Musterbeschreibung


Dienststelle: 







Potsdam,29.10.2009
Tätigkeitsdarstellung und –bewertung

- Landesstützpunkttrainer 2. Förderphase

Teil I: Tätigkeitsdarstellung





Stand: .........................

	Anlass

	(  ) Einstellung


	(  ) Aufgabenänderung (Zuwachs/Wegfall)
	(  ) Umsetzung/Versetzung

	(  ) Tarifvertragsänderung vom 

      ......................................

      mit Wirkung vom (Datum) 

      .......................................


	(  ) Sonstiges

      .............................................................

      .............................................................

      .............................................................
	(  ) Stellenbewertung gem.

vom ........................................


1. Arbeitsplatzinhaber

	1.1 Name, Vorname, Pers.-Nr.

Mustermann
	1.2 Geburtsdatum

999999999
	1.3 Datum der Übernahme des 

       Arbeitsplatzes



	1.4 bisherige Bewertung im öffentlichen Dienst 

Entgeltgruppe     11
Stufe

1.5

(  ) Vollzeitbeschäftigt( 40H / Wo) Teilzeitbeschäftigt mit ... WoStd.


	gemäß Tätigkeitsdarstellung vom 




2. Organisatorische Eingliederung des Arbeitsplatzes

	2.1 Beschäftigungsdienststelle

       OSP Brandenburg

       Landessportverbände,
	2.2 Organisationseinheit/Referat



	2.3 Stellenbezeichnung

       Landesstützpunkttrainer 2. Förderphase
	2.4 Funktion




3. Aufgaben des Arbeitsplatzinhabers
      im Zeitraum von
    (Tage/Std.)

	Aufgabenbeschreibung

1. Leitungstätigkeit - Planung, Steuerung Kontrolle der Trainings- und Wettkampfprozesse
2. Koordination - Management - Verwaltung

3. Fort- und Weiterbildung

4. Lehrtätigkeit - wissenschaftliche Mitarbeit

5. Betreuung - Beratung - Fürsorge




4. Organisatorische Eingliederung und Befugnisse des Arbeitsplatzinhabers

	4.1 Der Arbeitsplatzinhaberin/dem Arbeitsplatzinhaber sind die folgenden Mitarbeiter ständig unmittelbar unterstellt  

      (nur Funktionen/mit/ohne Weisungsbefugnis/auch Fremdkräfte) mit Bewertungen:


Trainer 1. Förderphase


Übungsleiter der Landesstützpunkte



	4.2 Die Arbeitsplatzinhaberin/der Arbeitsplatzinhaber ist unmittelbar unterstellt (Funktion und Besoldungs- bzw. 

       Entgeltgruppe):


Präsidium des jeweiligen Sportverbandes bzw. OSP - Leiter


Cheftrainer



	4.3 Die Arbeitsplatzinhaberin/der Arbeitsplatzinhaber vertritt (nur Funktionen):


in einzelnen Fällen nach Abstimmung mit dem LSV den Cheftrainer



	4.4 Zur Wahrnehmung der unter 3 geschilderten Aufgaben ist die Anwendung folgender Vorschriften erforderlich:

· Antidopingbestimmungen der NADA

· Rahmentrainingspläne des Spitzenverbandes

· Regionalkonzeptionen des LSV



	4.5 Für die Wahrnehmung bestehen folgende Bindungen/Arbeitserleichterungen durch Arbeitsanleitungen/Vorgaben

· von Vorgesetzten stehen folgende Hilfsmittel zur Verfügung:



	4.6 Die Arbeitsplatzinhaberin/der Arbeitsplatzinhaber wird vertreten durch (nur Funktionen):


Landesstützpunkttrainer



	4.7 Die Arbeitsplatzinhaberin/der Arbeitsplatzinhaber hat folgende Befugnisse:


Anleitung der Landesstützpunkttrainer der 1 . Förderphase




5. Beschreibung der Tätigkeiten (siehe Nr. 3), die eine Bildung von Arbeitsvor-

    gängen und deren tarifliche Bewertung ermöglicht im zu Nr. 3 angegebenen 

    Zeitraum
	Zeitanteil in Prozent

	5.1

· Sichern die sportfachliche und pädagogische Betreuung von Trainingsgruppen von 6-12 Sportlerinnen und Sportlern (D-/DC- und C-Kader) ab dem Bereich der SEK II

· Erarbeitung von Trainingsplänen (GTP / ITP) auf der Grundlage von Rahmentrainingsplänen der Spitzenverbände und der Regionalkonzeptionen der Landessportverbände und der Dokumentation der Gruppentrainingsdaten bzw. individuellen Trainingsdaten

· Umsetzung des geplanten Trainings mit entsprechender Leistungsdiagnostik sowie dezentralen und zentralen Lehrgangsmaßnahmen und deren Dokumentation zur Vorbereitung und dem Erreichen von Weltspitzenleistungen
· Verantwortlich für das Anschlusstraining ( Hochleistungstraining)

· Mitverantwortlich für die Sicherung der Umsetzung der Regional- bzw. Nachwuchskonzeptionen der LSV in der 1. Förderphase

· Information und Aufklärung über den Missbrauch von Medikamenten und den aktuellen Antidopingbestimmungen
	55% 

	5.2

· Sicherung der inhaltlichen und organisatorischen Zusammenarbeit mit dem Spitzenverband, Landessportverband, Bundestrainer, Cheftrainer / Standortverantwortlichen Trainer, Lehrertrainer, Olympiastützpunkt 

· Zusammenarbeit mit den Spezialschulen Sport sowie den Ausbildungseinrichtungen und Universitäten, der Bundespolizei, der Bundeswehrsportfördergruppe und Feuerwehr
· Einordnung der sportmedizinische, physiotherapeutischen und sportpsychologischen Betreuung im Trainingsprozess
	15 %

	5.3

· Teilnahme an sportartspezifischen und sportartübergreifenden Fortbildungen auf Landes- und Bundesebene. 

· Aneignung und Umsetzung sportwissenschaftlicher Erkenntnisse der Trainingswissenschaft, Sportmedizin, Sportpädagogik, Sportpsychologie und Bewegungslehre


	15 %

	5.4

· Mitwirkung bei der Fachlichen Aus- und Fortbildung der Übungsleiter/Trainer

· Mitwirkung an der Erarbeitung/Fortschreibung der Regionalkonzeptionen und der Talentfindungskonzeption der Landessportverbände
	10 %

	5.5

· Motivation der Sportlerinnen und Sportler für die Fortsetzung eines kontinuierlichen leistungssportlichen Trainings in Abstimmung mit der beruflichen Ausbildung bzw. eines Studiums
	5 %


6. Qualifikation für den Arbeitsplatz

	6.1 Schul- oder Hochschulausbildung, Fachprüfung


Sportwissenschaftlicher Hochschulabschluss/ Diplomtrainer(in) 



	6.2 Sonstige erforderliche Fachkenntnisse, Fähigkeiten und Erfahrungen, besondere Anforderungen an den Arbeits-

       platz


Trainerlizenz A des jeweiligen Verbandes, Nachweis über praktische Trainertätigkeit,


mehrjährige Berufserfahrung,


Kenntnisse der Leistungssportstrukturen im deutschen Sport speziell im LSB Brandenburg,


Führungsfähigkeiten, Kooperations-/ Teamfähigkeit,


PC Kenntnisse


PKW - Führerschein




zu 1 – 6

	Die Tätigkeitsdarstellung wurde aufgestellt von:                                              geprüft von:

...........................................................................                                              ...............................................................

Organisationseinheit:  .......................................                                              ................................................................

               

	Ort, Datum:



	Unterschrift, Amts-/Funktionsbezeichnung




	Als Arbeitsplatzinhaberin/Arbeitsplatzinhaber habe ich die vorstehende Tätigkeitsdarstellung zur Kenntnis genommen. Mir ist bekannt, dass die Tätigkeitsdarstellung ein Hilfsmittel für die tarifgerechte Eingruppierung (zahlungsbegründete Unterlage) ist. Die Tätigkeitsdarstellung ist daher nicht Bestandteil des Arbeitsvertrages.

	Ort, Datum
	Unterschrift




