附件1
龙泉驿区妇幼保健院编外人员招聘需求表
	序号
	拟招聘岗位
	招聘条件

	
	岗位名称
	拟聘
人数
	专业
	学历学位
	年龄条件
	其他

	1
	护理人员
	2
	助产
	全日制大专及以上
	35周岁以下（1982年5月31日及以后出生）
	1.有护士资格证书、执业证书，助产士同时具有产科证；2.有临床工作经验者、规培者可优先；3.特殊岗位如助产、NICU等科室，可适当放宽至国民教育大专。

	
	
	2
	护理
	
	
	
	
	

	2
	临床医师（儿科、妇产科）
	6
	临床医学
	本科及以上
	45周岁以下（1972年5月31日及以后出生）
	1.具有资格证、执业证书，二甲及以上医院从事本专业2年以上；
2.主治医师以上职称优先；
3.规培合格者优先。

	3
	临床医师（乳腺外科）
	1
	临床医学
	本科及以上
	45周岁以下（1972年5月31日及以后出生）
	1.具有资格证、执业证书，二甲及以上医院从事本专业2年以上；
2.主治医师以上职称优先；
3.规培合格者优先。

	4
	影像医师
	2
	医学影像学或临床医学
	本科及以上
	40周岁以下（1977年5月31日及以后出生）
	资格证、执业证书，在医院从事本专业2年以上。

	5
	康复技师
	1
	康复治疗学
	全日制大专及以上
	40周岁以下（1977年5月31日及以后出生）
	资格证，有一定临床工作经验。

	6
	药剂师
	1
	药学
	本科及以上
	40周岁以下（1977年5月31日及以后出生）
	具有相关专业资格证及工作经历

	合计
	15人


备注：以上各专业拟聘人数可根据招聘实际情况做适当调整
附件2
成都市龙泉驿区妇幼保健院编外人员招聘职位申请表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
（  岁）
	
	近期
免冠
正面
照片

	民族
	
	籍贯
	
	出生地
	
	

	政治
面貌
	
	参加工作时间
	
	从事专业
	
	

	学历
	
	毕业学校
及专业
	

	现居住地址
	
	健康状况
	

	联系
电话
	
	紧急备用联系电话
	

	执业资格证书
	

	主
要
学
习
情
况
	

	主
要
工
作
经
验
	

	家
庭
主
要
成
员
及
社
会
关
系
	称 谓
	姓  名
	出生年月
	政治面貌
	工作单位及职务

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	何时何地受过何种奖励处分
	

	其他需要说明的问题
	

	本人
承诺
	我保证上述表格中所填写的内容真实、完整，如有虚假愿承担一切责任。
签名：
  日期：   年  月   日

	资格审查
意见
	经对照招聘条件严格审查，该同志符合龙泉驿区妇幼保健院工作人员条件。资格审查合格，同意参见聘任面试/考试。
区妇保院审查人签字：                   区卫校审查人签字：
年    月    日


