
 

 
團體有氧運動導師證書 Group Aerobic Exercise Instructor Certification 

個人履歷表 Resume 
 

I.  個人資料 Personal Particulars 

英文姓名 (姓氏先行) 

Name in full (English) (Surname first) 

 稱謂 先生    小姐/女士 

Title   Mr.    Miss/Ms. 

中文姓名 

Name (Chinese) 

 

年齡 

Age 

聯絡電話 

Contact Phone No. 

電子郵址 

E-mail Address 
 

 

II. 持有本會或其他機構頒發的導師證書 Instructor Certificates  
 

 導師證書 Certificate 頒發機構 Issued by 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

 

 

III. 工作經驗 (包括兼職) Employment Record (Including Part-Time) (時間順序由近至遠) 

- 請填寫與體適能、運動或健體教學、醫療、教師、營養師等相關之紀錄 

由 From 至 To  

工作機構 

Name of Employer 

職位 (請註明每周約教學時數) 

Appointment Held 

(please specify weekly teaching hours 

on average) 

  
月 / 年 

Month / Year 

  
月 / 年 

Month / Year 

 

 

 

 

 

 

   

 



 

 

IV. 學歷 Education Background (時間順序由近至遠) 

- 中五程度或以上 

由 From 至 To  

院校 

Name of School/ Institute 

 

程度 

Level 

  
月 / 年 

Month / Year 

  
月 / 年 

Month / Year 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

V. 其他資料 Other Information  
 

請詳列其他專長 

Please state other relevant skills if any 

 
 

 

 

 

VI 注意事項 

 所有證明文件必須提交副本作確認，並保留正本作抽查之用 

 所提交的文件將不會發還 

 所提供的個人資料只作甄選之用 

 不接受郵寄、電郵及傳真遞交報名表格、個人履歷表和所需文件 

 請於截止日期前，一同遞交報名表格、個人履歷表和所需文件 

 本會待所有文件收妥後，才辦理甄選工作 

 截止日期為 2020 年 2 月 14 日，逾期遞交之申請將不獲受理 

 查詢: 中國香港體適能總會課程部，聯絡電話: 2838 9594 

 

VII.  聲明 Declaration 
  

本人謹此聲明以上所提供的資料均屬真實。本人明白倘若故意虛報資料或隱瞞重要事實，中國香港體適

能總會可取消有關申請及依法處理。 

I declare that the information given above is correct. I understand that if I knowingly supply false information 

or withhold any material information, the Association shall have the right to reject the application and report to 

law enforcement agency when necessary. 

 

 

 

日期 Date ______________________             簽署 Signature ______________________________                                                     


