花蓮縣103學年度學校健康促進實施計畫－『健康促進學校』績優學校評選評審委員審查意見
	組別
	校群區
	評審委員A
	評審委員B
	評審委員C

	A-1
	花蓮市1區
	1. 目標具體。
2. 伙伴關係尚佳，但似乎沒有運作良好。

3. 成效指標、戶外活動120訂得不甚合理，有很多學校在前測已達50％以上，校群學校未共同討論出成效指標之訂定。

4. 未依前一學年之困難進行檢討。
	1. 國中小標準宜不同。
2. 非正式訪談如何進行宜明確說明。

3. 前期之困難與經驗未能傳承。

4. 宜呈現校群整體成果。
	1. 建議明確說明具體有效作為，如各校辦理活動次數、時數、參與人數，並能對應到成果。
2. 建議具體呈現校群具體作為。

3. 以例行活動為主，可再加強創意和特色之規劃。

	A-2
	花蓮市2區
	1. 問題分析「體重過輕」不是最嚴重的問題，何以選擇體重過輕為中心議題（教育處指定）。
2. 過輕的原因為何？運動量不足！

3. 未描述前一年之困難及檢討，並呈現具體改善成效。
	1. 各校宜注重業務傳承與交接，避免經驗中斷。
2. 校群組織運作之說明宜補充。

3. 雨天備案設計良好、獎勵品多元且適當、以平板電腦輔助。
	1. 建議分析過輕原因，針對原因設計策略。
2. 校群共識如何達成，可再明確說明。

3. 創意和特色：以增餐、增加睡眠為推動策略，並舉辦過輕學生之增能研習。

	A-3
	新城區
	1. 中心議題檳榔防制。
2. 未訂定具體成效指標。

3. 未描述前一年之困難並檢討。

4. 校群合作似乎有問題。
	1. 前測之嚼食檳榔率為0％，應說明前測如何進行，信效度如何？
2. 部落格已趨式微，可適時推出FB群組等之應用（能運用科技媒體）。

3. 未呈現整體校群成果。
	1. 以校群呈現具體成果。
2. 建議具體說明如何達成校群之共識。

3. 創意和特色：以海報與學習推動拒檳，可思考對國中之適合性。

	A-4
	鳳林區
	1. 校群中心議題：菸害防制、健康體位、視力保健、口腔衛生。
2. 未描述前一學年之困難。

3. 國中部分參與校群運作較不積極。

4. 成效指標未統一。
	1. 目標值之呈現不一致，從2％～100％皆有，數值可能錯置。
2. 以書法比賽宣導之作法佳。

3. 報告者（葉校長）熟悉校群運作與細節。
	1. 建議具體說明校群之具體作為，如何達成共識、訂定目標、評估成效。
2. 建議針對重點議題具體規劃。

3. 創意和特色：可再發揮校群之功能。

	A-5
	秀林區
	1. 中心議題：檳榔防制。
2. 提升學生檳榔防制知能。

3. 知能成效指標未具體描述。

4. 在校內實施方式未具體描述。

5. 各校合作情形不佳。

6. 未描述整體實施成效。
	1. 嚼檳榔率的統計前後不一致，期初多為0％，但成果呈現卻為4.6％，宜說明原因。
2. 未完整報告各校之整合數據與成果。

3. 校群組織運作良好。
	1. 可再詳細說明校群之功能及具體作為。
2. 針對重點議題可擬訂具體推動策略。

3. 創意和特色：可再針對重點議題思考多元可行之策略。

	A-6
	光復區
	1. 中心議題：檳榔防制。
2. 具體實施方式已描述，但未明確描述實施次數、人數等。

3. 具體成效指標未描述，尤其是認知部分。
	1. 創新與特色之舉例佳：針對各校特色介紹，具體列出創新實例。
2. 護童商店之介紹不足。

3. 宜整合報告校群整體與個別成果。
	1. 可針對國小校群說明推動健促策略之成效，國中亦同。
2. 能清楚說明議題之重要性。

3. 創意和特色：可再針對重點議題思考創意推動策略，特別重點議題是拒檳。

	A-7
	卓溪區
	1. 中心議題：健康體位。
2. 報告內容豐富。

3. 具體成效指標未在報告中描述（但附於書面資料中）。
	1. 校群整體參與度高。
2. 校群組織與動員能力強。

3. 校群負責學校積極負起責任。推動成效良好！！
	1. 建議針對重點議題具體說明推動策略與前後成效。
2. 建議以校群角度說明如何達成共識與推動。

3. 創意和特色：能融入社區，結合各校共同推動健促業務。

	A-8
	富里區
	1. 中心議題：口腔衛生。
2. 校群間運作情形不佳，可能根本沒有運作。

3. 未描述具體成效指標。

4. 未描述具體成果。
	1. 囿於實質限制，校群並未具體落實與推動。
2. 卓溪校群可借鏡。

3. 校群之劃分是否應調整為兩區，建請教育處檢討。
	1. 建議如以e-mail溝通健促業務，仍應思考各校如何達到充分交流與共識。
2. 建議以校群角度呈現前、後測與各校推動策略。

3. 以口腔保健為重點議題，推動策略以例行性活動為主，可再思考具創意與特色之作法。

	A-9
	豐濱區
	1. 中心議題：全民健保。

2. 校群運作尚佳，但不完整。

3. 具體成效指標未達成，但效果尚佳。

4. 投入工作豐富。
5. 建議統整校群成效，統一報告。
	1. 校群之經驗傳承宜建立制度。
2. 嘗試舉辦全縣的主題研習，可嘉許。
	1. 建議以校群角度呈現成果與達成共識方法。
2. 建議針對推動策略可具體說明，特別是學生部分。

3. 全民健保為較陌生之議題，可依103學年之成果規劃104學年之推動策略。

	A-10
	瑞穗區
	1. 中心議題：性教育。

2. 校群組織運作良好，建立共識過程具體有效。

3. 具體成效指標明確。

4. 具體實施成效良好。

5. 實施策略具體落實。

6. 統整資料完整，內容豐富。
	1. 校群推動獲各校支持。
2. 組織運作與分工極佳。

3. 透過瑞穗鄉校長會議建立共識，並獲校長們之支持。

4. 善用FB等網路平台。
	1. 以校群推動健促業務，建議可再推廣至整個校群。
2. 校群推動策略可再整合。

3. 校群推動健促業務可多推廣。

	A-11
	玉里1區
	1. 中心議題：健康體位。
2. 校群合作良好（除玉東國中外）。

3. 各項實施策略確實施行。

4. 成效指標確實達成，校群整體資料收集完整。

5. 整體計畫實施情形良好。

6. 行動研究具體落實完整。
	1. 海報與PPT簡報準備得極佳，惟照片放大播映之效果較模糊。
2. 專家（朱醫師）之名字宜正確呈現，報告者與書面上皆不正確。

3. 玉東國中之參與及成果宜說明。

4. 以動態闖關活動進行觀摩，成效卓著。
	1. 建議具體說明重點議題之推動策略。
2. 以校群角度呈現如何達成共識。

3. 建議針對重點議題執行創意策略。

	A-12
	1. 玉里2區
	2. 中心議題：性教育。
3. 整體報告未聚焦於中心議題。

4. 各健康議題均落實執行。

5. 校群資料統整情形良好。

6. 校群互動良好。
	1. 如實呈現校群內狀況與成果，報告內容呈現方式佳！
2. 校群成果之展現與說明極清晰。

3. 校群的運作方式可補充說明。

4. 行動劇競賽及桌遊之特色佳。
	1. 建議可以校群角度加強說明如何達成共識。
2. 有針對特色策略加以說明。

3. 有針對成效思考未來具體改善策略。

4. 能運用桌遊、教材等創意策略推動。

	A-13
	萬榮區
	1. 中心議題：檳榔防制。
2. 未呈現具體成效指標（校群指標）。

3. 校群運作實施情形不佳。

4. 成效不佳。
	1. 未能針對校群成果整合與展現。
2. 校群運作未說明。

3. 透過書法比賽宣導之特色佳。
	1. 建議針對重點議題說明校群如何達成共識與資源整合。
2. 創意和特色：以例行活動為主，可再加強。

	A-14
	壽豐1區
	1. 中心議題：性教育。
2. 校群學校互動尚可。

3. 未呈現具體成效指標。

4. 具體策略發表效果佳，各校可以分享學習。

5. 具體實施成效佳。
	指標之進步與否宜謹慎解讀。
	1. 建議以彙整方式呈現校群策略與成果。
2. 建議具體說明校群前、後測成效。

3. 報告方式非常具有創意。

	A-15
	壽豐2區
	1. 未於時間內到場報告。

2. 中心議題：口腔衛生。

3. 校群運作不甚良好。

4. 中心議題口腔衛生成果未整合。
	未見到校群之整合成果，宜強化此部分之說明。
	1. 建議具體呈現校群之成效。

2. 中心學校如何達成共識。

3. 建議具體說明有效之推動策略。

4. 可再思考如何推動具創意之策略。

	A-16
	吉安區
	1. 中心議題：視力保健。
2. 成效指標具體。

3. 介入實施工作豐富。

4. 執行成效統整結果良好。

5. 執行策略尚佳。

6. 校群運作情形良好。
	1. 宜多說明校群之運作與限制、建議。
2. 國中小宜訂定不同之目標值。

3. 缺少創新作法，可再加強。
	1. 可提供校群整合性成果。
2. 推動策略可再思考具特色或創意的作法。

3. 校群功能可再加強。

4. 可針對「視力保健」思考創意推動策略。


	組別
	學校名
	評審委員A
	評審委員B
	

	B-1
	南平中學
	1. 能依學校特殊狀況及學生健康需求訂定健促計畫。
2. 學生人數少，對學生的生活行為掌握佳。
3. 體位議題建議整體考慮學生的飲食及運動行為。

4. 建議以學生在校的兩年為週期規劃健促方面的學習歷程。
	1. 24小時住校便於集中管理且經費充裕。
2. 計畫內容應逐項陳述，包含目標和策略，及成果比較。

3. 分工合作方式宜補述。需求評估宜做25人健康問題的分析。
4. 成效指標不夠清晰，需逐項做比較。
	

	B-2
	西富國小
	1. 能善用測量數據來瞭解學生問題及健康狀況。
2. 善用資源來推動健促議題。

3. 學校所在地的特殊背景，凸顯無檳議題的重要。建議設計從1～6年級的常規防檳課程或活動。

4. 建議依議題。
	1. 執行策略具體有效。
2. 學生數少，護理師親切介入影響力可期。

3. 善用資源，且融入本位課程。

4. 雖以檳榔防制為主，但需求評估仍應列出所有健康問題的優先順序。
	

	B-3
	忠孝國小
	1. 各項議題的測量詳細確實。
2. 建議經過需求及問題分析，找到健康問題的關鍵因素，針對關鍵因素擬定改變策略。如此可提高行動之方向性及有效性。
	1. 全校總動員做健促，值得嘉許。
2. 視力檢查之後的追蹤管理達成率約1成，在教學常規上是否配合調整，宜再加強。

3. 需求評估及成果評量的對照比較，宜善用各年級統計圖數據，用曲線圖表現。

4. 需求評估的項目要結合實施策略分別敘述，較易聚焦。
	

	B-4
	鶴岡國小
	1. 各項議題的推動均有具體作法，並可見到進步的成效。
2. 行動研究的介入及測量均相當用心。惟未明確說明選擇性教育為主要議題的需求評估過程。

3. 健促計畫經多年努力，漸入成熟階段。
	1. 資料整理條理清晰。
2. 活動策略符實，並佐以行動研究檢討實施成效，績效可見。

3. 七大議題中的其他議題宜整合進入同時推動。

4. 「角色認同」與「健康形象」可併入性教育同時處理。

5. 各項目執行具體，有融入課程。

6. 後續應追蹤性教育內化成果。
	

	B-5
	舞鶴國小
	1. 對前年推動成果有具體確實的探討，使得政策推動的連續性能連貫。
2. 建議針對議題的不同特性，設計不同的介入架構。
	1. 問卷調查結果與需求評估的相關性如何？
2. 性教育宜以積極正面的價值觀為前題。

3. 本校的「性教育」出現什麼問題？

4. 資料彙整方式宜加強。

5. 策略的運用陳述不足。

6. 成效的年度比較不清晰。
	

	B-6
	大進國小
	1. 能針對學校特殊狀況決定健促重點方向。
2. 去年度行動研究所建立的有效策略，今年能持續推行。
3. 建議將口腔議題行動研究之過爭移植到其他議題。

4. 建議仔細評估健康體位採用主題閱讀介入方式的合適性及有效性。
	1. 議題能與課程連結，嘉！
2. 能結合本位課程，融入生活常規，合併獎勵措施。

3. 學生的視覺水平要與注視目標物，儘可能平行。

4. 社區資源整合。

5. 統計方式待改進。
	

	B-7
	長橋國小
	1. 校長及行政團隊對健促有大力支持。
2. 長高計畫有亮點，結合不同面向的措施，達到多元的成效。

3. 身高常模的比較可以更瞭解學校的執行成果。
	1. 4-6年級自行車小鐵人活動同時成就了健康體位和視力保健議題的策略。
2. 如何融入課程？宜舉例具體做法。

3. 學生健康問題的需求評估方式及結果宜列示。

4. 統計常模及改善成果具體清晰，宜追蹤未來持續執行的能力。

5. 健康體位有採行整合性策略，且持續執行。
	

	B-8
	西林國小
	1.缺少完整的成果報告。不只呈現活動照片，而應有從需求評估至成效指標的完整計畫。
2.建議依學校學生健康問題優先順序，挑選出重要議題。研擬策略、執行後觀察、測量執行成效。
	1.本評選計畫所需檢附之書面資料不足。

2.健促活動需由計畫擬定、健康需求評估逐步展開，相關過程資料宜檢附，不宜只是宣導活動或藝文活動。
	


