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新竹市 114學年度健康促進學校計畫 

水源國民小學推動「視力保健」自選議題成果報告 

 

壹、依據 

 

一、 新竹市 114學年度學校健康促進計畫總計畫 

二、 新竹市政府 114 年 09月 24日府教體字第 1140155167 號函 

 

貳、背景說明與現況分析 

 

一、 背景說明 

 

視力健康直接影響學童的學習表現與生活品質。根據教育部學生健康資訊系

統資料，近三年全國及新竹市國小學童視力不良率均維持在 43%～45%。本校雖

於 112 學年度略有下降（44.2%），但 113 學年度下學期又回升至 45.5%，高

於全國平均（44.7%）及新竹市平均（43.2%）。顯示改善成效不穩定，學童視力

保健情況仍需加強。 

 

另一方面，本校裸視不良學童的就醫率近三年分別為 92%、89%、96%，整體

略低於新竹市平均（94%、96%、95%）。雖在 113 學年度回升，但下學期又回降

至 92%，顯示部分學童未能養成及時就醫之習慣，追蹤與矯治成效略弱。 

 

本校為市郊小型學校，共 12 班、214 名學生，其中弱勢家庭比例達 33%，

家長多屬勞動階層，難以持續關注子女健康行為。加上 3C 使用普遍、課業壓力

與戶外活動不足，皆成為學童視力惡化的主要風險。 

 

 

二、 SWOT摘要分析 

 

 



 2 

六大

層面 

S（優勢） W（劣勢）  O（機會） T（威脅） 

健康

政策 

- 已納入學校年度

健康促進計畫，有明

確政策支持  

 

 

- 校內行政團隊及

導師配合度高，能形

成制度化流程 

- 視力保健政策多

以教育宣導為主，缺

乏長期追蹤及檢核

機制  

 

- 缺少針對高風險

族群（近視快速加深

學生）的個別化策略 

 - 教育部及地方政府推

動「視力保健」政策，

有經費及資源挹注  

 

 

- 衛生局與教育處逐年

強化視力保健政策，提

供學校更多合作與支援

管道 

- 社會環境中 3C 

使用普遍，學童戶

外活動時間不足  

 

 

- 家長對學童視

力保健重視程度

參差不齊，政策執

行易受影響 

物質

環境 

- 擁有廣大的戶外

空間與操場，學生可

充分進行戶外活

動，符合護眼需求  

 

 

- 學校積極更新教

室設備與照明，維持

明亮舒適的學習環

境，降低視力不良風

險 

- 課程廣泛使用 

iPad 與電子白板，

學生每日電子產品

使用時間增加，增加

視力負擔  

 

- 部分家長認為課

業優先，忽略用眼保

健 

 - 運用校園廣大戶外空

間，規劃多元的戶外課

程與護眼活動  

 

 

 

- 發展數位學習與護眼

策略結合，在使用平板

或電子白板時，導入「定

時休息、戶外活動」等

護眼機制 

- 外部補習、安親

班課程安排緊

湊，降低學生戶外

時間 

 

 

  

- 3C 娛樂成為同

儕互動方式，增加

用眼負擔  

 

- 數位學習成為

趨勢，學生不可避

免長時間接觸 3C 

產品 

社區

關係 

- 與地方里長及社

區幹部合作良好，能

有效串聯家長與社

區資源  

 

- 社區居民支持度

高，活動參與度佳，

能提升健康促進計

畫推動力 

- 學校位於市郊，周

邊醫療院所數量

少，專業眼科支援有

限  

 

- 部分家長忙於生

計，對孩子的視力保

健與矯治重視不

足，影響轉介成效 

 - 爭取社區衛生所及醫

院合作，建構學校—社

區聯防網絡  

 

 

- 與社區團體合作舉辦

健視力親子活動，增加

參與度 

- 家長若因工作

繁忙忽視孩子視

力問題，即使學校

轉介，矯治行動仍

可能延宕  

- 若缺乏長期外

部醫療專業支

持，校內資源恐難

以獨立維持完整

服務 

健康

服務 

- 校護具備專業背

景，能進行視力篩檢

與健康追蹤  

 

- 人力有限，難以針

對所有學童做長期

個別化輔導  

 

 - 政府逐年加強兒童近

視防治政策，提供補助

與專案資源，學校可善

加利用  

- 學生視力異常

若家長未積極就

醫，會影響干預成

效  
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- 定期健康檢查制

度完整，數據可作為

政策依據  

 

- 護理師具備健促

活動設計及影音、平

面設計專長，可製作

教材與宣導素材，提

升參與度 

 

- 缺少與家長的持

續性雙向溝通管道 

 

- 結合數位工具（健康

管理平台、護眼提醒系

統），提升健康服務的持

續性  

 

- 可與醫療院所合作，

建立校園—醫療轉介與

追蹤網絡 

 

 

- 健康服務受限

於學期時間與經

費，無法全面性覆

蓋 

健康

教育

與活

動 

- 視力保健已融入

健康教育課程，教師

具備教學經驗  

 

- 學校能設計多元

活動 

- 課程內容偏重知

識傳遞，學生實際行

為改變有限  

 

- 缺少跨領域整合

（如體育課、綜合活

動）來提升效果 

 - 可利用創意活動（集

點卡、競賽、任務制學

習單）提升學童參與度  

 

- 融入數位媒體與動畫

教材，增進學童學習興

趣 

- 學生課業壓力

大，活動時數有限 

 

  

- 若無法持續設

計創新活動，容易

流於形式，降低效

果 

 

三、視力保健現況分析 

    根據教育部學生健康資訊系統及本校統計結果顯示，111 至 113 學年度間，全

國與新竹市國小學童的視力不良率約維持在 43%～45% 左右，整體趨勢持平。本校

數據則呈現 111 學年度 46.3%、112 學年度下降至 44.2%，113 學年度再回升至 

45.5%，顯示改善成效不穩定，視力保健仍存在隱憂。特別是 113 學年度下學期，

本校視力不良率（45.5%）仍高於全國平均（44.7%）及新竹市平均（43.2%），凸顯

問題值得高度關注 

 

圖一、本校與新竹市及全國111-113學年度學童視力不良率比較圖 
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在矯治與就醫方面，本校裸視不良學童的就醫矯治率近三年分別為 92%、89%、

96%，整體略低於新竹市平均（94%、96%、97%）。雖然 113 學年度上學期已回升至

96%，但下學期又回降至92%，顯示部分學生於檢測後未能及時就醫，且缺乏持續性

的追蹤與矯治回報，影響整體成效。 

 

 

圖二、本校與全市國小111-113學年度學童視力不量就醫率比較圖 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

四、問題核心 

 

綜合以上，本校面臨的挑戰主要為： 

 

1. 視力不良率持續高於全國與市平均，改善幅度有限。 

2. 矯治追蹤率不穩定，部分學童未能及時就醫。 

3. 學童用眼習慣不良、戶外活動不足，且家庭支持度有限。 

 

因此，本校將「視力保健」列為114學年度健康促進計畫之重點議題，透過政策

規劃、校園環境改善、健康教育、社區合作與家長參與等多元措施，全面提升學童

護眼知能與行為，降低視力不良率並改善矯治成效。 
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參、計畫目的 

（一）降低本校學童視力不良率，逐步接近或優於全市平均值 

（二）提升裸視不良學童之就醫與矯治追蹤率，確保及時獲得醫療照護 

（三）建立正確用眼習慣，增加每日戶外活動時數，減少3C過度使用對視力的傷害 

（四）透過課程、活動與宣導，強化學生自我護眼能力，提升生活技能應用 

（五）加強家長護眼認知，提升家庭層面的健康支持與配合度 

（六）結合社區與醫療資源，建構完整的轉介與追蹤網絡，形塑學校–家庭–社區合 

      作模式 

 

 

肆、計畫及實施內容 

 

依據 WHO 健康促進學校六大範疇：學校健康政策、學校物質環境、學校社會環

境、社區關係、健康服務、健康教育與活動等六項，並回歸於教育本質，以此六項

為主軸歸納出本校口腔保健健康促進學校之目的，據以擬定實施內容與預計實施時

間，其詳述如下： 

 

項次 推動策略 實施內容 預計實施時間 評價方法 

一 健康政策 1. 成立學校健康促進推動委員會及

視力保健工作小組 

2. 定期召開會議檢討計畫進度與執

行成效 

3. 擬訂年度推動項目並納入行事曆 

4. 由課發會將視力保健議題列為健

體領域重點，並跨領域融入教學 

5. 參與健促校群會議，與專家及中心

學校交流 

6. 實施下課教室淨空，增加戶外活動 

7. 實施戶外升旗及活動戴帽，減少陽

光直射 

114.08–115.06 組織架構表、會

議紀錄、簽到

單、行事曆、照

片 
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一 物質環境 

1. 檢視並改善各班教室照明與桌椅

高度，符合護眼需求 

2. 於操場規劃「日光下 30分鐘」運

動，增加戶外活動 

3. 健康中心網站設立健康促進專

區，持續更新護眼資訊 

4. 設置護眼標語與宣導海報於走

廊、教室明顯處 

5. 逐步添購或更新護眼設備（如閱讀

燈、電子白板設備亮度調整） 

全學年度辦理 

環境檢查表、照

片、網站連結、

活動紀錄 

三 社會環境 

1.. 教師於課堂中融入護眼提醒，營

造支持性氛圍 

2. 利用學生朝會與教師晨會進行視

力保健宣導 

3. 親師生共同參與「健康集點卡」活

動，養成健康行為 

全學年度辦理 

照片、活動紀

錄、健康集點

卡、問卷前後測

比較 

四 社區關係 

1. 利用家長會日與 LINE群組進行護

眼宣導，提升家長參與 

2. 與社區衛生所、醫療院所合作，建

立轉介與追蹤機制 

3. 結合里長與社區團體，辦理親子健

走或戶外護眼活動 

4. 邀請專業醫師入校演講 

114.09–115.06 

簽到單、宣導單

張、活動照片、

轉介紀錄 

五 健康服務 

1. 每學期辦理學童視力檢查，建立資

料庫並進行統計分析 

2. 加強轉介與追蹤，督促就醫矯治並

回報 

3. 校護運用活動設計、影音與平面設

計專長，製作創新教材 

4. 教師與護理師提供健康諮詢服

114.08–115.06 

視力篩檢紀

錄、就醫率統

計、宣導教材、

家長回饋表 
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務，解答學生與家長問題 

5. 健康中心外設置宣導佈告欄，張貼

資訊 

6. 加強親師聯絡（聯絡簿、檢核表、

校刊專欄） 

 

六 

 

 

 

 

 

 

 

六 

 

健康教育

與活動 

1.將視力保健融入健康教育與綜合活

動課程 

2.設計多元課程與活動（彈性課程、

校本課程） 

3.辦理班級或年級衛教宣導活動 

4.辦理健促前後測，檢驗學童知能改

變 

5.製作護眼短片，於校園電視牆與班

級播放 

6.辦理高年級健康促進社團，帶動學

習風氣 

114.08–115.06 

教案、學習單、

統計資料、分析

報告、活動照片 

 

 

伍、課程教學與活動進度 

    本校將視力保健議題融入正式課程（健康與體育科）、彈性課程與校本活動，

並搭配親師生共學方案，形塑完整的課程與活動網絡。課程設計涵蓋「知識學習」、

「行為養成」、「技能應用」三層面，並與衛教宣導、集點卡活動及護眼短片播放等

校本特色活動結合，提升學生學習成效。 

 

(1)健康與體育(翰林): 

 

年級 活動單元 活動內容 活動重點 教學資源 

二上 二、我真的很不錯 

2、我是感官的好主人 

辨識生活中有害眼睛

的行為並提出改善方

法。 

 

3、感官救護站 
辨識維護眼睛和嘴巴

的方式 
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二下 三、健康舒適的社區 1、阿德的新社區 
認識住家附近的藥局

與牙科、眼科診所 
 

三上 

一、對抗惡視力 

1、眼睛視茫茫  

「保護靈魂之窗」學

習單(教師手冊

P.244) 

2、護眼小專家 護眼六招  

四、戰勝病魔王 2、眼睛生病了   

五下 一、健康智慧行動 

1、使用 3C好智慧 
認識 3C對眼睛的傷

害、護眼行動 

「我的護眼行動」學

習單(課本 P.27)、

「啟動健康智慧行

動」學習單(教師手冊

P.296) 

2、健康行動不卡關 

認識骨骼肌肉發展、

運動管理 APP、正確

用眼姿勢 

「智慧身心模式」學

習單(課本 P.52) 

六下 三、健康 E起來 1、明眸皓齒到終老 學習護眼護齒的方法  

 

綜合以上，本校課程教學與活動設計，強調由課堂知識延伸至生活行為，並透過

家長與社區資源的支持，讓學生能在校內外皆落實護眼行動，提升整體視力保健成

效。 
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柒、計畫成效及評值 

 

項次 本校指標 全市指標 評值 

1 
裸視視力不良率下降至

45.5% 以下 

「裸視視力不良率」全市國小

平均下降至 43.1%以下 

114下 42.1%；達成 

2 
就醫複檢率維持 90% 

以上 

「就醫複檢率」全市國小平均

維持 90%以上 

114下 96.0%；達成 

3 同全市指標 
「規律用眼 3010」前後測上升

1%以上 

前測:94.12%，後測:94.12%；

未達成，維持不變 

4 同全市指標 
「課後 3C小於 1」前後測上升

1%以上 

前測:85.35%，後測:88.24%；

達成，進步 2.89% 

5 同全市指標 
「戶外活動 120」前後測上升

1%以上 

前測:70.59%，後測:88.24%；

達成，進步 17.65% 

6 同全市指標 
「下課淨空」前後測上升 1%以

上 

前測:88.24%，後測:100%；達

成，進步 11.76% 

7 同全市指標 
「每半年檢查眼睛」前後測上

升 1%以上 

前測:94.12%，後測:88.24%；

未達成，退步 5.88% 

 

捌、檢討與建議 

一、檢討事項 

⚫ 裸視視力不良率 42.1%，已低於目標值 45.5%，顯示視力保健推動已有成效。 

⚫ 就醫複檢率 96.0%，高於目標 90%，家長配合度及追蹤機制良好。 

⚫ 「課後 3C小於 1 小時」由 85.35%提升至 88.24%，顯示學生使用 3C產品習慣

已有改善。 

⚫ 「戶外活動 120 分鐘以上」由 70.59%提升至 88.24%，進步 17.65%，為本次

成效最顯著項目，顯示戶外活動推廣策略有效。 

⚫ 「下課淨空」由 88.24%提升至 100%，學生下課離開教室活動已形成良好習慣。 

⚫ 「規律用眼 3010」前後測皆為 94.12%，未見進步，顯示部分學生雖已具備正

確觀念，但尚未進一步提升執行率。 

⚫ 「每半年檢查眼睛」由 94.12%下降至 88.24%，退步 5.88%，顯示部分家長對

定期眼科檢查之重視程度仍有提升空間。 

二、建議事項 
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⚫ 持續推動視力保健教育，將「3010護眼原則」融入班級教學及日常提醒，提

高學生實際執行率。 

⚫ 加強家長宣導，透過親師聯絡簿、學校網站或家長日宣導定期眼科檢查的重

要性，提升半年定期檢查比率。 

⚫ 建立學生視力異常個案追蹤機制，定期檢視就醫及複檢情形，避免追蹤中斷。 

⚫ 持續推廣戶外活動及體育課程，鼓勵學生每日累積 120分鐘以上戶外活動時

間，以降低近視發生風險。 

⚫ 持續落實下課教室淨空措施，鼓勵學生走出教室活動與遠眺，維持良好用眼

習慣。 

⚫ 結合資訊教育及家庭教育，宣導課後 3C產品使用時間管理，鼓勵家長共同監

督與陪伴。 

⚫ 針對視力保健成效較弱項目（規律用眼 3010、定期眼科檢查），列為下學年

度重點推動項目，訂定具體改善策略與追蹤指標。 

⚫ 持續與教師、家長及醫療資源合作，共同建立學生視力保健支持網絡，以維

持並提升整體視力保健成效。 

 

玖、活動照片 

 

每月一健康主題，推動睡飽充電戰、護

眼軍到我家活動，圖為導師於班親會說

明活動內容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11月護眼軍到我家活動內容 



 11 

 

 

 

 

 

 

 

護眼軍到我家活動_家長回饋及統計，成效良好 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

寒假-健康神隊友學習單，全家一起進行戶外運動，保護眼睛 
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寒假-健康神隊友學習單，全家一起進行戶外運動，保護眼睛 

 


