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台灣北部某技術學院大一男性體型意識及相

關行為研究
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摘要

本研究目的為描述男性大一新生的體型意識，並探討自尊、社會人口學因素與

體型意識的關係，及體型意識對飲食異常行為與過度運動行為的影響。本研究採調

查法，以Rosenberg的自尊量表、飲食態度量表（Eating Attitude Test-26, EAT-26）為工

具。資料收集是在新生入學健檢時進行，徵求同意後，立即填寫問卷。共發出1034份
問卷，回收881位（85.2%），完整填寫問卷者共有771位（74.56%）。研究對象實際

體型與期望體型之差異分成三組，其中一致組有438位（56.8%），想增胖組者有71位
（9.2%），想變瘦組有262位（34%）。使用卡方檢定、單因子變異數分析進行統計。

研究結果發現：（一）年齡（χ2 = 20.19，p < .001）及學制（χ2 = 6.02，p < .05）不同

大一男生的體型意識有不同。（二）三組錯過運動會產生的負向情感狀況不同（F = 
4.07, p < .05），其中想變瘦組較一致組有較高的錯過運動會產生負向情感。（三）三

組飲食異常呈現顯著差異（F = 15.74, p < .001），其中想瘦組較想增胖組、一致組有較

高的飲食異常。學校應特別關注想變瘦的大一男生，並予以早期介入。
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壹、前言

青少年的主要發展任務為建立自我形象及尋求社會認同，因而在意自己的體

型，故體型意識為青少年發展的重要議題之一（Jones & Crawford, 2005；Triggmann, 
1992）。體型意識（Body Image）為個人對身體外表及體型的主觀評價，包括體型

大小的正確性估計的知覺判斷（Slade, 1994），或對自己身體外表或身體概念的態度

（林國順，2005；O’Dea & Abraham, 1999；Slade, 1994），為恆定的自我評價結果。

由於每個人皆會評價其本身的特徵是否符合文化的理想典型（culture ideas）（Fallon, 
1990），即實際體型是否符合社會文化所期望的理想體型，由此可知體型意識為實際

體型與期望體型的差異。

男性期待有健壯的體型，如豐厚的胸膛、健壯的手臂以及寬大的肩膀，而較不

喜歡自己是瘦弱的或肥胖的模樣，過重者希望自己輕一些，過瘦者則希望自己重一

些（Kostanski, Fisher, & Gullone, 2004；Schwartz, Chambliss, Brownell, Blair, & Billington, 
2003；Teachman & Brownell, 2001）。青少年處於這種社會環境影響下，極易將這種

標準內化，認為符合的才是理想體型，造成對自己的體型不滿意及扭曲現象（Jones, 
2001；McCabe, Ricciardelli, & Finemore, 2002；McCabe & Ricciardelli, 2003a；Pope, 
Olivardia, Gruber, & Borowiecki, 1999；Smolak, Levine, & Thompson, 2001；Story, French, 
Resnick, & Blum, 1995）。

國內外研究結果顯示，高達24—42.3%的青少年會高估或低估自己的體型（文

星蘭，2004；Shih & Kubo, 2002）。然而當青少年對自己實際體型與期望體型呈現不

一致時，對於青少年的身心健康發展均有重大影響（Cohane & Pope, 2001）。張維揚

（2003）研究發現，醫學院的男學生（18—24歲）有高達88.6%對體型不滿意，有56%
學生想要減重，有32%學生想要增加體重。

賴靖薇（2002）的研究發現，對於不滿意自己體重、自覺體重過重者、及期望體

重小於實際體重者，也較易有飲食異常的行為、過度運動行為及低自尊。然而，負面

的體型意識也常伴隨身心的問題，如生長遲緩、自我傷害、自殺、負向情感等（李

明濱、吳佳璇、曾美智，2001），甚至嚴重者會導致死亡。此外，年輕男性因體型的

不滿意，為了追求理想體型，而產生危害健康的行為（McCabe & Ricciardelli, 2004），

根據國外研究結果顯示，體型不滿意與飲食異常行為（Moore, 1993）及過度運動行為

有關（Hildebrandt, Schlundt, Langenbucher, & Chung, 2006）。Toro, Castro, Gila and Pombo
（2005）對男生厭食症研究發現，關注體重變胖因素也能預測厭食症。O’Dea and 
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Abraham（2002）針對美國大學生研究發現，過度運動行為的目的是為了達成理想體

型，藉此可以增加肌肉及降低體重（McCabe & Ricciardelli, 2003b）。

賈文玲（2001）以男性的體型意識研究，結果發現13歲以下之青少年在外表評

估的分數顯著高於17歲之青少年，由此可知年齡為體型意識的影響因素之一。O’Dea 
and Rawstorne（2001）對1131位6—19歲青少年研究，發現低社經地位男性偏好較重的

體型，且認為自己太瘦。Story等（1995）以不同種族的男生為對象，調查家庭社經地

位與體型意識的關係，結果發現高社經地位者對體型的滿意度較中低社經地位高。曾

育齡（2003）以不同學院的大學生為對象，調查不同學院的學生在體型意識的分數上

是否有差異，結果顯示文法商學院的學生對自己的體型意識滿意度比「理工醫農」學

院的學生較正向、積極。尤嫣嫣（2002）以大專學生為對象，整體而言發現自尊與體

型意識呈顯著正相關，即自尊得分愈高，體型滿意度愈高。賈文玲（2001）對男性青

少年的研究也發現，青少男的自尊愈高時，外表評價愈高，體型滿意度愈好。Friestad 
and Rise（2004）在挪威的研究發現，男生自尊愈低對體型愈不滿意，且愈易有異常

飲食行為產生。綜合上述文獻結果，年齡、家庭社經地位、學院及自尊與體型意識有

關。

由於過去研究多是對女性體型意識加以探索，少有針對男性之研究，近期研究指

出男性也可能有負面體型意識的問題，但國內針對男性體型意識的相關研究較少。本

研究之體型意識乃依研究對象所測量的實際體型及填寫的期望體型之差異分成三組，

分別為：一致組（實際體型等於期望體型）、想變瘦組（實際體型 > 期望體型組）及

想增重組（實際體型 < 期望體型組）。本研究目的欲了解大一男性新生的體型意識現

況，以及不同組別的大一男性新生其體型意識與年齡、家庭社經地位、學院、自尊等

關係，並探究體型意識與飲食異常行為及過度運動行為相關行為的關係。期望本研究

結果可作為學校或衛生相關單位擬定健康計畫的參考，以提昇男性之心理健康。

貳、材料和方法

一、研究設計

本研究設計採調查性研究，於新生入學時進行全面性的普查，問卷內容包括個人

基本資料（年齡、學群、學制、日夜間部、性別、家庭社經地位）、自尊、飲食異常

行為及過度運動行為傾向。在進行正式問卷之前，邀請3—5位就讀於北區某大學的新
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生進行預試，再據預試結果修正問卷之結構、順序及題目之清晰度。本研究於新生健

檢時間進行施測，先向同學說明研究目的、徵求同意後即進行問卷資料收集。

二、研究對象

本研究之對象為北部某私立技術學院男性新生，針對當年入學新生共有1298名進

行全面普查，共發出1034份問卷，回收881位，問卷回收率為85.2%。完整填寫問卷者

共有771位（74.56%），不完整不放入分析。研究對象平均年齡20.91（SD = 2.97）。

三、研究工具與變項

（一）實際體型及期望體型

在新生體檢資料報告中，由醫護人員實際測量的身高及體重，由研究人員測得

再將數值依計算公式（體重（kg）/身高（m2）），計算出實際體型之身體質量指數

（Body Mass Index）。期望體型則為研究對象於問卷填寫的期望體重及身高，計算出

期望體型之身體質量指數。實際體型及期望體型再依行政院衛生署於2002訂定之國人

BMI值為基準，分為四類： < 18.5為過輕，18.5 ≦ BMI ≦ 24為標準，24 < BMI < 27為過

重，≧ 27為肥胖。

本研究體型意識指標乃依實際體型及期望體型之差異做為之陳述，依其體型分

成三組，分別為一致組（實際體型等於期望體型）、想變瘦組（實際體型 > 期望體型

組）及想增重組（實際體型 < 期望體型組）。

（二）自尊

本研究採用王秀紅、邱啟潤、王瑞霞、李建延（1992）所譯Rosenberg（1965）發

展的自尊量表，本問卷共10題，包括5題正向題及5題負向題，採四點量表計分，從

「非常不同意」至「非常同意」，分別得1—4分，總分最低為10分最高為40分，得

分愈高代表自尊愈高。本量表已廣泛施測成人、青少年、兒童等不同對象（Phillips, 
Pinto, & Jain, 2004），內部一致性（Cronbach α）為0.7012（藺寶珍，1996）。本研究

量表之建構效度以因素分析法（factor analysis）進行，因素負荷值 < 0.5後刪除3題（第

4、5、8題）之，7題可解釋的總變異量為42.7%，內在一致性（Cronbach α）為0.77。

（三）過度運動行為傾向

研究者參考Kaminski, Chapman, Haynes and Own（2005）的主張，將過度運動行為
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定義為包含強迫性運動及錯過運動時會產生負面情感，自擬過度運動行為量表有二個

層面，強迫性運動5題、錯過運動時會產生負面情感4題，共9題，採Likert量表六點計

分方法，由從不到總是，並參照Kaminski等（2005）「從不」「很少」「有時」得0
分，「經常」「很常」「總是」分別得1—3分，得分愈高代表有過度運動行為傾向。

本研究量表之建構效度以因素分析法進行，以因素負荷量0.5以上的標準，9題可解釋

的總變異量為59.08%。總量表的內在一致性（Cronbach α）為0.91，強迫性運動的α

值為0.87，錯過運動時會產生負面情感的α值為0.81。

（四）飲食異常

本研究工具使用賴靖薇（2002）翻譯Garner, Olmsted, and Garfinkel（1982）
飲食態度量表。EAT-26 由三個因子組成：1. 節食（dieting）：反應病態性之避

免會發胖的食物和對體型的關注（reflects a pathological avoidance of fattening foods 
and shape preoccupations）（共13題）；2. 暴食和對食物的關注（bulimia and food 
preoccupation）：有關於暴食及滿腦子都想到和食物有關的事（it is positively related to 
bulimia）（共6題）；3. 口腔控制（oral control）：對於食物及其他造成體重增加的社

會壓力方面的自我控制（reflecting self-control about food as well as those which acknowledge 
social pressure to gain weight）（共7題）。採Likert六點量表，「從不」「很少」「有

時」得0分，「經常」「很常」「總是」分別得1—3分，其中第25題為反向題則反向

計分。得分高於20 分者為飲食異常的高危險群（陳宇平、陳信昭、蔡政潔，2008；
Garner & Garfinkel, 1979）。本研究量表之建構效度以因素分析法進行，以因素負荷

量0.5以上的標準，取出節食、暴食和食物關注、口腔控制3因素可解釋40.2﹪的變異

量。總量表內在一致性（Cronbach α）為0.83，節食的α值0.90，暴食的α值為0.76，
口腔控制的α值為0.71。

三、資料收集與分析

進行正式問卷施測前，先進行（一）預試，以修正問卷結構順序及題目之清晰

度。（二）正式施測：本研究與衛生保健組共同合作，在進行調查前，由研究者和經

過訓練之訪員擔任資料收集人員。資料收集的方式為新生入學健檢時，先向同學說明

研究目的、內容大綱及所需時間，徵求同意後，於學生體檢完畢後，安排教室，請學

生現場填寫問卷，填寫問卷當時，新生若有問題予以隨時解說，填答完畢，資料收集

人員當場回收問卷。
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本研究所收集的資料進行編碼，以SPSS for Window 12.0統計軟體進行資料分析。

資料以次數分佈、百分率、平均值、標準差、卡方檢定、獨立t檢定及單因子變異數分

析等統計方法進行分析。

四、倫理審查

基於維護研究對象的權益，於計畫正式進行前，已通過陽明大學倫理審查委會

IRB（Institutional Review Board）審核。

參、結果

一、男生新生實際與期望體型

本研究男性新生共有771位，實際體型為標準者有57.2%，不標準者共有42.8%
（含過重16.7%、肥胖13.5%及過輕12.6%）。期望體型為標準者高達83.3%，不標準者

共16.7%（含過重6.5%、肥胖0.5%及過輕9.7%）（見表1）。

表1　男性新生實際體型與期望體型分佈（n =  771）
實際體型 期望體型

n（%） n（%）

BMI值分類

　過輕（< 18.5為過輕） 97(12.6) 75(9.7)
　標準（18.5 ≦ BMI ≦ 24） 441(57.2) 642(83.3)
　過重（24 < BMI < 27） 129(16.7) 50(6.5)
　肥胖（≧ 27） 104(13.5) 4(0.5)

進一步分析（見表2），實際體型與期望體型一致者共有438位（56.8%）；實際

體型與期望體型不一致者共有333位（43.2%），含想增重組71位（9.2%）及想變輕

組262位（34%）。在實際與期望體型一致組中，其實際體型與期望體型皆為過輕有

29位（6.6%），過重與肥胖有11位（2.5%），標準有398位（90.9%）。想增重組中，

實際體型為過輕有68位（95.8%），標準有3位（4.2%）；但其期望體型為標準有67位
（94.4%），過重有4位（5.6%）。想變瘦組中，實際體型為標準有40位（15.3%），

過重與肥胖共有222位（84.8%）；但其期望的體型為過輕有46位（17.6%），標準者有

177位（67.6%），過重者有39位（14.9%）。實際體型為標準卻期望為過輕者，共有
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40人，佔所有新生5.2%；但實際型為過重或肥胖者，其期望的體型為標準者共有184
人，佔所有新生23.9%。

表2　三組新生在實際體型與期望體型之描述性分佈（n = 771）
一致組

（n = 438）
想增重組

（n = 71）
想變瘦組

（n = 262）

Mean(SD) Mean(SD) Mean(SD)

實際體型

過輕 29（6.6） 68（95.8） 0（0）
標準 398（90.9） 3（4.2） 40（15.3）
過重 7（1.6） 0（0） 122（46.6）
肥胖 4（0.9） 0（0） 100（38.2）

期望體型

過輕 29（6.6） 0（0） 46（17.6）
標準 398（90.9） 67（94.4） 177（67.6）
過重 7（1.6） 4（5.6） 39（14.9）
肥胖 4（0.9） 0（0） 0（0）

二、社會人口學、自尊與體型意識的關係

三組體型意識的社會人口學變項可發現，在年齡（χ2 = 20.19，p < .001）及學制

（χ2 = 6.02，p < .05）上呈現顯著差異，見表3。進一步分析，首先在年齡方面可發現

在想增重組的20—25歲（80.3%）的人較一致組（59.6%）及想變瘦組（52.7%）在該

年齡的人高；然而一致組及想變瘦組中分別 > 25歲及 < 20歲的比率比想增重組的人數

多。其次，在學制方面，四技學生在想增重組的分佈（88.7%）較其他二組人數多，

而二技學生則在一致組（21.7%）及想變瘦組（24.8%）的分佈較想增重組（11.3%）

多。最後，三組的自尊平均分數並無顯著差異（F = .02, p > .05）。由上述結果可知，

三組的年齡學制呈現顯著不同，而三組學群、日夜間部、家庭社經地位及自尊則未於

三組呈顯著差異。
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表3　社會人口學、自尊在男性新生體型意識之差異分析（n = 771）
一致組

（n = 438）
想增重組

（n = 71）
想變瘦組

（n = 262） χ2 p
n（%） n（%） n（%）

Age
　< 20歲
　20 - 25歲
　> 25歲

40(9.1)
261(59.6)
137(31.3)

5(7.0)
57(80.3)
9(12.7)

37(14.1)
138(52.7)
87(33.2)

20.19*** .000

學群

　醫護

　電通

　工程

　管理

5(1.1)
297(67.8)
85(19.4)
51(11.6)

2(2.8)
48(67.6)
15(21.1)

6(8.5)

4(1.5)
174(66.4)
44(16.8)
40(15.3)

.079+ .56

學制

　四技

　二技

343(78.3)
95(21.7)

63(88.7)
8(11.3)

197(75.2)
65(24.8)

6.02* .049

日夜間部

　日間部

　在職(夜間部)
244(55.7)
194(44.3)

49(69.0)
22(31.0)

143(54.6)
119(45.4)

5.03 .08

家庭社經地位 8.24 .08
　低社經 255（60.3） 31（46.3） 163（63.7）
　中社經 121（28.6） 28（41.8） 8（11.9）
　高社經 47（11.1） 8（11.9） 20（7.8）

Mean（SD） Mean（SD） Mean（SD） F p
自尊 19.63(2.69) 19.67(2.80) 19.64(2.80) .02 .98
註：*p < .05  ** p < .01  ***p < .001
電通學群：資訊工程研究所、電機工程系、電子工程系、通訊工程系

工程學群：材料應用科技研究所、機械工程系、材料纖維系、工商設計系

管理學群：工業管理系、行銷與流通管理系、資訊管理系

醫護學群：護理系、老人照顧系、醫務管理系

三、男性新生體型意識與過度運動行為及飲食異常行為的關係

首先，在過度運動行為的總分上，三組男性新生未呈顯著差異（F = 1.72，p > 
.05）。次量表的差異分析結果顯示，「於錯過運動時會產生負面情感」層面的得分
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呈現顯著差異（F = 4.07，p < .05），進一步以Scheffe分析，想變瘦組較一致組的新

生，呈現顯著較高的分數，即想變瘦組的新生較一致組的新生顯著有較高的錯過運

動時會產生負面情感的趨勢。然而「強迫運動」則三組未呈現顯著差異（F = .32，p > 
.05）。

其次，在飲食行為的總分上，三組呈顯著差異（F = 10.64，p < .001），進一步

以Scheffe分析，想變瘦組較一致組有較高的分數，即想變瘦組的新生較一致組的新

生顯著有較高的飲食異常行為。分量表的差異分析結果顯示，三組的「節食」（F 
= 51.44，p < .001）及「口腔控制」（F = 26.20，p < .001）呈現顯著差異，進一步以

Scheffe分析，「節食」分量表結果顯示，想變瘦組較一致組及想增重組的新生，呈現

顯著較高的分數，即想變瘦組的新生較一致組及想變重組的新生顯著有較高的節食行

為分數；「口腔控制」分量表結果顯示，想增重組較一致組及想變瘦組的新生，呈現

顯著較高的分數，即想增重組的新生較一致組及想變瘦組的新生有較高的口腔控制行

為。然而在「暴食」分量表上三組男性新生未呈顯著差異（F = 1.24，p > .05）。

表4　三組過度運動行為及飲食異常行為的差異分析（n = 771）
量表 次量表 組別（人數） Mean(SD) F 事後檢定(Scheffe)

過
度
運
動
行
為

總量表 一致組

（n = 438）
1.22(3.18) 1.72

想增重

（n = 71）
1.08(3.06)

想變瘦

（n = 262）
1.70(4.14)

強迫運動 一致組

（n = 438）
.79(2.13) .32

想增重

（n = 71）
.77(2.09)

想變瘦

（n = 262）
.93(2.41)

錯過運動時會

產生負面情感

一致組

（n = 438）
.47(1.39) 4.07* 想變瘦組＞一致組

想增重

（n = 71）
.31(1.25)

想變瘦

（n = 262）
.78(1.93)



健康促進與衛生教育學報•第 33 期•民國 99 年 6 月

— 10 —

飲
食
異
常
行
為

總量表 一致組

（n = 438）
4.64(4.42) 10.64*** 想變瘦組＞一致組

想增重

（n = 71）
6.16(3.58)

想變瘦

（n = 262）
6.45(6.31)

節食 一致組

（n = 438）
2.59(2.50) 51.44*** 想變瘦組＞一致

組、想增重組

想增重

（n = 71）
1.75(1.32)

想變瘦

（n = 262）
4.93(4.30)

暴食 一致組

（n = 438）
.50(1.31) 1.24

想增重

（n = 71）
.39(.89)

想變瘦

（n = 262）
.64(1.66)

口腔控制 一致組

（n = 438）
1.47(2.47) 26.20*** 想增重組＞一致

組、想變瘦組

想增重

（n = 71）
3.54(2.84)

想變瘦

（n = 262）
1.31(1.97)

註：*p < .05  ** p < .01  ***p < .001
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肆、討論

一、在實際體型與期望體型的比較

實際體型與期望體型不一致者共有333位（43.2%），想增胖組71位（9.2%）及

想變瘦組262位（34%）。本研究之結果發現與李麗晶、鄭溫暖、謝麗娟、葉海山

（2001）以男性運動員的研究結果相似，即男生對自己的實際體型與期望體型呈現不

一致，且有很高的比例期望自己能變得更瘦。本研究亦發現，男性新生能依自己實際

體型填答其所期望的體型為標準者高達83.3%，但仍有16.7%仍對自己的體型期望為不

標準的體型，如過輕、過重或肥胖體型。本研究與伍連女及黃淑貞（1999）的以高職

學生為研究對象，男生期望有標準體型（83.8%）結果一致。

針對三組分析，首先想增胖組的男性新生，實際體型為過輕者有68位
（95.8%），但其期望的體型為標準者有67位（94.4%），即實際體型為過輕者，期望

增胖以達標準體型，顯示該組多數的男性新生對自己的體型有正確的期望。然而，想

變瘦組的大一男性新生，實際體型既已標準者但仍期望更瘦者有15.3%，但實際型為

過重或肥胖者期望的體型為標準者共有184人（70.2%）。由此可知，大一新生男生實

際體型不論過輕者或是過重或肥胖者，多數期望的體型以標準居多。女生體型意識的

相關研究結果顯示，多數女生期望自己比實際要瘦，期望自己的體型為「過輕」（蕭

芳惠、林薇，1998），相較於本研究在男性期望體型的結果，呈現男生對其期望的體

型有標準且正確的體型意識，不像多數的女生一味期望要有更瘦的體型。藉由瞭解男

性新生在實際體型及期望體型的差異上，除了可提供學校或衛生單位之相關人員瞭解

男生在體型意識的現況及趨勢外，也可瞭解男性仍有體型意識的問題，尤其針對實際

體型既已標準者但仍期望更瘦者的想瘦組新生，予以早期的衛生教育計畫介入，並鼓

勵其同學或朋友共同參與計畫，以促使其在體型意識上能有正確的認知及態度。

二、社會人口學變項與男性新生體型意識的關係

本研究發現年齡及學制與男性新生體型意識有關。首先，在年齡方面，年齡大

於25歲分別在一致組（31.3%）及想變瘦組（33.2%）的人數較想增重組（12.7%）的

男性新生多，年齡小於20歲在想變瘦組（14.1%）的男性新生較其他二組高。由上可

知，年齡較大者對自己的體型的期望呈現較為一致或想更瘦，但對於年輕者，期望

更瘦的體型。其次，在學制方面，四技學生在想增重組的分佈（88.7%）較其他二組
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人數高，而二技學生則在一致組（21.7%）及想變瘦組（24.8%）的分佈高於想增重組

（11.3%）。由於年齡較大者其自我概念較為成熟穩定（林宜親、林薇，2000），雖也

在乎其外表，但在實際體型與期望體型上呈現較為一致的趨勢。二技的男性新生多分

佈於一致組及想變瘦，可能由於二技新生為專科畢業後報考，年齡上普遍高於四技新

生，因此年齡較大者多自己期望的體型的實際體型呈現一致或想變瘦居多，而年齡較

小者則多想增重體型之不同分佈。

最後，自尊的平均分數於三組未有顯著差異（F = .02, p > .05）。根據國內、外的

研究皆顯示，自尊與體型意識有高度的相關，即高自尊者對體型意識成正向，顯示

愈滿意自己的外表，也重視自己外表者，（尤嫣嫣，2002；賈文玲，2001；Friestad 
等，2004），且BMI值過重者其自尊顯著低於BMI值過輕或正常值者（賴香如等，

2006）。然而，本研究卻發現在大一男性新生的實際體型及期望體型間的差異與自尊

非為顯著的關係，即男性在實際體型與期望體型的差異不會有不同程度的自尊表現，

或男生在自尊表現上，不會因為實際體型與期望體型不同而有顯著差異；可能因本研

究在體型意識的操作定義著重於體型大小估計及期望的差異，不同於其他體型意識以

較多層面的測量，如體能、外表、健康及體重等，因此在自尊產生不同的結果；也有

可能是其自尊認定可能來自其他方面的認同，因此其所重視的評價部份有所差異，使

得自尊內涵表現有差異，而這其中關係是否涉及其他變項，值得在未來進一步探討。

由於本研究為橫斷性的研究，針對體型意識與自尊的相互影響關係，需更多的研究進

一步探討。

三、體型意識與男性新生在過度運動行為及飲食異常行為之關係

體型意識會影響到個人的運動行為及飲食異常行為，本研究發現，三組男性

新生在過度運動行為的總分及「強迫運動」的次量表得分上，未呈顯著差異，但在

想變瘦組的新生較一致組的新生顯著有較高的「錯過運動時會產生負面情感」的趨

勢。Hausenblas和Fallon（2002）探討474位大學生的體型意識與運動行為，結果發現

男生運動行為愈高對體型滿意度愈低，因此會產生對運動依賴愈高。葉素汝和張家

銘（2008）研究發現體型會顯著影響運動參與，對於過重體型的大學生在運動參與上

高於過輕、標準體型的大學生，BMI 愈大、體型愈大的大學生其運動參與愈高。綜

合上述可發現，運動是大學生控制體型及改善體型意識的重要方法。此外，對於體

重過重者或想變瘦者，對體型多為負向的認知且不滿意（Drewnowski & Yee, 1987），

對體型不滿意的男大學生會為以運動的方式來改善體型及控制體重（Smith, Handley, 
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& Eldredge, 1998），以頻繁且過度負重的運動，以增加肌肉，以達到社會所期望的外

表及體型（Varnado-Sullivan, Horton, & Savoy, 2006）。Hamer and Karageorghis（2007）
就指出過度運動且負面上癮者於運動後24－36小時，若沒有再運動會出現易怒、焦

慮、肌肉緊張症狀。因此，對於會以過度運動的方式來去除負向的感受（Hausenbals 
& Giacobbi, 2004）。於本研究中也可發現對於想變瘦組的男性新生在錯過運動時會

產生負面情感也顯著呈現較高，可能是因為想變瘦的男性大學生以運動做為自我呈

現策略，為了改善或修飾體型而產生過度運動行為，運動依賴就會愈高（張志成，

2008），因此在錯過運動時所產生的負面情感也呈現較高的情形。

其次，在飲食行為的總分上，三組男性新生在飲食異常行為的總分及次量表的

「節食」與「口腔控制」行為呈顯著差異。想變瘦組的新生有較高的飲食異常行為及

節食行為，而想增重組的新生有較高的「口腔控制」行為。由此可知，個人體型的

知覺對飲食行為的影響力很大，即自覺體型意識愈差，愈會在飲食上面有所節制，

尤其自覺肥胖是飲食異常最重要的相關因子（李靜慧、林薇，1998；林宜親，1998；
羅惠丹、姜逸群，2007；Wichstrom, 1995）。當個體對於知覺體型不一致時，將產生

了知覺扭曲，想變瘦者或自覺體重過重者，對飲食行為影響很大，有較高比率飲食

異常（賴靖薇，2002）。由此可知個人對體型的知覺對飲食行為的影響力很大（李

靖慧、林薇，1998；林宜親，1998），尤其自覺肥胖是飲食異常最重要的相關因子

（Wichstrom, 1995）。而本研究發現想變瘦組的男性新生有較高的飲食異常行為及

節食行為，與賴靖薇（2002）的研究結果發現相似，當學生不滿意自己體重、自覺

體重過重者及期望體重小於實際體重者，有較高的飲食異常得分。伍連女及黃淑貞

（1999）的研究發現，男生約有15%正在節食減肥。體型意識愈差者愈會有節食行為

（羅惠丹等，2007），故可發現想變瘦組的新生其節食行為也呈現較高的比例。

伍、結論與建議

一、結論

（一）研究對象對自己的實際體型與期望體型呈現顯著的不一致，且有很高的

比例期望自己能變得更瘦。研究對象能正確的對自己實際體型期望為標準體型者高

達83.3%，但仍有16.7%仍對自己的體型期望為不標準的體型，如過輕、過重或肥胖體

型。
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（二）「想增胖組」者其實際體型為多過輕者有68位（95.8%），但「一致組」

者其期望的體型仍為標準者有67位（94.4%），顯示該組多數的男性新生對自己的體

型及期望體型有正確的認知及期望。然而，「想變瘦組」者，對於實際體型為標準

者，其期望為過輕體型（15.3%），而實際為過重與肥胖體型者，其期望標準體型

（70.2%）。

（三）本研究發現年齡、學制與男性新生體型意識相關。年齡較大者對自己的體

型的期望呈現較為一致或想更瘦，但對於年輕者，較多對體型的想更瘦。其次，在學

制方面，四技學生在想增重組的分佈較其他二組人數高，而二技學生則在一致組及想

變瘦組的分佈高於想增重組。此外，自尊的平均分數於三組未有顯著差異。

（四）三組在過度運動行為的總分及「強迫運動」的次量表得分上未呈顯著差

異，但在想變瘦組的新生較一致組的新生顯著有較高的「錯過運動時會產生負面情

感」的趨勢。其次，在飲食行為的總分及次量表的「節食」與「口腔控制」行為在三

組呈顯著差異，即想變瘦組的新生有較高的飲食異常行為及節食行為，而想增重組的

新生有較高的「口腔控制」行為。

二、建議

（一）實務工作方面

1. 對於想變瘦組的大一男性新生是學校老師及衛生單位相關人員極需注意的一群

人，尤其是實際體型已達標準者，卻期望更瘦的男性新生，不僅應深入瞭解這群學生

在過度運動行為及飲食異常行為的結果外，應多予以鼓勵，建立其正面價值，使學生

對其體型能有正向的描述及評價，甚至需要結合醫療單位的力量，以改善其體型意識

現況。

2. 衛生教育人員應協助學生能正確的認知其實際體型與期望體型，對於實際體型

為肥胖或過重想變瘦的男性新生，實施適當的運動及飲食介入方案，以避免錯過運動

時產生負向的情感反應，以及在飲食上產生營養不足、飲食異常等健康問題，採取健

康的方式來減重。

3. 建議透過學校通識中心或體育室等的相關單位在課程規劃上，培養及建立學生

大一男性新生對自己期望體型為標準體型的期望。 
4. 教導健康飲食、適當運動及健康體位，了解不同體型及性別的需求，透過系列

活動規劃與設計，提供健康諮詢管道，協助學生建立良好的生活習慣，減少因體型意
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識的扭曲造成健康的危害。

（二）未來研究方面

本研究由於受限於人力、時間及經費，僅以台北縣某技術學院男性新生為母群

體，以母群體為調查對象進行普查，只能呈現該技術學院的現況，故無法推論至全國

技術學院學生。因此未來研究樣本之選取可擴大不同區域，甚至可以有更長期的追蹤

研究來進一步瞭解及以提昇本研究結果之推論性。針對本研究結果，未來可進一步以

質性研究的方式來深入瞭解男性新生在體型意識的主觀經驗與感受，甚至可以進一步

的瞭解男性新生在自尊的主要因素為何，以提供相關計畫介入之參考。
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 Body Image and Related Behaviors among Male Freshmen at a 
Technology College in Northern Taiwan

Ching-Fang Lee*　Li-Yin Chien**　Wan-Ru Lian***　Chu-Jung Hsu****

Abstract
This study aimed to describe body image and related self-esteem and demographic 

factors among male college freshmen, and to explore the effect of body image on 
eating disorders and over-exercise behaviors. This study applied a survey design. The 
participants were 771 male freshmen who filled out a structured questionnaire at a 
college in northern Taiwan. The participants were divided into three groups based on 
the discrepancy between actual and ideal BMI values. There were 438 (56.8%) students 
whose actual BMI equaled ideal BMI, 71 (9.2%) students in the want-to-gain-weight 
group, and 262 (34%) students in the want-to-lose-weight group. Data analyses were 
performed using the χ2 and one-way ANOVA. The study results showed that age and 
educational systems were significant factors for body image among male freshmen. The 
three groups were different in the extent of negative emotion resulting from missing 
exercises and disordered eating behaviors. Post-hoc results showed that students in 
the want-to-lose-weight group showed more negative emotion resulting from missing 
exercises and more disordered eating behaviors. The school intervention program 
should pay special attention to those students who want to lose weight in order to 
intervene early.
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