
关于浙江大学医学部2011年临床医学硕士研究生课程进修班招生通知（芜湖班）
为加速临床医学高层次人才的培养，多渠道促进高层次人才的成长，提高临床医疗队伍素质和临床医疗水平，促进医疗卫生事业的发展，浙江大学医学部将于2011年底在安徽省芜湖市第一人民医院举办临床医学硕士研究生课程进修班。欢迎符合条件的安徽省各级医疗单位的医务人员来芜湖一院医教科报名。
报名条件与需要交的报名材料:见附件（浙江大学医学部 二○一一年临床医学硕士研究生课程进修班招生简章）。
报名时间：即日起至2011年8月31日
报名地点：芜湖市第一人民医院 医教科
联系人及电话: 
贺桂彬0553-3843797        13695533863
电子邮箱：guibinhe67@yahoo.com.cn
附件：招生简章、临床专业说明及课程进修申请表
浙江大学医学部

芜湖市第一人民医院

2011年临床医学硕士研究生课程进修班招生简章
[image: image1]

      为进一步落实芜湖市政府与浙江大学全面合作协议的精神，践行科学发展观，适应现代医学发展对高层次医学专业人才的需求，给广大临床工作人员提供进一步学习深造的机会，培养技术骨干和学科带头人，经批准，浙江大学医学部将于2011年底在安徽省芜湖市第一人民医院举办临床医学硕士研究生课程进修班。
一、 招生对象和条件：招生面向全省各医疗卫生机构、高等医科学校符合招生条件的在职人员。

1、坚持四项基本原则，思想品德好。

2、大学本科毕业，并取得学士学位满二年以上，工作业绩突出；医学类专业大专学历毕业，并工作四年以上，工作业绩优秀(大专学历者不能申请学位）。
3、年龄一般不超过45岁，身体健康。
4、进修专业应与原有本科（大专）学历专业相近，并与所从事的工作相关。

二、招生专业及课程设置
1、招生专业：临床医学（见附件1）。
2、开设课程：包括学位课、必修课、选修课，其中主干课程有：硕士生英语、分子生物学、临床药理学、高级生理学、高级免疫学、临床病理学、临床科研设计等。
三、培养方式
1、不脱产班（每周周五下午、双休日全天，一般为隔周一次）。
2、教学方式：面授；主讲教师均为浙江大学著名专家教授。
3、修课时间：一年半。

4、教学地点：芜湖市第一人民医院。

四、结业与申请学位

1、经过研究生课程的进修学习，完成培养计划规定全部课程且成绩合格，由浙江大学研究生院发给《研究生课程进修结业证书》。

2、符合下列条件者，根据《浙江大学关于授予具有研究生毕业同等学力的在职人员硕士、博士学位实施细则》，可以在规定时间内，向浙江大学医学部提出论文研修及硕士学位申请。
⑴、具有学士学位；

⑵、取得《浙江大学研究生课程进修结业证书》；

⑶、通过同等学力人员申请硕士学位外国语水平全国统一考试；

⑷、通过学科综合水平全国统一考试。

五、收费标准

研究生课程进修、论文研修的费用按浙江大学有关规定执行，共计13000元（不包括报名费、资料费和申请硕士学位的费用）。
六、报名办法与录取
1、报名地址：芜湖市吉和北路19号，芜湖市第一人民医院医教科（可邮寄，邮编：241000，以邮戳日期为准）

2、相关资料：（1）学历证书和学位证书的原件和复印件（原件经确认后返还）；（2）所在单位签署意见并加盖章的《浙江大学研究生院进修研究生课程申请表》1份（见附件2）；（3）一寸免冠照2张。
3、报名时间：即日起止2011年8月31日，额满为止。  
联系人：贺桂彬0553-3843797  13695533863
电子邮箱：guibinhe67@yahoo.com.cn

4、录取：申请进修人员材料由浙江大学医学部教学办公室研究生教育科审核（生源有限，必要时将组织英语考试）后，报研究生院确定进修名单，发给缴费及入学通知（录取通知10月份以后陆续发放）。
七、其他相关事宜

1、报名同时收取报名费500元/每人次，录取后计入总费用内，因考试不合格未被录取者退还报名费。学员因故终止进修、研修，在学习开始前提出申请，可以办理退学手续，收取手续费（500元/每人次）后，已交费用的其余部分退还。进入课程学习后，不办理退学手续；

2、研究生课程进修、论文研修属于非学历教育，进修人员不脱离工作单位，其人事、户粮、工资、医疗等关系均不得变动；

3、外地人员来我院进修、研修，食宿费用自理。

浙江大学医学部
芜湖市第一人民医院
2011年6月29日

附件1
	临床医学涵盖以下专业

	内科学(含：心血管病、血液病、呼吸系病、消化系病、内分泌与代谢病、肾病、风湿病、传染病)

	儿科学

	老年医学

	神经病学

	精神病与精神卫生学

	皮肤病与性病学

	影像医学与核医学

	临床检验诊断学

	外科学(含：普外、骨外、泌尿外、胸心外、神外、整形、烧伤、野战外)

	妇产科学

	眼科学

	耳鼻咽喉科学

	肿瘤学

	康复医学与理疗学

	运动医学

	麻醉学

	急诊医学


附件2
浙江大学研究生院

研究生课程进修申请表

申请人姓名：-------------------

单位名称：----------------------

进修专业：-----------------------

浙 江 大 学 研 究 生 院 制

年    月   日

	姓名
	
	性别
	
	出生日期
	年  月  日
	一寸免冠照片

	政治面貌
	
	婚否
	
	民族
	
	

	行政职务
	①科级  ②处级  ③厅局级 ④其他
	考生来源
	⑴行政干部 ⑵科技人员

⑶教师   ⑷现役军人

⑸其他人员
	

	身份证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	联系电话
	
	手机
	

	通讯地址
	
	邮编
	

	工作单位
	
	邮编
	

	毕业院校及专业
	
	毕业时间
	
	学历学位
	

	学士学位

授予单位
	
	获学士学位时间
	
	
	

	学   历   与   经   历

	起止时间
	学习或工作单位、部门
	职务、职称

	
	
	

	单位对申请人的评语（包括：政治思想、工作态度、工作业绩、业务水平、是否同意等）

单位（人事部门）盖章：     负责人签名：

                                        年     月       日

	学院审核意见：

签名：

                                              年     月     日

	研究生院审批意见：

                      签名（盖章）
                                        年     月       日


附学士学位证书复印件


