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	附件1：   
开化县2024年卫健系统公开招聘编外人员计划表

	招聘
岗位
	招聘 计划
	招聘
单位
	学历
要求
	学位
要求
	专业
要求
	户籍要求
	备注

	药学
	1
	县人民医院
	本科及以上
	学士及以上
	药学
	不限
	

	听力师
	1
	县人民医院
	本科及以上
	学士及以上
	听力与言语康复学
	不限
	

	康复技师
	2
	县人民医院
	全日制大专及以上
	/
	康复治疗技术、康复治疗学、言语听觉康复技术
	不限
	

	护理
	1
	县人民医院
	全日制大专及以上
	/
	护理（学）、助产（学）
	不限
	具有护士资格证

	护理
	5
	县中医院
	全日制大专及以上
	/
	护理（学）、助产（学）
	不限
	具有护士资格证


	





附件2：
开化县2024年卫健系统公开招聘编外人员报名表
报考岗位：
	姓  名
	
	性 别
	
	出生年月
	
	照    片

	
	
	
	
	政治面貌
	
	

	毕业学校及时间
	
	专业 
	
	学历
	
	

	
	
	
	
	学位
	
	

	户籍所在地
	
	民族
	
	婚否
	
	

	联系电话（固定）
	
	手机
	
	政府网
	

	是否已参加
社会养老 
	
	家庭住址
	
	现工作单位
	

	身份证号
	
	职称
	

	工作(或学
习)简历
	

	主管部门 
审核意见
	                   年     月     日

	考试诚信承诺
1.本人已经认真阅读《开化县2024年卫健系统公开招聘编外人员公告》，并保证理解和认同公告中的各项规定。本人承诺已经填写的报考信息准确、真实，如果填报的信息存在不真实、不准确的情况，本人愿意接受考试管理机构依照考试规定做出相应的处罚。
2.本人承诺在考试期间遵守人事考试的各项规定、规章，遵守考试纪律，如果在考试期间违反了考试纪律，愿意接受考试管理机构依照人事考试违纪处理规定、规章做出的相应的处罚。
3、本人报考所提供的各种证件、证书等材料真实可靠。如有失实，愿承担相应责任。
                             本人签名：                      年   月   日


注：1、报考岗位、专业、学历、毕业院校必须相对应。
2、报考人员必须明确报考岗位。
附件3： 
开化县人事考试委托书


委 托 人：               身份证号：                       
被委托人：               身份证号：                       

本人因                          ，特委托            代为办理                                              事项。
委托期限：自     年   月   日至     年   月   日


委托人（手写签名）：   
联  系  电  话：
年   月   日

被委托人（手写签名）：
联  系  电  话：
年   月   日


注意：应同时提供委托人和被委托人的身份证原件和复印件。
附件4： 
	开化县2024年卫健系统公开招聘编外人员理论考试大纲

	招聘岗位
	考试科目（专业卷）

	护理
	基础护理、内、外、儿、妇护理、药理学等

	药学
	临床药理学、药物化学、药剂学、药物分析学、药事管理与法规等

	听力师、康复技师
	康复医学、解剖学、运动学、生理学、神经生理学、人体发育学、心理学基础等








