川卫办发〔2015〕302 号

四川省卫生计生委关于开展第三届四川省
卫生计生委有突出贡献中青年专家
和第六批基层卫生计生拔尖
人才推荐选拔工作的通知

各市（州）卫生计生委（局）、科学城卫生计生委，省中医药局，中央在川医疗卫生单位，委直属各单位，省级有关部门：
根据《四川省卫生厅有突出贡献中青年专家管理办法》（川卫办发〔2013〕442号）和《四川省基层卫生拔尖人才管理办法》（川卫办发〔2013〕443号）精神，经研究，决定开展第三届四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家和第六批基层卫生计生拔尖人才推荐选拔工作。现将有关事项通知如下：
一、省卫生计生委有突出贡献中青年专家选拔
（一）推荐名额。
市（州）卫生计生委(局)各1-2名；科学城卫生计生委1名；省卫生计生委直属单位各1名；省中医药局负责推荐中医药（含中西医结合、民族医）人选6名；四川大学华西医学中心2名；中国医学科学院输血研究所1名；省级有关部门各1名。
（二）选拔要求。
推荐原则、范围、条件、程序等按照《四川省卫生厅有突出贡献中青年专家选拔管理办法》规定执行。
（三）申报材料。
1.初选部门（或单位）推荐报告。内容包括推荐程序、候选人基本情况、公示情况、推荐部门（或单位）联系人及联系电话等。
2.四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家候选人情况一览表。推荐名额为2名及以上的，按优先顺序排名。同时报送纸质版和Word格式电子版。
3.四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家申报评审表。申报人登录四川卫生人才网（http://www.scwsrc.com），如实填写《四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家申报评审表》并下载打印（不得更改）。
4.近5年主要业绩材料。提供有代表性的成果、论文、著作、获奖情况等材料复印件，对《四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家申报评审表》所填内容进行佐证和补充，既要充分、又要避免过滥。
5.学历和职称证书复印件。提供学历证书、专业技术职务证书复印件。
二、基层卫生拔尖人才选拔
（一）推荐名额。
市（州）卫生计生委(局)各推荐基层卫生计生拔尖人才3-5名，其中面向县级卫生计生机构推荐1-2名、面向乡镇卫生计生机构推荐1-3名、面向社区卫生计生机构推荐1名。辖区内基层卫生计生机构较多的市（州）可适当增加推荐名额。
（二）选拔要求。
推荐原则、范围、条件、程序等按照《四川省基层卫生拔尖人才管理办法》规定执行。
（三）申报材料。
1.市（州）卫生计生委（局）推荐报告。内容包括推荐程序、候选人基本情况、公示情况、推荐市（州）联系人及联系电话等。
2.四川省基层卫生计生拔尖人才候选人情况一览表。候选人分县级卫生计生机构、乡镇卫生计生机构、社区卫生计生机构三类按优先顺序排名。同时报送纸质版和Word格式电子版。
3.四川省基层卫生计生拔尖人才申报评审表。申报人登录四川卫生人才网（http://www.scwsrc.com），如实填写《四川省基层卫生计生拔尖人才申报评审表》并下载打印（不得更改）。
4.主要业绩材料。提供能够反映本人专业水平和工作实绩的论文、著作、科研成果、获奖证书等材料复印件。
5.学历和职称证书复印件。提供学历证书、专业技术职务证书复印件。
三、相关要求
（一）材料审查。
推荐部门（或单位）对候选人的学历、职称证书和业绩材料原件进行审查，并在复印件材料上逐页加盖确认章。
（二）材料装订。
《四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家申报评审表》及主要业绩材料装订成册，装订顺序与《四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家申报评审表》的栏目顺序和所填附件目录顺序一致，一式五份；《四川省基层卫生计生拔尖人才申报评审表》、主要业绩材料及学历和职称证书复印件装订成册，一式五份；其余材料一式一份。
所有申报材料须用A4纸打印或复印，用牛皮纸档案袋妥为包装,每人一袋。每份档案袋封面上贴《材料目录》,并填写候选人的姓名、工作单位、通讯地址、邮政编码和联系电话等。
（三）报送时间。
材料报送截止时间为2015年11月13日，逾期视为自动放弃。纸质版报送至省卫生计生委人才服务中心，电子版发至邮箱（E-mail：scswstrsc@126.com）。
联系电话：028-86136935，86134737
邮寄地址：成都市上汪家拐街39号
邮政编码：610041
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四川省卫生计生委          

2015年10月23日         
附件1：
四川省卫生计生委有突出贡献中青年专家
申 报 评 审 表
姓    名：                  
工作单位：                   
推荐单位：                  
填表日期：                  
四川省卫生和计划生育委员会制
二О一五年
填 表 说 明
1.网上填写本表需在照片粘贴处插入电子照片；
2.学习和工作经历（学历经历包括学历教育和三个月以上的国内外进修培训经历）；
3.代表性论文与著作目录、获奖情况均按照重要程度进行降序排列，一般不超过10项；
4.推荐单位指市（州）卫生计生委（卫生局、人口计生委）、科学城卫生计生委，省中医药局、四川大学华西医学中心、中国医学科学院输血研究所和省级有关部门；
5.本表网上填写后下载双面打印。
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	业绩资料（附件）目录（目录顺序应与附件材料装订顺序一致）

	

	水平  贡献  效益

	（内容突出、文字精炼，字数控制在800字以内）
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推荐部门或单位：（盖章）                                                        　  第　  页　　共　页
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填表人：                    联系电话：
附件3：
四川省基层卫生计生拔尖人才
申 报 评 审 表
姓    名：                  

专业技术

职务（称）：                   
所在市州：                  

填表日期：                  
四川省卫生和计划生育委员会制

二О一五年

填 表 说 明

1.网上填写本表需在照片粘贴处插入电子照片；
2.学习和工作经历（学历经历包括学历教育和三个月以上的国内外进修培训经历）；
3.代表性论文与著作目录、获奖情况均按照重要程度进行降序排列，一般不超过10项；
4.本表网上填写后下载双面打印。
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	个人获奖情况、成果获奖情况
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	业绩资料（附件）目录（目录顺序应与附件材料装订顺序一致）

	

	思想道德和业绩贡献

	（内容突出、文字精炼，字数控制在800字以内）
本人承诺以上所填信息属实。
申报人签名：
年    月    日


	所 在 单 位 意 见：
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	市（州）卫生计生行政部门意见：
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	评  审  意  见：
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附件4：
四川省基层卫生拔尖人才候选人情况一览表
推荐市（州）：（盖章）                                                               　  第　  页　　共　页
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