医药卫生人员进修
申 请 表
进修科目                               
姓    名                               
选送单位                               

单位级别                               
通讯地址                               
联系电话                               
河南省胸科医院
年     月    日

河南省胸科医院进修申请表 
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	本次
进修
内容
要求
	

	选送
单位
意见
	（盖章）    年  月  日

	备注
	提交申请表时请附：
1、身份证复印件
2、毕业证复印件
3、职称证复印件
4、执业证复印件
5、资格证书复印件
地  址：郑州市纬五路1号
河南省胸科医院医院医教办  刘老师 收

邮政编码 450008
联系电话（0371）65662815


进修须知
1、 进修生自入院报到之日起，必须服从医教办的全面安排。
2、 自觉遵守卫生部颁发的《医疗工作人员守则》以及我院关于加强职业道德建设的规定。
3、 入院后接受学习培训，尽快熟悉我院医疗工作制度和技术操作规程。
4、 进修期间不得随意改变计划和延长学习时间，特殊情况必须有选送单位公函，由医教办酌情安排。
5、 积极参加政治、业务学习及学术讲座，无特殊情况不得缺席。应努力学习，认真完成进修任务。
6、 严格遵守劳动纪律，按时上下班，不得无故迟到、早退或缺勤。认真履行岗位责任制，值班期间不得擅自离岗。
7、 进修期间不享受探亲假，无寒暑假。严格履行请假手续，病假一律凭我院相关专科医师出具的诊断证明：有特殊情况需请事假者，应有选送单位公函证明，本人写出书面申请，由医教办统一审批，未经批准离院者一律按旷工处理。请假累计不得超过15天，否则终止进修。
8、 进修期间如对学习、工作、生活安排有意见或异议，可及时向所在科室带教老师、科主任反映，或直接向医教办反映。
9、 进修人员在医疗工作中，表现特别优秀者将给予表扬、奖励。对违反我院规定者，视情节和本人认识态度予以批评教育，拒不接受批评或情况严重者，将按有关规定予以处罚，并通报原单位，终止进修。
10、 进修期满认真填写进修小结，科室经理论考试、技能考核及鉴定后，将发放的胸牌等交回，按规定办理离院手续。未经许可提前或擅自离院者，不予发放结业证书。
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