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健康推廣學校:在校推廣健康的指引

學校對於學生的身心及全人健康擔當著舉足輕重的
角色，全球多個國際機構致力倡議各種行動，反映
學校在這方面的重要性備受認同，當中包括世界衞
生組織 (World Health Organization)、聯合國兒童基金
會 (UNICEF)、聯合國教科文組織 (UNESCO)、美國疾
病控制及預防中心 (U.S. Centers for Disease Control and 
Prevention)、國際健康促進及教育聯盟(International 
Union for Health Promotion and Education) 及其他組織
等。在過去二十年裡，各組織發展不同策略和計
劃，名稱亦各有不同，如健康促進學校、綜合學校
健康計劃、愛生學校及集中資源發展學校健康等計
劃。事實上，這些計劃以「全校性策略」為大前
提，指出學校生活的各個層面均對促進學生健康至
為重要。透過這些策略，我們清楚了解要學校充份
發揮促進學生健康的潛力，實在不應只是單向性在
校內提供健康教育課程，而是實踐更為全面完善的
方案。

現時正是在學校重振健康促進項目的大好時機。眾所
周知，學校教育與學生健康的關係環環緊扣。聯合國
倡議的「千禧發展目標」尤以學校教育為重，可見這
確是一項不可忽視的工作。近年全球專責研究「健康
的社會決定因素」的委員會指出，全球最富裕與最貧
困國家的人民壽命竟達48年之差距，這是令人難以
接受的，引發社會大眾的莫大關注。「曼谷憲章」指
出，各國政府應為人們的健康承擔主要責任，而這並
不只限於醫療界的工作和貢獻。再者，越來越多證據

顯示，在推廣健康方面奏效的學校，令學生對學校倍
感親切及有歸屬感，可改善整體健康，更對健康上的
不平等情況作出正面的影響。

在過去二十年裡發表的多項證據，均為政府、學
校、志願團體、老師、家長和學生提供有效健康學
校計劃的資訊。綜合、全面而具策略性的學校計
劃，往往較一些只提供資料和在課堂上傳授知識的
計劃成效更顯著，在健康和教育成果方面均能取得
較佳效果。此份《在校推廣健康的指引》正好指出
此策略的基本理論和要素。

此份指引由全球各地的健康和教育專家經過多番詳
細討論和諮詢而訂立的，他們搜羅最佳研究、實證
和實踐為基礎，以總論形式協助政府的教育和健康
部門、學校、志願團體及其他對此範疇感興趣的組
別和人們，採取更有效的策略，全力在學校推廣健
康。此份指引為第二版，綜合了學校健康政策和實
踐方面的專家建議和修訂，而這些專家早在2005年
第一版面世時，已開始在各個國際性會議發表這份
文件，引發思維。為確保忙碌的政策制定者得到適
切的幫助，這份指引將不包含全套科學參考文獻資
料，卻揀選了主要的參考文章和文獻，放於指引的
最後部份以供參考。有關其他與學校健康相關的連
結以及詳細參考書目，請瀏覽國際學校健康網絡網
址 (http://www.internationalschoolhealth.org/) 及國際健
康促進及教育聯盟網址 (www.iuhpe.org)。

學校健康推廣指引的理念：

一所健康促推廣學校： 
➜ �推廣學生的身心及全人健康
➜ 提高學生的學習成果
➜ 倡議社會公義及公平的概念
➜ 提供一個安全和具支援性的環境
➜ 讓學生參與其中，授予權力
➜ 將健康和教育的問題與制度相連繫
➜ 找出並解決所有學校職員的身心健康問題
➜ 與家長和本地社區合作
➜	�將健康議題納入學校的恒常活動、課程和評核

標準中
➜	�以準確的數據和科學實證為基礎，訂立合符現

實的目標
➜ 透過監察和評估持續改善計劃

在校推廣健康的目的 

• �提高教育成效
	�� 健康的學生往往學習能力較佳，而學校的主要任

務，就是提高學習成效。有效的健康推廣學校可作
出深遠的貢獻，達致教育和社會上的宏遠目標。

• ��建立認知、社交及行為方面的健康知識和技巧， 
有利於推廣健康的行動

	 �學校可透過健康議題和觀點，對教育發揮互為補足
和提升的效能，如在知識和識數層面上等。健康推
廣學校行動有助建立一般和特殊的知識和理解能
力，還有助分析和整合資訊，並為當地和全球的健
康問題出謀獻策。學生可學習和實踐個人技能、社
交技巧和健康行為，從而提升他們的學習能力。 

在學校推廣健康的先導工作

要建立一所健康推廣學校，以下是必備元素：

• 營做支持健康推廣學校發展的環境，
	並獲取政府／本地政策的支持
	� 只要在地區、區域或國家的層面上具有支持健康推

廣學校的政策，學校要實踐此概念就更為事半功
倍。在多個國家裡，此概念先由學校層面發起，其
後再由國家訂立政策予以肯定。

• 獲取行政和管理層的支持
	� 健康推廣學校屬「全校策略」，因此校長、主任或校

董／管理層／行政人員的恒久支持是甚為重要的。

• �成立小組招攬老師、非教職員、學生、家長及社區人
士，積極領導和統籌相關工作 

	� 彼此分擔健康推廣的工作，加上主要小組參與決策
和實行，健康推廣學校就能順利推動。多名學生和
家長的參與至為重要，他們的意見亦應受尊重。

• �按六個重要元素為現時的健康推廣活動及現況進行
評審 

	� 評審將評核六個重要元素，有助了解學校現時的健
康狀況。學校如能迅速了解這六方面的整體情況，
將是推行健康推廣學校的好開始。如在過程中邀請
所有教師參與，更可引發討論，商議學校現時的健
康問題和對策。此外，更鼓勵一定數量的職員承擔
起建立健康推廣學校的重任。

• 建立彼此認同的目標和策略，向前邁進
	� 目標應為合符現實，而策略亦應是學校資源所能應

付的。



• 訂立健康推廣學校憲章
	� 此文件象徵學校的承擔和貢獻，並將所訂立的理念
納入學校政策中。憲章可有助訂立理念和目標，讓
學校在達標時可加以慶祝。佷多學校均在當眼處展
示憲章，令這些特點更深入民心。

• 確保合適的職員和社區伙伴參與能力培訓計劃， 
	並確保其有機會實踐所學
	� 健康推廣學校的工作中，極為需要職員思考課堂內
及課堂外各式各樣的活動。因此，他們須持續參與
專業培訓計劃，並有機會與他人發表及討論學校的
全新健康發展動向。

• 為達標喝采
	�� 所有健康推廣學校均有不同的里程碑，如創立憲
章、學生在本地社區發表演說、全新飲食政策等。
在達致不同目標時進行全校慶祝，預表著全校、全
社區及官員對健康推廣學校的理念更鞏固。

• 預留三至四年時間完成特定目標
	� 健康推廣學校是沒有時間限制的，這是一個轉變、
發展和革新的過程，逐步建立一所健康的學校。當
然，所有事情均不能瞬間轉變，如目標和策略均合
符現實，應可在三至四年內出現明顯的轉變。

在學校持續推廣健康

首數年所作出的努力和成就，需要以下各項因素使其
持續五至七年：

n	�確保政府和相關法定機構持續承擔和予以支持，以
便持續實行、重整、監察和評估各項健康推廣策略 
(政府的健康及教育部門簽訂合作協議，是將此承擔
正規化的一個有效方法)。

n	���將健康推廣策略的所有元素和行動，納入學校的主
要工作項目中。

n	��在校內和校外尋求對健康推廣行動的認同，並持之
以恆。

n	���確保為職員和主要伙伴提供足夠的時間和資源進行
合適的培訓。

n	���給予機會推廣職員的身心和全人健康。
n	���每三至四年回顧工作一次，推陳出新。
n	���繼續確保資源充足。
n	���組成統籌小組，委派領袖推動和監管策略，既有一
些成員持續支持小組的工作，也有全新加入的成員
參與。

n	��確保大部份全新和恒常的活動，均邀請大部份職員
和學生參與諮詢和制定。

n	���確保教育界的監管服務視健康推廣為學校生活不可
或缺的一部份，並將此反映在指標當中。

n	��確保教育界的監管服務視學生的學習和成功為健康
推廣不可或缺的一部份，並將此反映在指標當中。

n	���確保將健康推廣納入學校其他與健康相關的策略當
中，包括醫療衛生、社會福利和青少年教育等。

學校健康推廣的重要元素

健康推廣學校以世界衞生組織的渥太華憲章為基
礎，具有六個重要元素，包括：

• 學校健康政策
	� 健康政策於文件或實踐中清晰界定，推廣人們的

身心和全人健康。當中涉及多項政策，如鼓勵學
校推行健康飲食的政策、打擊恃強凌弱等行為。

• 學校環境
	� 學校環境是指學校內或四周的建築物、地面、儀

器等，如樓宇設計和位置、有否自然光線及足夠
遮陰處、活動空間、學習及健康飲食設施等。

	
	� 此外，還包括：基本設備如防止疾病傳播的衞生

設施和保養、安全的飲用水、空氣清新度，以及
任何危害健康的環境、生物或化學污染物等。

• 學校社交環境
	� 學校社交環境就是指老師之間、學生之間以及師

生之間的關係，並且受其與家長以及廣泛社區關
係的影響。

• 個人健康技能及行動
	� 這泛指正規及非正規課程和相關的活動，讓學生

獲取與其年齡相符的知識、理解、技巧和經驗，
有助他們發揮和鞏固一己之能力，改善自己的身
心健康，甚至社區上其他人的健康，從而提升他
們的學習效能。

• 社區聯繫
	� 社區聯繫是指學校與家長之間的聯繫，以及學校

與地區主要組織和個體的聯繫。恰當地向他們諮
詢，邀請他們參與，可改善健康推廣學校的推
行；同時為學生及老師的推廣行動提供確切的支
持和幫助。

• 健康服務
	� 健康服務是指當地及該區以校為本或與校相關的

服務，為學生 (包括有特殊需要者) 提供直接的服
務，專門照顧和促進學童及青少年的健康。這包
括：

	 - � 由註冊及合資格的醫護人員進行檢查和評估；
	 - � 精神健康服務 (包括輔導)，推廣學生的社交和

情緒健康；在智力發展和學習方面，避免和減低
出現障礙，以及舒緩在精神、情緒和心理上的壓
力和煩擾；同時改善全校學生的溝通和社交。
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本文件獲美國疾病預防及控制中心資助。美國疾病預防
及控制中心為衞生及公共服務部轄下機構，合作協議編
號為 CDC RFA DP07-708，旨在協助發展中國家確立預防傳
染病的能力。本文件內容只由作者承擔責任，並不代表
美國疾病預防及控制中心的官方立場和觀點。

封面插圖：由拉脫維亞  Zentenes  Primary  School 提供，

主題為「我的學校」-  拉脫維亞學童之健康學校概念 平
面
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