
【附件1】 

臺南市113學年度大光國民小學健康促進主推議題成效說明 

壹、 主推議題：健康體位 

貳、 主推原因、背景成因及現況分析說明： 

一、 主推原因：本校學生體位不良比率於112學年度達31.62%，其

中體重過輕9.67%、過重10.02%、超重11.93%，故爰以「健康

體位」為本校113學年度健康促進主推議題，協助學生達成健

康體位之目標。 

二、 背景成因及現況分析： 

(一) 背景成因 

1. 學童喜愛喝含糖飲料，不喜歡喝白開水。 

2. 校園周邊商店林立，易購得含糖飲料、零食等易致肥胖

之商品。 

3. 學生均衡飲食、適度運動之概念與習慣待加強。 

4. 學區兒童多半來自弱勢家庭，對健康注重程度相對較

低，許多學生於入學前已有體重過重問題，且家長對不

良體位矯治之配合度較低。 

(二) 現況分析 

110-112學年度學生體位狀況統計表 

學年度 過輕 適中 過重 肥胖 

110 8.26% 64.85% 10.12% 16.78% 

111 10.00% 66.54% 10.25% 13.21% 

112 9.67% 68.38% 10.02% 11.93% 

 

本校在110學年度進行全校學生身高體重測量，發現體重

過重以上人數，佔全校的26.9％，111學年23.46％，112學年



21.95％，雖逐年遞減，由於肥胖兒童有1/2之機率變成肥胖成

人，爰體重過重問題值得重視。本校自110起至112學年度學生

體位適中比率都超過6成，且110-112學年度體位過重比率均稍

微下降；體重過輕比率大都維持在10%以下，低於年本市及全

國國小學童統計數值，但仍應持續針對該範圍學童進行有效健

康體位策略。 

 

參、 實施過程： 

本計畫自113年9月開始執行，由學校衛生政策、健康教學

與活動、健康服務、學校物質環境、校園社會環境、社區關係

等六大範疇全盤思索，將健康體位五大核心能力融入學校衛生

政策及教育教學，全面啟動規劃、執行並定期檢討改進。相關

具體策略及實施歷程如下，逐一文字說明，並檢附照片以佐證

執行情況。 

 

一、 改善策略 

實施大綱 具體實施內容 
主辦 

單位 

協辦 

單位 

工作 

時程 

制定學校

衛生政策 

1. 重組健康促進學校推行委員

會。 

2. 召開健康促進學校推行委員

會。 

3. 擬定106學年度健康促進學校計

畫。 

學務處 各處室 113年9月 

 

113年9月 

 

113年9月 

建立學生

個人健康

檔案 

1. 每學期實施學生健康檢查（身

高、體重、視力、口腔、尿液、

蟯蟲…等）、建立資料檔案並做適

當矯治。 

學務處 健康中心 

各班級任 

113年9月＆

114年2月 

 

 



實施大綱 具體實施內容 
主辦 

單位 

協辦 

單位 

工作 

時程 

2.   一四年級健康檢查。 

3. 生長遲滯學生…等體格缺點矯

治。 

4. 特殊疾病學生之建檔及照顧。 

5. BMI 指數過高或過低學生之建

檔。 

經常性 

經常性 

 

經常性 

經常性 

實施各項

衛教工作 

1. 實施規律用眼3010、戶外活動

210，鼓勵全校學生下課都能到操

場運動，以降低近視發生率。 

2. 每天中午吃完飯後，播放潔牙

歌，推動學童餐後潔牙活動。 

3. 提供學生均衡營養之午餐，及每

週一蔬食日。 

4. 建立班級健康飲食生活公約。 

學務處 健康中心 

 

 

學務處 

 

營養師 

 

各班級任 

經常性 

 

 

經常性 

 

112年9月~ 

112年9月~ 

舉辦各項

觀摩活動 

1. 辦理學生營養衛教。 

 

2. 成立班級健康飲食生活公約。 

3. 每週進行班級體能運動。(大撲

滿運動) 

4. 成立學生運動社團（跳繩隊、田

徑隊、足球隊、籃球隊、扯鈴

隊、獨輪車隊、花式溜冰隊…

等）。 

學務處 

 

 

健康中心 

 

各班級 

各班級 

 

體育組 

112年9月、 

113年2月 

112年9月 

112年9~ 

113年6月 

112年9月-

113年6月 

實施專題

講座、座

談會 

1. 營養師入班進行檢康飲食宣導。 

2. 班級落實推動健康飲食與營養教

育宣導活動。 

3. 實地踏查到周邊藥局與藥師對話

學務處 營養師 

班級導師 

113年2月 

112年9月-

113年6月 

112年10月 



實施大綱 具體實施內容 
主辦 

單位 

協辦 

單位 

工作 

時程 

進行正確用藥宣導。  

舉辦各項

競賽活動 

1.舉辦班際體育競賽 

(1)十月---跳繩個人賽賽、足球踢

準賽 

(2)十一月---3對3籃球賽 

(3)十二月---全校運動會 

(4)三月---跳繩接力賽 

(5)四月--- 籃球投籃積分賽 

(6)五月---樂樂棒球對抗賽 

學務處 

 

 

 

體育組 

 

 

 

 

 

 

 

112年10月-

113年5月 

 

 

 

 

 

 

體適能教

育、提倡

規律運

動、養成

健康儲蓄

觀念 

1. 每年實施學生體適能檢測並培養

學生運動知能及促進運動習慣。 

2. 實施全校晨間活動－班級特色活

動及籃球、獨輪車、跳繩等，促

進身體健康。 

3. 學生社團多元化、大型化，儘可

能開設運動性學生社團，如足

球、籃球、跳繩、獨輪車...等，

每天早上人均有200餘位學生參加

社團運動。 

4. 晨光時間鼓勵各班進行慢跑運

動。 

5. 成立「健康體位班」，管理體位不

佳 BMI 指數過高學生。 

學務處 

 

學務處 

 

 

學務處 

 

 

 

 

學務處 

 

學務處 

 

體育組 

 

體育組 

 

 

生教組 

 

 

 

 

體育組 

 

衛生組/

護理師/

營養師 

經常性 

 

經常性 

 

 

112年9月 

 

 

 

 

經常性 

 

112年2月

~113年4月 

建立健康

安全的校

園環境 

1. 定期檢查各項校園設施並進行維

護工作製作校園安全地圖。 

2. 公布於公布欄提醒學生避免接近

總務處 事務組 經常性 

 

經常性 



實施大綱 具體實施內容 
主辦 

單位 

協辦 

單位 

工作 

時程 

危險地點，並建構完善安全之校

園學習環境，以達到學生「無傷

病」之目標。 

3. 每月委外檢查飲水機並檢測飲水

標準，俾用水安全無虞。 

 

 

 

 

經常性 

建立「學

校－社

區」良好

關係 

1. 開學初舉辦家長親師座談會，宣

導「健康促進學校計劃」之精神

和內涵。 

2. 每年12月中舉辦學校暨社區聯合

運動會，加強與社區關係之連

結。 

3. 班級與家長建立良好、雙向之聯

繫與溝通，學校與家庭建立友好

互動關係。 

4. 開放學校運動場等運動設施，提

供社區民眾運動環境，促進從事

健康行為。 

5. 邀請藥局藥師到校宣導，融入藥

物濫用及正確用藥知識。 

學務處 

 

 

 

 

 

 

 

 

輔導室 

 

 

學務處 

 

 

班級導師 

 

 

總務處 

 

 

衛生組 

 

112年9月

&113年3月 

 

112年12月 

 

 

經常性 

 

 

經常性 

 

 

112年12月 

二、實施過程及成果 

(一) 制定學校衛生政策 

1.每學年上下學期各召開2次健康促進學校推行委員。由校

長擔任主任委員，四處室主任擔任副主委，衛生組長擔任執

行秘書，家長會長擔任副主委，與其他行政人員及學校護理



師、營養師、教師及社區資源代表共同組成。 

2. 擬定113學年度健康促進學校計畫。針對本校健康促進計

畫時程規劃健康體位班實施計畫，並擬定營養教育課程、活

動紀錄表、BMI 檢測紀錄。 

  

召開健康推行會議/討論健康促進計畫內容 健康體位執行策略 

  

健康體位班計畫 體位班實施方式 

           

 
健康體位班獎名單 利用學生朝會上台領獎 



  
BMI 檢測紀錄-404 BMI 檢測紀錄-504 

(二) 建立學生個人健康檔案 

    本校健康促進委員會進行現況分析及調查，針對健康中心三到

六年級體位不良學生名單，對其中 BMI 肥胖或是過重學生進行監測，

了解學生個別問題並告知家長有關體重控制的訊息，並挑選中高年

級學生為主要對象，以全班共同參與為主，尋求家長的配合，取得

家長同意後，參加健康體位班。學校方面規劃並展開整體性的體位

宣導活動；實施重點在從營養、體育活動、行為改變等層面，規劃

多元性的活動，以幫助學生學習有益於健康的體重控制認知、確立

正向的個人體重控制價值觀及發展務實的技能和自信。 

1.每學期實施學生健康檢查、建立資料檔案並做適當矯治。 

2. 一四年級健康檢查。 

3. 生長遲滯學生…等體格缺點矯治。 

4. 特殊疾病學生之建檔及照顧。 



  

學期例行學生健康檢查 建立健康檢查檔案 

  

一四年級健康檢查 一四年級健康檢查 

 
 

健康體位班開班典禮 生長遲緩學生後續追蹤名冊 

 

 
生長遲緩、特殊疾病學生資料建檔 特殊疾病學生之照顧 



 
 

健康體位班實施方式與步驟 健康體位營養教育海報 

  
健康體位班營養教育宣導第一場 健康體位班營養教育宣導第二場 

(三) 實施各項衛教工作 

    鼓勵學生運動，注重健康體位除了成立多樣性運動社團將健康

體位議題融入教學活動、辦理健康飲食 (每日五蔬果)、健康體位專

題宣導列入學校行事曆、午餐蔬食日、結合班親會85210宣導、討論

班級健康生活公約、與台南署立醫院協同辦理校園健康周邊飲食計

畫…等各項衛教營養教育工作。 

1.每天上午第2大節下課20分鐘，鼓勵學生下課到操場運動，

以降低近視發生率。 

2.每天中午吃完飯後播放潔牙歌，推動學童餐後潔牙活動。 

3. 提供學生均衡營養之午餐及每週一天疏食日活動。 

4.建立班級健康生活公約。 



 
     

 

晨間社團—足球對抗賽 晨間社團—獨輪車 

  

晨間社團—直排輪 

 

晨間社團—田徑 

   
學生餐後潔牙 每日提供營養美味午餐 

  
指導學生正確用餐禮節 

 

健康蔬食日 



  

將健康體位議題融入教學活動並列入

學校行事曆 

班級85210健康生活公約 

(四) 舉辦各項觀摩活動 

1.每週進行班級體能運動。 

2.成立學生運動社團，如：跳繩隊、直排輪、籃球、足球

隊…等。 

3.配合推動健康蔬食計畫活動。 

4.建議成立班級健康生活公約。 

5.每學期進行營養教育宣導。 

  

班級體能活動 健康體位班體能活動-跳繩200下 



  
學生晨間社團—直排輪 學生晨間社團—足球對抗賽 

  
        學生晨間社團—直排輪                      學生晨間社團—太極拳 

  
學生晨間社團—國樂 學生晨間社團—太鼓隊 

  
健康飲食活動宣導 認識飲食班級教學 



 
 

運動會營養衛教宣導 台南醫院蒞校宣導營養教育 

(五)  藥師公會於運動會蒞臨學校推動正確用藥宣導。 

 

  

藥師公會到校宣導 班級導師進行健康飲食宣導 

  

營養師營養教育宣導 健康飲食班級教學 

(六) 舉辦各項競賽活動 

1.舉辨班際體育競賽 



  

   班際體育競賽—拔河比賽    班際體育競賽—足球對抗賽 

  

班際體育競賽—跳繩競速比賽   班際體育競賽—三對三籃球賽 

  

  班際體育競賽—樂樂棒      班際體育競賽—60公尺 

(七) 體適能教育、提倡規律運動、養成健康儲蓄觀念 

1.每年實施學生體適能檢測。 

2.全校各班進行晨間活動—獨輪車、跳繩、籃球…等。 

3.學生社團多元化，成立足球、溜冰、獨輪車、田徑等社團，

鼓勵學生參加，足球隊並聘請專業教練指導。 

4.落實「85210」觀念於學生日常生活中，並成立「健康體



位」班，控制管理體位不佳學生。 

5.晨光時間鼓勵各班進行慢跑活動，進行運動大撲滿集點活

動並餘學生朝會公開摸彩。 

  

體適能檢測      晨間社團活動—太極 

 

 

晨間社團活動—獨輪車 晨間社團活動—籃球 

 

 

晨間社團活動—直排輪 晨間社團活動—田徑隊跑步練習 

 

 

健康體位班晨間活動-跳繩 晨間社團活動—足球 



  

班級利用晨間時間推動全員運

動跑步熱身 

班級利用晨間時間進行全員熱身

操拉筋 

 

 

各班運動大撲滿紀錄表 運動大撲滿公開摸彩 

(八) 建立健康安全的校園環境 

1.開放學校運動場並定期檢查各項運動設施，提供社區民眾

安全運動環境，促進健康行為的動力。 

2.定期檢查各項校園設施並進行維護工作。 

3.每月委外檢查檢測飲水標準，俾用水安全無虞。 

 

 

 

舒適的運動環境(已申請經費更

換跑道) 

風雨球場 



  
定期校園設施維護並設置使用

須知 

飲水檢測 

  

合作社販賣礦泉水 合作社販賣健康飲品 

(九) 建立「學校－社區」良好關係 

1.開學初舉辦家長親師座談會，宣導「健康促進學校計畫」

之精神和內涵。 

2.每年12月中舉辦學校暨社區聯合運動會，加強與社區關係

之連結。 

3.開放學校運動場等運動設施，提供社區民眾運動環境，促

進從事健康行為。 

4.邀請藥局藥師到校宣導，融入藥物濫用及正確用藥知識。 

 

肆、 成效： 

    本校在113學年度進行全校學生身高體重測量，發現體重過重及

超重人數，佔全校的21.95％，顯示本校學童體位不良的情形仍需持

續改善。因此，除了推廣普及化運動，成立各類型運動社團鼓勵學



生多運動，下學期更推動健康體位專班，透過推動晨間運動三十分

鐘與營養教育課程配合實施，每日晨間的持續運動與營養健育課程

宣導，觀察學童是否能夠有效減少過重及肥胖的比例，達到健康體

位之目標。 

本次參與的對象為404/504兩班學生為參與對象，採全班共同

參與，經家長同意造冊實施。總計有48位學生參與本計畫，參加人

數及性別統計如下表： 

參與學童人數統計 

性別 人數 百分比 

男 26 54% 

女 22 46% 

總計 48 100% 

參與學童人數統計表 

一、體重變化數據分析 

(一)學童體重變化情形 

研究從二月進行到四月，總計有17位學生體重下降，占全部體

重控制班學生的35.4%，另外體重上升總計有30位，占全部體重控制

班學生的62.5%，體重維持不變的則有1位，占全部體重控制班學生

的2.1%。學童減重人數統計如表。 

經過兩個月的時間，體重下降人數比例達三成五，而體重上升

卻有六成以上，學童身高的變化可能影響減重成果的判讀，故另分

析學童 BMI 改變情形，尋求更精準的結果。 

學童減重情形人數統計表 

  男生 女生 總計 佔百分比 

體重下降 8 9 17 35.2% 

體重上升 17 13 30 62.5% 



體中持平 1 0 0 2.1% 

學童減重情形人數統計表 

(二)學童 BMI 改變情形 

因學童身高的變化可能影響減重成果的判讀，另分析學童 BMI

改變情形，尋求更精準的結果分析，學童 BMI 改變情形人數統計詳

如下表。數據顯示學童 BMI 值降低有30人，占健康體位班學生的

62.5%，學童 BMI 值上升有11人，占健康體位班學生的22.9%，另有7

人持平，占健康體位班學生的15.6%。 

比較 BMI 降低的比例62.5%和體重下降比例35.2%，人數相差13

人，估計是因為 BMI 值關係到身高的相對成長，因此若受測者身高

明顯變高，體重也可能隨之上升，進而影響數據的呈現，因此決定

以 BMI 指數來判讀體位班成效會比較精確。 

學童 BMI 改變情形人數統計表 

  男生 女生 總計 佔百分比 

BMI 降低 17 13 30 62.5% 

BMI 上升 7 4 11 22.9% 

BMI 持平 2 5 7 15.6% 

二、結論 

(一) 經過為期八週的健康體位班計畫實施後，身體質量指數(BMI)

值健康體位班降低有30人，占健康體位班學生的62.5%，BMI

值上升有11人，占健康體位班學生的22.9%，另有7人持平，占

健康體位班學生的15.6%，顯示健康體位班實施期間，晨間運

動30分鐘，搭配營養教育宣導對於降低身體質量指數(BMI)有

一定的成效。 

(二) 本次研究發現，成立運動(體重控制)班，配合健康飲食認知及

強迫養成每日運動習慣，對學生的體位自主管理效果確實能產



生成效。 

 

伍、 分析改進： 

一、 成因分析 

(一) 學童喜愛喝含糖飲料，不喜歡喝白開水，且校園周邊商店林

立，易購得含糖飲料、零食等易致肥胖之商品。 

(二) 學生均衡飲食、適度運動之概念與習慣待加強。 

(三) 學區兒童多半來自弱勢家庭，對健康注重程度相對較低，許

多學生於入學前已有體重過重問題，且家長對不良體位矯治

之配合度較低。 

二、 改進策略 

(一) 透過各類宣導管道，提升家長衛教知能，與家長合作協助控

制學生飲食。 

(二) 推動全校性普及化運動，每日利用晨光時間及下課時間讓全

校動起來，養成學生運動習慣。 

(三) 持續推動「健康運動體位班」，並進一步引入校外資源，如

附近醫院生長發育專科醫師、志工及家長等，以深化學生對

於維持理想體位的認知與實踐。 

(四) 學校積極推動各類晨間社團，提升學生運動知能並養成良好

的運動習慣。 


