新竹市108學年度光武國中健康促進學校計畫
成果報告-反菸拒檳議題
壹、學校背景分析

1、 學校特色
    本校創校57年，學區位處於新竹市科學園區附近，新竹交流道旁的光復路上，四周交通便利，近年學校辦理許多特色課程且升學率亮眼後更吸引許多家長與學生的支持，目前是一所需總量管制的中大型規模學校，校內七至九年級學生共有45班(含特教班1班)，學生數共1209人。
2、 現況分析
SWOTS情境評估（背景分析）及行動策略
	1. 項目
	S優勢
	W劣勢
	O機會
	T威脅
	S策略

	學校政策
	1.學校願景結合健促議題
2.每學期定期召開健康促進委員會，健促委員熱心參與分工明確
3.能依本校需求評估訂定健康促進計畫
	1.學區家長大部分在科學園區從事科技產業，工作時間長，難兼顧子女的管教
2.107學年度有2位學生在校外吸菸被衛生局稽查
	1.全校教職員工同心投入參與健促相關政策與活動

	1.新興社區林立，學生數持續增加
2.家庭教育配合不易
3.弱勢學生支持配套不足
4.教師教學工作業務繁重
	1.透過校務會議、導師會議、與家長委員會議時宣導菸檳防治觀念，落實無菸與無檳校園


	健康服務
	1.利用班親會、校慶運動會等大型活動，辦理菸檳防制議題宣導

2.七年級生進行 菸檳防制議題 教學及活動。
	1.少部分家長，對於健康的生活型態認知需加強宣導。
	給予高風險學生與家長菸檳防制教育宣導
	部分家長對菸檳防制活動參與度低
	對吸菸嚼檳榔學生收案管理追縱

	健康教學
	1.教師與學生互 動良好，能主動 關心學童健康。 2.將菸檳防治宣導結合健康與體 育領域之教學 活動。


	1.授課時間有限， 反菸拒檳議題融入教學過程中，內容受限。

2.本校107學年度因吸菸問題被衛生局稽查人數有2人
3.107學年度有3位一年級學生帶電子菸入校
	1.菸檳防制議題，讓 教職員工一同 配合此教學活 動的機會。 

2.學生對新興菸品電子菸認知不足
3.七年級學生級，進行反菸拒檳課程教學。
	1.健促經費有限， 無法採購相關教學所需之教材或課程安排。 

2.家長對菸檳防 制認知有限，學生從家庭中無法獲得正確的健康生活型 態。
	菸檳防治宣導融入各領域教學，透過宣導與教學活動落實菸檳防治觀念


	物質環境
	1. 本校為無菸檳校園，校區內 全面禁止攜帶 或吸食菸草與 嚼檳榔入校園，校園出入口處有貼警示標語及人行道禁菸區告示 牌。

2. 上課時間，校園門口警衛進 行校外人士進入校園管控，杜絕二手菸。
	1. 校園工程頻繁施工時，偶有發現施工人員於上課時間中抽菸，不易管理。

 2.校園位處光復路上，週邊圍繞許多商家及速食店，下課後學生易聚集受校外人士影響
3.校園周邊人行道外送業者聚集等待接單。
	1.鄰近醫療單位可提供教學資源及教具(例:海報、充氣大型菸管)。

 2.校園佈告欄張貼 主題海報或衛生資訊。 3.利用校園跑馬燈 進行「無菸檳校園」的宣導內容。
	校園旁緊鄰超商檳榔攤人行道週邊常有菸蒂與檳榔渣，無菸檳環境維護不易
	透過多面向的宣導與規範管理落實無菸無檳校園

	社會環境
	1.校園為無菸檳 校園，校區內全 面禁止攜帶或吸 食菸草或嚼檳榔 入校園。

 
	1.家長和社區民 眾吸菸人口較多以年長者及男性居多，影響學童健康及觀念。

 2.多數家長著重 學童課業成績，對於預防保健正確觀念待加強

3.校門口隔壁就有一家檳榔攤，校園周邊容易出現檳榔渣與菸蒂
	1.訂定每學期菸害檳榔防制宣導週。 
2.藉由多元活動設計，例:校慶愛生活-反菸拒檳健促闖關與路跑活動，吸引家長及社區民眾一同參與。
3.校慶邀請家長參與無菸家庭認證
	家長及社區民眾對校園禁菸檳認知不足。
	1.主動拜訪社區商家與檳榔攤，請勿販售香菸與檳榔給未滿18歲的青少年，維護學生健康
2.印製家長通知單讓家長 了解菸檳與二手菸對健康的威脅，宣導無菸無檳家庭的概念

	社區關係
	與衛生局所合作良好
	
	108衛生局辦理學生菸害防制網路大會考活動
	
	鼓勵學生參與衛生局辦理菸害防制宣導活動 


三、反菸拒檳現況分析
    隨著新興菸品的氾濫但學生對電子菸的認知不足，107學年度本校有二位學生校外吸菸被衛生局人員稽查，另有三位國一學生攜帶電子菸到校，無檳校園率在106學年度為100％，107學年度下降為98.25％，顯示學生吸菸比率有增加。
   青春期的國中生進入人生第二個叛逆期在心理與情緒上易衝動不穩定，容易受到同儕的影響加上好奇心的驅使接觸菸與檳榔，此時親子互動與家庭功能極為重要，本校家長大部分於新竹科學園區工作，社經地位學識高，但工作時間長，親子互動時間較不足加上社會變遷與家庭結構改變，單親家庭及隔代教養學童比例增加，要避免學生受菸品與檳榔的誘惑學校需要家長共同的支持與配合才能有效的防制學生菸檳問題。 

貳、本市反菸拒檳議題指標
	校本指標
	全市指標
	部頒指標

	1.無菸校園率100％
2.無檳校園率100％
3.反菸拒檳課程融入領域課
  程中，學生正確認知率達
  85％
4.吸菸學生參與戒菸教育達  
  90％
5.家人在學生面前吸菸比率
  降低3％
6.學生電子菸使用率在2％
  以下
7.學生嚼檳榔比率不超過
  0.5％

	1.本市無菸校園率及無檳校園率達100％。
2.學生反菸拒檳的能力後測達95%。
3.反菸拒檳課程融入國中小學校課程，學生正確認知率達85%以上。
4.吸菸學生參與戒菸率達90％。
5.學生吸菸率3%以下。
6.家人在學生面前吸菸比率降低5%。
7.校園二手菸暴露率5%以下。

8.學生電子菸使用率5%以下。

9.學生嚼檳率國中0.5％、國小0.2％以下。
10.嚼檳學生參與戒檳率達100％。
	1.無菸校園率及無檳校
  園率達100％。



叁、具體策略

1、 成立學校健康促進委員會
	職      稱
	姓名
	編  組  任  務

	計畫主持人-校長
	林茂成
	總理本校健康促進學校一切相關事宜。

	協同主持人-學務主任
	陳紀丞
	協助處理推行健康促進學校相關事務，協調相關處室配合相關活動。

	協同主持人-教務主任
	梁家銘
	協助健康促進計劃課程融入統整規劃事宜。

	協同主持人-總務主任
	周美岑
	協助健康促進計劃環境建置之事宜。

	協同主持人-輔導主任
	張蔚雯
	協助健康促進計劃與家長及社區之聯繫工作。

	研究人員-衛生組長
	廖文邦
	負責校內健康促進活動宣傳及工作執行。

	研究人員-生輔組長
	簡佑修
	負責營造維持健康促進學校環境之規劃及執行。

	研究人員-健體領域教師
         綜合領域教師
	許羿雯
黃廷立
	負責健促議題融入教學課程設計與執行

	研究人員-護理師
	羅彩霞
吳欣俞
	負責健康促進相關活動的推動及統籌，社區及學校資源之協調整合，效果評價及資料分析統計。。

	研究人員-會計主任
	郭麗芳
	負責健康促進計劃經費預估、核銷之相關事宜。

	研究人員-家長會代表
	王毓琪
傅麗玲
	協助家長會配合學校宣導「健康促進學校」各項事宜。

	諮詢單位
	新竹市教育處
	協助辦理各項知能研討進修、策略改進及相關經費申請。

	諮詢單位
	新竹市衛生局
	協助提供各項醫療、諮詢資源及相關服務。


2、 學校衛生政策
依據WHO 健康促進學校六大範疇：學校健康政策、健康服務、健康教育與活動、學校物質環境、學校社會環境、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校菸檳防治健康促進學校之目的，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學校健康促進委員會擬定菸檳防制年度工作計畫，定期召開工作會議，掌控執行進度，健全組織功能與運作建立檢核回饋機制。
	108.09

	
	
	1-2訂定校園菸檳管理辦法對吸菸與嚼食檳榔學生有懲處規定，戒菸檳學生有獎勵辦法，推動無菸無檳校園
	108.08-109.06

	
	
	1-3依本校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，並列為全校學校重大行事，據以推展菸檳防治計畫。
	108.09-109.06

	
	
	1-4評估全校教職員工及學校需求，辦理相關菸檳防治研習活動。
	108.09-109.06

	二
	物質環境
	2-1添購菸檳防治教育教學器材與設備。
	全年辦理

	
	
	2-2學校門口與校園內標示拒菸拒檳標誌，健康促進專欄張貼菸檳防治宣導海報，落實無菸無檳校園。
	全年辦理

	
	
	2-3校內全面實施禁菸，利用校門跑馬燈進行「無菸檳校園」的宣導內容。
	全年辦理

	
	
	2-4 校網建置菸檳防治教育網路宣導資料鼓勵學生利用
	全年辦理

	三
	社會環境
	3-1學校外包工程發包合約中要求廠商簽訂校內不吸菸嚼檳榔，落實無菸檳校園政策 
	全年辦理

	
	
	3-2主動拜訪社區商家與檳榔攤，請勿販售香菸與檳榔給未滿18歲的青少年，維護學生健康
	108.11-108.12

	
	
	3-3辦理菸檳防治教育宣導週
	109.03

	四
	社區關係
	4-1利用校慶辦理菸檳防治闖關活動並推動無菸家庭觀念
	108.11

	
	
	4-2 與衛生局所聯盟提供菸檳防治相關支援與諮詢
	全年辦理

	
	
	4-3 鼓勵學生參加108衛生局辦理學生菸害防制網路大會考活動
	108.10—108.11

	五
	健康服務
	5-1學校教師及護理師積極展現專業知能與熱誠，針對高風險學生提供關懷與協助，避免受到誘惑接觸菸檳。
	全年辦理

	
	
	5-2針對吸菸與嚼食檳榔學生列冊收案管理，給予戒菸檳教育，菸害防制法觀念之建立
	108.09-109.06

	六
	健康教學與技能
	6-1辦理全校師生菸檳防治研習宣導1場次，提升對菸檳的認知能力。
	108.09-109.06

	
	
	6-2將菸檳防治觀念融入領域課程教學活動。
	108.09-109.06

	
	
	6-3運用多元化的健康教學策略和活動形式推行菸檳防治教育---「愛生活-反菸拒檳徽章設計」。
	108.11-109.04

	
	
	6-4校慶辦理菸檳防治健走活動
	108.11


肆、實施成果暨分析探究
一、前後測結果
	項目
	前測
	後測
	校本指標
	本市指標

	無菸校園率達100%
	88.89%
	85.19%
	未達成
	未達成

	無檳校園率達100%
	92.59%
	88.89%
	未達成
	未達成

	學生反菸拒檳能力提升5%
	96.3%
	93.75%
	未達成
	未達成

	反菸拒檳課程融入課程，學生正確認知率達85%
	79.37%
	89.95%
	達成
	達成

	吸菸學生參加戒菸率達90%
	0%
	0%
	達成

	達成

	學生吸菸率3%以下
	0%
	0%
	達成
	達成

	家人在學生面前吸菸比率降低5%
	25.93%
	18.52%
	達成
	達成

	校園二手菸暴露率5%以下
	29.63%
	48.15%
	未達成
	未達成

	學生電子煙使用率5%以下
	0%
	0%
	達成
	達成

	學生嚼檳榔率國中0.5％
	0%
	0%
	達成
	達成

	嚼檳學生參加戒檳率達100%
	0%
	0%
	達成
	達成


    二、本校106---108學年度無菸無檳執行比率 
	項目
	106學年度
	107學年度
	108學年度

	無菸校園率
	100％
	100％
	85.19％

	無檳校園率
	100％
	98.25％
	88.89％

	校園二手菸暴露率
	8.33％
	22.81％
	48.15％

	學生反菸拒檳能力
	81.88％
	85.29％
	93.75％

	電子菸使用率
	0％
	1.75％
	0％

	家人在學生面前抽菸率
	26.67％
	19.31％
	18.52％

	學生嚼檳榔率
	0％
	0％
	0％


伍、檢討與建議
(1) 在健促計畫的教育宣導與活動執行後，學生反菸拒檳的正確認知力明顯提升，且新興菸品電子菸的使用率下降為0％，反菸拒檳的能力在前後測都超過9成，且較106與107學年度都有顯著提升，後測些許下降可能是統計上的誤差，整體而言本校反菸拒檳的計畫是具成效性。
(2) 無菸無檳校園率後測下降且106學年度至108學年度無菸無檳校園由100％下降為85.19％與88.89％，校園二手菸暴露率在後測明顯上升，分析的原因可能是1. 學校多項工程進行，外包廠商工程人員難以約束，在校園角落處發現有香菸檳榔2.校園周邊人行道旁常出現吸菸行人與許多外送業者等待接單時出現吸菸行為3.校園與周邊住宅距離很接近，社區民眾若在社區大門抽菸，香菸的煙霧會飄入校園，以上狀況會讓學生在校期間看到吸菸與嚼檳榔影響本校無菸無檳校園的執行，本校會針對外包廠商合約中要求禁菸禁檳的規範與罰則，並加強校園人行道禁菸宣導，並主動拜訪社區管委會宣導無菸校園的理念。
(3) 家庭無菸環境及家長拒菸行為有助於學生反菸拒檳能力，自106學年度起家人在學生面前吸菸率持續下降，本校未來將繼續推動校內學生無菸家庭。
陸、活動成果
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	說明：反菸拒檳教育融入健教領域課程
	說明：公布欄佈置物質環境
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	說明：學務處辦理反菸拒檳宣誓
	說明：校慶辦理愛自己—我不吸菸吃檳榔活動
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