
【附件1】 

臺南市 112學年度歸仁國民中學健康促進主推議題成效說明 
 
壹、 主推議題：安全教育與急救  

 

貳、主推原因、背景成因及現況分析說明： 

    全國事故傷害是現今各年齡層死亡最高的因素，除在校園當中必須要將可能發生危害

安全的因素找出來，並予以改善之外，更重要勢在必行的是教導學校教職員工及學生生如

何做好預判可能發生事故傷害的能力，才能做好預防工作，減低生活上事故傷害發生的可

能；且學校單位負有社會教育與維護學童安全之責任，訓練教職員工的基礎急救能力，更

進一步推廣至學生及家長。如此一來學生在校的安全多一份守護，所有學校成員也會更有

保障。 

    本校位於台南市歸仁區交通便利，市集、商店林立區域，緊鄰歸仁仁壽宮和夜市，學

區建案林立不斷，顯示逐年皆有遷入人口。本校目前班級數共 39班，學生人數 1272人，

教職員工共 128人，屬於中型學校。歸仁區相較於南市市區，仍保有鄉村風貌，家長以從

事工、商、農工作為主。 

    開車到最近鄰的市立醫院車程約 15~20 分鐘，校園常發生學生擦撞或遊戲器材使用不

當而造成學生受傷，所以校園事故傷害防治是本校長期以來一直推動之議題。 

 

 

參、 現況分析  

（一）本校 112學年度現職學校教職員工具備心肺復甦術有效證照人數及 CPR指導員調查
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（二）本校學生安全行為現況調查分析 

     依據 112學年度本校所有學生意外傷害統計表顯示一學年學生總數 1272 人，意外傷

害 2288 人，內科疾病 2174 人，共計傷病學生數有 4462 人，平均每位學生一年會受傷

或身體不適 3.5 次，故學生之安全教育實需加強努力，並增加急救傷害處理的正確知識，

了解安全教育之重要性，進而減少意外傷害的發生。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



肆、實施過程： 

    依據 WHO 健康促進學校六大範疇：學校健康政策、健康教育與活動、學校物質環境、

學校社會環境、健康服務與社區關係等六項，並回歸於教育本質：學校健康 教育與活動，

以此六項為主軸歸納出本市推展安全教育與急救健康促進中心議題學 校之目的，據以擬定

實施策略、執行內容與實施時間，詳述如下： 

 

項次 推動策略 實施內容 實施時間 

一 健康政策 

1-1 成立學校健康促進推行委員會，組成工

作推動小組。 
112.09 

1-2建立檢核回饋機制，定期召開工作會議，

掌控執行進度，健全組織功能與運作。 
112.09-113.05 

1-3依本校教職員工具備心肺復甦術有效證照

及學生意外傷害發生率意外傷害發生率等現

況分析提出需求評估，擬定符合需求之健康

促進實施計畫，並列為本校重大行事，據以

推展安全教育與急救計畫。 

112.09-113.07 

1-4評估本校教職員工及學校需求，辦理相關

研習活動。 
112.09-113.04 

二 物質環境 

2-1定期檢測與維護校園安全。 全年辦理 

2-2學校備有安全與急救教育教材教具及設

備。 
全年辦理 

2-3學校教師及護理師積極展現專業知能與熱

誠，發揮衛生教育指導功能，提供多項健康

服務。 

全年辦理 

2-4充實各項教學資料，提供安全與急救教育

網路資訊。 
全年辦理 

三 社會環境 

3-1凝聚學校健康促進共識，在有形、無形教

育環境中形成健康安全概念、產生健康行

為、建立健康生活形態，全面提升健康品

質。 

全年辦理 

3-2結合市內社區健康有關單位包括：消防

局、衛生單位等，協助提供相關教育宣導。 
112.12-113.05 

3-3結合校外教學體驗營、健教、童軍露營課

程實作體驗，建立安全生活危機處理能力。 
 

四 社區關係 

4-1利用各校家長會日或校慶活動辦理傷口照

護衛生保健宣導，建立家長正確觀念。 
112.11 

4-2主動聯絡家長，提升家長對學生安全與傷

害處理的重視。 
112.08-113.07 

五 健康服務 

5-1學校對於學生的意外傷害發生提供正確及

時處理及記錄。 
全年辦理 

5-2 教職員工均具備急救相關有效證照，以

提供更安全的校園環境。 
全年辦理 

六 健康技能 

6-1辦理全校教職員工心肺復甦術證照研習 1 

場次。 112.08 

6-2將安全教育與急救融入課程教學活動。 112.10-113.05 

6-3運用多元化的健康教學策略和活動形式來

推行安全衛生保健教育。 
全年辦理 

 



伍、成效： 
 
健康促進學校 

六大範疇 
安全教育與急救相關改善策略與實施過程 

學校衛生政

策 

策略--凝聚學校共識 

過程—1.每學年期初校務會議時，訂定學校健康促進主題，本校  

         112.113學年度主推議題皆為【安全教育與急救】 

     2.定期招開健康促進委員會 

     3.學校教職員工具備心肺復甦術有效證照 

佐證照片 

 

 

 

 

 

學校物質

環境 

策略---定期盤檢維修校園設施、建物 

過程---1.用心維護，提供全校教職員生健康安全的學習環境。 

       2.學校教師及護理師積極展現專業知能與熱誠，發揮衛生教育 

         指導功能，提供多項健康服務。 

       3.充實各項教學資料，提供安全與急救教育網路資訊。 

佐證照片 

 
  

 

 

 

確認學年 

主推議題 

校務會議凝聚共識 

定期召開健康促進委員會 CPR考試 

定期校園安全檢核 

環境管理校園舒適安全 

定期安全檢查-止滑墊檢查 護理師衛教宣導-緊急傷害危機處理 



學校社會

環境 

策略---營造具支持性的全人健康學習環境，讓學生在生活中培養自信 

以及危機處理應變能力。 

過程---1.凝聚學校健康促進共識在有形、無形教育環境中形成健康安 

         全概念。 

       2.結合社區健康單位，協助提供相關安全教育宣導。 

       3.結合校訂「校外教學體驗營」、「健康教育」、「童軍大露營」 

         課程的實作體驗，建立安全生活危機處理能力。 

佐證照片 

 

 

 

 

 

社區關係 

策略---以健康促進為媒介，建置社區、學校、醫療三方伙伴關係。 

過程---1.定期安排醫療團體進駐，將照護帶到每個有需要的地方。 

.2.利用各校家長會日或校慶活動辦理傷口照護衛生保健宣導，

建立家長正確觀念。 

.3.主動聯絡家長，提升家長對學生安全與傷害處理的重視。 

佐證照片 

 
衛生所定期到校演講 社區媽媽進駐學校陪伴學生 諮商心理師進駐學校演講 

校外教學求生訓練實作 健康教育課程實際操作 

童軍大露營操作學習 

護理師演講安全教育與急救凝

聚學校健康促進共識 

校長凝聚學校健促共識 凝聚學校健康促進共識 



教職員工具備急救相關證照 

個人健康技能 

策略---養成健康運動的習慣，提升個人健康技能和生活品質。 

過程---1.落實每日運動並檢核，蓄積體能厚實健康基礎。 

       2.將安全教育與急救融入課程教學活動。 

佐證照片 

  

  

 

健康服務 

策略---以觀察、調查與篩檢過程，掌握並協助全員擁有最佳健康狀態。 

過程---1.定期安排師生健檢與健康促進知能研習。 

.2.教職員工具備急救相關有效證照，以提供更安全的校園環境。 

.3.學校對於學生的意外傷害發生提供正確及時處理及記錄。 

佐證照片 

  

 

  

定期安排師生健檢 
邀請用手走路發明大王

劉大潭講師演講 

學生的意外傷害紀錄 

養成健康運動的習慣 導師落實每日運動並檢核 

懸臂吊帶法 

導師每日帶學生一起跑操場 

養成健康運動的習慣 



陸、成效： 

     一、 落實體能提升，運動不怕苦→自動自發本校為養成運動習慣，每位學生 

          每日需依年級，需完成「跑步、跳繩」；下午課後照顧時間，則會運用 

          山區地勢，進行戶外「健走、長跑、騎車、打球」等體能活動。 
 

     二、學生之安全教育在推動努力下，並增加急救傷害處理的正確知識，了解安全 

         教育之重要性，進而減少意外傷害的發生與危機處理的能力。 
 

     三、並於每學年在校訂「校外教學體驗營」課程中進行評量檢核。 

 

     四、依據110-112本校實施安全教育以來，我們觀察到傷病人數顯著下降。學生外科 

         的年度/傷病人數有大幅下降的情形，這表明安全教育對於提高人員的安全意識 

         和防範措施具有積極作用，能夠有效降低事故發生率，從而減少傷病人數。總 

         結來說，安全教育是一項有效的預防措施，對於保障師生健康和減少安全事故 

         具有重要意義。 

 

110-112年度學生傷病比例數據 

年度/傷病人數  外科 學生總人數 傷病% 

110  3756 1272 2.95 

111  4154 1126 3.68 

112  3339 1049 3.18 

 

 
 

 

 

柒、分析改進： 

本校學生受傷數(如下表)仍無法免除，分析原因有為： 
    一、少子化趨勢，學生參與家事實作機會少，有時會因器材操作失當而受傷。 
    二、在課後時間學生到操場運動時，學生會忽略並高估自己身體狀況，而讓受傷 
        機率增加。 

 
    改進策略： 
    一、鼓勵學生在家多參與家事機會，在學校多參加志工或老師小幫手，強化身體反應  
        素質能力。 
    二、運用全校升旗與體育課對學生宣導暖身的重要性，讓學生課間運動前多暖身並 
        評估自身狀況後再活動。 
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