附件1
2022年淮南市游泳射击水上运动训练中心引进紧缺人才
[bookmark: _GoBack]面向我省退役运动员公开招聘体育教练员岗位表
	招聘单位
	岗位类别
	岗位
名称
	拟聘人数
	招聘岗位所需资格条件

	
	
	
	
	专业
	学历
	学位
	年龄
	其他

	淮南市游泳射击水上运动训练中心
	专业技术
	射击教练员
	1
	体育教育
	大学本科
	学士学位
	30周岁以下
	射击项目取得全国前八名以上成绩的退役运动员。从事射击专业训练5年以上。
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附件2.
2022年淮南市游泳射击水上运动训练中心
引进紧缺人才面向我省退役运动员公开招聘
体育教练员报名表
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	（照片）

	出生年月
	
	政治面貌
	
	运动项目
	
	

	身份证号码
	
	联系电话
	
	

	学历学位
（毕业院校、专业及时间）
	
	

	运动等级
	
	取得
时间
	

	进入优秀运动队时间
	
	退役
时间
	

	职业资格
	
	取得
时间
	

	报考单位及岗位名称
	

	主要比赛成绩
	

	本人签名
	
本人承诺自愿诚信报考，以上信息均为真实，如有虚假，由本人承担相应后果。

 本人签名：

   年    月    日




附件3
考试期间疫情防控须知

1.报考者报名时应通过“皖事通”APP实名申领安徽健康码（以下简称“安康码”）。报名后应持续关注“安康码”“行程卡”状态。如出现异常，应咨询当地疫情防控部门，按要求通过每日健康打卡、持码人申诉、隔离观察无异常、核酸检测等方式，在考试前转为“绿码”。
2.报考者应从考试日前14天开始，启动体温监测，按照“一日一测，异常情况随时报”的疫情报告制度，及时将异常情况报告所在单位或社区防疫部门。
3.报考者应密切关注并严格执行考区所在地疫情防控最新政策。考试日前14内，报考者应尽量避免在国内疫情中高风险地区或国（境）外旅行、居住；尽量避免与新冠肺炎确诊病例、疑似病例、无症状感染者及中高风险区域人员接触；尽量避免在人员流动性大或人群密集的场所逗留。
4.“安康码”“行程卡”均为绿码且“行程卡”不带星号，体温检测正常，并满足提前告知的其他有关要求的报考者，可正常参加考试。
5.报考者在备考过程中，要做好自我防护，注意个人卫生，加强营养和合理休息，防止过度紧张和疲劳，以良好心态和身体素质参加考试，避免出现发热、咳嗽等异常症状。建议无禁忌而尚未接种疫苗的考生尽快完成接种。
6.考试期间，报考者应自备口罩，并按照考点所在地疫情风险等级和防控要求科学佩戴口罩。在考点入场及考后离场等人群聚集环节，建议全程佩戴口罩，但在接受身份识别验证等特殊情况下须摘除口罩。
7.报考者应至少提前60分钟到达考点，并主动配合工作人员进行防疫检测。
8.在考试过程中出现发热、咳嗽等异常症状的报考者，应服从考试工作人员安排，立即转移到隔离考场继续考试。
9.考试过程中，报考者因个人原因需要接受健康检测或需要转移到隔离考场而耽误的考试时间不予补充。
10.考试期间，报考者要自觉维护考试秩序，与其他报考者保持安全防控距离，服从现场工作人员安排，考试结束后按规定有序离场。所有在隔离考场参加考试的报考者，须由现场医护人员根据疫情防控相关规定进行检测诊断后方可离开。
11.报考者报名时要认真阅读本须知，考前填写《健康申明卡及安全考试承诺书》，承诺已知悉告知事项、证明义务和防疫要求，并自愿承担相关责任。凡隐瞒或谎报旅居史、接触史、健康状况等疫情防控重点信息，不配合工作人员进行防疫检测、询问、排查、送诊等造成严重后果的，将按照疫情防控相关规定严肃处理。

注:考前属地疫情防控政策有新要求的，按补充发布的疫情防控告知书执行，请广大报考者密切关注。
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2022年淮南市游泳射击水上运动训练中心引进紧缺面向我省退役运动员公开招聘体育教练员
健康申明卡及安全考试承诺书

姓名：                  
身份证号：             联系方式：               

1.本人过去14日内，是否出现发热、干咳、乏力、鼻塞、流涕、咽痛、腹泻等症状。
□是     □否
2.本人是否属于新冠肺炎确诊病例、无症状感染者。                            
□是     □否
3.本人过去14日内，是否在居住地有被隔离或曾被隔离且未做核酸检测。        
□是     □否
4.本人过去14日内，是否有中、高风险地区旅行史或居住史；
□是     □否
5.本人疫情期间是否从境外（含港澳台）入皖。                                
□是     □否
6.本人过去14日内是否与新冠肺炎确诊病例、疑似病例或已发现无症状感染者有接触史。
□是     □否
7.本人过去14日内是否与来自境外（含港澳台）人员有接触史。                
□是     □否
8.过去14日内，本人的工作（实习）岗位是否属于医疗机构医务人员、公共场所服务人员、口岸检疫排查人员、公共交通驾驶员、铁路航空乘务人员。            
□是     □否
9.本人“安康码”是否为非绿色码。                                          
□是     □否
10.共同居住家庭成员中是否有上述1至7的情况。                              
□是     □否
本人承诺：我已如实逐项填报健康申明卡，如因隐瞒或虚假填报引起检疫传染病传播或者有传播严重危险而影响公共安全的后果，本人将承担相应的法律责任，自愿接受《中华人民共和国刑法》《治安管理处罚法》《传染病防治法》和《关于依法惩治妨害新型冠状病毒感染肺炎疫情防控违法犯罪的意见》等法律法规的处罚和制裁。


                          承诺人签名：
                                日期：

