附件4
2016年高级卫生专业技术资格实践能力考试申报人员报名现场资格审核、确认注意事项

一、现场资格审核、确认时申报人员须提交下列材料

（一）经单位人事部门或档案存放单位审查盖章后的《云南省卫生专业高级技术资格实践能力考试报名表》（从网上填报提交后打印）。

（二）按照报名条件要求，应提交的相关证件原件及复印件：

1. 学历（学位）证书

2. 下一级别专业技术资格证书

3. 护士执业证书

4. 医师资格证书、医师执业证书（报考需要医师执业资格的专业）

5. 身份证

上述材料提供原件交考点审核，考点收取复印件1套。

二、申报人员报名基本信息填写要求

为加强考试信息管理，申报人员填报工作单位信息时，所在工作单位属于“事业法人”单位的，按照工作单位第一法人名称（即公章名称）填写；所在工作单位不属于“事业法人”单位的，填写经卫生计生行政部门注册的“医药卫生机构”名称。毕业学校及专业按照毕业证书上的信息填写。申报人员姓名与身份证上的姓名一致。

三、做好报名信息确认工作

网上报名信息的准确性由申报人员本人负责。申报人员报名时应仔细阅读“报名须知”，打印报名表前，要仔细核对填报的信息，并在《云南省卫生专业高级技术资格实践能力考试报名表》签署姓名，上交考试机构备案，一经确认不得修改。
