INSTYTUT MEDYCYNY WSI

Dyrektor
Instytutu Medycyny Wsi im. Witolda Chodzki w Lublinie
oglasza

REKRUTAC]JE
na stanowisko pracownika/pracownicy rejestracji Przychodni
w pelnym wymiarze czasu pracy lub w ramach umowy zlecenia
w Instytucie Medycyny Wsi im. Witolda Chodzki

I. Nazwa i adres jednostki organizacyjnej
— Instytut Medycyny Wsi im. Witolda Chodzki ul. Jaczewskiego 2, 20 — 090 Lublin

II. Nazwa stanowiska pracy — rejestratorka/rejestrator medyczna/y

III. Gtéwne zadania na stanowisku:
» Rejestracja pacjentéw w systemie KS SOMED, obsluga kasy fiskalnej
» Wprowadzanie grafikéw dla personelu lekarskiego w systemie KS SOMED
» Udzielanie informacji na temat udzielanych $wiadczeri w poradniach specjalistycznych i
pracowniach diagnostycznych
» Obstluga infolinii — umawianie pacjentéw na wizyty, badania, udzielanie informacji.

IV. Wymagania konieczne stawiane kandydatowi:

1. Wyksztalcenie:
a) wyzsze licencjackie lub magisterskie na kierunku zdrowie publiczne lub
b) srednie oraz certyfikat potwierdzajacy ukonczenie kursu dla rejestratorek medycznych lub
c) srednie 1 doswiadczenie w obsludze klienta

2. Obywatelstwo polskie.

3. Umiejetnosc obslugi komputera.

4. Komunikatywnos¢ i umiejetnos¢ nawiazywania kontaktow interpersonalnych.

V. Wymagania dodatkowe

Doswiadczenie w pracy z pacjentem.

Umiejetnosc pracy w zespole.

Zyczliwe podejécie do pacjenta, cierpliwosé.

Zdolnosc do ustawicznego uczenia sig.

Znajomos¢ jezyka obcego w stopniu komunikatywnym.
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VI.  Wykaz wymaganych dokumentéw:

Curriculum vitae

Poswiadczone za zgodnos¢ kopie odpowiednich dokumentéw potwierdzajacych posiadane
wyksztalcenie.

3. Oswiadczenie potwierdzajace spelnienie wymagan do pracy na w/w stanowisku.
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Weryfikacja spelnienia powyzszych wymagan bedzie przeprowadzona na podstawie kopii dokumentow
potwierdzajacych wyksztalcenie, CV oraz o$wiadczenia potwierdzajacego spelnienie wymagan.
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VII.

VIII.

IX.
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INSTYTUT MEDYCYNY WSI

Termin i miejsce zfozenia dokumentow

Termin zlozenia aplikacji/oferty uplywa w dniu 28.02.2026

Oferty, ktore wplyna po wskazanym terminie nie beda rozpatrywane

Oferty winny byé wniesione w formie elektronicznej (kadryiplace@imw.lublin.pl) lub pisemnej
w kopercie oznaczonej imieniem, nazwiskiem i adresem do korespondencji kandydata z dopiskiem:
,Dotyczy naboru na stanowisko pracownika/cy rejestracji” (poczta, kurierem lub osobiscie) na adres:
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Instytut Medycyny Wsi im. W. Chodzki
ul. Jaczewskiego 2, 20-090 Lublin

Zainteresowani wzigciem udzialu w postgpowaniu konkursowym kandydaci zobowigzani sg
zlozy¢ ofertg, na ktorg skladaja si¢:

CV zawierajace klauzule RODO

Kwestionariusz osoby stanowiacy zalacznik nr 1.

Kopie dokumentéw potwierdzajacych posiadane wyksztalcenie.

Kopie swiadectw pracy lub zaswiadczert dokumentujacych posiadane doswiadczenie i staz pracy.
Kopie dokumentéw potwierdzajacych posiadane kwalifikacje 1 umiejetnosci tj. certyfikaty,
zaswiadczenia o ukoficzonych kursach i szkoleniach, referencje z poprzednich miejsc pracy, (jezeli
kandydat takie posiada) oraz inne dokumenty potwierdzajace spelnienie wymagan.

Zgode na przetwarzanie danych osobowych wraz z klauzulg informacyjna stanowiaca zalacznik do
niniejszego ogloszenia o ile nie zostalo zlozone CV z klauzulg

Oswiadczenie potwierdzajace spelnienie wymagan do wykonywania pracy na stanowisku, o ktorym
mowa w ogloszeniu.

Uwagi:
Dokumenty aplikacyjne dostarczone w formie papierowej po zakonczonym naborze bedzie mozna
odebra¢ w Dziale Kadr i Plac (pok. 12) w ciagu pigciu dni roboczych od zakonczenia naboru (za
zakonczenie naboru uwaza si¢ dat¢ zamieszczenia informacji o wyniku nabogd). Po tym terminie
dokumenty bedg zniszczone.
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Instytutu MegyoydlVsi im. Witolda Chodiki

dr Jerzy Kuliriski
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