
令和６年度茨城県病院局職員採用選考案内 

（特定任期付職員の募集） 

                          

 ◆受付期間  令和６年４月 1９日（金）から令和６年５月 10 日（金）まで 

◇郵送による申込の場合は、令和６年５月１０日（金）までに（必着）提出願います。 

◇持参による申込の場合の受付時間は、午前 8 時 30 分から午後 5 時までです。 

         （ただし、土曜日、日曜日及び国民の祝日は取り扱いません。） 

◆任期付職員とは、地方行政の高度化・専門化に対応するため、公務部内では得られにくい専門的

な知識経験又は優れた識見を有する人を期間を限って採用するものです。 

 

１．募集人員・業務内容等 

募集人員 業 務 内 容 勤務予定課所 

1 名 

医事課の職員として、診療報酬請求事務（点検等）、

診療に関する企画立案、医事データの分析等の業務及

び医事課の職員への指導・育成に従事します。 

茨城県立中央病院 

 

２．任期：令和６年７月 1 日から令和１０年 3 月 31 日まで 

 

３．受験資格 

◎ 医療機関等において医療事務の実務経験を 15 年以上（令和６年３月末現在）有する人（こ

のうち、診療報酬請求の職務経験を必ず有する人） 

   ◎ 上記の資格に該当する人であっても、次のいずれかに該当する人は受験できません。 

・ 禁錮以上の刑に処され、その執行を終わるまで又はその執行を受けることがなくなるま

での人 

・ 茨城県において懲戒免職の処分を受け、その処分の日から２年を経過しない人 

・ 日本国憲法又はその下に成立した政府を暴力で破壊することを主張する政党その他の団

体を結成し、又はこれに加入した人 

・ 平成 11 年（1999 年）改正前の民法の規定による準禁治産の宣告を受けている人（心

神耗弱を原因とするもの以外） 

 

４．選考 

選考の種類 内       容 

① 経歴審査 
・提出された履歴書及び職務経歴書に基づき、受験資格の有無、業務に

おける専門的知識経験などについて審査します。 

② 論文審査 ・企画力、判断力、表現力などについて審査します。 

③ 個別面接 
・業務遂行の考え方、人物等について、質疑方式による個別面接を行い

ます。 

※ ①及び②は応募書類による審査を行い、③は５．の日時に実施します。 

 

 



５．選考の日時及び場所 

  日時：令和６年５月１６日（木）午前１０時から（受付開始：午前９時５0 分） 

  場所：茨城県立中央病院 研修棟会議室 E （笠間市鯉淵 6528 TEL：0296-77-1121） 

※ 日時又は場所に変更がある場合には、別途ご連絡します。 

 

６．最終合格者の決定 

令和６年６月中旬～下旬頃、受験者全員に合否を文書（郵送）で通知します。また、合格者には、

採用内定者として必要な手続も併せて通知します。 

 

７．給与 

◎ 給料は、一般職の任期付職員の採用等に関する条例に基づき、年収約６００万円（１年間勤

務した場合）となります。 

◎ 上記のほか、条例に基づき、通勤手当及び退職手当などが支給されます。なお、時間外勤務

手当は支給対象外です。 

  ◎ 条例改正等により給与支給額が変更されることがあります。 

 

８．服務等 

（１）服務 

任用期間中は、地方公務員として、営利企業等の従事制限など地方公務員法の服務に関する

規定が適用になります。 

なお、任期満了後に民間企業等へ再就職することについての制限はありません。 

（２）年金・健康保険 

任用期間中は、地方公務員として、地方職員共済組合に加入することになります。 

 

９．受験手続 

（１）申込方法 

申込先に直接持参又は郵送のこと。 

＜申込先＞ 

〒310-8555  茨城県水戸市笠原町９７８番６（県庁舎 15 階） 

茨城県病院局経営管理課 人事・給与グループ  TEL 029-301-6518 

なお、郵送で申し込む際は、申込みの封筒の表に「選考採用」と朱書きし、必ず郵便局の

窓口で「簡易書留」の手続をとってください。 

（２）受付期間 

     令和６年４月１９日（金）から令和６年５月１０日（金）まで 

・郵送による申込の場合は、令和６年５月１０日（金）までに（必着）提出願います。   

・持参による申込の場合の受付時間は、午前 8 時 30 分から午後 5 時までです。 

     （ただし、土曜日、日曜日及び国民の祝日は取り扱いません。） 

（３）提出書類（県病院局経営管理課ＨＰからダウンロードできます。） 

    ① 特定任期付職員選考用申込書（指定様式第 1 号） 



    ② 特定任期付職員選考用履歴書（指定様式第 3 号） 

    ③ 特定任期付職員選考用職務経歴書（指定様式第 5 号） 

      ※医療事務の「実務経験」を記載すること。 

④ 特定任期付職員選考用業務に関する論文（指定様式第 7 号） 

※下記のテーマについて、2，000 字以内で論述してください。 

論  文  テ ー マ 

厳しい経営環境の中、病院を支える人材の確保・育成が急務であると考えております。そこで、あなたの

これまでの経験を踏まえ、県立病院の医事課の職員に求められる能力とはどのようなことか。また、あなた

が培ってきた知識や能力をどのように活かそうと考えているのか。併せて、他職員に対し、その知識等をど

のように伝え、指導していく考えなのか、具体的に述べてください。 

⑤ 8４円切手を貼った応募者自身のあて先を明記した返信用封筒（長形３号） １通 

 

 ＜申込書類を請求する場合＞ 

  病院局経営管理課のホームページから入手いただくか、直接お電話にて請求してください。 

（連絡先は下記１１．問い合わせ先をご参照ください。） 

 

1０．その他 

・受験票は発行いたしません。選考当日は直接会場までお越しください。 

・応募書類は返却しません。 

 

1１．問い合わせ先 

区  分 担  当  者 

業務内容等に関すること 
茨城県立中央病院事務局 

担当：渡辺 TEL 0296-77-11２1（代） 

任期付職員採用制度、申込に関すること 
茨城県病院局経営管理課 担当：仁平 鈴木 

TEL 029-301-6518 

※ 茨城県病院局経営管理課のホームページアドレス http://www.pref.ibaraki.jp/soshiki/byoin/byokei/ 

【試験会場への案内図】 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

※ 試験当日の入口は、休日・夜間入口になります。 

入口 自動ドアから外に出て、向かいの

建物に入館してください。 

受付 

研修棟 


