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厦工〔2025〕28号


[bookmark: OLE_LINK25][bookmark: OLE_LINK46]厦门市总工会  厦门市工商业联合会
[bookmark: _GoBack]关于举办厦门市第三十一届职工技能大赛
[bookmark: OLE_LINK6]美发师技能竞赛的通知

[bookmark: OLE_LINK43]各有关单位：
[bookmark: OLE_LINK44][bookmark: OLE_LINK9]为贯彻落实党的二十大精神，深入贯彻习近平总书记关于技能人才工作的重要指示精神，大力弘扬劳模精神、劳动精神、工匠精神，激励更多劳动者特别是青年一代走技能成才、技能报国之路，促进我市美发师行业高质量发展，培养更多高技能服务人才。根据《厦门市总工会、厦门市人力资源和社会保障局关于举办2025年度厦门市职工劳动和技能大赛的通知》（厦工〔2025〕20号）精神，经研究，决定举办厦门市第三十一届职工技能大赛美发师技能竞赛。现将有关事项通知如下：
[bookmark: OLE_LINK16]一、组织机构
[bookmark: OLE_LINK17][bookmark: OLE_LINK1]主办单位：厦门市总工会
[bookmark: OLE_LINK5]厦门市工商业联合会
[bookmark: OLE_LINK2]承办单位：厦门市思明区总工会
厦门市美发美容化妆品行业协会
[bookmark: OLE_LINK3]协办单位：厦门市名姿企业管理有限公司
[bookmark: OLE_LINK19][bookmark: OLE_LINK28]为确保本项目竞赛活动顺利进行，特成立竞赛组织委员会（以下简称“竞赛组委会”），对竞赛活动进行统一组织、协调和指导。竞赛组委会下设办公室，同时成立专门监督仲裁工作组和技术工作组，负责组织筹备竞赛活动的具体工作。具体组成如下：
（一）竞赛组委会
[bookmark: OLE_LINK18]主  任：邱加海  厦门市工商业联合会党组成员、副主席
[bookmark: OLE_LINK10]副主任：刘义平  厦门市总工会党组成员、副主席
[bookmark: OLE_LINK7][bookmark: OLE_LINK12]委  员：丁松柏、黄翔星、苏振川、蔡艺卓
（二）竞赛组委会办公室
[bookmark: OLE_LINK26]主  任：丁松柏  厦门市总工会劳动和经技工作部部长、一级调研员
副主任：黄翔星  厦门市思明区总工会常务副主席
蔡艺卓  厦门市美发美容化妆品行业协会会长
委  员：苏振川、余一尘、陈玉英
[bookmark: OLE_LINK27]为加强本次竞赛各项工作的日常组织、协调与管理，在竞赛组委会领导下，按照相关工作要求，成立竞赛执行委员会（以下简称“竞赛执委会”），负责赛事组织协调、技术实施、后勤服务、健康安全服务保障等工作。具体组成如下：
（三）竞赛执委会
[bookmark: OLE_LINK4]主  任：余一尘  厦门市美发美容化妆品行业协会工会委员会主席
副主任：陈玉英  厦门市美发美容化妆品行业协会常务副会长、秘书长
委  员：吴惠英、何燕欣、蔡春玲、温  静、何坤城、吴晓春、李温纯
三、竞赛安排
（一）竞赛项目
[bookmark: OLE_LINK8]美发师
（二）竞赛标准
竞赛以《美发师》国家职业技能标准高级工（职业技能三级）以上的技能要求为基础，适当增加美发技师（职业技能等级二级）技能要求，融入相关新知识、新技术、新技能等内容。
（三）竞赛内容
本次竞赛内容由理论知识考试和操作技能竞赛两部分组成，总成绩中理论知识考试成绩占30%、操作技能成绩占70%。竞赛题命制依据《美发师》国家职业标准比重表的高级别要求命题。
1．理论知识竞赛
试题：美发师高级工理论试卷按照《美发师》国家职业标准比重表要求执行。
理论试题题型为单项选择题、判断题，从《美发师》职业技能评价题库中抽取，采取闭卷笔试考核形式; 竞赛时间：90分钟。满分：100分。
[bookmark: OLE_LINK23][bookmark: OLE_LINK24]2．操作技能竞赛
技能试题由执委会技术工作组专家依据《美发师》国家职业技能等级要求命题，采取现场实际操作考核形式，二项试题;考试时间为150分钟，满分为100分。参赛选手按竞赛要求完成以下操作：
（1）女士时尚·染色·（头模）三个愿望（90分钟）。选手必须要完成一款女士时尚时尚色彩搭配（颜色染（漂发），依照图片）
（2）女士商业剪发·吹风及造型·（头模）三个愿望（剪发40分钟；吹风造型20分钟）。选手必须展示一款商业沙龙女士发型（发型修剪，吹风与造型,依照图片）
（3）竞赛时间总计：150分钟；满分：100分。
以上所述为操作技能竞赛内容。（由现场选手代表抽出A款或B款；按照赛图样稿实施）
[bookmark: OLE_LINK15]（四）计分方法
个人竞赛成绩以百分制计分，由理论知识考试和操作技能竞赛两部分成绩加权合成。竞赛成绩仅作排名依据，当届竞赛有效；各项评定综合成绩相同时，原则上以操作技能竞赛成绩高者为先，若操作技能竞赛成绩也相同时，原则上以时间优先者为先，不设并列名次。
（五）参赛条件
[bookmark: OLE_LINK42]1．本市辖区内各用人单位的在职技能劳动者；
2．参赛选手应持有对应竞赛项目的初级职业资格/职业技能等级等级证书，未取得的，应从事本职业工作3年以上，经所在单位推荐方可参赛。
3．已在全国竞赛获得前三名和省、市级竞赛中获得第一名、已获得“中华技能大奖”“全国技术能手”“福建省技术能手”“福建省金牌工人”“厦门行业（数字）工匠”等国家级、省级、市级荣誉称号的人员，不再报名参加本次竞赛。
[bookmark: OLE_LINK45]4．本次竞赛参赛队伍一般不少于5支，参赛选手原则不少于40人，每支队伍不超过8名选手参赛，参赛报名人数未达到参赛人数要求的不予开赛，报名人数超出规定人数上限的，根据实际情况举办预赛（预赛前将预赛方案上报组委会备案）。
（六）参赛报名
1．报名时间
即日起至2025年7月15日止。
2．报名材料
（1）选手《报名表》1份。
（2）选手身份证复印件1份。
（3）选手证书及职称复印件各1份。
（4）各参赛队将汇总表及选手报名表 （详见附件1、附件2）电子文档发送至各竞赛项目承办单位指定的电子邮箱，纸质文档报至各竞赛项目承办单位审核，材料报送到组委会技术工作组，并将上述材料（盖章转PDF和word版）发送组委会技术工作组邮箱：1093443132@qq.com。
3．咨询电话：0592-2027999、13906021133。
（七）竞赛时间和地点
1．时间：2025年8月
2．地点：厦门市名姿名都美发美容职业培训学校（厦门市集美区后溪镇北站商务运营中心珩山街963号）
四、奖励办法
[bookmark: OLE_LINK35][bookmark: OLE_LINK20][bookmark: OLE_LINK13][bookmark: OLE_LINK29][bookmark: OLE_LINK34][bookmark: OLE_LINK32]获得竞赛个人第一名至第六名的选手，参赛选手较多的可设置优胜奖。由本项目竞赛组委会给予一次性奖励（10个工作日内发放到位）。其中：第1名选手奖励5000元/人，第2-3名选手分别奖励4000元/人，第4-6名选手分别奖励3000元/人，参赛选手较多的可设置优胜奖500元/人，以上奖金均为税前金额。
[bookmark: OLE_LINK36][bookmark: OLE_LINK33][bookmark: OLE_LINK30]对获得市级技能竞赛第一名的选手授予“厦门行业工匠”，已获得相应称号的不再重复授予或认定。
[bookmark: OLE_LINK14][bookmark: OLE_LINK21]奖项设置其他未尽事宜，按照《厦门市职工劳动和技能竞赛管理办法》（厦工〔2025〕13号）的规定执行。

[bookmark: OLE_LINK31][bookmark: OLE_LINK39]附件：1．厦门市第三十一届职工技能大赛美发师技能竞赛代表队汇总表
[bookmark: OLE_LINK11]2．厦门市第三十一届职工技能大赛美发师技能竞赛选手报名表


厦门市总工会         厦门市工商业联合会
2025年5月20日
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[bookmark: _Toc24016][bookmark: _Toc10620]附件1

[bookmark: OLE_LINK22]厦门市第三十一届职工技能大赛美发师技能竞赛代表队汇总表
代表队：XXX代表队（公章）
	序号
	姓  名
	性别
	民族
	出生年月
	身份证号码
	手机号码
	所在单位

	领队
	
	
	
	
	
	
	

	选手
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


联系人：                           联系电话：
[bookmark: _Toc32766][bookmark: _Toc8907]附件2
[bookmark: _Toc2215][bookmark: _Toc18748]
厦门市第三十一届职工技能大赛美发师
技能竞赛选手报名表
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	二寸
照片

	身份证号
	
	民族
	
	

	所在单位
	
	

	联系地址
	
	联系电话
	
	

	职业资格、职业技能等级证书名称及等级
	

	符合参赛条件，勾选其中一项或多项：（该项为必填项）
□从事本职业（工种）工作满3年以上的；
□持有中级技能等级证书（职业资格、职业技能等级）或助理级以上职称证书的；
本人承诺填报的信息真实、准确、完整、有效。若有虚假或经查核不真实，本人愿意承担因此产生的相应法律或行政责任。
填表人（签字）：          年    月    日

	单位推荐意见：

（盖章）

年    月    日

	承办单位意见：

（盖章）

年    月    日

	竞赛组委会意见：


年    月    日


注意事项：本表一式一份，由承办单位留存二年
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