新竹市北區北門國民小學
115學年度健康促進學校實施計畫書

自選議題：安全教育與急救
一、學校特色

事故傷害是各年齡層學生死亡與傷殘的原因之一。為降低校園事故傷害發生率，學校除應主動辨識校園環境中可能存在的危害因子，並針對高風險區域與活動進行改善外，更重要的是培養教職員工及學生具備預判風險、正確應變與自我保護的能力，將安全教育由「事故發生
後的處理」提升至「事故發生前的預防」。

   本校長期推動校園安全教育，除強化校園環境與設備的安全管理外，也重視教職員工急救與緊急應變能力，以及學生安全意識與自主防護能力的培養。透過課程融入、情境演練、實際操作及宣導活動，使學生能在日常生活中辨識危險、評估風險並採取適當的防護行動，逐步建立全校共同的安全文化。

   本校位於新竹市北區住宅密集區，為一所中型學校，一至六年級共37班，另設6班幼兒園，學生約1,050人，教職員工約90人。校園內學生人數多、活動頻繁，且包含教學大樓、操場、遊戲器材區、專科教室、實驗教室及校外通學動線等不同場域，因此可能面臨跌倒、碰撞、運動傷害、遊戲器材操作不當及交通等多元風險。基於學生安全與校園永續發展需求，校園事故傷害預防一直是本校長期推動的重要議題。

本校校園安全工作主要發展方向如下：

   1. 風險辨識與環境改善

定期進行校園環境安全檢核，針對遊戲器材、樓梯、走廊、地面、運
動場域及其他高使用率區域進行風險辨識，並依檢核結果改善設備與動線，降低事故發生機率。

   2. 安全教育融入課程

將交通安全、運動安全、防災教育、急救知能、遊戲器材使用安全及
日常生活安全等議題融入各年級課程，透過實際情境與體驗活動，培養學生正確的安全觀念與行為習慣。

   3.職員工專業能力培訓

定期辦理CPR、AED、基本急救及緊急應變等相關訓練，提升教職員
工在事故發生時的判斷、處置與通報能力，建立校園
第一線的安全防護網。

   4.學生自主防護能力培養

透過安全宣導、情境演練、體驗活動及同儕合作，引導學生主動發現
危險、判斷可能後果並採取適當行動，讓學生從「被動遵守規定」逐步發展為「主動維護安全」。

   5.家校社區協力合作

結合家長、社區及相關專業資源，共同推動學生安全教育，建立學校、
家庭與社區之間的合作機制，讓安全教育延伸至家庭及校外生活情境。

   6.建立事故通報與改善機制

針對校園事故或近失事件進行紀錄、分析與檢討，從事件中找出環境、設備、流程或行為上的潛在問題，並提出改善措施，避免相同或
類似事件再次發生，形成「發現問題—分析原因—改善措施—追蹤成效」的持續改善循環。

三、現況分析

（一）學生與校園環境特性

本校學生約1,050人，年齡層涵蓋幼兒園至國小六年級，不同年齡學生在認知發展、身體協調能力及風險判斷能力上具有差異。低年級學生對危險情境的辨識與判斷能力尚在發展，高年級學生則有較多運動、團體活動及自主行動的機會，因此不同年齡層需要採取不同層次
的安全教育策略。

本校位於住宅密集區，校園周邊道路與人車活動較為頻繁，學生上下學期間具有交通安全風險。校內則包含教室、走廊、樓梯、操場、遊戲器材區、專科教室及實驗教室等多元活動空間，學生在不同場域進行學習與活動時，可能因奔跑、追逐、碰撞、地面濕滑、器材使用不當或缺乏安全意識而發生事故。因此，校園安全管理需兼顧「環境安全」與「人的行為安全」。

（二）事故發生情形與潛在風險

校園事故傷害類型以跌倒、碰撞、運動傷害、遊戲器材使用不當及日常活動中的意外傷害為主要風險。部分事故雖屬輕微，但仍可能造成
學生身體受傷、情緒受到影響，甚至增加家長疑慮及學校行政處理負擔。從事故預防角度而言，不能僅在事故發生後進行處理，更應透過事件紀錄與原因分析，找出事故背後的共同因素。例如，若同類型事故反覆發生於特定區域，可能代表環境設計、動線規劃或設備管理仍有改善空間；若事故集中發生於特定活動時段，則可能與學生行為、教師管理方式或活動規範不明確有關。

（三）問題與挑戰

隨著學生人數、校園活動及教學型態日益多元，校園安全管
理所面臨的挑戰也更加複雜，主要包括：

1.不同年齡層學生的安全認知與行為表現存在差異，需要  
設計分齡且符合學生發展階段的安全教育。

2.校園空間使用頻繁，設備與場域的安全狀況會隨時間及
使用程度改變，需要持續檢核與維護。

3.在課間、體育活動及遊戲過程中具有高度活動性，事故預防不能只依賴教師提醒，也需要培養學生自主判斷與自我保護能力。

4.校園安全涉及學校、家庭與社區多方因素，單靠學校難以全面降低
校外及上下學期間的風險，因此需要建立跨單位合作機制。

5.事故資料若僅停留在個案處理，較難形成有效的預防策略，因此需要強化資料蒐集、統計分析及改善追蹤。

（四）未來推動方向

未來本校將以「預防優先、教育扎根、環境改善、持續精進」為核心，逐步建立更完整的校園安全管理模式。除持續進行環境與設備檢核
外，也將加強學生情境式安全教育與實作訓練，讓學生能將安全知識轉化為實際行動。

同時，透過教職員工專業訓練、事故與近失事件分析、家長及社區資源整合，建立由學校內部延伸至家庭與社區的安全防護網。最終目標不只是降低事故件數，更是讓師生具備辨識危險、評估風險、即時應變及事後反思的能力，形成「人人關心安全、人人具備防護能力」的校園安全文化。
(五)本校114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指導員調查分析
	全校員額編制內教職員工總人數
	員額編制內教職員工具備有效證照人數
	員額編制內教職員工具備有效CPR證照人數比率
	校內具CPR指導員人數(具證照且未過期)
	校內具CPR指導員但證照過期人數

	94
	72
	78

	2
	0


(六)本校學生安全行為現況調查分析

   1.依據114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1050人，共計受傷學生數有3009 人，平均每位學生一年會受傷3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。
四、計畫預期成效
	校本指標
	全市指標

	1.本校教職員工具備CPR證書人數比率達95%。 

2.本校應有兩名CPR指導員資格之教職員工。 

3.本學年辦理安全教育與急救相關研習或活動3場次以上(至少應辦理1場次運動遊安全或教室安全相關研習)。 


	1.全市教職員工具備CPR證書人數比率達95%。 

2.每校40班以下應有1名CPR指導員資格之教職員工；40班以上應有2名CPR指導員資格之教職員工。 

3.每校每學年應辦理安全教育與急救相關研習或活動3場次以上（至少應辦理1場運動遊安全或教室安全相關研習）。 


五、計畫內容
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
	推動時間

(預計)
	評價項目
	佐證方式

	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。
	115.08.01~

115.08.30
	組織架構
	健促委員會人力資源

	
	
	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。
	115.09 ~
116.05
	工作會議內容
	會議記錄單、簽到單

	
	
	1-3依全市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，並列為全市學校重大行事，據以推展安全教育與急救計畫。
	115.09-
115.12
	健康促進計畫
	健康促進計畫、成果

	
	
	1-4評估全校教職員工及學校需求，辦理相關研習活動。
	115.11-
116.06
	研習計畫
	計畫、成果

	二
	物質環境
	2-1定期檢測與維護校園安全。
	全年辦理
	定期檢測及記錄
	記錄

	
	
	2-2 學校備有安全與急救教育教材教具及設備。
	全年辦理
	教材設備記錄
	設備照片

	
	
	2-3 設置健康促進宣導專欄，張貼各項相關安全教育與急救議題宣導與資訊。
	全年辦理
	80%學生能宣導建立正確觀念。
	隨機問卷調查



	三
	社會環境
	3-1健康促進議題納入班會作為討論事項。
	115.09.20

116.03.01

	80%健促納入班會討論

	班會記錄

照片


	
	
	3-2推行教室走廊慢慢走活動。
	115.11-116.06
	教室走廊受傷率降低10%以上
	學生意外傷害統計

	四
	健康服務
	5-1各校對於學童的意外傷害發生提供正確及時處理及記錄。
	全年辦理
	學童意外傷害處理記錄完整
	意外傷害處理記錄

	
	
	5-2各校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。
	115.09-116.06
	95%以上正式教職員工具備CPR有效證照
	具備證照教職員工名冊及記錄

	五
	健康技能
	6-1辦理全市及全校教職員工心肺復甦術證照研習1場次。
	
	95%以上正式教職員工參加CPR證照研習
	研習計畫、簽到表、照片

	
	
	6-2辦理全校師生家長安全教育與急救活動三場次。
	
	80%以上師生家長具備正確安全教育與急救知能及處理能力
	隨機問卷統計表

	
	
	6-3安全教育與急救融入課程教學活動。
	
	80%學生參與教學及活動
	教學計畫、學習單、活動計畫、照片

	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。
	
	80%家長能建立正確觀念
	隨機家長問卷

	
	
	4-2結合市內社區健康有關單位包括：消防局、衛生單位、台大醫工所等，協助提供相關教育宣導。
	
	參與活動人數50人以上


	活動計畫、簽到表、照片


八、預定進度（以甘梯圖表示）
	         時間

   項目
	八月
	九月
	十月
	十一月
	十二月
	一月
	二月
	三月
	四月
	五月
	六月

	1.成立衛生委員會工作小組
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.擬定安全教育與急救計畫成員工作職責
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.將計畫列入校園年度行事曆
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4.擬定安全教育與急救議題具體辦法
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5.研習活動設計及時間規劃
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6.本項議題實施方式公告各校
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7.本項議題研習活動執行
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8資料分析
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9.成果撰寫
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


九、人力配置
 健康促進委員會團隊成員共包含校長、各處室主管、學年主任、校護、家長代表、學生代表…等。
	職      稱
	姓名
	編  組  任  務

	總召集-校長
	李敦仁
	總理本校健康促進學校一切相關事宜。

	主任委員-學務主任
	林孟信
	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。

	主任委員-教務主任
	傅琦崴
	協助健康促進計劃課程融入統整規劃事宜。

	主任委員-總務主任
	蔡秋滿
	協助健康促進計劃環境建置之事宜。

	主任委員-輔導主任
	蕭文欽
	協助健康促進計劃與家長及社區之聯繫工作。

	委員-衛生組長
	張黎月
	負責校內健康促進活動宣傳及工作執行。

	委員-體育組長
	林英浩
	負責營造維持健康促進學校環境之規劃及執行。

	委員-生輔組長
	黃世欽
	負責健康促進計劃相關網站資料之建置製作。

	委員-活動組長
	柯昌亨
	協助各項宣導及學生活動之推展。

	委員-護理師
	許玉雲
	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。

	委員-護理師
	張舒景
	負責活動策略設計、效果評價及資料分析統計。

	委員-會計主任
	林逸婷
	負責健康促進計劃經費預估、核銷之相關事宜。

	委員-學年主任
	林姣吟
	協助辦理各班級導師需求評估與活動及協助班級與行政單位之聯繫

	委員-學年主任
	洪秀蘭
	協助辦理各班級導師需求評估與活動及協助班級與行政單位之聯繫

	委員-學年主任
	馬致善
	協助辦理各班級導師需求評估與活動及協助班級與行政單位之聯繫

	委員-學年主任
	謝佩蓉
	協助辦理各班級導師需求評估與活動及協助班級與行政單位之聯繫

	委員-學年主任
	李侑軒
	協助辦理各班級導師需求評估與活動及協助班級與行政單位之聯繫

	委員-學年主任
	涂芳瑜
	協助辦理各班級導師需求評估與活動及協助班級與行政單位之聯繫

	委員-家長會代表
	楊雅淳
	協助家長會配合學校宣導「健康促進學校」各項事宜。

	委員-學生自治市長
	陳品璇
	協助辦理學生需求評估與活動及協助學生與行政單位之聯繫


承辦人            組長              主任             校長
1

