
桃園市 106學年度「健康促進學校」評分表
學校名稱： 三坑國小

健康促進學校願景：

藉由學校、社區、家長三方合作無間，期許培養本校親師生強健體魄。 學校積極發展

多元健康促進活動，善用社區各項資源，偕同家長落實平日 生活教育，期望學生健康、安全、

快樂地成長，共同創造優質生活環境。

健康促進學校特色：（欄位請自行增加）

※學校過去(96 學年~迄今)耕耘之相關活動與績優事蹟：
1. 96 學年度推動健康促進學校榮獲示範學校。
2. 96 學年度中小學學生體適能檢測績優學校。
3. 97 學年度持續推動健康促進活動，成績斐然。
4. 98 學年度健康促進學校在地輔導團輔導訪視國小組甲等。
5. 98 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率 54%以上。
6. 99 學年度健康促進學校計畫審查績優學校。
7. 99 學年度健康促進學校在地輔導團輔導訪視國小組優等。
8. 99 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率 54%以上。
9. 100 學年度健康促進學校在地輔導團輔導訪視國小組特優。
10. 100 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率 54%以上。
11. 100 學年度四年級學生參賽榮獲 100 學年度國民小學健身操錦標賽優等。
12. 101 學年度一年級學生參賽榮獲 101 學年度國民小學健身操錦標賽優等。
13. 101 學年度健康促進學校計畫審查績優，經費補助增至新台幣一萬元整。
14. 101 學年度健康促進學校在地輔導團輔導訪視國小組優等。
15. 101 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率 54%以上。
16. 102 學年度四年級學生參賽榮獲 102 學年度國民小學健身操錦標賽甲等。



17. 102 學年度健康促進學校在地輔導團輔導訪視國小組優等。
18. 102 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率達 54％以上。
19. 103 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率 54%以上。
20. 103 學年度辦理有氧體操社團、直排輪社團，學生踴躍參與。
21. 103 學年度持續推動無菸校園(97 學年度迄今)。
22. 104 學年度中小學學生體適能檢測成績通過比率達 52％以上。
23. 104 學年度中小學學生游泳基本能力檢測成績通過比率達 93%以上。
24. 104 學年度健康促進學校輔導訪視績優學校。
25. 105 學年度
歷經多年推動，學校在健康促進工作上多有相當成效。與過往相比，100～104 學

年度在學生體適能成績以及各項健康促進項目，如視力保健、口腔衛生、正確用藥、

防菸拒檳等， 已有顯著進步與成效，為校內團隊教師帶來欣慰與成就感。106 學年度
秉持之前的成果持續為口腔保健及體位過輕議題努力。

※106學年度辦理健康促進學校之學校特色：

●宗旨：在健康、安全、快樂的願景下，結合學校、社區、家長力量，營造身心健全的國民。

1.學校行政與教學團隊相互合作佳

①建立永續經營團隊→完成健康促進教學活動機制，使行政與教學人員更迭之際無縫接軌

②完善健康促進計畫→以「凡事豫則立，不豫則廢」精神，訂定妥善可完成之計畫

③落實計畫活動內容→逐步落實計畫內容，以有效完成健康促進教學活動

④評核活動加以改進→確實針對活動加以考核，講求有效率地完成教學目標

2.社區熱心配合學校活動推行

①促進友善社區環境→邀請學區村長成為推動小組成員之一，形成共識營造友善環境

②廣邀策略聯盟夥伴→與衛生所、高平消防隊、新生醫專配合融洽，投入更多教學單位。

③人物物力資源挹入→積極申請外埠單位的課程活動，多元教學活化課程。

④偕同學校教學活動→社區人力與學校聯洽緊密，成為學校教師推行之最大助手。

3.家長成為第二個師長，攜手完成健康促進目標

①配合延伸教學活動→製作親師溝通單以傳達學校教學活動目標，並長期在校、在

家落實。

②紮實完成健促課程→課程延伸並內化至學生日常行為中，真正達到健康促進的目標。

③教學相長互動融洽→針對學生健康議題，親師生往來緊密，可收教學相長之效。

④雙向溝通爭取雙贏→溝通管道暢通無礙才能爭取雙贏，也才有達到目標的潛勢。

4.打造健康促進學校之課程及活動



①了解學生家庭背景→讓家長與學生知道校內積極推動健康體位的善意。

②認知與活動課程併進→透過課程增強學生健康體位認知內容，並化為持續性的行動。

壹、評價指標（30分）：

評價項目
評價結果

自評分數 複核分數

數數

學校

衛生

政策

4分

1-1-1健康促進學校計畫成員涵蓋不同處室的成員(包括校

長、處室主任、組長、校護、學生與家長代表等)，並依照需

求評估，制定一套實施方案且納入整個學校的校務發展計畫

或藍圖中，且經由校務會議表決通過。

（2分）

□0 □1 ■2

1-1-2學校衛生委員會（或類似委員會）設置及運作情形，能

成立學校衛生委員會，依健康促進學校工作內容，負責統籌

規劃、推動及檢討學校的健康政策。（2分）

□0 □1 ■2

學校

物質

環境

4分

1-2-1按規定設置足夠的大小便器及洗手設備並維持清潔。（2

分）
□0 □1 ■2

1-2-2訂定飲用水設備及照明系統管理辦法，定期維護飲用水

衛生。（如：定期清洗水塔、水池及飲水機水質檢驗、照明設

備檢核紀錄等）（2分）

□0 □1 ■2

學校

社會

環境

6分

1-3-1學校制訂班級的健康生活守則或透過獎勵制度，鼓勵健

康行為實踐。（2分）
□0 □1 ■2

1-3-2辦理教職員工健康促進相關活動。（2分） □0 □1 ■2

1-3-3學校應擬定重大事件因應計畫，如：處理教職員工生之

暴力、受虐、性侵害、AIDS、自殺及死亡等事件。（2分）

社區

關係

4分

1-4-1學校積極舉辦可讓家庭參與的健康促進活動。（2分） □0 □1 ■2

1-4-2學校結合衛生單位與地方團體辦理健康促進活動。

（如：健康體位、無菸(檳)校園、口腔保健、視力保健、性

教育、正確用藥等議題）（2分）

□0 □1 ■2

健康

教學

與

活動

4分

1-5-1健康教育課程設計以生活技能為導向，並運用多元化和

以學生為中心的健康教學策略和活動形式來推行健康教育。

健康教育授課教師應建置個人教學檔案(含教案、教材及學習

單等)（2分）

□0 □1 ■2

1-5-2依據課程規定安排健康教育課程上課時數，各年級每週

至少一節課，及健康相關課程教師應每 2學年至少參加學校

衛生相關研習 18小時專業在職進修。（2分）

□0 □1 ■2

健康 1-6-1提供健康檢查，檢查前有對學生做教育性說明，並通 □0 □1 ■2



評價項目
評價結果

自評分數 複核分數

數數服務

8分

知家長。（2分）

1-6-2學校照顧有特殊健康需求的學生(例如氣喘、心臟病、

肢障、高度近視等)建置個案管理，並分別擬定生活照護要

點，持續關懷，掌握病情做成紀錄。（2分）

□0 □1 ■2

1-6-3學校有完善的傳染病管制、校園緊急傷病處理流程，並

確實執行。（2分）
□0 □1 ■2

1-6-4學生接受健康檢查完成率達 100%。（2分）

(達 100%為 2分、95.0~99.9為 1分、低於 95為 0分)
□0 □1 ■2

合計（30分） 30

貳、成效指標（52分）：請檢附佐證資料

指標名稱 定義 自評分數 複核分數

視力保健

2-1-1裸視篩檢視力

不良就醫複檢率=

A÷B×100％（3分）

A【裸視篩檢至合格眼科診所就醫複檢學生數】=17

B【裸視篩檢結果為視力不良的學生數】= 20

裸視篩檢視力不良就醫複檢率=85％

□3（96％以上）

□2（91-95％）

■1（85-90％）

1

2-1-2學生視力保健

行動平均達成率

=A÷B×100％（3分）

A【達到近距離(閱讀、寫字、看電視及電腦)用眼 30

分鐘，休息 10分鐘視力保健行動目標之學生數】=60

B【受調查人數】=66

學生視力保健行動平均達成率=92.3

□3（96％以上）

■2（91-95％）

□1（85-90％）

2

2-1-3下課淨空率

= A÷B×100％（2分）

A【每節下課有 90%以上的學童至教室外的班級數】=6

B【施測班級數】=6

下課淨空率=100

■2（91％以上）

□1（81-90％）
2

2-1-4學生戶外活動

120達成率

=A÷B×100％

（2分）

A【達到每天戶外活動(含戶外授課)累計 2小時之學生

數】=66

B【受調查人數】=66

學生戶外活動 120達成率=100

■2（91％以上）

□1（81-90％）
2

口腔衛生



指標名稱 定義 自評分數 複核分數

2-2-1學生複診齲齒

診治率

=A÷B×100％（3分）

A【口腔診斷檢查結果為齲齒之就醫學生數】=5

B【口腔診斷檢查結果為齲齒之學生數】=1

學生複診齲齒診治率=45.5％

□3（96％以上）

□2（91-95％）

□1（85-90％）

0

2-2-2推動午餐潔牙

活動（1分）

■1（有）

□0（無）

1

2-2-3學生午餐後搭

配含氟牙膏潔牙比

率=A÷B×100％（2分）

A【午餐後搭配含氟牙膏(超過 1000PPM)潔牙學生數】

=66

B【學生總人數】=66

學生午餐後搭配含氟牙膏潔牙比率=100％

■2（91％以上）

□1（81-90％）

2

2-2-4學生睡前潔牙

比率=

A÷B×100％（2分）

A【睡前潔牙學生數】=58

B【學生總人數】=66

學生睡前潔牙比率=87.9％

□2（91％以上）

■1（81-90％）

1

2-2-5學生在學校兩

餐間不喝含糖飲料

比率=

A÷B×100％（1分）

A【學生在學校兩餐間不喝含糖飲料學生數】=66

B【學生總人數】=66

學生在學校兩餐間不喝含糖飲料比率==100％

■1（80%以上）

□0

1

2-2-6學生每日至少

使用一次牙線比率

=A÷B×100％（1分）

A【每日至少使用一次牙線學生數(國小高年級或國高

中)】=

B【受調查人數】=57

學生每日至少使用一次牙線比率=86.3％

■1（80%以上）

□0

1

健康體位

2-3-1學生體位適中

(正常)比率= A÷B×

100％（3分）

A【學生體位適中人數】=47

B【學生總人數】=66

學生體位適中(正常)比率=70％

■3（60％以上）

□2（55-59.99％）

□1（54％以下）

3

2-3-2學生體位不良

比率= A÷B×100％

A【學生體位過輕、過重及肥胖人數】=19

B【學生總人數】=66

學生體位不良比率=28.8％

2-3-3學生目標運動

量平均達成率= A÷B×

100％（3分）

A【達到每周累積 210分鐘運動量目標之學生數】=66

B【學生總人數】=66

學生目標運動量平均達成率=100％

■3（91％以上）

□2（81-90％）

□1（80％以下）

3



指標名稱 定義 自評分數 複核分數

2-3-4學生理想蔬果

量平均達成率= A÷B×

100％（2分）

A【達到每天五蔬果目標之學生數】=66

B【學生總人數】=66

學生理想蔬果量平均達成率=100％

■2（91％以上）

□1（81-90％）
2

2-3-5學生每天吃早

餐平均達成率= A÷B×

100％（2分）

A【達到每天吃早餐目標之學生數】=60

B【學生總人數】=66

學生每天吃早餐平均達成率=90.9％

□2（91％以上）

■1（81-90％）
1

2-3-6學生多喝水目

標平均達成率= A÷B×

100％（2分）

A【達到每天多喝水(1500c.c)目標之學生數】=55

B【學生總人數】=66

學生多喝水目標平均達成率=83.3％

□2（91％以上）

■1（81-90％）
1

菸害防制

2-4-1學生吸菸率=

A÷B×100％（2分）

係指過去 30天內曾經使用菸品的學生人數。

A【學生吸菸人數】=0

B【學生總人數】=66

學生吸菸率=0％

■2（0％）

□1（0.1~1％）

□0（1％以上）

2

2-4-2學生參與菸害

教育率=

A÷B×100％（2分）

A【曾經上過有關菸害防制教育課程學生數】=66

B【學生總人數】=66

學生參與菸害教育率=100％

■2（91％以上）

□1（81-90％）
2

2-4-3吸菸學生參與

戒菸教育率=

A÷B×100％（2分）

A【吸菸學生參與戒菸教育人數】=0

B【吸菸學生人數】=0

吸菸學生參與戒菸教育率=0％

■2（100％或吸菸

率為 0％者）

□1（96~99％）

□0（95％以下）

2

2-4-4學生電子煙使

用率=

A÷B×100％（1分）

A【過去 30日曾經使用電子煙學生數】=0

B【學生總人數】=66

學生電子煙使用率=0％

■1（0％）

□0（0.1%以上）
1

2-4-5校園二手菸暴

露率=

A÷B×100％（1分）

A【過去 7日校園內有人在面前吸菸學生數】=0

B【學生總人數】=66

校園二手菸暴露率=0％

■1（0％）

□0（0.1%以上）
1

檳榔防制

2-5-1學生嚼檳榔人

數
係指過去 30天內曾經嚼檳榔學生數=0



指標名稱 定義 自評分數 複核分數

2-5-2學生嚼檳榔率

A÷B×100％（1分）

A【學生過去 30天內曾經嚼檳榔人數】=0

B【學生總人數】=66

學生嚼檳榔率=0％

■1（0％）

□0（0.1％以上）
1

2-5-3學生參與檳榔

教育率=

A÷B×100％（1分）

A【曾經上過有關檳榔防制教育課程學生數】=66

B【學生總人數】=66

學生參與檳榔教育率=100％

■1（80%以上）

□0
1

正確用藥教育

2-6-1遵醫囑服藥

率 = A÷B×100％（2

分）

A【遵醫囑服藥人數】66

B【受調查人數】66

遵醫囑服藥率 =100％

■2（91％以上）

□1（81-90％）

□0（80％以下）

2

2-6-2不過量使用

止痛藥比率 =

A÷B×100％（2分）

A【不過量使用止痛藥人數】66

B【受調查人數】66

不過量使用止痛藥比率=100％

■2（91％以上）

□1（81-90％）

□0（80％以下）

2

2-6-3使用藥品前

看清藥袋、藥盒標

示比率 =

A÷B×100％（2分）

A【使用藥品前看清藥袋、藥盒標示人數】0

B【受調查人數】66

使用藥品前看清藥袋、藥盒標示比率 =100％

■2（91％以上）

□1（81-90％）

□0（80％以下）

2

性教育(含愛滋病防治)

2-7-1學生性教育課

程參與率=

A÷B×100％（1分）

A【曾經上過有關性教育(含愛滋病防治)課程學生數】

66

B【學生總人數】66

學生性教育課程參與率=100％

■1（80％以上）

□0
1

2-7-2宣導活動

（1分）

推動以生活技能為主之性教育(含愛滋病防治)場
次

■1（1場以上）

□0
1

全民健保教育

2-8-1宣導活動

（1分）
推動宣導活動場次

■1（1場以上）

□0
1

2-8-2學生參與全民

健保教育率= A÷B×

100％（1分）

A【曾經上過有關全民健保教育課程學生數】=66

B【學生總人數】=66

學生參與全民健保教育率=100％

■1（80%以上）

□0
1

合計（52分）
41

※各議題問卷及工具可逕至「臺灣健康促進學校輔導網絡」http://hps-ar.hphe.ntnu.edu.tw/
下載使用。



參、其他(18分) ：

指標名稱 內容 自評分數 複核分數

校本特色

(活動及成效)

(10分)

l落實兒童健康守則：要求學童進行健康自主管理。

兒童健康守則

「十要」

1. 每天睡足 8小時。

2. 每天至少運動 30分鐘。

3. 天天五蔬果。

4. 餐後睡前要潔牙。

5. 愛整潔、勤洗手。

6. 帶水壺、多喝水。

7. 用眼 30分鐘就休息 10分鐘。

8. 隨手關燈、關水。

9. 咳嗽掩口鼻、發燒不上學。

10.問早、問好、說謝謝。

l多元推展宣導：積極利用各種機會，推展健康促進各項活
動。

l零煙零檳校園：學校教職員工生無抽菸及吃檳榔之人員。
l培養運動習慣：鼓勵全校師生每日利用課間活動時間進行

運動。

lCPR急救總動員：每年辦理教職員工生 CPR急救教育訓
練。

l食農教育體驗：校園內設置環保菜箱，鼓勵學生體驗種菜
意義及樂趣，建立健康飲食觀念。

l意外發生降低：透過積極宣導及防護以降低本校學生意外
事故的發生率。

l視力保健優勢：運用綠色校園及學校周邊自然環境特色，
鼓勵學生下課時間多至室外活動，降低視

力不良率。

l傳染病預防工作：落實各項宣導與教學活動，確實達成有
效管理防治傳染病工作。

l廣邀策略聯盟：定期與新生醫校、龍潭鄉區生所、鄰近消
防隊、社區醫院合作，每年辦理相關之衛

教宣導活動。

l晨檢簿運用佳：透過晨檢簿，詳實紀錄並掌握學生健康衛
生狀況，提供學校實施健康促進活動之參

考依據。

l資料建檔比較：過去資料可以作為下個學年度健康促進

計畫推行工作重點的參考依據。本校自

96學年度起開始實施健康促進學校計
畫，每年皆保存該學年度成果，據此針

8

「十不要」

1. 不吸菸。

2. 不喝酒。

3. 不嚼檳榔。

4. 不嗑毒品。

5. 不亂吃藥。

6. 不偏食。

7. 不浪費資源。

8. 不喝含糖飲料。

9. 不做危險動作。

10.不加入幫派。



對校內親師生之健康議題，有效追蹤改

善，以求有效完成健康促進目標。

重點議題活動

◇◆◇◆◇【健康體位】◇◆◇◆◇

105-106學年度學生體位趨勢圖

說明：

1. 106學年度學童過輕、過重比率有增加情形，使得學校

於推行上，需加強改善體位過輕與過重的學童。

2. 全校學生體位趨向體位適中區，顯示大部分學生為健康

體位。

~~~~~~106學年度學生體位分布表~~~~~~

說明：

1. 經營養教育宣導與鼓勵多元活動後，106學年度體重適

中人數增加，過輕比率相對減少，顯示學生皆趨於正常

體位。



☆營養教育 [每學年，持續中]

1. 配合健康與體育課程，使用營養教學模組教導營養飲食

概念，完成教學活動。

2. 邀請新生醫專護理系到校宣導，透過活潑生動的戲劇演

出，傳達正確的健康飲食觀念。

3. 積極宣導吃早餐及每日五蔬果的重要。

4. 公佈欄張貼營養食譜與營養素，加強學童對健康飲食的

認知。

5. 融入健促大型活動，達到寓教於樂的功能。

☆體位教育 [106學年度]

1. 針對體重超重、過重與過輕的學生，實施健康體位控制

課程，透過跑步、跳繩、伸展操與肌耐力訓練，加強鍛

鍊體魄。

2. 每週學生朝會完鼓勵各班運動。

3. 體重非適中之學童，亦積極外加個人營養教育課程，讓

學童了解營養素對身體的重要性。

☆重視心靈 [106學年度]

導師時間或配合健康與體育領域，將身心健康觀念融入

課程教學，讓健全心理從內心發芽，促進外在身體健康，

本校所有教師積極輔導學童邁向身心健全。

☆走路上學 [101〜106學年度]

積極推展走路上下學措施，若無法配合者，亦鼓勵家長

上下學時，於校門口前一個路口接送學童，除疏解交通

外，更使學童達到走路健身效果。

☆書包減重 [每學年，持續中]

1.落實書包減重宣導教育，讓學童知道長期背負過重書包

對身體骨骼的影響。

2.確實依照教育局規定，定期辦理每學年 2次的書包抽測。

☆休閒體育 [106學年度]

每班配置 2 顆球，並鼓勵學童於課間活動或任何下課期

間，實施休閒體育活動，如打球、跳繩、扯鈴、呼拉圈

或慢跑等。

☆體育社團 [每學年，持續中]

成立有氧體操社、直排輪社與綜合球類社等體育性社

團，加強培養學童強健體魄，除學習體育技能外，更加



提升自我健康水準。

☆專欄宣導 [每學年，持續中]

1.透過學校公佈欄宣導健康體位知識，以養成良好的飲食

及運動習慣。

☆體育競賽 [每學年，持續中]

1.校內競賽：

辦理親職教育暨運動會。

2.校外競賽：

參與龍潭區躲避球競賽。

☆有獎徵答 [每學年，持續中]

相關宣導活動配合有獎徵答，持續引起學童掌握健康體

位的重要性並落實於日常生活中。

☆掌握數據 [每學年，持續中]

1.落實健康中心定期測量記錄學童體位資料，以檢視並掌

握學童身心狀態之數據，提供學校實施相關健康促進活

動之參考依據。

2.護理師每月檢閱「學生健康訊系統」報表，確實了解每

位學童身體健康數據，掌握異常學童，提早發出預防警

訊。

☆健康護照 [每學年，持續中]

1.連結教育部體適能網站於本校網頁宣導網站連結中，並

使學童練習登入該網站了解個人之健康資訊。

2.定期表揚獲得體適能獎章的學童，藉此鼓勵學童適度訓

練個人體能，健全發展。

☆問卷調查 [每學年，持續中]]

1.藉由問卷以充分了解學童運動的頻率及運動量是否足

夠。

2.藉由問卷了解學童對於學校提供之健康體位活動有否加

以修改之處，以提高學童對身體健康自主的意願。



◇◆◇◆◇【口腔衛生】◇◆◇◆◇

~~~~106學年度學生餐後潔牙比率分布表~~~~

106學年上學期 106學年下學期
一年級 99.6% 99.5%
二年級 98.1% 98.4%
三年級 98.5% 98.3%
四年級 98.2% 98.3%
五年級 98.3% 98.6%
六年級 96.5% 96.5%

說明：

依數據顯示本校實施餐後潔牙，上、下學期執行狀況

相當良好，大部分學生皆能做到，有助預防齲齒。

104〜106學年度齲齒不良趨勢表

說明：

1. 本校人數較少，實際檢查人數只有 19位，而 6位齲

齒不良，使得不良率升高。

2. 本校地處偏遠學區為鄉村農家型態，家長多務農或

是勞工階層，社經地位偏低，也較為缺乏正確牙齒

保健的認知。

☆潔牙行動 [96學年度起〜迄今，持續中]

1.每日中午播放潔牙歌，提醒學童飯後刷牙的重要性，

校護不定期到各班宣導潔牙。

2.每週二發放含氟漱口水並搭配牙線棒給全校師生使

用，使用率近達 100％，增進學童牙齒健康。

3.定期舉辦潔牙比賽，使用牙菌斑顯示劑使學生清楚瞭

解牙齒需要加強部分。

☆檢查追蹤 [每學年〜迄今]

1. 每學期一、四年級健康檢查口腔齟齒情況。

2. 針對口腔檢查異常之學童，製發就診回條通知單，並

積極進行後續追蹤作業。

3. 學童齲齒就醫率達 100%。

學年度 104 105 106

齲齒不良率 27.2% 22.3% 31.6%



☆教育宣導 [持續辦理中]

1.本校護理師利用學生週會時間對全校師生宣導口腔保

健衛生教育，教導貝式刷牙法，告知學童正確的刷牙方

法。

2.護理師至各班級教導貝氏刷牙法並檢視學童飯後刷牙

正確動作情況，加強學童保健牙齒基本知能。

☆家庭宣導 [每學年，持續中]

利用家長會及親職教育日宣導，請家長協助配合並叮嚀

學童確實做到飲食後與睡前能夠潔牙。

☆問卷調查 [每學年，持續中]]

1. 藉由問卷以充分了解學童潔牙知識及態度是否足夠。

2. 藉由問卷了解學童對於學校提供之口腔保健宣導有否

加以修改之處，以提高學童對主動潔牙的意願。

☆專欄宣導 [每學年，持續中]

1.透過學校公佈欄及學生連絡簿宣導正確口腔保健態度，

以養成良好的飲食及運動習慣。

【其他議題活動】

◇◆◇◆◇【視力保健】◇◆◇◆◇

~~~~~~106學年度學生視力情況分布情形~~~~~~

說明：

1. 106學年度整年視力不良率與 105學年相比為逐漸下

降，學校將繼續努力維持現狀。

2. 預防重於治療，未來仍會加強視力保健宣導，期望學生

不管是在校或在家都能養成良好的用眼習慣。

◇◆◇◆◇【防菸拒檳】◇◆◇◆◇

1.本校教職員工抽菸及吃檳榔人數皆為 0，作為本校學童

最佳身教展現。

2.本校學童至 106學年度止，吸菸率皆保持 0%。

3.本校學童至 104學年度止，吃檳榔人數比率為 0%。

4.學童潔身自愛，了解抽菸與吃檳榔對身體的殘害。



5.未來仍加強防菸拒檳教育推廣至家庭環境，建立家長正

確防菸拒檳之觀念，期望不管是在校或在家，都能使學

童處於全然乾淨的無菸、無檳環境。

◇◆◇◆◇【正確用藥教育】◇◆◇◆◇

1.上學期 106.10.27(週二)，下學期 107.05.08(週二)辦

理「防制藥物濫用」戲劇演出，加強學童認知。

2.問卷調查本校學生是否遵照醫囑服藥，比率達 99.5%，

顯見大部分學童皆能遵照醫囑服藥，具有正確用藥觀

念。

◆◇【性教育(含愛滋病防治)】◇◆

1. 性教育宣導(含愛滋病防治)，每學年度都排定於高年級

宣導，至 100學年度開始，配合性別平等教育宣導，向

下延伸至一年級，讓學童從小開始了解自我身體及變化

過程，並學習如何自我保護。

2. 每學期開學第一週辦理性別平等教育宣導，校長親自宣

講，強調性平、性騷等法治觀念，期望學童勿不經意觸

法，也希望學童相處能互相尊重、包容個別的不同

3. 安排家庭劇場到校宣導兩性平等議題，強調性平及網路

霸凌的觀念，期望學生看完戲劇後能省思自己的行為。

4. 107.3.21辦理三〜六年級性教育(含愛滋病防治)宣

導，使學童 100％瞭解尊重他人身體界線、杜絕性騷

擾、性霸凌，宣導後問卷調查相關問題，加深學童印象。

◇◆◇◆◇【傳染病防治】◇◆◇◆◇

104學年 105學年 106學年

上 下 上 下 上 下

腸病毒 0 1 0 1 0 0

流感 0 4 0 0 3 0

水痘 0 0 0 0 0 0

共計 0 5 0 1 3 0

說明：

1. 106學年度上學期流感 3例學童們確診後已在家休養

未到校，故本校無爆發群體感染情形。

2. 106學年度下學期，無傳染病。

3. 持續推動傳染病防治措施，在校加強學生勤洗手衛生

觀念，及宣導落實生病在家休養不到校，杜絕相關傳

染危險。



◇◆◇◆◇【全民健保】◇◆◇◆◇

☆教育宣導[107.5.24]

1.107.05.24(週四)週會時間實施全民健保宣導，由本校

導護老師宣講並舉辦有獎徵答，學童獲益良多。

2. 配合大型活動如：106.10.28運動會，五年級進場活動

融入全民健保議題，加深家長、社區對此議題之認知。

特殊貢獻(5

分)

□視力保健 ■口腔衛生 ■健康體位

□反菸拒檳 □性教育 □正確用藥教育 □全民健保

教育

(請檢附行動研究成果)

5

推動前後成效

評價

(3分)

1.本校為健康體位待輔導學校。

2.校護羅郁瑩護理師深入了解學童視力保健與口腔衛生情形，

入班宣導相關議題，提升學童知能以落實在日常生活中。

3.結合大型活動，辦理「健康促進議題」之宣導，以寓教於樂

的方式，使家庭受益。

自評總分 87 複核總分 評分表總分 100分

訪視意見 （由訪視委員填寫）

承辦人： 余怡潔 主任： 蒲有任 校長： 莊金永


