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摘  要 

 

行政院衛生署委辦的台灣地區國小學童營養健康狀況調查於民國九十年到

九十一年進行收案。調查的目的在評估台灣地區國小學童的飲食與營養狀況；估

計各種營養缺乏及過剩的盛行率；探討影響學童營養狀況之飲食及非飲食因素與

營養相關知識、態度與行為；以及上述因素與健康、發育、和在校表現的關係。

本調查採用分層兩段集束取樣法，先將台灣地區各鄉鎮市區以特殊族群、地理位

置分出客家、山地、東部與澎湖四層，再將其他鄉鎮市區分成北中南三地區且每

一地區再以人口密度各分三層，共分得 13 層。各層以「抽取率與母體規模成正

比」（Probabilities Proportional to Sizes，PPS）原則抽取 8 所學校，共得 104 所

學校。各抽中學校再以簡單隨機法抽出 24 位學生。調查行程亦考慮季節效應，



杜素豪、洪永泰、張新儀、杭極敏等 

2 

問卷訪視分成一年中兩個學期且每一學期再分成上半與下半學期進行。調查執行

分為家戶問卷訪視及巡迴體檢兩部分，問卷訪視透過各縣市衛生局營養員督導聘

僱之兼職訪員執行調查，體檢部分由專職人員負責。最後共完成家訪 2,419 人，

體檢 2,475 人。收集之資料及測量項目如下：（1）問卷包含家戶資料，基本資

料，二十四小時飲食回憶記錄（含：家戶食譜、個人食物模型效度記錄與個人回

憶記錄），飲食、營養知識、態度與行為，體能活動量，疾病與藥物史，口腔保

健，青春期發展量表，骨質健康。（2）身體檢查包括抽血（測量各種礦物質、

維生素之生化狀況、全套血球計數、以及各種膽固醇、三酸甘油酯、血糖、尿酸、

肝功能指標等臨床生化），收尿（測尿中電解質、肌酸酐），人體測量（身高、

體重、腰圍、臀圍、皮下脂肪測量），血壓，體溫測量，體適能，骨質密度，牙

齒健康。各種問卷及測量結果的分析採用 SUDAAN 調整複雜取樣設計效應，以

求得正確的平均值、標準誤、與信賴區間，以及統計檢定結果。此次調查的回應

者較不回應者之家中排行以及其父母親人口特徵多無明顯差異，顯示本調查之代

表性應無偏差。預期此次調查結果有助於更加瞭解國內學童營養狀況與健康之關

係、以及影響學童營養狀況的各種因素，此資訊將可用以制訂公共衛生營養政

策，提升國內國小學童之營養及健康狀況。 

 

關鍵字：學童營養、飲食、健康、營養知識、態度、行為 
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前  言 

 

隨著時代的變遷，人類的生活形態快速的在改變。過去盛行的一些缺乏症、

感染症雖已逐步的被控制，但在弱勢人群，仍有相當一部份的人的健康營養狀態

是在邊界的狀況，同時一些新興的疾病、及次健康狀況又陸續產生。隨時偵測國

人的營養健康狀況，瞭解國人健康和飲食生活形態的關係，民眾健康營養相關知

識、行為、態度，不但能增進對疾病機制和生物醫學的認識，更是公共衛生領域、

疾病防治上極其重要的工作。公共衛生政策的擬定、疾病防治策略的設計需要有

正確無誤的健康資料作後盾，衛生署食品衛生處歷年來所委辦之營養健康調查已

產出相當多的營養健康背景資料，供衛生界參考使用。 

繼民國八十二年到八十五年之「國民營養健康狀況調查」以及八十八年到八

十九年執行的「老人營養健康狀況調查」之後，行政院衛生署再度委辦於民國九

十年九月到九十一年六月分執行的「台灣國小學童營養健康狀況調查」，調查團

隊針對國小學童之重要營養健康議題，組成工作小組，建立調查工具，進行調查。

主要目的在評估台灣地區國小學童的飲食與營養狀況，以估計各種營養缺乏及過

剩的盛行率，探討影響學童營養狀況之飲食因素、及各種非飲食因素；兒童的營

養相關知識、態度與行為，以及上述因素與學童健康、發育、與在校行為的關係。 

 

材料與方法 

 

抽樣設計 

本調查採「分層多段隨機集束抽樣」法。母體定義為台灣地區具有中華民國

國籍且有正式學籍、就讀於八十九學年度(含)前教育部立案且招生上課之公私立

小學、年齡滿 6 歲且小於 13 歲(亦即，出生日期為民國七十七年九月一日至八十

四年八月卅一日間)之學生；但不包括建立名冊時間內補校、僑校及特殊學校內

之學生。母體人數由教育部統計處「臺灣地區國民中小學校概況統計 – 八十九

學年度」之統計人數（選校步驟）以及各抽樣中選學校受調查該學期各年級各班

學生人數統計為準（校內取樣）。依據以下抽取學校及受訪學童的步驟之後，所

選取之每一合格的學童因其就讀學區、性別而有不同之中選機率。 
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一、分層多段 

首先將台灣地區 359 個鄉鎮市區先依據首先以特殊族群、地理位置分出四

層，分別是客家層（共 46 個鄉鎮：不含台東縣、花蓮縣的十個客家鄉鎮）
（1），

山地層（含台灣地區所有山地鄉鎮，共 30 個），東部層（共 21 個鄉鎮市，山地

鄉鎮不包含在內），澎湖層（共 6 個鄉鎮）。再將其他的鄉鎮市區分成北中南三

地區且每一地區再以人口密度各分三層，人口密度的切點是經由群集（cluster）

分析所產生，以上 9 個分層所依據人口密度的切點分別如下
（2）：  

1. 北部（新竹以北，含新竹）三層的切點：14309 人/平方公里（不含）以上、

14309 ～ 3044 人/平方公里、3044 人/平方公里（不含）以下。 

2. 中部三層的切點：2600 人/平方公里（不含）以上、2600 ～ 875 人/平方公里、

875 人/平方公里（不含）以下。 

3. 南部（嘉義以南，含嘉義）三層的切點：10702 人/平方公里（不含）以上、

10702 ～ 3184 人/平方公里、3184 人/平方公里（不含）以下。 

以上總共 13 層的每一層內，依各小學所在地理位置(北至南)及全校總學生

數(多至少)排序，然後以「抽取率與母體規模成正比」（Probability proportional to 

sizes，PPS）原則抽出 8 所學校，共得 104 所學校（表一）。各抽中學校再以簡

單隨機法抽出 24 名學生，每一層八校共 192 人；全台灣地區 13 層，預計回收的

總樣本數為 2496 人。 

表一  各層中選之學校 
地區層 學校 
客家  

1 桃園縣中壢市林森國小 5新竹縣湖口鄉新湖國小  
2 桃園縣楊梅鎮瑞梅國小 6苗栗縣苗栗市啟文國小   
3 桃園縣平鎮市北勢國小 7苗栗縣三灣鄉三灣國小  
4 新竹縣竹北市博愛國小 8屏東縣內埔鄉豐田國小 

山地  
1 宜蘭縣南澳鄉南澳國小 5屏東縣三地鄉三地國小  
2 新竹縣尖石鄉梅花國小 6屏東縣春日鄉古華國小  
3 南投縣信義鄉愛國國小 7台東縣金峰鄉新興國小  
4 南投縣仁愛鄉萬豐國小 8花蓮縣萬榮鄉紅葉國小  

東部  
1 台東縣台東市豐榮國小 5花蓮縣花蓮市海星國小  
2 台東縣台東市溫泉國小 6花蓮縣新城鄉北埔國小  
3 台東縣長濱鄉樟原國小 7花蓮縣吉安鄉吉安國小  
4 花蓮縣花蓮市中正國小 8花蓮縣富里鄉富里國小  
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表一  各層中選之學校(續前頁) 
地區層 學校 
澎湖  

1 澎湖縣馬公市中興國小 5澎湖縣馬公市東衛國小  
2 澎湖縣馬公市中正國小 6澎湖縣湖西鄉龍門國小  
3 澎湖縣馬公市馬公國小 7澎湖縣白沙鄉鳥嶼國小  
4 澎湖縣馬公市文澳國小 8澎湖縣七美鄉七美國小  

    
北部 （北一層） （北二層） （北三層） 

1 台北縣板橋市信義國小 台北縣土城市廣福國小 台北縣新店市雙城國小 
2 台北縣三重市五華國小 宜蘭縣羅東鎮北成國小 台北縣淡水鎮竹圍國小 
3 台北縣中和市景新國小 桃園縣桃園市會稽國小 台北縣瑞芳鎮吉慶國小 
4 台北縣新莊市裕民國小 基隆市安樂區建德國小 台北縣三芝鄉三芝國小 
5 台北縣蘆洲市蘆洲國小 新竹市北區載熙國小 宜蘭縣壯圍鄉新南國小 
6 台北市信義區永春國小 台北市南港區玉成國小 桃園縣蘆竹鄉南崁國小 
7 台北市中山區吉林國小 台北市士林區士林國小 桃園縣龜山鄉龜山國小 
8 台北市萬華區東園國小 台北市北投區湖山國小 新竹市香山區頂埔國小 

    
中部 （中一層） （中二層） （中三層） 

1 台中縣豐原市南陽國小 台中縣清水鎮高美國小 苗栗縣苑裡鎮客庄國小 
2 台中縣潭子鄉僑忠國小 台中縣大雅鄉文雅國小  台中縣大安鄉永安國小 
3 台中縣大里市草湖國小 台中縣太平市中華國小 彰化縣二林鎮二林國小 
4 彰化縣彰化市國聖國小 彰化縣和美鎮和美國小 彰化縣竹塘鄉長安國小 
5 台中市東區成功國小 彰化縣溪湖鎮湖東國小 南投縣竹山鎮雲林國小 
6 台中市北區立人國小 彰化縣北斗鎮北斗國小 南投縣水里鎮水里國小 
7 台中市西屯區協和國小 雲林縣斗六市公誠國小 雲林縣林內鄉九芎國小 
8 台中市北屯區文心國小 雲林縣北港鎮北辰國小 雲林縣元長鄉元長國小 

    
南部 （南一層） （南二層） （南三層） 

1 高雄縣鳳山市南成國小 台南縣永康市崑山國小 嘉義縣大林鎮大林國小 
2 台南市東區東光國小 台南縣永康市龍潭國小 嘉義縣番路鄉民和國小 
3 台南市西區協進國小 屏東縣屏東市中正國小 台南縣佳里鎮佳里國小 
4 台南市中區南師附小 嘉義市東區興安國小 台南縣南化鄉北寮國小 
5 高雄市三民區獅湖國小 嘉義市西區垂楊國小 高雄縣大寮鄉昭明國小 
6 高雄市新興區七賢國小 高雄市鼓山區九如國小 高雄縣燕巢鄉燕巢國小 
7 高雄市苓雅區苓州國小 高雄市楠梓區莒光國小 屏東縣東港鎮東隆國小 
8 高雄市前鎮區佛公國小 高雄市小港區漢民國小 屏東縣枋山鄉楓港國小 

 

二、個案實際取樣方式 

 個案的取樣以『校』為單位，由取樣學校提供該學期各年級各班之學生人數，

作為抽樣依據。每一年級隨機抽樣 4 人。抽中且符合母體定義之學生均為訪視對

象；若不符合本調查之母體定義(小於 6 歲或大於 13 歲、無中華民國籍、或無正

式學籍等)，或於名冊建立及資料蒐集期間未實際就讀於該班級(如休學、轉學與

或轉班等)，可改取次一座號之學生遞補。 
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三、季節效應設計 

 考慮到季節變異對一般人的飲食攝取與營養狀況有所影響，本研究參考我國

的學期制，將各層之八所學校系統選取四所(依各中選學校於該層內被抽出之次

序，第 1、3、5、7 之學校於第一學期進行調查；第 2、4、6、8 之學校則於第二

學期進行調查)於九十學年度第一學期(民國九十年九月~九十一年一月)進行調

查，另四所則於九十學年度第二學期(民國九十一年二月~六月)調查。每一所學

校在收集問卷資料時需有一定的訪視進度；每學期均應在預定之上半(第一學期

為九月~十一月十五日，第二學期為二月~四月十五日)和下半學期(第一學期為十

一月十六日~一月份學期結束，第二學期為四月十六日~六月份學期結束)期限之

內完成一定人數之訪視。 

 

調查的設計與執行 

本調查內容包括家戶問卷訪視及巡迴的身體檢查兩部分。此兩部分的內容如

下： 

ㄧ、 家戶問卷訪視 

家戶問卷主要包括訪視學童的家庭人口組成，基本資料，營養知識、態度與

行為，食物喜好，二十四小時飲食與飲水回憶記錄，飲食頻率，抽菸、嚼檳榔、

喝茶之習慣，口腔保健，身體活動量，宗教信仰，青春期發展量表，以及便秘、

疾病史、藥物史、過敏疾病診斷、骨質健康、家族疾病史、出生情形等健康相關

資訊。另外，此調查並訪視學童之父母、主要照顧者、與飲食主導者的基本資料、

飲食主導者之飲食與教養行為、飲食頻率、營養知識與態度，並請導師填寫學童

在校整體表現評量表。 

 

二、身體檢查 

本調查包含以下的身體檢查項目，這些項目的操作方式除了新增項目，完全

比照老人營養健康狀況調查（1999-2000）的操作手冊（3, 4）。 

（1）禁食血液檢測：測膽固醇、三酸甘油酯、血糖、尿酸、肝功能指標、以 

及有關鐵、維生素 B 群、維生素 A、E 等營養素之生化狀況、全套血球計 

數。 

（2）整夜尿液檢查：測尿鈉、鉀、肌酸酐、碘等元素及離子。 
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（3）人體測量：身高、體重、腰圍、臀圍、皮下脂肪測量。 

（4）血壓、肺功能、骨質密度、體適能、牙齒健康等檢查。 

 

三、調查執行架構 

 本次國小學童調查由衛生署食品衛生處擔任最高行政督導機構，中央研究院

調查研究工作室（人文社會科學研究中心之調查研究專題中心的前身）執行調查

問卷訪視與身體檢查。家戶問卷訪視利用當時的衛生行政體系，由調查研究工作

室遴選之兼職訪員負責問卷訪視工作，各縣市衛生局營養員負責兼職訪員的督

導、問卷檢查及資料鍵檔等工作。身體體檢則由中央研究院調查研究工作室聘僱

之專職體檢人員組成團隊，以巡迴的方式到各地進行體檢。 

 

四、調查進行方式 

 第一步是建立受訪學童名冊，由訪員依中央研究院調查研究工作室提供之各

校抽樣資料，至各學校抄取抽中樣本姓名與住址等基本資料，並向學童家長說明

請其簽署同意書後參與本計劃，以建立該學校之受訪學童名冊。第二步是面訪，

由訪員至學童家裡與學校收集 24 小時飲食回顧及一般問卷資料。第三步是體

檢，由六位專職研究助理組成一體檢隊，每週輪流四人出隊完成 3 至 4 個學校的

學童體檢工作，另二人留守中心負責下週體檢前的準備工作與上週體檢檢體的檢

驗工作並發送體檢報告。另請負責各學校問卷訪視的訪員、校護、及各地區衛生

所支援體檢。 

在以上步驟中，中央研究院調查研究工作室擔任訓練訪員與督導，協助各

衛生局營養員之督導工作，資料處理以及協調計畫之進行。整個督導體系仰賴各

縣市衛生局營養員，不僅協助該縣市所屬取樣學校訪員的問卷訪視工作，並定期

與協調中心聯絡，反應問題以及報告訪視進度及資料收集狀況。 

 

五、資料建檔及品質控制 

訪視所得之一般問卷及 24 小時飲食回顧問卷，將由各縣市衛生局營養員進

行問卷檢查與資料輸入。遇有遺漏或錯誤則與訪員討論、查證並修正。各縣市所

收集資料，定期以磁片寄回中研院，進行邏輯檢查。生物檢體之品質控制，藉由

記錄操作過程，及重複樣本測定的方式來確認。體位測量及其他體檢檢驗項目以
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資料重複鍵入及電腦邏輯檢查及工作交叉比對人員之方式來確認資料之品質。此

外所有的工作人員，均需每半年接受一次訪視及體檢項目的再訓練。 

 

資料分析 

    由於本調查的分層兩段集束抽樣法屬於不等機率抽樣，需經加權處理以求得

全國代表性的統計分析。權數由事後分層的方式產生，將樣本數在十三個地區層

的架構下，分成性別及 6 個年齡層（6, 7, 8, 9, 10, 及 11～13 歲）（6 x 13 x 

2=156），再將各地區層、年齡及性別的樣本人數放大成相對應組的民國九十年

台閩地區戶籍人口數
（5）或教育部統計處九十學年度國民小學別資料中之學生人

數
（6）。也就是說，156 組中每一組之權數等於該組之總人口數除以該組之樣本數。

本研究之權數有四套：問卷資料、體檢資料、問卷與體檢資料、與導師卷資料。 

本論文結果主要針對收案國小學童，分性別、地區分層，對其樣本數、回應

率、年齡、教育程度、及籍貫分佈作描述。回應率計算方法如下：問卷家訪回應

率=問卷回應人數/名冊所建立符合母體定義的學童人數；體檢回應率=參與體檢

人數/實際通知體檢的學童人數）。另外，對於不回應者，我們儘可能請學童的

父親或母親回答小孩在家中的排行、以及父母親的教育程度、籍貫與行業，再利

用 SUDAAN 且經抽樣加權調整作回應者與不回應者之間家庭背景的比較分析。 

 

結  果 

 

（一）實際樣本數及回應率 

在本研究中，最後建立的樣本名冊中共有 3,285 位學童，剔除學號空號、休

學等不符合母體定義者之後共 3,069 位。再剔除拒訪或其他原因者之後，成功完

訪家戶問卷共有 2,419 人（1,296 男生及 1,123 女生），很接近原預計完成的樣本

數（2,496）。完成體檢的學童共有 2,475 位（1,335 男生與 1,142 女生）。另外，

家訪與體檢均參加的人數共 2,407（1,291 男生與 1,116 女生）（表二）。總問卷

家訪回應率為 78.8％，總體檢回應率為 80.7％，同時參加家訪與體檢的比率為

78.4％（表三）。 
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表二  各地區層各性別層實際參與家訪及體檢人數 

家訪人數 體檢人數 體檢與家訪皆參與人數
地區層 

男性 女性 總和 男性 女性 總和 男性 女性 總和

客家 101 88 189 104 88 192 101 88 189 
山地 87 101 188 88 100 188 87 99 186 
東部 93 98 191 93 98 191 92 98 190 
澎湖 105 84 189 107 84 191 105 84 189 
北 1 層 87 81 168 99 93 192 87 81 168 
北 2 層 99 79 178 107 84 191 99 79 178 
北 3 層 107 82 189 107 82 189 106 81 187 
中 1 層 102 89 191 102 89 191 101 89 190 
中 2 層 111 89 200 120 92 212 111 88 199 
中 3 層 96 69 165 100 67 167 96 67 163 
南 1 層 99 90 189 100 90 190 99 89 188 
南 2 層 101 89 190 101 89 190 100 89 189 
南 3 層 108 84 192 107 84 191 107 84 191 
總和 1296 1123 2419 1335 1140 2475 1291 1116 2407

 

表三  各地區層各性別層家訪與體檢回應率 

家訪回應率% 體檢回應率% 體檢與家訪皆參與回應率%
地區層 

男性 女性 總和 男性 女性 總和 男性 女性 總和 
客家  73.2 75.9 73.0 75.4 75.9 74.1 73.2 75.9 72.9 
山地  96.7 98.1 97.4 97.8 97.1 97.4 96.7 96.1 96.4 
東部  80.9 85.2 82.3 80.9 85.2 82.3 80.0 85.2 81.9 
澎湖  94.6 92.3 93.6 96.4 92.3 94.6 94.6 92.3 93.6 
北 1 層 71.9 69.2 70.0 81.8 79.5 80.0 71.9 69.2 70.0 
北 2 層 71.7 72.5 70.9 77.5 77.1 76.1 71.7 72.5 70.9 
北 3 層 91.5 93.2 88.7 91.5 93.2 88.7 90.6 92.1 87.8 
中 1 層 81.0 78.1 79.6 81.0 78.1 79.6 80.2 78.1 79.2 
中 2 層 78.7 84.8 81.3 85.1 87.6 86.2 78.7 83.8 80.9 
中 3 層 69.6 59.5 65.0 72.5 57.8 65.8 69.6 57.8 64.2 
南 1 層 71.2 74.4 72.1 71.9 74.4 72.5 71.2 73.6 71.8 
南 2 層 82.1 76.1 77.2 82.1 76.1 77.2 81.3 76.1 76.8 
南 3 層 85.7 80.0 83.1 84.9 80.0 82.7 84.9 80.0 82.7 
總和 79.9 79.3 78.8 82.3 80.5 80.7 79.5 78.8 78.4 

註：問卷家訪回應率=問卷回應人數/名冊所建立符合母體定義的學童人數 
體檢回應率=參與體檢人數/實際通知體檢的學童人數 
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（二）年齡、父母籍貫及父母教育程度之描述性統計 

各地區各性別之學童年齡的分佈在家訪與體檢上稍有差異（表四、五、六）。

六歲學童中，無論是男生或女生，參與家訪的比例比參與體檢的比較稍高。七歲

學童中男生參與體檢的比例較高，而女生參與家訪的比例較高。八與九歲學童

中，女生參與體檢的比例較高。十歲學童中女生參與家訪的比例較高。十一歲或

以上的學童中女生參與家訪的比例較高。整體而言，不論是參與體檢或/與問卷

的學童中六歲者約有 9％、七歲或十歲者各約有 17％、八歲或九歲者各約有 16

％、十一歲者約有 25％。以上比例分佈中除了性別差異較大之外，家訪與體檢

在各年齡的分佈差異非常小，因此以下針對學童本調查之參與率在父母籍貫與教

育程度之比較則只著重在那些同時參與家訪與體檢的學童上。 

 

在父母親的籍貫方面，無論男生或女生，除了客家、山地與東部層之外，父

親是閩南人的比例在七成以上（表七、八）。父親來自大陸各省市的比例在北部

以及南部都市化較高的地區較高（10％以上）。而客家層中父親是客家人的比例

約七成左右。山地層之學童的父親是原住民或其他的比例在八成左右。東部地區

的學童父親屬於閩南人的比例較高，約五成，母親籍貫的分佈與以上父親籍貫的

分佈趨勢接近，不過，無論男生或女生，母親來自大陸各省市的比例比父親為大

陸各省市還高，相對母親為閩南人的比例比父親為閩南人的比例還低。客家層中

母親是客家人的比例也比父親是客家人的比例低。 

 

在父母的教育程度方面，除了東部、山地、澎湖之外，其他地區中，父母親

教育多半是國高中程度，但是母親教育程度為高中職的比父親還高（表九、十）。

父親教育程度在大專以上的比例比母親普遍較高。無論是男生或女生，母親在小

學程度以下者的比例從 2.3 到 44.2％不等，而父親則是 1.2 到 47.1％不等，不過，

母親為小學程度的比例比較高。山地層中，男學童的父母親為小學程度者的比例

最高，約四成左右。 

 

 

 

 



研究設計、內容、及執行機制 

11 

表四  各地區層各性別層參與家訪個案年齡分佈 

年齡 
6 歲 7 歲 8 歲 9 歲 10 歲 11-13 歲 性

別 地區層 樣本數
（人） 

N % N % N % N % N % N % 
客家  101 4 4.0 18 17.8 20 19.8 18 17.8 18 17.8 23 22.7 
山地  87 9 10.3 11 12.6 15 17.2 12 13.8 14 16.1 26 29.9 
東部  93 7 7.5 17 18.3 16 17.2 13 14.0 21 22.6 19 20.5 
澎湖  105 9 8.6 23 21.9 10 9.5 21 20.0 18 17.1 24 22.8 
北 1 層 87 4 4.6 20 23.0 5 5.6 14 16.1 23 26.4 21 24.2 
北 2 層 99 7 7.1 15 15.2 18 18.2 16 16.2 17 17.2 26 26.3 
北 3 層 107 13 12.2 13 12.2 20 18.7 20 18.7 15 14.0 26 24.3 
中 1 層 102 9 8.8 16 15.7 16 15.7 18 17.7 17 16.7 26 25.5 
中 2 層 111 12 10.8 22 19.8 18 16.2 18 16.2 18 16.2 23 20.7 
中 3 層 96 6 6.3 16 16.7 16 16.7 11 11.5 17 17.7 30 31.3 
南 1 層 99 10 10.1 15 15.2 18 18.2 12 12.1 17 17.2 27 27.3 
南 2 層 101 14 13.9 16 15.8 19 18.8 14 13.9 14 13.9 24 23.7 

男
生 

南 3 層 108 11 10.2 19 17.6 19 17.6 29 26.9 13 12.0 17 15.8 
客家  88 5 5.7 19 21.6 16 18.2 14 15.9 12 13.6 22 25 
山地  101 9 8.9 19 18.8 15 14.9 13 12.9 20 19.8 25 24.8 
東部  98 11 11.2 18 18.4 15 15.3 18 18.4 11 11.2 25 25.5 
澎湖  84 5 6.0 11 13.1 16 19.1 16 19.1 15 17.9 21 25 
北 1 層 81 10 12.4 12 14.8 17 21.0 12 14.8 12 14.8 18 22.3 
北 2 層 79 9 11.4 14 17.7 9 11.4 13 16.5 14 17.7 20 25.3 
北 3 層 82 8 9.8 13 15.9 9 11.0 11 13.4 19 23.2 22 26.9 
中 1 層 89 7 7.9 15 16.9 19 21.4 15 16.9 11 12.4 22 24.8 
中 2 層 89 5 5.6 9 10.1 16 18.0 16 18.0 15 16.9 28 31.5 
中 3 層 69 6 8.7 12 17.4 12 17.4 10 14.5 13 18.8 16 23.1 
南 1 層 90 8 8.9 18 20.0 14 15.6 17 18.9 17 18.9 16 17.8 
南 2 層 89 6 6.7 15 16.9 12 13.5 15 16.9 18 20.2 23 25.8 

女
生 

南 3 層 84 9 10.7 12 14.3 9 10.7 11 13.1 17 20.2 26 30.9 
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表五  各地區層各性別層參與體檢個案年齡分佈 
 

 

 

 

 

 

年齡 
6 歲 7 歲 8 歲 9 歲 10 歲 11-13 歲 性別 地區層 

樣本

數

（人） N % N % N % N % N % N % 
客家  104 4 3.9 20 19.2 22 21.2 15 14.4 19 18.3 24 23.1 
山地  88 9 10.2 10 11.4 17 19.3 12 13.6 15 17.1 25 28.4 
東部  93 6 6.5 19 20.4 15 16.1 15 16.1 21 22.6 17 18.3 
澎湖  107 10 9.4 23 21.5 11 10.3 20 18.7 19 17.8 24 22.5 
北 1 層 99 6 6.1 23 23.2 8 8.1 18 18.2 21 21.2 23 23.3 
北 2 層 107 7 6.6 18 16.8 21 19.6 14 13.1 19 17.8 28 26.2 
北 3 層 107 11 10.3 19 17.8 21 19.6 18 16.8 13 12.2 25 23.4 
中 1 層 102 9 8.8 16 15.7 19 18.6 18 17.7 15 14.7 25 24.5 
中 2 層 120 12 10 27 22.5 20 16.7 16 13.3 21 17.5 24 20 
中 3 層 100 5 5 18 18 17 17 11 11 19 19 30 30 
南 1 層 100 9 9 17 17 15 15 14 14 17 17 28 28 
南 2 層 101 14 13.9 15 14.9 21 20.8 14 13.9 12 11.9 25 24.7 

男 
生 

南 3 層 107 10 9.4 19 17.8 20 18.7 28 26.2 12 11.2 18 16.8 
客家  88 4 4.6 20 22.7 16 18.2 14 15.9 11 12.5 23 26.1 
山地  100 13 13 14 14 15 15 14 14 21 21 23 23 
東部  98 10 10.2 18 18.4 17 17.4 17 17.4 11 11.2 25 25.5 
澎湖  84 5 6.0 8 9.5 19 22.6 18 21.4 14 16.7 20 23.8 
北 1 層 93 11 11.8 14 15.1 18 19.4 18 19.4 10 10.8 22 23.6 
北 2 層 84 9 10.7 15 17.9 11 13.1 13 15.5 15 17.9 21 25 
北 3 層 82 9 11.0 12 14.6 10 12.2 12 14.6 20 24.4 19 23.2 
中 1 層 89 5 5.6 18 20.2 17 19.1 15 16.9 11 12.4 23 25.9 
中 2 層 92 5 5.4 10 10.9 15 16.3 19 20.7 16 17.4 27 29.3 
中 3 層 67 6 9.0 12 17.9 12 17.9 10 14.9 12 17.9 15 22.4 
南 1 層 90 9 10 16 17.8 16 17.8 15 16.7 18 20 24 23.1 

女 
生 

南 2 層 
南 3 層 

89 
84 

6 
8 

6.7
9.5

12
13

13.5
15.5

16
8

18.0
9.5

13
12

14.6
12.3

20
17

22.5 
20.2 

25 
26 

28.4 
31.0 
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表六  各地區層各性別層參與家訪及體檢個案年齡分佈 
 

年齡 
6 歲 7 歲 8 歲 9 歲 10 歲 11-13 歲 

性

別 
地區層 

樣本數

（人） 
N % N % N % N % N % N % 

客家  101 4 4.0 18 17.8 20 19.8 18 17.8 18 17.8 23 22.7 
山地  87 9 10.3 11 12.6 15 17.2 12 13.8 14 16.1 26 29.9 
東部  92 7 7.6 17 18.5 16 17.4 13 14.1 21 22.8 18 19.6 
澎湖  105 9 8.6 23 21.9 10 9.5 21 20 18 17.1 24 22.8 
北 1 層 87 4 4.6 20 23.0 5 5.8 14 16.1 23 26.4 21 23.1 
北 2 層 99 7 7.1 15 15.2 18 18.2 16 16.2 17 17.2 26 26.3 
北 3 層 106 13 12.3 13 12.3 20 18.9 20 18.9 14 13.2 26 24.6 
中 1 層 101 9 8.9 16 15.8 16 15.8 18 17.8 17 16.8 25 24.7 
中 2 層 111 12 10.8 22 19.8 18 16.2 18 16.2 18 16.2 23 20.7 
中 3 層 96 6 6.3 16 16.7 16 16.7 11 11.5 17 17.7 30 31.3 
南 1 層 99 10 10.1 15 15.2 18 18.2 12 12.1 17 17.2 27 27.3 
南 2 層 100 14 14 16 16 18 18 14 14 14 14 24 24 

男

生 

南 3 層 107 10 9.4 19 17.8 19 17.8 29 27.1 13 12.2 17 15.9 
客家  88 5 5.7 19 21.6 16 18.2 14 15.9 12 13.6 22 25 
山地  99 9 9.1 18 18.2 14 14.1 13 13.1 20 20.2 25 25.2 
東部  98 11 11.2 18 18.4 15 15.3 18 18.4 11 11.2 25 25.5 
澎湖  84 5 6.0 11 13.1 16 19.1 16 19.1 15 17.9 21 25 
北 1 層 81 10 12.4 12 14.8 17 21.0 12 14.8 12 14.8 18 22.3 
北 2 層 79 9 11.4 14 17.7 9 11.4 13 16.5 14 17.7 20 25.3 
北 3 層 81 8 9.9 13 16.1 9 11.1 11 13.6 19 23.5 21 26 
中 1 層 89 7 7.9 15 16.9 19 21.4 15 16.9 11 12.4 22 24.8 
中 2 層 88 5 5.7 9 10.2 16 18.2 16 18.2 14 15.9 28 31.8 
中 3 層 67 6 9.0 12 17.9 12 17.9 10 14.9 12 17.9 15 22.4 
南 1 層 89 8 9.0 17 19.1 14 15.7 17 19.1 17 19.1 16 17.9 
南 2 層 89 6 6.7 15 16.9 12 13.5 15 16.9 18 20.2 23 22.7 

女

生 

南 3 層 84 9 10.7 12 14.3 9 10.7 11 13.1 17 20.2 26 29.9 
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表七  各地區層各性別層參與家訪與體檢個案父親籍貫的分佈 

父親籍貫  

本省閩南人  本省客家人 大陸各省市 原住民及其他
性

別 
地區層 

N % N % N % N % 
客家  13 13 76 76 9 9 2 2 
山地  7 8.0 8 9.2 2 2.3 70 80.5 
東部  48 53.3 12 13.3 8 8.9 22 24.45
澎湖  100 97.1 0 0 3 2.9 0 0 
北 1 層 66 77.7 7 8.2 11 12.9 1 1.2 
北 2 層 80 82.5 8 8.2 9 9.3 0 0 
北 3 層 74 71.8 12 11.7 15 14.6 2 1.92 
中 1 層 81 81 9 9 8 8 2 2 
中 2 層 100 91.7 5 4.6 3 2.8 1 0.9 
中 3 層 89 95.7 4 4.3 0 0 0 0 
南 1 層 73 76.0 6 6.3 16 16.7 1 1.0 
南 2 層 85 86.7 3 3.1 9 9.2 1 1.02 

男

生 

南 3 層 103 96.3 2 1.9 1 0.9 0 0 
客家  18 20.9 60 69.8 7 8.1 1 1.2 
山地  10 10.5 4 4.2 3 3.2 78 82.1 
東部  50 52.6 12 12.6 9 9.5 24 25.2 
澎湖  74 91.4 1 1.2 6 7.4 0 0 
北 1 層 57 73.1 7 9.0 12 15.3 2 2.6 
北 2 層 56 71.8 8 10.3 12 15.3 2 2.6 
北 3 層 58 72.5 9 11.3 12 15 1 1.3 
中 1 層 64 74.4 13 15.1 9 10.5 0 0 
中 2 層 77 91.7 4 4.8 2 2.4 1 1.2 
中 3 層 61 92.4 2 3.0 2 3.0 0 0 
南 1 層 69 79.3 3 3.4 15 17.2 0 0 
南 2 層 80 90.0 11.1 0 9.0 0 0 0 

女

生 

南 3 層 78 95.1 1 1.2 2 2.4 1 1.2 
 



研究設計、內容、及執行機制 

15 

表八  各地區層各性別層參與家訪與體檢個案母親籍貫的分佈 

母親籍貫  

本省閩南人  本省客家人 大陸各省市 原住民及其他 
性

別
地區層 

N % N % N % N % 
客家  35 35.0 57 57.0 5 5.0 3 3.0 
山地  13 14.9 1 1.1 1 1.1 72 82.8 
東部  42 47.7 14 15.9 11 12.5 21 23.9 
澎湖  86 82.7 1 1.0 16 15.4 1 1.0 
北 1 層 64 74.4 5 5.8 12 14.0 5 5.8 
北 2 層 71 71.7 14 14.1 11 11.1 3 3.0 
北 3 層 78 74.3 8 7.6 13 12.4 6 5.7 
中 1 層 84 83.2 10 9.9 5 5.0 2 2.0 
中 2 層 101 91.8 3 2.7 5 4.5 1 0.9 
中 3 層 82 85.4 7 7.3 4 4.2 3 3.1 
南 1 層 74 77.9 7 7.4 12 12.6 2 2.1 
南 2 層 85 86.7 5 5.1 7 7.1 1 1.0 

男

生

南 3 層 95 89.6 4 3.8 6 5.7 1 0.9 
客家  24 27.3 53 60.2 9 10.2 2 2.3 
山地  10 10.3 5 5.2 4 4.1 78 80.4 
東部  44 45.4 15 15.5 10 10.3 28 28.9 
澎湖  75 91.5 0 0 6 7.3 1 1.2 
北 1 層 64 80.0 6 7.5 10 12.5 0 0 
北 2 層 58 74.4 12 15.4 8 10.3 0 0 
北 3 層 57 70.4 10 12.3 12 14.8 2 2.5 
中 1 層 72 81.8 8 9.1 7 8.0 1 1.1 
中 2 層 70 82.4 4 4.7 9 10.6 2 2.4 
中 3 層 58 87.9 4 6.1 1 1.5 3 4.5 
南 1 層 69 78.4 7 8.0 11 12.5 1 1.1 
南 2 層 77 88.5 4 4.6 5 5.7 1 1.1 

女

生

南 3 層 75 89.3 3 3.6 2 2.4 4 4.8 
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表九  各地區層各性別層參與家訪及體檢個案父親教育程度分佈（％） 

父親教育程度 

小學

以下 

國(初)中

畢（肄）業

高職畢

（肄）業

士官學校畢（肄）

業、專科畢（肄）

業 以及 軍校專

修班畢（肄）業

大學/技術學

院畢（肄）業、

軍官學校畢

（肄）業 

研究所以上
性

別 
地區層 

樣本數

（人） 

% % % % % % 
客家 100 4.0 16.0 49.0 15.0 12.0 4.0 
山地 85 47.1 24.7 23.5 3.5 1.2 0 
東部 92 10.1 16.8 40.4 19.1 7.9 3.4 
澎湖 104 9.7 35.0 26.2 10.7 12.6 2.9 

北 1 層 85 4.7 37.7 32.9 14.1 10.6 0 
北 2 層 99 7.2 17.5 46.4 7.2 20.6 1.0 
北 3 層 106 9.8 23.5 35.3 17.7 10.8 2.9 
中 1 層 101 4.0 22.0 41.0 18.9 10.0 1.0 
中 2 層 111 8.3 37.6 33.0 12.8 7.3 0.9 
中 3 層 95 6.5 36.6 38.7 2.7 5.4 0 
南 1 層 96 4.2 17.7 37.5 3.8 16.7 5.2 
南 2 層 100 3.1 16.3 39.8 25.5 11.2 4.1 

男

生 

南 3 層 107 10.4 34.9 39.6 12.3 2.8 0 
客家 87 1.2 15.1 48.8 23.3 8.1 3.5 
山地 97 27.4 41.1 17.9 10.5 2.1 1.1 
東部 98 9.5 25.3 41.1 14.8 8.4 1.1 
澎湖 83 14.8 29.6 39.5 4.9 9.9 1.2 

北 1 層 79 7.6 29.1 36.7 11.4 11.4 3.8 
北 2 層 79 3.8 15.2 31.7 19.0 20.3 10.1 
北 3 層 81 6.2 35.0 35.0 10.0 12.5 1.2 
中 1 層 89 8.1 15.1 45.3 14.0 15.1 2.3 
中 2 層 85 9.4 22.4 38.8 21.6 6.0 1.2 
中 3 層 65 9.2 43.1 24.6 18.5 4.6 0. 
南 1 層 89 1.2 11.6 43.0 23.3 19.8 1.2 
南 2 層 89 7.9 16.9 46.1 13.5 12.4 3.4 

女

生 

南 3 層 84 12.0 30.1 39.8 15.7 2.4 0 
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表十  各地區層各性別層參與家訪及體檢個案母親教育程度分佈（％） 

母親教育程度 

小學

以下 

國(初)
中畢

（肄）

業 

高職畢

（肄）業

專科畢

（肄）業

大學/技術學院

畢（肄）業、

軍官學校畢

（肄）業 

研究所

以上 
性

別 
地區

層  
樣本數

（人） 

% % % % % % 
客家 100 3.0 25.0 50.0 12.0 9.0 1.0 
山地 86 44.2 24.4 27.9 2.3 1.2 0 
東部 87 13.8 14.9 52.9 8.0 9.2 1.2 
澎湖 104 15.4 23.1 48.1 3.9 8.7 1.0 
北 1 層 85 7.1 28.2 47.1 7.1 10.6 0 
北 2 層 98 6.1 14.3 56.1 14.3 8.2 1.0 
北 3 層 104 5.8 27.9 45.2 12.5 7.7 1.0 
中 1 層 101 7.9 16.8 53.5 13.9 6.9 1.0 
中 2 層 110 9.1 25.5 54.5 9.1 1.8 0 
中 3 層 95 10.5 38.9 42.1 5.3 3.2 0 
南 1 層 96 2.1 15.6 57.3 8.3 16.7 0 
南 2 層 98 5.1 18.4 52.0 14.3 8.2 2.0 

男

生 

南 3 層 105 8.6 39.0 44.8 5.7 1.9 0 
客家 88 1.1 19.3 58.0 13.6 6.8 1.1 
山地 95 27.4 36.8 33.7 0 2.1 0 
東部 96 20.8 22.9 37.5 10.4 8.3 0 
澎湖 80 20.0 41.3 30.0 6.2 2.5 1.2 
北 1 層 80 8.8 25.0 47.5 7.5 10.0 1.3 
北 2 層 78 3.8 14.1 44.9 19.2 17.9 0 
北 3 層 79 17.7 26.6 44.3 6.3 5.1 0 
中 1 層 88 4.5 20.4 48.9 14.8 10.2 1.1 
中 2 層 84 5.9 22.6 54.8 13.1 3.6 0 
中 3 層 66 9.1 36.4 37.9 15.2 1.5 0 
南 1 層 88 5.7 10.2 52.3 21.6 6.8 3.4 
南 2 層 87 2.3 18.4 57.5 9.2 12.6 0 

女

生 

南 3 層 83 14.5 27.7 54.2 2.4 1.2 0 
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（三）回應者與不回應者的比較 

進一步比較回應者與不回應者之家中排行、家中小孩數、以及父母的年齡、

教育程度、與行業，本調查結果顯示回應者和不回應者在學童在家中的排行與學

童家中小孩數上沒有顯著的差異（0.05 顯著水準時）（表十一）。體檢個案中的

父親年齡與回應與否有顯著差異，家訪個案或體檢個案中，學童父母親之教育程

度、與行業在回應者和不回應者之間無明顯的差異（表十二、十三）。 

 

表十一 回應與不回應中排行與家中小孩分佈 

  家訪個案 體檢個案 

  回應 不回應   回應 不回應   

  N ％ N ％ ChiSq P-Value N ％ N ％ ChiSq P-Value

第一 528 41.5 116 42.3 528 41.5 116 42.7 

第二 491 39.0 88 36.4 495 39.1 84 35.8 

第三 212 15.6 48 14.5 214 15.6 46 14.6 
個案在家中

排行 
第四

以後
68 3.9 17 6.7

2.4 0.4992

68 3.8 17 7.0 

3.7 0.3046

一個 93 7.6 24 8.2 92 7.5 25 8.7 

二個 565 45.4 108 42.0 571 45.7 102 40.0 

三個 455 36.4 97 33.3 456 36.2 96 34.2 家中小孩數 

四個 184 10.6 39 16.5

2.1 0.5622

184 10.6 39 17.2 

2.5 
 

0.4784
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表十二  家訪個案回應與不回應父母親年齡、教育程度與行業分佈 

    父親 母親 

    回應 不回應     回應 不回應     

    N ％ N ％ ChiSq P-Value N ％ N ％ ChiSq P-Value

29.9 歲~ 64 5.6 32 9.1 101 6.2 38 11.0 

30-34.9 歲 109 7.4 23 10.4 277 18.1 52 19.5 

35-39.9 歲 408 29.4 77 26.5 524 42.8 106 36.0 

40-44.9 歲 498 40.4 93 32.0 321 26.1 60 24.2 

年齡 

45 歲~ 229 17.2 60 22.1

9.7 0.0631

85 6.8 29 9.3 

6.9 0.1603

小學（含）以下 124 6.0 26 10.3 146 7.3 31 12.9 

國中 326 23.2 65 25.3 312 20.9 59 22.9 

高中職 466 40.7 97 38.9 575 52.3 123 49.1 

教育

程度 

大專院校（含）以上 337 30.1 67 25.5

2.1 0.5641

223 19.6 37 15.1 

3.6 0.3538

農林漁牧/礦 168 6.9 27 8.5 49 2.0 7 2.1 

水電/營造/製造 297 26.9 65 26.4 107 11.3 22 9.1 

商/運輸、通信/金融/

工商服務 
424 39.4 80 33.4 268 24.3 55 22.9 

社會、個人服務 264 20.1 53 22.2 220 16.8 47 18.9 

行業 

其他 82 6.7 27 9.6

3.4 0.5084

595 45.6 118 47.1 

1.3 0.8545
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表十三 體檢個案回應與不回應者父母親年齡、教育程度與行業分佈 

  父親 母親 

  回應 不回應   回應 不回應   

  N ％ N ％ ChiSq P-Value N ％ N ％ ChiSq P-Value

29.9 歲~ 65 5.6 31 9.2 101 6.2 38 11.4 

30-34.9 歲 110 7.4 22 10.6 278 18.2 51 19.2 

35-39.9 歲 409 29.5 76 26.1 526 42.8 104 35.8 

40-44.9 歲 500 40.5 91 31.5 323 26.1 58 24.2 

年齡 

45 歲~ 230 17.1 59 22.7

10.4 0.0493

86 6.8 28 9.4 

7.3 0.1440

小學（含）

以下 
124 6.1 26 9.9 145 7.2 32 13.6 

國中 329 23.3 62 24.9 314 20.8 57 23.6 

高中職 465 40.5 98 40.3 578 52.3 120 48.7 

教育

程度 

大專院校

（含）以上 
341 30.2 63 24.9

2.1 0.5496

225 19.7 35 14.2 

4.8 0.2049

農林漁牧/礦 169 6.9 26 8.6 49 2.0 7 2.1 

水電/營造/

製造 
297 26.8 65 26.9 107 11.2 22 9.6 

商/運輸、通

信/金融/工

商服務 

427 39.4 77 33.1 269 24.2 54 23.4 

社會、個人

服務 
267 20.4 50 20.8 223 17.1 44 17.5 

行業 

其他 80 6.5 29 10.6

5.0 0.3036

597 45.5 116 47.4 

0.6 0.9621

 

討  論 

 

一個理想的營養調查不但要能反映一些重要營養和健康問題之現況，

還要能凸顯疾病與營養的關係，以及現階段營養狀況的影響因素；使能充
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分瞭解有關社會、環境因子和營養狀況及疾病間的關係，以運用於營養政

策擬定、營養教育、和疾病防治上。 

文獻中最據規模的學童調查，是美國的 NHANES 調查（The third 

National Health and  Nutrition Examination Survey（7），The Hispanic Health 

and Nutrition Examination Survey（8）），英國的飲食營養調查（The UK 

National Diet and Nutrition Survey（9）），和芬蘭的鄉村兒童營養調查

（Nutrition survey of Finnish rural children（10））。其他，如智利大都會地區

調查（Chile’s Metropolitan Region Survey 1986-1987（11））， 海地國家營養

調查（Haitian national nutrition survey（12））也有少數文章發表。這些調查

所著重的議題除了營養素的狀況評估外，許多探討飲食營養與健康的關

係，如：各種肥胖指標、體脂肪分佈與血脂質的關係（13），含糖食物、刷

牙、社經地位、與蛀牙的關係（14），飲食與血中膽固醇的關係（15），血中鉛

和人體測量指標及鈣質營養的關係（16, 17），也有研究探討營養與學習的關

係（18）等；另一方面，包含飲食營養狀況和健康行為與社經地位等的交互

關係研究，如：父親職業對兒童健康知識、營養行為的影響（19），看電視

對體重、體適能的影響（20）。整體說來，有關學童各層面身心健康狀況與

營養的關係的報告，並不充裕，猶勿論達到面面俱到的境界；再者，亞洲

地區的資料更是極為缺乏，因此這個台灣學童調查有其時代意義。 

 由於此次調查整合各領域專家之特長，以團隊之方式訂定出調查方向

及詳細內容，調查涵蓋內容相當完備、寬廣。在飲食營養評估方面，不但

包括了能正確評估平均營養素攝取量的 24 小時回顧法、還包含了能評估

長期飲食攝取的飲食頻率法，以及多種以血液、尿液樣本分析的營養生化

指標（含多種維生素、礦物質指標）；在影響營養狀況的因素方面，我們

不但納入學童及家長（或主要照顧者）的基本資料，還包含了評估學童及

家長（主要照顧者）的營養知識、態度、與行為的問卷；在身心健康方面，

我們除了納入各種評估肥胖、及生長狀況的人體測量參數、心臟血管疾病

及代謝症候的危險因子以外，還納入青春期發育量表、牙齒健康、肺功能、
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骨質密度、體適能等健康指標。未來，不但能用於剖析營養與健康的相關因素，

也能進一步進行多層次分析，瞭解到身心健康的多重影響模式。 

此次調查之回應率家訪部分為 78.8％，總體部分為 80.7％，比老人調查（家

訪部分約 55％,體檢部分約 53％）與 1993-1996 年第一次國民營養健康調查（74

％回應率）為高。主要的原因是本調查抽樣架構是依據教育部的學校系統而非戶

籍資料。由於調查個案為學童，是否回應主要是在其父母親，進一步的回應者與

不回應者之比較主要是針對父母親人口特徵，也考慮到學童在家中的排行等。卡

方分析的果，回應者與不回應者在其父母親特徵與家庭排行上幾乎無顯著的差

異。唯獨父親的年齡在體檢的回應者與不回應者之間有明顯的差異。所幸在進行

分析時使用 SUDAAN 加權及調整取樣效應，是將每一性別年齡細分組放大成代

表全國的比例，調整後回應者與不回應者父親年齡分佈上差異並不大，顯示此次

調查結果推論全國時，其代表性應無偏差。 

預期此次調查資料將使吾人對國小學童營養之現況、學童營養與健康關係、

影響學童營養狀況的因素更行瞭解，此資訊將可用以制訂公共衛生營養政策，提

升國內國小學童之營養及健康狀況。 
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