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一、負責單位：負責學校衛生工作為邦衛生署(例如：巴伐利亞邦的
Bayerisches Staatsministerium für Gesundheit, Ernährung und 
Verbraucherschutz)所屬的各縣(區)(Kreis)衛生局(Gesundheitsamt)﹐校內
無衛生單位。 

二、人員資格：衛生局醫護人員均需有職業執照﹐為任用制。 
三、預算：查無學校衛生預算資料﹐僅列出德國政府健康方面的支出：

(Gesundheitsausgaben)1999年 2143億歐元(佔全國總生產毛額的
10.6%)、2000年 2188億歐元(佔全國總生產毛額的 10.7%)、2001年
2259億歐元(佔全國總生產毛額的 10.9%)。 

四、特別問題：偶有學生服用禁藥死亡﹐故倍受重視。 
因應措施：請影視明星、體育明星作公益廣告﹐勸告青少年遠離禁藥。 

五、最常見的健康問題比例：11%過胖、6.2%脊椎歪曲、3.7%足部不健全、
3.2%過敏、2.7%皮膚病、2%氣喘。 

六、健康檢查：非聯邦政府事務﹐而由各邦負責﹐以麥克倫堡-佛波門邦
（Mecklenburg-Vorpommern），簡稱麥佛邦為例﹐其「兒童及青少年健
檢規定」〔Verordnung über kinder- und jugendärztliche sowie 
-zahnärztliche Untersuchungen (Schulgesundheitspflege-Verordnung - 
SchulGesPflVO M-V)〕： 
（1）人力、物力及財力：由衛生局派員到校執行﹐健保支付。 
（2）檢查項目：一般全身健檢、神經初檢、視力及聽力檢查、是否按

時防疫注射檢查。 
（3）時間：入學、四年級、八年級時﹐需受健檢；啟智、啟聰等特別

學校則每年一次。 
（4）結果處理：建立檔案管理﹐追蹤治療、複檢。 

七、午餐：中小學絕大多數為半日制﹐不供應午餐。全日制學校午餐採外

包制。 
八、防疫機構：各縣(區)(Kreis)衛生局(Gesundheitsamt)負責﹐學校發現疑

似疫情即通報衛生局檢查處理。 

 
 


