温教研小函〔2018〕440号
关于举办第一期小学(学前)各学科教学创新与评价改革研究项目组活动的通知

各县（市、区）教育局教研室，市局直属各小学（幼儿园）：

为进一步推进我市第二轮“促进有效学习”课堂变革行动，加强教学研究并解决课改疑难问题，提升我市小学（学前）学科业务骨干教师队伍的专业水平，提高课堂教学质量，经研究，决定举办温州市第一期小学（学前）学科教学创新与评价改革研究项目组，从而为各地培养一批能够带动一个单位或区域深入推进教学变革的骨干力量。
各县各校务必充分重视，加强领导，推荐真正符合条件的业务骨干参加项目组，学员所在学校要在时间、经费等方面给予保障，并在教学工作实践中加强对他们的培养、使用，以使其迅速成长，为新课程的实施作出贡献。
附件：（从温州教科研网下载）
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温州市教育教学研究院
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附件1
温州市第一期小学（学前）教学创新与评价改革研究项目组报名简章

一、指导思想
贯彻落实全国教育大会精神，贯彻落实省教育厅《关于深化义务教育课程改革的指导意见》精神，积极推进温州市第二轮“促进有效学习”课堂变革三年行动，以教学创新和评价改革为主要抓手，推进核心素养导向的教学方式变革，让每一位学生愉快学习、幸福成长，助推全市小学（学前）教育教学质量整体提升。
二、报名条件
参加研究项目组的教师须符合以下条件：

1．1979年1月1日后出生的在职教师；
2．忠诚于教育事业，思想品德好，工作责任心强，有一定的教学业绩和教研组织能力，并在学校（幼儿园）担任备课组长、教研组长及以上职务；
3. 同时满足以下三个条件及以上的：
（1）获县学科骨干教师及以上荣誉的；
（2）获县课堂教学（优质课）评比一等奖或市二等奖及以上的；
（3）获县教学论文、教学案例评比一等奖或市二等奖及以上的；

（4）获县教学设计评比一等奖或市二等奖及以上的；
（5）获县学科命题评比一等奖或市二等奖及以上的； 
（6）市级及以上活动执教公开课教学的；

（7）县级及以上课题负责人并结题的，或市级及以上课题组成员并结题的；
（8）在我院组织的研究班（项目组）学习获优秀学员的。

三、学科和人数
本期研究项目组开设语文、数学、英语、科学、道德与法治、学前教育6个学科，每学科人数30人。

四、学制及培训形式
学制为2年，采取自主研究和集中研究相结合的形式，内容包括课堂教学实践、教研活动策划与组织、学业命题与评价、教学考察、教学论文撰写、针对教学难点问题展开课题研究等。

五、报名程序
1.报名办法：由教师个人申请，学校审核同意，经各县（市、区）教育局教研部门推荐申报。

2.推荐名额分配：每门学科鹿城、瓯海、龙湾各3－4名；瑞安、乐清、永嘉、平阳、苍南各5－6名；文成、泰顺、洞头及经开区各2名；市局直属各小学（幼儿园）每学科推荐1－2名。各县（市、区）推荐教师中，农村学校教师要占一定的比例。
3.报名材料包括：报名表1份；身份证、学历证书、相关获奖证书（复印件，各1份）；教学论文代表作1篇；个人命制试题1份。以上材料由县（市、区）相关学科教研员审核汇总，并于2019年1月23日前寄送市教研院相关学科教研员。
六、录取办法
由温州市教育教学研究院组织专家进行考核评审，择优录取。

七、结业
学员按计划规定参加全部研究学习活动，完成相关作业、任务，经考核合格，发给结业证书。
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