【表十五】
95年度教育局視導學校衛生工作訪視指標項目表

                       【台南市     文元      國中（小）】            （95年1月至10月）
	類別
	項目
	具體範疇
	訪視要點檢核欄
	說明
	評分欄

	
	
	
	
	
	配分
	得分

	一、行政運作（40%）
	（一）學校衛生經費（8%）
	1-1-1  學校衛生經費
	學校衛生經費：28740元

	1. 學校衛生法第26條。

2. 包含編列在教育局、衛生局及所屬各級學校有關學校衛生之預算。包括資本門，不包括人事費。

3. 不包括中央特定補助與一般補助。

4. 請檢附學校衛生經費項目及編列數。


	4
	4

	
	
	1-1-2  每一學生分配學校衛生經費
	學校衛生經費：28740元
學生數： 2550人
每人約11.27元
	
	4
	4

	
	（二）衛生計畫與法令建置

（10%）
	1-2-1  學校衛生委員會之定期運作
	■已成立 □未成立
當年度開會次數： 3  次

校長或單位主管出席次數： 3  次
	1. 學校衛生法第5條。

2. 已成立2分；未成立不給分。

3. 請提出會議紀錄。
	2
	2

	
	
	1-2-2 訂定學校衛生相關工作計畫並據以執行
	■是 □否
	例如：健康促進學校、推動健康體位、視力保健、口腔衛生宣導等
	2
	2

	
	
	1-2-3 配合學校衛生法編足護理人員人數
	應編人數      實編人數

□是 ■改善中 □否
	1. 學校衛生法第7條。

2. 實編人數：表示列入編制並已進用。

3. 改善中:已提出改善期程或其他替代方案。 
	2
	2

	
	
	1-2-4 配合學校衛生法編足營養師人數
	應編人數      實編人數

□是 □改善中 ■否
	1. 學校衛生法第23條。

2. 實編人數：表示列入編制（具公務員法定任用資格）並已進用。

3. 改善中:已提出改善期程或其他替代方案。
	2
	2

	
	
	1-2-5 是否如期繳交中央行政命令調查之文件
	■全數如期繳交

□部分如期繳交
	由中央政府依據調查回報情形填列。
	2
	2

	
	（三）學校衛生工作評鑑（22%）
	1-3-1實施學校衛生工作評鑑
	■是 □否
	1. 學校衛生法第27條。

2. 請提出評鑑報告（如校務評鑑或體衛評鑑等）。
	4
	4

	
	
	1-3-2依據「學生健康檢查基準表」實施對象執行
	國小一年級：■是 □否

國小四年級：■是 □否

國中一年級：□是 □否

高中（職）一年級：□是 □否
	1. 學生健康檢查實施辦法第2條。

2. 執行一個年級給一分。最高3分。
	3
	2

	
	
	1-3-3學生健康檢查結果異常率前五名學校，是否施予健康指導、辦理體格缺點矯治、健康促進等活動
	· 提出具體改善計畫並有成效

■ 實施行政督導並有成效

· 實施行政督導，惟成效未顯著

· 否
	1. 學校衛生法第10條、第19條。

2. 成效請提出數據佐證。
	3
	2

	
	
	1-3-4 使用國中、小學生健康資訊管理系統網路傳輸功能之學校比率（資料上傳率）【請依學校屬性填列，即國小、國中及高中分別填列】
	國小一年級： ■
國小四年級： ■
國中一年級： 
高中（職）一年級： 

	90％以上4分

80％以上3分

70％以上2分

60％以上1分
	4
	4

	
	
	1-3-5 進行校園食品供售之查核
	■是  □否
	1. 學校衛生法第22條、學校餐廳廚房員生消費合作社衛生管理辦法第13條、校園飲品及點心販售範圍。

2. 請提出查核報告。（可採用衛生局之稽查資料）
	2
	2

	
	
	1-3-6 實施學生午餐考核
	■是  □否
	1. 直轄市縣(市)政府及所屬中小學校辦理學校午餐應行注意事項第3點。

2. 請提出考核報告。
	4
	4

	
	
	1-3-7 督導餐飲衛生自主管理機制之運作
	■是  □否
	1. 學校餐廳廚房員生消費合作社衛生管理辦法第6條。

2. 請提出文件證明（例如：督導或改善紀錄）。
	2
	2

	二、規劃推動學校衛生重要計畫之情形（40%）
	（一）健康促進學校推動情形（17%）
	2-1-1實施健康促進學校屬性
	中央補助學校：90000元
地方補助學校：

地方輔導學校：


	1. 總校數計算係指高中職以下學校數不含幼稚園。

2. 實施校數包括中央補助校數及地方自行補助或輔導校數。

3. 40％以上4分；30％以上3分；20％以上2分：10％以上1分。
	4
	4

	
	
	2-1-2健康促進學校計畫納入年度工作計畫中
	■是  □否
	請檢附證明文件
	3
	3

	
	
	2-1-3自行編列經費補助學校辦理健康促進學校計畫
	□有
■無
	有：列出編列數
	3
	3

	
	
	2-1-4成立健康促進學校輔導或推動機制
	■有

□無
	有：檢附成員涵蓋面及運作情形
	3
	3

	
	
	2-1-5辦理健康促進學校相關活動數
	□相關人員增能研討會_5__場

□參訪活動__2___場

□行銷計畫__2____場

□其他____2___場

□未辦理
	1. 相關活動請敘明參加對象及參與人數。

2. 相關人員增能研討會、參訪活動、行銷計畫皆辦理者3分。場次合計超過3場者給滿分。
	4
	4

	
	（二）推動中小學生健康體位計畫（5%）
	2-2-1 辦理健康體位相關活動或環境改善措施
	■有
□無
	1. 70％以上2分，60％以上1分。

2. 有關健康飲食、體型意識、增加身體活動時間皆列入「健康體位相關活動」採認，並請舉證。
	2
	2

	
	
	2-2-2針對學生體位不合格，是否進行改善
	· 提出具體改善計畫並有成效

■ 實施行政督導並有成效

· 實施行政督導，惟成效未顯著

· 否
	成效請提出數據佐證。
	3
	3

	
	（三）辦理視力保健工作（11%）


	2-3-1 視力保健列為學校重大議題，並納入教學計畫中實施（依九年一貫課程綱要之規定擬定課程計畫）
	辦理情形：
■有
· 無
	視力保健議題融入各學習領域課程中實施教學。教案應有學習目標、能力指標、對應能力指標之單元名稱、節數、評量方式等項目。


	4
	4

	
	
	2-3-2 國小辦理視力保健相關活動
	辦理情形： 
■ 有
· 無

	1. 「辦理定義」：家長研習與學生衛教宣導皆有辦理始納入採計。

2. 家長研習活動：選擇下列任一種學生之家長為對象，辦理時數至少60分鐘，每學期至少一次：全校學生、視力不良學生、點藥治療學生、已配鏡矯正者。
	3
	3

	
	
	2-3-3督導公私立幼稚園及國小  一、二年級不進行電腦教學，並以其他教學活動替代之。
	■是，請提出具體證明資料

□否。


	幼稚園及國小一、二年級嚴禁電腦教學，並不得採用以直接注視電腦螢幕光源之方式進行任何活動。
	2
	2

	
	
	2-3-4 督導公私立幼稚園幼童不執筆寫字，並以其他活動替代之
	■是，請提出具體證明資料

□否。


	1. 教導學習認字的方法很多，嚴禁直接執筆習字，避免手腕肌肉未發育成熟之前，讓幼生操作需要運用手腕力量控制的精細動作，而影響日後正確執筆的姿勢。

2. 進入小學之前，應先訓練抓握及控制手指關節的能力，先會用彩色筆畫出平整的線條，再教導正確拿穩筷子夾取東西，做好執筆的準備。

3. 幼稚園與國小銜接時，應與擬銜接之國小充分溝通幼生手腕控制能力，作為國小指導寫字的參考。
	2
	2

	
	（四）提升餐飲衛生相關人員素質（3%）
	2-4-1 學校餐飲衛生督導人員合格比率
	有合格人員數/應設督導人員數

＊本校無營養午餐廚房
	1. 學校餐廳廚房員生消費合作社衛生管理辦法第4條。.

2. 50％以上1分。
	1
	0

	
	
	2-4-2 學校餐飲從業人員每學年完成8小時衛生（營養）講習比率
	完成講習人數/餐飲從業人員總人數
＊本校無營養午餐廚房
	1. 學校餐廳廚房員生消費合作社衛生管理辦法第5條。

2. 80％以上2分；70％以上1分。
	2
	0

	
	（五）提升學生午餐品質（3%）
	2-5-1 學校依「學校午餐食物內容及營養基準」供餐校數比例
	· 自設廚房：依基準供餐學校

■ 其他類型：依基準供餐校數


	由他校供應
	3
	3

	
	（六）辦理傳染病防治宣導（1%）
	2-6-1校園傳染病之防治教育及宣導
	■ 是，請提出具體證明資料

· 否
	傳染病防治法第19條。
	1
	1

	三、學生健康情形及學校衛生工作辦理成效

（20%）
	（一）學生健康體位比率
	3-1-1 學生健康體位比率
	（教育部由健康檢查系統摘取資料，請確認於9月底前已上傳至網站）
	（不列入計分）
	0
	0

	
	（二）學生體位個案管理
	3-2-1 將過輕、過重及肥胖學生納入個案管理
	■ 是，請提出具體證明資料

· 否


	
	3
	3

	
	（三）視力不良率
	3-3-1 視力不良率
	（本部由健康檢查系統摘取資料教育部由健康檢查系統摘取資料，請確認於9月底前已上傳至網站）
	（不列入計分）
ㄧ年級：16.52％
四年級：49.64％
	0
	0

	
	（四）學生視力不良就醫（矯治）率
	3-4-1 學生視力不良就醫（矯治）率
	國小一年級： 95.95 ％

國小四年級： 98.55 ％

國中一年級：  ％

平      均：  ％
	（視力不良就醫學生數/視力不良學生數）＊100％

90％以上3分

85％以上2分

80％以上1分
	3
	3

	
	（五）學生齲齒盛行率
	3-5-1學生齲齒盛行率
	（本部由健康檢查系統摘取資料，請確認於9月底前已上傳至網站）
	（不列入計分）

ㄧ年級：57.37％

四年級：44.12％
	0
	0

	
	（六）齲齒學生就醫（矯治）率
	3-6-1 齲齒學生就醫（矯治）率
	國小一年級： 97.67 ％

國小四年級： 91.85 ％

國中一年級：  ％

平      均：  ％
	（齲齒學生就醫人數/齲齒學生人數）＊100％

90％以上3分

85％以上2分

80％以上1分
	3
	3

	
	（七）校園傳染病群聚事件處理情形
	3-7-1 校園傳染病群聚事件處理情形
	■ 無該類事件  

· 曾發生該類事件，處理得當（處理情形如說明文件），疫情未擴大。

· 曾發生該類事件，未處理。
	1. 學校衛生法第13條。

2. 無該類事件或處理得宜3分。處理未盡妥適者視情節輕重給分。
	3
	3

	
	（八）校園緊急傷病事件處理情形
	3-8-1 校園緊急傷病事件處理情形
	· 無該類事件  

■ 曾發生該類事件，處理情形如說明文件
	1. 學校衛生法第15條。

2. 無該類事件或處理得宜3分。處理未盡妥適者視情節輕重給分。
	3
	3

	
	（九）食品中毒事件處理情形
	3-9-1 食品中毒事件處理情形
	■ 無該類事件  

· 曾發生該類事件，處理情形如說明文件
	1. 學校餐廳廚房員生消費合作社衛生管理辦法第19條。

2. 無該類事件或處理得宜3分。處理未盡妥適者視情節輕重給分。
	3
	3

	
	（十）學生無力支付午餐費爭議事件處理情形
	3-10-1 學生無力支付午餐費爭議事件處理情形
	■ 無該類事件  
· 曾發生該類事件，處理情形如說明文件
	1. 中央補助地方政府學校午餐經費支用要點。

2. 無該類事件或處理得宜2分。處理未盡妥適者視情節輕重給分。
	2
	2

	四、地方特色（外加10%）
	（一）規劃發展全縣（市）具特色之衛生服務
	4-1-1 具特色之衛生行政措施
	請提供說明文件


	針對各學校基本條件及地方特色發展衛生行政措施與教學活動等學校衛生特色，包括健檢增列基準表必檢項目以外之項目、危險行為之調查、寬編健康檢查預算等、推廣走路上下學、推廣課間活動、宣導正確體型意識……。
	5
	5

	
	（二）輔導所轄學校推動具特色之衛生活動與教學
	4-2-1 具特色之衛生活動與教學
	請提供說明文件


	
	5
	5


PAGE  
7

