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摘要

本研究以都市國小學童為對象，除暸解兒童之健康體能情形外，並探討個人背景變

項、社會學習變項及環境變項等對學童身體活動量的影響。本研究採分層集束抽樣法進

行抽樣，抽取研究樣本共計 1204 人。研究方法包括健康體能測量及結構式問卷與身體活

動量自填問卷調查。研究結果指出研究對象的健康體能多介於普通至好的層次間，但男

生 9-12 歲組、女生 11 歲組的柔軟度屬於『不好』的層次。女生 9 歲組的心肺耐力屬於

『不好』的層級;本研究的身體活動量男性顯著高於女性，所有影響變項進入逐步複迴歸

分析，共篩選出影響身體活動量五個重要變項，依序進入分析的變項為『年齡」、『角

色楷模數』、『家庭運動設備數』、『性別』、『同儕支持」。以此五個變項來預測身

體活動量時，共可解釋身體活動量 18.2 %的變異量。
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研究顯示，身體活動量不足或靜態生活方式與心血管疾病有密切相關 (Frank'

1994)。流行病學的研究亦指出，經常連動者較不運動者的心血管疾病發病率均明顯

下降 (Blair， Kohl, Paffenbarger, Clark, Cooper, & Gibbo肘， 1989; Takena恤， 1994) 。許

多研究亦指出體適能及身體活動兩者皆具有降低罹患心臟病的功能( Bla汀， 1993;

Paffenbarger,1984 、 1986 、 1993) ，因此，規律的身體活動已被視為是重要的健康生活

形態。

Kelder, Pe叮， Klepp 與 Lytle ( 1994)的長期追蹤研究結果指出許多與缺乏身體活

動有關的疾病雖然發生於成年期，但是其行為型態卻是養成在兒童期，因此在兒童期

建立良好的身體活動習慣是很重要的。所以，為了對兒童設計和執行有效的運動介入

計畫，必須先瞭解兒童健康體能的概況以及身體活動的影響因素。

國外針對兒童身體活動方面之相關研究已有相當程度的進展， Sallis, Simons­

MOITon 與 Stone ( 1992)即彙整了各類相關因素，這些因素包括了生物學及發展因素(如

遺傳、性別、健康狀況)、心理學因素(如自我效能、知覺障礙及意向等特殊信念)、

社會文化因素(如社會經濟地位、種族)及物理環境因素(如時間與場地)等。

國內目前有關兒童身體活動之相關調查研究仍在起步中，蔡淑菁( 1996) 、李明

憲( 1998) 的研究中雖分別指出性別、同儕支持、參與社團、自我效能、知覺運動障.

礙等因素是國小學童的身體活動的影響因素，但因研究對象不同，因此，並未有一致

的結論，尚須更多的研究來瞭解真正的影響變項。

因此本研究以都市國小學童為對象，除瞭解兒童之健康體能情形外，並探討個人

背景變項(年齡、性別、父母親教育程度、規律運動與否)、社會學習變項(角色楷

模、連動社會支持、連動自我效能、知覺運動障礙、知覺運動效益及媒體接觸情形)

及環境變項(家庭運動設備、環境運動設施)等對學童身體活動量的影響。
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貳、研究方法

一、研究對象

本研究採立意取樣的方式，以台北市大安區古亭、龍安及幸安國小，八十六學年

度第一學期在學四、五、六年級全體學童為抽樣母群，共計 2689 人，因為各國小均採

取男女合班，慮及施測之便利性，所以末特別考慮男女生之比例。本研究採分層集束

抽樣法進行抽樣，以各年級為分層，以各班為最小抽樣單位，於各年級集束抽樣( Cluster

sampling) 抽取一半的班級當作研究樣本，古亭國小抽取15 班，共計 450 人，龍安國

小抽取 15 班，共計 448 人及幸安國小抽取 10 班，共計 306 人，總數 1204 人。

二、研究測量

(一)研究工具

包括結構式問卷與身體活動量自填問卷兩種。

1.結構式問卷的設計

此問卷係參考相關文獻 (Sallis， Grossman, Pinski, Patterson, & Nader, 1987; Sallis,

Hovell, Hofstetter, Faucher, Elder, Blauchard, Casperson, Powell, & Christenson, 1989;

Bandura, 1977) 及事先以開放式問卷及訪談研究對象後所彙整設計。變項說明如下:

(1)個人背景變項:題數 5 題，包括年齡、性別、父母親教育程度及是否規律運

動之情形。

( 2)社會學習變項:包括以下六部份

角色楷模部份:題數 2 題，用以評估研究對象角色楷模的規律身體活動的情形，

共兩題，分別以家人及同儕為角色進行評估。將家人及同儕兩部份的人數相加，即為

運動角色楷模之總得分。

運動社會支持的部份:題數共 33 題，由研究對象評估來自家人、老師及同儕對其

運動的支持程度。各 11 題。得分越高，獲得社會支持越多。

運動自我效能的部份:題數共 11 題，主要在測量研究對象在克服規律運動障礙的

自我效能。得分越高，自我效能越高。

知覺運動障礙的部份:題數共 10 題，此部份在於評估受試者白覺於特定情境下會

影響其運動的程度。得分越高，知覺運動障礙越高。

知覺運動效益的部份:題數共 12 題，用來評估研究對象在採取連動行為時自覺可
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以獲得某些正面的效果或利益之程度。得分越高，知覺運動效益越高。

媒體接觸情形的部份:題數一題，主要是瞭解研究對象收看電視節目所花費的時

間長矩。分成 1 小時及以下、 1 小時以上。

(i)環境變項:包括以下兩部份:

家庭運動設備:題數一題，用以評估研究對象家中相關運動設備的數量。

環境運動設施:題數一題，用以評估研究對象環境相關運動設施的數量。

研究中使用之各分量表之信度，以 Cronbach'sα 係數檢定如下表一， 1/運動自我

效能』、『知覺運動障礙」、『知覺運動效益」及『運動社會支持』各部份之內部一

致性信度，均大於或等於 0.79 '顯示本問卷各分量表均真有良好之內部一致性。

表一 運動自我效能、知覺運動障礙、知覺運動效益及運動社會支持內部一致性信度分析結果

量表名稱 題數 Cronbachα值

運動自我效能 11 0.79
知覺運動障礙 10 0.84
知覺運動利益 11 0.80
運動社會支持

1.家人運動社會支持 11 0.88
2.同儕運動社會支持 11 0.91
3老師運動社會支持 11 0.90

2 、身體活動測量

身體活動量為本研究之依變項，此自填身體活動問卷，係參照 Bouchard ， Tremblay,

Leblanc, Lortie, Savardm 與Theriault ( 1983 )、 Huang ( 1994)、蔡淑菁( 1996) 、李

明憲( 1998) 等人所使用過之三日回憶身體活動記錄表。請研究對象以每日回憶的方

式記錄包括星期六、日、一，共三天的身體活動，用以評估研究對象每日身體活動所

消耗的能量。

3 、健康體能測量

此部份依據教育部八十六年度台閩地區中小學學生體能測驗手冊( 1997)的規定，

及參考方進隆( 1994) 所採用之健康體能測定方法，測定項目包括以下四部份:

( 1)心肺耐力:

測驗的項目為 800 公尺跑走。

(2) 肌力及肌耐力:

評估項目為 30 秒及 1 分鐘屈膝仰臥起坐次數。

(3)柔軟度:
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測試項目為坐姿體前彎程度。

4.身體組成:

評估的項目為身體質量指數( Body Mass Index '簡寫為 BMI) ，其中身高、體重

均使用同一經校正之電子身高體重計。

(二)預試

為瞭解研究對象填答問卷之反應狀況及估計施測所需時間，於民國 86 年 12 月 20

日至 22 日及 12 月 26 日分別進行身體活動記錄與結構式問卷之施測。

三、研究步驟

(一)體重與身高的測量

於民國 86 年 11 月 19 日至 26 日，通知受試班級進行身高體重測量。

(二)健康體能測量

於民國 86 年 11 月 19 日至 26 日，配合受試班級之課表，分成二次體育課進行體

能測試。

(三)結構式問卷與身體活動記錄表之正式施測

於民國 87 年 1 月 5 日至 9 日由研究者與受試班級的級任導師，以各班可利用之時

段，講解進行結構式問卷施測。而 1 月 10 日至 12 日則由研究者與施測班級導師教導

學童進行三天之身體活動回憶記錄，以完成本資料之收集。

(四)資料處理與分析

以 SPSS for MS WINDOWS Release 7.0 統計軟體進行統計分析，使用的統計方法

包括以次數、百分率、平均數、標準差來敘述研究對象之健康體能、個人背景變項、

社會學習變項、環境變項及身體活動量。

為瞭解研究對象之身體活動量之重要影響因素，及這些因素之相對重要性，以逐

步 (Stepwise) 方式進行複迴歸分析，以進一步瞭解有哪些重要影響因素，其預測力又

是如何。

參、研究結果

一、影響變項及健康體能分析

研究對象三校合計 1204 人，扣除問卷答題缺 10% (8 題)以上、未測量健康體能
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及身體活動量者，實際列入分析者共 961 份。研究結果討論分析如下:

(一)個人背景因素

因為各年級總班級數分別是四年級 6 班，五年級 6 班，六年級 7 班其個人背景資

料之分佈情形如表二。

研究對象的年齡係以實足年齡分組，以 10 、 11 歲組較多約佔 33.0% 。研究對象的

性別分佈，男生佔 48.9%' 女生佔 5 1. 1% '以女生較多，平均年齡 10.39C 標準差為 0.96 )。

整體而言，父母親之之教育程度大多數為專科或大學以上。研究對象從開學至填

答問卷止約四個月的期間，除體育課外，僅有 36.1%有從事規律連動(每週運動三次

或三次以上，每次至少持續 20 分鐘或 20 分鐘以上)

表二 個人背景因素之分佈 (N=961 )

顯別 人數

199

520

變項名稱

年齡

性別

父親教育程度

母親教育程度

規律運動

衛生教育學報

9 歲組

10 歲組

11 歲組

12 歲組

男

女

小學畢業及以下

初(國)中畢業

高中(職)畢業

專科或大學畢業

研究所畢業(碩、博士)

小學畢業及以下

初(國)中畢業

高中(職)畢業

專科或大學畢業

研究所畢業(碩、博士)

有

無
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(二)健康體能

研究對象之健康體能指標統計如表三、表四，雖教育部於八十八年五月公佈了最

新之健康體能常模報告書，但因本研究起初之設計乃參酌八十六年度台閩地區中小學

學生體能測驗手冊( 1997) 的規定及參考方進隆( 1994) 所採用之健康體能測定方法

為主，本研究之測試項目與八十八年版不同之處，在於肌力及肌耐力分別測量，心肺

耐力使用 800 公尺跑走測驗，而非三分鐘登階測驗，因此在常模參照上仍以教育部

(1 998)公布台閩地區中小學學生之健康體能百分等級常模為對照表，而為採用最新

的常模，測量結果經對照敘述如f:

1.身體質量指數 (BMI)
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僅有 9 歲組男生與 10 歲組女生是在『稍胖』與『理想』之範圍間。其餘各組皆屬

於理想的範圍。

2 、 30 秒仰臥起坐(肌力)

男生 9 至 12 歲 30 秒仰臥起坐的平均數分別 14 、 16 、 18 及 18 '屬於『普通』的等

級。

女生 9 至 12 歲 30 秒仰臥起坐的平均數為 13 、 15 、 17 及 18 '是屬於『普通』與

『宜于』之間的等級。

3 、 1 分鐘仰臥起坐(肌耐力)

男生 9 至 11 歲 1 分鐘仰臥起坐的平均數為 24 、 26 、 30 屬於普通與好之間的等

級， 12 歲組之平均值為 31 次，是屬於『普通』的等級。

女生 9 至 12 歲 1 分鐘仰臥起坐的平均數為 21 、 24 、 29 及 30 次，除 11 歲是屬於

介於『好』到『普通』之間，其餘都屬於普通的等級。

4 、坐姿體前彎(柔軟度)

男生 9 至 12 歲坐姿體前彎平均數皆是屬於『不好』的層次。女生 9 至 12 歲坐姿

體前彎除 11 歲組平均值為 27.22 介於不好及普通的層次外，其餘各組是屬於『普通』

的層次。

5 、 800 公尺跑走(心肺耐力)

女生九歲組 800 公尺跑走之平均數為 314.72 秒，是屬於『不好』的層級;男生 9

至 12 歲 800 公尺跑走是屬於『普通』的層級;由表三可知:女生 9 生 10 至 12 歲為

293.05 、 274.07 、 266.27 秒，是屬於『普通』的層級。

(三)社會學習變項

由表五得知，研究對象在運動角色楷模人數方面，平均數為 4.30 人， (標準差

5.66)

研究對象在運動方面所獲得的家人社會支持每題得分平均為2.18(標準差 0.42) ;

同儕運動支持得分平均為 1別(標準差 0.49) ;老師的運動支持得分平均為1.75 (標

準差 0.47) 。由於每題得分範團由 1 至 3 分，因此，可看出研究對象所獲得的運動社

會支持除家人社會支持較高外，其餘皆屬於中下層次。

一 101



衛生教育學報

表三 女生各年齡組研究對象健康體能變項平均值及標準差分佈表

年齡組 肌力 肌耐力 坐式體前彎
800 公尺

BMI
跑走測驗(分)

九歲組 平均數 13 21 28.25 314.72 17.51
(0=44 )

標準差 4 7 7.11 62.20 2.94

十歲組 平均數 15 24 27 .48 293.05 18.27
(0=54 )

標準差 4 7 7.91 48.00 2.98

十一歲組 平均數 17 29 27.22 274.07 18.03
(0=71 )

標準差 4 8 7.59 47.38 2.96

十二歲組 平均數 18 30 29.90 266.27 19.01
(0=110)

標準差 4 7 7.79 40.94 3.16

總 計 平均數 15.45 25.67 27.89 287.92 18.13

(0=626 ) 標準差
4.53 8.05 7.65 53.12 3.02

表四 男生各年齡組研究對象健康體能變項平均值及標準差分佈表

年齡組 肌力 肌耐力 坐式體前彎
800

BMI
跑走測驗(分)

九歲組 平均數 14 24 25.71 288.97 18.27
(0=44 )

標準差 4 8 7.16 58.82 3.05

十歲組 平均數 16 26 22.53 278 .40 18.82
(0=54 )

標準差 4 8 7.47 53.34 3.29

十一歲組 平均數 18 30 23.58 262.31 19.82
(0=71 )

標準差 4 8 7.04 53.39 3.91

十二歲組 平均數 18 31 22.81 247.91 19.57
(0=110 )

標準差 4 7 6.68 51.75 3.38

總、 計 平均數 15 .45 25.67 27.89 27 1.02 18.13
(0=626 )

標準差 4.53 8.05 7.65 55.71 3.02

運動自我效能每題平均得分為 2.52 '標準差 0.47 正由於每題得分範圍由 1 至 4 分，
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因此，可看出研究對象所獲得的運動自我效能屬於中等。

知覺運動障礙平均每題得分 2.36 '標準差 0.55 。由於每題得分範圍由 1 至 4 分會

知覺運動障礙趨向較低。

知覺運動利益總分最高 3.11 '標準差 0.48 。由於每題得分範圍由 1 至 4 分，可看

出研究對象所獲得的知覺運動效益是較高的。

在媒體接觸情形方面，研究對象收看電視節目的時間，有 43%收看的時間在 l 小

時(含)以下， 57%在 l 小時以上。

表五 角色楷模、運動社會支持、運動自我效能、知覺運動障礙及知覺運動效益總分之分佈情形

( N=961 )

變項名稱\得分 總分平均數 標準差
總分均值範圍

最小值 最大值

角色楷模 4.30 5.66 0.0 12.0
運動社會支持

家人社會支持 2.18 0.42 11.0 33.0
同儕社會支持 1.91 0.49 11.0 33.0
教師社會支持 1.75 0.47 11.0 33.0

運動自我效能 2.52 0.53 11.0 44.0
知覺運動障礙 2.35 0.55 10.0 40.0
知覺運動效益 3.11 0.48 13.0 48.0

(四)環境因素

卜家庭運動設備

家庭運動設備選項包括跑鞋、腳踏車、籃球、排球、棒球、羽毛球及球拍、飛盤、

呼拉圈、跳繩、扯鈴、足球、兵再球拍及球桌、溜冰鞋、跑步機、漫步機、直排輪鞋、

舉重器材。結果指出研究對象家庭運動設備平均有 9.10 個，標準差 3.06 '可見學童家

中的運動相關設備相當多。

2 、環境運動設施

環境運動設施一題，共六個設施選項，包括公園、學校、社區球場、社區游泳池、

溜冰場、空地及其它，以研究對象勾選及寫出之項目總和為環境運動設施的總分。

結果指出研究對象之居家附近平均有 2.69 個運動設施，標準差為1.33 。

二、重要預測變項與身體活動量相關

本研究之重要預測變項經與身體活動量進行皮爾森積差相關以及點二系列相關分

析後，由表六的結果可看出性別、年齡、角色楷模、家庭運動設備數、環境運動設施、
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家人社會支持、同儕社會支持、運動自我效能、知覺運動效益、是否規律運動均與身

體活動量有顯著正相關，而母親教育程度則為顯著負相關，整體看來，以年齡與身體

活動量的相關最高，相關係數為 0.358 。

表六 重要預測變項與身體活動量之相關分析表 (N=961 )

變項名稱

+性別

+年齡

角色楷模

父親教育程度

母親教育程度

家庭運動設備數

環境運動設施

家人社會支持

同儕社會支持

教師社會支持

運動自我效能

知覺運動障礙

知覺運動效益

+看電視時間

+是否規律運動

* p< .05 ** p< .01 *** P < .001
+代表使用點二系列相關分析

身體活動量

0.113**
0.358**
0.188***

-0.043
-0.065*
0.163**
0.139**
0.103**
0.159**

-0.031
0.09**

-0.048
0.068**

-0.042
0.151 **

三、身體活動量

本研究對象之身體活動量為 1556.71 kcallday (標準差為442kcal) ，男性之身體活

動量為 1607.88kcallday (標準差為486.87kcal) ，女性之身體活動量為1507.74kca1/day

(標準差為388.53kcal) ，男性顯著高於女性。 (t=-3.555* , p<O.OOI )

四、影響身體活動量之重要預測變項及其相對重要性

在進入逐步複迴歸分析前，先將年齡、角色楷模、家庭社會支持、教師社會支持、

同儕社會支持、運動自我效能、知覺運動利益、知覺運動障礙、父親教育程度、母親

教育程度、家庭運動設備數、環境運動設施數、看電視時間、性別、是否從事規律運

動各變項進行多元共線性之檢驗，依據 Kleinbaum， Kupper 與 Muller ( 1988)所提出的

共線性診斷原則:自變數之膨脹係數(VIF) 大於 10 與條件指數(en 大於等於 30 '表

示有共線性現象。在確定自變項無高度直線相關存在後，方進入逐步迴歸分析。其中

性別、看電視時間均轉化為虛擬變項處理，分為男與女、 4小時以 fe 含)與一小時
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以上。

表七顯示:所有變項進入逐步複迴歸分析，共篩選出影響身體活動量五個重要變

項，依序進入分析的變項為『年齡』、『角色楷模數』、『家庭運動設備數』、『性

別』、「同儕支持』。以此五個變項來預測身體活動量時，共可解釋身體活動量 18.2 %

的變異量( F=42.392' p < .001 )

各迴歸係數均達顯著水準。這五個重要影響變項中，由標準化迴歸係數 (β 值)

之大小可看出『年齡』對身體活動量的影響力最大 (β=0.334' P < .001) ;其次為

『角色楷模數Jl(β= O. 115' P < .00 1 ) ;再其次為「家庭運動設備數Jl (β= 0.106 '

p < .01) ;再來是『性別Jl (β=0.088' p < .01 )最小則為『同儕社會支持Jl (β=

0.082 ' p < .01 )。

表4士 身體活動量之逐步建迴歸分析 (N=961 )

自變項 β R2 R2 F
值 改變值

年齡 0.334*** 0.128 0.128 42.392***
角色楷模人數 0.115*** 0.152 0.024
家庭運動設備數 0.106** 0.167 0.015
性別 0.088** 0.175 0.008
同儕社會支持 0.082** 0.182 0.007

* p< .05 ** p< .01 *** p < .001

肆、討論

研究對象的健康體能多介於普通至好的層次間，但男生 9 至 12 歲組、女生 11 歲

組的柔軟度屬於「不好』的層次。女生 9 歲組的心肺耐力屬於『不好』的層級;這在

未來的體育教學上，應多加注意加強。

本研究的身體活動量男性顯著高於女性，這與其他研究的結果類似， (蔡淑菁 1996;

李明憲 1998) ，本研究男生的身體活動量在 1607.88kca1 之間，女生則在 1507.74kca1 '

男生較女生活躍。至於這樣的身體活動量是否符合標準呢? Thir1away, Benton ( 1993 )

指出所謂兒童的適當的身體活動，全看此一活動是否能維持健康體適能以及此一活動

是否易於持續至成年而定，因此，本研究對象之活動量是否足夠，必須進一步追蹤探

討。另外，本研究在冬季施測，身體活動量應有低估情形，這在未來的研究中亦應考

慮。

而本研究預測變項與身體活動間的關係則較有限，這與其他研究結果相仿，解釋
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力多集中在 8%至 18%之間(蔡淑菁 1996 ;李明憲 1998 ; Sallis et aI., 1989 ' Zakarian,

Hovell , Hofstetter, SaIl芯， & Keating, 1994; Timothy, & Murray, 1997) ，顯見身體活

動影響力的主要影響因素仍待深究;在本研究中，年齡變項提供了主要的解釋力，這

亦與其他研究之結果一致(Hovell , SaIl時， & Sp句， 1989; Sallis, Buono, Roby, Micale , &

Nelson, 1993; Salils et 泣， 1989; Fuchs, Powell , Semmer, Dwyer, Lippert, & Hofmeister,

1988 )。不過，由迴歸方程式看來，當控制了其他變項後，年齡越大、身體活動量愈

高，此現象與李明憲( 1998 )等以國中小學童為對象的研究結果較不一致，其結果指

出六年級有身體活動量下降的情形產生，這可能原因是本研究在年齡的處理方式上，

非以實際存活天數來計算，而以足年之年齡來計算所致。

本研究結果指出性別亦是重要的影響變項，同樣地，許多研究指出男生的身體活

動量顯著高於女生，且與女生相比男生多從事於中高強度的身體活動 CHua峙， 1994;

Thirlawayet 址， 1993; SaIl時， 1993b ;蔡淑菁， 1996 ;李明憲， 1998) ，女生則較多從

事於坐式的、社會溝通的活動。CKr祉， 1989; Mckenzie, SaIl芯， Nader, Broyl白， & Nelson ,

1992)。此一現象可能與生物學或生理結構的的因素或性別角色學習有關，促使男女

孩選擇適合自己所適合的身體活動和種類。

由迴歸方程式看出，社會學習變項中的同儕社會支持變項亦如同其他研究結果一

樣為身體活動量的重要影響因素，( Hovell et 泣， 1989; Sallis et aI., 1989;Reynolds, Killen ,

Bryson，孔1aron， Taylor, & Farquhar, 1990; Gottlieb, & Baker, 1986; Norman &

Bente ,1992 ;蔡淑菁， 1996 ;李明憲， 1998) .同儕支持越多、身體活動量越高o 因

此，對於國小學童而言，來自於同儕的支持，是在推動身體活動教育介入時所必須考

慮的重要因素o

角色楷模亦為本研究對象身體活動量的重要影響因素，SaIl尬， Patterson, Buono 與

Nader C1988)指出家庭成員中的父母、兄弟、姊妹以及學校中的同儕及老師均是青少

年周遭重要的學習對象，家庭成員間的身體活動量有相關存在，且各自成為相互楷模

的角色， Greendorfer 與 Ewi月(1 981 )的研究亦發現，同儕與父母是青少年在運動選

擇上的重要他人。由於本研究對於角色楷模的分析係採家人及同儕楷模人數的總和，

本研究之結果指出，角色楷模人數越多，身體活動量亦有愈多的傾向。

依據行為理論的原則，家中或環境中的運動設備相當於是一種引發運動的刺激，

因此許多研究假定家中或環境中的刺激愈多，相對的運動行為也會增加。本研究結果

指出家中的運動設備數越多、體能運動量亦較高，但解釋力不高，此結果與 Stucky-Ro仰，

Dilorenzo C1993)的研究結果一致，該研究指出對五、六年級的女生而言，家中相關
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運動設備的數量是參與身體活動的預測因子，但相關甚弱; Sallis et 泣， (1989) 的研究

亦顯示知覺環境運動設施的便利性與身體活動問非直接相關的關{系，而是中介的關

{系，因此，家庭運動設備數量與身體活動量之間的關係尚有待澄清。而 Jakie凹， W1ng，

Butler 與 Jeffery 人( 1997)雖以成年人為對象進行研究，但亦提出了適用於青少年的

建議， ，-運動設備總量多還不如擁有適用的運動設備」。未來的研究可針對此一論點

多加探討。

自我效能與青少年連動行為顯著相關( Sallis et aI., 1992) 'Matthie ( 1989)以青

少年運動行為進行多變項研究發現社會學習理論中的自我效能可以解釋青少年運動行

為最多的變異量，但本研究與 Stueky-Ropp et aI., ( 1993)的研究指出自我效能對國小

學生的身體活動量並不是一個顯著的預測因子。

Stueky-Ropp ( 1993)指出有可能的原因是在此一年齡所參與的身體活動較無嚴格

的能力門檻，具有較容易從事的性質，因此，自我效能未能成為重要的預測因素，另

外，研究者指出可能是身體活動並非代表單一之行為，因此自我效能在預測力主有其

限制，影響力有可能減弱。而且本研究僅測量面對特殊情境時的自我效能，未來的研

究應針對自我效能的其他向度包括大小 (magnitude) 等加以測量，以瞭解自我效能真

正的影響力。

另外，有關國小學生的知覺運動障礙文獻較少，雖有部份的研究指出知覺運動障

礙是身體活動量的顯著影響因素 (Kelder et aI., 1995; Tappe et aI., 1990) ，但本研究的

結果與其不同，因此，建議未來的研究可進一步探討此一主題。而許多研究均指出性

別是運動行為、身體活動量的重要影響因素，因此建議未來的研究亦可針對性別的差

異加以分析比較。

最後，本研究結果建議身體活動教育應重視年齡、性別的差異，規劃不同的課程

內容，學校與學生家長應共同幫助學生建立身體活動習慣，在言行上支持學童從事規

律的身體活動，並鼓勵學童善用家庭的運動設備，讓學童多與同儕一起從事身體活動，

協助建立學童與同儕間在身體活動上的良好互動關係，以經由同儕在身體活動上所給

予的各種支持提昇學童的身體活動量。
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都市國小學童身體活動及其影響因素之研究

Determinants of physical activity in urban
primary school children

Chang-Ming Lu Ming-Hsien Li Si-Chi Chen

Abstract

This study surveys the health-related fitness of primary school children in an urban area

and to examine the determinants of physical activity which included the personal

characteristics, socialleaming and environmental variables.

Following the cluster sampling method, the study collected 1204 samples of urban

students. The data include results of health-related fitness tests, closed-end questionnaire and

three day physical activity log. The results of analysis were revealed that the physical fitness of

students was between general to good. Both the 弘12 years boys and the 11 years girls had not

good flexibility. The cardiovascular endurance of 9 years girls was not good. The boys'

physical activity was significantly higher than the girls\Using the stepwise multiple

regression analysis, the study find the important determinants were age, role modeling, home

sport facili旬， sex and peer support. They could explain the variance of 18.2%.

key words: health-related fitness , physical activity , role modeling , home sport
facility , peer support.
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