子計畫07閩南語、客家語教學支援人員認證教學專業培訓研習實施計畫

一、依據：
(一)教育部推動國民中小學本土教育實施要點。
(二)教育部頒布國民中小學九年一貫課程綱要。
(三)教育部97.6.23台國(二)字第0970098485C修正「提升國民中小學本土語言師資專業素養改進措施」。
(四)行政院102年3月1日院臺教揆字第1010079097號函核定「十二年國民基本教育實施計畫」。
(五)教育部國民及學前教育署104年04月20日臺教國署國字第1040030833B號令修正發布之《教育部國民及學前教育署補助直轄市縣(市)推動國民中小學本土教育要點》
二、目的：
(一) 協助本縣閩客語教學支援人員現職教師及縣內民眾通過閩南語語言認證，並取得證照。
(二) 加強本縣閩客語現職教師參加語言認證與現場教學之輔導與經驗交流。
 (三) 培訓各級學校閩客語教學支援人員，提昇教學專業知能，有效推展本土語言教學。
 (四) 推動本縣本土語言教學活動，增進閩客語現職教師之本土語言知能。

（五）藉由研習活動的辦理，提供閩客語教學支援人員互動、學習及相互觀摩、交流的機會，作為研擬相關教材教法之參考。

（六）透過閩客語教學培訓研習，探討學校推動母語教育的相關問題，了解不同族群語言教材及教法的情形與面臨的問題。
三、辦理單位：
(一)指導單位：教育部
(二)主辦單位：花蓮縣政府教育處
(三)承辦單位：花蓮縣美崙國民中學 
 四、認證資格：

  一、持有教育部閩南語中高級(含以上)能力認證證書、客家委員會中高級(含以上)客語能力認證證書者。

  二、年滿20歲以上之本國國民。

     凡同時符合上述資格者，皆可報名參加認證。（歡迎一般民眾及現職教師參加）

五、認證辦法：認證工作分二階段進行，二階段均合格者，由花蓮縣政府頒發支援工作人員認證合格證書。

  (一)第一階段：資格審查(報名時隨即審查)。
  (二)第二階段：通過第一階段認證之人員，須參加本府安排之36小時專業培訓課程。

六、報名時間： 105年7月18日-19日上午10:00~12:00下午13:30-16:00。
七、報名方式及地點：

一、一律現場親自或委託報名（填具委託書），並備妥以下證件，前三項證件要備妥正本和影本各一份，正本驗後當場退還，影本交由承辦單位收存備查。

（一）國民身份證（影印本貼至報名表）

（二）教育部閩南語中高級能力認證證書，或客家委員會中高級客語能力認證證書。
（三）最高學歷證件（退休教師請備教師退休證）

（四）認證報名表

（五）免報名費

（六）經資格審查合格者領取研習須知、專業培訓研習學員證及課程表，請確實出席上課並簽到(每日3次簽到)，缺課時數達4小時以上者，恕難發予證書。(無補課措施)

 (七)若無閩、客語中高級認證證書者，恕不接受報名。
二、報名地點：美崙國中總務處。
六、實施辦法：
(一)參加對象及人數：現職教師、本土語言教學支援工作人員及一般民眾合計共40人。
(二)研習時間及地點：
地點：花蓮縣美崙國民中學。
日期：105年7月25日至7月29日

（三）研習課程：(如附件一)

(四) 參加研習教師請給予公假登記。
(五) 依報名順序錄取，額滿為止。(戶籍為本縣之學員優先，外縣市學員待有餘額後方能錄取。)
(六) 有關本研習相關之疑問，請洽：美崙國中吳斯美主任  電話:8223537#114  

(七) 本研習提供午餐，請自備環保餐具、杯子。
 (八) 取得本縣教學支援工作人員合格證書者，名單將在教育局網站公告周知，並納入本府人力資源庫，提供本縣各公私立國中小學依據教育部訂頒「國民中小學教學支援工作人員聘用辦法」遴聘師資，本府無協助分發到學校任教之義務。
 (九)教學支援工作人員之教學績效，應受相關單位之教學評鑑及檢核。
   (十)認證通過者之證書預計於105年8月19日起陸續寄發。

七、經費來源暨概算：教育部「推動國民中小學本土教育整體推動方案計畫」支應，經費概算如附件二。
八、預期效益： 

(一)培訓本縣通過閩客語中高級認證之合格師資，達到專業任教百分比。
(二)提升閩客語教學支援工作人員本土語言專業能力、班級經營能力，並善用相關教學資源。
(三)活絡閩客語支援教師本土語言自主學習能力，並建立永續成長共識。
(四)建立閩客語支援教師於推展本土語言教學活動及情境之信心。
(五)促進閩客語支援教師了解教育部暨本縣本土語教育拼音方針。
九、承辦本活動之有功人員，依相關獎勵規定辦理敘獎事宜。
十、本計畫奉核可後實施，修正時亦同。

附件一：閩客語教學支援人員認證教學專業培訓研習課程表
	項次/日期
	時間
	課目名稱
	講  師
	備註

	第一天
7月25日
星期一
	09:00~12:00
	閩客語教材教法
	范姜淑雲老師

0933862552
	3小時
外聘

	
	13:00~17:00
	閩客語教學評量
	范姜淑雲老師

0933862552
	4小時
外聘

	第二天
7月26日
星期二
	09:00~12:00
	遊戲化教學
	劉康正老師

0935219867
	3小時
內聘

	
	13:00~17:00
	遊戲化教學
	劉康正老師

0935219867
	4小時
內聘

	第三天
7月27日
星期三
	09:00~12:00
	文化融入與統整教學
	許嘉勇老師

0910369253
	3小時
外聘

	
	13:00~17:00
	教學活動設計與教案撰寫
	許嘉勇老師

0910369253
	4小時
外聘

	第四天
7月28日
星期四
	09:00~12:00
	閩客語教學導論
	游淑梅老師
0919963823
	3小時
內聘

	
	13:00~17:00
	閩客語教學資源應用
	徐堃明老師

0963270797
	4小時
內聘

	第五天
7月29日
星期五
	08:30~10:30
	共同學習VS翻轉教學(閩語)
	邱稔雅老師

0912227955
	2小時內聘

	
	10:30~12:30
	閩客語教學經驗分享(閩語)
	張碧如老師
0921585820
	2小時內聘

	
	13:00~15:00
	模擬教學與實務演練(客語)
	劉光鶯老師

0933797528
	2小時內聘

	
	15:00~17:00
	閩客語教學經驗分享(客語)
	李惠敏老師

0933-997800
	2小時內聘

	備      註
	(共36小時，講師及日期為暫定)


花蓮縣105年度閩南語、客家語教學支援工作人員認證培訓報名表

編號：　　　（由承辦單位填寫）

	考生姓名
	
	性 別
	□男  □女
	黏貼本人最近3個月內2吋半身脫帽不修底片光面相片1張



	
	
	出生日期
	   年  月  日
	

	身分證字號
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	專業培訓

上課場次
	美崙國中
	

	語別
	□閩南語
	
	
	

	
	客語語□四縣腔 □海陸腔
	
	
	

	願意支援服務之鄉鎮市

(可複選)
	□花蓮市 □吉安鄉 □新城鄉 □豐濱鄉 □壽豐鄉 □鳳林鎮 □光復鄉 

□瑞穗鄉 □玉里鎮 □富里鄉 □秀林鄉 □萬榮鄉 □卓溪鄉

	就業狀態

（支援學校除外）
	□無 □家管 □自由業 □農工漁牧 □國中小退休教師

□機關行號 名稱:____​​​​​​​​​_____________​​​​​​_______     □其他 ___________​​​​_______

	聯絡電話
	日：（ ）

夜：（ ）
	行動電話
	
	學員簽名處：

	E-mail
	
	

	通訊地址
	□□□-□□

 （請填寫105年9月底前可收件之地址）

	緊急聯絡人
	
	關係
	
	緊急聯絡人電話
	日：（　）

夜：（　）

行動電話：

	※身分證影本黏貼處(正面)※


	※身分證影本黏貼處(反面)※



	◎填表說明

1.請使用藍色或是黑色原子筆以正楷填寫，內容必須詳實清晰，字跡切勿潦草。學員務必於學員簽名處簽名，以示負責。

2.客語腔別，以客委會中高級證書為準。

3.就業狀態，請填目前就業情形。

4.通訊地址，請填寫105年9月底前可收件之地址，聯絡電話及緊急聯絡人等資料務必填寫清楚，以便可隨時聯絡。

5.身分證正、反面影本務必影印清楚，並黏貼於報名表指定位置處。

	(審查證件
	(核發學員證
	
	認證結果
	備註

	□1.身分證

□2.中高級證書

□3-1現職教師證書及服務證明

□3-2客語進階研習證書
	
	
	
	現職教師審查通過者，得免參加專業培訓課程。


委　託　書

□工作 

立委託書人因□行動不便 
□路途遙遠

□其他：（　　　　）   　　　　　　　　

確實無法親自辦理「花蓮縣105年度國民中小學客語教學支援工作人員認證培訓」報名手續，特委託　　　　　　　君代為申辦

　　　　

此　致

花蓮縣政府

委 託 人：            （簽章）

電話：

身分證字號： 

戶籍地址：　

　

受 託 人：             （簽章）

電話：

身分證字號： 

戶籍地址：　　

中　　　華　　　民　　　國　　105　年　 　月　　　　　日

___________________________________________________________
備註：原因欄請於□中打「v」；原因為其他者，請於（   ）中填明原因。

      請受託人攜帶身分證明備驗。
切　結　書

立切結書人因□不慎遺失（　　　　　　　　　）

□其他：（　　　　　　　）

無法及時於報名時繳交，訂105年7月25日補驗，若無法於時間內補齊證件，願自動放棄「花蓮縣105年閩客語教學支援工作人員認證培訓」。

　　　　

此　致

花蓮縣政府

立書 人：            （簽章）

電話：

身分證字號： 

戶籍地址：　

中　　華　　民　　國　　105　　年　　　　月　　　　　日

______________________________________________________________

備註：原因欄請於□中打「v」；原因為其他者，請於（   ）中填明原因。

