臺南市六信高級中學114年暑假橄欖球夏令營報名簡章
1、 計畫宗旨
提供學校學生於寒假期間持續參與橄欖球運動，增進身心健康，提升體能水準，建立規律運動習慣，並吸引國中優秀選手就讀本校橄欖球隊。
2、 辦理單位
主辦單位：臺南市六信高級中學
協辦單位：臺南市大成國中
3、 招收對象
各國中校隊、帶式橄欖球社團學生以及有興趣的學生皆可參加。
4、 報名方式
請洽六信高中體衛組江信宏組長或王家憲教練報名，或來電報名(06)2619885#302。填妥整理報名表後，統一傳送至電子郵件信箱augus901224@gmail.com 王家憲教練。
5、 報名期限
即日起至114年6月30日為止額滿為止，報名免費。
6、 活動日期
114年7月1日至7月4日(第一梯次)
114年7月7日至7月11日(第二梯次)
114年7月14日至7月18日(第三梯次)
114年7月21日至7月28日(第四梯次),共為期20日。
7、 活動地點
1. 大成國中
2. 永華橄欖球場
8、 營隊模式
(1) 本營隊開辦項目以橄欖球訓練、體能訓練、運動傷害防護等運動相關課程。
(2) 營隊時間為連續4周星期一至星期五，共20日需過夜學生須有教練陪同，寢具都須自備。
(3) 由本校指導老師3人、各國中隊教練以及體育志工30人服務。
9、 師資與教學
(1) 本營隊設總教練1人，綜理本營隊活動之進行，編訂課程表、準備教學器材、親自督導教學與安全維護，由本校郭山本教師擔任。
(2) 各專項設指導老師、助理與六信橄欖球隊學生，由具相關專長之教師與六信橄欖球隊學生擔任。

(3) 

	職稱
	姓名
	工作職掌

	領隊
	蔡郁蘋
	統籌營隊活動規劃。

	副領隊
	陳惠文
	統籌營隊活動場地使用。

	執行秘書
	江信宏
	行前籌備、規劃以及協調營隊活動進行。

	總教練
	郭山本
	1. 審核營隊教學課程大綱。
2. 督導營隊按課程進度表進行教學。

	統籌教練
	陳東麟
	1. 協助規劃體育志工活動與實施教學。
2. 維持秩序與學生安全防護。
3. 支援學員生活輔導與活動進行。

	教練團
	王家憲
朱志維
陳俊吉
陳奕仁
	1. 協助規劃體育志工活動與實施教學。
2. 維持秩序與學童安全防護。
3. 支援學員生活輔導與活動進行。

	運動傷害
防護組
	楊喜文
	1. 運動傷害防護課程。
2. 傷害治療。
3. 負責場地安全措施以及準備醫療用品，熟悉急救措施。

	行政組
	王家憲
	1.負責學員報名、編組、保險、獎品或紀念品、工作人員住宿規劃，學員證與結業證書製作。
2.活動宣傳、場地佈置、開畢幕流程、製作營隊規範、規劃學員物品保管等。

	助理志工-教學組
	黃奕愷
郭迪維
	1. 協助教練指導學生運動，注意學員身心狀況，帶領學員進入活動情境。
2. 協助學員活動安全與秩序維護。

	助理志工-器材組
	黃聖彥
	1. 負責教材採購、準備、安全檢查、防護管制與回收等。
2. 教學場地整理與佈置使用公告。
3. 張貼告示，防止閒雜人士進入教學場地。

	助理志工-攝影組
	鄭茗哲
	負責學員活動攝影、錄影與剪輯。





10、 課程內容(課程表)

1.七人制橄欖球
	時間            星期
	星期一
	星期二
	星期三
	星期四
	星期五
	星期六
	星期日

	0800-0900
	1.集合點名到場人數
2.進行熱身及基本動作練習
	休息
	休息

	0900-1000
	重量訓練
	休息
	休息

	1000-1100
	體能訓練
	休息
	休息

	1100-1200
	橄欖球規則解說
	休息
	休息

	1200-1300
	午餐時間~小憩片刻
	休息
	休息

	1300-1400
	1.基本動作練習
2.個人基本能力培養
	休息
	休息

	1400-1500
	1.團隊練習
 A.防守練習
 B.進攻練習
 C.攻守練習
2.前鋒後衛分組練習
	休息
	休息

	1500-1600
	1.模擬比賽
	休息
	休息

	1600-1700
	1.各組工作報告
2.成效檢討與改進
3.受服務者及院所志工之反應及其建議與分享
	休息
	休息
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