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自贡市教育科学研究所 
 

自贡市教育科学研究所 

关于举办第三届自贡市中小学心理健康教育 

活动课展评活动（小学组）的通知 
 

各区县教研室、基教中心、教师进修学校： 

为深入贯彻党的十九大报告关于“加强社会心理服务体系建

设”精神，落实《四川省教育厅关于贯彻落实<中小学心理健康

教育指导纲要（2012 年修订）>的实施意见》，进一步提高心理

健康教育活动课质量，促进心理健康教育教师专业发展，总结和

推广心理健康教育活动课经验，经研究，决定举办第三届自贡市

中小学心理健康教育活动课展评活动（小学组）。现将有关事宜

通知如下。 

一、活动主题 

心理健康教育与生涯规划 

二、授课要求 

（一）选课范围 

四川省义务教育地方课程教材《生命·生态·安全》 “呵

护生命”“健康心理”板块；四川省普通高中试用教材《心理健
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康与生涯规划》（试用）；校本自选课。 

（二）授课对象 

小学（高段）五、六年级学生，授课时间 40 分钟。 

三、活动形式 

（一）评选方式 

本次评选分初赛和复赛两个阶段。初赛由各区(县)教研室组

织，具体形式自行确定；复赛由自贡市教育科学研究所组织，采

取借班现场授课的形式进行，并依据我所关于学科优质课展评获

奖比例相关规定，评出一、二等奖，给予参赛选手和指导教师颁

发证书，同时推荐优秀选手参加第六届四川省小学心理健康教育

活动课展评活动。   

（二）名额分配 

各区县选送 1名专兼职心理健康教育教师参加活动课展评，

同时各区县专兼职心理健康教育教研员及选派 15名骨干教师到

赛场观摩学习。各区县应认真对待此次活动课展评活动，在层层

选拔的基础上，推选出本区域最优秀的中青年骨干教师参赛。已

获最近两届省市心理健康教育活动课展评活动一等奖的选手，本

次不再推荐。 

四、活动时间及地点 

（一）初赛时间 

2019 年 9月 5 日前为各区县初赛阶段，9月 7 日前请各区县

推荐选手并报送“第三届自贡市中小学心理健康教育活动课展评
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活动（小学组）参评教师报名表”（附件 1）电子版（电子照片、

盖章、扫描，不接收纸质材料），逾期视为放弃。 

（二）复赛时间 

复赛时间暂定为 2019 年 9月 17日，在汇东实验学校（南湖

校区）举行，具体时间等未尽事宜另行通知。9月 13 日前请各

区县报送参会人员信息表（附件 2）电子版（盖章、扫描，不接

收纸质材料）和参评教师的教学设计（应含设计意图、教学目标、

教学重点与难点、教学准备、授课对象、教学过程、课后反思等）

电子版，邮箱：zgsjksclx @126.com。 

（三）具体安排 

 

时间、地点及内容 

9月 12日上午 10:30  评委会(自贡市教科所 301会议室) 

9月 12日           各区县在“自贡德育与心理教研群”下载并发放

“听课证” 

9月 12日下午 14:30  参赛选手赛前预备会（抽取班级、课件拷盘、赛

场体验、了解学情、特殊需求衔接，地点：汇东

实验学校南湖校区敏慧厅） 

9月 17日全天（早上 7:30—7:50 报到）  

第三届自贡市中小学心理健康教育活动课展评

活动（小学组） 

地点：汇东实验学校南湖校区敏慧厅 
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五、其他事宜 

（一）各区县教研室应高度重视此次展评活动，做好参赛教

师的指导和观摩教师的组织等工作，以保证活动有序、有效开展。 

（二）参赛教师需准备 6 份教学设计纸质稿，自己授课前提

交给评委。 

（三）本次活动不收取任何费用，观摩教师交通费、伙食费、

差旅费回原单位报销。 

（四）请参会教师务必注意与会期间的人身及财务安全。 

（五）会务组联系人： 

自贡市教育科学研究所 305办公室   陈老师  8125786 

 

    附件：1.第三届自贡市中小学心理健康教育活动课展评活动

(小学组)参评教师报名表 

         2.第三届自贡市中小学心理健康教育活动课展评活动

(小学组)参会人员信息表 

 

 

自贡市教育科学研究所 

                                  2019年 5 月 6 日 
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附件 1 

第三届自贡市中小学心理健康教育活动课展评活动（小学组） 

参评教师报名表 

          区(县)、（学校）   联系人：        ；联系电话：             。 

姓    名  性  别  

（贴照片处） 

电子版照片 

出生年月  教  龄  

是专职还是兼

职心理教师 
 

从事心理健

康教育年限 
 

工作单位  

通讯地址  邮  编  

E-mail  移动电话  

参赛课题  

指导教师 

（2 人以内） 
 

教师 
基本 
情况 

 

区（县） 
教研室、 
直属初中 

意见 
（盖章） 

 

 

（盖章）     

年   月   日  
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附件 2 

第三届自贡市中小学心理健康教育活动课展评活动(小学组) 

参会人员信息表 

          区(县)（盖章）   联系人：        ；联系电话：             。 

 

   

 

 

 
──────────────────────────────────────────── 
自贡市教育科学研究所办公室             2019年 5月 6日印 

──────────────────────────────────────────── 

姓 名 性别 单   位 职 称 电  话 备注 

     参赛选手 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 

     观摩人员 


