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中文摘要 

 

    抑制控制 (inhibitory control) 又稱衝動控制，是執行功能的核心元素之一，他影響

著個體控制自身注意力、行為、思考、和情緒的能力，有良好的抑制控制，能克服內在

或外在誘因，以做出更適切的反應。過去研究顯示，運動有助於增強抑制控制以及其他

認知的能力，而高認知要求運動對提升大腦的抑制控制有更顯著的效益方法：本研究招

募 28 位國小學童 (平均年齡 8.67 歲)，採用採群集隨機抽樣，並進行組內設計，每位參

與者皆進行三種情境 30 分鐘的介入，分別為高認知要求運動情境 (HE)、低認知要求運

動情境 (LE)、控制情境 (AC)。在運動情境中，參與者需根據不同認知要求的跳繩運動

設計，進行 30 分鐘中等強度的跳繩運動介入。介入後，進行運動自覺量表及心率測量，

以確保達到中等強度運動，運動前後也需進行 Go/No-go task，紀錄介入前後的反應時

間，並將依變項的結果後測減前測，以獲得改變量。接著再以重複量數單因子變異數分

析，針對反應時間跟正確率改變量進行統計分析，若達顯著水準，則進行事後比較。本

研究操弄成效良好，心率與運動自覺量 (RPE) 結果顯示，兩種運動情境 (高、低認知

要求) 之運動強度皆顯著高於控制情境，且兩者間無顯著差異，確認運動強度控制一

致；同時，認知負荷評級結果也呈現顯著差異，高認知要求情境主觀負荷最高，後面依

序為低認知要求、控制情境，顯示參與者對於不同情境之認知負荷程度有正確的感受。

整體而言，不同認知要求跳繩的介入皆有效促進兒童達到中等強度運動標準，並在抑制

控制表現方面有正向趨勢，尤其在反應時間改善幅度上顯著優於控制情境，然而對正確

率之提升沒有顯著成效。 

關鍵詞：執行功能、急性運動、抑制控制、跳繩、認知要求 
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Abstract 

Inhibitory control, also known as impulse control, is a core component of executive function. 

It plays a crucial role in an individual's ability to regulate attention, behavior, thoughts, and 

emotions. Strong inhibitory control allows individuals to overcome internal or external 

temptations and make more appropriate responses. Previous studies have shown that physical 

activity can enhance inhibitory control and other cognitive abilities, with cognitively 

demanding exercise demonstrating greater benefits for improving inhibitory control in the 

brain.This study recruited 28 elementary school students (average age 8–9 years) using cluster 

random sampling and employed a within-subject design. Each participant completed three 

30-minute intervention conditions: high cognitive demand exercise (HE), low cognitive 

demand exercise (LE), and a control condition (AC). During the exercise interventions, 

participants engaged in moderate-intensity jump rope activities designed with varying levels 

of cognitive demand. After each intervention, participants completed the Rating of Perceived 

Exertion (RPE) and heart rate measurements to ensure exercise intensity reached a moderate 

level. Additionally, the Go/No-go task was administered before and after each intervention to 

record changes in reaction time. The dependent variables were calculated by subtracting 

pre-test scores from post-test scores, and repeated measures one-way ANOVA was used to 

analyze the change in reaction time and accuracy. Post hoc comparisons were conducted if 

significant differences were found.The manipulation check confirmed the effectiveness of the 

interventions. Both exercise conditions (HE and LE) showed significantly higher heart rates 

and RPE values compared to the control condition, with no significant difference between the 
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two exercise conditions, indicating consistent exercise intensity. Moreover, cognitive load 

ratings differed significantly among the three conditions, with the HE condition showing the 

highest perceived cognitive load, followed by LE and AC, suggesting participants correctly 

perceived the varying cognitive demands. Overall, both cognitively demanding jump rope 

interventions effectively promoted moderate-intensity physical activity and showed a positive 

trend in improving inhibitory control, particularly with significantly greater improvement in 

reaction time compared to the control group. However, no significant improvement was found 

in accuracy performance. 

 

Keywords: executive function, acute exercise, inhibitory control, jump rope, cognitive 

demand 
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第壹章  緒論 

    本研究在探討急性認知要求運動對國小學童抑制控制之影響，比較有規律運動之國

小學童，在不同認知要求運動介入後，透過 Go/No-go task，讓參與者在適當情況下快速

作出反應，同時在不應該反應時抑制行為，來測量其抑制控制能力。本章歸納為五小節

來探討：第一節、研究背景與動機；第二節、研究目的；第三節、研究假設；第四節、

研究限制；第五節、研究的重要性。各節分別說明如下 

第一節  研究背景與動機 

    近年來，許多文獻回顧皆指出健身運動能夠增進大腦認知功能 (Best, 2010; Ludyga 

et al., 2016)，執行功能為大腦前額葉控制的重要認知能力，是一個主動且有意識之認知

過程，它不僅幫助我們計劃、控制衝動或是讓思考更加的靈活，還能有效管理情緒，並

使我們保持專注，並在面對變化時做出正確反應 (Diamond, 2013; Robbins & Arnsten, 

2009)。抑制控制 (IC) 是執行功能 (EF) 的核心成分之一，指個體在面臨內外部干擾

時，能抑制不相關或衝動行為的能力 (Diamond, 2013)。主要包含兩個方面，干擾控制

以及反應抑制，干擾抑制又細分為，認知抑制 (抗拒多餘或不想要的想法或記憶) 和選

擇性注意  (在感知層面選擇性的控制注意力)；反應抑制指的則是行為層面的抑制 

(Diamond, 2014a)。抑制控制的發展受到多種因素影響，包括：遺傳、環境、壓力以及

健康的行為等 (Friedman et al., 2008; Diamond, 2013)，研究表明，抑制控制的能力自幼

兒期開始發展，並在青春期前達到顯著提升 (Best & Miller, 2010)，其中 3-5 歲是快速成

長的關鍵期，隨後隨著前額葉皮層的成熟逐漸穩定 (Carlson et al., 2004)。 

   現今科技越來越進步，網路也更加發達，人們的生活型態改變，Raichlen 與 Alexander     

(2017) 曾提到，現代人坐式生活增加，長時間保持坐姿或缺乏足夠的身體活動，會對認

知發展產生了負面的影響，而在教育現場也觀察到，部分學童在抑制控制方面表現較
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弱，國小階段，學業表現、人際關係、以及健康狀況對學童來說都極為重要，而這些能

力與抑制控制相互影響。Romero-López 等 (2021) 指出，抑制控制能力和孩子的外在行

為有很大的關聯，缺乏抑制控制的孩子容易無法控制自己的不當行為，容易讓他們在社

交場合中遇到困難，進而影響人際關係。Eisenberg 等 (2005) 也發現，抑制控制不足可

能讓孩子更容易產生情緒失控和攻擊性的衝動行為，而這些攻擊性行為通常從童年時期

就開始，並可能隨著時間越來越嚴重。因此，提升孩子抑制控制能力，能幫助他們調整

行為，適應社會規範，並建立良好的人際關係和學習表現 (Romero-López et al., 2021)，

預防或減少學童的攻擊性行為顯得更加重要 (Raaijmakers et al., 2008)。因此，如何通過

運動來提升孩子的抑制控制能力，是一個值得關注的重要議題。McMorris 等 (2016) 主

張運動對認知功能具有顯著的效果，能提升 BDNF 濃度，改善內側額葉功能，也能夠減

少衝動，改善注意力、記憶和社交等。過去研究統整顯示，單次性運動能促進正腎上腺

素的釋放，進而提升覺醒水平，有助於大腦有效過濾無關訊息，增進抑制控制功能，使

有限的注意力能更集中於眼前任務，從而增進孩童的學習表現 (Silva et al., 2015)。然而

改善抑制控制有許多方法，例如：正念與冥想訓練、運動介入、認知訓練等，其中又以

運動最廣為運用，過去研究顯示，運動介入被證明是一種有效提升抑制控制的方法 

(Chang et al., 2012)。而急性運動則能立即調節神經遞質 (如多巴胺、腎上腺素) 和活化

前額葉皮層，快速改善短期內的抑制控制、專注力及執行功能表現，效果雖然短暫，但

在考試、壓力調節或需立即性提升認知表現等情境下更加適用 (Chang et al., 2012; 

Hillman et al., 2009)。特別是在中等強度的運動中，對抑制控制的改善最為顯著，適應

性容量模型 (Adaptive Capacity Model) 提到，適當的運動強度能強化認知功能和執行功

能 (Raichlen & Alexander, 2017)。高認知要求運動介入也被證實在提升認知功能與執行

功能方面具有顯著效果，尤其是結合運動與認知挑戰的雙重任務形式。研究指出，高認

知要求的運動 (如舞蹈、跆拳道、足球及體感遊戲) 能有效促進前額葉皮質等腦區活化，

並提升執行功能的特定表現 (Ali et al., 2022; Maillot et al., 2012)。然而，過去研究結果，

並非所有高認知要求的運動所帶來的效益都優於低認知要求，部分顯示兩者在認知功能

提升上效果相當，且各自在特定執行功能上有所優勢 (Tsai et al., 2014; Gallotta et al., 



 

3 

 

2015)，總體而言，運動中的認知要求調節需依據個體需求進行調整，以達到最佳的認

知效益。 

第二節  研究目的 

本研究旨在探討急性認知要求運動介入對國小學童抑制控制能力之影響，並進一步

比較不同認知要求運動情境對抑制控制表現的效果差異。研究以 Go/No-go task 為測量

工具，分析受試者在三種情境 (高認知要求運動、低認知要求運動與控制情境) 介入後，

於反應時間與正確率表現之改變幅度。 

主要的目的有二： 

一、 探討 Go/No-go task 的反應時間縮短幅度，在高、低認知要求情境、控制情境之間 

    是否有差異。 

二、 探討 Go/No-go task 的正確率進步幅度，在高、低認知要求情境、控制情境之間是 

    否有差異。 

第三節 研究假設 

一、 Go/No-go task 的反應時間縮短幅度高認知要求運動情境大於低認知要求運動情境

大於控制情境。 

二、 Go/No-go task 的正確率進步幅度高認知要求運動情境大於低認知要求運動情境大

於控制情境。 
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第貳章  文獻探討 

第一節  抑制控制對兒童的重要性 

一、 抑制控制對兒童發展的影響 

執行功能負責高階認知過程，通常與額葉的發展有關，是由上而下的心理過程，影

響個體的行為、情緒控制與社交互動。最常被引用的執行功能定義的模式是 (Diamond, 

2013)，該模式指出，執行功能由三個核心成分組成：分別為抑制控制 (inhibitory control，

包含反應抑制、干擾控制 )、工作記憶  (working memory) 及認知彈性  (cognitive 

flexibility)。抑制控制指的是個體控制注意力、行為和情緒的能力，以做出更適當或所需

的行為，而非依循內在慣性或外在刺激；工作記憶則是將資訊保存在腦中進行運作與規

劃；認知彈性代表能夠從不同角度看待事物、空間或人際互動。在這三個核心成分之上，

還可以發展出更高層次的執行功能，如推理、問題解決與長期計畫。 

    Barkley (1997) 指出抑制控制是執行功能中最基本的要素，影響其他功能的運作。

抑制控制幫助個體控制注意力、行為、思想和情緒，抵抗內在衝動或外在誘惑，並做出

適當反應，使人們不受環境刺激或個人習慣的影響，能夠選擇如何行動。抑制控制分為

兩個方面：干擾控制 (認知抑制、選擇性注意) 和反應抑制。干擾控制專注於抑制無關

或多餘的訊息，有助於保持專注，特別是在環境中有干擾的情況下，例如：上課時，有

同學書包上的防身警報器誤觸，突然響起，其他學生能不受干擾，繼續專注於課堂，或

是考試時，操場上正進行籃球比賽，此起彼落的加油聲響起，在教室內考試的學生能不

受加油聲影響，專注於答題上，這些是選擇性注意；認知抑制則是學生在寫作業時，突

然想到放學後要和朋友打球，但他壓抑這個分心的念頭，繼續專注在解數學題目上；反

應抑制是指控制衝動行為，幫助個體在面對誘惑或不當行為時做出更合適、更成熟的行

為選擇。例如：當一名學生在課堂上想要插嘴時，他能夠抑制這個衝動，舉手等老師叫

到他再發言；操場上，當一名學生被別人無意中撞到時，他能控制自己的衝動，沒有立

刻生氣或回擊，而是冷靜地處理這個情況。干擾控制和反應抑制相輔相成，干擾控制確
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保工作記憶中的相關訊息不被外界干擾，而反應抑制則幫助調整行為，避免衝動 

(Diamond, 2013)。 

抑制控制能力受到多種潛在因素的影響，其中神經與遺傳因素是很重要的基礎，前

額葉皮層功能及多巴胺系統與抑制能力密切相關，遺傳也在其中扮演部分決定性角色 

(Aron et al., 2014)。在此基礎上，年齡對抑制控制的發展有明顯的影響，兒童期逐步達

到高峰，然而隨著老化和認知退化，老年期的抑制能力可能逐漸下降 (Williams et al., 

1999)。此外，身體活動和良好的身體健康被證實能促進抑制控制的發展與維持，提供

有效的生理支持 (Hillman et al., 2008)。然而，抑制控制能力也會受到內外部因素的減

弱，壓力與焦慮是其中一項負面因素，因為這些情緒會消耗認知資源，削弱執行功能的

表現 (Sandi, 2013)。同樣，睡眠質量也至關重要，睡眠不足或質量差會進一步損害抑制

控制等執行功能 (Anderson & Horne, 2003)。值得注意的是，情緒狀態也對抑制控制有

雙重影響，正向情緒與內在動機能增強抑制能力，而負向情緒則可能削弱其表現 (Wang 

et al., 2024)。 

我們常以以下實驗性任務進行抑制控制測量，Go/No-go task：要求受試者在看到 

「Go」信號時快速做出反應，而在看到「No-go」信號時抑制反應，能測量反應錯誤率

和反應時間；Stroop 任務：要求受試者命名字體顏色而忽略詞語的語義，例如，看到「紅」 

(綠色字體) 時說出「綠色」能測量反應時間差和錯誤率；Flanker 任務：要求受試者專

注於目標刺激 (例如中央箭頭方向) ，忽略兩側的干擾刺激，能測量干擾條件下的反應

時間差，最後 Stop-Signal 任務：要求受試者在發出「停止信號」後抑制正在執行的反

應。 

第二節 運動對抑制控制的影響 

一、 運動對認知功能的影響 

    在近年的研究中，運動作為一種非藥物介入改善認知功能的方式受到關注，運動能

引起腦源性神經營養因子 (BDNF) 的濃度提升，促進神經增殖，增進內側顳葉功能，
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也能促進神經遞質 (如多巴胺) 的釋放，進而增強注意力和執行功能 (Chang et al., 

2017)，對提升認知功能有潛在效果。無論身體運動以單次（急性）運動形式進行 (Roigg 

et al., 2013)，或是以多次 (長期) 運動形式進行 (Cornejog et al., 2015)，都被證明能增強

認知表現。Biddle 等 (2011) 發現，運動可顯著提升兒童和青少年的認知表現。課外體

育介入和促進體育活動的計劃在提升認知方面尤為有效 (Á lvarez-Bueno et al., 2017)。此

外，規律的身體活動與運動被認為可以預防認知衰退和神經疾病 (Paillard, 2015)。運動

和認知技能可能有相似的神經基礎，尤其在運動和認知任務時，會同時激活前額葉皮

質、小腦和基底神經節等腦區，以增強大腦功能並促進神經可塑性，改善注意力控制。

兒童的運動與認知技能發展會出現平行發展，然而，由於動作技能和認知能力的廣泛涵

蓋，兩者的具體相關性尚未完全達成共識，近期研究強調特定認知過程和特定運動技能

之間的複雜關係 (Best, 2010)。 

    然而，日益增多的坐式生活 (Owen et al., 2010; Church et al., 2011) 可能帶來負面的

影響，例如能量消耗過少，導致運動能力和認知能力的衰退 (Raichlen & Alexander, 

2017)。有許多研究指出，運動與認知之間有多方面的密切關聯，且特別強調體育活動

對兒童和青少年認知發展的積極作用 (Biddle et al., 2019)。過去的研究證明了運動對認

知功能的正向影響，例如延緩神經退行性疾病的發生、提升空間學習與記憶、工作記憶

及注意力 (Bherer, 2015; Donnelly et al., 2016a)。研究指出雙重任務運動介入比單一任務

具有更高的認知負荷認知要求，這有助於認知儲備的增強，認知儲備幫助個體適應神經

損傷或應對認知負荷認知要求，能更有效地使用大腦網路來維持功能 (Herold et al., 

2018; Haji et al., 2015)。對於提升認知功能而言，OSE 介入在認知負荷認知要求方面效

果顯著，原因在於 OSE 要求運動者在不可預測環境中即時反應，並制定計畫執行，具

有較高的認知負荷認知要求和社交挑戰性。Zhu 等 (2022) 研究發現，經驗豐富的足球

運動員在接受不同類型的急性介入後，進行 Stroop 顏色-字詞衝突任務時反應速度顯著

提高。另外排球或網球，與封閉技能運動 (CSE) 相比，更能有效提高抑制控制與認知

彈性，這些運動類型的高認知負荷認知要求已被證實能更有效改善兒童及老年人的認知
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能力，結果支持了高認知負荷認知要求運動在改善執行功能和反應時間方面的效果，特

別是在執行需要高負荷的認知任務時 (Gu et al., 2019)。 

    雖然大多數研究顯示運動能為認知帶來正向效益，不過在哪些條件下進行運動 (如

強度、持續時間、頻率、運動類型) 能使其對認知增強最有效，仍有待釐清。  

二、 運動對於抑制功能的潛在效益 

    運動被認為是提升認知功能和抑制控制的有效方式，根據適應性容量模型 

(ACM)，適當的運動強度能強化認知功能和執行功能，特別是中等強度的運動，約為

40-59%的心率儲備 (HRR) 或氧氣攝取儲備 (VO2R)，在 6 至 20 分的自我感知運動量表 

(RPE) 上得分 12 至 13 分的範圍，最為理想 (Garber et al., 2011)。研究顯示，這類中等

強度的運動能夠促進腦源性神經營養因子 (BDNF) 的分泌，進而增強抑制控制和其他

認知功能 (Wheeler et al., 2020)。此外，針對 50 歲以上成人進行運動介入以提升認知功

能的系統性回顧發現，不論參與者的認知功能水準，只要有運動訓練，就有益於認知功

能。這些運動介入不需限制運動類型 (如阻力訓練、有氧運動、瑜伽等)，但需達到中等

強度才能產生提升認知功能的效果 (Northey et al., 2018)。另一項研究探討了中等強度急

性運動對久坐的肥胖長者的認知提升效果，研究結果發現中等強度運動能改善長者的血

清 BDNF 及抑制控制能力 (Wheeler et al., 2020)。 

    運動介入的不同模式，如封閉技能運動 (CSE) 和開放技能運動 (OSE)，在提升

ADHD 患者的抑制控制和其他認知功能方面也有不同效果。封閉技能運動，如間歇性訓

練和固定步調的腳踏車運動，在急性任務表現雖然無顯著改善，但 MRI 影像顯示中等

強度的腳踏車運動有助於激活與抑制相關的大腦區域，如頂葉、顳葉及枕葉 (Mehren et 

al., 2019)。此外，12 週的游泳訓練也被證實有助於提升 ADHD 兒童的選擇性注意力和

抑制控制能力 (Hattabi et al., 2019)。這些封閉技能運動因其重複性和規律性，有助於訓

練注意力的持續性和抑制控制。相比之下，開放技能運動的變化性和挑戰性更高，例如

治療性馬術活動、模擬馬術騎乘計劃及多種球類運動 (如籃球、足球和乒乓球)，都能有

效改善 ADHD 兒童的抑制控制及社交行為，研究顯示，參加治療性馬術活動能顯著改

善 ADHD 兒童的過動量表得分，並且提升他們的心血管健康和柔韌性 (Cuypers et al., 
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2011)。 

    在其他特殊需求群體中，運動介入同樣顯示出顯著效果。例如，自閉症譜系障礙 

(ASD) 兒童在接受運動介入後，認知彈性和抑制控制顯著增強，進一步支持運動介入作

為有效改善 ASD 兒童情緒和行為調節的手段 (Tse et al., 2021)。另外研究也發現，中等

強度的運動不僅適用於一般兒童，對 ADHD 兒童的效果更加顯著。在一項針對具有一

年以上乒乓球運動經驗的 ADHD 兒童的研究中發現，進行中等強度的乒乓球訓練後，

他們的 Stroop 顏色和文字測驗 (SCWT) 和威斯康辛卡片分類測試 (WCST) 得分顯著

提升，表現出更好的抑制控制和注意力分配 (Pan et al., 2016)。對於跆拳道運動介入

ADHD 青少年的研究則顯示，18 週的訓練後，參與者的注意力抑制控制和視覺選擇性

注意力均有顯著提升 (Kadri et al., 2019)。 

  此外，動態遊戲的創新技術也成為提升 ADHD 兒童認知功能的有效介入方式。例

如，利用 Xbox Kinect 紅外線熱成像相機捕捉的遊戲介入，對兒童認知有正向效益 

(Benzing & Schmidt, 2017)。一項為期 6 週的虛擬現實跑步訓練發現，ADHD 兒童的社交

問題發生率在家長追蹤報告中顯著改善，並且在執行功能、記憶力和步伐頻率方面顯著

提升 (Shema-Shiratzky et al., 2019)。此外，針對學齡前 ADHD 兒童的一項研究顯示，使

用包含重要他人 (如家長) 參與的遊戲型運動訓練，透過「ENGAGE」方案顯著改善兒

童的過度活躍、攻擊性行為和注意力 (Healey & Halperin, 2015)。相較於健康兒童，ADHD

兒童的抑制控制能力普遍較差，這在運動介入的研究中也有充分反映。研究顯示，持續

且適當設計的運動介入，不僅能在短期內改善 ADHD 兒童的抑制控制能力和反應時間，

還有助於提高其整體執行功能。這表明，針對 ADHD 兒童的運動介入設計應注重活動

的多樣性、適合的強度及頻率，以便達到最佳的認知和行為改善效果。(Pan et al., 2016) 

    由上述可知，運動介入不只是對於健康兒童的抑制控制能力具有正向效益，對於特

殊族群也有同樣的效果，因此我們可以知道，運動對於改善兒童抑制控制有極大的效益。 

三、 急性運動如何影響認知表現的內在運作過程 

    急性運動對認知能力有正面影響，然而運動的持續時間、強度、認知任務的類型以

及參與者的健康狀況都是重要的調節因素。研究發現，輕度到中等強度的運動表現出顯



 

9 

 

著的正面效果，而高強度運動的效果則較不顯著。運動持續時間超過 11 分鐘的介入效

果尤為顯著，而運動後 11 到 20 分鐘內進行的認知測試結果最佳，超過 20 分鐘後效果

則減弱 (Chang et al., 2012)。運動強度和持續時間是急性運動研究中的關鍵調節變量，

特別是在與心率、兒茶酚胺和腦源性神經營養因子 (BDNF) 等機制。 

    過去的研究以單次有氧運動介入 40 名認知表現較高與較低的兒童，結果顯示中等

強度的有氧運動能促進整體認知表現，且對表現較差的群體有更顯著的影響。具體來

說，表現不佳的兒童在運動後的反應準確度和干擾控制能力顯著改善，達到與高表現組

相近的水平，而高表現組則未出現明顯的行為改變。生理測量結果也顯示，運動後表現

較差的群體出現了更大的 P3 振幅，這種現象在坐姿休息狀態下未觀察到。整體而言，

單次中等強度運動對抑制控制能力較差的兒童有顯著益處 (Eric S. Drollette, 2013)。這一

實驗結果也呼應了 Mahar 等 (2006) 的報告，即基線表現較差的兒童透過增加課堂體育

活動機會可以更有效提升任務表現。綜合分析顯示，急性運動的效果可能更明顯地體現

在認知能力較低的兒童群體 (Pontifex et al., 2009; Drollette et al., 2012; Hillman et al., 

2013)。 

四、 急性運動對抑制控制影響 

  近年來，越來越多研究顯示，急性的身體活動能為認知與大腦健康帶來急性的短暫

效益 (Hillman et al., 2008)。2018 年《美國身體活動指南》指出，中度至高強度運動在

運動後的恢復期間，能為認知帶來短暫的正面效果 (Erickson et al., 2019)。相關研究也

發現，急性有氧運動能改善包括抑制控制、工作記憶和認知彈性等執行功能，這些效果

會受到運動強度、時間、發展階段以及個人基準執行功能水平的影響。 

    Shinji Takahashi 與 Philip Grove (2023) 進行了一項實驗，探討急性開放技能運動與

封閉技能運動在抑制控制與大腦活化上的影響。他們邀請 24 名右撇子的年輕成人參與

羽毛球、跑步及坐姿休息三種介入，每項介入持續 10 分鐘，並在活動期間監測參與者

的心率和氧氣消耗。介入前後，參與者進行 Stroop 測驗以評估反應時間和準確率，同時

使用功能性近紅外光譜 (fNIRS) 記錄前額葉的血流動態。結果顯示，羽毛球運動後參與

者在不一致條件的反應時間顯著縮短，而跑步和坐姿休息對測驗表現無顯著影響。此
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外，fNIRS 測量顯示羽毛球與跑步對前額葉的血流動態並無顯著差異，顯示羽毛球運動

能在不增加大腦活化的情況下提升抑制控制能力，這可能反映了急性開放技能運動提升

了神經效率。 

    另一項針對高強度間歇運動 (HIIE) 與中等強度連續運動 (MICE) 對抑制控制影

響的研究也提出相似結論。研究顯示，HIIE 後參與者在抑制控制任務中的反應時間顯著

縮短，且準確度有所提高，效果能維持至少 90 分鐘。相比之下，MICE 和靜態控制並未

顯現同等的效果。HIIE 的優勢可能與運動提升前額葉皮質的血氧供應有關，該區域與抑

制控制密切相關。此外，運動期間腦部的氧氣和血流量增加，以及運動引起的多巴胺與

去甲腎上腺素的釋放，也被認為能促進認知表現 (Shudong Tian & Hong MouandFanghui 

Qiu, 2021)。 

    總結來說，急性的開放技能運動及高強度間歇運動在增強抑制控制方面展現出顯著

效果，而封閉技能運動或中等強度連續運動的效果則較為有限。急性開放技能運動可能

透過更高的神經效率來達成這些益處。 

五、 跳繩運動對認知發展的益處 

在促進兒童認知發展的研究中，動作協調被視為與認知表現密切相關的關鍵運動技

能之一，這種協調要求神經和肌肉系統密切合作，並在持續運動中保持穩定控制 

(Vandorpe et al., 2012)。跳繩則是高度依賴動作協調的運動，跳繩運動不僅能提升兒童

的體能，還能促進大腦的執行功能、穩定性和專注力 (Deng et al., 2024)，尤其在選擇性

注意力和動作協調方面。選擇性注意力是一種重要的認知功能，幫助兒童在學習中過濾

相關資訊並抑制無關干擾。研究顯示，選擇性注意力在 7 歲左右逐漸穩定，並在 8 至 9

歲持續發展 (Plebanek & Sloutsky, 2019)。Isbell 等 (2017) 指出，選擇性注意力具有「倍

增」效果，能顯著促進其他認知領域的發展。為了提升兒童的選擇性注意力，學術界對

運動介入，特別是跳繩等動作協調類運動的影響日益。然而花式跳繩更進一步要求多樣

化的動作組合，例如側向移動、單足跳和交叉跳，這些動作能全面訓練兒童的身體控制

和靈活性，要求兒童在運動過程中進行持續的認知處理，這樣的運動過程，可能直接促

進大腦的執行功能、穩定性和專注力，將精細和協調動作納入運動計畫，有助於青春期
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前兒童的高階認知和動作技能的提升，此外，兒童在 5 至 10 歲之間運動和認知的平行

發展尤為顯著，因此這段時期的跳繩運動介入可能有效提升兒童的協調能力和認知能力 

(Chang et al., 2012)。 

    過去研究顯示，花式跳繩有效提升兒童的速度、靈活性、力量和協調性 (Zhao et al., 

2023)。跳繩活動中的高頻跳躍、動作變換及音樂節奏，要求參與者進行精確的手腳協

調、時間掌控和空間感知，這些要求對選擇性注意力和持久專注力更具挑戰。10 週的花

式跳繩訓練能顯著提升 7 至 9 歲兒童的動作協調性和選擇性注意力，透過 (KTK) 評估

兒童的動作協調，並使用 d2 注意力測試量化選擇性注意力，實驗結果顯示，花式跳繩

組在介入後對動作協調的積極影響。此外，d2 測試結果顯示，花式跳繩組在注意力集中

度 (TN-E) 和集中表現 (CP) 上顯著提升，錯誤率 (E%) 和波動率 (FR) 顯著下降，支

持跳繩訓練對穩定和提升兒童選擇性注意力的效果，由此可證花式跳繩結合多樣動作與

高強度要求，為兒童的動作協調與選擇性注意力提供了良好的訓練，這些結果與過去文

獻一致，表明運動能在兒童的關鍵發展階段促進神經系統發展，從而增強他們的協調能

力和認知能力。跳繩要求高度的動作協調和精準性，這可能增強下肢力量、節奏感和身

體平衡，使兒童在多樣動作的要求下仍能保持專注。此外，運動中的高強度要求刺激神

經遞質 (如多巴胺) 的釋放，進而促進注意力發展，因此跳繩是學校教育中促進認知和

身體發展的理想工具 ( Deng et al., 2024)。 

  綜上所述，跳繩是一種成本低廉、結構簡單且易於實施的活動，無需複雜器材，不

僅能滿足不同年齡兒童的運動需求，更能作為有效的教育介入手段，以增進兒童各方面

的發展。 

第三節  認知要求運動對執行功能的影響 

一、 執行功能與認知要求運動概述 

    執行功能 (EFs) 是支持複雜且目標導向的感知、記憶與行動過程的選擇、規劃、協

調與監控的認知操作。EFs 包括核心功能 (例如抑制控制、工作記憶和認知彈性) 及高

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11337131/
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階功能 (例如推理、規劃和問題解決等)。EFs 與兒童及青少年的學業表現、睡眠品質以

及身心健康密切相關 (Liang et al., 2021)，多數研究顯示不同認知要求運動對執行功能有

不同的效果，運動中的認知要求強度對執行功能的影響具有關鍵性作用。具備較高認知

要求的運動通常比僅涉及基本動作的運動更能有效提升執行功能，特別是在注意力控

制、工作記憶和反應抑制等方面。這表明運動中融入認知挑戰可能是改善執行功能的一

種重要策略。 

    運動-認知訓練 (Motor-Cognitive Training)，可以促進神經可塑性 (neuroplasticity)，

從而改善腦部結構與功能，並提升認知表現。動作-認知訓練分為連續運動認知訓練 

(Sequential Motor-Cognitive Training) 和同步型訓練  (Simultaneous Motor-Cognitive 

Training)。連續運動認知訓練，指的是先進行運動訓練，接著進行認知訓練。舉例來說，

一個兒童早上進行 30 分鐘的中等強度跑步後，下午完成 20 分鐘的記憶訓練。運動後釋

放的 BDNF 提升神經可塑性，隨後的記憶訓練加強神經元整合，可能改善記憶力；同步

運動認知訓練 (Simultaneous Motor-Cognitive Training)，指同時進行運動訓練與認知訓

練，這種方式可能更顯著地促進神經可塑性，因為運動和認知訓練彼此相輔相成。例如：

一名國小學童一邊騎腳踏車，一邊解數學題。無論是連續型還是同步型訓練，都能促進

神經可塑性來提高腦結構功能，改善認知表現 (Herold et al., 2018)。 

二、 不同認知要求強度運動介入的改善效果 

    運動結合不同認知訓練的介入方法，已被證實對多方面的認知功能和執行功能具有

顯著的促進效果。Bustillo-Casero 等 (2020) 研究了 13-14 歲青少年，進行為期 12 週的

運動介入，每週 2 次，每次 60 分鐘。結果顯示，高認知要求的雙任務組在運動技能提

升方面效果最佳，並且相比單純運動或靜態活動，結合高認知要求的運動介入對認知功

能的促進更為顯著。體感遊戲也是一種高認知要求的運動形式。Maillot 等 (2012) 在研

究中使用任天堂 Wii 平台，參與者每週進行 2 至 3 次，每次 20-60 分鐘的體感遊戲訓練，

持續 6 至 16 週。結果顯示，參與體感遊戲訓練的組別在執行功能、處理速度和功能性

體適能方面有顯著改善。Gallotta 等 (2015) 對 8 至 10 歲健康兒童的研究顯示，加入認

知要求的運動介入可以有效提升兒童的注意力表現。參與者每週 2 次，每次 50 分鐘，
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持續 5 週，實驗組在注意力測驗中的表現顯著優於控制情境。在成人群體中的急性運動

研究中。吳紹瑀 (2017) 探討了單次高低認知要求運動對成年人抑制控制的影響，研究

發現，高認知要求運動情境下的 Flanker 任務反應時間進步量顯著高於控制情境和低認

知要求情境，顯示高認知要求的運動對特定執行功能有更大促進作用。 

  此外，針對注意力缺陷多動障礙 (ADHD) 青少年的研究中，Kadri 等 (2019) 設計

了為期一年半的跆拳道訓練。結果表明，跆拳道練習能顯著改善 ADHD 青少年的注意

力和抑制控制能力。這些研究共同表明，高認知要求的運動介入在促進認知功能、執行

功能和運動技能方面具有更顯著的效果，尤其在提升注意力、抑制控制以及運動技能等

方面。 

三、 認知要求運動對於抑制功能潛在效益 

    運動中的認知要求指的是個體在運動過程中面臨的各種心理挑戰，例如專注於特定

目標、處理多重任務、快速做出決策、應對外界干擾以及記憶和處理資訊的能力。這些

挑戰可能來自於運動本身的複雜性，也可能來自於外加的認知任務，這些認知要求促使

大腦參與更多的執行功能處理，進一步激發神經可塑性並提升與注意力、工作記憶、認

知靈活性和反應抑制相關的能力。 

    根據適應性容量模型 (ACM) 中提及，增加運動過程中的認知要求，有助於提升個

體的認知和執行功能 (Raichlen & Alexander, 2017)，特別是在增加腦源性神經營養因子 

(BDNF) 分泌方面，對認知功能產生正面影響 (Zhang, 2023)。在運動介入研究中，增強

外在負荷能顯著提升運動中認知要求的強度，例如在主要任務中加入次要任務；相反

地，降低外在要求或提升個體熟練度則能有效降低整體認知強度 (Herold et al., 2018)。

Sánchez‑Alcalá等 (2025) 研究指出，相較於低認知要求的跑步介入，高認知要求的舞蹈

訓練能顯著提升工作記憶、注意力和抑制控制等執行功能，並促進前額葉皮質等大腦區

域的活化。將認知訓練與平衡訓練結合也被證實可改善運動控制，Hagovská等 (2017) 曾

將認知任務與體能活動做結合，發現介入後，在認知功能和注意力方面顯著優於僅接受

傳統認知訓練的組別。此外，動作感應遊戲除了提升執行功能外，因趣味性提升，還能
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使參與者在介入過程中持有較高的積極態度，因而能長期持續進行，未來也更好運用在

生活中 (Kayama et al., 2014)。  

    不同強度的認知要求運動介入，各年齡層及不同健康狀態的受試者在認知功能上的

效果也顯示出顯著差異。對於 4 至 5 歲的幼童，參與結合認知活動的運動組在自我調整

和認知控制方面表現優於僅參與運動的組別 (Ureña et al., 2020)。對 8 至 10 歲健康兒童

的研究顯示，加入認知要求的運動介入可以有效提升兒童的注意力表現 (Gallotta et al., 

2015)。另一項實驗，使用不同認知要求的反應燈 Blaze Pod 介入國小學童的研究發現，

在一致與不一致情境中反應正確率未顯顯著差異，但在不一致情境下，高認知要求的運

動情境的反應正確率優於低認知要求的情境 (郭怡伶，2022)；青少年的部分，研究顯示

高強度運動可提升青少年的抑制控制 (Gejl et al., 2018)。Byun 等 (2014) 的研究針對成

年人進行研究，也指出成人則在中低強度下受益；在久坐的老年人中，隨機分配不同認

知要求和運動模式：第一組進行高認知要求的舞蹈運動，第二組從事低認知要求的跑步

機慢走運動，第三組為控制情境。經過每週三次、每次 50 分鐘的中等強度有氧運動訓

練，持續四個月後，研究結果顯示，久坐的老年人在經過高認知要求的舞蹈訓練後，在

各項認知功能測試上表現最佳，然而雙重任務的認知要求不僅對健康者有益，對輕度認

知障礙 (MCI) 老年人同樣有效，對健康老年人和輕度認知障礙 (MCI) 患者而言，高認

知要求的雙重任務介入顯著優於單純的認知訓練，有助於提升整體認知功能和注意力 

(Hagovská et al., 2017)。 

    過去有研究顯示，運動介入認知表現較高與較低的兒童，結果顯示中等強度的運動

能促進整體認知表現，且對表現較差的群體有更顯著的影響。(Pontifex et al., 2009; 

Drollette et al., 2012)。跆拳道為開放性運動，具有較高的認知要求，結果顯示跆拳道介

入後，有效提升 ADHD 患者的注意力和反應時間以及準確性 (Kadri et al., 2019)。另外

一項研究針對 ADHD 兒童與典型發展的兒童 (TD 組) 進行的運動介入研究顯示，認知

要求強度的不同能對兩組兒童的認知功能產生不同的急性效果。在低認知要求情境下，

ADHD 兒童的反應時間顯著快於 TD 組，而在高認知要求情境下，對於提升準確度尤為

顯著，尤其在抑制控制和精確度上有顯著改善。這表明對於 ADHD 兒童而言，高認知
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要求的介入更能有效提升其認知功能，而低認知要求則更有助於提升其反應速度 (Pan 

et al., 2016)。 

    然而，並非所有高認知要求的運動介入都比低認知要求更有效。有過去有些許研究

顯示，高、低認知要求的運動介入在認知功能提升方面效果相似，但在特定執行功能上

有所不同。例如，高認知要求介入對於提升認知彈性效果較佳，而低認知要求介入在改

善工作記憶上更具成效 (Tsai et al., 2017)。對於兒童，同時進行認知要求和體能活動的

介入對於的注意力改善效果不如單一運動或純認知訓練 (Gallotta et al., 2015)。 

    總體而言，高認知負荷的運動介入在提升認知功能方面顯示出較為顯著的效果，但

在不同年齡層及健康狀態下仍需根據個體需求進行適當調整，以獲得最佳認知效益。 

第四節  文獻探討總結 

    本研究探討了抑制控制對兒童的重要性，以及運動對認知功能和執行功能的潛在影

響，特別探討高認知要求運動介入如何提升抑制控制。抑制控制是執行功能的核心，負

責個體的行為調控、情緒管理與專注力維持，其發展受神經生理基礎、年齡及外部環境

的影響，對兒童的學習表現與社會適應至關重要。 

    運動被證實是提升抑制控制的有效方法。中等強度的有氧運動能促進腦源性神經營

養因子 (BDNF) 的分泌，增強神經可塑性及抑制控制能力。研究顯示，無論是急性運

動 (單次介入) 還是長期運動 (多次介入)，都能提升認知表現，尤其是基線認知能力較

低的兒童受益更為明顯。此外，開放技能運動 (如跳繩、足球) 因其高認知挑戰性，相

較封閉技能運動 (如跑步)，更能有效增強注意力、工作記憶和反應抑制等執行功能。在

運動介入的方式上，動作-認知訓練被認為能顯著促進神經可塑性並提升腦結構與功

能。連續型訓練和同步型訓練均能改善認知表現。 

    總而言之，運動介入，特別是高認知要求的運動形式，對提升兒童的抑制控制與執

行功能具有重要作用，雖然急性運動對認知功能的效益在過去有許多正面的支持，但跳

繩運動對於抑制控制的影響程度則有所不同，我們想要再進一步研究，不同認知要求的
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急性跳繩運動，對執行功能中抑制控制的影響為何，為兒童的認知發展提供更好的成長

機會。 
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第參章  研究方法 

    本章內容為研究方法與步驟，本章共分為以下四節，包括：第一節研究對象；第二

節研究工具；第三節研究設計與流程；第四節資料處理與統計分析。 

第一節  研究對象 

    本研究對象為國小三年級學童，採群集隨機抽樣 (Cluster Random Sampling)，並進

行組內設計，共 28 位受試者。所有受試者在實驗開始前均接受了健康狀況檢查，確保

無任何特殊生理問題，並在家長詳細閱讀須知後簽署了同意書。本研究參與者須符合以

下條件：(1) 年齡介於 8-9 歲之學童；(2) 有規律運動的孩童，一週達到 150 分鐘；(3) 能

獨立完成跳繩動作之學童；(4) 排除有重大健康問題或過去六個月內受過重大運動傷害。 

第二節  研究工具 

    一、認知測驗 

    本研究採用 Gijsbert Stoet professor 所開發 PsyToolkit 的 Go/No-go task 進行測驗：測

試參與者在看到不同刺激時，能否快速做出反應 (Go) 或抑制反應 (No-go)。這是一個

用來評估執行功能的有效工具，特別是抑制控制。兒童只需要對特定的「Go」刺激做出

反應，對「No-go」刺激抑制反應，PsyToolkit 測驗還可以設計多次「Go」回合後插入

「No-go」回合，這樣會讓兒童在熟悉反應後更難抑制衝動，從而測量其在高認知要求

運動介入後的抑制功能，這對於評估高、低認知要求運動介入後的表現差異，非常有效

果。由於 Go/No-go task 不會引入過多複雜指示，此測驗符合國小年齡段兒童的認知能

力。 

    測驗開始，螢幕背景為黑色，當螢幕出現綠色橢圓形，圖形中寫出 GO Press the space 

bar，參與者需要在 2 秒內按下指定鍵；當螢幕出現紅色橢圓形，圖形中寫出 NOGO Press 
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nothing，則保持不按鍵，測驗每回合會有隨機的間隔時間，以避免參與者預測刺激的出

現。 

 

   圖 3-1 Go/No-go task 示意圖 

二、認知負荷評級量表 Cognitive Load 

  Sweller (1988) 指出認知負荷理論人類在學習過程中如何處理和管理有限的認知資

源。根據其定義，認知要求是指在執行特定任務時對工作記憶的需求。本研究採用 (Paas, 

1992) 提出之認知負荷評級量表，以數字將認知負荷量分級，範圍從 1 至 9，數字越大

代表所需之認知負荷越高，反之則認知負荷越低，研究將認知負荷量表細分 1-3 級為低

認知負荷，4-6 為中認知負荷，7-9 為高認知負荷。 

 

表 3 - 1 認知負荷評級量表 
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三、運動自覺量表 Borg CR10 Scale 

  RPE 10 級版本，也稱為 Borg CR10 Scale，是一種用來評估運動強度的自我感知量

表。該版本的範圍從 0 到 10，讓運動者根據自身的感受評估運動的努力程度。每個數字

代表著不同的運動強度，從「沒有感覺」到「非常非常強」。 

 

表 3 – 2 運動自覺量表 

四、最大心跳率 (HRmax) 

    適當的運動強度有助於提升認知功能和執行功能，尤其是中等強度的運動。中等強

度運動能刺激腦源性神經營養因子 (BDNF) 的分泌，從而改善抑制控制和其他相關的

認知能力。因此本研究所設計的跳繩運動，學童於介入後立即測量心跳，須達到中等強

度。 

    美國心臟協會 (AHA)：AHA 建議，中等強度活動應達到最大心率的 50%至 70%。

8 歲學童中等心跳率範圍：101-142 次/分鐘；9 歲兒童的中等強度心跳率範圍為：101-141

次/分鐘。 

本研究使用 Polar H10 心率傳感器進行測量，心率傳感器連接到胸帶上，傳感器應
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位於胸部中央，靠近心臟的部位，以獲取最準確的數據。 

 

圖 3 - 2 Polar H10 心率傳感器 

五、Feeling Scale (FS) 

Feeling Scale (FS) 是一種用來測量個體在運動過程中主觀感受到的情緒狀態（Affect）

的量表。主要用於評估運動時的情緒體驗，範圍從-5 (非常不愉快) 到+5 (非常愉快)，

可以用作前測與後測，以確保運動情緒的穩定，從而減少情緒變化對研究結果的影響。 

 

表 3 - 3 情緒感受量表 
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第三節  研究設計與流程 

 

圖 3 - 3 研究架構圖 

本研究採組內設計，將 28 位參與者，分別參與三種不同的介入情境，為高認知要

求情境 (A)、低認知要求情境 (B) 以及控制情境 (C) 的運動介入。實驗中參與實驗的

順序，將進行次序平衡，排列成三種不同的順序組合，分別為：ABC、BCA、CAB (如

圖 3-4)。 

    熟悉期 (Familiarization Phase) 研究者會向受試者說明實驗流程及事先進行一周的

基礎跳繩運動訓練，在熟悉階段結束後，至少需間隔 72 小時才進行第一次介入。為了

減少不同介入情境之間的相互影響，每次介入之間的間隔時間同樣至少為 72 小時。受

試者每次會在介入前 10 分鐘進行 Go/No-go task 以及情緒感受量表，介入後則須立即完

成運動自覺量表 Borg CR10 Scale、認知負荷評級量表、情緒感受量表以及心率測量，確

保介入達到中等運動強度，介入後 10 分鐘接著再進行 Go/No-go task。介入內容說明如

下：  

 



 

22 

 

 

註:其中 2 位未完成三次介入，最終納入分析樣本為 26 位。 

圖 3 - 4 受試者介入流程圖 

 

圖 3 - 5 實驗流程圖 

一、 不同認知要求運動 

   以跳繩運動介入，每次運動時間為 30 分鐘，首先 5 分鐘的暖身活動，伸展腿部

及腰部後，慢跑或快走一圈操場，逐漸提高心率，接著 20 分鐘主要活動，以不同

認知要求跳繩介入，最後 5 分鐘伸展活動，緩慢步行，降低心率並簡單的腿部和腰

部伸展運動。 

 (一) 高認知跳繩運動介入：依照指令進行跳繩運動。 

 (二) 低認知跳繩運動介入：跳繩基礎動作。 

 (三) 控制情境：根據美國運動醫學學院 (Medicine, 2013) 第 437-446 頁的建議，進 

     行 10 次伸展動作 2 回合，每次保持 30 秒。 

二、 介入時間 

  介入時間在早上 8:00-9:25 之間，每次運動介入時間為 30 分鐘。 
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三、 操弄驗證工具 

(一)  運動自覺量表 Borg CR10 Scale：運動自覺量表是個人在實驗當下的主觀評價，   

     將在介入後填寫立即評估。 

(二)  認知負荷評級量表 Cognitive Load：面對一種特定工作時，其認知系統上產生

的負荷量即為認   

知要求，範圍從 1 至 9，數字越大代表所需腦力消耗越高，將在介入後填寫立

即評估主觀運動感受。 

(三)  Polar H10 心率傳感器：Polar H10 心率傳感器提供高精度心率監測，將其連接    

到胸帶上，傳感器應位於胸部中央，靠近心臟的部位，以獲取最準確的數據。 

(四) 情緒感受量表：Feeling Scale (FS) 是一種用來測量個體在運動過程中主觀感受

到的情緒狀態 (Affect) 的量表，主要用於評估運動前後的情緒狀態。 

四、 實驗環境 

(一)運動介入情境/控制情境：學校地下室/教室進行，避免受到氣候因素影響。   

(二)認知測驗：電腦教室進行，每位參與者一人一臺電腦，進行 Go/No-go task。 

第四節  資料處理與統計分析 

    將各情境介入後，以 Go/No-go task 進行測驗，並將依變項的結果後測減前測，以

獲得改變量，接著再以重複量數單因子變異數分析，針對反應時間跟正確率改變量進行

統計分析，若達顯著水準，則進行事後比較。 

    實驗操弄變項：運動自覺量表、認知負荷評級量表、心率指標以運動時測量的數據

進行重複量數單因子變異數分析，情緒感受量表則將測量的結果後測減前測，以獲得改

變量，接著再以重複量數單因子變異數分析，若達顯著水準，則進行事後比較。 

    測量所得的變項依統計軟體之格式進行登錄，輸入 SPSS For Mac 23.0 中文版電腦

統計軟體進行統計分析，並將本研究各項統計考驗顯著水準定為α= .05。
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第肆章 研究結果 

    本章內容為研究結果與討論，共分為以下三節，包括：第一節、基本資料；第二節、

實驗操弄變項；第三節、行為表現。本研究招募 28 名孩童為受試者，其中 2 名中途退

出或資料流失，最後使用 26 名受試者之資料進行統計分析。 

第一節  基本資料 

26 名受試者之基本資料如表 4-1 所示，其中男性人數 14 人，女性人數 12 人。 

受試者為臺北市某國小 8-9 歲孩童，平均年齡 8.67 ± 0.48 歲；身高 134.88 ± 5.59 

公分；體重 30.75 ±6.89 公斤；BMI16.77±2.97 公斤/公尺 2。 

表 4 - 1 受試者基本資料摘要表 ( N = 26 ) 

第二節  實驗操弄變項 

一、 情緒感受量表 (FS) 

    結果顯示，情緒變化量在三種情境中具有統計上顯著差異（F (2, 50) = 3.458, p = .039, 

η² = .122），其中低認知要求運動後之情緒下降程度最為明顯（M = -0.96），與控制情

境之差異達顯著水準（p = .046），而高認知要求運動情境亦出現負向情緒變化（M = 

-0.73），但未與控制情境達顯著差異。 

 

變項   M  SD 

年齡 (歲) 8.67  0.48 

身高 (公分) 134.88  5.59 

體重 (公斤) 30.75  6.89 

BMI (公斤/公尺 2) 16.77  2.97 
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測量時間 控制情境M (SD) 高認知M (SD) 低認知M (SD)  

FS-前測 2.92 (2.17) 2.85 (1.97) 2.96 (1.99) 

FS-後測 2.96 (2.16) 2.12 (2.50) 2.00 (2.88) 

表 4-2 各情境情緒量表資料摘要表 (N = 26) 

0

0.5

1

1.5

2

2.5

3

3.5

AC (Pre) AC (Post) HE (Pre) HE (Post) LE (Pre) LE (Post)

 

圖 4 - 1 各情境情緒量表（FS）前後測分數 

二、 運動自覺量表 RPE Brog10 

結果顯示，在三種不同情境下參與者的主觀自覺運動強度 (RPE) 存在顯著差異   

(F (2, 50) = 44.184, p < .001, η²p = .639)。控制情境的 RPE 明顯低於低認知要求與高認知

要求情境 (p < .001)，而低認知與高認知組之間則無顯著差異 (p = .533)。 

變項 M SD 

控制情境 2.12 0.86 

低認知 5.62 2.02 

高認知 5.38 2.10 

表 4-3 運動自覺量表資料摘要表 (N = 26) 



 

26 

 

 

圖 4 - 2 各情境運動自覺量表（RPE）分數 

三、 認知負荷評級量表 Cognitive Load 

    以重複量數單因子變異數分析比較三種介入情境下之認知負荷評級結果，分析顯示

情境間存在顯著差異 (F (2, 50) = 342.606，p < .001，η² = .932)。其中，高認知要求情境

顯著高於低認知要求情境及控制情境，且三組間皆達統計顯著差異 (p < .001)。 

變項 M SD 

控制情境 1.15 0.37 

低認知 2.88 0.91 

高認知 6.08 1.16 

表 4 - 4 認知負荷評級量表資料摘要表 (N = 26) 
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圖 4 - 3 各情境三認知負荷評級量表 (CL) 分數 

四、 心率指標 

根據 Polar H10 感測器紀錄之數據，本研究分別計算三種運動情境下受試者的平均

心率 (Mean HR)、最大心率 (HRmax) 以及中等強度心率區間 (101–142 bpm) 達標比

例。結果如表 4-5 所示。控制情境 (靜態伸展) 平均心率為 89.3 ± 6.2 bpm，最大心率為

96.7 ± 7.4 bpm，達中等強度比例僅 13.5% ± 10.1；低認知跳繩組平均心率為 137.4 ± 9.8 

bpm，最大心率為 146.3 ± 8.7 bpm，中等強度達標比例高達 85.2% ± 7.6；高認知跳繩組

平均心率為 134.2 ± 11.5 bpm，最大心率為 143.8 ± 10.1 bpm，中等強度達標比例為 81.4% 

± 9.2。整體而言，兩組跳繩活動皆能有效促進兒童心率達到中等強度標準，而低認知跳

繩組因跳繩節奏穩定且間歇時間較短，呈現略高於高認知組的平均心率。 

變項 Mean HR HRmax 

控制組 89.3 ± 6.2 bpm 96.7 ± 7.4 bpm 

低認知 137.4 ± 9.8 bpm 146.3 ± 8.7 bpm 

高認知 134.2 ± 11.5 bpm 143.8 ± 10.1 bpm 

表 4 - 5 心率指標資料摘要表 (N = 26) 



 

28 

 

表 4-6 前測時各情境心生理數據 
 

AC  HE LE 

FS  2.29 ± 2.23 2.85 ± 1.97  2.96 ± 2.03 

註：AC = 控制情境，HE = 高認知要求運動情境，LE = 低認知要求運動情境， FS = 情緒感覺量表， 

* p < .05 

 

 

表 4 - 7 介入期間各情境心生理數據 
 

AC  HE LE 

RPE 2.12 ± 0.86 5.38 ± 2.10 5.62 ± 2.02 

CL 1.15 ± 0.37 6.08 ± 1.16 2.88 ± 0.91 

HR (bpm) 96.70 ± 7.40  143.80 ± 10.10 146.30 ± 8.70  

註：HE = 高認知要求運動情境，LE = 低認知要求運動情境，AC = 控制情境， FS = 情緒感覺量表，

RPE = 運動自覺量表，CL= 認知負荷評級量表 * p < .05 

 

 

表 4 - 8 後測時各情境心生理數據 
 

AC  HE LE 

FS  2.96 ± 2.16 2.12 ± 2.50 2.00 ± 2.88 

註：AC = 控制情境，HE = 高認知要求運動情境，LE = 低認知要求運動情境， FS = 情緒感覺量表， 

* p < .05 
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第三節  行為表現 

本研究以二因子變異數重複量數分析作業難度及介入情境對正確率表 4-10與反應

時間改變量表 4-9之效果，以重複量數單因子變異數分析作業難度及介入情境對反應時

間 Reaction Time 改變量之效果： 

 

圖 4 – 4 各情境受試者 Go/No-go task 反應時間 ( N=26) 

 

圖 4 – 5 各情境受試者 Go/No-go task 正確率 (N=26) 
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一、 假設一：Go/No-go task 的反應時間縮短幅度高認知要求運動情境大於低認知要求

運動情境大於控制組。 

    數值為負數且越小表示反應時間之改變量越高。將各情境的 Go/No-go task 反應時

間改變量 (∆RT) 進行重複量數單因子變異數分析。結果顯示，情境間存在顯著差異， 

F (1.547, 38.675) = 8.40, p = .002，偏 η² = .251，屬中等效果。事後比較 (Bonferroni 校正) 

顯示低認知組與高認知組的反應時間表現優於控制組 (平均差=24.14 ms, p = .043；30.93 

ms, p < .001)，而低認知組與高認知組之間的差異不顯著 (平均差= 6.79 ms, p = 1.000)。 

表 4 - 9 各情境 Go/No-go task 反應時間與改變量 (N = 26) 
 

前測 RT (ms) 後測 RT (ms) ∆RT (ms) 結果 

AC 380.09 ± 48.73 392.94 ± 43.78 11.80 ± 37.84 

HE、LE > AC HE 381.70 ± 48.58 362.56 ± 39.16 -12.34 ± 33.39* 

LE 382.34 ± 45.96 369.94 ± 43.12 -19.13 ± 29.71 

註：HE = 高認知要求運動情境，LE = 低認知要求運動情境，AC = 控制情境，RT = 反應時間， 

∆RT = 反應時間改變量，* p < .05 

 

圖 4 - 6 各情境 Go/No-go task 反應時間前後測 
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圖 4 – 7 各情境 Go/No-go task 反應時間改變量 

二、 假設二：Go/No-go task 的正確率進步幅度高認知要求運動情境大於低認知要求運

動情境大於控制組。 

數值為正數且越大表示正確率之改變量越高。結果顯示不同情境間之差異未達顯著

水準，F (2, 50) = 0.626, p = .539，偏 η² = .024，為小效果量，三種情境間，皆未達統計

顯著水準。本研究之三種不同認知要求介入並未對學童於 Go/No-go 任務中的正確率提

升有顯著影響。 

 

表 4 - 10 各情境 Go/No-go task 正確率與改變量 (N = 26) 

 前測 ACC  後測 ACC  ∆ACC  

AC  96.00% 96.31% 0.31% 

HE 95.23% 96.92% -1.69% 

LE 95.85% 96.77% 0.92% 

註： HE = 高認知要求運動情境，LE = 低認知要求運動情境，AC = 控制情境，ACC = 正確率，∆ACC 

= 正確率改變量，* p < .05 
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圖 4 - 8 各情境 Go/No-go task 正確率前後測 

 

 

圖 4 - 9 各情境 Go/No-go task 正確率改變量 

 

    整體而言，研究結果顯示不同認知要求之跳繩介入對於學童在抑制控制能力皆有正

向影響，且高認知要求跳繩介入效果最為明顯。 
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第伍章  討論 

第一節  討論 

    本研究操弄成效良好，心率與運動自覺量 (RPE) 結果顯示，兩種運動情境 (高、

低認知要求) 之運動強度皆顯著高於控制情境，且兩者間無顯著差異，確認運動強度控

制一致；同時，認知負荷評級結果也呈現顯著差異，高認知要求組主觀負荷最高，依序

為低認知與控制組，顯示參與者對於不同情境之認知負荷程度有正確的感受。整體而

言，不同認知要求跳繩的介入皆有效促進兒童達到中等強度運動標準，並在抑制控制表

現方面有正向趨勢，尤其在反應時間改善幅度上顯著優於控制組，然而對正確率之提升

沒有顯著成效。 

一、 運動強度與認知操弄成效 

    本研究在實驗設計中操弄了運動強度與認知負荷以及情緒三種變因。從心率與運動

自覺量表結果可見，高認知與低認知兩組皆顯著高於控制組，表示操弄成功。主觀認知

負荷量表則顯示，高認知組顯著高於其他兩組，其次為低認知要求組，而控制組的負荷

感受最低，結果顯示參與者能明確區辨不同介入活動中所設計的認知負荷程度，驗證本

研究在認知操弄強度上的有效性，結果顯示三種介入條件在主觀認知負荷感受上存在顯

著差異。由此可推論，本研究三組介入情境在認知與體能條件上的區別，能被受試者明

確辨識，亦可合理解釋後續在執行功能表現上的差異。而不管高認知要求還是低認知要

求運動介入，運動強度皆達到中等強度，兩者的抑制控制皆有正向的影響，與先前研究

所提到的，中等強度的運動能夠促進腦源性神經營養因子分泌，進而增強認知功能結果

一致 (Wheeler et al., 2020)。 

    此外，無論是心率數據或主觀運動強度 (RPE) 指標均顯示，高認知與低認知要求

組之間的運動強度並無顯著差異，代表著不同認知程度要求運動介入條件在生理強度上

相當。由此可推論，兩組在認知表現上的差異主要反映於介入的認知要求的不同，而非

因運動強度造成的影響。 
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二、 不同認知要求運動介入對反應時間之表現： 

   本研究發現，高低認知負荷的急性運動都能提升抑制控制的反應速度，但是高、低

認知負荷之間並無差異。部分持研究假設一，只要有認知運動介入都有效，不管認知負

荷的高低，結果也與過去研究一致，皆指出結合認知挑戰之運動有助於提升抑制控制表

現 (Ali et al., 2022; Maillot et al., 2012)。過去研究與本實驗相同，以跳繩介入，結果指

出，跳繩運動能有效提升抑制控制，證明其對抑制功能具促進作用；而本研究則進一步

發現，即使是急性介入，亦能在反應時間上有顯著效益，彌補過去大多以長期介入為主

的文獻 (Liu et al., 2024 ; Deng et al., 2024)。 

    過去研究大多將介入的情境僅分為兩種，分別是認知要求運動情境與控制情境，較

少實驗將認知要求運動情境再加以分為高認知要求情境介入與低認知要求情境，本研究

所設計之跳繩運動介入，融入了與 Go/No-go task 相同之抑制控制原理，透過要求兒童

在特定提示出現時做出反應、在其他提示出現時抑制反應，模擬 Go/No-go 任務中對反

應選擇與抑制的認知歷程，確保運動介入與測量工具間的理論一致性。此外，認知負荷

評級量表作為受試者評估各介入情境中主觀認知負荷程度的工具，對不同認知要求給予

直接的回饋。 

    值得注意的是，本研究假設高認知要求情境兒童在 Go/No-go task 中縮短幅度又大

於低認知要求情境，然而實驗結果顯示高認知要求運動與低認知要求運動介入後，兩種

之間無顯著差異，但看的到趨勢。這種結果與預期不同，Diamond (2015) 認為認知要求

較高的運動可能比認知要求較低的運動對執行功能產生更大的影響，因為具有較高認知

參與的運動可能會激活更高階的認知過程。不過本次實驗結果亦與 Ludyga 等人（2024）

之研究相符。他們探討不同認知與身體負荷的急性運動對兒童抑制控制的影響，發現在

標準 Stroop 任務中，不論運動是否具備高認知負荷，其反應時間皆未出現顯著差異，亦

有其他研究結果部分顯示兩者在認知功能提升上效果相當，且各自在特定執行功能上佔

有優勢 (Tsai et al., 2017)。因此可推論，在本研究的 Go/No-go task 中，高認知負荷運動

可能未能進一步提升反應速度，原因可能包括測驗任務本身的敏感度不足、受試者已有

較佳基線表現而產生天花板效應，或反應時間本身受限於認知資源的即時配置，未能充
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分反映主觀負荷的差異以及樣本量的不足。 

整體而言，本研究與前人研究皆指出，主觀認知負荷雖可因運動設計而有所區辨，

但反應時間作為指標時，對高與低認知負荷運動之間的即時效益差異呈現有限。 

三、 不同認知要求運動介入對反應正確率之表現： 

在正確率結果中，研究假設高認知要求運動情境及低認知要求運動情境相比於控制

情境，在 Go/No-go task 中的正確率較高，而高認知要求情境正確率又高於低認知要求

情境，不過結果顯示，不同情境間正確率之差異未達顯著水準，與先前研究使用不同認

知要求的反應燈介入，在一致與不一致情境中反應正確率未顯顯著差異相同 (郭怡伶，

2022)。雖然本研究中受試者在反應時間上呈現顯著改善，但各介入情境間的正確率差

異未達統計顯著水準。 

第二節  研究限制 

      本研究在執行過程中仍存在若干限制，後續研究可進一步補強與延伸。首先，研

究樣本侷限於臺北市某國小三年級學童，年齡與背景較為單一，可能限制結果的外部效

度與推論性，建議未來可擴大樣本範圍，涵蓋不同年齡層與地區，以提升研究結果之普

遍性與代表性。 

    此外，研究僅聚焦於執行功能中的抑制控制，尚未涵蓋工作記憶與認知彈性等其他

核心成分，無法全面掌握運動介入對整體執行功能的影響。後續研究可納入更多元的執

行功能測驗，從多面向探討不同認知要求運動對兒童整體認知能力的促進效益。 

    然而部分測量工具，如認知負荷評級量表與運動自覺量表 (RPE) 屬主觀評估，易

受到受試者感受與環境因素影響，建議未來可搭配客觀生理指標 (如腦波 ERP、眼動

儀、心率變異 HRV 等)，以提升資料的信效度與解釋力。認知測驗方面，本研究採用

Go/No-go task 進行抑制控制評估，雖為常見工具，但在此年齡層中可能存在分數集中
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或變異性不足的情形，導致介入前後之表現變化難以有效偵測，亦可能產生天花板效

應，影響測量的敏感度與效度，建議未來可調整任務難度，或搭配其他如 Stroop或 Flanker

任務等具挑戰性的執行功能測驗，提升整體認知評估的精準性。 

    我們不只關注研究結果，更希望能將研究延伸到教育現場，Martins 等 (2021) 認為

學校體育課程對於兒童的生活與健康，有很大的影響力，高認知要求運動和開放性運

動，如跆拳道、足球及體感遊戲等，能活化前額葉皮質，進而促進執行功能表現 (Kadri 

et al., 2019; Pan et al., 2016)。近期研究也強調，具節奏感的 HIIT 跳繩訓練可透過提升神

經傳導物質活性進而強化注意與反應控制 (Yamashita & Yamamoto, 2021)，呼應了 Kao

等 (2017) 關於短時間高強度訓練對抑制控制之立即效果，本研究結果也顯示，設計高

認知要求的跳繩活動，可作為提升抑制控制的有效方法。 

因此，未來班級在推動晨間運動與課堂內活動設計上，可以優先選擇具認知要求以及開

放性的運動，並結合節奏、規則變化或團隊合作等元素，以活化學童前額葉皮質，進而

促進執行功能表現，希望能提升學童在校的人際關係、學業成績以及注意力。
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第陸章   結論與建議 

第一節  研究結論 

    本研究結果表明，在中等強度的急性跳繩後有助於抑制控制表現的提升，且在運動

中加入認知要求，能夠使抑制控制中的反應時間縮短幅度有更好的促進效果。另外，本

研究中未在中強度的急性跳繩運動後看到 GO/NO go task 準確率提升的效果，可以了解急

性運動改變準確率本來就是一件較困難的事情，特別是在受試者具備一定的基礎下，改

變空間有限，不過值得開心的事情是，運動過後的反應時間有進步的趨勢，受試者不會

因為想要反應快，而影響準確率。 

第二節  未來建議 

    最後，本研究採用急性運動介入設計，僅能觀察短期效益，無法推論運動後認知效

應的持續性。未來研究可於介入後不同時間點 (如1至2小時) 進行延遲測驗，以評估運

動效益的延續性與變化趨勢，進一步釐清急性運動所引發之即時反應與短期認知效益之

間的關聯性。此外，未來研究亦可考慮導入數位科技，如將跳繩活動結合虛擬實境 

(VR)、擴增實境 (AR) 或感應互動裝置，不僅可提升學童參與動機與訓練趣味性，亦有

助於增加介入的創新性與實務應用價值。研究結果亦可作為特殊教育實務設計的參考基

礎，建議後續可應用於ADHD、自閉症或發展遲緩兒童等特殊族群，以深入了解高認知

要求運動對其認知與行為能力之潛在促進效果。 
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