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新竹市 108 學年度學校衛生與健康促進計畫 

-中心學校三民國中推動「全民健保暨正確用藥」成果報告 

壹、議題分析 

 三民國中自 101 學年起開始辦理健康促進學校計畫，且擔任正確用藥

中心學校，從 101 學年至 106 學年已連續六年榮獲「全國正確用藥績優中

心學校」，更榮獲「107 年健康促進學校國際認證銀質獎」殊榮。針對學校

政策、物質環境、社會環境、健康技能教學、社區關係與健康服務六大面

向進行全面規劃，除了具有多面向的計畫及策略外，亦提供充分的環境支

持與服務，增進學校成員建立健康的生活型態，進而提升健康生活素養。

自 107 學年起，本市合併正確用藥及全民健保兩大議題，並由本校擔任正

確用藥暨全民健保議題中心學校，協助推廣全市相關研習、活動與教材宣

導等事宜。 

 自新竹市健康促進計畫推動以來，大多數的全市中小學已將正確用藥

與全民健保議題納入常態教學，除健康領域課程老師積極融入課程，其他

領域的教師如電腦科、語文學科、藝術與人文等亦協助學生建立正確的知

識與能力。本學年在正確用藥議題推廣上，除了以本市三項指標外，亦針

對近年來的用藥迷思為主題進行教育推廣，以「藥品如何保存與丟棄」進

行主題推廣教育，希望學生能具備正確的觀念，應用在生活當中，並影響

自己的長輩與朋友，建立正確的用藥習慣。而在全民健保議題上，以認識

健保精神與收費機制等基本概念為主要知識概念，並結合認識家醫與珍惜

急診為主題進行觀念的培養，希望學生具有珍惜健保的觀念與習慣。 

 除常態的課程教學之外，同時發展公版藥局參訪學習單，提供全市學

校進行藥局參訪課程，並帶回家向家人倡議宣導，藉以培育學生各項能力，

培養其健康素養，建立安全、健康、優質與人性的學習園地與奠定社區健

康中心園地。 
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貳、全市「全民健保暨正確用藥」指標 

一、全民健保 

全民健保 

指標 對健保的認知 珍惜健保行為 

目標 後測提升 5% 後測提升 5% 

施測

對象 

國小 5年級、國中 7年級 

施測

說明 

各校抽測以二班為主，若該校該年段只有一班，就以一班為施測對象。 

 

二、正確用藥 

正確用藥 

指標 指標一 

遵醫囑服藥率 

指標二 

不過量使用 

止痛藥比率 

指標三 

學生家庭用藥有問題 

會主動找藥師諮詢 

目標 95% 95% 95% 

施測

對象 

國小 5年級、國中 7年級 

施測

說明 

各校抽測以二班為主，若該校該年段只有一班，就以一班為施測對象。 
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參、計畫實施策略（含組織運作） 

一、六大策略 

 活動內容 實施日期 

 

 

 

 

(一) 

健 

康 

政 

策 

1.成立「健康促進校群推動」小組。 108.09-10 

2.透過本校「健康促進暨環境教育委員會」進行需求

評估，並能依照評估結果，制定實施計劃 

108.09-10 

3.每學年辦理一次過程與結果評價。 108.09-109.06 

4.辦理全市相關業務人員增能研習上下學期各一次。 108.09-109.06 

5.辦理中心、種子學校及行動研究學校三次共識會

議，訂定工作時間表與年度協商工作項目，俾利各校

推行的工作方向，並檢視各校實施進度。尤其是協商

課程融入或規劃文藝競賽活動。 

108.09-109.06 

 

 

 

6.維繫並善用社區關係：協助各校邀請藥師到校宣導

與相關醫療院所、醫校、機構單位和志工團體維持

互助關係，除宣導性活動邀請支援之外，亦可請專

業人士協助活動設計。 

108.08-109.06 

 

 

 

7.配合教育處、衛生局、資源中心（馬偕醫院及台大

醫院新竹分院）等各單位活動。 

108.08-109.06 

 

8.辦理中心、種子及行動研究學校期末成果發表會，

分享各校辦理成果。 

109.06 

 

9.舉辦講座、研習、活動、藝文競賽與藥局參訪等。 108.09-109.06 

10.建置健康物質環境，營造健康良好學習環境。 108.09-109.06 

11.健康促進議題納入校內領召會議、健體領域或相關

課程會議，將健康促進議題融入課程教學。 

108.09-109.06 

(二)  

學

校

1.建置健康促進專欄、推動並張貼全市健保用藥宣導

海報、相關資訊等藝文競賽成果與宣導。 

108.09-109.06 

2.現有空間運用：海報佈置、活動情境引導告示、走 108.09-109.06 
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物

質

環

境 

廊佈置、學生作品展、問題探索步道張貼各式生動

文宣資料吸引學生及社區民眾注意。 

3.線上行銷：本校網站、三民健康促進網站、臉書，

將本校相關活動與教材上傳，提高宣傳效果。讓全

國各地學生或其他民眾人都能從訊息中獲得更多良

好健康的資訊；因而涵養健康素養。 

108.09-109.06 

4.提供各項資訊：利用跑馬燈、佈告欄、網路公告及

班級紙本張貼正確用藥宣導，營造健康環境布置。 

108.09-109.06 

(三) 

學 

校 

社

會 

環 

境 

1.擬定本市藝文比賽活動計畫與獎勵辦法，辦理全民

健保正確用藥圖像設計比賽，並進行公開頒獎。 

108.09-109.06 

2.辦理全市教師增能研習，邀請相關議題的專家學者

擔任講師，藉以提升本市教師專業知能。 

108.09-109.06 

3.辦理各年級議題宣導，並辦理心得分享，進行優良

作品公開頒獎。 

4.辦理各項健康促進活動，例如跑步卡、慢跑排行榜

等，獎勵學生各項健康促進行動。 

 108.09-109.06 

5.辦理宣導教育活動： 

(1)針對全市教師舉辦研習講座，增進教師知能。 

(2)與衛生局及資源中心結盟辦理全市健康綠動親子

營、闖關活動、園遊會或參訪活動。 

108.11. 

 

109.05 

(因疫情取消) 

(四)

生

活

技

能

教

學 

1.課程融入與多元教學活動: 

(1)運用桌遊融入教學，提供學生多元管道了解正確

用藥與全民健保的內容。 

(2)編製健保用藥行動劇，拍攝成具有知識性與趣味

性的宣導短片，提供教師作為教材使用。 

(3)多元方式進行教學：分組教學、角色扮演、繪畫、

創意學習單等。 

(4)融入資訊、藝術及表藝等課程，如製作正確用藥

108.09-109.06 
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簡報課程、設計用藥海報等。 

2.活動型式： 

(1)全市學生正確用藥海報作品聯合展。 

  (2)舉辦全市健康綠動親子營闖關活動。 

  (3)校慶進場表演融入正確用藥與健保內容。 

108.09-109.05 

 

(因疫情取消) 

(五)

健 

康 

服 

務 

1.實施認知、經驗與態度之前後測問卷 

(1)邀請中央輔導委員進行問卷修正並於校群共識會

議修正討論後擬定正式問卷。。 

(2)辦理全市國小五年級與國中七年級生抽測。 

(3)分析全市整前後測資料，並將其結果上傳分享給

其他各校下載運用。 

108.09-109.05 

2.辦理藥師醫師到校宣導與問題諮詢，提供親師生健

康諮詢服務  

108.09-109.06 

3.提供各校群相關資訊與教學意見經驗交流。 108.09-109.06 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(六) 

社

區

關

1.建立「學校-家庭-社區」良好關係：  

(1)定期舉辦全市健康綠動親子營，邀請家長與學生

共同參與進行各種健康知識的闖關活動。 

108.09-109.06 

(2)結合每學期家長大會與親職講座，辦理家長宣導

講座。 

108.09-109.06 

(3)邀請新竹市正確用資源中心(如台大醫院新竹分

院、馬偕醫院新竹分院、新竹國軍醫院、新竹市

衛生局、衛生所等)入校宣導與參與相關活動，協

助進行用藥宣導。 

108.09-109.06 

(4)邀請本市各單位資源共同辦理活動如園遊會、闖

關遊戲活動、共識會議、增能講座等。 

108.09-109.06 

2.建立本市校群關係  

(1)成立中心、種子、行動研究學校工作協商機制，

於共識會議或期初會議時擬定年度工作項目，並協

108.09-109.06 
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係 商配合與分配執行工作項目。 

(2)中心、種子、行動研究學校執行成果檢核機制。 109.06 

3.社區參訪與家庭倡議：  

  (1)設計藥局參訪學習單，提供學生訪問社區藥師 

     的機會，並於家庭中進行倡議，實踐所學。 

  (2)提供公版學習單，提供本市各校自行使用，共 

     同融入課程，進行社區參訪與家庭倡議。 

109.02-05 

 

 

 

4.宣導品製作： 

  (1)製作宣導布條，發放全市各高中與國中小，提 

  供宣導教材，以利推廣之用。 

  (2)製作各種宣導品(如資料夾)，並融入議題標語 

  與得獎作品發放參與全市活動之民眾。 

109.02-05 

 

二、新竹市 108 學年「全民健保暨正確用藥」推廣團隊： 

學校或單位名稱 負責人與職稱 工作項目 聯絡方式 

中央輔導委員 張家臻教授 
指導與提供計畫擬

定與執行問題諮詢 
(02)2801-3131 

台大醫院 

新竹分院 
李霽祐 藥師 

提供健康常識諮詢

與推廣人力資源 

0910-873068 

(03)5326151 *4203 

馬偕醫院 

新竹分院 
胡雅姿藥師 

提供健康常識諮詢

與推廣人力資源 
03-611-9595 *2243 

新竹市藥師公會 壽偉瑾 理事長 
提供正確安全用藥

諮詢 
03-5334388 

衛生局食品藥物

管理科 
鄭舒倫 科長 

提供海報單張與宣

導資料 

03-535-5191 *180 

 

教育處體健科 張諺杰 老師 
協助行政經費與計

畫推廣諮詢 

03-5216121*269 

 

中心學校 

三民國中 

黃賜宏 主任 

彭依諄 組長 

召開會議、擬訂計

畫、提供資源與彙整

03-5339825 #121、124 

 



8 

 

成果 

種子學校 

大湖國小 
陳亭安 組長 

實施介入策略與前

後測分析 
03-5374609 

種子學校 

科園國小 
盧靜渝 組長 執行議題宣導計畫 03-6668421*112 

種子學校 

高峰國小 
徐士婷 組長 執行議題宣導計畫 03-5626909*205 

種子學校 

新竹國小 
陳盈秀 組長 執行議題宣導計畫 03-5222153*233 

種子學校 

陽光國小 
林淑青 組長 執行議題宣導計畫 03-5629600 

自選議題學校 

光華國中 
許富楠 組長 協助推動議題宣導 03-5316605*124 

自選議題學校 

三民國小 
鍾喬薇 組長 協助推動議題宣導 

03-5326345*15 

環教組長 

自選議題學校 

舊社國小 
許培怡 組長 協助推動議題宣導 03-5342022* 1033 

三、新竹市立三民國中推動「全民健保暨正確用藥」校內推廣團隊: 

計畫職稱 姓名 職稱 專業、專長 服務單位 

計畫主持人 洪碧霜 校   長 督導指揮總計畫實施 校長室 

推動委員 蘇志雄 家長會長 協助學校推廣相關計畫 家長會 

協同計畫人 黃賜宏 學務主任 執行分配總計畫工作 學務處 

協同計畫人 謝偉傑 教務主任 擬定環境健康衛生教育教學大綱 教務處 

協同計畫人 郭建和 總務主任 管理與維護健康安全環境設備 總務處 

協同計畫人 林進鎰 輔導主任 建立環教成長團體，協助社區及學校資

源之協調聯繫關懷照料 

輔導主任 
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推動執行人 郭宏書 事務組長 節能省水設備檢核與更新 

健康衛生環境設備檢核與更新 

總務處 

推動執行人 陳煒益 活動組長 整合社區產業發展規劃校外教學路線參

觀與協助辦理健康衛生活動規劃推展 

學務處 

推動執行人 陳國慶 生活教育

組長 

協助各班環境整潔管理、規劃並推動學

生校園生活教育及相關安教育宣導 

學務處 

推動執行人 林合展 體育組長 推行低碳健康休閒與健康體適能活動 學務處 

推動執行人 彭依諄 衛生組長 環境衛生整潔工作、環境教育宣導 

成立學生環保服務隊、執行垃圾減量資

源回收工作辦理衛生健康促進活動 

學務處 

推動執行人 吳昌諭 教學組長 協助相關教學設計與教學執行 教務處 

推動執行人 王宏全 資訊組長 協助網站架設與管理 教務處 

推動執行人 彭瓘惠 校護 環境衛生及疾病防疫管理 

協助辦理衛生健康促進活動 

健康中心 

推動執行人 陳淑貞 校護 環境衛生及疾病防疫管理 

協助辦理衛生健康促進活動 

健康中心 

推動執行人 林季禧 營養師 節能環保及均衡低碳營養飲食觀及計畫 

推行、協助辦理衛生健康促進活動 

午餐中心 

推動執行人 洪瑞萍 

老師 

國文領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學學習單推行 教師代表 

推動執行人 郭盈蘭 

老師 

英文領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 

推動執行人 林永章 

老師 

數學領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 

推動執行人 劉月令 

老師 

社會領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 

推動執行人 蘇昭鈴 

老師 

自然領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 
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推動執行人 梁佩純 

老師 

綜合領域 

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 

推動執行人 施鈴容 

老師 

藝文領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 

推動執行人 莊惠雯 

老師 

健體領域

召集人 

環境衛生健康教育相關教學推行 教師代表 

推動執行人 苗承恩 自治市 

小市長 

協助相關計畫推廣與參與執行 學生代表 

(820) 

推動執行人 林韋彤 自治市 

副小市長 

協助相關計畫推廣與參與執行 學生代表 

(811) 

 

四、 新竹市立三民國中「健康促進暨環境教育」推行委員會 

職稱 職位 姓名 服務單位 

主席 校   長 洪碧霜 校長室 

推動執行人 家長會長 徐明德 家長會 

推動執行人 學務主任 黃賜宏 學務處 

推動執行人 教務主任 謝偉傑 教務處 

推動執行人 總務主任 郭建和 總務處 

推動執行人 輔導主任 林進鎰 輔導處 

推動執行人 事務組長 郭宏書 總務處 

推動執行人 衛生組長 彭依諄 學務處 

推動執行人 體育組長 林合展 學務處 

推動執行人 活動組長 陳煒益 學務處 

推動執行人 生活教育組長 陳國慶 學務處 

推動執行人 教學組長 吳昌諭 教務處 

推動執行人 資訊組長 王宏全 教務處 

推動執行人 校護 彭瓘惠 健康中心 

推動執行人 校護 陳淑貞 健康中心 
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推動執行人 營養師 林季禧 午餐中心 

推動執行人 七年級教師代表 周嘉慧 教師代表 

推動執行人 八年級教師代表 梁佩純 教師代表 

推動執行人 九年級教師代表 葉香伶 教師代表 

推動執行人 自治市小市長 苗承恩 學生代表(820) 

推動執行人 自治市副小市長 林韋彤 學生代表(811) 

五、 課程規劃與教學架構表-中心學校 

類 項目 七年級 八年級 九年級 

1 年級

宣導 

主題 1：全民健保迷思 

主題 2：藥品的存與丟 

主題 1：認識家庭醫師 

主題 2：善用急診資源 

主題 1：網購藥品迷思 

主題 2：各國醫療健保 

2 課程

教學 

◆公民：社區藥局診所 

(七上社區發展) 

全民健保的福利保障 

(七下社會福利) 

◆健教：認識藥品三級 

        認識分級醫療 

◆體育：拳擊有氧運動 

(提升健康運動技能) 

◆公民：健保政策制定、 

(八上政府) 

濫用急診健保的法律責任 

(八下法律) 

◆健教：健康生活飲食 

        醫療健康知識 

◆家政：健康飲食料理 

◆公民：各國醫療文化 

◆健教：不法藥品與毒品 

體重控制與運動觀念 

◆家政：設計健康菜單 

3 社區

活動 

社區藥局訪問學習單 校慶融入議題進場表演 健康綠動親子營闖關活動 

4 桌遊 

教材 

全民健保大富翁 

 

家庭醫師 

急診資源：當務之急 

反毒密室逃脫(自編教材) 

 

5 健康

行動 

護眼明萌樂活慢跑活動 護眼明萌樂活慢跑活動 護眼明萌樂活慢跑活動 

6 環境

布置 

教室佈置融入健保用藥 

 

教室佈置融入健保用藥 教室佈置融入健保用藥 

7 評量

表現 

前後測問卷施測 課程評量與學習單 課程評量與學習單 
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8 教師

增能 

全市種子教師增能 

全校教職員工研習 

六、108 學年「全民健保暨正確用藥計畫」工作時程表 

序 時   間 項目名稱 人數或對象 

1 108.09.06(五) 108 學年度健康促進學校計畫說明會 全市健促承辦人 

 108.09.20(三) 
新竹市 108 學年「全民健保暨正確用藥」

議題校群第一次共識會 

中心學校、行動研究學校、

種子學校、自選議題學校 

2 108.10.02(三) 
108 學年度學校健康促進計畫問卷系統操

作說明會 
全市健促承辦人 

3 108.10.18(五) 新竹市 107 學年健康促進學校計畫上傳 全市高中及國中小 

4 108.10.30(三) 全市種子教師急診桌遊研習 全市種子教師 

5 108.10.7-11.8 全市前測★ 五、七年級生(健保用藥) 

6 108.11-12 全市前測數據分析繳交 中心學校、種子學校 

7 108.12.13(五) 
新竹市 108 學年「全民健保暨正確用藥」

議題校群第二次共識會暨期中報告 

中心學校、行動研究學校、

種子學校、自選議題學校 

8 109.02 寒假 藥局參訪(一校一藥師) 全市中小學 

 109.02-03 全市健保用藥創意圖像設計比賽 全市中小學 

9 108.11-109.03 
正確用藥暨全民健保議題推廣與宣導期 

發放宣導布條、L夾 
全市中小學 

10 109.3.29-5.22 全市後測★ 五、七年級生(健保用藥) 

11 109.05.13 總召學校及中心學校期末會議 總召學校、中心學校 

12 109.05(六) 第 13 屆健康親子綠動營(因疫情取消) 
全市中心學校 

用藥暨健保種子學校 

13 109.05.12(五) 全市種子教師桌遊融入宣導之研習 
中心、種子與行動研究 

自選議題學校 

14 109.05.12(五) 
新竹市 108 學年「全民健保暨正確用藥」

議題校群第三次共識會暨期末成果報告 

中心、種子與行動研究 

自選議題學校 

15 109.05-06 各校正確用藥推動調查及成果繳交 全市國中小學 
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16 109.07 全市經費結報與成果報告繳交 
全市中心學校、種子學校、

自選議題學校 

肆、「全民健保暨正確用藥」實施成果暨分析探究 

(請包含前後測知能成績統計) 

一、實施成果 

 中心學校-全市推廣活動 

序號 類別 時   間 項目名稱 人數或對象 

1 
比賽 109.02-04 

新竹市全民健保暨正確用藥創意圖

像徽章比賽 
全市國中小 

 

 

2 
校群

學校

共識

會 

108.10.05 

109.03.15 

109.06.12 

健保用藥校群學校第一次共識會 

健保用藥校群學校第二次共識會 

健保用藥校群學校第三次共識會 

市府承辦、中

央輔導委員、

地方輔導委

員、中心、種

子、行動與自

選議題學校共

11人 

3 全市

前後

測 

108.11-12 

109.04-05 

全市全民健保暨正確用藥前測 

全市全民健保暨正確用藥後測 

全市五、七年

級學生 

 

 

 

4 

全市

研習 

108.10.30 全市種子教師增能研習-急診桌遊 

全市高、國中

小種子教師約

50人 

109.06.12 全市種子教師增能研習-桌遊機制 
校群學校承辦

人 

109.06.12 全市全民健保暨正確用藥期末成果發 校群學校與全
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表會 市高國中小約

11人 

5 社區

活動 
109.05.23 第十五屆全市健康綠動親子營(取消) 

因疫情取消 

辦理 
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 中心學校-全市宣導品 

序號 項目 對象 內容 

 

 

1 

宣導

布條 
全市國中小 

珍惜急診資源，善用家庭醫師 

 

 

 

 

 

2 
宣導

L夾 
全市國中小 

全民防疫，健保給力 

防疫九宮格與正確洗手 

 

 

 

 

 

3 

作品

磁鐵 

得獎作品 

之學校 

全市藝文比賽得獎作品 
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二、前後測知能結果與分析探究-全民健保 

(一)施測人數：國小(五年級)982 人，國中(七年級)473 人，共 1455 人 

(二)施測學校：國小 29所、國中 15所 

(三)數據結果與分析探究： 

1.全民健保(全市) 

區域 

(全市) 

全民健保 

對全民健保有正確認知比率 

全民健保 

珍惜全民健保行為 

前測 後測 進步 前測 後測 進步 

全市 66.85% 70.68% 3.83% 78.86% 79.80% 0.93% 

國小 67.29% 68.07% 0.78% 81.34% 78.07% -3.27% 

國中 66.40% 73.28% 6.88% 76.38% 81.52% 5.14% 

(1)分析探究： 

由上表可知，對健保的正確認知部分，國小進步 0.78%、國中進步

6.88%，全市進步 3.83%、三者皆有進步，但僅有國中階段達成本學年後測

比前測進步 5%的目標，而國小部分進步幅度最小，不到 1%。 

在珍惜健保行為的部分，、國小退步 3.27%、國中進步 5.14%，全市進步 0.93% 

僅有國中階段達成本學年進步 5%的目標，而國小部分則是退步 5%。而兩大

部分的平均皆低於 80%。推究有可能是受到疫情關係，造成許多活動 

(2)建議： 

未來在正確認知部分國小應再加強認知能力的課程與宣導，同時討論問

卷的題目是否適合國小階段的學生認知，以便下學年再修正。在珍惜健保

行為部分，進步有限，顯示相較於認知能力的改變，欲改變學生行為有其

侷限性與困難，未來在推動上應建構長期的四年策略，並尋找潛移默化改

變觀念與行為的有效策略。 
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2.全民健保(國小) 

區域 

(國小) 

全民健保 

對全民健保有正確認知比率 

全民健保 

珍惜全民健保行為 

前測 後測 前測 後測 

新竹市 67.29% 68.07% 81.34% 78.07% 

北區 66.05% 63.20% 82.02% 73.48% 

東區 69.27% 73.12% 81.64% 81.42% 

香山區 63.24% 59.40% 79.74% 73.87% 

(1)分析探究： 

由上表可知對健保認知的後測部分，最高為東區 73.12%、次之為北區

63.20%、最低為香山區 59.40%；珍惜行為的後測部分，最高為東區 81.42%、

次之為北區 73.48%、最低為香山區後測為 73.87%。由上述可知東區的數據

皆為最高，推究原因為東區是新竹市的經濟中心，且學生的家庭社經背景

較其他兩區高，因此對於學生的資訊與觀念上可能有其一定的影響。 

(2)建議： 

    未來可針對北區與香山區，提供較多的資源與協助，擬定適合各區學

生背景的推廣策略，以彌平區域之間帶來的差距，讓各區域之間的學生皆

能對健保有正確的認知與珍惜行為落實於生活中。 

3.全民健保(國中) 

區域 

(國中) 

全民健保 

對全民健保有正確認知比率 

全民健保 

珍惜全民健保行為 

前測 後測 前測 後測 

新竹市 66.40% 73.28% 76.38% 81.52% 

北區 70.88% 80.42% 75.92% 86.39% 

東區 66.72% 73.94% 76.51% 80.00% 

香山區 58.99% 61.22% 76.77% 77.96% 

分析探究： 

由上表可知對健保認知的後測部分，最高為北區 80.42%、次之為東區
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73.94%、最低為香山區 61.22%；珍惜行為的後測部分，最高為北區 86.39%、

次之為東區 80.00%、最低為香山區 77.96%。由上述可知香山區的數據皆為

最低，建議未來應了解不同區域學校所面臨的困境，針對香山區的學校提

供更多的資源與協助，擬定適合各區學生背景的推廣策略，以彌平區域之

間帶來的差距，讓各區域之間的學生皆能對健保有正確的認知與珍惜行為

落實於生活中。 

三、前後測知能結果與分析探究-正確用藥 

1.正確用藥(全市) 

 

區域 

(國小) 

指標一 

遵醫囑服藥比率 

指標二 

不過量使用止痛藥比率 

指標三 

學生家庭用藥有問題會

主動找醫師或藥師諮詢 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新竹市 93.05% 96.30% 86.33% 93.36% 90.69% 94.56% 

國小 89.22% 94.50% 83.89% 90.94% 88.72% 93.21% 

國中 96.88% 98.10% 88.77% 95.77% 92.65% 95.91% 

分析探究： 

 由上表可知，指標一遵醫囑服藥比率部分，國小後測為 94.5%、國中後

測為 98.10%，全市後測為 96.3%，已達成本學年三項指標 95%的目標。 

 指標二不過量使用止痛藥比率部分，國小後測為 90.94%、國中後測為

95.77%，全市後測為 93.36%，其中國中階段已達成本學年 95%目標，而國

小階段則未達成本學年目標。故未來應加強國小在指標二的推廣。 

 指標三學生用藥找醫師或藥師諮詢部分，國小後測為 93.21%、國中後

測為 95.91%，全市後測為 94.56%，其中僅有國中階段達成本學年 95%目標，

國小未達成，故未來應加強國小在指標三的推廣。 
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2.正確用藥(國小) 

 

 

區域 

(國小) 

指標一 

遵醫囑服藥比率 

指標二 

不過量使用止痛藥比率 

指標三 

學生家庭用藥有問題會

主動找醫師或藥師諮詢 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新竹市 89.22% 94.50% 83.89% 90.94% 88.72% 93.21% 

北區 90.35% 96.00% 82.46% 87.56% 90.79% 93.63% 

東區 88.95% 94.27% 86.27% 92.83% 88.65% 93.55% 

香山區 88.73% 93.47% 78.92% 89.45% 86.60% 91.79% 

分析探究： 

 由上表可知國小在指標一部分，後測最高為北區 96.00%、次之為東區

94.27%、最低為香山區 93.47%，僅北區達成 95%目標，然而三區數據差距

不大，因此指標一較無區域差距的問題。但僅有北區達成 95%目標，故北區

與香山區需再加強指標一的推廣。 

 指標二部分，後測最高為東區 92.83%、次之為香山區 89.45%、最低為

北區 87.56%，其中香山區在前測的數據最低，後測的進步幅度最大。然而

三區皆未達本學年 95%目標，故未來在指標二尚須全面加強。 

 指標三部分，後測最高為北區 93.63%、次之為東區 93.55%、最低為香

山區 91.79%，三區數據差距不大，因此指標三較無區域差距的問題。然而

三區皆未達本學年 95%目標，故未來在指標三的推廣上須全面加強。 
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3.正確用藥(國中) 

 

區域 

(國中) 

指標一 

遵醫囑服藥比率 

指標二 

不過量使用止痛藥比率 

指標三 

學生家庭用藥有問題會

主動找醫師或藥師諮詢 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新竹市 96.88% 98.10% 88.77% 95.77% 92.65% 95.91% 

北區 97.28% 97.92% 90.48% 96.53% 94.56% 96.99% 

東區 96.17% 98.27% 88.94% 95.24% 92.77% 96.39% 

香山區 97.98% 97.96% 85.86% 95.92% 89.56% 93.20% 

分析探究： 

 由上表可知國中在指標一部分，後測最高為東區 98.27%、次之為香山

區 97.96%、最低為北區 97.92%，三區數據差距不大，因此國中階段在指標

一無區域差距的問題，且三區皆達成本學年 95%目標，顯見指標一在全市推

廣具有顯著成效。 

 指標二部分，北區為 96.53%、東區為 95.24%、香山區為 95.92%，三區

數據差距不大，因此國中階段在指標二無區域差距的問題，且三區皆達成

本學年 95%目標，顯見指標二在全市推廣具有顯著成效。 

 指標三部分，北區為 96.99%、東區為 96.39%、香山區為 93.20%，三區

數據差距不大，因此國中階段在指標三無區域差距的問題，但僅香山區未

達成本學年 95%目標，因此未來需加強指標二在香山區的推廣。  
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伍、執行成效檢討與建議： 

 (請寫出 108 學年度執行成效、檢討及 108 學年度改進建議) 

一、前後測預期目標與執行成效 

預期目標 執行成效 

全

民

健

保 

對健保的認知 

目標：後測提升 5% 

全市平均前測為 66.85%，後測為

70.68%，後測提升 3.83%。 

未達成預期目標。 

珍惜健保行為 

目標：後測提升 5% 

全市平均前測為 78.86%，後測為

79.8%，後測提升 0.93%。 

未達成預期目標。 

正

確

用

藥 

指標一遵醫囑服藥率 

目標：後測達 95% 

後測全市平均達 96.30% 

達成預期目標。 

指標二不過量使用止痛藥比率 

目標：後測達 95% 

後測全市平均達 93.36%。 

未達成預期目標。 

指標三學生家庭用藥有問題會主

動找藥師諮詢 

目標：後測達 95% 

後測全市平均達 94.56%。 

未達成預期目標。 
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二、全市藝文比賽執行成效 

(一)比賽名稱： 

新竹市 108 學年全民健保暨正確用藥議題藝文比賽- 創意圖像徽章設計競

賽辦法 

(二)收件說明： 

國小組收件 74 件，國小組收件 34件，總計 108 件作品，其中有 18所國小

(全市 29 所)及 9所國中(全市 15 所)參與，共有 29 所學校參與。 
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(三)得獎名單： 

名次 學校 得獎學生 名次 學校 得獎學生 

第一名 關東國小 黃威淂 第一名 培英國中 梁羽姍 

第二名 舊社國小 李羽喬 第二名 三民國中 賴語柔 

第二名 頂埔國小 卓奕彤 第二名 竹光國中 張芷綺 

第三名 舊社國小 王子云 第三名 培英國中 林裕崴 

第三名 龍山國小 胡祖練 第三名 培英國中 柯丞怡 

第三名 三民國小 王靖璇 第三名 光武國中 楊采頤 

佳作 陽光國小 陸昱靜 佳作 光武國中 周芷瑩 

佳作 大庄國小 吳宣宏 佳作 新科國中 賴品岑 

三、全市社區親子活動-辦理第 15 屆健康綠動親子營 

 因應 COVID-19 疫情關係，本學年取消辦理。 

四、執行檢討與改進建議： 

(一)本學年後測數據成果部分指標未達目標，可思考有效的課程與策略 

 本次前後測數據相較於以往數據偏低，進步幅度較小，全民健保部

分，對健保的認知後測為 70.68%，僅提升 3.83%；珍惜健保行為，後測為

79.8%，僅提升 0.93%，皆未達成進步 5%的目標。而正確用藥部分，指標一

後測為 96.30%、指標二後測為 93.36%、指標三後測為 94.56%，僅指標一達

成 95%的的目標。以上五項指標中，僅有正確用藥指標一遵醫囑服藥率達成

本學年目標，其餘皆未達成。 

 根據數據結果推測可能受到疫情影響，各校的推廣活動與大型宣導活

動暫停辦理，造成在議題的推廣上僅有課程教學為主，而無其餘推廣活動

的輔助，加深學生的學習動機與效果，而使得部分指標未達成本學年目標。

建議未來可以思考如何在課程教學中落實健保用藥的正確觀念與行為習

慣，並思考在無法辦理宣導活動時，能夠有效替代的推廣策略。 
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(二)整合全民健保與正確用藥兩大議題的知識架構，建立公版推廣教材 

 過去兩個議題各自為主，進行不同方向的內容推廣，然而全民健保議

題中也涵蓋正確用藥的內涵；正確用藥議題中也會討論在健保就醫下的用

藥問題，故兩大議題在內涵精神上具有相似之處，故自新竹市於 107 學年

將兩大議題合併之後，108 學年開始將兩大議題的比賽、議題學習單進行結

合統整，未來可以思考如何整併兩大議題的知識內容與推廣的重點，同時

建議可以發展統一的公版推廣教材，統整國小及國中推廣的重點，針對不

同年級的學生進行不同程度與重點的推廣，建構由國小到國中的系統性教

材，讓不同階段的學生有該階段的推廣重點與相對應的生活技能。 
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陸、活動成果：成果照片，A4大小六張照片（附說明） 

  

說明：第一次共識會 說明：第二次共識會暨期中報告 

  

說明：第三次共識會暨期末報告 說明：績優種子學校-新竹國小 

  

說明：中心學校報告-三民國中 說明：種子學校報告-大湖國小 



26 

 

 

  

說明：種子學校報告-科園國小 說明：種子學校報告-陽光國小 

  

說明：種子學校報告-三民國小 說明：委員指導與建議 

  

說明：全市教師研習-急診桌遊合影 說明：全市急診桌遊研習-醫師授課 
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說明：全市急診桌遊研習-國中組 說明：全市急診桌遊研習-國小組 

  

說明：全市種子桌遊機制研習合影 說明：全市種子桌遊機制研習體驗 

  

說明：全市藝文比賽評分 說明：全市藝文比賽-宣導品磁鐵 
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全市宣導品 

 

 

說明：全市宣導品-布條 說明：全市宣導品-L夾 

  

說明：全市前測施測狀況 說明：議題宣導課程 

  

說明：宣導活動-校慶創意進場 說明：宣導活動-打擊健保浪費 
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說明：宣導活動-早修宣導影片 說明：宣導活動-朝會宣導 

 
 

說明：家長大會-急診資源宣導 說明：全校會議-教職員工研習 

  

說明：課程教學-急診桌遊體驗 說明：課程教學-認識武漢肺炎與健

保資源的依存關係 
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說明：校慶辦理健康加油站:找出急

診室 NG 行為(陽光國小) 

說明：社區藥師向五年級全體學生宣

導正確用藥知識(新竹國小) 

  

說明：全民健保正確用藥徽章設計-

竹蓮國小 

說明：用藥學習單摸彩-科園國小 

  

說明：課程宣導-高峰國小 說明：校慶親師生全民健保暨正確用

藥宣導-光華國中 
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說明：課程宣導(虎林國中) 說明：優良全民健保學習單作品展示

(培英國中) 

  

說明：安全用藥議題融入健康課程

(舊社國小) 

說明：用藥宣導課程(青草湖國小) 

  

說明：自製宣導影片-中心學校 說明：自製公版宣導簡報-中心學校 
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柒、附件 
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新 竹 市 立 三 民 國 中 1 0 8 學 年 全 民 健 保 暨 正 確 用 藥 

社區健保藥局參訪「認識我的藥師朋友」學習單(108 版) 
七年級                 班級：＿＿ 座號：＿  姓名：＿   ＿    
   
 
 
請至少 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

拜訪藥局名稱：                藥師姓名：                          

藥局地址：                                藥師電話：                  

(1)請問拜訪的藥局是否有以下內容？ 
□  有張貼 「 藥局執照 」及 「 藥師證書 」 
□  藥師配戴 「 執業執照 」並穿白袍（藥制服） 
□  有健保特約藥局的標示 
□  有剩餘藥物檢收服務 
(2)問題一：(以下 3 題至少選 1題提問) 
□醫生所開的藥是否可以自行停藥？為什麼？ 
□家裡常有剩餘的藥或很多一樣的藥，要如何避免家裡的藥剩太多？ 
□一般家裡的藥應該要怎麼存放？若要丟掉應該如何丟？ 

藥師回覆結果： 

                                                                                 

                                                                                 

                                                                                 

(3)問題二： 
□我(家人)吃了這種藥，產生副作用時，要怎麼辦？ 
□同學和我的症狀相同，我可以把感冒藥或頭痛藥分給他嗎？ 
□是否可用價格決定藥品的好壞？為什麼？ 
□蚊蟲咬傷、燙傷藥品或青春痘的用藥（例如藥膏），只有皮膚接觸，沒有吃進肚
子，是否比較沒有用藥安全的問題嗎？ 
□其他 (自行提問)：                                                              

藥師回覆結果： 

                                                                                 

                                                                                 

                                                                                 

(3)看清楚藥品標示：借一盒感冒藥或止痛藥，寫出藥盒標示哪些項目。 

 

 

請藥局藥師簽名(或蓋店章)：                           請記得說謝謝藥師 

(4)請寫下拜訪藥師的心得或簡短介紹我的藥師朋友： 

 

 

(5)是否有家人參與？□是(誰：        共   位)□否)，家人簽名：           

*背面答案：D、D、C、D、B；C、A、D、B、D 
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新 竹 市 立 三 民 國 中 1 0 8 學 年 全 民 健 保 暨 正 確 用 藥 

我是健保用藥小尖兵 
班級       座號      姓名            
本學期朝會進行健保用藥宣導的內容，你還記得嗎？複習一下內容，換你考考家人！ 

◆步驟說明：看看家人得幾分吧!! 
 
 

◆用藥小知識 

     01.家庭用藥應該存放在什麼環境才是正確的？ 

(A)日光強烈處 (B)小孩容易拿到處  (C)溫暖潮濕處 (D)乾燥陰涼處 

     02.一般家裡的藥應該放在下列哪一個地方才是正確的？ 

(A)曬得到太陽的車裡 (B)全部放冰箱保存 (C)放浴室裡 (D)陰涼乾燥處 

     03.藥可不可以放冰箱？ 

(A)全都可以 (B)全都不行 (C)不行，容易變質，除非有標示才放冰箱 

     04.家庭如果有不要的藥應該丟哪裡？ 

(A)沖馬桶 (B)倒水槽 (C)埋進土裡 (D)拿到藥局廢藥回收 

     05.不要的藥一定要拿到藥局回收，可以自己處理嗎？ 

(A)不行，廢藥一定都要藥局回收 (B)不一定，有些藥可依標準流程自己丟 

     06.下列有關綜合感冒藥(指在藥局買的成藥)對感冒症狀的效用，何者正確？ 

(A)可舒緩症狀，也可治癒感冒 (B)無法舒緩治癒 (C)只可舒緩，無法治癒 

◆全民健保要知道 

     07.全民健保的費用誰繳的比較多？(A)收入高繳得多 (B)看病多繳得多 

     08.哪ㄧ種人不能加入全民健保？(A)關在監獄的罪犯 (B)出生未滿 6個月的

嬰兒 (C)罹患癌症 (D)出國超過 2年未曾返台。 

     09.下列有關健保敘述何者正確？(A)住偏遠地區，可免繳健保費(B)繳不出健

保費的人，可透過愛心轉介協助支付健保費(C)半年以上沒工作的勞工，可請勞保

局代墊健保費 

     10.有關我們繳的健保費，是用來負擔誰的醫療費用？ 

(A)只有自己 (B)只有自己的家人 (C)只有弱勢族群 (D)全民 

考前補帖： 

廢藥如何處理， 

請掃描我 

 

 

被考的家人是：        

家人簽名：            

得分：(一題 10 分) 

 

紀錄我的社區藥局 
(有用藥問題記得問藥師，不要自己當藥師唷!) 

我們家最常去買藥的是：                 藥局 電話：                   

最常買/曾經買過的東西有哪些：                                                               

家人作答 批改打分數 檢討 家人簽名 完成 
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新 竹 市 立 三 民 國 中 1 0 8 學 年 全 民 健 保 暨 正 確 用 藥 

「我家看病都去哪？」家庭醫師學習單 
八年級                 班級：＿＿ 座號：＿  姓名：＿   ＿    

◆讓家醫成為全家的好朋友 

家庭醫師，不只看病還看”人”! 家庭醫師是家庭重要的健康諮詢者，除了

給予病症適切診療外，當你的家庭成員生病時或身體出現異狀時，家庭醫師也能

掌握全家人的健康情形、藥物過敏情形或特殊體質，除了提供預防保健的知識，

更能給予更適切的醫療資訊與決策。 

大部份的家庭成員疾病都是普遍易見的，已在醫院接受完整訓練的家庭醫師

當然都具有專業能力診斷治療。若真遇上罕見疾病或重大疾病，家庭醫師更可以

幫你轉診，建議應該要掛哪一科，或推薦相關的醫師。 

◆什麼是分級醫療？ 

台灣把醫療院所分成「基層診所」、「地區醫院」、「區域醫院」與「醫學中心」4級。 

民眾生病時，第一時間可先到診所就診，如果治療不如預期、需更進階的檢查或病情不

穩定得住院照顧，再由醫師轉診到其他專科診所、地區醫院或規模更大的區域醫院等。 

*由衛福部委託「財團法人醫院評鑑暨醫療品質策進會」制定一系列項目條件，並請專

門的委員到各院評鑑、計分，且每 3年就會重新評鑑一次。 

 

資料來源：2017/07/01 · 作者 / 李佳欣 · 出處 / 康健雜誌 第 224 期
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◆小病看家醫，大病轉大院-我家的分級醫療 

我家住在：      縣/市     區        路     段 
請根據分級醫療的四級階段，將家裡四級就診階段的醫療院所名稱記錄下來，建

立家庭分級就醫的流程。可上網查詢家裡附近相對應的醫療院所，記錄於下方。

(本縣市沒有的請搜尋其他縣市填入相對應的位置) 

查詢網址：http://service.jct.org.tw/tjcha_CERT/ha.aspx 

財團法人醫院評鑑暨醫療品質策進會  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

醫療院所名稱 基本資料 

電話： 

地址： 

 1 

基層診所 

2 

地區醫院 

3 

區域醫院 

地區醫院 

4 

醫學中心 

地區醫院 

分級醫療 
四階段 

電話： 

地址： 

 

電話： 

地址： 

 

電話： 

地址： 

 

http://service.jct.org.tw/tjcha_CERT/ha.aspx
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新 竹 市 1 0 8 學 年 全 民 健 保 暨 正 確 用 藥 
-創意圖像徽章比賽 得獎名單- 

 

國小組 

名次 學校 姓名 作品名稱 指導老師 得獎作品 

第一名 關東國小 黃威淂 全民健保，人人有保 張定華 

 

第二名 舊社國小 李羽喬 全民健保，人人有保 許靖纓 

 

第二名 頂埔國小 卓奕彤 藥沒標示，不需冷藏 連雅鳳 

 

第三名 舊社國小 王子云 全民健保分擔就醫風險 林瑋婷 

 

第三名 龍山國小 胡祖練 家醫-家人的守護者 辜美虹 

 

第三名 三民國小 王靖璇 正確用藥保安康 宋文菊 

 

佳作 陽光國小 陸昱靜 全民健保 倪玫娟 

 

佳作 大庄國小 吳宣宏 全民健保，人人有保 劉慧芬 
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國中組 

名次 學校 姓名 作品名稱 指導老師 得獎作品 

第一名 培英國中 梁羽姍 請善用分級醫療 劉窈鈴 

 

第二名 三民國中 賴語柔 檢傷五分類 郭盈蘭 

 

第二名 竹光國中 張芷綺 把愛傳出去 林妍希 

 

第三名 培英國中 林裕崴 看診小英雄 林怡芳 

 

第三名 培英國中 柯丞怡 看標示!曉方法! 林淑君 

 

第三名 光武國中 楊采頤 正確用藥 許世美 

 

佳作 光武國中 周芷瑩 認識家醫 廖純郁 

 

佳作 新科國中 賴品岑 全民健保，人人有保 郭順吉 
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新竹市108學年度健康促進「全民健保暨正確用藥」 

績效指標(後測)-國小5年級 

一、績效指標結果： 

國小5年級（一） 

區

域 

全民健保 

對全民健保有

正確認知比率 

全民健保 

珍惜全民健保

行為 

能力一 

做身體的主人 

能力二 

清楚表達自己

的身體狀況 

能力三 

看清楚藥品標

示 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新

竹

市 

67.29

% 

68.07

% 

81.34

% 

78.07

% 

84.46

% 

91.55

% 

92.45

% 

95.82

% 

76.71

% 

77.21

% 

北

區 

66.05

% 

63.20

% 

82.02

% 

73.48

% 

88.16

% 

93.33

% 

91.52

% 

94.22

% 

76.97

% 

77.00

% 
東

區 

69.27

% 

73.12

% 

81.64

% 

81.4

2% 

84.14

% 

92.00

% 

93.52

% 

96.71

% 

77.05

% 

77.64

% 
香

山

區 

63.24

% 

59.40

% 

79.74

% 

73.87

% 

81.21

% 

88.27

% 

90.52

% 

95.14

% 

75.49

% 

76.26

% 

國小5年級（二） 

區

域 

能力四 

清楚用藥方

法、時間 

能力五 

與醫師藥師做

朋友 

指標一 

遵醫囑服藥比

率 

指標二 

不過量使用止

痛藥比率 

指標三 

學生家庭用藥

有問題會主動

找醫師或藥師

諮詢 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新

竹

市 

79.86

% 

86.76

% 

88.72

% 

93.21

% 

89.22

% 

94.50

% 

83.89

% 

90.94

% 

88.72

% 

93.21

% 

北

區 

78.22

% 

82.81

% 

90.79

% 

93.63

% 

90.35

% 

96.00

% 

82.46

% 

87.56

% 

90.79

% 

93.63

% 

東

區 

82.00

% 

88.53

% 

88.65

% 

93.55

% 

88.95

% 

94.27

% 

86.27

% 

92.83

% 

88.65

% 

93.55

% 

香 75.82 86.26 86.60 91.79 88.73 93.47 78.92 89.45 86.60 91.79
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山

區 

% % % % % % % % % % 
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二、作答人數與比率 

國小： 

題號 題目內容 測別 
不健康的

人 

沒有工

作的人 

沒有其

他醫療

保險 

以上皆

是 

1 下列哪些人必須加入健保？ 

前測 11.08 1.41  87.41 

後測 4.89 0.61 2.04 92.46 

 

題號 題目內容 測別 自己 家人 全民 老人 

2 
爸媽幫你繳的健保費，可以用來支付誰

的醫療費用？ 

前測 35.95 24.67 39.27  

後測 24.13 14.56 60.79 0.51 

 

題號 題目內容 測別 

常生病的

人繳得比

較多 

年紀越

大的人

繳得比

較多 

收入高

的人繳

得比較

多 

每個人

繳得都

一樣 

3 關於健保費的敘述何者正確？  

前測 8.86 7.35 83.69  

後測 3.46 2.75 46.95 46.84 
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題號 題目內容 測別 

低收入戶

家庭，也能

使用健保

資源 

繳不起

健保費

的人，就

無法使

用健保 

住在偏

遠地區

的人，也

可以獲

得全民

健保的

保障 

不管有

沒有

錢，都可

以得到

全民健

保的照

顧 

4 下列關於全民健保的敘述，何者錯誤？ 

前測 5.64 72.51 21.75  

後測 5.40 74.24 2.04 18.33 

 

題號 題目內容 測別 政府 家人 學校 醫院 

5 
如果全民健保倒閉，當你生病時，你的

醫療費用由誰負擔？ 

前測 37.97 53.58 8.36  

後測 28.82 65.89 0.92 4.38 

 

題

號 
題目內容 測別 總是 經常 偶而 不常 從不 

6 

我或家人身體不舒服的時候，會先

到附近的診所看病，必要時才會透

過醫生轉到大醫院。 

前測 36.66 9.87 17.82 24.97 10.57 

後測 54.48 7.94 11.10 16.50 9.98 

7 
我或家人會因為重複看病或重複

拿藥，導致藥沒有吃完 

前測 4.03 5.54 17.52 30.41 42.40 

後測 4.18 3.46 13.95 24.64 53.77 

8 
我會向家人或朋友說明全民健保

的好處 

前測 28.70 12.19 22.46 18.33 18.23 

後測 34.73 13.34 24.44 13.75 13.75 
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題號 題目內容 測別 正確 錯誤 

1 就醫時，應該清楚表達自己的身體狀況、症狀與需求。 
前測 98.79 1.11 

後測 99.29 0.71 

2 
就醫時，應該告知醫師過去曾發生的過敏史或疾病

史。 

前測 94.66 5.34 

後測 97.25 2.75 

3 

為避免過量使用止痛藥，我應該主動告知醫師目前正

在使用含有乙醯胺酚（例如普拿疼）的藥品。 

補充說明：「止痛藥」（如普拿疼），是指含乙醯胺酚

成分之解熱鎮痛藥。 

前測 83.89 16.11 

後測 90.94 9.06 

4 
購買藥品時，應向藥師詢問藥品的使用方法、時間、

保存方法及注意事項。 

前測 98.49 1.51 

後測 98.57 1.43 

5 

綜合感冒藥是舒緩感冒症狀，不能治療感冒。 

補充說明： 

補充說明：「綜合感冒藥」（如伏冒熱飲），是指可至

藥局購買的綜合感冒藥。 

前測 52.27 47.73 

後測 69.55 30.45 

6 

自行增加綜合感冒藥的使用劑量，可以讓感冒好的比

較快。 

補充說明：「綜合感冒藥」（如伏冒熱飲），是指可至

藥局購買的綜合感冒藥。 

前測 11.18 88.82 

後測 7.84 92.16 

7 

吃藥前，我會閱讀藥盒或說明書(仿單)上的使用劑

量、方法、副作用及注意事項。 

購買藥品前，我會檢查包裝上有無衛生福利部核准藥

品許可證字號。 

前測 93.76 6.24 

後測 95.11 4.89 

8 
購買藥品時，我會到有藥師執業的合法藥局進行諮詢

或購買藥品。選項不對 

前測 87.61 12.39 

後測 90.94 9.06 

9 
領藥時，我是否會仔細閱讀藥袋上的標示和說明，如

姓名、年齡、使用方法。 

前測 92.45 7.55 

後測 94.20 5.80 

10 
吃藥前，我是否會閱讀藥盒或說明書(仿單)上的使用

劑量、方法、副作用及 注意事項。 

前測 33.03 66.97 

後測 28.62 71.38 
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題號 題目內容 
測別 很有把

握 

少許把握 沒有把握 

11 

看病時，我不主動要求醫師開制酸劑(胃藥)。 

補充說明：「制酸劑」（如吉胃福適）為常用胃

藥的一種，是指中和胃酸的藥品。 

當我有未吃完的藥時，我不分送給親友使用。 

前測 47.13 31.52 21.35 

後測 64.36 23.63 12.02 

12 

在沒有諮詢過醫生前，我不自行長期使用指示

藥或成藥。 

補充說明： 

「指示藥」指不需要醫師處方箋，但須經過醫

生藥師的指示，自行到藥局購買的藥品（例如

普拿疼、胃藥） 

「成藥」指不需要醫師處方箋，也不必經過醫

生藥師指示，可自行到藥局購買的藥品。(使用

前須詳細閱讀藥品說明書與用法用量，例如綠

油精與萬金油等）。 

看病時，我不主動要求醫師開制酸劑(胃藥)。 

補充說明：「制酸劑」（如吉胃福適）為常用胃

藥的一種，是指中和胃酸的藥品。 

前測 79.15 6.34 14.50 

後測 88.19 3.97 7.84 

13 當我有未吃完的藥時，我不分送給親友使用。 
前測 77.44 11.78 10.78 

後測 85.03 9.47 5.50 

14 
當我需要就醫或買藥時，我能自行找到家裡或

學校附近的醫療院所或藥局。 

前測 54.08 29.61 16.31 

後測 67.01 24.03 8.96 

15 
當我需要時，我能找到居家附近之醫師或藥師

（醫療院所或藥局）的電話。 

前測 52.57 33.33 14.10 

後測 64.66 26.68 8.66 

16 
對於用藥有疑問時，我能主動向藥師或醫師諮

詢。 

前測 77.04 19.54 3.42 

後測 80.96 16.29 2.75 
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新竹市108學年度健康促進「全民健保暨正確用藥」績效指

標(後測) 

一、 績效指標：國中7年級 

區

域 

全民健保 

對全民健保有

正確認知比率 

全民健保 

珍惜全民健保

行為 

能力一 

做身體的主人 

能力二 

清楚表達自己

的身體狀況 

能力三 

看清楚藥品標

示 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新

竹

市 

66.40

% 

73.28

% 

76.38

% 

81.52

% 

93.69

% 

96.05

% 

94.94

% 

98.31

% 

73.02

% 

77.06

% 

北

區 

70.88

% 

80.42

% 

75.92

% 

86.39

% 

93.42

% 

95.37

% 

95.69

% 

98.61

% 

74.66

% 

76.91

% 

東

區 

66.72

% 

73.94

% 

76.51

% 

80.0

% 

95.18

% 

96.97

% 

95.46

% 

98.12

% 

71.81

% 

76.41

% 

香

山

區 

58.99

% 

61.22

% 

76.77

% 

77.96

% 

90.57

% 

94.90

% 

92.59

% 

98.30

% 

73.48

% 

78.83

% 

 

 

區

域 

能力四 

清楚用藥方

法、時間 

能力五 

與醫師藥師做

朋友 

指標一 

遵醫囑服藥比

率 

指標二 

不過量使用止

痛藥比率 

指標三 

學生家庭用藥

有問題會主動

找醫師或藥師

諮詢 

前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 前測 後測 

新

竹

市 

84.13

% 

90.77

% 

92.65

% 

95.91

% 

96.88

% 

98.10

% 

88.77

% 

95.77

% 

92.65

% 

95.91

% 

北

區 

85.71

% 

90.05

% 

94.56

% 

96.99

% 

97.28

% 

97.92

% 

90.48

% 

96.53

% 

94.56

% 

96.99

% 

東

區 

84.40

% 

92.78

% 

92.77

% 

96.39

% 

96.17

% 

98.27

% 

88.94

% 

95.24

% 

92.77

% 

96.39

% 

香 81.14 87.07 89.56 93.20 97.98 97.96 85.86 95.92 89.56 93.20
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山

區 

% % % % % % % % % % 

  

 

二、作答人數與比率 

七年級： 

題

號 
題目內容 

測

別 

關在監

獄的罪

犯 

出生未

滿 6個

月的嬰

兒 

罹患癌

症 

出國超

過 2年

未曾返

台 

1 哪ㄧ種人不能加入全民健保？ 

前測 14.14 17.26  68.61 

後測 7.61 15.43 0.63 76.32 

 

題

號 
題目內容 測別 

自己繳

的健保

費，只支

付自己

的醫療

費用 

少用健

保的

人，可

以減少

健保費 

自己的

健保

費，是

用來負

擔大家

的醫療

費用 

65 歲以

上的老

人比較

常生

病，所

以需繳

較多的

健保費 

2 
以下關於繳交健保費的敘述，何者

正確？ 

前測 25.99 7.69 66.32  

後測 16.07 5.71 75.69 2.54 

 

題

號 
題目內容 測別 

收入越

多健保

費越高 

有抽菸

和酗酒

習慣的

人健保

費較高 

看病次

數越少

健保費

越低 

年齡越

小健保

費越低 
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3 
全民健保的健保費高低和下列什

麼有關？  

前測 55.09 9.15 35.76  

後測 69.98 11.21 8.67 10.15 
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題

號 
題目內容 測別 

住在偏

遠地

區，可以

免繳健

保費 

繳不出

健保費

的人，

可透過

愛心轉

介，協

助支付

健保費 

半年以

上沒有

工作的

勞工，

可請勞

保局代

墊健保

費 

積欠健

保費的

人，可

以向醫

院申請

分期付

款 

4 下列哪一項敘述是正確的？ 

前測 6.44 66.53 27.03  

後測 6.13 68.71 16.49 8.67 

 

題

號 
題目內容 測別 

大家必

須繳納

更多的

健保費 

政府必

須舉

債，挹

注健保

費 

雇主會

裁員，

以減輕

健保費

負擔 

以上皆

有可能 

5 
當健保醫療費用支出大於保費收

入時，可能的後果？ 

前測 17.26 7.28  75.47 

後測 17.97 5.07 1.27 75.69 
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題

號 
題目內容 測別 總是 經常 偶而 不常 從不 

6 

我或家人身體不舒服的時候，

會先到附近的診所看病，必要

時才會透過醫生轉到大醫院 

前測 51.77 16.84 13.51 11.64 6.24 

後測 65.12 13.74 8.03 8.03 5.07 

7 
為了讓病趕快好，只要有生病

的症狀會先去急診室就醫 

前測 6.65 3.53 9.77 20.17 59.88 

後測 3.81 2.11 6.98 13.95 73.15 

8 
我或家人會因為重複看病或重

複拿藥，導致藥沒有吃完 

前測 3.53 4.57 17.88 26.40 47.61 

後測 1.90 4.65 14.38 26.85 52.22 

9 
我會向家人或朋友說明全民健

保的好處 

前測 24.74 8.52 23.49 21.83 21.41 

後測 27.48 9.94 25.58 19.24 17.76 

10 

當家人或朋友看病的時候，我

會提醒他們珍惜健保資源 

(例如：不重複拿藥、不重複就

醫、小病小診所、大病大醫院) 

前測 36.80 16.01 21.00 13.10 13.10 

後測 42.07 14.16 23.04 11.42 9.30 
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題號 題目內容 測別 正確 錯誤 

1 

就醫時，應該清楚表達自己的身體狀況、症狀

與需求。 

就醫時，應該告知醫師過去曾發生的過敏史或

疾病史。 

前測 98.13 1.87 

後測 100.00 NULL 

2 

為避免過量使用止痛藥，我應該主動告知醫師

目前正在使用含有乙醯胺酚（例如普拿疼）的

藥品。 

就醫時，應該清楚表達自己的身體狀況、症狀

與需求。 

前測 97.92 2.08 

後測 99.15 0.85 

3 
就醫時，應該告知醫師過去曾發生的過敏史或

疾病史。 

前測 88.77 11.23 

後測 95.77 4.23 

4 

購買藥品時，應向藥師詢問藥品的使用方法、

時間、保存方法及注意事項。 

綜合感冒藥是舒緩感冒症狀，不能治癒感冒。 

前測 99.17 0.83 

後測 99.15 0.85 

5 

自行增加綜合感冒藥的使用劑量，可以讓感冒

好的比較快。 

購買藥品時，應向藥師詢問藥品的使用方法、

時間、保存方法及注意事項。 

前測 64.45 35.55 

後測 80.34 19.66 

6 綜合感冒藥是舒緩感冒症狀，不能治癒感冒。 
前測 11.23 88.77 

後測 7.19 92.81 

7 

吃藥前，我會閱讀藥盒或說明書(仿單)上的使

用劑量、方法、副作用及注意事項。 

購買藥品前，我會檢查包裝上有無衛生福利部

核准藥品許可證字號。 

前測 94.59 5.41 

後測 94.93 5.07 

8 
購買藥品時，我會到有藥師執業的合法藥局進

行諮詢或購買藥品。 

前測 88.15 11.85 

後測 91.54 8.46 

9 

吃藥前，我會閱讀藥盒或說明書(仿單)上的使

用劑量、方法、副作用及注意事項。 

購買藥品前，我會檢查包裝上有無衛生福利部

核准藥品許可證字號。 

前測 92.52 7.48 

後測 97.89 2.11 

10 
購買藥品時，我會到有藥師執業的合法藥局進

行諮詢或購買藥品。 

前測 16.84 83.16 

後測 23.89 76.11 

 



51 

 

 

題號 題目內容 
測別 很有把

握 

少許把

握 

沒有把

握 

11 

看病時，我不主動要求醫師開制酸劑(胃

藥)。 

當我有未吃完的藥時，我不分送給親友使

用。 

前測 59.04 30.56 10.40 

後測 74.42 19.03 6.55 

12 

在沒有諮詢過醫生前，我不自行長期使用

指示藥或成藥。 

看病時，我不主動要求醫師開制酸劑(胃

藥)。 

前測 88.36 6.24 5.41 

後測 92.60 4.02 3.38 

13 
當我有未吃完的藥時，我不分送給親友使

用。 

前測 86.28 10.60 3.12 

後測 89.22 8.88 1.90 

14 

當我需要就醫或買藥時，我能自行找到家

裡或學校附近的醫療院所或藥局。 

當我需要時，我能找到居家附近之醫師或

藥師（醫療院所或藥局）的電話。 

前測 63.62 28.69 7.69 

後測 80.76 16.07 3.17 

15 

對於用藥有疑問時，我能主動向藥師或醫

師諮詢。 

當我需要就醫或買藥時，我能自行找到家

裡或學校附近的醫療院所或藥局。 

前測 57.59 32.22 10.19 

後測 70.40 23.04 6.55 

16 
當我需要時，我能找到居家附近之醫師或

藥師（醫療院所或藥局）的電話。 

前測 75.47 20.37 4.16 

後測 83.09 14.38 2.54 

 


