宜宾市第四人民医院招聘启事
宜宾市第四人民医院集宜宾市康复医院、宜宾市精神卫生防治中心、宜宾市优抚医院为一体，属市级公共卫生和公益性福利事业单位，国家二级甲等综合医院。
医院占地320余亩，编制床位1000张，开放床位2090张，现有员工850名。开设有内科、外科、骨科、中医康复科、老年医学科、妇科、眼耳鼻喉科、精神科等19个临床医疗科室（其中：精神科为市级重点专科）。拥有美国GE公司1.5T超导核磁共振等各类高端医学设备。
医院设4个院区：总院位于翠屏区南岸外江路2号，为综合医疗、老年病及重症精神障碍治疗院区；李庄院区位于翠屏区李庄镇<原宜宾师专旧址>，主要看为精神疾病康复养老基地；南溪院区位于南溪区罗龙街道红光社区<原南溪区第二人民医院>，为精神障碍伴躯体疾病治疗院区；菜坝院区位于菜坝镇石马村<市社会福利院院区内>，主要为院内和周边老人提供疾病预防、治疗、康复和心理疏导服务。
现因业务工作需要，面向社会诚招医生若干：
一、报名条件
（一）基本条件
1、身体健康。
2、无不良执业记录。
[bookmark: _GoBack]（二）招聘岗位及资格条件等见附件1。
二、报名方式
1、报名时间：2017年10月18日起（节假日请提交电子版简历）
2、报名地点：宜宾市翠屏区南岸外江路2号（宜宾四院A区14楼人力资源科）
3、报名方式：持本人应聘表（见附件2）；个人简历；身份证、毕业证、学位证、执业证、资格证、职称证等相关材料复印件（原件备查）各一式一份；1寸彩色近照2张。
三、招聘流程
1、材料初审。报名提交材料必须真实准确，提供虚假报名材料一经查实，即刻取消面试资格或录用资格。
2、笔试+面试。参加医院准备的闭卷考试；面试一般为结构化面试。笔试和面试时间由宜宾四院人力资源科面试前5天电话和短信通知（请报名者保持电话通讯畅通）。
3、入职体检。试岗合格后在本院进行入职体检。
6、录取。体检合格者确定录取。
5、聘用。被录取人员通知试用，试用合格者，签订劳动合同。（试用期为1-3个月）
四、待遇
工资福利待遇面议。具体有：岗位工资+工龄工资+绩效工资+“五险一金”+法定节假日福利+专业培训+带薪进修+晋升空间等。
五、咨询电话及邮箱
1、咨询电话：0831-2103001（2397513）张老师、周老师
2、投递邮箱：2734907909@qq.com
3、医院网址：http://www.ybsdsrmyy.com/

宜宾市第四人民医院      
2017年10月17日       
附件1：
宜宾市第四人民医院招聘岗位及专业资格条件

	聘用岗位
	专业
	学历
	需求数量
	岗位要求

	心内科
医师
	临床医学专业
	全日制本科及以上学历
	3
	具备心内科执业医师资格证、执业证；具有主治医师及以上职称、3年以上三级医院或5年以上二甲医院相关岗位工作经历者和硕士研究生优先。

	呼吸内科
医师
	临床医学专业
	全日制本科及以上学历
	3
	具备呼吸内科执业医师资格证、执业证；具有主治医师及以上职称、3年以上三级医院或5年以上二甲医院相关岗位工作经历者和硕士研究生优先。

	神经内科
医师
	临床医学专业
	全日制本科及以上学历
	3
	具备神经内科执业医师资格证、执业证；具有主治医师及以上职称、3年以上三级医院或5年以上二甲医院相关岗位工作经历者和硕士研究生优先。

	消化内科
医师
	临床医学专业
	全日制本科及以上学历
	2
	具备消化内科执业医师资格证、执业证；具有主治医师及以上职称、3年以上三级医院或5年以上二甲医院相关岗位工作经历者和硕士研究生优先。

	普外科医师
	临床医学专业
	全日制本科及以上学历
	2
	具备外科执业医师资格证、执业证；具有主治医师及以上职称、3年以上三级医院或5年以上二甲医院相关岗位工作经历者和硕士研究生优先。

	精神科
医师
	临床医学专业
	本科及以上学历
	2
	具备执业医师资格证、执业证，有内科工作经验者优先。

	临床医师
	临床医学专业
	全日制本科及以上学历
	10
	35周岁及以下，具备执业医师资格证、执业证。




附件2：
宜宾市第四人民医院应聘人员履历表
应聘职位:(第一选择)                  (第二选择)                               填表日期：      年   月   日 
	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	 
	照片

	出生地
	
	民族
	
	政治面貌
	
	

	身份证号码
	
	现居住地
	
	

	联系电话
	
	E-mall
	
	

	执业资格
技术职称
	
	

	婚否
	· 已婚；□ 未婚；□ 已婚已育；□ 已婚未育
	健康状况
	

	学历
经历
	最高文化程度：

	
	学历
	专业
	毕业院校
	文凭性质
	起止时间

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	工作
经历
	□在职  □待业  可以上岗时间：            。

	
	起止时间 （年月）
	原工作单位
	担任职务
	离职原因

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	审查
意见
	
          
年    月    日             

	宣言：本人所填上列各项均属事实，若有不实或虚构、愿接受取消申请资格或受雇后无偿除名之处分。

申请人签名：



