关于组织开展中医药高校课程共享联盟微课竞赛的通知 
全国各中医药院校：

    为进一步推进中医药教育教学方式改革，探索教育信息化环境下有效教学的新途径，提升教师的微课设计与制作能力，实现优质资源共建共享，提升教学质量，经全国中医药高校课程共享联盟理事会研究决定组织开展微课程竞赛。现将比赛方案及评选事宜安排通知如下：

　一、比赛内容及要求
“微课”是指以视频为主要载体记录教师围绕某个知识点或教学环节开展的简短、完整的教学活动。
参赛教师自行确定一门参赛课程，选取知识点，精心备课，充分合理运用各种现代教育技术手段及设备，设计课程，制作成时长在10分钟左右的微课视频，并配套提供教学设计文本等辅助材料。 
1.教学视频要求
图像清晰稳定、构图合理、声音清楚，能充分展示教师良好教学风貌，视频片头应显示标题、作者和单位，主要教学内容有字幕提示。
基本规范：

· 分辨率：为1024×768 像素；

· 时长：请控制在10分钟左右；

· 文字：微视频中的文字要简单、明了，每屏文字不要太多，字号适中；有片头片尾，主要教学环节有字幕提示。

· 声音：声音清晰，声音与画面保持良好的同步。无杂音、噪音；

· 背景：背景简洁；

· 头像：可以选择放置教师头像，以不影响主体内容呈现为好；

· 头像构图要留天，居中，光线合适，无阴影；

· 文件格式：所有作品均转化为MP4格式，请勿上传原始文件；

· 文件命名;所在学校+教师姓名+主题名称；

2.教学设计要求
教学设计应反映教师教学思想、课程设计思路和教学特色，包括教学背景、教学目标、教学方法和教学内容等方面内容，并在开头注明讲课内容所属学科、专业、课程及适用对象等信息。文件格式：word。
　　二、比赛日程安排
采取教师申报、院校选拔推荐的方式参赛。 
1．申报和作品选送阶段：2016年4月15日-5月20日，各参赛院校教师根据比赛要求准备授课材料，提交申报表（附件1、2）、教学设计（word格式）以及参赛视频（MP4格式）。
申报表（附件1、2）电子版请于2016年4月30日前提交至本活动组委会邮箱TCMmoocs@163.com。
教学设计和参赛视频作品等
" 
电子材料通过百度云上传创建分享链接，并将此链接于2016年5月20日前发送至本活动组委会邮箱：TCMmoocs@163.com，并在主题标明：学校+作者姓名+作品名称。上述材料均以学校为单位报送。

2.评审阶段：2016年5月23日—5月25日，联盟理事会根据中医院校微课教学竞赛要求及评审规则进行评审， 最终确定一、二、三等奖和优秀奖作品，同时根据每个院校上传的微课程数量、质量评选出本次活动优秀组织单位。
奖项设置
     （一）一等奖   获得奖金10000元和证书

     （二）二等奖   获得奖金5000元和证书

     （三）三等奖   获得奖金2500元和证书

     （四）为表彰积极参加本次活动的各组和单位，设立优秀组织奖并给予相应奖励。
3.优秀微课程作品展示

2016年下半年将对优秀微课程作品及作者进行推广，并在全国中医药高校课程共享联盟活动中进行优质微课程建设心得分享。
联系人：中医药高校课程共享联盟秘书处
何文忠、陈怡、严景花
联系方式：电话：021—51322095，021—51322096
         邮箱：TCMmoocs@163.com
中医药高校课程共享联盟

理事长单位代章

2016年4月15日
附表一
中医药高校课程共享联盟微课程参展作品登记表
          学校（公章）    作品编号：    

	作品名称
	
	学科
	
	作品大小
	MB

	参展项目
	□通识类微课程    □专业课程类微课程 

	作者信息
	姓 名
	
	电子邮箱
	

	
	手 机
	
	QQ
	

	
	通信地址
	
	邮编
	

	作品简介
	（包括作品简介、创作说明等）


	作者简介
	

	共享说明
	是否同意“组委会”将作品（链接）在评选活动网站共享
□是         □否       签字：      年  月  日

	作者申明
	我（们）在此申明所报送作品是我（们）原创构思并制作，不涉及他人的著作权。               
作者签名：           


注：报名表于2016年4月30日前提交至TCMmoocs@163.com。我们将通过此邮箱适时发布与此次活动相关的进展信息。

附表二

中医药高校课程共享联盟微课程竞赛参赛
组织单位及联系人信息表

	组织单位名称
	

	联系人
	
	职务
	

	通信地址
	
	邮政编码
	

	联系电话
	
	手机
	

	电子信箱
	       @
	QQ
	


注：报名表于2016年4月30日前提交至TCMmoocs@163.com。
此表用于组织单位填写，用于后期评选优秀组织单位。
（组织单位盖章）

年   月   日

