
附件1：
泰州市姜堰区2015年公开招聘卫生高层次人才岗位表

	单位
名称
	经费
来源
	岗位名称
	招聘
人数
	招聘条件
	其他说明

	
	
	
	
	学历
	专业
	其他资格条件
	

	泰州市第二人民医院
（19人）
	差额

拨款
	神经内科
	1
	研究生
	神经病学、临床医学、内科学
	取得相应学位
	临床医学、内科学须提供神经病学专业方向的相关证明材料

	
	
	心内科
	2
	研究生
	医学、临床医学、

内科学
	取得相应学位
	临床医学、内科学须提供心内科专业方向的相关证明材料

	
	
	呼吸内科
	1
	研究生
	临床医学、内科学
	取得相应学位
	须提供呼吸系病专业方向的相关证明材料

	
	
	消化内科
	2
	研究生
	临床医学、内科学
	取得相应学位
	须提供消化系病专业方向的相关证明材料

	
	
	肾内科
	1
	研究生
	老年医学、临床医学、内科学
	取得相应学位
	临床医学、内科学须提供肾病专业方向的相关证明材料

	
	
	普外科
	3
	研究生
	临床医学、外科学
	取得相应学位
	须提供普外科专业方向的相关证明材料

	
	
	泌尿外科
	2
	研究生
	临床医学、外科学
	取得相应学位
	须提供泌尿外科专业方向的相关证明材料

	
	
	骨科
	2
	研究生
	临床医学、外科学
	取得相应学位
	须提供骨外科专业方向的相关证明材料

	
	
	肿瘤科
	1
	研究生
	临床医学、肿瘤学、放射医学
	取得相应学位
	临床医学须提供肿瘤学或放射医学专业方向的相关证明材料

	
	
	口腔科
	1
	研究生
	口腔临床医学
	取得相应学位
	

	
	
	病理科
	1
	研究生
	病理学与病理生理学
	取得相应学位
	

	
	
	护理
	1
	研究生
	护理学
	取得相应学位
	

	
	
	药剂部
	1
	博士研究生
	药理学
	取得相应学位
	

	单位
名称
	经费
来源
	岗位名称
	招聘
人数
	招聘条件
	其他说明

	
	
	
	
	学历
	专业
	其他资格条件
	

	泰州市姜堰中医院
（10人）
	差额

拨款
	中医骨伤科
	1
	研究生
	中医骨伤科学、中西医结合临床
	取得相应学位
	中西医结合临床须提供骨伤科专业方向的相关证明材料

	
	
	骨科
	1
	研究生
	临床医学、外科学
	取得相应学位
	须提供骨外科专业方向的相关证明材料　

	
	
	中医普外科
	1
	研究生
	中医外科学、中西医结合临床
	取得相应学位
	须提供普外科专业方向的相关证明材料

	
	
	普外科
	1
	研究生
	临床医学、外科学
	取得相应学位
	须提供普外科专业方向的相关证明材料

	
	
	中医神经内科
	1
	研究生
	中医内科学、中西医结合临床
	取得相应学位
	须提供脑病专业方向的相关证明材料

	
	
	中医心血管病科
	1
	研究生
	中医内科学、中西医结合临床
	取得相应学位
	须提供心血管专业方向的相关证明材料

	
	
	血液病科
	1
	研究生
	临床医学、内科学
	取得相应学位
	须提供血液病专业方向的相关证明材料

	
	
	中医儿科
	1
	研究生
	中医儿科学、中西医结合临床
	取得相应学位
	中西医结合临床须提供儿科专业方向的相关证明材料

	
	
	针灸科
	1
	研究生
	针灸推拿学
	取得相应学位
	　

	
	
	消化内科
	1
	本科及以上
	临床医学
	副主任医师及以上职称
	


附件2：

泰州市姜堰区2015年公开招聘卫生高层次人才报名表
	报考单位：                            岗位名称：                   报名序号：

	姓    名
	
	性别
	
	民族
	
	籍贯
	
	相

片

	出生年月
	
	政治面貌
	
	婚姻状况
	
	

	毕业院校及专业
	
	毕业时间
	
	

	学历
	 
	学位
	
	生源
	
	户籍
	
	

	工作单位
	
	单位性质
	
	

	执业资格（职称）
	
	参加工作时间
	
	工作年限
	
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	身份证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	联系电话
	

	掌握何种外语及程度
	
	计算机掌握程度
	

	学习和工作经历

	

	主要奖惩情况
	

	家庭成员情况
	姓  名
	关  系
	所在单位
	职  务

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	承 诺 书
	本人提供的上述信息均真实有效，符合招聘简章规定的报考条件和岗位要求，并符合回避制度要求。如有不实，由此造成的一切后果自负。若被聘用，单位可随时解除与本人的聘用关系。

承诺人:                      年    月    日

	卫生部门

初审意见
	审核人：

               年  月  日
	人社部门

复审意见
	审核人：

               年  月  日

	备    注
	


填表说明：

1．请填表人实事求是地填写，以免影响聘用；

2．报考单位填写具体报考的单位名称（不要填主管部门），如未设置岗位代码，则填写岗位名称； 

3．姓名、性别、民族、籍贯、出生年月必填，非全日制高校毕业生“执业资格（职称）”必填；

4．毕业院校及专业、毕业时间、学历必填，填写符合所报岗位条件的学历、专业；

5．生源、户籍：至少填写其中一项，一般为应届生填写生源，其余人员填户籍；

6．工作单位：没有工作单位的填“无”；只要有工作单位就必须提供单位同意报考证明。

根据简章要求，报名时不能提供单位同意报考证明的人员，必须在“备注栏”作出承诺“本人将在领取体检通知书时提供单位同意报考证明，如届时不能提供，自愿放弃体检及聘用资格”，并签名。

7．工作年限：所报考岗位有工作经历条件的人员必填；

8．通讯地址必填；

9．身份证号必填，靠左填写；

10．联系电话必填，包括手机和住宅电话；

11．学习和工作经历必填，从高中起填写；

12．家庭成员情况尽可能填写完整。







