关于心理精神科、日间手术中心干部选任的公告
根据医院工作实际和学科发展需要，依据西安交通大学干部选任有关文件精神和医院科级干部选拔任用工作实施办法，经院党委研究决定，面向院内外选任心理精神科、日间手术中心干部，现就有关事项公告如下：
一、岗位设置
心理精神科、日间手术中心干部岗位（主任或副主任）1名。
二、任职条件
（一）基本条件
1.思想政治素质过硬，树牢“四个意识”、坚定“四个自信”、拥护“两个确立”、做到“两个维护”，自觉在思想上政治上行动上同以习近平同志为核心的党中央保持高度一致，作风正派，自觉向“信念坚定、勤政务实、敢于担当、为民服务、清正廉洁”的好干部标准看齐，相信和依靠群众，认真完成上级和医院交办的指令性任务。
2.有良好的道德品质，有较高的群众公认度和民意基础。
3.有强烈的事业心，身体健康，敬业精神强，管理协调能力强，全身心投入工作，勇于开拓创新。了解本专业国内外学术发展动态，具有较高的专业技术水平和能力，在行业内有一定学术影响力，特别是能够带领学科积极开展原创性和标志性技术，注重学科梯队建设，推进学科地位不断提升。
（二）任职资格
1.一般应当具有硕士（含）以上学位。同等条件下，博士生导师优先。
科室正职任职年龄原则上应任满一届（四年）。新任正职应当具有正高级专业技术职称，且在副职岗位工作满两年或博士生导师；任期不超过两届，对学科发展做出突出贡献者可突破两届。
[bookmark: _GoBack]科室副职任职年龄原则上应任满一届（四年）。新任副职应当具有副高级（含）以上专业技术职称，年龄不超过48岁（博士生导师者不超过52岁）；或具有博士学位、满足中级专业技术职称条件、年龄在40岁以下、三年工作经历。
2.拟报心理精神科干部岗位者需具有精神卫生、心理咨询等相关专业工作经历；拟报日间手术中心干部岗位者需具有扎实的临床基本功和外科操作能力，能胜任围手术期病房和突发情况处置。
3.具有正常履行职责的身体条件。
4.岗位年龄要求：年龄计算截至2024年8月31日。
（三）工作实绩
近三年年度考核结果均在合格及以上。
三、工作程序
心理精神科、日间手术中心干部选任工作遵照西安交通大学第二附属医院科级干部选拔任用工作实施办法中的规定程序进行，接受个人岗位自荐或组织推荐。
推荐/自荐时间：
2024年9月19日至9月23日。
内容方式：
填写《西安交通大学第二附属医院干部岗位推荐（自荐）登记表》（电子表格见附件），于2024年9月23日上午9时前将推荐（自荐）表（纸质版和电子版）交至党委办公室（dangban2yuan@126.com），电子邮件主题为“申报岗位+个人姓名”。逾期不再受理。
四、其他事宜
联系人/联系电话：
赵振峰：13772025105   87678232
雷  冬：18710774662   87678599

附件：西安交通大学第二附属医院干部岗位推荐（自荐）登记表
                                  党委办公室
2024年9月19日















附件：
西安交通大学第二附属医院
干部岗位推荐（自荐）登记表
	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
（年·月）
	
	照片

	民  族
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	政治
面貌
	
	

	入党时间
	
	参加
工作时间
	
	健康状况
	
	

	专业技
术职务
	
	熟悉专业
(亚专业方向)
	

	导师类型
	 博士生导师      硕士生导师      学术型合作指导教师      无

	学  历
学  位
	全日制
教育
	
	毕业院校系、专业
	

	
	在职
教育
	
	毕业院校系、专业
	

	硕士学位授予单位
	
	导师姓名
	

	博士学位授予单位
	
	导师姓名
	

	学术团
体任职
	




	奖惩
情况
	




	所在
科室
	
	现任
职务
	
	任现职
时间
（年·月）
	

	联系
电话
	
	电子
邮箱
	
	身份证号
	

	拟（推荐）自荐岗位
	

	个
人
简
历
	学习经历（从大学就读时间起始填报）：



工作经历（若有博士后经历，请注明）：




对国（境）外学习、工作经历进行说明：






	推荐人/
自荐人
意 见
	

签字（盖章）：
                                              年    月    日

	资 格 审 查 意 见

	纪委监察室意见：

签字（盖章）：
年  月  日
	人力资源部意见：

签字（盖章）：
年  月  日
	行风办意见：

签字（盖章）：
年  月  日

	医务部意见：

签字（盖章）：
年  月  日
	教务部意见：

签字（盖章）：
年  月  日
	科研部意见：

签字（盖章）：
年  月  日

	院党委意见：


盖章：               年    月    日


说明：院内报名人员需将本表签字后交院党委办公室（行政楼406室）。
