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关于 2022 年全国职业院校技能大赛 

模具数字化设计与制造工艺赛项（高职组）比赛报到的通知 

各省、自治区、直辖市教育厅（教委），新疆生产建设兵团教育局： 

2022 年全国职业院校技能大赛模具数字化设计与制造工艺赛项

（高职组）将于 2022 年 8 月 6 日-8 月 10 日在烟台职业学院举行。

现将有关事项通知如下： 

一、 报到时间 

2022年 8 月 5 日全天、8 月 6 日 8:00-12:00 

二、 报到地点 

烟台孚利泰国际大酒店（山东省烟台市莱山区莱源路 10 号）。 

酒店联系人：杨经理 18865572357。 

三、 比赛时间安排 
  

日 期 时 间 内 容 备注 

8月 6日 

08:30～12:00 参赛队报到、裁判员报到 全体人员 

13:30～15:30 参赛队熟悉竞赛场地 参赛队、工作人员 

14:00～15:00 裁判员培训会 专家、全体裁判员 

15:30～17:30 
工具检录封存 

参赛队、裁判员、

工作人员 

16:00～17:00 赛场检查验收 专家、裁判长、监

督仲裁 17:30 封闭赛场 

8月 7日 

08:30～09:30 开幕式  

09:30～10:30 竞赛工作人员会  

11:00～11:30 领队会、抽签  

13:30～14:00 选手检录、赛位抽签、入场 
第一阶段 

全体选手 
14:00～18:00 竞赛 

18:00～18:30 提交设计作品 

8月 8日 

07:00～07:30 选手检录、赛位抽签、入场 
第二阶段 

第一场次 
07:30～10:30 竞赛 

10:30～11:00 提交设计与加工作品 
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11:30～12:00 选手检录、赛位抽签、入场 
第二阶段 

第二场次 
12:00～15:00 竞赛 

15:00～15:30 提交设计与加工作品 

16:00～16:30 选手检录、赛位抽签、入场 
第二阶段 

第三场次 
16:30～19:30 竞赛 

19:30～20:00 提交设计与加工作品 

8月 9日 

07:00～07:30 选手检录、赛位抽签、入场 

第三阶段 

第一场次 

07:30～09:30 竞赛（模具装配） 

10:00～11:00 竞赛（注塑成型） 

11:00～11:30 提交作品 

10:00～10:30 选手检录、赛位抽签、入场 

第三阶段 

第二场次 

10:30～12:30 竞赛（模具装配） 

13:00～14:00 竞赛（注塑成型） 

14:00～14:30 提交加工作品 

13:00～13:30 选手检录、赛位抽签、入场 

第三阶段 

第三场次 

13:30～15:30 竞赛（模具装配） 

16:00～17:00 竞赛（注塑成型） 

17:00～17:30 提交加工作品 

8月 10 日 09:30 闭赛式暨颁奖典礼 

全体赛项专家、裁

判员、领队、指导

教师、选手参加 

注：以上安排供参考，确切时间安排以竞赛指南为准。 

四、食宿及交通安排 

竞赛期间，各参赛队领队、指导教师、选手的食宿由承办校统

一安排，食宿费用由各参赛队自理。参赛选手和指导老师中如有民

族特殊饮食要求，请在参赛回执中注明。 

承办校于 8 月 5 日全天、8 月 6 日上午安排接站，8 月 10 日安

排送站。为保障安全，往返酒店与比赛场地由承办校统一安排大巴

车接送，不得自行乘坐其他交通工具。 

接送站联系人： 
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1.蓬莱国际机场 T3 航站楼，联系人：于政刚，联系电话：

18660486668； 

2.烟台火车站，联系人：宋海防，联系电话：183638717953； 

3.烟台南站，联系人：刘璐，联系电话：18565576739。 

五、比赛内容 

详见全国职业院校技能大赛官方网站发布的全国职业院校技能

大赛《GZ-2022017 模具数字化设计与制造工艺赛项规程》的内容。 

六、组队与报名 

组队依据《2022 年全国职业院校技能大赛高职组模具数字化设

计与制造工艺赛项规程》要求。报名方式与程序请按全国职业院校

技能大赛执委会统一安排，进行网上报名。 

七、赛事观摩 

比赛期间安排观摩室（烟台职业学院办公楼一楼报告厅），观

摩人员可在观摩室通过直播录像全程观摩，同期安排讲座及交流活

动，具体地点查看赛项指南。 

八、大赛人员健康管理要求 

2022 年全国职业院校技能大赛高职组“模具数字化设计与制造

工艺”赛项所有参赛人员、专家、裁判员、监督仲裁员、技术支持

人员及与会领导、工作人员、列席人员、志愿者、观摩人员、驻地  

服务人员和司乘人员等均纳入大赛人员健康管理。健康管理具

体要求如下：  

1.所有纳入大赛健康管理的人员在报到前 14 天，每天采取自查

方式进行健康监测，每日早晚各测一次体温。一旦发现发热、乏力、

咳嗽、咽痛、打喷嚏、腹泻、呕吐、黄疸、皮疹、结膜充血、嗅(味）

觉减退等疑似症状，应及时向所在单位报告，并尽快就诊检查，未

排除疑似传染病及身体不适者不得参赛；  

2.各参赛队来烟台的疫情防控政策措施如下： 
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（1）来返烟人员，须持 48 小时内核酸检测阴性证明； 

（2）对 7 天内有高风险区旅居史人员，实行 7天集中隔离； 

（3）对 7 天内有中风险区旅居史人员，实行 7 天居家隔离，如

不具备居家隔离条件，采取集中隔离； 

（4）对 7 天内有中高风险区所在县（市、区、旗）其他低风险

区旅居史人员，3天 2 检（间隔 24 小时），做好健康监测； 

（5）其他地区来返烟人员，严格落实 3天 2 检（间隔 24 小时）。 

3.关于属地在大赛期间疫情防控的动态管理政策，将在国赛 QQ

群（群号:611534371）发布，需遵照执行；  

4.所有参赛人员比赛期间做好个人防护，在途中和密闭公共场

所应科学合理佩戴口罩并随身携带备用口罩,所有纳入大赛健康管

理的人员体温若≥37.3℃，一律不得进入比赛区域； 

5.确诊病例、疑似病例、无症状感染者和尚在隔离观察期的密

切接触者及密接的密接，不得参赛； 

6.如有变化按当时属地疫情防控政策要求执行。 

九、其他注意事项 

根据全国职业院校技能大赛相关要求，提醒各参赛代表队注意： 

参赛选手报到时须携带身份证原件及复印件（A4 纸，正反面印

在同一页）、学生证原件及复印件（A4 纸，加盖学校公章）、人身

意外伤害保险证明（复印件）、健康监测统计表、健康承诺书，以

便入住登记、核实参赛资格及疫情防控要求。参赛选手持身份证和

学生证原件检录，证件不全者不允许参赛。 

赛项所有信息都将发布于全国职业院校技能大赛官方网站，请

随时关注： http://www.chinaskills-jsw.org/。 

请各参赛队填写参赛回执表（见附件 1），于 7 月 29日前发送

至邮箱：sdyzmjgs@163.com，同时，为了便于宣传，请各参赛队将

本校 LOGO 以及学校名字体的源文件一并发送至上述邮箱。通知中未 

 

http://www.chinaskills-jsw.org/%e3%80%82
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附件 1.参赛回执表 

2022 年全国职业院校技能大赛模具数字化设计与制造工艺赛项（高职组）参赛回执表 

省份  院校（全称）  

紧急联系人  联系电话  

类别 姓名 性别 民族 职务 联系电话 到达地点 
到达时间、 

车次/航班号 

返程出 

发地点 

返程时间、 

车次/航班号 

餐饮特殊 

要求 

需要房间数

量（双人标

间、大床房） 

领队           

 

指导老师 1           

指导老师 2           

参赛选手 1           

参赛选手 2           

           

           

备注 

1.预订房型仅作为统筹参考，如若无法完全按照您的意愿安排，敬请谅解。 

2.比赛期间，领队、指导教师、参赛选手的住宿由会务接待组统一安排，费用自理。 

3.因大赛酒店接待能力有限，会务组将根据参赛队需求和酒店情况合理安排房间。 

4.请领队、指导教师联系电话保持畅通。 
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附件 2 

参赛队健康监测统计表 

姓名 

健康排查（流行病学史筛查） 

14 天内国内中、

高风险等疫情重

点地区旅居地

（县、市、区） 

14 天内境

外旅居地

（国家、地

区） 

居住社区 21

天内发生疫

情 

1.是；2.否 

属于下面哪种情形： 

1.确诊病例；2.无症状感

染者；3.密切接触者； 

4.以上都不是 

是否解除医学

隔离观察 

1.是；2.否；

3.不属于 

核酸检测结

果： 

1.阳性；2.阴

性；3.不需要 

       

健康监测（自报到前 14 天起统计） 

天数 监测日期 

健康码 

1.红码； 

2.黄码； 

3.绿码 

早体温 晚体温 

是否有以下症状 

1.发热；2.乏力；3.咳嗽；4.咽痛； 

5.打喷嚏；6.腹泻；7.呕吐；8.黄疸； 

9.皮疹；10.结膜充血；11.无不适症状 

如出现前述所列

症状，是否排除

疑似传染病 

1.是   2.否 

1 7.23      

2 7.24      

3 7.25      

4 7.26      

5 7.27      

6 7.28      

7 7.29      

8 7.30      

9 7.31      

10 8.1      

11 8.2      

12 8.3      

13 8.4      

14 8.5      

 

本人承诺：以上信息属实，如有虚报、瞒报，愿承担责任及后果。 

 

 

 

所在单位：                         签名：                  手机：  

（此表参赛队每人一份，须亲笔签名，由所在单位加盖公章）
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附件 3 

健康承诺书 

一、个人信息 

姓名：                  联系方式： 

身份证号：               健 康 码： □绿码 □黄码 □红码 

二、以下问题请您按当前实际情况打“√” 

1.是否有发热、气促、呼吸道症状 

  □是           □否 

2.近 14 天内，是否到过境外或疫情中高风险地区 

  □是           □否 

3.近 14 天内，是否接触过境外或疫情中高风险地区人员 

  □是           □否 

4.近 14 天内，是否接触过疫情“五类人员”(确诊病例、疑似病

例、无症状感染者、发热症状者、密切接触者) 

  □是           □否 

5.近 14 天家人/同住人员是否有出现发热、干咳等症状者 

  □是           □否 

承诺：本人对上述健康信息的真实性负责。如因提供不实信息造

成疫情传播和扩散，本人愿承担由此带来的相关法律责任。同时，本

人保证遵守防疫管控的各项规定，配合并听从各项措施和要求。 

 

 

                          承诺人签名： 

日      期：    年    月   日 
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附件 4.  

参赛队酒店位置图 


