乳山市午极镇公开招聘乡村公益性岗位人员公告
根据《关于下达2025年全市人力资源和社会保障事业发展计划的通知》(威人社办发〔2025〕6号)、《乳山市城乡公益性岗位扩容提质行动2025年岗位开发计划》要求，为积极消纳农村剩余劳动力和城镇长期失业人员，本着“公开、公平、公正”的原则，经研究决定公开招聘乡村公益性岗位人员38名（岗位名称：公共管理综合员，待遇150元/月，每月工作时长6.8小时，工作地点为户籍所在村）。现将招聘的有关事项公告如下：

一、招聘条件、范围和对象
遵守宪法和法律，具有良好的品行；具有岗位需要的专业和技能，在优先考虑城镇零就业家庭人员、城镇大龄失业人员、脱贫享受政策人口、低收入人口、残疾人的基础上有经验者优先；符合岗位要求的身体条件；具有招用岗位所规定的其它条件：1、名下必须没有营业执照。2、不能为企业或者农村合作社的法人。农民经济合作社的股东（没有营业执照）可以。3、所有人员年龄一定不能超过70周岁。4、不能为企事业单位在职、退休。5、安置对象主要为脱贫享受政策人员（含防止返贫监测帮扶对象）、农村低收入人口、农村残疾人、农村大龄人员(45-70周岁)等群体。特殊人群年龄为16-70周岁。6、必须是具有午极镇辖区户籍居民。

二、招聘程序

（一）报名和资格审查

1、报名截止时间：2024年9月26日。
2、报名地点：申请人员到所在村报名。

3、报名方式：由本人现场报名，镇、村同步进行资格审查，资格审查工作贯穿整个招聘全过程。公职人员和村干部家属必须填报备案承诺书，如实说明亲属关系。对申报材料故意隐瞒，弄虚作假的一经发现，取消报名资格，本人承担由此产生的一切后果。

4、报名须提供的材料：

(1)乳山市公益性岗位申请报名表（见附件，一式两份）；

(2)本市户籍人员提供户口簿，外地户籍人员提供我市的居住证（原件+复印件）；

(3)本人身份证、社保卡（原件+复印件）；

(4)低保家庭困难人员需提供《山东省城市（农村）居民最低生活保障证》；残疾人需提供《中华人民共和国残疾人证》（原件+复印件）。

（二）民主评议

对乡村公益性岗位资格审查合格人员，由村组织开展民主评议，并做好会议记录（支部会、两委会、党员会、村民代表会）。参加民主评议人员范围为：村两委成员、村务监督委员会成员、党员、村民代表。

（三）公开公示

乡村公益岗的评议结果由村进行公示并同步在“村级事务阳光公示平台”系统公示，公示无异议的，镇汇总存档，公示时间不少于3天。

（四）区市审批
公示结束后，将公益性岗位拟聘用人员相关情况报市人力资源社会保障部门审批，并将审批意见告知村，由村通知报名人员。

（五）协议签订

乡村公益岗与本村村委签订劳务协议，劳务协议的有效期限为1年，实行一年一签。

三、其他事项

（一）应聘人员应保证材料真实，如发现材料虚假失实，将按照《管理办法》予以清退。

（二）本次招聘由午极镇人民政府负责解释。咨询电话 ：6504801，监督电话：6504879。
附件：1.乳山市公益性岗位设立申请表
2.乳山市公益性岗位申请表
                     乳山市午极镇人民政府

                      2025年9月22日

附件 1

乳山市公益性岗位设立申请表（样表）
申请单位：XXX村                         联系人：XXX                                联系方式：135XXXXXXXX

	岗位名称
	例：临时照护服务岗
	申请时间
	2025.X.X
	岗位属性
	例：城镇/乡村

	岗位类别
	例：基层公共服务类
	用工期限
	1年
	岗位数量
	X个

	岗位要求及招用条件
	例：符合《乳山市城乡公益性岗位扩容提质实施方案》条件，育婴师持证人员优先，有家政工作经历者优先。 

	工作内容
	例：为婴幼儿、儿童、老年人、残疾人等群体提供临时性照护服务，群众有需要可上门服务。

	工作地点
	XX村
	工作时长
	X小时/天
	补贴标准
	例：21元/小时

	村（居）民委员会意见：

                           （盖章）

                            年   月   日
	镇（街）意见：

                               （盖章）

                                年   月   日


注：本表一式两份，村居、镇（街道）各留存一份。

附件2

乳山市公益性岗位申请表（样表）
	申请人信息
	姓名
	
	性别
	
	民族
	

	
	政治面貌
	
	文化程度
	
	联系电话
	

	
	身份证号
	
	技能
	

	
	家庭住址
	

	
	人员类别
	 ( 城镇零就业家庭人员          ( 城镇大龄失业人员
 ( 脱贫享受政策人口            ( 农村低收入人口 
 (农村残疾人                   ( 农村大龄人员

	申请岗位
	用岗单位
	
	岗位名称
	

	
	岗位类别
	口 公共管理类                  ( 公共服务类 
口 社会事业类                  口 设施维护类 
口 社会治理类 

	个人承诺

	    本人现处于失业状态（且未担任企业法定代表人、股东兼管理人员），填报和提交得所有信息均真实、准确、完整、有效，对因提供相关不实信息或违反有关规定造成的后果，责任自负。
申请人签字：


                                                 2024年9月20日

	村（居）民委员会意见：

 经办人：                （盖章）

（签章）             2024年9月20日
	镇（街）意见：

 经办人：                （盖章）

（签章）             2024年9月25日              


注：本表一式二份，村（社区）、镇（街）各留存一份。
