宜蘭縣立宜蘭國民中學97學年度健康促進學校計畫書

一、計畫摘要：
健康促進是世界潮流，世界衛生組織於第一屆健康促進國際研討會中發表渥太華憲章，將健康促進定義為「促使人們增進其掌控和改善本身健康能力的過程」並在阿瑪阿塔宣言（Alma-Ata）中強調：健康是人類最基本的權利；健康不僅是沒有疾病而已，政府和人民共同負有健康責任，藉由落實基層保健醫療來促進民眾的健康，以達成全民健康的目標（Health for All），並強調運用民眾全力參與的策略來共創一個持續性健康的環境。
也因此，本校對於健康促進學校計畫的推動十分重視，如今已滿三年，期間不斷的摸索及學習，旨在發展多元層面、多元策略、多元評價的整合型學校健康促進計畫，以達成全校教職員工生的全人健康此目標；另依據學校教職員工生現行問題分析與健康需求評估，擇定以『無菸拒檳』為主標題、『健康飲食及健康體位』為次標題，『師生健康自主管理』為永續推動議題，『健康促進學校』為永續經營的目標。
而我們的實施方針如下：
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（一）鼓勵學校持續導入學校健康輔導機制。
（二）整合地方人力資源。
（三）促進師生參與。
（四）誘導師生自主性的健康慨念及習慣養成。
（五）增進師生產生健康行為並建立健康的生活型態。
（六）進而引入家庭，提昇全民的健康常識。
（七）讓健康資源獲得最有效的利用。
（八）創造多元化經驗交流機會。[image: image2.png]°
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（九）增進健康生活福祉的永續經營。
（10） 共同營造出健康的校園生活。
二、依據：[image: image3.png]



〈一〉94年3月23日教育部台體(二)字第0940030897C號
〈二〉95年5月11日教育部台體(二)字第0950060034c號令修正發布
〈三〉97年4月22日宜府教體字第0970052954號
三、背景說明：
有人說：「沒有健康，沒有學習；有了健康，促進學習」；健康狀態是影響學習及生活品質的重要因素，而學校在學生及教職員工的健康促進上則扮演了極重要的角色，有效的學校健康促進計畫必須是廣泛而完整，才能涵蓋影響健康的諸多因素。
而現在的學校環境中，較容易出現在師生部份的潛在問題有抽煙、嚼食檳榔、酗酒、藥物濫用(藥品或毒品)、視力(斜視、弱視、近視及高度近視罹患率高等問題)、口腔衛生(齲齒、嚼食檳榔)及健康飲食(偏好油炸、營養失調)、兩性關係(未婚懷孕、愛滋病防治及情感問題)、事故傷害、自殺防治(憂鬱症等)、傳染病的防治等問題；學者Green等（1996）提出健康促進的生態模式，將健康視為個人與生態次系統（如家庭、學校、社區、文化、物質與社會環境）相互影響的結果，為促進健康，生態系統必須提供有利於健康及生活型態的經濟及社會條件，也必須提供訊息及生活技能使個人有能力作決定及採取維護健康的行為。因此如何從小培養國民正確之衛生知識，養成良好之健康行為，以減少日後疾病及健康問題之發生，已是學校教育目前最應當努力的目標。
本校位處於宜蘭市，是一所中型學校，三個年級共有31班（含特教班一班），學生數共954人，教職員工約80人；學區家長大部分屬於農產或勞工階層，普遍缺乏健康生活型態的相關知識，再加上近年來社會變遷快速，宜蘭縣年輕人口外移嚴重，整個家庭結構改變，本校單親家庭及隔代教養學童比例逐年增高，學童之生活、學習與成長狀況頗值得關切；經了解，本校有抽煙、嚼檳榔、喝酒、藥物濫用等情形的同學，其起因多與家庭背景和生活環境有關，亦即受其親友所影響，故雖學校生活中有規範，但對其約束力僅限於學校環境中，如何確實訂立學生正確的觀念，杜絕其不好的習慣，並免除他們受到環境中的誘惑，為我們致力的目標。
        國人飲食習慣的改變，食物的選擇朝向精緻化，但相對的熱量的
    攝取也增加，加上生活型態的轉換（機械動力取代人工），以及運動習慣、
    型式及風氣的改變，越來越多的學生不知不覺中失去了健康的體態，根據
    本校體適能統計，每學年體位屬過重及超重的學童約佔三成，為協助學生
    恢復健康體位，本校著手加入健康促進計劃已兩年餘，從首年的摸索，到
    現今依據師生需求來改進計畫執行層面，我們可以看到些微的成效：以年
    級縱面來看，96學年本校一年級生體位屬過重及超重者佔32.0%、二年級

    生體位屬過重及超重者佔28.1%、三年級生體位屬過重及超重者佔25.3%，

    可看出在校時間較久者，其體位控制的能力較趨穩定，另現今二年級生去

    年體位屬過重及超重者佔30.7%，現今三年級生去年體位屬過重及超重者佔

    31.8%，比較今年的比例即可看出執行健康促進的成效（二年級下降2.6%、

    三年級下降6.5%）。
        惟我們並不以此為滿足，我們短期希冀透過鼓勵運動及結合健康飲食

    的觀念宣導，今年度能將全校比例下降至25%，三年內能將比例下降至20%

    以下，又因國一生比例最高，長期目標希望能透過健康促進學校之資源整

    合系統模式與鄰近國小結盟，已達收最大成效之益。

     前三年本校執行健康促進計畫，成果頗豐，並於96年度宜蘭縣教育局辦理之健康促進學校業務評選中獲得特優的殊榮，這是全校師生共同努力及參與的成果，許多相  關無菸拒檳、健康飲食、口腔衛生、性教育及藥物濫用的觀念也都藉由活動及課程將正確的資訊傳遞給師生，更期許進而推展至家庭、社會，而由學生創作的文章、書畫中透露出學生對相關知識的認知，選拔健康大使的活動更培養出同學的榮譽心，努力達成各項健康指標；今年本校除維持常態辦理健康教學課程、選拔健康大使楷模外，將加強個人健康技能的養成，由教師群做起，培養口腔保健、健康飲食、適度運動等習慣，並協助急救證照的考取，進而將觀念及服務推廣至學生及家庭；此外還將落實各項健康數據的統計，以針對弱項及不足處做補強動作，期能透過跨處室業務結合及健促工作團隊的努力，將活動及知識推廣的更全面性，以求得最大效益。
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    健康促進對全人教育的目標而言，實為最重要的一環，本校期許透過相關的活動及課程辦理，落實健康議題於學習過程及日常生活，並將各式健康技能及行為培養成常模，建立健全而多元的健康學習環境。
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四、本校SWOTS分析：
表一  健康促進整體環境評估
	項目
	優勢（S）
	劣勢（W）
	機會（O）
	威脅（T）
	行動（S）

	學校環境
	1.校地方整，規劃及整頓容易。

2.各類運動場地及器材完善。

3.空間明亮且寬廣，治安無死角。
	1.樹人路旁老樹枝多茂密，修整不易，落葉及樹子雜多。

2.部分校舍老舊，維護及清潔不易。
	1.近期爭取到各方支援，籌畫更具主題性且兼顧綠美化的校園學習空間。
	1.圍牆旁人行道為鄰居佔用堆放雜物，破壞整體景觀及行走空間。
	1.主動爭取各方資源著手校園美化整體營造。

2.聯絡市公所及里民代表協助協調民眾佔用校方公有地相關事宜。

	衛生團隊及政策
	1.結合校方各處室人員、級導師、學生代表、社區及家長代表，意見來源多元。
	1.因成員分佈廣，開會時間協調不易。


	1.因成員有社區代表，容易引進社會力量；有各處室代表，可發揮團隊力量。
	1.教育各項政策繁多，時間及人力、物力有限情況下，施展受侷限。
	1.結合相關議題，促進活動及人力、資源整合。

	學生家庭特徵
	1.學生家庭型態多以農、工為主，以健康議題來說可塑性高。
	1.隔代教養及單親家庭比例年年升高，家長及學生間溝通有代溝。
	1.部分家長的認同使學校得到諸如家長會等力量的協助。
	1.部分家庭生活都有困難，遑論配合教育政策的推行。
	1.整合資源，協助弱勢家庭亦能落實健康議題活動的推行。

	個人健康技巧
	1.教師方面自我警覺性高，能持續要求、自我學習，並推廣至學生。
	1.學生自我控管能力較弱，常需旁人提醒方能落實。
	1.本校健體教師落實各項健康技能教學及每學期體適能檢測。
	1.學生校外健康行為停頓，造成成效減半。 
	1.加強相關課程教學。

2.培養各項健康技能並檢測。

	教學活動
	1.學校教師認真且教學經驗豐富、方式多元。
	1.教學與活動所需經費及資源有限。
	1.教育部相關主題經費補助。
	1.相關進修學習活動或研習少。
	1.結合各項相關議題辦理融合教學活動。

	健康服務
	1.各項健康記錄周全、健康檢查實施普遍。
	1.各項健康醫療器材購置及維修經費有限。
	1.社區醫療機構及衛生所對學校機構的協助。
	1.各項健康記錄統整所需人力非校護一人所能負荷。
	1.落實各項健康資料記錄及統整。

2.相關資料作業尋求資訊組電腦作業及統計協助。


	社區資源整合
	1.本校旣有班親會機制健全。

2.學校鄰近宜蘭醫院、衛生所等衛生機構。
	1.家長多屬農工階層，社經地位不高。
	1.宜蘭市衛生所等單位聯繫方便。
	1.社區人士活動參與度不高。
	1.主動聯繫相關衛生單位，進行資源統合。

2.主動參與社區活動，並爭取與學校活動結合，加強互動關係。


表二  健康飲食及健康體位評估
	項目
	優勢（S）
	劣勢（W）
	機會（O）
	威脅（T）
	行動（S）

	學校環境
	1.校園營養午餐供應，合作社販售食品掌控。
2.校園運動場所足夠。
	1.部分設備老舊，亟待換新。
	1.教育部、教育處重視飲食及體位議題。
	1.周邊高熱量或茶飲商店林立。
	1.加強飲食宣導。
2.提計畫申請補助改善運動器材。

	衛生團隊及政策
	1.參與人員多元及極富熱忱。

2.政策擬定經歷多方的討論。
	1.營養加分惟不及外售油炸等食品具吸引力。
2.改善的過程是辛苦的。
	1.大環境對議題的重視助於計畫的執行及推動。
	1.校園生活外計畫的延續堪虞。
	1.加強營養午餐均衡飲食管理及合作社販售商品管控。

2.師生體適能計畫的推行。

	個人健康技巧
	1.教師認真教學，課程的落實度高。
	1.學生參與度不一，成效亦不同。
	1.教師帶頭培養技能，引領校園風氣
	1.課餘時間課程的成效延續堪虞。
	1.協助師生體適能檢測。
2.培養拒絕高熱量食物技能。

	健康服務
	1.學校提供營養飲食把關服務。

2.提供場地及器材鼓勵運動風氣
	1.校方無專業人士進行營養配套。
	1.提供營養午餐的廠商有專業營養師可供諮詢。
	1.校區內油炸食物商店多、引誘力高
2.開放校園，需加強安全性考量。
	1.提供健康飲食資訊。
2.執行師生體適能改造計畫

	社區資源整合
	1.校園周遭衛生機構多。
2.社區鄰里長熱心。
	1.隔代教養情形多，溝通不易及參與度低。
	1.班親會制度落實。
2.部分家長認同及熱心推廣
	1.高熱量或茶飲商店為家長謀生方式，執行易有衝突。
	1.配合及協助社區活動。
2.引入社區力量辦理校園活動。


五、六大面向執行要點：
（一）學校衛生政策：評估學校師生的健康問題、社區需求、政策方向，訂定
                    學校健康政策。

（二）學校物質環境：校園內校舍建築、操場、各項設備及器材等硬體設施的
                    提供、保養與安全，以及健康的學習環境、飲食環境、
                    無菸及無毒環境的營造，提供適合教師教學及學生學習
                    的良好環境。

（三）學校社會環境：針對不同年齡層的學生，學校提供知識的學習外，亦須
                    教導學生如何與人相處、從群體生活中培養自信等，並
                    視需要調整學校作息，營造重視全人健康的環境，形成
                    支持性社會網絡。
（四）社區結盟提供健康服務：結合社區醫療等資源，建構綿密的健康網絡，
                    提供全體師生完整妥適之健康服務。

（五）個人健康技能：強化相關領域教學，並透過推展各項活動，發揮潛移默
                    化、循序漸進之效能，將健康的概念與知識、技能、態
                    度深植全體師生。

（六）健康服務提供：藉由健康觀察、調查、與篩檢的過程掌握師生健康狀態，
                    進而採取適當措施以協助其獲得健康最佳狀態的一系列
                    服務。
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第一階段（97年08月 ~ 97年10月）
(一)增進健康促進團隊對話機制、強化健康促進工作團隊效能
        本校健康促進委員會，由校長擔任主任委員，衛生組組長為執行秘書，委員會成員尚包括教務、學務、輔導和總務主任、體育組組長、校護及各年級學生代表共 3 名、教師代表 3 名、健體領域教師代表 1 名、輔導教師 1 名、家長代表 2 名、社區代表1名，以上合計 19 員。
而健康促進工作團隊隸屬學校健康促進委員會，成員包括校內健康專業教師（衛生教育、體適能、輔導諮商）、行政人員（衛生組、體育組、學生代表及家長代表。健康促進工作團隊負有規劃及執行的功能，能廣徵學校成員的健康需求，決定目標的優先順序，也能發展健康促進計畫及執行各項活動，同時網羅社區中與健康有關或有興趣的組織、機構及團體共同參與，建立互惠之合作關係，以期有效聯結社區內外之資源，發揮更大之影響力。
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(二)現況分析及需求評估
    １、收集並分析現有的健康檢查資料、相關的調查統計及研究報告，以了解學校成員之生理、心理及體適能健康狀況。
２、運用溝通及人際互動技巧訪談學校成員（教職員工生）的意見，以了解他們對學校健康促進現況之看法及滿意度並評估學校及社區的特性、可運用之人力、物力資源及經驗。並藉著訪談互動的過程，激發他們參與的意願。
３、採抽樣問卷調查方式廣泛了解學校成員之健康行為與生活型態及其影響因素並調查學校成員對學校健康環境、健康服務、校園社會文化品質的看法與需求。
第二階段（97年11月 ~ 98年04月）

 (一)發展有效的策略及計畫，並提供充分的環境支持與服務
        由健康促進團隊擬定相關發展策略及計畫，提交學校健康促進委員會 同意後施行。
 (二)將健康促進的觀念推展至全校學生，讓學生具備關心自己健康的能 

     力、培養身體健康的技能。
    1.成立學校健康促進專欄，定期提供健康促進相關資訊的最新消息。
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  2.建立健康促進網頁於本校網頁之下，除提供相關資訊外，亦提供全校師生問題洽詢之空間。
 3.於體健課程發展中融入相關性議題之內容。
 4.透過活動的實行，將正確的健康促進觀念及施行方式傳遞給全體參  與人員。
 (三)增進教職員工生對於健康覺察、知識、態度、 價值觀、生活技能與行動能力。
1.透過健體課程、活動計畫、影片賞析、演講及健康專欄等的知識傳遞方式，建立起健康促進之相關知識、態度、價值觀及察覺力和行動力。
   2.辦理健康飲食及體位知識的測驗，協助建立正確觀念。
第三階段（98年5月 ~ 98年07月）
(一)促進學校成員產生健康行為並建立健康生活型態，進行健康指標檢測。
1.藉由活動施行之前、後測資料比對，對未達成活動計畫目標的部份進行補救及觀念加強的動作。
2.進行師生體適能、潔牙、視力保健、健康飲食等成效考評。
3.由學校健康促進團隊定期考核健康促進計畫(涵蓋杜絕不良習慣、養成健康行為、建立優質環境、提升健康品質等目標杜絕不良習慣)的成效。

(二)將健康促進的觀念推展至家庭、社區，讓社區家長能關心家人及周圍親友的健康，多多從事有益身心健康的親子活動。
 1.於班親會、家長聯誼會、校慶等家長參與的活動中傳達學校健康促進議題。
   2.與家長會合作，輔導學校周遭商店拒賣菸品及檳榔給學生。
   3.有效推動學校公共關係，使所有社區資源如衛生局所等，融入師生學習活動中，亦藉參與相關社區活動將觀念傳遞至社區中。
[image: image12.png]



[image: image13.png]uuuuuu



七、 計畫預期成效： 
（一）凝聚學校健康促進的共識及建立共同的願景：
      全校教職員工生及家長都能深刻感受到學校重視健康的氛圍並參與學校各項健康促進活動。

（二）配合各項活動計畫主旨、達成各項活動計畫目標：
     1.無菸拒檳校園計畫：
  達成全校零菸害、拒檳榔的目標。
2.健康飲食及健康體位宣導計畫：
    提供正確健康飲食及持盈保態知識
    （1）將師生過重及超重體位比例降至15%以下。
    （2）師生每週平均運動次數能達3次以上。
    （3）95%以上的學生能有正確的飲食及健康體位知識。
3.『健康自主管理』計畫：
    給予健康的自主管理觀念，全體師生建立個人健康檢核表。
4.「校園健康陽光模範生」選拔活動計畫：
   選出優質的健康陽光榜樣。
（三）改善校園環境以提供促進學生健康的生活空間：
1.生理的健康環境包含－無菸害污染等危害身體並提供健康學習的
  多元生活空間、易適應且安全的校園建築、設施，並且強調學校中
  教師與學生的互動與參與關係。
 2.心理的健康環境包含－能在學校養成健全的對人、對事、對物心
   態，感受人與社會的連結、規範，以及人際關係中的溝通型態與衝
   突的管理。

（四）真正地由學生參與並且發展其行動能力：
         以學生為導向的參與教學方式，引發學生的潛能及見解，建立全人健康的理念並逐步落實健康生活型態。

（五）結合社區資源與地方建立合作網絡、擴大健康促進的範圍和功效：
      透過家長會和社區代表與社區結合，將觀念落實到鄰近村里，並藉由結合家庭、社區的力量擴大健康促進的範圍和功效，將健康促進的觀念帶至社會的每一個角落。
八、預定進度：[image: image14.png]
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1. 更新學校健康促進委員會委員
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	2. 組成健康促進工作團隊
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	3. 現況分析及需求評估
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	4. 決定目標及健康議題
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	5. 擬定學校的策略及計畫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	6. 健康促進計畫執行前之前測
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	7. 執行學校健康促進計畫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	 a. 無菸拒檳校園計畫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	b. 健康飲食及健康體位宣導計畫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	 c. 健康自主管理實施計畫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	 d. 「校園健康陽光模範生」選拔活動計畫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	8. 成立學校健康促進專欄
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	9. 建立健康促進網頁
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	10.健康促進計畫執行後之後測
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	11.將健康促進觀念推展至全校學生
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	12.讓學生具備關心自己健康的能力、培養身體健康的技能
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	13.「我是健康陽光男(女)孩」觀念宣導劇
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	14.將觀念推展至家庭、社區
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	15.輔導學校周遭商店拒賣菸品檳榔給學生
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	16.資料分析
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	17.報告撰寫
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	

	18.成果展示與經驗分享
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九、人力配置：

計畫之主要人力為學校健康促進委員會及工作團隊之成員，計19名，各成員之職稱及工作項目見下表。
	計畫職稱 
	姓名
	本校所屬單位及職稱 
	在本計畫之工作項目 

	主任委員 
	李振南
	校長 
	研擬計畫目的並主持計畫、督導計畫執行、彙整報告撰寫 

	執行秘書
	黃俊傑
	衛生組長 
	處理相關事務、並落實活動及計畫的執行層面、健康網路網頁及專欄製作及維護、計畫前(後)測的施行、成果統計及發表

	委員
	張木村
	教務主任 
	協助計畫執行、提供行政支援

	委員
	簡亞霖
	學務主任 
	協助計畫執行、提供行政支援

	委員
	楊素蘭
	輔導主任
	協助計畫執行、提供行政支援

	委員
	蔡鵬運
	總務主任
	協助計畫執行、提供行政支援

	委員
	林慧美
	校    護
	問卷設計及執行、體適能評估、活動策略設計、效果評價、主題融入課程設計、健康促進專欄及網頁內容資訊的提供

	委員
	林振杰
	體育組長
	

	委員
	尤文良
	健體領域代表
	

	委員
	謝宛潔
	輔導教師
	協助學校人員心理健康狀況調查及學生偏差行為、情緒問題等之輔導相關事宜

	委員
	莊雪安
	導師代表
	提供及反應相關意見、參與計畫之討論、協助各項活動之推展

	委員
	張宏誌
	導師代表
	

	委員
	曹美靜
	導師代表
	

	委員
	林佳臻
	學生代表
	

	委員
	藍惠琪
	學生代表
	

	委員
	張芷菱
	學生代表
	

	委員
	王志豐
	家長代表
	提供及反應意見、參與計畫討論及推展、整合社區人力協助推展健康服務

	委員
	李銘灶
	家長代表
	

	委員
	郭啟在
	社區代表
	提供及反應相關意見、參與計畫之討論、協助各項活動之推展、整合社區人力協助推展健康服務
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十、 評價指標：
計畫實施過程之過程評價及成效評價指標訂立如下：
(一)是否成立學校健康促進委員會並將紀錄存查以作為改進的依據。
(二)是否組成健康促進工作團隊並落實工作的執行以收成效。
(三)是否辦理相關健康促進活動並落實健康促進觀念於活動計畫中。
(四)是否將健康促進融入教學課程及學校常規。
(五)是否充實健康促進相關之硬體設施。
(六)是否成立健康促進專欄刊登健康促進相關之文章或資訊宣導觀念。
(七)是否建立健康網路網頁收其宣導之效。
(八)是否有其他創意、活潑、具體之健康教育相關活動或行動研究。
(九)是否落實活動的執行及其目標的達成。
(十)是否協助學生自發性學習自我檢視健康。
(十一)是否辦理健康相關展覽或觀摩。
(十二)是否結合社區或家長組織。
(十三)是否有效的將健康促進觀念傳遞給全校師生及其家庭、社會。
(十四)是否提供反省的檢討機會、並作為改進的依據。
(十五)是否將健康促進的觀念永續的傳遞下去。

十一、經費編列：
單位：元
	（一）申請教育部補助部份

	項目
	單位
	單價
	數量
	小計
	用途或規格說明

	業務費      總      計
	 80,000


	1.辦理健康促進業務，含推動相關講座、活動、測驗、環境營造等所需費用。

	講座鐘點費
	小時
	1,600
	4
	6,400
	1.外聘講師鐘點費1600元/時。

2.內聘講師鐘點費800元/時。 

3.授課時間每節為五十分鐘，其連續上課二節者為九十分鐘，未滿者減半支給。

	
	
	800
	7
	5,600
	

	資料費
	   式
	16,000
	1
	16,000
	印製課程資料、問卷、活動前測試卷、活動後測試卷及個人健康資料表等所需墨水與紙張。

	印刷費
	  本
	120
	  150
	18,000
	印製教學手冊及成果報告手冊

	場地及佈置費
	式
	12,000
	1
	12,000
	演講或課程場地佈置、標語布條、相關課程及宣導海報印製等

	電腦處理費
	式
	10,000
	1
	10,000
	光碟片、電腦暨網路資料處理費

	文具暨紙張
	式
	5,000
	1
	5,000
	繪製海報所需紙張及相關如資料夾等文具

	獎品費
	份
	100
	30
	3,000
	校園健康大使選拔活動獎勵用

	國內旅費運費
	人/天
	466
	2
	932
	1. 核實支付依「國內出差旅費報支要點」規定辦理。                       

2.縣外研習及外聘講師旅費        

3依實際需要列支另含交通車資費

	雜費（佔上列

項目總合5﹪）
	式
	1,668
	1
	3,068
	原子筆、A4影印紙、成果相片等

	（二）學校自籌經費

	項目
	單位
	單價
	數量
	小計
	用途或規格說明

	業務費      總      計
	2,2000
	推動優質化健康校園環境、提供乾淨衛生的學習空間所需的清潔用具費用

	環境清潔費
	式
	7,000
	2
	14,000
	涵蓋清潔校園環境所需的掃具、垃圾袋及清潔用品等資料

	健康中心業務費
	式
	8,000
	1
	8,000
	補給艦康中心所需醫療資源費用


   承辦人員             主    任              主    計               校    長
