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绍兴市妇女联合会关于举办
首期婚姻家庭咨询师培训班的通知
 
各县（市、区）妇联、市直妇委会、开发区妇工委、各团体会员：
随着经济社会的发展，人们对生活质量、家庭幸福的要求不断提升。但是，面对择偶困惑、恋爱挫折、婚姻动荡、家庭不和、青少年成长危机等频发现象，许多人产生了极大的困惑，亟需婚姻家庭方面的专业咨询人员帮助。为了进一步贯彻落实省妇联第十三次妇代会精神，更新提高妇联干部的综合素质，完成绍兴市妇女儿童“十二五”规划有关任务要求，逐步培养一批婚姻家庭咨询的专业人才，更好地做好新形势下的妇女工作，绍兴市妇联决定举办首期婚姻家庭咨询师培训班，由绍兴市第七人民医院和绍兴市心理咨询师职业培训学校联合具体承办。现将有关事项通知如下：

一、培训对象

各县（市、区）、乡镇（街道）、村（社区）、各级机关、企事业单位妇联(妇女)干部，对婚姻家庭咨询有兴趣的有关人员。
二、培训地点、时间及证书

（一）培训地点：绍兴市胜利西路1234号（第七人民医院教学中心内）。
（二）培训时间：拟定时间 2014年2月—4月（休息日为主）。
（三）考试时间：上半年5月中旬，下半年11月中旬。（具体时间另行通知）。
（四）证书：经考前辅导后，学员参加国家人力资源和社会保障部“婚姻家庭咨询师”国家职业资格考试，经全省统一考核合格，由浙江省人力资源和社会保障厅颁发相应等级的国家职业资格证书。全国统用（单科考试合格成绩有效期为1年）。

三、报考条件

参加培训的对象可报考国家三级婚姻家庭咨询师，报考条件如下（具备以下条件之一者）：

（一）具有相关专业大学专科及以上学历证书。
（二)具有其他专业大学专科及以上学历证书，连续从事妇联相关工作1年以上。
（三)具有其他专业大学专科及以上学历证书，经本职业三级正规培训达规定标准学时数，并取得结业证书。

四、培训费用

全部费用：3000元（含报名费、教材费、鉴定费、资料费）

参加培训的学员，若未能够一次性通过省统考，再次参加复训，不再收培训费用。（统一考试的补考费用需自理）

五、报名和联系方式

（一)报名时间：从即日起至12月20日。
（二)报名手续:报名时须携带相关学历证书、身份证原件和复印件,照片2寸三张 。
（三）报名方式：单位集中或个人报名均可；各级妇联组织请于12月20日前将汇总表电子版报给市妇联组宣部，邮箱 sxsflzxb@163.com。

（四)报名地点：绍兴市心理咨询师职业培训学校（胜利西路1234号）。
（五）报名电话：0575—85397797，联系人：谢老师。

望各级妇联及有关单位接到通知后，做好组织宣传工作。妇女干部的费用原则上由所在单位给予报销或补助，以激励其学习积极性。
 附件：1.各县（市、区）妇联及相关单位参加培训名额分配表

2.绍兴市婚姻家庭咨询师培训班报名汇总表
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附件1

各县（市、区）妇联及相关单位
参加培训名额分配表

	单  位
	名额
（人数）
	备  注

	诸暨市妇联
	7
	

	绍兴县妇联
	5
	

	上虞市妇联
	5
	

	嵊州市妇联
	4
	

	新昌县妇联
	2
	

	越城区妇联
	4
	

	市直机关工委女工委
	6
	

	市工会女职工委员会
	6
	

	市卫生局妇委会
	6
	

	市教育局妇委会
	8
	

	绍兴高新区妇工委
	1
	

	袍江新区妇工委
	1
	

	镜湖新区妇工委
	1
	

	其        他
	4
	

	合        计
	60
	


附件2

绍兴市婚姻家庭咨询师培训班报名表汇总表

组织单位：

	姓 名
	单 位
	年龄
	职称职务
	学 历
	联系方式
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附件3                国家职业资格鉴定申请表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	贴照片处
1、免冠2寸黑白，或者白底彩色近照

2、相片尺寸：48X33mm

3、头部尺寸：

   宽：21-24mm

   长：28-33mm

	考生来源
	学校 □   企业 □  部队 □  社会 □  其他 □
	

	文化程度
（附复印件）
	文盲或半文盲□  小学□  初中□  职高□  高中□  高技□
中专中技□   专科□  大学本科□  硕士□  博士□  其他□
	

	证件类型
	身份证□ 军官证□ 香港证件□ 澳门证件□ 台湾证件□ 外国护照□
	

	证件号码
（附复印件）
	
	户籍所在地
	
	

	户口性质
	本市城镇□  本市农村□  非本市城镇□  非本市农村□  台港澳人员□  外籍人员□

	单位名称
	
	邮政编码
	

	通讯地址
	
	联系电话
	

	手机号码
	
	电子邮箱
	

	现职业等级
或职称等级
	职业资格：无等级□  五级□  四级□  三级□  二级□  一级□
职    称：初级职称□    中级职称□    高级职称□

（须附上证书复印件）

	申报职业
	
	申报级别
	五级□  四级□  三级□  二级□  一级□

	考试类型
	新考□   补考□
	考核科目
	理论□  技能□  综合评审□  外语□

	从事本工种专业年限
	专业工龄证明 

             同志系我单位职工，工作年限             年，其中从事本职业（工种）工作 

       年。

单位人力资源部门盖章

年    月    日

	填表声明：1.此表请考生本人如实填写，不得由他人代填。2.本表格内容正确无误，所提交的证明材料和照片真实无假，一旦确认，不得更改申报信息；3.不如实填写或提交虚假材料属违法行为，将会被取消申请资格，一年内不得报考，并被追究法律责任；4.严格遵守职业技能鉴定相关规定。

本人确认已阅读并明白上述条款，并受此等条款约束。

申请人签名：               日期：          年    月    日

	培训单位
	该生已经完成国家职业标准上规定的有关培训

（共        学时）。
	鉴定所站
	经审核，该生所报材料属实。所提交复印件与原件相符。经审核，已符合报名资格。
	鉴定中心
	审批通过□
未达申报要求□

	
	（盖章） 
	
	（盖章） 
	
	（盖章） 


	抄送：省妇联，市委办，市府办。
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