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社群媒體使用與錯失恐懼之相關探討

廖柏雅
*

摘要

目標：本研究旨在探討臺灣民眾社群媒體使用及其動機與錯失恐懼之關

係。近年來，社群媒體使用人數大幅上升，社群媒體平臺已成為人們互動的

熱門據點，越來越多學者去探討其帶來的負面影響。錯失恐懼被定義為一種

普遍的焦慮狀態，其特點是渴望與他人保持持續的聯繫，或是與他人相處時

總是想獲得對方的關注。

方法：研究對象為臺灣18歲以上之成年人，採便利取樣進行網路問卷調
查，共計282份有效問卷，其中包含男性110位、女性172位。使用SAS統計
套裝軟體作為資料分析工具，進行描述性統計分析、獨立樣本T檢定、單因
子變異數分析、皮爾森相關分析與多元迴歸分析等。

結果：人口學變項中，年齡、學生身分與否與娛樂性動機有相關，與社

交性動機及工具性動機無關；性別、教育程度與社交性、娛樂性、工具性動

機皆無關。研究對象社群媒體使用動機與使用時間長度沒有相關；社群媒體

使用時間長度也與錯失恐懼無關。多元迴歸分析結果顯示，研究對象社群媒

體的使用動機與錯失恐懼有相關。社交性動機及娛樂性動機越高，其錯失恐
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懼量表得分也越高。此外，具全職學生身分的研究對象，其錯失恐懼量表平

均分數也較高。

結論：年齡越低（18歲以上）或是學生族群的娛樂性動機會較高。現今
被使用最多的社群媒體為Line。研究對象使用社群媒體的平臺類型，會根
據其使用動機而有所不同。社交性動機較強烈的研究對象較會去使用Line
及TikTok；工具性及娛樂性動機較強烈的研究對象較會去使用Facebook、
Instagram及YouTube。學生族群、社交性動機越高或是娛樂性動機越高的研
究對象更容易罹患錯失恐懼。

關鍵詞：社群媒體、社群媒體使用動機、錯失恐懼
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壹、前言

社群媒體為人們用來創作、分享、交流意見、觀點及經驗的虛擬社區

和網路平臺。社群媒體和一般的社會大眾媒體最顯著的不同是，讓使用

者享有更多的選擇權利和編輯能力，自行集結成某種閱聽社群。社群媒

體並能夠以多種不同的形式來呈現，包括文字、圖片、音樂、影片。研

究者參考Kaplan and Haenlein (2010) 的分類，並納入近年來新興的社群

媒體，依照各社群媒體的使用目的將臺灣人常使用的社群媒體再重新分

類，可參見表 1。本研究的「社群媒體使用」定義為使用平臺種類與使用時

長。

社群媒體隨著無線網路服務和智慧型電子產品的普及進步而興起，其

也逐漸成為我們日常生活的重要部份 (Perrin, 2015)。對現代人而言，每

天不離身的重要工具非智慧型手機莫屬。根據「創市際市場研究顧問股份

有限公司（2022）」的調查發現，在 2004年 1月至 2022年 6月這段時間，

臺灣民眾上網率快速攀升（含有線及無線），從 48.7%上升至 86.8%。若從

全球面向來看，《Strategy Analytics》則指出，全球智慧型手機從 2011年

至 2021年來呈現爆炸式成長。1994年第一款智慧型手問世後，到了 2012

年，全球擁有智慧型手機的人數成長到 10億，而截至 2021年，該數字成

長了四倍來到 39.5億，已超越全球總人口數（79億人）的一半 (Mawston, 

2021)。

而只要擁有一項電子產品與網路，就能輕易接觸到社群媒體。根據

《DIGITAL 2024: GLOBAL OVERVIEW REPORT》統計發現，在 2012-

2024年間，社群媒體使用者 (Social Media Users) 數量的增加速度已超

過了網路使用者數量的增加速度。現今社群媒體使用者總數為 46.2億，

是 2012年的 3.1倍（2012年社群媒體使用者總數為 14.8億） (Meltwater, 

2024a)。從上述各數據的趨勢來看，可以得知不僅網路與智慧型手機使用

率在提升，社群媒體使用者人數也隨之大幅上升。
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近年來，Covid-19疫情也導致所有年齡層的社群媒體使用量的增長

(Zarocostas, 2020)，並改變了人與人之間的互動方式，不管是親友間的

溝通，或是師生間的上課方式，幾乎都從面對面轉變成以線上互動 (Lu, 

2022; Sindermann et al., 2020; Taylor, 2020)。Cellini等人（2020）透過網

路問卷調查發現，在義大利封鎖期間，其人民在臨睡前增加了對社群媒

體的使用；從 2020年 3月 13日到 19日封城期間，美國當地YouTube平臺

的使用率攀升 1.3%至 27.3億；TikTok在美國的下載量也增長了 18%。根

據《VICTORIA NEWS》的報導，加拿大人民在疫情時代比以往任何時候

都更依賴社群媒體保持聯繫，並經常安排與朋友進行例行視訊聊天，以避

免長期孤立帶來的孤獨感 (Taylor, 2020)。另外，根據MUSIC BUSINESS 

WORLDEIDE報導稱，美國大部分地區皆被政府命令待在家裡，而民眾

也在尋找娛樂的方式，似乎以影片為主的平臺使用率在COVID-19疫情間

持續增長 (Stassen, 2020)。

社群媒體除了造成社交比較及憂鬱外（Feinstein et al., 2013；呂頤

姍，2021；林宛樺，2020），也造成另外一個負面現象──「錯失恐懼

(Fear of Missing Out, FoMO)」。錯失恐懼被定義為一種普遍的焦慮狀

態，其特點是渴望與他人保持持續的聯繫，或是與他人相處時總是想獲

得對方的關注。當人們在資訊上感到被拋棄或落後，就會處在這種焦

慮狀態，對他人的資訊或狀況也會特別敏感 (Przybylski et al., 2013)。

Kandell (1998) 曾表示一些負面情緒可能會導致病態性網際網路使用（對

網路有超出一般需求的依賴）並造成焦慮等其他負面情緒，在當時還沒

有錯失恐懼的完整概念，故只能單純將該焦慮歸類為不當使用網際網路

所造成的影響，但從現今看來其所說的就是錯失恐懼。紐約時報也表示

這種焦慮可能引發更多負面情緒的累積，錯失恐懼也被認為會造成憂鬱

(Wortham, 2011)。加速錯失恐懼的其中一個原因是因為社群媒體可以使

我們看到他人的生活經歷 (McKay, 2013)。有學者認為頻繁及過度使用網

路及社群媒體已造成了一個惡性循環，有些重度網路成癮者因為想逃避
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現實社會無法被認同的痛苦（方紫薇，2010），才去使用社群媒體來代替

與他人真實、面對面的接觸，而這會進一步增加他們的孤獨感，這對使

用者的心理狀態產生深遠的影響 (Dossey, 2013)。

根據Hotels.com在 2016年委託One Poll做的調查統計，許多旅客

比起享受旅途中的人文風景，他們反而花更多時間在使用手機或行動裝

置。使用的原因除了尋找旅遊景點資訊外，更重要的是和外界保持聯

繫，及與朋友分享旅遊經驗，有四成的受訪者承認上傳旅遊照片到社群

軟體上，是為了炫耀旅遊或美食經驗。臺灣旅客擁有錯失恐懼的比例全

球第一，有 47%的臺灣人承認在旅行過程隨時隨地上傳照片是為了「炫

耀」，60%的臺灣旅客表示，為了不和親朋好友脫節，在旅途中會頻繁回

應貼文，此比例遠高於全球旅客平均的 32%。臺灣旅客在旅行途中，平

均花 4.2小時進行觀光，其中使用手機的時間就佔了 3小時。錯失恐懼使

臺灣旅客無法好好享受旅遊時光，幾乎都在打卡或回應朋友的貼文與訊

息 (Travis Hung & Wazowski, 2016)。

因為錯失恐懼本身為一種不健康心理現象，近年來有越來越多文獻

探討錯失恐懼和心理健康的關係，像是認為錯失恐懼會導致焦慮及憂鬱

等負面情緒 (Elhai et al., 2018; Elhai et al., 2016; Elhai et al., 2017; Elhai 

et al., 2020; Gul et al., 2022)；也有研究認為錯失恐懼與社群媒體成癮

有正相關 (Alinejad et al., 2022; Bakio lu et al., 2022; Lai et al., 2016)；

且錯失恐懼及社群媒體使用皆與憂鬱有正相關 (Baker et al., 2016; Park, 

2022)。其中 Park (2022) 的研究再次證實了錯失恐懼與使用 Facebook的

行為有顯著正相關。

然而使用社群媒體會造成錯失恐懼及憂鬱等負面影響，但為何社群媒

體使用者數仍持續上升？這引發了對大眾使用社群媒體動機的探討。關

於社群媒體「使用動機」的相關研究，目前很多都是探討社群媒體使用動

機對網路購買意圖的影響 (Lee & Chyi, 2014；余佳靜，2022；林欣諭，

2017)，或研究的社群媒體都限定在 Facebook及 Instagram來進行（申佳
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健，2024；余佳靜，2022；林欣諭，2017；張雅安、余強生，2024；許

凱嵐，2020；陳宜函，2020；楊嘉倫，2019），據研究者所知，並無發現

社群媒體使用動機與錯失恐懼相關的研究。

而現今有諸多社群媒體已逐漸興起，並非只有 Facebook及 Instagram

為最大宗 (Meltwater, 2022)，因此本研究希望能探討目前多元社群媒體平

臺的使用動機和使用行為。此外，文獻中對於社群媒體使用與錯失恐懼

的關係仍無定論，本研究會進行量性研究，來確認社群媒體使用動機、

使用時間長度與錯失恐懼的相關性。

表1
本研究社群媒體的類型分類

類型名稱 使用目的 社群媒體平臺

即時通訊類型 透過網路進行實時通訊的系統，允許兩人
或多人使用網路即時的傳遞文字訊息、檔

案、語音與視頻交流為目的。

Line、WhatsApp、
Facebook Messenger、

WeChat

社交類型 透過發布文章、照片及影片來分享生活。 Facebook、
Instagram、Twitter

內容類型 分享及觀看影片。 YouTube、Tik Tok

 

貳、研究設計

一、研究架構

本研究將透過問卷調查探討（1）各個人口學變項是否會影響社群媒體

使用動機；（2）人口學變項之各變項是否會影響錯失恐懼；（3）社群媒體

使用動機是否會影響社群媒體使用；（4）社群媒體使用動機是否會影響錯

失恐懼；（5）社群媒體使用是否會影響錯失恐懼，研究架構如圖 1。
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圖1 
研究架構圖

4  

表 1 

本研究社群媒體的類型分類 

類型名稱 使用目的 社群媒體平臺 

即時通訊類型 
透過網路進行實時通訊的系統，允許兩人或

多人使用網路即時的傳遞文字訊息、檔案、

語音與視頻交流為目的。 

Line、WhatsApp、
Facebook Messenger、 

WeChat 

社交類型 透過發布文章、照片及影片來分享生活。 Facebook、Instagram、
Twitter 

內容類型 分享及觀看影片。 YouTube、Tik Tok  

貳、研究設計 
一、 研究架構 

本研究將透過問卷調查探討（1）各個人口學變項是否會影響社群媒體使用動機；（2）

人口學變項之各變項是否會影響錯失恐懼；（3）社群媒體使用動機是否會影響社群媒體使

用；（4）社群媒體使用動機是否會影響錯失恐懼；（5）社群媒體使用是否會影響錯失恐

懼，研究架構如圖 1。 

 

圖 1 研究架構圖 

(2) 

(1) 

人口學變項 

性別 

年齡 

學生身分與否 

教育程度 

錯失恐懼 

(4) 

(3) 

(5) 

社群媒體使用動機 社群媒體使用 

二、研究方法

本研究使用量性研究的問卷調查法，進行網路問卷調查。網路問卷能

節省時間、人力、及相關成本，且填答時的壓力較紙本問卷小。因當填

卷者用紙本問卷回答問題時，發卷人員會隨時在旁等候，此舉極有可能

間接造成填卷者壓力，進而使填券者無法回答內心的真實答案。使用網

路問卷後，因隱私度提高，填答者願意傾向給予真實回答，提高回卷可

信度。

研究目的在於了解人口學變項、社群媒體使用動機、社群媒體使用與

錯失恐懼的相關性，將會透過各大社群媒體平臺發放網路問卷及於師大

校園張貼附有網路問卷QR碼的海報，問卷為匿名填寫。
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三、研究對象與樣本

本研究之研究對象條件為：18歲以上，且使用至少一種社群媒體。

本研究採用G*Power軟體 3.1版本進行樣本數估計，以一般多變項線性

迴歸估計參數，設定第一型統計錯誤（α）為 0.05、統計檢定力（1-β）為

0.95、效果量 (Effect size) 為 0.1、自變項數為 6個。在這些條件下，本研

究所需樣本數需要 215人。本研究以便利取樣的方式進行抽樣，進而利用

網路問卷進行發放和回收。扣掉無效問卷，最終有 282份有效樣本。

四、研究工具

(一 )基本資料
研究者參考 Joinson (2008) 的研究結果，將本研究基本資料變項訂為

性別、年齡、全職學生身分與否、教育程度。

(二 )社群媒體使用平臺及時長
本研究「社群媒體使用」定義為社群媒體平臺及使用時長。會詢問目

前有在使用的社群媒體平臺及各平臺的使用時長，為複選題。上述題目為

非封閉式問題，皆由研究對象自行填寫時數，且要主動地去使用的時間

才算，掛機則不算；且不包含上班或工作上需要。研究者參考《DIGITAL 

2022: TAIWAN》、《DIGITAL 2023: TAIWAN》及《DIGITAL 2024: TAIWAN》

(Meltwater, 2022, 2023, 2024b) 的數據分析，選訂數個臺灣人常使用的社

群媒體平臺作為選項，分別為：Line、WhatsApp、Facebook Messenger、

WeChat、Facebook、Instagram、Twitter、YouTube、Tik Tok，也有「其

他」的欄位可供研究對象做填寫。2022年 2月調查之臺灣人平均使用社群

媒體的時間為 2小時 4分鐘，2023年 1月調查的數據則為 2小時 6分鐘。

目前針對「社群媒體使用時間幾小時以上為使用時間過長」並無定論，大

多研究結果都是關於使用時長的敘述性統計 (Meltwater, 2022, 2023)。最

後會詢問研究對象「平均使用時間最長」的社群媒體平臺（單選），再請他
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們根據選擇之單一社群媒體平臺進行後面使用動機之問卷量測。

(三 )社群媒體使用動機
王嵩音（2007）的網路使用動機量表，其將網路使用動機分為：（1）

工具性動機：使用者可以不受到時空限制，隨時查詢或下載所需要的資

訊；（2）娛樂性動機：使用網路可以滿足娛樂或打發時間的需求；（3）社

交性動機：網路擴展人際關係範圍，不僅維繫舊情誼還可結交新友。該

量表Cronbach’s α為 0.8543。題目共 15題，其中「工具性動機」有 8題，

「娛樂性動機」有 4題，「社交性動機」有 3題。

本研究因無指定社群媒體平臺且平臺種類涵蓋面項較廣，故研究者

參考王嵩音（2007）的動機分類及量表，刪減原有的第四題、第六題及

第十二題，並新增「想要和朋友聯絡感情」、「怕錯過朋友的消息」兩題以

符合本研究針對社群媒體使用動機的錯失恐懼情境，修改完的整體量表

Cronbach’s α為 0.792；社交性構面Cronbach’s α為 0.8333；工具性構

面Cronbach’s α為 0.819；娛樂性構面Cronbach’s α為 0.754。研究者修

改後的量表共 14題（參見表 2），分別屬於「社交性動機」有 8題、「工具性

動機」有 3題和「娛樂性動機」有 3題等三個構面。使用李克特 5分量表，

回應選項範圍從非常不同意、不同意、沒意見、同意到非常同意，依序

給予 1-5分。量表得分越高，表示該構面使用動機越強。

表2
社群媒體使用動機量表

構面 原題項 修改後題項

社交性 1. 想要表達自己的意見
2. 想要參與討論
3. 想要說平時不敢說的話
4. 想要扮演與現實生活中不同的身分
5. 想要在網路上交朋友

1. 不變
2. 不變
3. 不變
4. 刪除
5. 不變

（續下表）
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表2　（續）

構面 原題項 修改後題項

社交性 6. 想要幫助別人解決問題
7. 想要了解別人對事物的看法
8. 想要尋求協助

6. 刪除
7. 不變
8. 不變
9. 新增：想要和朋友聯絡感情
10. 新增：怕錯過朋友的消息

工具性 1. 想要找有用的資訊
2. 想要學習新事物
3. 想要了解國內外大事
4. 想要用電子郵件和朋友聯絡感情

1. 不變
2. 不變
3. 不變
4. 刪除

娛樂性 1. 想要打發時間
2. 想要獲得娛樂
3. 想要逃避現實

1. 不變
2. 不變
3. 不變

資料來源：研究者參考王嵩音（2007）加以修改並編製

(四 )錯失恐懼
本研究因無指定特定的社群媒體平臺，故採用賴宜弘等人（2016）所

編製的錯失恐懼量表（參見表 3），且該量表信效度佳，也被多次應用在

臺灣社群媒體使用者上。該量表共有 10題，將 10道題目加以歸類為三種

變項「與自我相關性」（第 4、5、6、10題）、「自主與自覺性」（第 3、7、

9題）、「自我效能性」（第 1、2、8題）。若以傳統的Cronbach’s α係數

來看，其預試問卷三個因素的係數值分為 0.958、0.965、0.948，全量表

Cronbach’s α為 0.953，顯示全量表內部一致性頗高。該量表填答方式為

李克特 5分量表，回應選項範圍從非常不同意、不同意、沒意見、同意到

非常同意，依序給予 1-5分。量表得分越高，表示錯失恐懼程度越高。
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表3
錯失恐懼量表（賴宜弘，2016）

非
常
不
同
意

不

同

意

無

意

見

同

意

非

常

同

意

1.有時候，我會擔心是否花太多時間在追蹤資訊。

2. 當我在玩樂時，上網分享我的活動細節（例如更新動
態和張貼照片）是很重要的。

3.我擔心別人有比我更值得炫耀的經驗。

4.當我不知道朋友在做什麼時，我會很焦慮。

5.聽得懂朋友的「笑點」（笑梗）對我來說很重要。

6.我會因為錯失和朋友聯繫的機會，而覺得很不快樂。

7.我擔心我的好朋友有比我更值得炫耀的經驗。

8.當我在假期中，我會持續密切關注朋友的動向。

9. 我擔心我朋友即使沒有我的參與，仍然可以生活得很
有趣。

10.我會因為錯過預定的聚會，而覺得不快樂。

 

參、研究結果

本研究網路匿名問卷從 2023年 10月 27日發放至 2023年 12月 6日截

止，共收了 292份問卷，扣除重複填寫、資料有缺漏之無效問卷 10份，

有效問卷有 282份。

一、樣本基本資料分布（參見表 4）
本研究回收的 282份有效樣本中，分析背景特性。在性別上以生
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理 女 居 多（60.99%）； 年 齡 以 50-64歲 最 多（28.37%）， 其 次 是 18-22

歲（25.53%）；全職學生與否部分，可以發現非全職學生人數較多

（76.24%）；在教育程度上：大多研究對象的教育程度都是在大專院校以

上（81.21%）。

表4
研究對象的基本資料分佈表（N=282）

變項 類別 次數 有效百分比 (%)
性別 生理男 110 39.01

生理女 172 60.99

年齡 18-24 歲   72 25.53

25-29 歲   53 18.79

30-39 歲   45 15.96

40-49 歲   28 9.93

50-64 歲   80 28.37

65 歲以上     4   1.42

平均值±標準差 37±14

全職學生與否 是   67 23.76

否 215 76.24

教育程度 國中（含）以下     2   0.71

高中職   51 18.09

大專院校（含）以上 229 81.21

 

二、社群媒體使用現況之分析

（一）社群媒體之使用現況

最多人使用的社群媒體依序為Line、Facebook、YouTube、Instagram

及 Facebook Messenger；平均每天使用時間長度由長至短依序為Tik 

Tok、Line、YouTube、Instagram及 Facebook，可以發現前兩名皆為內容
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類型的社群媒體平臺，而Line也高居第三名，研究推論為Line使用時間

長是最Line是臺灣大眾最常使用的通訊軟體，日常甚至工作之聯繫很常

依靠Line，且現今學生族群也很常創立Line群組討論報告或是聊天。其

餘依照社群媒體類型之分析請參見表 5。

（二）社群媒體使用平臺與動機之分析

請研究對象選出「平均使用時間最長」的社群媒體平臺（單選）。在該

題中，在有效樣本數 282人中，有 127人（45%）選擇了Line；其次有 64

人（22.7%）選擇YouTube，再來則有 52人（18.4%）選擇了 Instagram，

接續為 Facebook、Tik Tok、Facebook Messenger、其他（D-card、小紅

書）、Twitter。各社群媒體平臺之詳細分析請參見表 6。

表5
研究對象社群媒體平臺使用情況表（N=282）

類型 選項 填答數 百分比 平均每天使用時間

即時通訊類型

Line 278 98.5% 2小時30分鐘

Facebook 
Messenger 172 60.9% 28分鐘

WeChat 54 19.1% 46分鐘

WhatsApp 27 9.5% 28分鐘

社交類型

Facebook 234 82.9% 1小時24分鐘

Instagram 199 70.5% 1小時32分鐘

Twitter 41 14.5% 24分鐘

內容類型
YouTube 229 81.2% 2小時24分鐘

Tik Tok 48 17% 2小時33分鐘

其他 其他 13 4.6%
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三、使用動機

（一）人口學變項在使用動機上的差異

本研究之人口學變項為性別、年齡、全職學生與否及教育程度，在年

齡部分分為四組並使用ANOVA檢定；其餘性別、全職學生與否及教育程

度使用獨立樣本T檢定進行分析，其整體分析結果可參考表 7。

1.性別在使用動機上的差異

性別在社交性、工具性及娛樂性使用動機上無顯著差異。

2.年齡層在使用動機上的差異

因為在有效樣本數 282人中，40-49歲只有 28人（9.93%），65歲以上

只有 4人（1.42%），故將其重新分組，共分為 4組。第一組為 18-24歲有

72人（25.53%），第二組為 25-29歲有 53人（18.79%），第三組為 30-49歲

有 73人（25.89%），第四組 50歲以上有 84人（29.79%）。在第一題、第三

題、第五題、第六題、第十二題、第十三題、第十四題的 P值皆 <0.05，

代表這些題項在各年齡層組間分數有顯著差異。ANOVA單因子變異數分

析顯示年齡在社交性及娛樂性動機上有顯著差異（P=0.005，P<0.001）。

經過事後比較發現年齡為「25-29歲」的研究對象，其社交性分數顯著高

於為「18-24歲」的研究對象。而在娛樂性動機方面，「18-24歲」及「25-29

歲」分數顯著高於「30-49歲」及「50歲以上」。

3.全職學生在使用動機上的差異

在有效樣本數 282人中，其中非全職學生有 215人（76.24%)，全職

學生有 67人（23.76%）。全職學生與非全職學生使用社群媒體的動機偏向

工具性及娛樂性。使用獨立樣本T檢定分析發現兩者的社群媒體使用動

機在社交性及娛樂性構面有顯著差異「非全職學生」的社交性動機較強烈

（P<0.001）；「全職學生」的娛樂性動機較強烈（P<0.001）。
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用
時
間

即
時
通
訊
類
型

Li
ne

12
7(

45
%

)
27

.1
3±

5.
07

10
.5

4±
2.

70
8.

81
±

2.
91

3小
時

49
分
鐘

Fa
ce

bo
ok

 
M

es
se

ng
er

3(
1.

1%
)

32
±

4.
36

13
±

6.
25

11
±

0.
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20
分
鐘

W
eC

ha
t

0(
0%

)
N

/A
N

/A
N

/A
N

/A

W
ha

ts
A

pp
0(

0%
)

N
/A

N
/A

N
/A

N
/A

社
交
類
型

Fa
ce

bo
ok

29
(1

0.
3%

)
25

.4
5±

4.
35

12
.0

7±
1.

79
10

.4
8±

1.
92

2小
時

10
分
鐘

In
st

ag
ra

m
52

(1
8.

4%
)

25
.3

8±
5.

45
11

.8
5±

2.
06

11
.5
±

1.
72

1小
時

52
分
鐘

Tw
itt

er
1(

0.
4%

)
28
±

0
12
±

0
12
±

0
1小
時

內
容
類
型

Yo
uT

ub
e

64
( 2

2.
7%

)
20

.2
0±

6.
05

12
.5

8±
2.

17
11

.3
9±

2.
2 3

3小
時

13
分
鐘

Ti
k 

To
k

4(
1.

4%
)

21
.5
±

5.
51

12
.2

5±
2.

22
11

.2
5±

2.
99

1小
時

5分
鐘

其
他

其
他

2(
0.

7%
)

N
/A

N
/A

N
/A

N
/A
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4.教育程度在使用動機上的差異

因為在有效樣本數 282人中，選擇教育程度為國中（含）以下的只有

2人（0.71%），高中職有 51人（18.09%），大專院校（含）以上有 229人

（81.21%）。故將「國中（含以下）」與「高中職」做合併變成「高中職（含以

下）」，去與「大專院校（含以上）」做比較。使用獨立樣本T檢定分析發現

教育程度對於社交性動機有顯著差異（P=0.04），教育程度在「高中職（含

以下）」的研究對象分數顯著高於教育程度為「大專院校（含以上）」的研究

對象。

表7
人口學變項與三構面使用動機之檢定表（N=282）

構面 N
平均值±標準差

社交性 工具性 娛樂性

性別
(1)男性 110 24.84±6.33 11.32±2.55 10.17±2.6
(2)女性 172 25.05±5.79 11.5±2.55 10.1±2.88
檢定P值 0.7685 0.5593 0.841

年齡

(1)18-24歲 72 22.98±6.31 11.43±2.4 11.18±2.5
(2)25-29歲 53 26.62±6.34 11.91±2.72 11.47±2.29
(3)30-49歲 73 25.45±5.88 11±2.7 9.44±2.95
(4)50歲以上 84 25.2±5.2 11.5±2.4 8.99±2.44
檢定P值 0.0054* 0.2621 <0.0001***

事後比較 (2) >(1) N/A (1)>(3).(4)
(2)>(3).(4)

全職學生
與否

(1)是 67 22.73±6.44 11.72±2.52 11.58±2.41
(2)否 215 25.67±5.69 11.34±2.55 9.68±2.73
檢定P值 0.0004** 0.2906 <0.0001***

教育程度

(1)高中職 (含 )以下 53 26.49±3.67 11.62±1.82 9.92±2.17
(2) 大專院校 (含 )以
上

229 24.62±6.37 11.38±2.69 10.18±2.89

檢定P值 0.04* 0.5398 0.5478



廖柏雅　社群媒體使用與錯失恐懼之相關探討 17

四、錯失恐懼之現況分析

（一）研究對象整體錯失恐懼現況

有效樣本數 282份中，研究對象填寫的量表平均總分為 26.14分，標

準差為 7.43，滿分總分為 50分，其中研究對象最大值總分為 49分，最小

值總分為 10分。就單題來看，研究對象在第一題「有時候，我會擔心是否

花太多時間在追蹤資訊。」及第五題「聽得懂朋友的「笑點」（笑梗）對我來

說很重要。」的分數較高，詳情參見表 8。

表8
研究對象錯失恐懼同意度分配表（N=282）

非常
不同意

不同意 無意見 同意
非常
同意

平均值±
標準差

1. 有時候，我會擔心是否
花太多時間在追蹤資訊。

17
(6%)

56
(19.8%)

60
(21.2%)

117
(41.4%)

32
(11.3%) 3.32±1.1

2. 當我在玩樂時，上網分
享我的活動細節（例如更
新動態和張貼照片）是很
重要的。

44
(15.6%)

92
(32.6%)

71
(25.1%)

63
(22.3%)

12
(4.2) 2.67±1.11

3. 我擔心別人有比我更值
得炫耀的經驗。

89
(31.5%)

104
(36.8%)

48
(17%)

35
(12.4%)

6
(2.1%) 2.17±1.07

4. 當我不知道朋友在做什
麼時，我會很焦慮。

85
(30.1%)

108
(38.2%)

48
(17%)

36
(12.7%)

5
(1.7%) 2.18±1.06

5. 聽得懂朋友的「笑點」
（笑梗）對我來說很重要。

23
(8.1%)

53
(18.7%)

97
(34.3%)

86
(30.4%)

23
(8.1%) 3.12±1.07

6. 我會因為錯失和朋友聯
繫的機會，而覺得很不
快樂。

43
(15.2%)

94
(33.3%)

68
(24.1%)

65
(23%)

12
(4.2%) 2.68±1.12

7. 我擔心我的好朋友有比
我更值得炫耀的經驗。

99
(35.1%)

97
(34.3%)

55
(19.5%)

26
(9.2%)

5
(1.7%) 2.08±1.04

（續下表）



健康促進與衛生教育學報　第60期 18

表8　（續）

非常
不同意

不同意 無意見 同意
非常
同意

平均值±
標準差

8. 當我在假期中，我會持
續密切關注朋友的動向。

51
(18%)

72
(25.5%)

79
(28%)

70
(24.8%)

10
(3.5%) 2.70±1.13

9. 我擔心我朋友即使沒有
我的參與，仍然可以生
活得很有趣。

75
(26.5%)

97
(34.3%)

57
(20.2%)

46
(16.3%)

7
(2.4%) 2.34±1.11

10. 我會因為錯過預定的聚
會，而覺得不快樂。

45
(15.9%)

72
(25.5%)

51
(18%)

97
(34.3%)

17
(6%) 2.89±1.21

量表總分 26.14±7.43

(二 )人口學變項在錯失恐懼上的差異
使用獨立樣本T檢定及ANOVA單因子變異數分析，分析結果可參考

表 9。整體而言，性別、年齡、全職學生與否及教育程度對錯失恐懼無差

異性。

表9
人口學變項與錯失恐懼檢定表（N=282）

構面 人數 平均值±標準差 P值

性別
(1)男性 110 26.81±07.76

0.2219
(2)女性 172 25.71±7.19

年齡

(1)18-24歲 72 27.08±8.39

0.1082
(2)25-29歲 53 27.32±7.46

(3)30-49歲 73 24.51±6.7

(4)50歲以上 84 26.01±6.97

全職學生
與否

(1)是 67 27.55±7.42
0.0749

(2)否 215 25.7±7.39

教育程度
(1)高中職 (含 )以下 53 27.21±6.67

0.2469
(2)大專院校 (含 )以上 229 25.9±7.58
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五、社群媒體使用與錯失恐懼之相關分析

（一）社群媒體使用動機與社群媒體使用時長

由表 10可知，社交性動機與即時通訊類型使用時長為輕度正相關（r= 

0.03）；與社交類型使用時長為輕度正相關（r= 0.07）；與內容類型使用時

長為顯著輕度負相關（r= -0.14，P<0.05）。工具性動機與即時通訊類型使

用時長為非常顯著輕度負相關（r= -0.17，P<0.001）；與社交類型使用時

長為輕度正相關（r= 0.01）；與內容類型使用時長為顯著輕度負相關（r= 

-0.12，P<0.05）。娛樂性動機與即時通訊類型使用時長為輕度負相關（r= 

-0.12）；與社交類型使用時長為輕度正相關（r= 0.09）；與內容類型使用

時長為顯著輕度負相關（r= -0.08）。

（二）社群媒體使用動機與錯失恐懼

由表 10可知，社交性動機與錯失恐懼為非常顯著中度正相關（r= 

0.41，<0.0001）；工具性動機與錯失恐懼為非常顯著輕度正相關（r= 

0.28，P<0.0001）；娛樂性動機與錯失恐懼皆非常顯著中度正相關（r= 

0.43，P<0.0001）。

（三）社群媒體使用時長與錯失恐懼

由表 10可知，即時通訊類型平臺使用時長與錯失恐懼無顯著相關

（r= -0.0005）；社交類型平臺使用時長與錯失恐懼有顯著輕度正相關

（r= 0.14，P<0.05）；內容類型平台使用時長與錯失恐懼為負相關（r= 

-0.059）。
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表10
錯失恐懼與社群媒體使用動機及使用時長之相關分析

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.

1.錯失恐懼 1

2. 社交性動機 0.41*** 1

3. 工具性動機 0.28*** 0.14* 1

4. 娛樂性動機 0.43*** 0.07 0.41*** 1

5. 即時通訊類
型使用時長

-0.0005 0.03 -0.17** -0.12 1

6. 社交類型使
用時長

0.14* 0.07 0.01 0.09 0.71*** 1

7. 內容類型使
用時長

-0.059 -0.14* -0.12* -0.08 0.83*** 0.47*** 1

註：*P<0.05、**P<0.001、***P<0.0001

六、錯失恐懼之迴歸分析

將人口學變項（性別、年齡、全職學生與否及教育程度）與表 10相關

分析中與錯失恐懼有顯著的變項（社交性動機、工具性動機、娛樂性動

機、社交類型使用時長）進行迴歸分析，其中年齡以原始年齡去做分析，

生理女、非全職學生、教育程度為高中職（含）以下為參考組。結果發現

此迴歸模型顯著（P<0.0001），具有預測能力，調整後迴歸模型的解釋力

有 33.9%。且VIF值皆不大於 10（幾乎為 1），因此判定自變數之間的共線

性並不嚴重，迴歸模型能有效的預測依變數。其中只有全職學生與否、

社交性動機及娛樂性動機為錯失恐懼的顯著預測因子（可參考表 11）。



廖柏雅　社群媒體使用與錯失恐懼之相關探討 21

表11
人口學變項、社群媒體使用與錯失恐懼迴歸分析表 (N=282)

迴歸係數 標準誤 t 值 VIF 值

截距項 -1.02624 3.330 -0.32 0

性別 1.30175 0.744 1.75 1.02110

年齡 0.04039 0.037 1.09 2.01468

全職學生與否 2.54334 1.080 2.35* 1.63777

教育程度 -0.49427 1.057 -0.47 1.32034

社交性動機 0.49977 0.063 7.96*** 1.09316

工具性動機 0.23707 0.159 1.49 1.25292

娛樂性動機 0.94957 0.157 6.04*** 1.46215

社交類型媒體使用時間 0.00046834 0.00035 1.32 1.03027

R2=0.3578    調整R2=0.3390    F=19.02***

註1：*P<0.05、**P<0.001、***P<0.0001。
註2：生理女、非全職學生、教育程度為高中職（含）以下為參考組。

肆、討論

從多元線性迴歸分析中，可以發現人口學變項僅有（1）全職學生與

否與錯失恐懼有顯著相關，且全職學生族群錯失恐懼較高；而在社群

媒體使用動機中，（2）社交性動機與錯失恐懼有顯著正相關（β=0.5，

P<0.0001）；（3）娛樂性動機與錯失恐懼有顯著正相關（β=0.95，

P<0.0001）；（4）其餘性別、年齡、教育程度、工具性動機、社交類型使

用時長則無相關。

一、使用動機與錯失恐懼的相關探討

因為社群媒體使用動機是研究者從網路使用動機延伸而來的，以往
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文獻大多都是網路使用動機及網路相關研究（黃商娟，2012；廖家和，

2009；謝文堯，2017；饒家銘，2014），社群媒體使用動機的文獻也較少

（吳欣純，2012；李沛彤，2014；陳怜均，2015），沒有社群媒體使用動

機與錯失恐懼相關的文獻，故這也是本研究的特色。

（一）社交性動機與錯失恐懼有顯著相關

研究者篩選研究對象社交性動機總分超過平均值 25.01的 148人，

去分析及檢視他們最常使用哪個平臺，發現較高社交性動機的研究對

象有 87人使用LINE（為最大宗），並非以往大眾常調查的 Instagram與

Facebook。根據王嵩音（2007）定義的社交性動機為「網路擴展人際關係

範圍，不僅維繫舊情誼還可結交新友」，研究者推論為了達到此目的大

眾會加以利用社群媒體，隨著使用頻率的上升，有錯失恐懼的風險也會

升高。若使用了社群媒體並無法達到結交好友的目的，也會導致使用者

產生心煩意亂的情緒。相較工具性動機而言，社交性動機的重點在於與

他人互動，故本來就容易受別人影響，不穩定性很高；且我們無法決定

他人與我們互動的方式與頻率，如果互動方式及頻率並非當事人所期望

的，就較容易在互動上有負面情緒的產生。

（二）娛樂性動機與錯失恐懼有顯著相關

研究者篩選研究對象娛樂性動機總分超過平均值 0.43的 139人，去分

析及檢視他們最常使用哪個平臺，發現較高娛樂性動機的研究對象有 47

人使用YouTube（為最大宗），37人使用 Instagram，33人使用Line，15

人使用 Facebook。根據社群媒體的分類，Facebook與 Instagram屬於社

交類型，而YouTube屬於內容類型，但兩種都有符合王嵩音（2007）的娛

樂性動機定義「使用網路可以滿足娛樂或打發時間的需求」；而單就問卷

題向來看，研究對象在「想要打發時間」及「想要獲得娛樂」的分數都高於

「想要逃避現實」，由此可知逃避現實並不是研究對象使用社群媒體的主

要娛樂動機。研究者推論娛樂性動機較強烈的使用者，對社群媒體的寄
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望與期待較多，故在該族群無法得到與之期望相等的娛樂感時，其對象

之焦慮感也會較強，進而造成錯失恐懼。

（三）工具性動機與錯失恐懼無關

研究者篩選研究對象工具性動機總分超過平均值 11.43的 164人，去

檢視他們最常使用哪個平臺，發現較高工具性動機的研究對象有 61人使

用LINE（為最大宗），48人使用YouTube，30人使用 Instagram，20人使

用 Facebook。研究者推論其無關的原因之一是查詢資訊為工具性動機的

重點；而單就題向而言「想要找有用的資訊」、「想要學習新事物」及「想

要了解國內外大事」這三題都是不會受到同儕、親友影響，相較於社交性

動機及娛樂性動機的不穩定性，這三題只要使用者付諸行動，基本上都

能在網路或是社群媒體上找到他們所想要的資訊，也較不容易有找不到

資訊的焦慮感。

二、其他變項與錯失恐懼的相關探討

（一）全職學生與否與錯失恐懼有顯著相關

從過去研究中，Joinson (2008) 發現職業與錯失恐懼並無顯著相關，

與本研究結果相反。但梁煜培（2019）的研究結果表示青年群眾與學生

族群的錯失恐懼程度較高；研究者並無找到其餘全職學生與否與錯失恐

懼相關的文獻加以佐證，大多都是針對學生族群做的錯失恐懼相關研究

（Beyens et al., 2016；陳思潔，2019；傅文琦，2023；賴玉雯，2022）。

且藤原健指出在錯失恐懼患者中，主要是年輕族群，其中以學生為主體

（含國中、高中及大專院校學生），其原因推論為學生族群不像上班族，

下課後須兼顧家庭，較多時間都是與朋友及自己相處，無聊時較容易時

間使用社群媒體打發時間，使用頻率與時長較高的情況下，更容易出現

因錯過訊息而感到恐慌、焦慮的現象（藤原健，2023）。
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（二）性別與錯失恐懼無關

Jupowicz-Ginalska  (2018)、Servidio人  (2024)、Barry與Wong 

(2020) 及葛安芃（2021）與本研究結果一樣顯示性別差異與錯失恐懼無相

關，即不分性別，每個人都會有不同程度的錯失恐懼。但與本研究結果

不同的是，Jackson等人（2001）的研究表示男性比女性更容易患上社群媒

體倦怠，而社群媒體倦怠會進而造成錯失恐懼；Beyens等人（2016）研究

發現性別與錯失恐懼有相關。研究者認為性別與錯失恐懼有無相關都是

合理的結果，其差異性原因可能與男女比例及國家地區有關。

（三）年齡與錯失恐懼無關

在年齡部分，有些研究與本研究結果相同，年齡與錯失恐懼沒有顯著

相關（Du et al., 2024; Uram & Skalski, 2022；葛安芃，2021），這表明社

群網路對不同年齡組的影響普遍存在。但 Jupowicz-Ginalska (2018) 表示

因高度錯失恐懼而被影響的網路使用者，主要是青少年和年輕人；Li等

人（2024）研究發現年齡與錯失恐懼呈現負相關；而多數研究也是針對年

輕人進行錯失恐懼相關研究Beyens et al., 2016; Li et al., 2024; Opsenica 

Kostic et al., 2022)。Barry與Wong (2020) 的研究結果顯示，錯失恐懼

在青少年和成年人中沒有顯著差異。其研究錯失恐懼只是代表了更加具

體的煩惱，這些煩惱是獨立於年齡，透過社群媒體使用而體驗到的。本

研究年齡與錯失恐懼無相關的原因推論為，原以為透過研究者的社群媒

體帳號分享問卷，收集到的研究對象主要群體會是年輕族群。但收集到

的研究對象中高年齡層樣本數比預期多（30-49歲 72人，50歲以上有 84

人），且表 9中也顯示研究者分類的四個年齡層之間的錯失恐懼無差異 

(P=0.1082)。

（四）教育程度與錯失恐懼無關

教育程度為個人在國內或境外所受學校教育之最高學歷，原本假設

教育程度的高低會影響錯失恐懼的產生。但從本研究結果發現無論最高
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學歷為何，皆不會影響錯失恐懼的程度。換句話說，不論接受了何種

層級的教育，都有可能會產生錯失恐懼。這部分也可能與個人特質有關 

(Barry & Wong, 2020)，既然使用社群媒體已經是普及化現象了，不論學

歷高低皆有可能去使用社群媒體進而造成錯失恐懼。

（五）社交類型使用時長與錯失恐懼無關

從其他學者進行的研究發現，社交類型平臺使用時間越長，越容易

造成錯失恐懼（Hunt et al., 2018; Li, 2020; Przybylski et al., 2013；梁煜

培，2019；黃芸姍，2023；賴宜弘等人，2016）。但本研究結果顯示，社

交類型平臺使用時間長短，並不會影響錯失恐懼的產生及程度。而葛安

芃（2021）也發現使用社群媒體時長與錯失恐懼並無強烈關聯。而因為該

研究結果，我們未來需要擔心的是，既然不分使用時間長短，都會產生

錯失恐懼，如何健康地、安全地使用社群媒體是未來需討論的大哉問。

研究者認為可以從使用者從事社群媒體活動的心態下手，抑或是分析個

人特質 (Barry & Wong, 2020)，進而了解什麼樣的人更容易有錯失恐懼

感。雖然本研究結果顯示社群媒體使用時長與錯失恐懼無關，但Hunt等

人 (2018) 的研究結果發現可以將使用時間限制在 30分鐘，這樣會導致與

錯失恐懼對立的幸福感有顯著提升。

伍、結論與討論

本研究旨在探討臺灣民眾社群媒體使用及其動機與錯失恐懼之關

係。研究結果發現：（1）人口學變項中，年齡、全職學生與否與娛樂性動

機有相關，即年齡越低與學生身分的族群娛樂性動機越高，與社交性動

機及工具性動機無關；性別、教育程度與社交性、娛樂性、工具性動機

皆無關。（2）人口學變項中，全職學生與否對錯失恐懼有差異，即全職學

生之族群錯失恐懼分數較高。（3）研究對象使用社群媒體的平臺類型，

會根據其使用動機而有所不同。社交性動機較強烈的研究對象較會去使
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用Line及TikTok；工具性及娛樂性動機較強烈的研究對象，較會去使用

Facebook、Instagram及YouTube。（4）研究對象社群媒體使用動機與使

用時間長度沒有相關。（5）社群媒體使用時間長度與錯失恐懼無關。（6）

研究對象社群媒體的使用動機與錯失恐懼有相關；社交性動機及娛樂性

動機越強烈，其錯失恐懼感越強烈。

研究結果顯示錯失恐懼的高風險族群為全職學生，建議未來研究可

以納入研究對象使用的智慧型裝置種類進行多重分析，社群媒體類型也

可以新增網路遊戲及手遊，因網路遊戲及手遊都為學生常作為紓壓的方

式，且兩種平臺也都能與人互動溝通（具備高社區媒體型態）。
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A Study on Social Media Use and Fear  
of Missing Out

Bo-Ya Liao*

Abstract

Objective: This study aims to explore the relationship between social media 
use, motivations, and fear of missing out (FOMO) among Taiwanese citizens. In 
recent years, the number of social media users has significantly increased, and 
social media platforms have become popular venues for interaction. As a result, 
scholars are increasingly investigating the negative impacts associated with social 
media use. FOMO is defined as a common state of anxiety characterized by a 
desire to maintain continuous contact with others or to gain attention from others 
during interactions.

Method: The study subjects were Taiwanese adults aged 18 and above, and 
a convenience sampling method was used to conduct an online survey. A total of 
282 valid responses were collected, including 110 males and 172 females. SAS 
statistical software was used for data analysis, including descriptive statistics, 
independent samples t-tests, one-way ANOVA, Pearson correlation analysis, and 
multiple regression analysis.

Results: Among demographic variables, age and student status are related 
to entertainment-driven motivation but not to social or instrumental motivations; 
gender and education level are not related to social, entertainment, or instrumental 
motivations. There is no correlation between the motivations for using social media 
and the duration of its use; the duration of social media use is also unrelated to fear 

        * Master, Department of Health Promotion and Health Education, National Taiwan Normal 
University (Corresponding author), E-mail: a093087859679@gmail.com
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of missing out (FOMO). Multiple regression analysis shows that the motivations 
for using social media are related to FOMO. Higher social and entertainment 
motivations are associated with higher FOMO scores. Additionally, full-time 
students have higher average FOMO scores.

Conclusion: Younger individuals (over 18 years old) or student groups have 
higher entertainment-driven motivations. The most commonly used social media 
platform today is Line. The type of social media platform used by the subjects 
varies according to their motivations. Subjects with stronger social motivations 
are more likely to use Line and TikTok, while those with stronger instrumental 
and entertainment motivations are more likely to use Facebook, Instagram, and 
YouTube. Students, as well as individuals with higher social or entertainment 
motivations, are more likely to experience FOMO.

Key words: social media, social media motivation, fear of missing out 
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Abstract

Objectives: Food labels supplies information that aid consumers in building 
a well-balanced diet and avoiding risks that may be connected with inappropriate 
nutrition consumption of foods. Owing to increasing diet-related public health 

problems, food labeling has been considered very important, mainly because it 
can provide consumers with information that can be used to make informed and 
healthier food choices. Furthermore, there is paucity of information on attitudes 

of consumers to food label as well as its effect on nutritional outcomes in Nigeria. 

Thus, consumers’ behavior towards food labels and its effect on the health status of 

University of Ibadan staff was investigated.
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Methods: A multi-stage sampling technique was employed in selecting 304 

staffers of the University of Ibadan. Data were analyzed using descriptive statistics, 

Body Mass Index (BMI) and ordered logit regression model.
Results: About two-thirds (67.76%) of the respondents had normal weight, 

while 22.7%, 6.91% and 2.63% were overweight, obese and underweight, 
respectively. The majority of the consumers (92%) read the basic information like 
date of production and expiry date, which were considered as the most important 
information on the food label of a food bought for the first time. The probability of 
being overweight and obese increased with age but declined with being a male and 
good attitude to food labels.

Conclusion: This study finds that age, gender, and attitude toward food labels 
significantly influence BMI among Nigerian university staff. Overweight and 
obesity is more prominent among female workers with poor attitude towards food 
labels than among their male counterparts. While most of the respondents check 
expiration dates, few consider nutritional details. Public health programs should 
enhance food label literacy, particularly for women and older adults, to promote 
informed food choices and reduce obesity risks. Stronger regulations and awareness 
campaigns are needed to maximize the benefits of food labels for healthier diets 

and improved well-being.

Key words:	 body mass index, consumers’ attitude, label information, Nigeria, 
workers
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Introduction

The increasing global health awareness has made food labels a critical 
means for disseminating nutritional information and health claims, profoundly 
influencing consumers’ purchasing decisions (Wang, 2024). Food labels are 
marketing tool which may influence consumers’ perception of the food quality 
and, in turn, their dietary choice (Martini & Menozzi, 2021). Consequently, 
information provided on food labels can influence consumer behaviour and can 
assist them in making informed decisions on healthier choices that can contribute 
to disease prevention and public health (Chen & Antonelli, 2020; Perumal et 
al., 2023). A food label is any written, stenciled, marked, embossed, printed, 
or graphic tag, brand, mark, pictorial or other descriptive matter, attached to 
a container of food for the purpose of promoting its sale (Hawkes & WHO, 
2004). The aim of food label is to provide consumers with information that 
potentially influences their purchasing decisions, thus preventing poor dietary 
lifestyles and reducing risk of non-communicable diseases (Priya and Alur, 
2023). Food label information should support consumers in building a well-
balanced diet and in avoiding risks that may be connected with consumption of 
foods containing allergens (Michal et al., 2018). They also provide information 
about the composition and nature of products to avoid confusion and to protect 
them against misuses, risks and abuses (Nelene, 2016). However, inadequate use 
of food labels can lead to poor dietary habits because most packaged foods are 
high in saturated fat, salt and sugar which are not healthy (Zainol et al., 2014). 
Some of the risks associated with poor diet are high blood pressure, high body 
mass index, high cholesterol, high blood glucose, low food and vegetable intake. 
Consequently, food label is very useful for people who are on special diets (e.g. 
people suffering from diabetes or high blood lipid) to select suitable foods for 
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their health conditions.
Furthermore, food label informs the public about healthy foods and protects 

the consumer from unsafe foods (Ljubi i  et al., 2022). Consumers often use 
food labels to find information such as the ingredient list, expiration date, 
nutrition, country of origin, serving size and statements about health benefits 
to help them make their purchasing decisions (Zafar et al., 2022). Food label 
information therefore supports consumers in building a well-balanced diet and 
in avoiding risks that may be connected with consumption of foods containing 
allergens (Michal et al., 2018). However, poor knowledge, attitude and use of 
food label information could result in many other negative effects on consumers 
including expired pre-packaged food products or large quantities of foods which 
have a very short shelf-life leading to wastage or frequent consumption of high 
calorie food (Mehanna et al., 2024). Food choices are therefore prejudiced if 
consumers are unable to understand label information (Jacobs et al. 2010). Thus, 
understanding of food labelling among consumers are necessary to ensure food 
safety (Melesse, 2019). However, good nutritional knowledge is essential for 
consumers to properly understand, interpret and act on food label information.

With a declining educational level from 68.11% in 2010 to 52.7% in 2018 
(World Bank, 2024), the general educational level is low in Nigeria with many 
people not able to read, interpret or utilise information on food labels (Olatona, 
2019; Adesina et al., 2022). The presence of ethno-cultural, demographic and 
socioeconomic diversity in Nigeria demands a unique context for research. 
Thus, understanding consumer’s behavior towards food labeling has important 
implications on the health status of consumers. This contributes to the 
achievement of the twelfth of the Sustainable Development Goals which aims 
at sustainable consumption and production aims with less welfare gains from 
economic activities while increasing the quality of life.  Consumer behavior is 
often affected by the type and quality of information made available to them. 
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Thus, food labels are pivotal to consumer knowledge enrichment. In addition, 
educational level, age, income, working status, and number of preschool children 
are directly related to consumers’ use of food labels (Falola 2014; Simmaky 
et al., 2015; Damilola et al., 2019). However, consumers who place more 
importance on price tags are less likely to use nutritional labels (Grunert & Wills, 
2007). Other factors have also been found to affect nutrition label use include 
health and nutrition claim use, being skeptical toward claims, and attitude of 
consumers toward nutritional content (Wallis & Arrowsmith., 2024).

Previous studies on food labeling in Nigeria are limited, focusing on 
assessment of knowledge, perception and utilization of as well as the willingness 
to pay for food labels (Anyam et al., 2013; Falola, 2014; Egbekunle, 2017; 
Danilola et al., 2019; Olatona et al., 2019; Asouzu and Iheme, 2020; Adesina 
et al., 2022).  However, there is a paucity of information on attitudinal effect of 
consumers to food label on nutritional outcome in Nigeria, especially among the 
working class. The working class are expected to be conscious consumers, who 
pay more attention to information displayed on the label (Galati et al., 2019). 
Attitude of University of Ibadan staff towards food labels and the effect on their 
health outcomes were therefore investigated.

Methodology

Participants and Sampling
Primary data for the study was collected with the use of a questionnaire 

to collect information from 320 staffers of University of Ibadan in 2020. The 
selection was made utilizing a multi-stage sampling procedure in which random 
sampling was used in the first stage to select thirty percent each, of the thirteen 
faculties, and the eighteen units under the non-academics in the university, which 
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gives us a total of approximately four faculties, and five non-academic units 
respectively. Thirty percent of faculties and non-academic units were chosen 
due to lack of finance to cover more faculties. For adequate representation of 
departments in each faculty, 50 percent of departments in the selected faculties 
were randomly selected at the second stage. A faculty is expected to have a 
minimum of four departments. Questionnaires were administered to 30 percent 
of the academic staffs, and 50 percent of the non-academic staffs in each of the 
departments. This is because there were more academic staff than non-academic 
staff in each department. Similarly, thirty percent of non-academic staff from 
five units were randomly selected.  However, the non-academic units consist of 
senior staffs and junior staffs and they were sampled in the ratio 3:1 for equal 
representation. All academic workers are senior members of staff. A total of 304 
out of 320 respondents with consistent responses were used for the analyses 
with an attrition rate of 5.0%. A major limitation to the study was lack of access 
to research grants to expand the scope of the study to all the faculties and 
departments within the university walls.

Measurement/Instruments
Individual respondents were selected and data was collected by the 

well-structured questionnaire developed based on the objectives of the study 
administered to the individual respondents. Information on age, sex, household 
size, level of education, monthly income and number of pre-school children. 
Qualitative information on food labels were collected including frequency of use 
of food labels, nutrition information, certification, country of origin, packaging 
materials, expiry date and instruction for use. Likert scale (Likert, 1932) was 
used to measure consumers’ attitude to food label. Body Mass Index (BMI) is a 
valuable tool for macro-nutritional status, whether under-nutrition, normal range, 
or overnutrition (Yu et al., 2024). It is also useful in population surveys and 
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primary healthcare screening (Wu et al., 2024; Sweatt et al., 2024). The BMI was 
used to categorise the workers into four categories of health statuses.

Analytical Tools
Data were analysed using descriptive statistics, and Ordered Logit 

Regression (McCullagh, 1980). Since BMI is an ordinal categorical variable 
(underweight, normal weight, overweight, obese), an Ordered Logit Regression 
model was chosen to account for the ranked nature of the outcome variable.The 
model was specified as:

under-nutrition, normal range, or overnutrition (Yu et al., 2024). It is also useful in population 
surveys and primary healthcare screening (Wu et al., 2024; Sweatt et al., 2024). The BMI was used 
to categorise the workers into four categories of health statuses. 
 
Analytical Tools 
 
Data were analysed using descriptive statistics , and Ordered Logit Regression (McCullagh, 1980). 
Since BMI is an ordinal categorical variable (underweight, normal weight, overweight, obese), an 
Ordered Logit Regression model was chosen to account for the ranked nature of the outcome 
variable.The model was specified as: 
 

𝑌𝑌 ∗ =  𝑋𝑋𝑇𝑇𝛽𝛽 +  𝜀𝜀 
 
Where; 
Y* = exact but unobserved dependent variable (Health status of the respondent) 
X = vector of the independent variables 
Ɛ = error term 
Β = regression coefficients which we want to estimate 
Since Y* cannot be observed, we instead observe the categories of response to health status 
(underweight, normal weight, overweight and obese) 
 

{
0   𝑖𝑖𝑖𝑖   𝑌𝑌 ∗≤ 𝜇𝜇1

1   𝑖𝑖𝑖𝑖    𝜇𝜇1 < 𝑌𝑌 ∗≤ 𝜇𝜇2
2     𝑖𝑖𝑖𝑖    𝜇𝜇2 < 𝑌𝑌 ∗ 𝜇𝜇3
3    𝑖𝑖𝑖𝑖   𝜇𝜇3 < 𝑌𝑌 ∗ 𝜇𝜇4

} 

 
Where the parameters: 
µ = are the externally imposed endpoints of the observable categories. Then the ordered logit 
technique used the observations on y, which are a form of censored data on Y*, to fit the parameter 
vector β.  
Model specification for the ordered logit regression model (effect of consumers’ behaviour 
towards food labels on their health status) is given as: 
 

𝑌𝑌𝑖𝑖 =  𝛽𝛽0 +  𝛽𝛽1𝑋𝑋1 +  𝛽𝛽2𝑋𝑋2 +  𝛽𝛽3𝑋𝑋3  + ⋯+ 𝛽𝛽𝑛𝑛𝑋𝑋𝑛𝑛   +  𝜀𝜀 
 
Yi = health status (𝑌𝑌1 − 𝑌𝑌4) 
Where the response variable has four categories: 

0 = underweight (BMI <18.5) 
1 = normal weight (18.5<BMI<24.9) 
2 = overweight (25<BMI<29.9) 
3= obese (BMI >30) 

𝑋𝑋𝑖𝑖 is a vector of explanatory variables (Description in Appendix I); and ɛ is the error term. data 
The cut points indicate where the latent variables (health status) are the cut-offs or thresholds 
between the groups. Stata17 statistical software was used to analyse the data. 
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Where the parameters:
µ = are the externally imposed endpoints of the observable categories. 

Then the ordered logit technique used the observations on y, which are a form of 
censored data on Y*, to fit the parameter vector β.
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Model specification for the ordered logit regression model (effect of 
consumers’ behaviour towards food labels on their health status) is given as:

under-nutrition, normal range, or overnutrition (Yu et al., 2024). It is also useful in population 
surveys and primary healthcare screening (Wu et al., 2024; Sweatt et al., 2024). The BMI was used 
to categorise the workers into four categories of health statuses. 
 
Analytical Tools 
 
Data were analysed using descriptive statistics , and Ordered Logit Regression (McCullagh, 1980). 
Since BMI is an ordinal categorical variable (underweight, normal weight, overweight, obese), an 
Ordered Logit Regression model was chosen to account for the ranked nature of the outcome 
variable.The model was specified as: 
 

𝑌𝑌 ∗ =  𝑋𝑋𝑇𝑇𝛽𝛽 +  𝜀𝜀 
 
Where; 
Y* = exact but unobserved dependent variable (Health status of the respondent) 
X = vector of the independent variables 
Ɛ = error term 
Β = regression coefficients which we want to estimate 
Since Y* cannot be observed, we instead observe the categories of response to health status 
(underweight, normal weight, overweight and obese) 
 

{
0   𝑖𝑖𝑖𝑖   𝑌𝑌 ∗≤ 𝜇𝜇1

1   𝑖𝑖𝑖𝑖    𝜇𝜇1 < 𝑌𝑌 ∗≤ 𝜇𝜇2
2     𝑖𝑖𝑖𝑖    𝜇𝜇2 < 𝑌𝑌 ∗ 𝜇𝜇3
3    𝑖𝑖𝑖𝑖   𝜇𝜇3 < 𝑌𝑌 ∗ 𝜇𝜇4

} 

 
Where the parameters: 
µ = are the externally imposed endpoints of the observable categories. Then the ordered logit 
technique used the observations on y, which are a form of censored data on Y*, to fit the parameter 
vector β.  
Model specification for the ordered logit regression model (effect of consumers’ behaviour 
towards food labels on their health status) is given as: 
 

𝑌𝑌𝑖𝑖 =  𝛽𝛽0 +  𝛽𝛽1𝑋𝑋1 +  𝛽𝛽2𝑋𝑋2 +  𝛽𝛽3𝑋𝑋3  + ⋯+ 𝛽𝛽𝑛𝑛𝑋𝑋𝑛𝑛   +  𝜀𝜀 
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1 = normal weight (18.5<BMI<24.9) 
2 = overweight (25<BMI<29.9) 
3= obese (BMI >30) 

𝑋𝑋𝑖𝑖 is a vector of explanatory variables (Description in Appendix I); and ɛ is the error term. data 
The cut points indicate where the latent variables (health status) are the cut-offs or thresholds 
between the groups. Stata17 statistical software was used to analyse the data. 
 

Results 

Yi = health status (Y1‒Y4)
Where the response variable has four categories:

0 = underweight (BMI <18.5)
1 = normal weight (18.5≤BMI≤24.9)
2 = overweight (25≤BMI≤29.9)
3 = obese (BMI >30)

Xi is a vector of explanatory variables (Description in Appendix I); and Ɛ 
is the error term. data The cut points indicate where the latent variables (health 
status) are the cut-offs or thresholds between the groups. Stata17 statistical 
software was used to analyse the data.

Results

Profiling Health Status of Workers by Demographic 
Characteristics

About two-thirds (67.8%) of the workers had normal weight (Table 1), 
which is consistent with the findings of Gaia et al., (2016) that the majority 
(61.8%) of the respondents had normal weight. Also, a lower percentage, (2.6%) 
of the population is underweight. Higher proportions of obese (61.9%) and 
overweight (76.8%) workers were female, higher proportions of workers with 
normal weight (53.4%) and those that were underweight (75.0%) were male. 
The highest proportion (39.5%) of the respondents were between 36-45 years of 
age, while 2.6% were between age 18-25 years. Among respondents who were 
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in the age bracket of 18-25 years of age, 4.8% were obese and 3.4% respondent 
had normal weight. Among respondents who were in the age bracket of 26-
35 years of age, majority, (20.9%) had normal weight while 9.5% were obese. 
Among respondents who were in the age bracket of 36-45 years of age, majority 
(40.8%) had normal weight while 12.50% were underweight. Among respondents 
who were in the age bracket of 46-55 years of age, majority (25.2%) had normal 
weight while 12.5% were underweight. Among respondents who were above 
55 years of age, majority (7.7%) had normal weight, while 4.8% were obese. A 
typical overweight worker was the oldest (46.0 ± 8.52 years) with the highest 
mean monthly income (N 92515.66 ± 31110.76) among the respondents, while a 
typical underweight worker was the youngest (33.6 ± 5.88 years) with the least 
mean monthly income (N 84,243.45 ± 41776.22) (Appendix II).

Furthermore, most (84.5%) of the respondents were married, while 13.8% 
respondents were single and (1.6%) of the others were divorced. A higher 
percentage of workers that were obese (85.7%), overweight (89.9%) and had 
normal weight (84.0%) were married, while a half (50.0%) of underweight 
workers were married. Moreover, the highest proportion (57.1%) of the 
respondents who are obese have household size of between 4 and 6. Among 
respondents who are overweight, majority (66.7%) have household size of 
between 4 and 6 (Table 2). Among respondents who have normal weight, 
majority, (71.4%) also falls between those with four to six household members. 
About a half of underweight workers had one to three household members. In 
addition, two-thirds of the respondents (66.7%) who had no preschool children 
were obese while a third (33.3%) of the respondents who were obese had one 
or two preschool children.  However, about 56.5% of respondents who had no 
preschool children were overweight and 39.1% of respondents who had between 
one and two preschool children were overweight.
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Table 1
Health Status Profile of the Workers

Socio-
economic 
characteristics

Obese Overweight Normal 
weight Under weight Total 

Sex
Male
Female

8 (38.10)
13 (61.90)

16 (23.19)
53 (76.81)

110 (53.40)
96 (46.60)

6 (75.00)
2 (25.00)

140 (46.05)
164 (53.95)

Total 21 (100.00) 69 (100.00) 206 (100.00) 8 (100.00) 304 (100.00)
Marital status

Single
Married
Divorced

3 (14.29)
18 (85.71)
0 (0.00)

6 (8.70)
62 (89.86)
1 (1.45)

29 (14.08)
173 (83.98)
4 (1.94)

4 (50.00)
4 (50.00)
0 (0.00)

42 (13.82)
257 (84.54)
5 (1.64)

Total 21 (100.00) 69 (100.00) 206 (100.00) 8 (100.00) 304 (100.00)
Age
18-25
26-35
36-45
46-55
>55

1 (4.76)
2 (9.52)
10 (47.62)
7 (33.33)
1 (4.76)

0 (0.00)
9 (13.04)
25 (36.23)
29 (42.03)
6 (8.70)

7 (3.40)
43 (20.87)
84 (40.78)
52 (25.24)
20 (9.71)

0 (0.00)
6 (75)
1 (12.50)
1 (12.50)
0 (0.00)

8 (2.63)
60 (19.74)
120 (39.47)
89 (29.28)
27 (8.88)

Total 21 (100.00) 69 (100.00) 206 (100.00) 8 (100.00) 304 (100.00)
Household size
1-3
4-6
7-8

5 (23.81) 
12 (57.14)
4 (19.05)

14 (20.29)
46 (66.67)
9 (13.04)

49 (23.79)
147 (71.36)
10 (4.85)

4 (50.00)
3 (37.50)
1 (12.50)

72 (23.68)
208 (68.42)
24 (7.89)

Total 21 (100.00) 69 (100.00) 206 (100.00) 8 (100.00) 304 (100.00)
Number of pre-
school children
0
1-2
3-4

14 (66.67)
7 (33.33)
0 (0.00)

39 (56.52)
27 (39.13)
3 (4.35)

125 (60.68)
75 (36.41)
6 (2.91)

4 (50.00)
4 (50.00)
0 (0.00)

182 (59.87)
113 (37.17)
9 (2.96)

Total 21(100.00) 69 (100.00) 206 (100.00) 8 (100.00) 304 (100.00)
Career status

Non- academic 
staff
Academic staff

156 (75.73)

50 (24.27)

16 (76.19)

5 (23.81)

46 (66.67)

23 (33.33)

6 (75.00)

2 (25.00)

224 (73.68)

80 (26.32)
Total 21 (100.00) 69 (100.00) 206 (100.00) 8 (100.00) 304 (100.00)
Figures in parentheses are percentages
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Health Status of the Workers
The majority (77.0%) of the workers never experienced hypertension, 

while 23.0% had hypertension (Table 2). 17.4% of the respondents had high 
cholesterol and 82.6% of the respondents never had high cholesterol. 14.1% 
of the respondents had diabetes while 85.86% of the respondents never had 
diabetes. Majority (97.4%) of the respondents never had heart failure while 2.6% 
of the respondents had heart failure. 96.7% of the respondents never experienced 
stroke while 3.3% of the respondents had experienced stroke. This reveals that 
a higher population of respondents have good health characteristics which’ the 
findings of Wahab (2018) in which majority (71%) of the number of shoppers 
have good health condition. Out of 21 obese respondents, a higher proportion 
(23.8%) had hypertension, 14.3% had high cholesterol and diabetes, and the least 
which was 4.8% had heart failure. Among 69 respondents who were overweight, 
majority 924.6%) had hypertension, 23.2% had high cholesterol, 13.0% had 
diabetes and 1.5% had stroke. Among the normal weight category, 22.3% had 
hypertension, 16.5% had high cholesterol, 15.05% had diabetes, 3.4% had heart 
failure and 4.37% had stroke. A quarter (25.05%) of the underweight workers had 
hypertension.
Table 2
Profile of Workers’ Health Status by their Health Challenges

Health challenges Obese Over weight Normal weight Under weight Total

Hypertension 

Yes 5
(23.81)

17
(24.64)

46
(22.33)

2
(25.00)

70
(23.03)

No 16
(76.19)

52
(75.36)

160
(77.67)

6
(75.00)

234
(76.97)

Total 21
(100.00)

69
(100.00)

206
(100.00)

8
(100.00)

304
(100.00)

(continued)
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Table 2. (continued)
Health challenges Obese Over weight Normal weight Under weight Total

High cholesterol

Yes 3
(14.29)

16
(23.19)

34
(16.50)

0 
(0.00)

53 
(17.43)

No 18
(85.71)

53
(76.81)

172
(83.50)

8
(100.00)

251 
(82.57)

Total 21
(100.00)

69
(100.00)

206
(100.00)

8 
(100.00)

304 
(100.00)

Diabetes

Yes 3
(14.29)

9
(13.04)

31
(15.05)

0 
(0.00)

43
(14.14)

No 18
(85.71)

60
(86.96)

175
(84.95)

8
(100.00)

261
(85.86)

Total 21
(100.00)

69
(100.00)

206
(100.00)

8 
(100.00)

304
(100.00)

Heart failure  

Yes 1
(4.76)

0
(0.00)

7
(3.40)

0 
(0.00)

8
(2.63)

No 20
(95.24)

69
(100)

199
(96.60)

8
(100.00)

296
(97.37)

Total 21
(100.00)

69
(100.00)

206
(100.00)

8 
(100.00)

304
(100.00)

Stroke

Yes
0
(0.00)

1
(1.45)

9
(4.37)

0
(0.00)

10
(3.29)

No
21
(100.00)

68
(98.55)

197
(95.63)

8
(100.00)

294
(96.71)

Total
21
(100.00)

69
(100.00)

206
(100.00)

8
(100.00)

304
(100.00)

Figures in parentheses are percentages

Consumers Attitude Towards Food Labels
The distribution of attitude from my sample of the population of University 
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of Ibadan staff towards food labels is shown in the table below using the Likert 
Scale. A larger proportion of the workers reported that food label always help in 
choosing healthier products always (63.7%) and that food label information can 
always help in product comparison (60.07%). However, the respondents posited 
that food label sometimes gives truthful information about nutritional content 
(51.0%), and information on food labels sometimes affect their food intake 
(44.08%) (Table 3). The consumers also posited that food label may change their 
buying decision sometimes. This is probable because consumers assumed they 
know the product they want to purchase to have reached minimum standard.
Table 3
Consumers’ Attitude Towards Information on Labels

Information 
on labels Always Sometimes Rarely Never Weighted 

mean Decision Rank

Food label 
information can 
affect my food 
intake

134
(44.08)

129
(42.43)

32
(10.53)

9
(2.96)

3.27 Sometimes 4th

Food label 
gives truthful 
information 
about nutritional 
content 

155
(50.99)

131
(43.09)

16
(5.26)

2
(0.66)

3.44 Always 6th

Food label 
change my 
buying decision

96
(31.68)

165
(54.46)

35
(11.55)

8
(2.36)

3.15 Sometimes 5th

Food label 
information can 
help in product 
comparison

182
(60.07)

97
(32.01)

22
(6.93)

3
(0.99)

3.51 Always 2nd

Food label can 
help in choosing 
healthier 
products

193
(63.70)

87
(28.7)

20
(6.60)

4
(1.00)

3.54 Always 1st

Figures in parentheses are percentages
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Consumers Attitude Towards Certifications on Food Labels
A higher proportion (58.6%) of the respondents posited that they always 

checked the National Agency for Food and Drug Administration and Control 
(NAFDAC) certification logo on food labels (Table 4). This was followed by 
logos of Standard Organisation of Nigeria (SON) and Nigerian Quality Mark 
on food labels, which were ranked as 2nd and 3rd, respectively. Although all 
products manufactured must be certified to Mandatory Conformity Assessment 
Programme (MANCAP) before being introduced to the market, it was the least 
certification logo that consumers looked out for.
Table 4
Consumers’ Attitude Towards Certifications on Labels

Label 
Certification

Always Sometimes Rarely Never
Mean 
Score

Weighted 
mean

Decision Rank  

MANCAP 58 
(19.08)

96 
(31.58)

108 
(35.53)

42 
(13.82)

3.44 1.56 Sometimes 4th

SON 78 
(25.66)

107 
(35.20)

106 
(34.87)

13 
(4.28)

3.18 1.82 Sometimes 2nd

NIGERIAN 
QUALITY 
MARK

70 
(23.03)

113 
(37.17)

95 
(31.25)

26 
(8.55) 3.25 1.75 Sometimes 3rd

NAFDAC 178 
(58.55)

96 
(31.58)

26 
(8.55)

4 
(1.32)

1.52 3.47 Always 1st

Figures in parentheses are percentages

Consumers Attitude Towards Information on Food Labels
According to this ranking, the most important piece of information 

on a label is the expiry date (91.12%) (Table 5). This is consistent with the 
findings of Wahab (2018) found out that majority of the consumers (85.5%) 
look to see the information about expiry dates; followed by food price (69%). 
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In terms of ranking, the date of expiry was followed by the price of product, 
date of production, sugar, cholesterol, list of ingredients, and packaging. The 
least important pieces of labeling information, according to consumers, were 
the size of serving, country of production, producers, fat, energy, sodium and 
carbohydrate.
Table 5
Consumers’ Attitude Towards Type of Food Information

Information 
on Food 
Label

Always Sometimes Rarely Never
Weighted 
mean

Decision Rank

Size of serving 74
(24.34)

96
(31.58)

125
(41.12)

9
(2.96)

1.77 Rarely 15th

Price 261
(85.86)

35
(11.51)

7
(2.30)

1
(0.33)

3.83 Always 2nd

Expiry date 277
(91.12)

26
(8.55)

1
(0.33)

- 3.91 Always 1st

Date of 
Production

155
(51.16)

114
(37.62)

32
(10.56)

2
(0.66)

3.38 Sometimes 3rd

Ingredients 110
(36.30)

141
(46.53)

51
(16.83)

1
(0.33)

3.18 Sometimes 6th

Packaging 105
(34.54)

148
(48.68)

47
(15.46)

4
(1.32)

3.16 Sometimes 7th

Producers 68
(22.37)

134
(44.08)

94
(30.92)

8
(2.63)

2.86 Sometimes 11th

Country of 
production

64
(21.05)

125
(41.12)

105
(34.54)

10
(3.29)

2.80 Sometimes 13th

Instruction for 
use

106
(34.87)

103
(33.88)

85
(27.96)

10
(3.29)

3.04 Sometimes 9th

Energy 80
(26.32)

117
(38.49)

98
(32.24)

9
(2.96)

2.88 Sometimes 10th

(continued)



健康促進與衛生教育學報　第60期 56

Table 5. (continued)

Information 
on Food 
Label

Always Sometimes Rarely Never
Weighted 
mean

Decision Rank

Fat 114
(37.50)

120
(39.47)

61
(20.07)

9
(2.96)

3.11 Sometimes 8th

Cholesterol 138
(45.39)

108
(35.53)

53
(17.43)

5
(1.64)

3.25 Sometimes 5th

Sodium 67
(22.04)

109
(35.86)

108
(35.53)

20
(6.58)

2.73 Sometimes 14th

Carbohydrate
79
(25.99)

108
(35.53)

99
(32.57)

18
(5.92)

2.82 Sometimes 12th

Sugar
131
(43.09)

129
(42.43)

41
(13.49)

3
(0.99)

3.28 Sometimes 4th

Figures in parentheses are percentages

Consumer’s Attitude Towards Use of Information on 
Labeled Food Products

The majority of the respondents always checked labels on canned products, 
beverages and juices among all other products mentioned (Table 6). This may 
be because these products are assumed to always contain available nutritional 
information written on them so most consumers do well to check. And also, 
consumers always checked labels on these products to avoid buying expired ones 
which can be very harmful to their health. The least ranked products were junks 
and condiments which consumers rarely consult labels for.
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Table 6
Consumers’ Attitude Towards Use of Information on Different Food Products

Food 
Products

Always Sometimes Rarely Never
Weighted 
mean score

Decision Rank

Junk 48 
(15.84)

110 
(36.30)

101 
(33.33)

44 
(14.52)

2.53 Sometimes 8th

Staple foods 59 
(19.41)

106 
(34.87)

102 
(33.55)

37 
(12.17)

2.62 Sometimes 6th

Pasta 69 
(22.70)

122 
(40.13)

84 
(27.63)

29 
(9.54)

2.76 Sometimes 4th

Beverages 136
(44.74)

150 
(49.34)

13 
(4.28)

5 
(1.64)

3.37 Sometimes 1st

Juices 145 
(47.70)

114 
(37.50)

38 
(12.50)

7 
(2.30)

3.31 Sometimes 3nd

Canned 
products

157 
(51.64)

110 
(36.18)

30 
(9.87)

7 
(2.30)

3.37 Sometimes 1st

Iced dairy 
products

74 
(24.34)

95 
(31.25)

75 
(24.67)

60 
(19.74)

2.60 Sometimes 7th

Packaged 
fruits and 
vegetables

76 
(25.00)

102 
(33.55)

94 
(30.92)

32 
(10.53)

2.73 Sometimes 5th

Condiments
51 
(16.78)

80 
(26.32)

99 
(32.57)

74 
(24.34)

2.36 Rarely 9th

Figures in parentheses are percentages

Effects of Consumer’s Behavior Towards Food Labels on 
Their Health Status

The result of the analysis revealed that the cut points <8.3175 (Table 7) is 
the intercept point for respondents that are underweight. The cut points indicate 
the boundary and mark the differences between consumers/respondents that are 
under weight, normally weighted, overweight, and obese. Thus, from the result of 
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the analysis, plugging in the coefficient of the significant variables into the model 
will reveal the health status of the respondents through their BMI, and inform us 
if they are underweight, normally weighted, overweight, or obese. Thus, given 
the significant variables gender, age squared, and attitude to food labels, and the 
model results in values between 0 and 8.3175 for each individual respondent, 
such person is underweight. Similarly, values that are greater than 8.3175, and 
less than or equal to 8.6632 show that the respondent has normal weight, and 
values hitherto 11.3374 indicate respondents who are overweight. Values greater 
than 11.3374 shows that the respondent is obese all of this given the significant 
variables, ceteris paribus.

Furthermore, age squared had a negative relationship with health status of 
the consumers. This implies that a unit increase in age squared leads to 0.0007 
increase in being underweight, 0.0001 decrease in being normal weight, 0.0005 
decrease in being overweight and 0.0001 decrease in being obese. Being a male 
consumer leads to 0.1921 increase in being underweight, 0.0255 decrease in 
being normal weight, 0.1445 decrease in being overweight and 0.0220 decrease 
in being obese. This is because most male consumers took checking of food 
labels very serious which then has lower tendency of consuming junks hence 
a lower tendency of being overweight or obese. Moreover, improved attitude 
towards food label would reduce the likelihood of being overweight and obese. 
Contrary to expectation, it also reduced the likelihood of having normal weight 
but increased the likelihood of being underweight.
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Discussion

Low monthly income might be responsible for poor attitude to food 
labels and consequently result into poor health outcomes. This is because 
consumers with a higher level of income tend to use labels more frequently 
and effectively, low-income people have less nutrition knowledge and find it 
difficult to understand or use nutrition labels for food selection (Krishnaraj et 
al., 2024; Mehanna et al., 2024). Similarly, Asiseh & Yao (2016) established that 
additional income could subject middle income class to higher BMI and higher 
likelihood of being overweight or obese than for the rich. The mean household 
size also ranged from four (underweight) to five (obese) and they all had at least 
one pre-school child. A higher proportion of respondents with no preschool 
children were either obese or overweight. This is because small families have 
higher per capita expenditure, can afford junk foods and are expected to be at 
higher risk for overweight and obesity (Datar, 2017; Dasgupta & Solomon, 
2018). Thus, additional household members might lead to poor attitude to food 
labels and food choices and consequently poor health status as they won’t be 
able to afford healthy food for everyone (Shireen et al., 2022). Although most 
of the respondents with normal weight were between the age bracket of 36 and 
45 years, hypertension was the prevalent health challenge. This might have a 
positive influence on the consumers attitude to food labels. The majority of the 
respondents were more informed about NAFDAC certification logo compared 
to the others, which suggests NAFDAC is the most known and trustworthy food 
certification authority in Nigeria. The most important piece of information on a 
label are the price and the expiry date. The result buttressed the findings of Roos 
et al. (2010) and Kumar & Kapoor (2017) that almost all consumers always 
checked price and date on food products they buy. It is also consistent with the 
findings of Toma et al. (2020) that checking of date labels are the main predictors 
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of consumers’ purchasing behavior. Overweight and obesity are often associated 
with increased mortality and other adverse outcomes in adult population (Woo, 
2016). Thus, there is a higher tendency of being underweight as the consumer’s 
age, which is consistent with the lifecycle hypothesis, because older people tend 
to consume fewer junks which may increase their BMI (Jura & Kozak, 2016). 
In addition, there were more obese and overweight female workers but more 
male workers with normal weight and underweight among the respondents. 
Being a male worker also reduced the likelihood of being overweight and obese. 
Although women are more prone to check and use food label components more 
often and thoroughly than men, they are more likely to be overweight or obese 
than their male counterparts (Bellikci-Koyu et al., 2024; Almughamisi & Almask, 
2024).

Furthermore, the findings established that the nutritional information 
on a food label has a strong influence on respondents’ purchasing decisions 
of healthier products and that food label information always help in product 
comparison before purchase. This suggests that food nutrition labels have a 
profound impact on consumer purchasing decisions (Wang, 2024; Adesina et al. 
(2022). Moreover, per capita income did not have a significant effect on health 
outcomes, which is similar to the findings of Song (2019). Thus, improved 
attitude of obese and overweight workers towards food label would improve their 
health status. This suggests that increased awareness about use of food label is 
a viable public health tool to reduce overweight and obesity among the working 
class. However, this is contrary to the finding of Gordon (2012) that individuals 
who used food labels had a higher body mass index (BMI) and were more likely 
to be obese than those who did not use it. Improved attitudes toward food labels 
are linked to lower overweight and obesity rates but also increase the likelihood 
of being underweight (Mehanna et al., 2024). However, individuals who actively 
read food labels may intentionally restrict their calorie intake, increasing their 
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risk of being underweight. This suggest that knowledge of food label, though 
necessary, may not be sufficient to provoke healthy eating behavioral change 
(Bryla, 2020).  Although individuals with normal BMI may have positive attitude 
towards food label, they may not consistently use nutritional labels to make 
healthy decisions in order to keep a lean body frame.

Conclusion

The study shows that food labels significantly affect general public behavior. 
To this end, the awareness of label usefulness among all the consumers’ 
categories should be raised, especially, among the female workers. Up-stream 
efforts should be done first of all on the aged, to improve general public basic 
knowledge about nutrition and the relationship between diet and health status, 
in order to make older consumers more concerned of changing eating habits. 
There should be adequate awareness about all other certifications on food labels 
and also, strict adherence to check of certifications by all consumers during the 
purchase of products. Furthermore, the majority of the respondents affirmed 
that food labels helped them in the selection of healthy foods. However, it 
was noticed that food labels were not used completely consciously by most 
consumers. It is therefore suggested that public health policy makers should 
strongly encourage the use of food labels, emphasizing their informative and 
protective role. These findings underscore the need for government-led initiatives 
to enhance food label education, particularly targeting the working class and 
female consumers.
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Appendices
Appendix I

Variables Description Type of data

Dependent Variable

Health status 0 = underweight (BMI <18.5)

1 = normal weight (18.5<BMI<24.9)

2 = overweight (25<BMI<29.9)

3= obese (BMI >30)

Ordered 

Independent Variables

Age Age of worker in years Continuous

Age squared Age of worker in years squared Continuous

Being a Male 1 if male; 0 if otherwise Binary

Family size Number of household members Continuous

Preschool children Number of children less than 5years old Continuous

Marital status 1 if married; 0 if otherwise Binary

Occupation category 1 if academic; 0 if otherwise Binary

Years of education Years of formal education (in years) Continuous

Per capita income Income divided by weighted household 
size 

Continuous

Attitude to food labels Mean score (Likert scale) of attitude of 
workers to food labels

Continuous
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Appendix II
Mean and Standard Deviation of Workers’ Continuous Variables by Health Status

Variables Obese Overweight Normal weight Underweight

Age (in years) 42.85
(8.59)

46.00
(8.52)

42.87
(9.72)

33.63
(5.88)

Monthly income (N) 76,543.88
(34766.65)

92,515.66 
(31110.76)

87,389.1
(33454.87)

84,243.45
(41776.22)

Household size 4.57
(2.01)

4.52
(1.69)

4.26
(1.47)

3.875
(1.81)

Number of pre-school 
children

0.59
(0.79)

0.73
(0.89)

0.64
(0.87)

0.71
(0.76)

Figures in parentheses are standard deviations
N is the symbol of the Nigerian currency.
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發展中經濟體工人階級對食品標示的
消費者行為及其對健康狀況的影響

Oluwakemi Adeola Obayelu*
　Praise Nkechi Amankobu-Okolo** 

Olukemi Olumuyiwa Olowe***
　Omobolanle Grace Akinpelu****

摘要

目標：食品標籤提供的資訊可幫助消費者建立均衡飲食並避免可能與食

品營養攝取不當相關的風險。由於與飲食相關的公共衛生問題日益增多，食

品標籤被認為非常重要，主要是因為它可以為消費者提供信息，用於做出明

智和更健康的食品選擇。本研究評估了消費者對食品標籤的行為及其對伊巴

丹大學教職員工健康狀況的影響。

方法：採用多階段抽樣技術抽取伊巴丹大學304位教職人員。使用描述
性統計、身體質量指數（BMI）、四點李克特量表和序位邏輯迴歸模型對數據
進行分析。

結果：約三分之二（67.76%）的受訪者體重正常。超重、肥胖和體重不足
的比例分別為22.7%、6.91%和2.63%。大部分消費者（92%）在第一次購買食
品時會閱讀生產日期、保質期等基本訊息，這些資訊被認為是食品標籤上最

重要的資訊。超重和肥胖的可能性隨著年齡的增長而增加，但隨著男性身份

和對食品標籤的態度而下降。

結論：這項研究發現，年齡、性別和對食品標籤的態度顯著影響奈及利

亞大學教職員的身體質量指數。在對食品標籤態度較差的女性工作者中，超
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    ** Department of Agricultural Economics, University of Ibadan, Nigeria
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重和肥胖現像比男性工人更為突出。雖然很多人會檢查保質期，但很少人會

考慮營養細節。公共衛生計劃應提高食品標籤知識，特別是針對婦女和老年

人，以促進知情的食物選擇並降低肥胖風險。需要更強有力的監管和宣傳活

動，以最大限度地發揮食品標籤的好處，促進更健康的飲食和改善福祉。

關鍵詞：工人、消費者態度、奈及利亞、標籤資訊、體重指數
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結合桌遊的正向心理健康教育介入 
對國中生效果研究

應昀庭
*
　張鳳琴

**

摘要

目標：本研究旨在探討結合桌遊的正向心理健康教育介入對國中生五正

效能（正向情緒、正向參與、正向關係、正向意義、正向成就）、四樂行為

（樂動、樂活、樂食、樂眠）、正向心理健康情形之效果，以及對於課程的意

見與反饋。

方法：以準實驗研究設計，在2024年選取新北市某國中的學生為研究對
象共249人，實驗組128人、對照組121人。實驗組進行前後測及接受結合桌
遊之正向心理健康教育介入，為期三週共135分鐘；對照組僅實施前後測問
卷測量。利用廣義估計方程式（Generalized Estimating Equations）進行介入成
效分析，另透過焦點團體訪談來瞭解實驗組學生對課程的評價。

結果：研究結果發現結合桌遊的正向心理健康教育介入，能顯著提

升國中生整體之五正效能（β=0.15，p=0.004）及正向心理健康（β=0.14，
p=0.011）；對於樂動、樂活、樂食、樂眠行為的改善則未達顯著差異。實驗
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組學生對於結合桌遊的正向心理健康教育課程多持正向評價。

結論：結合桌遊的正向心理健康教育介入能顯著提升國中生整體之五正

效能及正向心理健康。本研究建議學校推動結合桌遊的正向心理健康課程，

增強學生正向心理健康五正四樂的實踐，以提升學生正向心理健康。

關鍵詞：教育介入、國中、正向心理健康、桌遊
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壹、前言

青少年的心理健康問題為全球關注的重要議題，世界衛生組織

（World Health Organization [WHO], 2021）指出，全球約有 20%的兒童和

青少年有心理健康問題。依據衛生福利部（2022）資料統計，臺灣 15~24

歲的青少年中，自殺為死因排名第二位，且近五年自殺通報人次，已從

2019年的 6,433人次上升至 2023年的 13,244人次，為所有年齡層中漲幅

最大的（衛生福利部，2023）。由此可見，青少年的心理健康問題非常需

要被重視。若不及早解決青少年時期的心理疾病，可能會對成年期產生

不良影響（Copeland et al., 2009; WHO, 2021）。

青春期是心理、社交和情緒健康發展的關鍵時期（National Research 

Council and Institute of Medicine, 2007）。青少年一天大多時間都在學

校中度過，學校除了可以獲取知識，也是增進人際關係，有效建立健康

行為的場域（The United Nations Children's Fund, 2022）。在學校進行

正向心理健康促進可以有效改善學生福祉與學業成就（Pulimeno et al., 

2020）。加拿大公共衛生局（Public Health Agency of Canada, PHAC）描

述正向心理健康包括自覺能掌控生活與個人決策、能應對生活中的挑戰

與壓力、精神狀態良好、對生活抱持樂觀的態度和自覺身體健康且睡眠

充足（PHAC, 2022）。Seligman（2011）認為促進正向心理健康的重點為

獲得幸福感（well-being），其目標不再專注於修復生活中負面的事情，而

是強調建立人生中美好的事物（Seligman, 2002）。因此，學校可以透過正

向心理健康課程，預防學生心理疾病，提高生活滿意度，並促進更好的

學習（Seligman et al., 2009）。

Seligman（2008）強調獲得幸福感是增進心理健康的關鍵，並在 2011

年於《邁向圓滿（Flourish）》一書中提出幸福理論—PERMA，並定義五個

可以獲得幸福感的元素，包含正向情緒（Positive emotions）、全心投入
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（Engagement）、人際關係（Relationships）、生命意義（Meaning）和成就

感（Accomplishment）。

我國結合健康促進學校計畫之六大範疇與十二年國民基本教育健康

與體育領域課程標準，將其發展為「五正」概念。五正涵蓋正向情緒、正

向參與、正向關係、正向意義與正向成就。「正向情緒」是一種主觀、正

面的想法及感受，包括：快樂、愉悅、有趣等。「正向參與」是指專注地

投入在一件事情中而達到心流狀態。「正向關係」是指能夠與家人、同儕

建立良好的互動關係。「正向意義」是藉由追求或服務自己認為重要、有

意義的活動，進而產生歸屬感與滿足感。「正向成就」是指當個體發揮自

己的專長，實現具有意義的目標，於努力過程中獲得成長，進而產生的

正向感受（Douglas & Hargadon, 2000; Seligman, 2010）。

南澳大利亞健康與醫學研究所（South Australian Health and Medical 

Research Institute）的 福 祉 與 復 原 力 中 心（Wellbeing and Resilience 

Centre）延伸 PERMA理論，將其他能增加幸福感的概念融入原架構，

包含身體活動（Physical Activity）、樂觀生活（Live optimism）、營養

（Nutrition）及睡眠（Sleep）等四個能促進心理健康的元素，形成 PERMA 

PLUS（或 PERMA+）（Iasiello et al., 2017; Kelly, 2017）。以此理論為基

礎，我國提出「四樂」概念。四樂分別為樂動、樂活、樂食和樂眠。樂動

是指保持充足的身體活動。透過定期運動能減少憂鬱情緒、提升心理健

康與幸福感（Herbert, 2022）。樂活是指擁有健康的休閒活動。透過參與

正當休閒活動，可以建立人際關係，感受到正向情緒（Brajša-Žganec et 

al., 2011）。樂食是指均衡且健康的飲食習慣。透過攝取均衡飲食、多吃

蔬果能夠提高幸福感（Owen, 2017）。樂眠是指保持充足良好的睡眠。若

青少年睡眠不足，會增加憤怒、悲傷、疲勞等負面情緒產生（American 

Academy of Sleep Medicine [AASM], 2016）。

研究指出，在學校內實施正向心理健康教育介入後，有助於提

升學生的學習成效及人際關係，還會使學生更渴望上學（Seligman et 
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al., 2009）。透過培養正向情緒可幫助學生集中注意力（Fredrickson & 

Branigan, 2005; Rowe et al., 2007）、建立正向的人際關係（Wentzel et 

al., 2014）、增進自我價值感，並更好地應對生活壓力（常雅珍，2005）。

Smith等人（2023）以 PERMA理論為基礎，針對大學生進行正向心理健康

課程。鼓勵學生根據 PERMA制定生活目標，且每週訂定正向心理健康活

動練習，如記下「每天發生的三件好事，並寫下如何讓其中一件好事在未

來持續發生」、列出「可以讓自己進入心流狀態的事物」等題目，結果顯

示學生在正向心理健康、負向心理健康、整體健康都有所改善。此外，

研究指出規律運動、健康的休閒活動、均衡飲食與充足睡眠等健康生活

型態與正向心理健康密切相關，並能有效促進心理健康（Nogueira et al., 

2022; Valentim et al., 2023）。因此本研究除了探討正向心理健康教育對

五正效能的影響，亦將四樂行為納入探討。

隨著教學方法的多元化，傳統教學方法對青少年的吸引力有限。因

此，我國健康促進學校輔導計畫在推動正向心理健康促進工作時，針

對國、高中生研發正向心理健康桌遊教學媒材—幸福 give me 5健康 4 

ever。研究顯示，結合桌遊的遊戲教學方法有助於學生積極參與學習，

促進團隊合作與人際互動，使學習程度低的學生也能享受學習樂趣（陳怡

婷，2018；許芷瑋，2016；Hayse, 2018）。常雅珍（2017）指出學生喜愛

桌遊的原因包括桌遊的趣味性、緊張刺激感、競爭感與驚喜感，遊戲能

夠創造自然的情境，使學生投入並產生心流。此外，謝秀宜（2019）研究

發現，桌遊結合情緒教育課程，可提升國小生情緒表達、同理與情緒調

節能力。透過延伸活動學習同儕互助、同理、溝通與鼓勵，進而減少衝

突事件。

經文獻探討發現，結合桌遊的教育方式是有效的，有助於增加課程趣

味性與增進學生互動。綜合以上特性，研究者選擇將桌遊結合正向心理

健康課程。希望能透過桌遊的趣味性與生活經驗的連結，來引起學生學

習動機，促進正向參與，建構正向心理健康五正四樂的概念，進而增進
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學生正向心理健康。

本研究目的如下：

一、 探究結合桌遊的正向心理健康教育介入對國中生五正效能（正向

情緒、正向參與、正向關係、正向意義、正向成就）之影響。

二、 探究結合桌遊的正向心理健康教育介入對國中生四樂行為（樂

動、樂活、樂食、樂眠）之影響。

三、 探究結合桌遊的正向心理健康教育介入對國中生正向心理健康之

影響。

四、 瞭解實驗組學生對結合桌遊的正向心理健康課程之評價。

貳、研究方法

一、研究設計

本研究主要目的在探討結合桌遊的正向心理健康教育介入，對國中生

的效果與影響。研究採準實驗設計（Quasi-experimental design），將參與

者分成兩組。實驗組與對照組於教學課程介入前一週接受「中小學學生正

向心理健康評量」，然後進行為期三週的課程，每週一堂課，每堂課 45分

鐘，由研究者對實驗組學生施以結合桌遊的正向心理健康教育介入，而

對照組學生則進行慢性病主題的健康教育課程，並於教育介入後一週，

對實驗組及對照組實施後測，且另對實驗組進行焦點團體訪談，以深入

了解學生在參與課程後的學習成效與感受。本研究之架構圖如圖 1：
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圖1 
研究設計架構圖

組別 前測 介入 後測

實驗組 O
1

X O
3

對照組 O
2

O
4

說明如下：
X：結合桌遊之正向心理課程介入
O

1
：實驗組進行前測分數     O

3
：實驗組進行後測分數

O
2
：對照組進行前測分數     O

4
：對照組進行後測分數

二、研究對象

研究對象的選取，基於教學介入之行政考量，採立意取樣方式，選取

新北市某國民中學八年級學生為介入對象，共十個班級的學生為樣本，

實驗組與對照組各五班。實驗組男生 63人，女生 65人，共 128人；對照

組男生 62人，女生 59人，共 121人，總計 249人。另外，焦點團體訪談

對象則從五個實驗組班級中，每班抽取 6人，共 30人分班進行訪談。

三、研究工具

本研究工具分為成效評量與焦點團體訪談兩部分。

（一）成效評量

依據本研究目的，採用簡于心（2023）所編製的「中小學學生正向心

理健康評量」作為研究工具。該量表內容包含基本資料、中小學學生五正

效能、中小學學生四樂行為、中小學學生正向心理健康情形。

中小學學生五正效能：此部分為了解受測者對於正向心理健康促進

五個構面的把握程度。五個構面為正向情緒、正向參與、正向關係、正

向意義、正向成就，每構面各 8題，共 40題。計分方式依照「完全沒把
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握 0%」、「有少許把握 25%」、「有一半把握 50%」、「很有把握 75%」、「完

全有把握 100%」之順序，分別給予 1分、2分、3分、4分、5分，分數越

高表示其對五正效能把握程度越高。學生前測整體五正效能量表之內部

一致性Cronbach’s α值為 0.95，分量表之內部一致性Cronbach’s α值分

別為，正向情緒 0.81、正向參與 0.89、正向關係 0.83、正向意義 0.84與

正向成就 0.86。

中小學學生四樂行為：此部分為了解受測者進行正向心理健康促進

四個健康行為的頻率。中小學學生正向心理健康行為因子包含樂動 2題、

樂活 2題、樂食 4題、樂眠 2題，四個構面，共 10題。計分方式採達到健

康行為的天數加總計算，為 0天、1天、2天、3天、4天、5天、6天、7

天，分數越高表示其進行四樂行為頻率越高。學生前測整體四樂行為量

表之內部一致性Cronbach’s α值為 0.71。

中小學學生正向心理健康情形：此部分目的為了解受測者心理健康情

形，共計 10題。計分方式依照「從不」、「很少」、「有時」、「經常」、「總

是」之順序，分別給予 1分、2分、3分、4分、5分，分數越高表示其正

向心理健康情形越好。學生前測整體正向心理健康情形量表之內部一致

性Cronbach’s α值為 0.84。

（二）焦點團體訪談

透過焦點團體訪談探討學生對教學目標達成之評價，以及對教學活動

之評價。訪談於課程介入後一週進行。分班進行訪談，合計五個場次，

每場次的訪談對象由同班級的 6位同學組成。訪談內容為學生參與結合桌

遊的正向心理健康課程後所產生之感受與回饋，內容如「在參與三週的課

程後，你學到要怎麼促進正向心理健康？」、「你平時會做哪些事情來達

到五正四樂？」、「在參與三週的課程後，有沒有在自己生活中發現什麼

改變？」、「對於課程有沒有什麼回饋與建議？」，以更深入的了解學生學

習成效，以及針對課程的建議。
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四、教學設計與主要媒材

本研究於 112學年度第二學期進行介入，由研究者親自入班教學。實

驗組學生利用健康教育課的時間，參與三次結合桌遊的正向心理健康課

程。課程所使用之教學方案與教學工具說明如下：

（一）教學單元教案

教學目的旨在教導學生如何促進正向心理健康，以及提升正向心理健

康效能。課程搭配「幸福 give me 5健康 4 ever」桌遊，建立學生正向心理

健康促進的五正四樂概念，演練促進正向心理健康的方法，並在課後進

行五正效能記錄，鼓勵學生於生活中實踐，以促進正向心理健康。教學

單元教案如表 1：

表1
結合桌遊的正向心理健康課程教學單元教案

結合桌遊的正向心理健康課程

節次 第一節 第二節 第三節

課程
名稱

五正四樂蒐集站 五正四樂練習室 五正四樂倡議家

教學
目標

認識正向心理健康促進
的五正四樂概念，並反
思自己落實情形。

瞭解執行五正四樂的方
式，以提升生活中的五
正四樂行為。

針對五正四樂進行倡
議，維持行為，以提升
正向心理健康。

教學
重點

1-1透過桌遊，認識五
正四樂概念。

1-2認識促進正向心理
健康方法。

2-1進行五正四樂任務
演練，以了解五正
四樂的實踐方式。

2-2記錄生活中五正四
樂實踐之情形。

3-1反思並改善自己在
生活中實踐五正四
樂情形。

3-2進行五正四樂倡議
活動。

（續下表）
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表1　（續）

結合桌遊的正向心理健康課程

節次 第一節 第二節 第三節

教學
活動
重點

‧幸福心臟病桌遊：讓
學生認識五正。

‧五正對對碰：教師提
供各種情境，讓學生
將情境與合適的五正
表現配對，以瞭解正
向心理健康的實踐方
法。

‧介紹四樂，發下四樂
行動家學習單，自我
檢核四樂行為並反
思。

‧幸福give me 5健康4 
ever桌遊：透過執行
卡牌任務，熟悉五正
四樂實踐方式。

‧五正大聲說：分組大
聲唸出倡議卡牌，並
分享自己如何做到卡
牌上的內容。

‧交代五正效能記錄作
業：使用Padlet上傳
五正實踐記錄。

‧五正效能記錄回顧。
‧進行分組情境劇倡議
活動：每組抽取兩張
五正卡與一張四樂
卡，並將卡牌內容融
入情境劇中。

‧發下五正生活家學習
單，自我檢核生活中
是否落實五正效能。

（二）「幸福give me 5健康4 ever」桌遊
桌遊可分為兩種玩法，分別為破冰遊戲「幸福心臟病」與主遊戲「幸福

give me 5健康 4 ever」。破冰遊戲「幸福心臟病」類似撲克牌心臟病的玩

法，透過讓學生反覆唸誦，以熟悉正向心理健康促進五正（正向情緒、正

向參與、正向關係、正向意義、正向成就）。主遊戲「幸福 give me 5健康

4 ever」是讓學生透過執行卡牌任務與唸出倡議卡的方式來蒐集五正四樂

卡牌，並從過程中熟悉正向心理健康促進的方法。

（三）課程學習單

本研究針對桌遊課程設計五正四樂反思學習單，讓學生回顧自己生活

中有做到的五正四樂行為，進行自我檢核與反思。有助於研究者分析學

生成效與心得。
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（四）Padlet電子留言板
Padlet為一個可以分享內容的電子看板，讓學生進行為期一週的行為

記錄，藉由將生活中實踐的五正行為記錄於留言板中，來監控、檢視自

己的行為，並於同儕間互相分享學習，也有助於研究者瞭解學生行為表

現。

五、資料處理與分析

本研究回收問卷經檢查處理後，進行資料譯碼。資料經校對無誤後，

使用統計軟體 SAS 9.4進行統計分析，採用虛無假設α=0.05為顯著水準

驗證研究假設，依據變項性質與研究問題進行資料分析，再輔以質性資

料作為補充。本研究所採取之統計分析方法如下：

（一）描述性統計

以平均數、標準差對五正效能、四樂行為和正向心理健康之等距資料

來進行前測結果描述。

（二）推論性統計

運用廣義估計方程式（Generalized Estimating Equations, GEE）進行

推論性統計，分析接受結合桌遊的正向心理健康教育介入後，研究對象

之五正效能、四樂行為、正向心理健康的影響，並針對結果進行討論。

（三）質性資料分析

在焦點團體訪談前，取得受訪者同意於訪談過程中錄音。本研究將所

蒐集之訪談錄音進行編碼，撰寫成逐字稿。
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參、研究結果

一、教育介入對五正效能的影響

（一）學生正向心理健康之「五正效能」分布情形

各構面答題表現於前測方面，實驗組與對照組皆為「正向關係」構面

之把握程度最高分，得分分別為 3.53分與 3.61分；而最低分的構面為「正

向參與」，得分分別為 2.99分與 3.08分（表 2）。

表2 
實驗組與對照組五正效能各構面得分分布

變項 (題數 )

實驗組 (n=128) 對照組 (n=121)

前測 後測 前測 後測

M SD M SD M SD M SD

整體五正效能 (40) 3.20 0.65 3.32 0.70 3.29 0.59 3.26 0.65

正向情緒 (8) 3.28 0.74 3.38 0.70 3.31 0.67 3.32 0.68

正向參與 (8) 2.99 0.78 3.09 0.85 3.08 0.73 3.12 0.74

正向關係 (8) 3.53 0.73 3.61 0.74 3.61 0.65 3.50 0.68

正向意義 (8) 3.12 0.78 3.23 0.82 3.23 0.71 3.20 0.71

正向成就 (8) 3.06 0.83 3.28 0.87 3.20 0.70 3.17 0.75

（二）學生正向心理健康「五正效能」之成效分析

使用GEE檢定分析結合桌遊的正向心理健康教育介入對學生五

正效能之影響，結果顯示教育介入可以顯著提升學生整體五正效能

（β=0.15，p=0.004）。比較兩組整體五正效能得分情形，實驗組得分

由前測 3.20分進步至後測 3.32分；對照組由前測 3.29分略降至後測

3.26分。進一步分析不同構面可以得知，教育介入可顯著提升正向關
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係（β=0.19，p=0.003）、 正 向 意 義（β=0.15，p=0.030）和 正 向 成 就

（β=0.25，p<0.001）三個構面。詳見表 3。

透過焦點團體訪談詢問學生在介入後的生活中是否有執行五正，有學

生表示「我有正向參與，參與班際的比賽，會認真拔河。」、「我跟同學相

處很融洽。」、「我會參與社團活動，幫助同學」、「我幫同學改英文閱讀

很有成就感。」

表3 
教育介入課程對學生五正效能之成效分析

變項（題數） β SD p
整體五正效能 (40)
截距 3.32 0.06 <0.001
組別 -0.06 0.09 0.518
前後測 -0.12 0.04 0.001
前後測×組別 0.15 0.05 0.004
正向情緒 (8)
截距 3.38 0.06 <0.001
組別 -0.07 0.09 0.448
前後測 -0.10 0.05 0.045
前後測×組別 0.10 0.07 0.138
正向參與 (8)
截距 3.10 0.07 <0.001
組別 0.03 0.10 0.799
前後測 -0.11 0.05 0.038
前後測×組別 0.07 0.07 0.359
正向關係 (8)
截距 3.61 0.07 <0.001
組別 -0.10 0.09 0.245
前後測 -0.08 0.05 0.064
前後測×組別 0.19 0.06 0.003

（續下表）
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表3　（續）

變項（題數） β SD p
正向意義 (8)
截距 3.22 0.07 <0.001
組別 -0.03 0.10 0.758
前後測 -0.11 0.05 0.021
前後測×組別 0.15 0.07 0.030
正向成就 (8)
截距 3.27 0.08 <0.001
組別 -0.10 0.10 0.315
前後測 -0.21 0.05 <0.001
前後測×組別 0.25 0.07 <0.001
註：
1.採用GENMOD program with the statement REPEATED to estimate coefficient。
2. 學生人數=249人，實驗組人數=128人，對照組人數=121人，前後測觀察筆數

=498。
3. Y=β0＋β1（前後測）＋β2（組別）＋β3（前後測×組別）；五正效能得分，前後
測：後測=1、前測=0，組別：實驗組=1、對照組=0。

二、教育介入對四樂行為的影響

（一）學生正向心理健康「四樂行為」各題分布情形

受測學生在前測的四樂行為，得分最高為「一週從事健康休閒活動的

天數」實驗組為 4.27天、對照組為 4.50天；得分次高為「一週睡眠品質良

好的天數」實驗組為 3.73天、對照組為 4.37天。得分最低為「一週每天非

上課時間，看螢幕（電腦、電視、手機、平板）的累積總時間不超過 1小

時的天數」實驗組為 1.48天、對照組為 1.28天；得分次低為「一週於下課

時間戶外活動 120分鐘的天數」實驗組為 1.83天、對照組為 2.56天，詳

見表 4。
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表4
實驗組與對照組學生四樂行為各題得分情形

變項（題數）

實驗組 (n=128) 對照組 (n=121)

前測 後測 前測 後測

M SD M SD M SD M SD

整體四樂行為 (10) 3.04 1.23 3.08 1.33 3.33 1.10 3.26 1.17

樂動 (2)

1. 過去七天中，你有幾天做
到「一天累積60分鐘」對身
體有益的身體活動？

2.82 2.13 3.08 2.17 3.23 2.17 3.17 2.11

2. 過去七天中，你有幾天下
課時都離開教室到戶外活
動，戶外總時間達到120 
分鐘（2小時）？

1.83 2.13 2.16 2.15 2.56 2.19 2.46 2.24

樂活 (2)

3. 過去七天中，你有幾天從
事健康的休閒活動？

4.27 2.42 4.00 2.34 4.50 2.26 4.20 2.39

4. 過去七天內，你一天內
非上課時間，看螢幕（電
腦、電視、手機、平板）
的累積總時間不超過1小
時的天數有幾天？

1.48 2.18 1.63 2.12 1.28 1.91 1.69 2.27

樂食 (4)

5. 過去七天中，你在一天內
有吃到一碗半（約3個拳
頭）份量蔬菜的天數有幾
天？

3.23 2.33 3.61 2.40 3.49 2.35 3.69 2.22

6. 過去七天中，你在一天內
有吃到2個拳頭大份量水
果的天數有幾天？

3.36 2.44 3.55 2.35 3.47 2.32 3.33 2.25

（續下表）
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表4　（續）

變項（題數）

實驗組 (n=128) 對照組 (n=121)

前測 後測 前測 後測

M SD M SD M SD M SD

7. 過去七天中，在一天內喝
足每日建議量白開水（30cc 
乘以體重）或不含糖的茶
飲（有添加物的瓶裝水、
含糖飲料、牛奶和豆漿都
不算）的天數有幾天？

3.38 2.44 3.49 2.52 4.02 2.44 3.85 2.32

8. 過去七天中，你有幾天沒
有喝過含糖飲料（包含手
搖飲、奶茶、可樂和雪碧
等⋯）？

3.23 2.31 3.03 2.28 3.40 2.22 3.35 2.10

樂眠 (2)

9. 過去七天中，你有幾天睡
足8 小時？

3.02 2.22 2.59 2.24 2.97 2.16 2.48 2.25

10. 過去七天中，你有幾天
睡眠品質良好？

3.73 2.62 3.64 2.53 4.37 2.46 4.41 2.54

（二）學生正向心理健康「四樂行為」之成效分析

以GEE檢定分析結合桌遊的正向心理健康教育介入對學生四樂行為

之影響，結果顯示教育介入未能顯著提升學生四樂行為（表 5）。進一步檢

視實驗組學生樂動行為，可以發現實驗組「一週中每天累積 60分鐘身體

活動天數」由前測 2.82天上升至後測 3.08天，「一週於下課時間戶外活動

120分鐘的天數」由前測 1.83天上升至後測 2.16天。

透過焦點團體訪談，有學生表示「之前童軍去服務都會偷偷滑手機，

但最近會克制自己不要滑手機。」、「我開始有固定的作息。」，但多數學

生表示三週時間太短，還未有太多改變。



91  應昀庭、張鳳琴　 結合桌遊的正向心理健康教育介入對國中生效果研究

表5
教育介入課程對學生四樂行為之成效分析

變項（題數） β SD p
整體四樂 (10)
截距 3.08 0.12 <0.001
組別 0.18 0.16 0.261
前後測 -0.04 0.08 0.582
前後測×組別 0.11 0.11 0.310
樂動 (2)
截距 2.61 0.17 <0.001
組別 0.20 0.24 0.421
前後測 -0.28 0.14 0.046
前後測×組別 0.37 0.19 0.054
樂活 (2)
截距 2.81 0.15 <0.001
組別 0.12 0.22 0.582
前後測 0.06 0.13 0.663
前後測×組別 -0.11 0.19 0.573
樂食 (4)
截距 3.40 0.15 <0.001
組別 0.16 0.20 0.402
前後測 -0.10 0.13 0.417
前後測×組別 0.13 0.17 0.451
樂眠 (2)
截距 3.11 0.18 <0.001
組別 0.29 0.25 0.248
前後測 0.27 0.11 0.016
前後測×組別 -0.01 0.19 0.945
註：
1. 採用GENMOD program with the statement REPEATED to estimate coefficient。
2. 學生人數=249人，實驗組人數=128人，對照組人數=121人，前後測觀察筆數

=498。
3. Y=β0＋β1（前後測）＋β2（組別）＋β3（前後測×組別）；五正效能得分，前後
測：後測=1、前測=0，組別：實驗組=1、對照組=0。



健康促進與衛生教育學報　第60期 92

三、教育介入對正向心理健康的影響

（一）學生「正向心理健康情形」分布情形

於前測方面，受測學生正向心理健康情形得分最高為「你有多常感到

快樂？」實驗組為 3.52分、對照組為 3.77分；而得分最低為「上學期間，

你多常對於去學校上課感到期待？」實驗組為 2.88分、對照組為 2.87分，

詳見表 6。

表6
實驗組與對照組學生正向心理健康得分情形

題目

實驗組 (n=128) 對照組 (n=121)

前測 後測 前測 後測

M SD M SD M SD M SD

整體正向心理健康情形 (10) 3.22 0.66 3.28 0.67 3.38 0.58 3.30 0.60

1. 你有多常對生活感到滿
意？

3.27 0.90 3.45 0.85 3.44 0.78 3.48 0.75

2. 你有多常感到快樂？ 3.52 0.81 3.55 0.83 3.77 0.75 3.62 0.78

3. 在學校裡，你多常樂於參
與學校活動？

3.03 0.95 3.13 0.89 3.21 0.93 3.18 0.89

4. 上學期間，你多常對於去
學校上課感到期待？

2.88 1.05 2.88 1.03 2.87 0.93 2.84 0.96

5. 你多常與身邊的人談論與
分享你的感受與想法？

3.49 1.16 3.38 1.12 3.47 1.11 3.29 1.03

6. 在需要幫助的時候，你有
多常得到同學的關心與支
持？

3.45 0.97 3.38 0.93 3.50 0.98 3.35 0.92

7. 你有多常覺得自己的生活
是具有意義的？

3.09 1.12 3.20 1.01 3.36 0.94 3.24 0.92

8. 你有多常感覺你做的事是
值得且重要的？

3.08 1.03 3.25 0.88 3.32 0.93 3.26 0.81

（續下表）
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表6　（續）

9. 你多常感到自己有能力可
以處理好需要做的事情？

3.06 1.02 3.27 0.97 3.34 0.94 3.28 0.86

10. 你有多常因完成計畫、
達成設定目標，而獲得成
就感？

3.31 1.09 3.30 1.13 3.53 0.99 3.46 0.92

（二）學生「正向心理健康情形」之成效分析

使用GEE檢定分析結合桌遊的正向心理健康教育介入對學生正向

心理健康之影響，結果顯示教育介入顯著提升學生正向心理健康情形

（β=0.14，p=0.011）（表 7）。比較兩組正向心理健康得分情形，實驗組得

分由前測 3.22分進步至後測 3.28分；對照組前測得分由 3.38分略降至後

測 3.30分。

透過焦點團體訪談，有學生表示在課程之後「更正向看待生活。」、

「變得更樂天了。」、「更快樂。」。

表7
教育介入課程對學生正向心理健康情形之成效分析

變項 β SD p

正向心理健康情形

截距 3.28 0.06 <0.001

組別 0.03 0.08 0.737

前後測 -0.06 0.04 0.103

前後測×組別 0.14 0.06 0.011

註：
1. 採用GENMOD program with the statement REPEATED to estimate coefficient。
2. 學生人數=249人，實驗組人數=128人，對照組人數=121人，前後測觀察筆數

=498。
3. Y=β0＋β1（前後測）＋β2（組別）＋β3（前後測×組別）；五正效能得分，前後
測：後測=1、前測=0，組別：實驗組=1、對照組=0。
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四、實驗組學生對結合桌遊的正向心理健康課程之評價

透過焦點團體訪談得知，學生對於桌遊課程大多給予正向評價，「桌

遊非常有趣。」、「桌遊超好玩的。」「蒐集一副牌的那個，達成任務會很

開心。」；但有部分學生表示不能理解此桌遊的規則，「第二個遊戲的遊

戲規則，比較複雜，玩到後面才比較懂。」、「我覺得第二個偏無聊，因

為會有點搞不清楚怎麼玩。」

學生認為桌遊能讓課程更輕鬆、有趣，因此希望課程增加更多桌遊，

「好玩的遊戲可以多一點，桌遊多一點。」，但三週課程過於倉促，課堂

例子太理想化，不夠貼近國中生生活。「把課程時間拖長，三個禮拜真的

太短了。」、「把課程拉長，再玩一些遊戲，我覺得這是我們很繁重的生

活中為數不多可以放鬆的課。」、「把時間拖長，然後講一些真的實踐的

例子，這樣子才會比較有共鳴，卡牌太制式化了，要貼近一點國中生，

像是抄作業之類的。」。

肆、討論

一、國中學生正向心理健康的五正效能

在正向心理健康五正效能部分，受測學生在「正向關係」構面之把

握程度得分最高、「正向參與」構面之把握程度得分最低。多數學生對於

尊重同理每個人的想法，以及與同儕經營關係較有把握；而對於主動學

習、按時完成每天事情的把握程度較低。此現象與過去研究結果相似，

國中生在學校對於同儕關係及意見表達有較良好的感受，但是對學校活

動的參與度及認同較低（林翰、劉佩雲，2024）。Wagner等人（2020）的

研究指出，PERMA理論中的「參與」與富有好奇心、堅持、自律、熱愛學

習等人格特質呈現正相關。建議可以設計多元的教學活動，引起學生學

習動機，並在學校或課程中製造能讓全班共同進行活動的機會，讓學生

可以在互相合作下達成目標。
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本研究結果顯示，結合桌遊的正向心理健康教育介入可以顯著提升國

中學生整體五正效能。進一步檢視五個構面，發現「正向關係」、「正向意

義」及「正向成就」均有顯著提升，而「正向情緒」和「正向參與」則未達顯

著差異。這與過去的研究結果相似，透過正向心理健康相關介入能夠提

升學生整體 PERMA及其五個要素（正向情緒、參與、關係、意義和成就

感）（Smith & Ford et al., 2021; Smith et al., 2023）。根據Espayos（2023）

的研究，透過玩桌遊的策略可以促進學生的正向參與及正向關係。

在本次研究結果，結合桌遊的正向心理健康課程未能顯著提升學生的

「正向情緒」、「正向參與」效能，研究者推測原因為教育介入課程較缺乏

感恩練習活動，Froh等人（2008）的研究指出，簡單的感恩練習可以讓學

生減少負面情緒、更滿意學校與生活經歷，提升幸福感。此外，由於後

測填寫時間接近學生段考週，因此學生主動投入學習的時間增加，導致

實驗組與對照組的正向參與情形都有所提升，故其差異可能並不顯著。

二、國中學生正向心理健康的四樂行為

在正向心理健康四樂行為部分，受測學生在「每天非上課時間，看螢

幕的累積總時間少於 1小時的天數」得分最低，顯示學生使用 3C時間長，

且在課堂與學生的對話中發現，學生每天花許多時間在玩手機遊戲與網

路社交媒體。對於現今學生來說，使用 3C已是常態，建議多鼓勵學生將

網路互動轉換成面對面交流互動（Abi-Jaoude, 2020），並將使用 3C產品

的時間改為進行有益健康的休閒活動。

本研究結果顯示，結合桌遊的正向心理健康教育介入未能顯著提升國

中學生四樂行為。推測原因為，在設計介入課程時，研究者認為規律運

動、健康飲食、充足睡眠等行為是國小與國中在健康教育課程中學習過

的內容，因此介入重點較未著重於四樂，導致四樂行為未顯著改變；此

外，第二週的行為記錄作業，僅強調填寫五正行為，因此學生無法透過

行為記錄檢視、監控自己日常的四樂行為。再者行為改變通常需要長時
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間反覆練習（Boekaerts, 1922），而對於長久以來的生活習慣難以在三週

的介入課程中改變。

三、國中學生正向心理健康情形

在正向心理健康情形現況部分，受測學生的整體正向心理健康情形介

於「偶爾符合」與「經常符合」之間，表示學生的正向心理健康表現尚可。

受測學生在「上學期間，多常對於去學校上課感到期待？」得分最低，文

獻指出良好的同儕關係、師生關係、學校環境，正向積極的學習方式以

及學校自由度高都是使學生期待上學之因素（梁憶萍，2007）。研究者透

過訪談對談推測受測學生因學校課業壓力大、學習課程枯燥乏味而對於

到學校上課缺乏期待。

本研究結果顯示，結合桌遊的正向心理健康教育介入可以顯著提升國

中學生正向心理健康情形。Smith等人（2023）的研究結果也顯示透過正

向心理健康課程介入，可以提升學生正向心理健康情形，且基於 PERMA

理論的正向心理學課程，不僅為心理健康帶來好處，也增進了身體健

康。Espayos（2023）的研究也指出，以 PERMA理論為基礎設計的心理健

康計劃能有效提升與改善學生的心理健康。

根據訪談結果，學生在教育介入後，瞭解可以藉由正向思考、保持樂

觀態度、進行對身體健康有益的活動，以及落實五正四樂等方式來提升

自己的正向心理健康，並且願意在日常生活中採取這些行動。

四、結合桌遊的正向心理健康課程回饋

由訪談可以得知，桌遊對於學生認識正向心理健康有所幫助。過去研

究顯示，桌上遊戲為有效教材，可以幫助學生達成學習目標，於學生學

習也更具吸引力，可促使其主動學習（許芷瑋，2016；葉芷均、蔡桂芳，

2020）。然而，桌遊雖為良好的教材，但除了具備教育意義外，也需結合

更多刺激、有趣的元素，以提升學生學習成效。故日後可以嘗試拓展桌

遊玩法，並以簡化規則、增加趣味性與舒壓性為目標。
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在訪談過程中，有學生提到課程內容中的範例過於理想化，不夠貼近

國中生生活，因而學生無法產生共鳴。過去研究發現，在教學中透過分

享軼事的形式自我揭露，可以更有效地引發學生共鳴（常雅珍，2010）。

透過分享真實人物的故事經驗，可以激發學生的努力動機，為他們提供

良好的模仿典範（林範孺，2011）。

五、研究限制

本研究有以下限制：（一）研究對象限於新北市某國中，採立意取

樣，故研究結果僅能推論至該群體。（二）本研究的實驗組與對照組來自

同一學校，可能存在實驗汙染風險。（三）研究所測學生之資料以及「正向

心理健康五正效能」、「正向心理健康四樂行為」、「正向心理健康情形」，

僅限於本研究工具所涵蓋之範圍。（四）本研究教材為配合介入學校之方

便上課時間，僅實施三週課程，導致課內容較為緊湊，行為記錄時間也

僅有一週，可能影響學生學習效果，且無法推論至更長期的影響。

伍、結論與建議

一、結論

（一） 結合桌遊的正向心理健康教育介入能顯著提升國中生整體之五

正效能。依各構面來看，正向關係、正向意義與正向成就效能皆

有顯著提升。

（二） 結合桌遊的正向心理健康教育介入對國中生四樂（樂動、樂活、

樂食、樂眠）行為的提升未達統計顯著差異。

（三） 結合桌遊的正向心理健康教育介入能顯著提升國中生正向心理

健康。

（四） 實驗組學生對於結合桌遊的正向心理健康教育課程多持正向評

價。
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二、建議

（一）實務上的建議

1. 推動桌遊式正向心理健康促進課程

本研究發現結合桌遊的正向心理健康課程對於學生正向心理健康有

正向影響並深受學生喜愛。建議可以在學校空白課程或彈性課程中實施

結合桌遊的正向心理健康課程，讓學生有管道認識正向心理健康，學習

促進正向心理健康的方法，以提升學生幸福感。

2. 結合校本課程，發展正向心理健康跨領域課程

本研究訪談結果，學生建議延長正向心理健康教學活動時間。因此

建議將正向心理健康結合校本課程，發展正向心理健康跨領域課程，結

合輔導、綜合活動、健康教育、體育等課程，推動正向心理健康教學活

動，讓學生獲得更多學習情緒管理、人際關係等課題的資源與經驗，從

而提供更多實踐與應用機會，以達到更好的效果。

3. 結合校園行事曆與節日，推動正向心理健康全校性活動

本研究發現正向心理健康與健康行為需要有更長時間與更多機會的

練習，來幫助學生內化及養成健康的生活習慣。因此建議可以結合學校

行事曆及各式節日，來規劃全校性正向心理健康活動。例如在母親節、

父親節與教師節寫感恩信，鼓勵學生表達感謝。透過各式活動，讓正向

心理健康與日常生活有更密切的連結，增進學生執行五正四樂的機會。

（二）未來研究建議

1. 長期介入與追蹤

本研究由於介入時間較短，因此有些行為改變較難於短期內達到顯

著。建議未來研究可進行長期性的介入與追蹤研究，以獲得更多資訊並

提升研究價值。
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2. 細探不同學習環境的學習成效

未來的研究可以選擇不同類型的學校，如都市學校、偏鄉學校、健康

促進學校或實驗學校，探討在不同學習環境下，學生的學習表現為何，

應更能呈現多元面向的研究結果。
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Effects of a Tabletop Games-Based Positive 
Mental Health Educational Intervention 

for Junior High School Students

Yun-Ting Ying*　Fong-Ching Chang** 

Abstract

Objectives: This study aims to examine the effects of a tabletop games-based 
positive mental health educational intervention on junior high school students’ 
efficacy of the PERMA—positive emotions, engagement, relationships, meaning, 
and accomplishment—and four health-related behaviors, including physical 
activity, leisure activities, nutrition, and sleep, as well as the overall positive 
mental health. Additionally, it explores students’ opinions and feedback on the 
intervention.

Methods: Using a quasi-experimental research design, this study selected 
249 students from a junior high school in New Taipei City in 2024, with 128 in 
the experimental group and 121 in the control group. The experimental group 
underwent pre- and post-tests and participated in a tabletop games-based positive 
mental health education intervention lasting three weeks, totaling 135 minutes. The 
control group only completed pre- and post-test questionnaires. The intervention 
effects was analyzed using Generalized Estimating Equations(GEE). Additionally, 
focus group interviews were conducted to understand the experimental group’s 
evaluation of the course.

       * Master, Department of Health Promotion and Health Education, National Taiwan Normal 
University

     ** Professor, Department of Health Promotion and Health Education, National Taiwan Normal 
University (Corresponding author), E-mail: fongchingchang@ntnu.edu.tw
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Results: The study results revealed that the tabletop games-based positive 
mental health education significantly improved junior high school students’ 
overall PERMA efficacy (β=0.15, p=0.004) and positive mental health (β=0.14, 
p=0.011). However, the intervention did not significantly enhance physical activity, 
leisure activities, nutrition, and sleep. Additionally, the students of experimental 
group provided positive feedback on the course.

Conclusions: The tabletop games-based positive mental health education can 
significantly enhance junior high school students’ overall PERMA and positive 
mental health. This study recommends that schools develop interdisciplinary 
positive mental health teaching activities and promote tabletop games-based 
programs to strengthen students’ practice of PERMA efficacy and the four health 
behaviors, thereby improving their positive mental health.

Key words: educational intervention, junior high school, positive mental health, 
tabletop games 
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結論：本研究發現高齡者不願投入時間或金錢進行減災與備災行為，建

議政府考量高齡者的異質性，以健康促進、防災教育及社會支持等措施提高

高齡者的減災與備災意願。

關鍵詞：天然災害、高齡者、減災與備災行為
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壹、前言

在氣候變遷的影響下，自然災害頻率與強度不斷增加，對社會各層面

帶來重大挑戰。高齡者作為特定群體，由於身體與心理特質，在面對災

害時尤為脆弱。歷史數據顯示，高齡者在災害中的死亡率顯著偏高，例

如，1995年神戶地震中 57%的死者為高齡者，遠高於其在總人口中的比

例；2005年卡崔娜颶風中，67%的死者為 65歲以上的高齡者，雖然該年

齡層僅占當地人口的 12%（Sharkey, 2007）。此外，地震、熱浪和水災等

不同災害中，高齡者均因行動不便、社會孤立或慢性疾病等原因，承受

更大風險（Nakahara & Ichikawa, 2013）。

這些現象表明，高齡者的災害脆弱性不僅體現在災害期間的死亡率

上，還可能對長期生活品質造成影響，例如健康惡化和過早死亡。黃麗

美等人（2014）透過臺日經驗比較發現，收容所常欠缺高齡者所需之心理

與生理照護設施，不僅造成行動不便者之健康惡化，也因缺乏隱私與空

間彈性，使避難生活成為額外身心負擔。隨著全球老齡化趨勢加劇，高

齡者在災害中的脆弱性問題更加突出。據預測，2050年全球 65歲及以上

人口比例將從目前的 10%增至 16%，這意味著未來更多高齡者將面臨災

害威脅（United Nations, 2022）。因此，研究高齡者在災害中的應對行為

與減災策略，不僅對於當前社會具有重要意義，亦為未來如何做好防災

準備提供了依據。

高齡者群體的健康狀況、社會互動和心理特質多樣化，使得分析其

減災與備災行為的影響因素變得複雜且必要。過去研究指出，透過災前

減災與備災行為能有效降低災害對高齡者的威脅，但高齡者是否採取這

些行為受多種因素影響，如背景變項、風險知覺、社會支持與過去經驗

等。本研究旨在分析影響高齡者減災與備災行為的主要因素，並依據過

去相關文獻的整合與分析結果，選擇心理健康、社會資本、風險知覺及
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受災經驗作為主要探討之變項，藉以提供實證依據，作為未來政策制定

與高齡者減災策略推動之參考。

心理健康和「減災與備災行為」

心理健康對減災與備災行為具有潛在影響。研究顯示，憂鬱症患者

可能因絕望感降低減災動機，創傷後壓力症候群（Post-Traumatic Stress 

Disorder, PTSD）患者的回避症狀也可能妨礙減災與備災行為（James, 

2014）。焦慮同樣可能影響災害準備，導致行動減少（Mishra & Suar, 

2012）。此外，心理健康問題常與功能障礙相關，進一步限制個人進行日

常活動及減災準備的能力（Norris et al., 2002）。然而，心理健康的改善

可以通過提升自我效能感和安全感，反過來增強減災與備災行為，形成

正向循環（Galappatti & Richardson, 2016）。

社會資本和「減災與備災行為」

社會資本是透過社會互動獲得的資源，在災害應對中扮演關鍵角

色。研究指出，擁有較大社會網絡的個體在災害期間獲得更多支持，包

括物質援助、資訊與情感支持（Kaniasty & Norris, 1995）。相反，社會

孤立的高齡者在災害中更易受損。家庭和鄰里關係等結合型社會資本，

有助於促進個體參與減災與備災行為（Granovetter, 1973）。然而，隨著

年齡增長，社會網絡規模通常縮小，削弱其支持功能（McPherson et al., 

2006）。此外，林貝珊等人（2023）以南投水里鄉興隆村為例，指出高齡

者常依賴個人知覺與地方社會網絡進行災前避難，並不會依循官方建議

的避難機制，顯示社會資本在高齡者因應天然災害上扮演重要的角色。

風險知覺和「減災與備災行為」

風險知覺是指個體對潛在災害風險的主觀評估，直接影響其災害準

備行為。研究顯示，對風險感知越高的個體，越可能採取行動降低風險 
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（Slovic, 1987）。然而，也有研究顯示，過低的風險知覺可能導致行動不

足，而過高的風險知覺可能引發恐慌，抑制理性行動。風險知覺的來源

包括直接經驗（如曾經歷災害）與間接資訊（如媒體報導），這些因素共同

影響個體的行為選擇（Wachinger et al., 2013）。

受災經驗和「減災與備災行為」

受災經驗是影響減災與備災行為的重要因素。過去研究指出，曾經歷

重大災害的個體，對災害的潛在威脅有更深刻的認識，因此更傾向於採

取減災行動。然而，受災經驗的影響因其嚴重程度和個體心理調適能力

而異，輕微受災者可能低估未來災害風險，導致準備不足（Bethel et al., 

2013）。

與年輕人相比，高齡者在災害準備行為方面表現出一定的特徵與挑

戰。一方面，高齡者可能因過去的災害經驗或對未來災害的擔憂而更加

重視減災與備災行為。例如，有研究指出，高齡者因了解緊急援助的困

難與緩慢，傾向於提前準備災害應對物資（Bethel et al., 2013）。另一

方面，經濟資源的不足可能限制高齡者進行有效準備，例如購買緊急食

品、水、藥物和其他應急物資。此外，高齡者對社區資源的認知不足也

可能導致在災害發生時選擇留在原地，而非進行安全撤離（Behr & Diaz, 

2013; Elder et al., 2007）。這些行為背後可能受交通不便、身體障礙、缺

乏溝通能力或經濟手段所影響。

高齡者在災害中的行為還受到文化與信任因素的影響。例如，一些

高齡者可能因對政府的信任度較低或威脅知覺較弱，而不願遵從政府建

議進行撤離（Elder et al., 2007）。此外，曾經歷災害但受影響較輕的高齡

者，可能低估未來災害的風險，進而降低其減災與備災行為的意願，這

可能導致更高的健康風險與死亡率。

自我效能在災害準備中扮演關鍵角色。根據《2015-2030年仙台減災

綱領》（Sendai Framework for Disaster Risk Reduction），提高公眾的自
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我效能感，鼓勵其參與災害準備行為，如儲備物資、學習防災知識或參

與演練，是減少災害風險的核心策略（United Nations Office for Disaster 

Risk Reduction, 2015）。當公眾積極參與準備，並與政府防災基礎設施

（如防洪堤、避難設施）相結合時，可顯著降低災害對個人和社會的衝擊  

（Bullock et al., 2017）。

然而，全球人口老齡化加速使高齡者面臨的災害風險問題越發突出。

高齡者因生理健康狀況、行動能力受限及對科技的適應能力較低，成為

災害中最脆弱的群體之一。災害準備措施應從多方面入手，例如，傳授

高齡者災害應對基本知識，制定適合其需求的疏散路線計劃，並鼓勵參

與定期災害應對演練以提升實際行動能力。此外，教育與社會支持的結

合可幫助高齡者克服文化與心理上的障礙，更積極地參與準備行為。

本研究旨在深入探討高齡者特徵對其減災與備災行為的影響，分析

這些因素如何影響高齡者參與災害準備的意願與行動能力。基於研究結

果，本文將提出具體且可操作的政策建議，供災害管理機構採納，以促

進針對高齡者的減災措施實施，並提升整體社會的抗災能力。

貳、材料與方法

一、研究對象

本研究的對象為臺灣 65歲以上的高齡者，研究數據來自中研院社

會變遷基本調查第七期第五次的結果，樣本數為 1,933筆（傅仰止等，

2020）。調查期間為 2019年 6月 30日至 12月 31日，母體為設有戶籍且年

滿 18歲以上的臺灣居民（不含福建省金門縣、連江縣）。該調查經中央研

究院人文社會科學研究倫理審查委員會批准，採用分層多階段 PPS抽樣

方法進行，包括地理分層、鄉鎮市區等多層次的抽樣階段。為確保代表

性，根據內政部 2018年 12月人口統計資料進行樣本特徵檢定，並調整抽
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樣權重以解決不等機率抽樣問題。結果顯示樣本特徵與母體特徵無顯著

差異，具代表性。

本研究進一步從上述資料中篩選 65歲以上者，共 394名樣本，經加

權後樣本數為 398名。由於該調查未涵蓋醫療機構，居住於此類場所的老

年人未被納入分析。

二、研究工具

（一）減災與備災行為

本研究使用六項防災準備行為作為依變項「減災與備災行為」的評估

指標，包括：1.將汽機車或家用物品移往安全地點；2.投保災害保險；

3.固定家中的櫃子或大型電器；4.準備防災包；5.瞭解並規劃避難場所與

路線；6.參加災害應變演練。每項行為完成得 1分，未完成得 0分，將分

數總和作為減災與備災行為的指標。

（二）背景變項

背景變項包括以下五項：性別：男性編碼為 0，女性為 1；年齡：以

受訪者實際年齡填寫；教育程度：分為不識字、小學、國中、高中、大

專以上，編碼為 1至 5；平均月收入符合中低收入戶標準：不符合編碼為

0，符合編碼為 1；身體狀況：以 1（非常差）至 5（非常好）的量表計分，

分數越高表示自覺身體狀況越佳。

（三）心理健康

心理健康評估包含五項指標：家人關係、配偶或同居伴侶關係、其

他人際關係、心理健康及睡眠狀況。每題以 1（非常差）至 5（非常好）評

分，總分越高表示心理健康狀況越佳。

（四）社會資本

本研究以是否參與組織來測量社會資本，調查受訪者是否參與以下組
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織：政治組織、社區管理委員會、社會服務機構、宗教團體、休閒娛樂組

織、工會及其他組織。若參與任何一類組織，則編碼為 1，未參與則為 0。

（五）風險知覺

風險知覺涵蓋颱風／淹水和地震的擔憂程度，評分為 1（非常擔心）

至 5（非常不擔心）。採反向計分後取兩題平均值，分數越高表示風險知覺

越高。

（六）受災經驗

包括是否有經歷洪水、地質災害（如土石流或山崩）、地震等天然災

害。若曾經歷任何一項，則編碼為 1，未經歷則為 0。

三、資料處理與分析

本研究以統計套裝軟體 SPSS23版進行：（一）描述性統計分析樣本

的背景特徵，包括性別、年齡、教育程度、是否為中低收入戶及身體狀

況；（二）以獨立樣本 t檢定、單因子變異數分析與相關分析瞭解背景變

項、心理健康、社會資本、風險知覺及受災經驗在減災與備災行為的差

異或關係；（三）透過多元迴歸分析，以減災與備災行為作為依變項，納

入背景變項、心理健康、社會資本、風險知覺及受災經驗，構建迴歸模

型，進一步分析這些變項對減災與備災行為的解釋力。

參、結果

一、研究對象的特徵和「減災與備災行為」分布

本研究樣本共計 398人，涵蓋全臺各地區，受訪者居住地以高雄

市（13.0%）、新北市（12.9%）及臺南市（11.1%）為主，其次為臺中市

（10.4%）與臺北市（8.0%），顯示樣本在六都中有相對集中的分布。中部
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地區如彰化縣（8.5%）與苗栗縣（7.4%）亦占一定比例。其他縣市如宜蘭

縣、雲林縣、新竹縣等則介於 2%至 4%之間，整體而言，樣本涵蓋北、

中、南、東與離島地區（見表 1）。

表1
受訪者居住地分布

居地縣市 人數 百分比 (%)

基隆市   7   1.7

臺北市 32   8.0

新北市 51 12.9

桃園市 10   2.5

新竹市   5   1.3

新竹縣 14   3.5

苗栗縣 29   7.4

臺中市 41 10.4

彰化縣 34   8.5

雲林縣 16   3.9

嘉義縣 11   2.7

臺南市 44 11.1

高雄市 52 13.0

屏東縣 15   3.7

花蓮縣   9   2.3

宜蘭縣 17   4.2

澎湖縣 11   2.8

在性別分布上，男性 198人（49.7%）；女性 200人（50.3%），顯示

樣本性別分布接近均等。年齡平均數為 73.10歲（SD＝ 6.62）。教育程度

方面，以「小學」比例最高，共 181人（45.5%）；其次為「不識字」，71人
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（17.8%）。「國中」與「高中」分別為 51人（12.7%）和 47人（11.8%）。「大

專以上」的比例則有 49人（12.2%），顯示受訪者以低教育程度者為主，超

過六成受訪者教育背景為「小學」或「不識字」。

平均月收入符合中低收入戶標準方面，不符合者 88人（22.1%），

符合者 289人（72.6%），而「不知道」及「拒答」者共 21人（5.3%）。此結

果顯示樣本收入水準普遍偏低。關於身體狀況，有效回應者中，認為自

身身體狀況「非常好」或「很好」的共 82人（20.7%）；認為「普通」者 132

人（33.5%）；「不好」者 102人（25.7%）。整體來看，超過半數受訪者

（59.2%）對自身健康的評價為「普通」或「不好」，反映樣本健康狀況普遍

偏中等或較差。

在減災與備災行為方面，受訪者在減災與備災行為上的執行程度普遍

偏低。在家用物品或汽機車移往安全地點方面，僅 32.5%曾採取行動，而

67.6%未執行此措施，顯示多數人準備意識不足。同樣地，僅 10.4%投保

災害保險，89.6%未投保，反映災害保險的普及率低。在固定櫥櫃或大型

電器以減少地震風險方面，僅 26.9%有行動，73.1%未採取相關措施。防

災物資的準備亦不充分，僅 11.7%曾準備防災包，88.3%未準備。此外，

對避難場所與路線的規劃，僅 11.3%有行動，88.7%未規劃，顯示受訪者

對避難準備的關注度偏低。災害應變演練的參與比例更低，僅 4.4%受訪

者曾參與，顯示應變能力的訓練與參與亟需提升。整體而言，受訪者在

多數減災與備災行為上的參與比例偏低，尤其是在災害保險投保與應變

演練方面，採取行動者僅佔少數，反映出減災與備災行為的推廣與教育

仍需大幅強化，整體的分布狀況見表 2。
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表2
背景因素和「減災與備災行為」描述統計

變項名稱 類別 人數
百分比 (%)/

M(SD)
性別 男 198 49.7

女 200 50.3

年齡 398 73.1
（6.62）

教育程度 不識字   71 17.8

小學 181 45.5

國中   51 12.7

高中   47 11.8

大專以上   49 12.2

平均月收入符合
中低收入戶標準

不符合   88 22.1

符合 289 72.6

不知道     8   2.0

拒答   13   3.3

身體狀況 非常好   10   2.6

很好   72 18.1

好   80 20.1

普通 132 33.5

不好 102 25.7

減災與備災行為
（有做的百分比）

1. 將汽機車或家用物品移往安全
地點

129 32.5

2.投保災害保險   41 10.4

3.固定家中的櫃子或大型電器 107 26.9

4.準備防災包   46 11.7 

5.瞭解、規劃避難的場所與路線   45 11.3

6.參加災害應變演練   17   4.4

M (SD)：平均值（標準差）



健康促進與衛生教育學報　第60期 120

二、 背景變項、心理健康、社會資本、風險知覺及受災經
驗在減災與備災行為的差異或關係

在減災與備災行為的分析中，在性別變項中，男性（M＝ 1.06, SD

＝ 1.25）與女性（M＝ 0.88, SD＝ 1.10）差異未達顯著（t (396)＝ 1.574, p 

> .05）。教育程度對減災與備災行為的影響顯著（F(4,394)＝ 5.472, p < 

.001），事後比較顯示「不識字」者（M＝ 0.51, SD＝ 0.78）的表現顯著低

於「大專以上」者（M＝ 1.50, SD＝ 1.53）。在平均月收入是否符合中低收

入戶標準之變項，不符合標準（M＝ 1.27, SD＝ 1.40）與符合標準（M＝

0.90, SD＝ 1.11）差異未達顯著（t (375)＝ 2.222, p > .05）。參與社會團體

者（M ＝ 1.28, SD＝ 1.33）減災與備災行為顯著高於未參與者（M＝ 0.71, 

SD＝ 0.97）（t (396)＝ -4.936, p < .001）。此外，有受災經驗者（M＝

1.23, SD ＝ 1.18）減災與備災行為顯著高於無受災經驗者（M＝ 0.83, SD

＝ 1.15）（t (387)＝ -3.220, p < .01）。整體而言，結果顯示教育程度、參

與社會團體以及受災經驗對減災與備災行為具有顯著影響，其中，教育

程度為大學以上相較於不識字者、參與社會團體者及有受災經驗者減災

與備災行為表現更佳（見表 3）。

表3
背景變項、社會資本、受災經驗之減災與備災行為差異分析

變項名稱 類別 樣本數 平均數 標準差 t / F檢定 Scheffé
事後比較

性別 男 198 1.06 1.25 1.574
女 200 0.88 1.10

教育程度 不識字 71 0.51 0.78 5.472*** 1<5
小學 181 0.97 1.16
國中 47 1.05 1.18
高中 49 1.02 1.13
大專以上 50 1.5 1.53 　

（續下表）
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表3　（續）

變項名稱 類別 樣本數 平均數 標準差 t / F檢定 Scheffé
事後比較

平均月收入
符合中低收入戶

標準

不符合 88 1.27 1.40

符合 289 0.90 1.11 2.222

社會資本
（有無參加團體）

沒有 216 0.71 0.97 -4.936*** 　

有 182 1.28 1.33

受災經驗 沒有 251 0.83 1.15 -3.220** 　

有 138 1.23 1.18 　 　

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

另外，相關分析結果顯示，減災與備災行為和心理健康之間的相關性

不顯著（r＝ .062, p > .05）。然而，減災與備災行為和社會資本（r＝ .230, 

p < .01）、風險知覺（r＝ .169, p < .01）、以及受災經驗（r＝ .161, p < .01）

均呈顯著正相關。這表明社會資本較高、風險知覺較強以及具有受災經

驗的個體在減災與備災行為上的參與程度更高。整體而言，減災與備災

行為的執行與風險知覺及受災經驗密切相關，顯示這些因素在提升減災

與備災意識與行為中的重要性（見表 4）。

表4
心理健康、社會資本、風險知覺、受災經驗和「減災與備災行為」的相關分析

變項名稱 減災與

備災行為

心理健康 社會資本 風險知覺 受災經驗

減災與備災
行為

1 .062 .230** .169** .161**

心理健康 .062 1 -.126* -.116* -.026

社會資本 .230** .126* 1 -.002 .138**

風險知覺 .169** -.116* -.002 1 .242**

受災經驗 .161** -.026 -.138** .242** 1

*p < .05; **p < .01; ***p < .001
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三、減災與備災行為多元迴歸分析結果

本研究採用多元迴歸分析探討影響高齡者減災與備災行為的因素，

該模型納入身體狀況、社會人口特徵（性別、年齡、教育程度、是否為中

低收入戶）、心理健康、社會資本、風險知覺及受災經驗，全面分析各變

項對減災與備災行為的影響。模型結果符合迴歸分析的基本假設，包括

線性、常態分布及無多重共線性（Durbin-Watson＝ 1.837；VIF＝ 1.000-

2.512）。

分析結果顯示，此模型能顯著解釋減災與備災行為 15.4%的變異（F 

＝ 13.349, p < .001）。在所有變項中，身體狀況（β＝ .166, p < .01）、教

育程度大專以上相較於不識字（β＝ .188, p < .05）、社會資本（β＝ .141, p 

< .01）、風險知覺（β＝ .204, p < .001）、受災經驗（β＝ .120, p < .05）對

減災與備災行為具有顯著的正向影響，而年齡（β＝ -.113, p < .05）對減災

與備災行為具有顯著的負向影響。然而，心理健康（β＝ -.041, p > .05）與

平均月收入符合中低收入戶標準（β＝ .010, p > .05）在本模型中並未對減

災與備災行為產生顯著影響（見表 5）。

表5 
減災與備災行為多元迴歸模型分析結果

變項名稱 b β T值

身體狀況 .172 .166 3.061**

性別（參考組：男） -.124 -.052 -1.022

年齡 -.020 -.113 -2.058*

教育程度（參考組：不識字）

小學 .193 .081 1.095

國中 .169 .046 .709

高中 .103 .029 .429

大專以上 .659 .188 2.461*

（續下表）



123廖楷民、胡益進　 高齡者天然災害減災與備災行為之影響因素與衛生教育介入建議

表5（續）

變項名稱 b β T值
平均月收入符合中低收入戶標準
（參考組：不符合）

.028 .010 .176

心理健康 -.163 -.050 -.946

社會資本（參考組：未參與社團） .335 .141 2.761**

風險知覺 .186 .204 3.945***

受災經驗（參考組：沒有經驗） .295 .120 2.391*

*p < .05; **p < .01; ***p < .001
b：非標準化迴歸係數；β：標準化迴歸係數

肆、討論

一、 背景變項、心理健康、社會資本、風險知覺、受災經
驗和「減災與備災行為」的關係

本研究結果顯示，高齡者的災害準備行為水準較低，與其他國家研

究的發現一致（Al-Rousan et al., 2014; Bogdan et al., 2024）。此外，本研

究不僅探討影響高齡者災害準備行為的相關因素，亦揭示其內部的異質

性，為現有文獻提供了重要的實證補充。

透過多元迴歸分析發現，高齡者的災害準備行為受多重因素影響，

包括身體狀況、年齡、教育程度、社會資本、風險知覺及受災經驗（見圖

1）。其中，身體狀況較差的高齡者較少參與準備行為，此結果與先前研

究一致（Kim & Zakour, 2017; O'Sullivan et al., 2012），強調提供行動不

便者特定支持的必要性。隨著年齡增加，災害準備行為呈下降趨勢，此現

象可能源於身體能力下降或對家庭依賴程度提高（Caldas, 2003; Connelly 

et al., 2021）。針對這些特徵，政策應設計針對性的支持策略，例如提供

簡易教育資源或家庭訪視。
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圖1

背景變項、心理健康、社會資本、風險知覺、受災經驗和「減災與備災行為」之

關係

教育程度的提升顯著促進災害準備行為，特別是大專以上教育者更具

積極性（Bethel et al., 2013）。此外，社會資本亦為重要因素，參與組織

活動的高齡者更傾向於主動進行準備，這為推動基於社區的計畫提供實

證支持（Kilijanek & Drabek, 1979）。

風險知覺與受災經驗對災害準備行為具有顯著影響，風險知覺高或曾

有受災經驗的高齡者更可能參與準備行為，這說明災害教育中應納入真

實經驗分享及風險評估內容的重要性（Bradford et al., 2012; Wang et al., 

2018）。
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進一步對照楊惠萱與李香潔（2021）的研究，發現教育程度、風險知

覺與社會資本對一般民眾減災與整備行為具顯著的解釋力，本研究亦得

出類似結果，驗證其在高齡者群體中同樣具備效果。

二、研究限制

本研究在解釋結果時應考量以下幾點限制。首先，減災與備災行為是

由受訪者自行回報，可能受到社會期望偏誤影響，使結果傾向理想化，

未必能完全反映實際行為，亦可能因記憶模糊或資訊落差產生誤差，

例如部分受訪高齡者無法明確回答是否有災害保險，可能導致保險投保

比例低估。其次，作為一項橫斷面研究，本研究僅能呈現變項間的相關

性，無法推論其因果關係，未來或可進行縱向追蹤以掌握高齡者行為變

化及影響機制。

此外，本研究以總分量表評估減災與備災行為，雖具整體指標功能，

但可能忽略了各項行為在情境與重要性上的差異。特定行為（如將物品移

至安全地點）可能與受訪者居住環境密切相關，例如地形條件或是否擁有

車輛等，未來研究或可納入地理位置與生活型態等變項，以進一步釐清

行為與環境間的交互作用。最後，由於不同減災與備災行為背後的資源

需求與執行門檻不一，未來可考慮單獨分析各行為項目，並發展具權重

的行為指標工具，以提升測量精度與政策應用價值。

伍、結論與建議

高齡者在防災準備方面的行動普遍不足。研究結果顯示，僅有少數高

齡者會主動採取行動，如將物品移至安全地點或投保災害保險。基本防

災措施（固定櫃子或大型電器和準備防災物資）的執行率亦偏低，而在規

劃避難場所和路線、參與災害應變演練等行動上，參與比例更少，顯示

高齡者減災與備災行為仍有顯著提升空間。
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背景因素對高齡者減災與備災行為的影響呈現不同模式，教育程度為

大專以上者相較於不識字的高齡者其行動執行率越高；年齡增長與身體

狀況變化則明顯影響行為表現，身體狀況較佳者參與更積極，而年齡越

大則行為越少。此外，社會資本與行為呈顯著正相關，風險知覺與災害

經驗亦對行為有顯著推動效果。

為因應上述現況，並提升高齡者在災害中的應變與準備能力，建議政

府從以下幾個面向著手：

一、整合防災士制度，推動高齡者社區參與與自主防災行動

建議地方政府可參考內政部消防署推動的「防災士制度」，在社區層

級設立「高齡防災推廣員」機制，鼓勵健康或具意願的高齡者接受簡化版

防災士訓練，培育其成為具備基本防災知識與協助能力的志工，提升其

自我保護與服務社區的能力。同時，也可由既有防災士擔任「高齡守護

員」，定期家訪協助高齡者檢查備災物資、調整避難動線，並在災害發生

時提供必要支援。結合社區發展協會、照顧據點與關懷訪視人力，可形

成更具韌性的高齡防災支援網絡。

二、強化高齡者健康促進與災害教育整合

建議設立高齡健康促進中心，提供健康檢查、體適能訓練與營養課

程，並結合災害應對教育，教授如準備藥品、急救包與備災技巧。透過

健康數據追蹤與災害準備行為紀錄，強化政策回饋機制，提升高齡者整

體應變能力。

三、發展多元化災害教育資源，降低知識落差

針對教育程度與風險知覺較低的高齡者，發展圖解教材、語音導覽與

影片資源，並透過社區中心、關懷據點或防災士進行分眾宣導與情境演

練。搭配逐戶訪視與簡易演練課程，提高資訊可及性與實作能力。
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四、加強風險知覺教育，特別針對低風險知覺族群

設計結合災害模擬的教案，提升高齡者對潛在損失的認知與危機感。

可藉由模擬影片、災後案例回顧、互動式展示等形式，傳遞災害影響的

真實性與預防的必要性。

五、促進高齡者間的災害經驗分享與互助支持

設立減災經驗分享平台，透過線上論壇與社區聚會，鼓勵高齡者交流

避災經驗與策略，形成正向的社群影響力。透過實體活動與獎勵制度，

吸引更多高齡者參與防災行動與社會互助。
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Determinants of Disaster Preparedness 
Behaviors in Older Adults and 

Implications for Health Education 
Interventions

Kai-Min Liao*　Yih-Jin Hu** 

Abstract

Objective: This study aimed to examine differences in disaster preparedness 
behaviors among older adults and identify associated factors, with the goal of 
proposing policy recommendations to strengthen their disaster resilience.

Methods: A secondary data analysis was conducted using data from the 7th 
wave, 5th round of the Taiwan Social Change Survey. A total of 398 respondents 
aged 65 and above were included. Multiple regression analysis was used to explore 
the effects of age, education, income, physical health, mental health, social capital, 
risk perception, and disaster experience on disaster preparedness behaviors.

Results: Older adults showed generally low engagement in preparedness 
behaviors. Only 32.5% had moved items to safer locations, and 27.2% had secured 
furniture or appliances. Fewer than 11.9% reported purchasing insurance, preparing 
emergency kits, planning evacuation routes, or participating in disaster drills. 
Regression results indicated that younger age, higher education, better physical 
health, higher income, stronger risk perception, prior disaster experience, and 
greater social capital were positively associated with preparedness behaviors.

       * Policy and Socio-Economics Division, National Science and Technology Center for Disaster 
Reduction

     ** Professor, Department of Health Promotion and Health Education, National Taiwan Normal 
University (Corresponding author), E-mail: t09016@ntnu.edu.tw
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Conclusions: The findings suggest that older adults are generally reluctant 
to invest time or money in disaster preparedness. Policymakers should consider 
the heterogeneity of this population and promote disaster readiness through health 
promotion, disaster education, and strengthened social support to enhance their 
willingness and ability to prepare.

Key words: disaster preparedness behaviors; disasters triggered by natural 
hazards; older adults 
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