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遂宁市中心医院 2024级规培研究生报到须知

一、报到时间

2024年 7月 8日上午 8:30～11:30，下午 2:30～5:00

二、报到地点

德胜路院区 第三学术厅（门诊 3楼）

地址：遂宁市船山区德胜西路 127号

三、提交资料

1.身份证、毕业证、学位证、英语等级证、研究生录取

通知书（或研究生处盖章录取证明）复印件各 1份。需带以

上资料原件接受核验。

2.梅毒二项、人类免疫缺陷病毒（HIV）两项检查结果。

四、中共党组织关系转移

请为中共党员的同学尽早向研究生就读学校了解相关

要求。

若将党组织关系转入我院：

1.须将本人人事档案及党员档案一起调至人力资源部。

地址：遂宁市河东新区东平北路 27号，遂宁市中心医院河

东院区科教楼五楼 502 室。联系人：蒋敏，电话

0825-2292610。

2.办理方式：由当前党组织关系所在单位通过“基层党

组织党员信息更新系统”发转出申请。目的党组织填写“中
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共遂宁市中心医院培训部支部委员会”。

注：若从四川省外转入，还须向人力资源部提供组织关

系介绍信，抬头填“中共遂宁市中心医院委员会”。

五、共青团组织关系转移

请为团员的同学尽早向研究生就读学校了解相关要求。

若将团组织关系转入我院：通过“网上共青团.智慧团

建”（在百度搜索）申请转接，转入团组织为“四川省遂宁

市中心医院培训医师团支部”。联系人：教学培训部 肖旭，

电话 0825-2292623。

六、住宿 可免费入住学生公寓（地点：德胜路院区附

近）。须自备床上用品及其他个人生活用品，并要求严格遵

守宿舍管理规定。

七、轮转培训地点

各专业住培医师轮转培训地点请见附件

八、工资卡办理

1.开户行：须为遂宁市内（含三县两区）工商银行。

2.办理地点：遂宁任意一个工商银行的营业网点

（若以前已办理符合要求的卡，可不重新办）

3.将身份证人像面、银行卡卡号面复印在同一页纸上，

人像及号码应复印清晰。复印件下方空白处写本人手机号。

4.于 7月 18日前将复印件交教学培训部（可他人代交）。

地址：河东院区科教楼（急救中心后）五楼 505室
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九、加入 QQ 群

培训期将统一在 QQ群发布相关重要消息。

1.群名称：2024级住培学员；群号码：760763237

2.申请入群时填学校名称、姓名，方能通过入群申请

3.将群昵称按“规培专业 姓名 手机号”格式更改

十、咨询电话

教学培训部： 0825-2292623（梁春蕾、肖旭）

教学培训部

2024.05.22
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附件： 轮转培训地点
序

号
专业基地

轮转科室所在主要院区

河东院区 德胜路院区 其他 备注

1 儿科 - √
2 急诊科 √ -
3 全科 √ -
4 儿外科 - √
5 妇产科 - √
6 麻醉科 √（约 2年） √（约 1年）

7 临床病理科 √ -
8 内科 √ -
9 皮肤科 √（约 1年） √（约 2年）

10 神经内科 √ -

11 康复医学科 √（约 1年） -
√ 康复院区

（约 2年）

12 外科 √ -

13
外科（神经外科方

向）
√ -

14
外科（胸心外科方

向）
√ -

15
外科（泌尿外科方

向）
√ -

16 骨科 √ -
17 眼科 - √

18 耳鼻咽喉科 - √
预计一年后

搬至河东院

区

19 放射科 - -
√ 易上 OCG
国际金融中

心

预计一年后

搬至河东院

区

20 超声医学科 √ √
21 口腔全科 √ √
22 口腔颌面外科 √ √
各院区地址

1.河东院区：遂宁市河东新区东平北路 27号
2.德胜路院区：遂宁市船山区德胜西路 127号
3.康复院区：遂宁市船山区天宫南路 515号
备注：根据医院发展规划，部分科室可能将变更地点。


