花蓮縣98學年度「國小口腔衛生親子共學種子師資培訓研習會」暨「家長與學童潔牙技術研習會」實施計畫
壹、依據：

（一）教育部99年3月30日台體(二)字第0990050742號書函辦理。
（二）台灣健康促進暨衛生教育學會99年4月22日99健衛會【13】字第99026號函辦理。
貳、實施目標：
（一）提升縣內各校種子教師及家長、學童口腔衛生保健正確知能。
（二）協助學校推動貝氏刷牙法，降低縣內學童齲齒發生率。
（三）結合牙醫師進駐校園活動，進一步與牙醫師公會策略合作，提供學童口腔健康服務。
（四）利用研習機會強化親師生對口腔保健認知與參與度，推動餐後潔牙活動。

參、指導單位：教育部、台灣健康促進暨衛生教育學會
肆、主辦單位：花蓮縣政府
伍、承辦單位：花蓮縣新城國民小學
陸、活動時間：99年06月04日（星期五） 
柒、辦理地點：新城國小三樓禮堂
捌、活動說明：
（一）上午場次：國小口腔衛生親子共學種子師資培訓
     參加對象：請各校推動口腔衛生議題且有意願參加口腔衛生種子教師或承辦人一名（參與之教師，核發研習時數3小時，回校後如辦理至少一場口腔衛生親子共學研習學校者，本府將於健康促進學校考評學校特色項目加分辦理）。
(二）下午場次：國小家長與學童潔牙技術研習
     參加對象：請各校邀請家長會代表與其在校子女一組報名參加。（請 

               與會之家長與學童攜帶牙刷，以利潔牙技巧實務操作課

               程進行）
玖、課程表：(如附件一)。
拾、預期成效：
（一）利用辦理口腔保健研習活動機會，增進學生口腔保健、餐後潔牙之知識。
（二）藉由種子教師培訓，將口腔衛生知識及技能推廣至縣內校園。
（三）透過親職研習活動、潔牙紀錄表等相關途徑，讓家長指導子女於三餐餐後、睡前潔牙，培養潔牙習慣。

（四）指導學生攜帶牙刷等潔牙工具到校，並輔導齲齒矯治率低之學童接受牙醫師治療。
（五）加強校園食品管理，以避免學童攝取過多含糖食品；鼓勵學生盡量減少食精緻、含糖量高及黏性大之零食；食後應立即潔牙。
拾壹、報名方式：
     1、上午場次研習請各校推動口腔衛生議題且有意願參加者，於99年06
        月01日(星期二)下班前逕自上教師在職進修網報名，公務人員請至
        終身學習入口網報名。
     2、下午親子場次研習請於99年06月01日(星期二)下班前以電子郵件
        方式報名（報名表如附件二）。

拾貳、聯絡人：新城國小-葉慧珍主任
電話（03）8611006轉13
              電子信箱：ncryhj0216@hlc.edu.tw
拾参、經費來源：
本活動經費由台灣健康促進暨衛生教育學會補助。
拾肆、附　　則：
（一）各校參加人員，請服務學校准予公（差）假辦理。
（二）承辦本計畫工作人員依獎懲規定給予敘獎。
拾伍、本計畫報鈞長核定後報縣府實施，修正時亦同。
附件一：

上午場研習--「國小口腔衛生種子教師研習」
	時間
	主題
	主持人
	主講人
	備註

	08:30~09:00
	報到
	新城國小
	
	

	09:00~09:05
	長官致詞
	新城國小
	陳建明校長
	

	09:05~10:05
	如何在校內推動潔牙活動-實例說明
	新城國小
	牙醫師公會

特聘講師
	

	10:05~10:15
	茶敘
	新城國小
	
	

	10:15~12:15
	1.牙菌斑顯示劑操作
2.貝式刷牙法之衛教技巧
	新城國小
	牙醫師公會

助教
	


· 本場次提供午餐，吃素食者請在報到時告知。
· 學會於當日會說明99學年度有關校牙醫計畫申請事宜。
下午場次--「家長與學童潔牙技術研習」
	時間
	主題
	主持人
	主講人
	備註

	12:30~13:00
	報到
	新城國小
	
	

	13:00~13:05
	長官致詞
	新城國小
	各位長官
	

	13:05~14:05
	口腔健康的重要性
	新城國小
	牙醫師公會

特聘講師
	

	14:05~14:15
	茶敘
	新城國小
	
	

	14:15~15:15
	如何在學校協助推動口腔健康促進活動
	新城國小
	牙醫師公會

特聘講師
	

	15:15~16:15
	潔牙技巧實務操作

-貝式刷牙法
	新城國小
	牙醫師公會

助教
	

	16:15
	賦歸
	
	
	


· 請與會之家長與學童攜帶牙刷，以利潔牙技巧實務操作課程進行。
附件二

花蓮縣98學年度「國小口腔衛生種子教師研習」
報 名 表

	上午場次【種子教師】

	姓名
	 
	性別
	   

	服務學校
	 
	職稱
	 

	聯絡電話
	

	E-Mail
	 

	備註
	※本場次提供午餐      葷 食□     素 食□


花蓮縣98學年度「家長與學童潔牙技術研習」報 名 表

	下午場次【家長及學生】

	家長姓名
	 
	學生姓名
	   

	學校名稱
	  

	聯絡電話
	

	E-Mail
	 

	備註
	


新城國小 訓導處 葉慧珍主任 

傳真電話：（03）8610860    電子郵件信箱：ncryhj0216@hlc.edu.tw
