jezika

- rjeSenje ministra nadleznog za zdravstvo o odobrenju rada u djelatnosti opce/obiteljske
medicine

- fotokopiju domovnice

- zivotopis

- izjavu o duzini statusa izabranog doktora Zavoda

2. Uz ponudu kandidat moze priloziti i sljedece priloge:
- fotokopiju diplome poslijediplomskog studija (obiteljske medicine)
- fotokopiju diplome poslijediplomskog stru¢nog i/ili znanstvenog studija
- dokaz o postignutom znanstvenom stupnju
- fotokopije nagrada tijekom ili nakon studija
- popis objavljenih radova iz podru¢ja struke s naznakom mjesta i godine objave

Napomena: TraZzenu dokumentaciju potrebno je priloziti uz ponudu prema redoslijedu utvrdenom pod
brojem 1.1 2. ove tocke.

V.

Ponudu ugovorni privatni zdravstveni radnik Zavoda podnosi za Zupaniju, odnosno
Grad Zagreb na podrucju kojeg se nalazi sjediSte njegove ordinacije.

VI

Ponude na natjecaj zaprimaju se od 10. do 24. lipnja 2010. godine.

Razmatrat ¢e se samo ponude zaprimljene do dana naznacenog u ovom natjecaju.

Ponude dostavljene nakon naznacenog roka nece se razmatrati i bit ¢e vra¢ene podnositelju
ponude.

VIIL.

Ponuda s trazenim prilozima podnosi se na adresu: HRVATSKI ZAVOD ZA
ZDRAVSTVENO OSIGURANIJE, DIREKCIJA, Margaretska 3, Zagreb.

Ponudu je potrebno dostaviti s naznakom na omotnici:

"NatjeCaj za specijalisticko usavr$avanje zdravstvenih radnika iz obiteljske medicine u

akademskoj godini 2010/2011. izvedbeni program "
(upisati A ili B ili C).

Kandidati ¢e o rezultatima natjecaja biti obavijeSteni pisanim putem.



