泉体〔2019〕107号

泉州市体育局关于举办2019年泉州市

二级社会体育指导员培训班的通知 

各县（市、区）文体旅游局，晋江市体育局，泉州开发区社会事业局，台商投资区教育文体旅游局：
为推动“不忘初心 牢记使命”主题教育开展，深入贯彻习近平总书记关于全民健身与全民健康的重要讲话精神，落实全民健身国家战略、倡导文明健康生活方式，进一步加强我市社会体育指导员队伍建设，提高全民健身服务水平，决定举办2019年泉州市二级社会体育指导员培训班。现将有关事项通知如下：

一、主办单位：泉州市体育局

    承办单位：泉州市社会体育指导员协会

二、培训时间、地点：

（一）时间：2019年11月6日—11月8日（周三至周五）。

（二）地点：泉州市湖美大酒店。

三、培训内容：

二级社会体育指导员、残疾人体育、科学健身指导等相关内容

四、培训对象及条件：

1、拥护中国共产党的领导，热爱祖国，自觉遵守国家法律、法规和社会公德，热爱社会体育事业，并积极从事社会体育工作。

2、根据《社会体育指导员技术等级制度》和我局入驻市行政服务中心事项规范流程要求：参加培训的对象为从事社会体育指导员工作并已取得三级社会体育指导员技术等级证书两年以上的人员。

五、有关事项

（一）报名。各县（市、区）参加培训名额分配如下，各县（市、区）文体新局请于11月1日下午下班前，将报名表报至泉州市体育局群体科，联系人：陈智华，咨询电话：22786781，邮箱：qt22786781@126.com。
（二）报到。参训人员11月6日上午11点前到泉州湖美大酒店大堂报到。
参训人员所需携带材料：

1、个人2寸免冠彩照3张（背面用圆珠笔注明所属县（市、区）和姓名）

2、社会体育指导员技术等级称号申请审批表（即附件3），须填写完整申请书、推荐书和信息表，张贴个人彩照，推荐书“县（市、区）级体育部门或组织推荐意见”一栏须经县（市、区）文体新局审核盖章）

3、个人两年以上三级社会体育指导员等级证书（原件备查，复印件一份上交）

（三）经费。参训人员差旅费自理，资料费、培训费、伙食费、住宿费由市体育局负责。 

（四）证书授予。参加培训人员材料齐全，经培训考试合格后将颁发培训合格证、二级社会体育指导员证书；没有三级证或三级证书未满两年的，仅颁发培训合格证。
（五）其他未尽事宜，另行通知。

（六）本通知及所需表格可登陆邮箱qztyqt@126.com下载，密码：362000

附件：1.2019年二级社会体育指导员培训名额分配表；
      2.2019年二级社会体育指导员培训报名表 ；
  3.社会体育指导员技术等级称号申请审批表

泉州市体育局

2019年10月22日

附件1

2019年泉州市二级社会体育指导员

参训人员名额分配表

	序号
	县（市、区）
	名 额（人）
	备注

	1
	鲤城区
	8
	

	2
	丰泽区
	8
	

	3
	洛江区
	7
	

	4
	泉港区
	7
	

	5
	石狮市
	7
	

	6
	晋江市
	7
	

	7
	南安市
	7
	

	8
	惠安县
	6
	

	9
	安溪县
	6
	

	10
	永春县
	6
	

	11
	德化县
	6
	

	12
	泉州开发区
	2
	

	13
	台商投资区
	3
	

	合计
	
	80
	


附件2

2019年泉州市二级社会体育指导员培训报名表

单位（盖章）：

	序号
	姓名
	性别
	联系电话
	指导项目（填一项）

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	
	
	
	
	


附件3

社会体育指导员技术等级称号
申 请 审 批 表
姓       名        

现有技术等级      

申请技术等级      

智 能 卡 号 码       

  年    月    日
附件3
社会体育指导员技术等级称号申请书

	姓名
	
	性别
	
	出生日期（年-月-日）
	
	本人近期
2寸彩照

	身份证号（18位或15位）
	
	

	民族
	□汉族□少数民族
	

	文化程度
	□小学□初中□高中□大专□本科□硕士□博士
	

	健康状况
	□良好□一般□不好
	指导类型
	□组织管理□技能指导
	

	人员构成
	□专职社会体育工作者□体育教师□非在职教练员□业余兼职人员□其它

	所在体育组织及职务
	

	所在市区（县）街道
	所在地区
	□城市□农村

	家庭住址
	
	邮政编码
	

	移动电话
	
	个人电子邮箱
	

	从哪年开始从事社会体育指导工作（如，1998）
	

	指导体育项目名称
	

	现有技术等级称号授予时间（年-月-日）
	
	授予部门名称
	

	曾于何时何单位获等级运动员、裁判员称号，获聘为何等级教练员、体育教师职务
	

	从事社会体育工作的经历与主要业绩（可附页）
                                                                本人签字：




附件3

社会体育指导员技术等级称号推荐书
	所在单位或体
育组织名称
	

	单位地址
	

	单位联系电话
	
	邮编
	

	县（市、区）级体育部门或组织推荐意见：
                                                       （单位盖章）

                                                     年        月        日


	地市级体育部门或组织推荐意见：
                                                       （单位盖章）

                                                        年      月      日



附件3

福建省社会体育指导员信息表

	姓名＊
	
	性别＊
	
	身份证号（18位或15位）＊
	

	出生日期＊（年-月-日）
	
	民族＊
	□汉族  □少数民族

	文化程度＊
	□小学  □初中  □高中  □大专  □本科  □硕士  □博士

	健康状况＊
	□良好  □一般  □不好
	指导类型＊
	□组织管理  □技能指导

	所在＊             市           区（县）
	所在地区＊
	□城市  □农村

	人员构成＊
	□专职社会体育工作者 □体育教师 □非在职教练员 □业余兼职人员□其它

	工作单位或居住地址＊
	
	所在体育组织
	

	从哪年开始从事社会体育指导工作（只填年份，不填月/日，如“1996”）＊
	

	指导体育项目名称（从国家标准项目99项中选择）＊
	

	现有技术等级称号

	授予时间（年-月-日）＊
	授予部门＊
	级别＊

	
	
	□0国家级  □1省级  □2市级 □3区县级

	曾于何时何单位获得何等级运动员

	授予单位
	授予时间（年-月-日）
	级别

	
	
	□0健将级  □1一级  □2二级  □3三级

	曾于何时何单位获得何等级裁判员

	授予单位
	授予时间（年-月-日）
	级别

	
	
	□0国家级  □1一级  □2二级  □3三级

	曾于何时何单位获得何等级教练员

	授予单位
	授予时间（年-月-日）
	级别

	
	
	□0国家级  □1一级  □2二级  □3三级

	曾于何时何单位获得何等级体育教师职务

	授予单位
	授予时间（年-月-日）
	教师职称

	
	
	□0高级职称  □1中级职称  □2初级职称

	参与省市群体比赛或活动信息

	时间（年-月-日）
	省
	市
	名称、名次

	
	
	
	

	主要业绩

	时间（年-月-日）
	省
	市
	区、县
	奖励名称

	
	
	
	
	

	电子邮件
	
	邮政编码＊
	

	通讯地址＊
	

	区号＊
	
	固定电话＊
	
	移动电话
	


注意： 1.在符合的选项前打√   2. ＊标出的为必填准确清楚，其他项目请尽量填写。
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