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Вх. №……………………… 
ДО

ФАКУЛТЕТНИЯ СЪВЕТ
НА ФАКУЛТЕТ „…………………………“
НА МЕДИЦИНСКИ УНИВЕРСИТЕТ - ВАРНА

ПРЕДЛОЖЕНИЕ

от …………………………………...

/три имена, длъжност/

Ръководител на Катедра „……………………….“

Oтносно: Предложение за обявяване на конкурс за заемане на академична длъжност „професор“ за Катедра „…………….“

УВАЖАЕМИ ЧЛЕНОВЕ НА ФАКУЛТЕТНИЯ СЪВЕТ,

…………………………………………………………………………………………...........
...................................................................................................................................................
………………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………
/обосновка на необходимостта от професор/

Решението на Катедрения съвет е съгласувано със Заместник-ректор „Учебна дейност“ и Заместник-ректор „Кариерно развитие“. 
Предвид изложеното, предлагам Факултетния съвет на Факултет „……………“ да вземе следното 

РЕШЕНИЕ:

На основание чл.50, ал.1 от Закона за висшето образование, чл.70, ал.3, т.3 от Правилника за дейността в Медицински университет - Варна „Проф. д-р Параскев Стоянов“ и чл. 135, ал.2 от Правилника за развитие на академичния състав в Медицински университет - Варна „Проф. д-р П. Стоянов“, Факултетният съвет реши да бъде обявен конкурс за заемане на академична длъжност „професор“ област на висшето образование .................................................., професионално направление .................................. специалност „…………….“ - ….позиция, ….щатна длъжност за УС/ Катедра „………….“, Факултет „...................................“ и ……щатна длъжност за Клиника/Отделение „………..“ (лечебно заведение).

*Забележки: 

· Допълнителни условия по конкурса - ако има такива се описват към предложението.

· Когато конкурсът е за нуждите на Медицински университет-Варна и клинична база се уточнява  щатната длъжност за съответната Катедра и щатната длъжност за Клиника/Отделение към лечебното заведение.

· ЗА МЕДИЦИНСКИ КОЛЕЖ, ДЕПАРТАМЕНТ И ФИЛИАЛИ – ПРЕДЛОЖЕНИЯТА СА ДО АКАДЕМИЧНИЯ СЪВЕТ.
Приложение:
1. Препис-извлечение от протокол №….../……. г. от заседание на Катедрения съвет на Катедра „………………..“.

2. Справка за учебна натовареност.
С уважение,

……………….
(име, фамилия, длъжност, подпис)

Ръководител на Катедра „………………..“
Съгласували:

Заместник-ректор „Учебна дейност“...............................

(Име и подпис)
Заместник-ректор „Кариерно развитие“..............................

(Име и подпис)
Декан на съответния факултет..............................

(Име и подпис)
Изпълнителен директор / Управител на ..............................

(Съгласно чл.50, ал.3 от ЗВО)                     (Име и подпис) 
