
  樣本編號：（訪員填寫） 

       

A

鄉鎮區代碼 序列號 

1-8 

 

民國九十八年 

國民健康訪問調查面訪問卷(未滿 12 歲) 

（適用 86 年 5 月 1 日以後出生者） 

 

  

1. 請填入目前時間 

      時     分(採 24 小時制) 

2. 小朋友的現住地址是否與戶籍地址相同？ 

□ 1 相同  □ 2 不同 

3. 請將樣本個案電話、詳細現住地址填入訪問狀況紀錄表中。 

    (現住地址與戶籍地址相同者免填詳細現住地址)

訪員填入樣本名冊提供之樣本個案基本資料 

姓名                

生日  民國      年        月 

地址        市/縣      鄉/鎮/市/區      村/里     鄰     路/街 

     段     巷    弄     號 

※ 指定樣本個案回答的附加題組  □O5    □不需回答附加題組 

核准機關：行政院主計處 98/05/18 
台(98)處普三字第 0980003035 號函核准 
有效期間： 99 年 2 月 28  日止 
財團法人國家衛生研究院 
行政院衛生署國民健康局 
行政院衛生署管制藥品管理局  共同辦理 
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    這個「國民健康訪問」調查，主要是希望瞭解這個孩子的健康狀況以及他的醫療保

健服務利用情形，作為政府訂定衛生以及福利政策的參考。 
   您所提供的每一個答案，對這個訪問而言，都是非常寶貴而且重要的資料，為了要

蒐集真正能反應全國民眾健康的資料，所以請您一定要根據「他(您所代答的人)的真實情

況」來回答。謝謝您的合作。 

A.兒童基本資料 

代答者身分【由家庭成員中最瞭解該名兒童健康狀態者回答】  

A1. 請問您【代答者】是小朋友的什麼人？ 

1 母親     2 父親      3 祖母          4 祖父 

5 外祖母   6 外祖父    7 其他親戚      8 其他非親戚 

代答者資料 

  A2a.代答者性別是    □1. 男            □2. 女 

  A2b.請問您【代答者】的年齡是     歲  

  A2c.請問您【代答者】家的住址是否跟小朋友的戶籍或現住地址相同? 

      1 相同，與小朋友的戶籍地址相同 

      2 相同，與小朋友的現住地址相同 

      3 不同，那請問您【代答者】的地址為?      縣市      鄉鎮 

          【請將代答者個案電話、詳細現住地址填入訪問狀況紀錄表中】 

性別 

A3. 小朋友的性別是  □1. 男               □2. 女 

年齡 

A4.  【訪員請先填本局提供的戶籍出生年月：民國      年     月】 

     A4_1 請問小朋友的實際出生年月是否為民國      年     月【訪員請唸出本局提

供的戶籍出生年月】? 

          □1 是，請問他的出生日期是?     日 

          □2 不是，請問他的實際出生日期是?  

              A4_1a. 民國      年     月     日 

              A4_1b. 代答者不知小朋友實際出生日期，但知年齡或生肖： 

                     他現在滿      足歲或     足月或生肖為        

         □ 不清楚【續問 A5】 
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父母親婚姻狀況 

A5. 請問小朋友的父母親婚姻狀況是？ 

□1 已婚同住（指一年中 6 個月以上時間同住）                      

    □2 已婚，現在未經常同住（指一年中 6 個月以上時間沒有同住）            

    □3 離婚            □4（正式）分居       □5 同居/未婚 

    □6 父母均已過世    □7 父母一方過世      □其他 

 

居住安排 

A6.目前和他同住在一起的有那些人？ 【若無該類同住者，請補 0】 

a 他的父親 同住         人 e 他的兄弟姊妹 同住       人 

b 他的母親 同住         人 f 他的其他親戚 同住       人 

c 他的祖父母  同住         人 g 他的其他非親戚 同住       人 

d 他的外祖父母  同住         人    

 

A6a.目前和他住在一起的共有幾人【不含他本人】？          人 

 

父、母親教育程度 

A7. 請問小朋友父親及母親的最高學歷是什麼？  

【請依下面的教育程度代號表，分別將父、母親之教育程度所對應之教育年數填入下欄】 

A7_1.父親教育程度代號：                   A7_2.母親教育程度代號：              

 

 

未受正規教育     小學年級      初中(職)  高中(職)   大  學                     不 

                                                   (二三專、                     詳 

     二四技)   

…………………………………………………………………………………………….…..….…  

不識字  識字  一  二  三  四  五  六  一  二  三  一 二 三  一 二 三 四   

  20     21   01 02 03 04 05 06  07 08 09  10 11 12  13 14 15 16   17    18  19   99 

  20     21   01 02 03 04 05 06  07 08 09  10 11 12  13 14 15 16   17    18  19   99 

               初等科      高等科   一二三   四五 

               (日制)       (日制)      (五    專)  

空
中
大
學
肄
業

研
究
所
及
以
上 

空
中
行
專
肄
業

父親 

母親 

五
六
七
年
級 

醫 

、
牙
醫
學
系 
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父、母親籍貫 

A8a. 請問小朋友的父親是本省閩南人(河洛人)、客家人、大陸省份，還是哪裡人？ 

□1 本省閩南人(河洛人)       □6 越南籍          

□2 本省客家人                     □7 泰國籍 

□3 大陸省份(外省人)         □8 印尼籍 

□4 原住民                  □9 菲律賓籍              

□5 金門、馬祖              □10 其他國籍 

 

A8b. 請問小朋友的母親是本省閩南人(河洛人)、客家人、大陸省份，還是哪裡人？ 

□1 本省閩南人(河洛人)       □6 越南籍          

□2 本省客家人                     □7 泰國籍 

□3 大陸省份(外省人)         □8 印尼籍 

□4 原住民                  □9 菲律賓籍              

□5 金門、馬祖              □10 其他國籍 
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B.兒童健康狀態 

 

 

B1. 您覺得他目前的健康狀況是很好、好、普通、不太好、還是很不好呢？ 
□1 很好       □2 好 □3 普通 
□4 不太好  □5 很不好 

B2. 您覺得他目前的健康狀況和同年齡的小朋友比較起來，是好很多、有點好、差不多、

有點差，還是差很多？   

□1 好很多         □2 有點好     □3 差不多 

□4 有點差              □5 差很多  

B3. 【系統查核】   小朋友的年齡是   □1 未滿 1 歲【跳問 B4】 

□2 滿 1 歲及以上【續問 B3a】 

B3a. 和一年前比起來，您覺得他目前的健康狀況怎樣？ 

□1 比一年前好很多    □2 比一年前好一些      □3 和一年前差不多 

□4 比一年前差一些 □5 比一年前差很多 

B3b. 過去半年內，他有沒有因為生病或受傷而無法上學(包括幼稚園、托兒所)呢？ 

    【若有】這種情形共有幾天？ 

 □0 尚未就學 

 □1 沒有 

□2 有，有              天因為生病或受傷而無法上學 

B4.請問他現在的身高及體重各是多少? 

    B4_1 身高          公分  

    B4_2 體重          公斤 

【訪員填寫】 

B5. 這是口述還是實際測量的?  

     B5_1 身高是 □1 口述   □2 實際測量 

     B5_2 體重是 □1 口述   □2 實際測量 

B6. 他是不是早產兒(懷孕 37 週以下)或低出生體重兒(低於2千5百公克)? 

□1 兩者皆不是                □2 他是早產兒 

□3 他是低出生體重兒            □4 兩者皆是 

現在我想請教您有關他 個人健康 方面的問題。 
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氣喘 

前言：接下來，我會說出一些 12 歲以下兒童比較會有的一些病症，請您告訴我他的情形 

B7a. 請問過去他曾經有喘鳴發作或呼吸時有如笛音般的聲音嗎？ 

□0 沒有 【跳問 B7f】 □1 有 【續問 B7b】   □ 不知道 【跳問 B7f】 

B7b. 請問過去 12 個月他曾經有過喘鳴發作或呼吸時有如笛音般的聲音嗎？ 

□0 沒有 【跳問 B7f】 □1 有 【續問 B7c】   □ 不知道 【跳問 B7f】 

B7c. 過去 12 個月，他曾經發生過幾次喘鳴發作？ 

□1  1~3 次    □2  4~12 次        □3  多於 12 次  

B7d. 過去 12 個月，他平均多久會因喘鳴發作而中斷睡眠醒過來？ 

□0 從來沒有    □1 每星期少於一次    □2 每星期一次或多於一次  

B7e. 過去 12 個月，他曾因喘鳴發作、呼吸困難嚴重到呼吸之間只能講 1 到 2 個字？ 

□0 否    □1 是 

B7f. 他過去是否曾經被醫師診斷有氣喘？  

□0 否     □1 是  □不知道 

B7g. 過去 12 個月，他是否在運動時或運動過後呼吸會有喘鳴聲？ 

□0 否   □1 是 

B7h. 過去 12 個月，他曾在沒有感冒、肺部或支氣管感染的情況下，但夜間卻有乾咳的

現象？  

□0 否   □1 是  

 

 

 

 

B7j. 請問影響他發生氣喘的因素有哪些？【可複選】 

□ a 空氣污染 □ h 劇烈運動 

□ b 貓狗等寵物的毛髮 □ i 藥物（如阿斯匹靈） 

□ c 冰冷食物 □ j 激烈情緒反應（如大笑、大哭） 

□ d 塵螨 □ k 蚊香、燒香 

□ e 花粉、乾草 □ l 菸品燃燒的煙霧 

□ f 氣溫急劇變化  □ m 其他影響因素  

□ g 病毒感染（如感冒） □ n 不知道是什麼因素 

 

B7i【系統查核】 

  □1 B7f 回答【□0 否】或【□ 不知道】          【跳問 B8】 
  □2 B7f 回答【□1 是】           【續問 B7j】
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B7k. 他現在有沒有在使用治療氣喘的藥 (指醫師開的處方藥)？ 

□0 沒有   □1 偶爾或必要時使用   □2 經常或按時使用 

B7l. 最近一年內，他有沒有定期回門診追蹤氣喘？    

□0 沒有 □1 有 

B7m. 最近一年內，他有沒有因為氣喘發作，而至急診就醫？【若有】有幾次？    

□0 沒有 □1 有，        次    

B7n. 最近一年內，他有沒有因為氣喘而住院？【若有】有幾次？ 

□0 沒有 □1 有，        次 

B7o. 他平常是否使用「氣喘控制試驗表（Asthma Control Test）」檢測氣喘控制情形？【訪

員注意：請出示氣喘控制試驗表給代答者看】 

□0 不曾使用   □1 偶爾使用    □2 經常使用 

 

 

 

 

B7q. 他平常是否使用「尖峰流速計」測量肺功能？ 

□0 不曾使用  □1 偶爾使用    □2 經常使用 

B7p.【系統查核】 

  他年齡是  □1 未滿 6 歲  【跳問 B8】 

     □2 滿 6 歲及以上 【續問 B7q】 
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聽力 

B8. 請問他有沒有戴助聽器？ 

       □0 沒有                     □1 有 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
B8d. 他是否已就讀幼稚園?  

□0 否 □1 是 

B8e. 他是否做過聽力篩檢？ 

□0 否  

□1 是  

 

B8e_2. 是那一種檢查呢? 

□1 新生兒聽力篩檢 

□2 學前兒童聽力篩檢 

□3 兩種都有做過 

□4 其他聽力檢查 

□5 不知道是哪一種 

B8f 您知不知道輕、中度聽力損失需要用聽力儀器檢查? 

□0 不知道  □1 知道 

B8g 您知道單側輕、中度聽力損失會影響小孩學習嗎？ 

□0 不知道  □1 知道 

B8a. 他聽聲音是否聽得清

楚？ 

B8b. 他戴助聽器後，聽聲音是否聽得

清楚？ 

□0 沒有問題，聽得清楚 
□1 有點問題，聽不太清楚 
□2 一點也不清楚，幾乎全聾 
□ 不確定 

B8c.【系統查核】 
  小朋友的年齡是  □1 未滿 6 歲  【續問 B8d】 
       □2 滿 6 歲及以上 【跳問 B8e】 

B8e_1. 他到目前為止聽力是否正常? 
□1 正常 □2 異常 
【跳問 B8f】 
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B8h 您知不知道如何保健兒童的聽力? 

□0 不知道【跳問 B9】 

□1 知道 

 

 

 

 

B9. 是否有醫師或專業人員(含特殊教育人員)告知，他有下列情形？【逐項詢問】 

a 學習障礙 □0 沒有 □1 有 □2 過去有，現在沒有

b 發展遲緩 □0 沒有 □1 有 □2 過去有，現在沒有

c 過動兒 □0 沒有 □1 有 □2 過去有，現在沒有

d 感覺統合失調症 □0 沒有 □1 有 □2 過去有，現在沒有

 

視力 

 

 

 

 

B10a.請問您是否會擔心他得到近視？ 

□1 非常擔心     □2 擔心     □3 中立      □4 不擔心    □5 非常不擔心 

B10b. 您會不會提醒他，看書、看電視的距離及時間？ 

□1 沒有    □2 很少     □3 有時候    □4 經常      □5 總是 

B10c. 請問他下課後或假日，是否會進行戶外活動（打球、騎腳踏車、爬山、放風箏、

散步等）？不管是他自己去或是您帶他去都算。 

□1 一個月少於 4 次 □2 一週 1~2 次   □3 一週 3~5 次     □4 幾乎天天都去 

B8h_1. 您是從何處得知聽力保健相關訊息? 【可複選】 
□a 家有聽損小孩 □b 網路訊息 
□c 醫師或聽力師 □d 相關基金會如雅文等  
□e 衛教單張 □f 衛生局所 
□g 親友同事 □h 學校 
□i 電視 □j 其他來源 

B10【系統查核】   

小朋友的年齡是    □1 未滿 2 歲【跳問 B11】 

    □2 已滿 2 歲【續問 B10a】 
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B10d. 是否曾有醫師告訴過您們，他有下列的視力問題或是眼睛方面的疾病？ 

【逐項詢問】 

是否有此病症 是否有此病症 

問題或疾病 
0. 

沒有 

或不確定 

或未檢(沒做過檢查) 

1 
有 問題或疾病 

0. 

沒有 

或不確定 

或未檢(沒做過檢查)

1 
有 

a. 近視 0 1 f. 視網膜疾病 0 1 

b. 斜視 0 1 g. 失明 0 1 

c. 弱視 0 1 h 遠視 0 1 

d. 色盲 0 1  i.
其他視力問題或眼

睛疾病 
0 1 

e. 散光 0 1     

【B10d1. 系統查核：B10d_a 回答有近視者續答 B10e，其餘跳答 B11】 

B10e. 請問他經眼科醫師檢查有近視後，醫師是否有給您眼藥水來控制他的近視情形？ 

     【訪員查核：控制近視的眼藥水的點藥頻率是天天晚上睡前點，如果不是就不是控

制近視的眼藥水】 

□0 否     

□1 是【續問 B10f】 

□ 不知道【跳問 B11】 

 

 

B10f. 請問最近一年內，您們有沒有帶他去看過眼科醫師？ 

 □0 否【跳問 B11】  

□1 是 

 

 

B10e_1. 請問他沒有使用眼藥水治療近視的主要原因是什麼？

□1 醫師沒有說要用  
□2 近視沒有關係，戴眼鏡即可  
□3 尋求別種治療方法  
□4 小孩子不願點藥 
□5 沒有效果  
□6 怕副作用 
□7 其他原因 

B10f_1. 請問您們帶他去看眼科醫師的主要原因是什麼? 

□1 視力篩檢異常   
  □2 眼睛痛癢感染 
  □3 懷疑他有視力問題   
  □4 定期檢查 
  □5 其他原因 
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交通事故傷害 

B11. 過去一年裡，他有沒有因為交通事故受傷（如乘坐轎車、乘坐機車、騎乘腳踏車、利用

大眾運輸工具、乘船、搭飛機、或走路時被車擦撞），而去接受治療處理？中醫、西醫、

國術館、接骨所、保健室都算。 

  □0 沒有【跳問 B12】 □1 有 

B11a. 他在過去一年，總共發生過幾次有治療處理的交通事故？ 

                   次 

B11b. 他最近一次發生，而且有治療處理的交通事故，是在幾點的時候發生？       

 

 

 

 

B11c. 他有沒有因為最近這一次有治療處理的交通事故而住院？ 

  □0 沒有【跳問 B11d】         □1 有 

 

  B11c_1. 他住院住了幾天?          天 

B11d. 他有沒有因為最近這一次有治療處理的交通事故，不能和平常一樣上學或外出呢？ 

  □0 沒有【跳問 B11e】        □1 有 

 

  B11d_1. 他這種情形持續了幾天?        天 

                                            (含因為這次事故而住院的天數) 

B11e. 最近這一次有治療處理的交通事故發生當時，他是在走路或騎乘哪一種交通工具呢？ 

 

 

 

  

B11e_1. 最近這一次有治療處理交通事故發生當時，他有沒有繫安全帶/坐在安全座椅/戴安

全帽?   

    □0 沒有             □1 有   

□ 1 汽車 □ 4 走路、慢跑或其他原因被撞【跳問 B12】 
□ 2 機車 □ 5 其他交通工具 
□ 3 腳踏車   

早上 1□06:00～07:59 2□08:00～09:59 3□10:00～11:59 
下午 4□12:00～13:59 5□14:00～15:59 6□16:00～17:59 
晚上 7□18:00～19:59 8□20:00～21:59 9□22:00～23:59 
凌晨 10□00:00～05:59   
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跌倒 / 跌落 / 墜落 

B12. 過去一年裡，他有沒有因為跌倒/跌落/墜落受傷，而去接受治療處理？  

中醫、西醫、國術館、接骨所、保健室都算。 (不包括交通事故造成者) 

    □0 沒有【跳問 B13】    □1 有 

B12a. 他在過去一年，總共發生過幾次有治療處理的跌倒/跌落/墜落？ 

              次 

B12b. 他最近一次發生，而且有治療處理的跌倒/跌落/墜落事故是在幾點的時候? 

早上 1□06:00～07:59 2□08:00～09:59 3□10:00～11:59 
下午 4□12:00～13:59 5□14:00～15:59 6□16:00～17:59 
晚上 7□18:00～19:59 8□20:00～21:59 9□22:00～23:59 
凌晨 10□00:00～05:59   

B12c. 他有沒有因為最近這一次有治療處理的跌倒/跌落/墜落而住院呢？ 
□ 0 沒有 【跳問 B12d】        □1 有       

B12c_1. 他住院住了幾天?          天 
B12d. 最近這一次發生，而且有療處理的跌倒/跌落/墜落事故，是在哪裡發生的呢？  

□ 1 上下樓梯 □ 9 使用或離開椅子、沙發、或床 
□ 2 上下電扶梯 □ 10 走在平坦或有坡度的路面 
□ 3 上下車子 □ 11 進出浴缸或沐浴時 
□ 4 使用廁所或洗手台 □ 12 游泳池 
□ 5 人行道上 □ 13 家中客廳 

□ 6 由梯子或鷹架上 □ 14 工作場所 
□ 7 運動場或遊戲區 □ 15 其他場所 
□ 8 學校    

B12e. 他有沒有因為最近這一次有治療處理的跌倒/跌落/墜落，不能和平常一 
     樣上學或外出呢？ 

□0 沒有 【跳問 B13】        □1 有      

B12e_1. 他這種情形持續了幾天?         天 
      (含因為這次跌倒/跌落/墜落而住院的天數) 

 



 12

燒燙傷 

B13. 過去一年裡，他有沒有因為發生燒燙傷，而去接受治療處理？中醫、西醫、國術館、

接骨所、保健室都算。 

   □0 沒有【跳問 B14】     □1 有  

B13a. 他過去一年，總共發生過幾次有治療處理的燒燙傷？ 

                    次 

B13b. 他最近一次發生有治療處理的燒燙傷事故，是在幾點的時候發生? 

早上 1□06:00～07:59 2□08:00～09:59 3□10:00～11:59 

下午 4□12:00～13:59 5□14:00～15:59 6□16:00～17:59 

晚上 7□18:00～19:59 8□20:00～21:59 9□22:00～23:59 

凌晨 10□00:00～05:59   

B13c. 他有沒有因為最近這一次有治療處理的燒燙傷事故而住院呢？    

□0 沒有【跳問 B13d】            □1 有      

B13c_1. 他住院住了幾天?            天 

B13d. 他最近這次有治療處理的的燒燙傷，是什麼原因造成的呢？ 

□1 火災            □2 被高熱固、液、氣體燒燙傷   

B13e. 他最近這次發生，而且有治療處理的燒燙傷事故是在哪裡發生的呢？ 
□ 1 馬路【跳問 B13f】 □ 4 家中室外 
□ 2 公司、工廠【跳問 B13f】 □ 5 公共場所        【跳問 B13f】 
□ 3 家中室內 □ 6 其他場所 

   

      

B13f. 他有沒有因為最近這次有治療處理的燒燙傷，不能和平常一樣上學或外出呢？  

□0 沒有【跳問 B14】        □1 有      

 

B13f_1. 他這種情形持續了幾天?         天 
        (含因為這次燒燙傷而住院的天數) 

B13e_1. 是室內的什麼地方呢? 
□1 廚房 □2 餐廳 □3 浴室□4 客廳 □5 臥室 □6 其他家中場所
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其他事故傷害 

B14 .過去一年裡，他有沒有因為發生其他事故傷害，而去接受治療處理？中醫、西醫、國

術館、接骨所、保健室都算。 

 

   例如：溺水，食物中毒，被落物擊中，被玩具、魚刺、食物等異物噎到，或瓦斯中毒、

酒精中毒、不小心吃錯藥或農藥、化學藥劑灼傷、煙霧嗆傷…….等。但有意圖

的自傷/他傷、自殺/他殺與長期酗酒造成的酒精中毒等，則不算事故傷害。 

    □0 沒有【跳問 C1】          □1 有 

【請將 B14a～B14f_1 答案記錄在表 1 】 

B14a. 是哪一種事故傷害呢？  

B14b. 他過去一年，總共發生過幾次有治療處理的其他事故傷害？ 

B14c. 他最近一次發生事故(且有治療處理)的時間是在幾點的時候? 

B14d. 他有沒有因為最近一次的 (其他事故傷害) (且有治療處理)而住院呢？ 

    B14d_1. 【若有】住了幾天? 

B14e. 他最近這次的 (其他事故傷害) (且有治療處理) 是在哪裡發生的呢？ 

            

B14f. 他有沒有因為最近這次 (其他事故傷害) (且有治療處理)，不能和平常一樣上學或外

出呢？        

     B14f_1. 【若有】這種情形持續了幾天? (含因為這次意外傷害而住院的天數) 

【訪員注意：若同 1 人發生 2 種不同類型的事件須寫成 2 列。】
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表 1 其他事故傷害 

B14 a. B14d. 
最近一次 

有無住院 

B14f. 
有沒有 

不能上學／外出 類別代號 

*見表底 

(CAPI 系統為複選題)

B14b.  
(該事故) 

過去一年發生過幾次

(有治療處理的) 

B14c. 
最近一次發生

時間是在幾

點的時候?

**代號見表底

0.沒有

(跳問 B14e)

1.有

B14d_1.  
最近一次 

住院天數 

B14e.       
 最近一次在 

哪裡發生 

***代號見表底 0.沒有

(跳問下題)

1.有 

B14f_1. 
不能外出持續天數 

         次  0 1        天  0 1 天 

         次  0 1        天  0 1 天 

         次  0 1        天  0 1 天 

         次  0 1        天  0 1 天 

 

** B14 c.發生時間代號： 早上 1□06:00～07:59 2□08:00～09:59 3□10:00～11:59
  下午 4□12:00～13:59 5□14:00～15:59 6□16:00～17:59
  晚上 7□18:00～19:59 8□20:00～21:59 9□22:00～23:59
  凌晨 10□00:00～05:59   

 
*** B14 e.地點代號： 1. 家中室內 2.家中室外 3.學校 4.公司、工廠 5.游泳池 

  6. 溪流、河川、池塘、海邊、溝渠 7.馬路 8.其他公共場所 9.其他地點  

* B14 a.事故傷害類別： a 溺水 b 食物中毒 c 被落物擊中 d 被玩具、魚刺、食物等異物噎到 
  e 瓦斯/一氧化碳中毒 f 酒精中毒 g 不小心吃錯藥 h 誤食農藥 
  i 誤食清潔劑 j 割傷 k 扭傷、拉傷 l 遭物擊中導致骨裂或骨折 
  m 動物咬傷 n 夾傷 o 挫傷 p 擦傷 
  q 化學藥劑灼傷 r 煙霧嗆傷 s 其他事故傷害   



 15

C.兒童健康行為 

 

 

交通安全 

C1. 他每次乘坐轎車時，通常都坐前座或後座？ 
    □1 前座                                     □2 後座【續問 C2】     

□3 從沒坐過或很少坐轎車      【跳問 C3】 

【系統查核】C2. 小朋友的年齡是 

           □1 滿 4 歲及以上【續問 C2a】     □2 未滿 4 歲【續問 C2b】 

 

C2a. 他每次乘坐轎車後座時，有沒有繫

安全帶？  

C2b. 他每次乘坐轎車後座時，有沒有安置在

安全座椅上？ 

□ 1 從來沒有或幾乎沒有繫安全帶  □ 1從來沒有或幾乎沒有坐在安全座椅 

□ 2 偶爾繫安全帶  □ 2偶爾會坐在安全座椅 

□ 3 幾乎多數的時候都會繫安全帶  □ 3幾乎多數的時候都會坐在安全座椅 

□ 4 每次都有繫安全帶  □4每次都有坐在安全座椅 

□  其他  □ 其他 

 

C3. 每次乘坐機車時，他有沒有戴安全帽？ 

 □ 0 從不搭乘或很少搭乘機車 
 □ 1 從來沒有或幾乎沒有戴安全帽        □2 偶爾會戴安全帽 
 □ 3 幾乎多數的時候都會戴安全帽        □4 每次都有戴安全帽 
 □  其他 

C4. 每次騎乘(二輪)腳踏車時，他有沒有戴安全帽？ 

 □ 0 從不搭乘或很少騎乘(二輪)腳踏車    
 □ 1 從來沒有或幾乎沒有戴安全帽        □2 偶爾會戴安全帽 
 □ 3 幾乎多數的時候都會戴安全帽        □4 每次都有戴安全帽 
 □  其他 

現在我想請教您有關他健康行為方面的問題。 



 16

口腔衛生 
C6. 他現在還有沒有在使用奶瓶呢（不包括使用奶瓶喝白開水）？ 

□0 沒有【跳問 C7】     □1 有  
  

 

C6a. 他有沒有含著奶瓶喝牛奶睡覺的習慣？ □0 沒有   □1 有 

C6b. 使用奶瓶後（不包括使用奶瓶喝白開水），他有沒有清潔口腔呢？ 

   （如：刷牙、棉花擦拭牙齒…）【若有】那麼是偶而、常常、或每次都有？ 

       □0 沒有    □1 偶爾有    □2 常常    □3 每次都有     

 

C7. 他通常一天刷牙或清潔口腔幾次？ 

                     □1            次          □0 都沒有【跳問 C8】 

                       

 

 C7a. 他通常什麼時候刷牙或清潔口腔呢？【可複選】  

□a 早上起床後     □e 每次吃完點心後 

□b 早餐後         □f 睡覺前(當天最後一次吃完東西後) 

□c 午餐後         □g 其他時間 
    □d 晚餐後 

 

C8.  過去半年內，他有沒有接受過口腔健康檢查？ (不包括治療) 

          □0 沒有或尚未長牙  

          □1 有(包括在學校做的檢查)          

C5. 【系統查核】 小朋友的年齡是 

  □1 未滿 6 歲【續問 C6】        □2 滿 6 歲及以上【跳問 C7】  
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C9.【系統查核】   小朋友的年齡是  □1 未滿 3 歲【跳問 D1】 

□2 滿 3 歲及以上【續問 C9a】 

個人衛生習慣 

C9a. 他在吃東西前會不會洗手？ 

□0 沒有    □1 偶爾  □2 每一次都有    □ 不知道 

C9b. 他在便後會不會洗手？ 

□0 沒有    □1 偶爾  □2 每一次都有    □ 不知道 

C9c. 他洗手時，會不會按照正確洗手五步驟「濕、搓、沖、捧、擦」來洗手？ 

□0 沒有    □1 偶爾  □2 每一次都有    □ 不知道 

C9d. 過去一年內，他有沒有出現過咳嗽而且發燒的症狀？ 

□0 沒有【跳問 C10】    □1 有 

C9e. 過去一年內，當他出現咳嗽而且發燒症狀時，在家會不會戴口罩？ 
□0 不會     □1 會  □  不一定   

C9f. 過去一年內，當他出現咳嗽而且發燒症狀時，外出會不會戴口罩？ 
□0 不會  □1 會  □2 不外出【跳問 C10】  □ 不一定  

C9g. 過去一年內，當他出現咳嗽而且發燒症狀時，除了看醫生外，會不會去上課？

□0 不會  □1 會     □2 尚未就學  □3 例假日生病或尚未開學 
□  不一定  

飲食型態  

C10. 通常一個星期裡，有幾天他是有吃早餐的呢？ 

□0 不吃      □2 每週 2～3 天 
□ 1 每週 1 天或 1 天以下    □3 每週 4～5 天              【跳問 C11_0】 
    □4 每天或幾乎每天吃 
          □  不知道 
 

C10a.  他不吃或很少吃早餐的最主要原因是什麼？ 

     □1 沒有時間吃   □4 家裡沒有準備     □7 其他原因 

     □2 控制體重     □5 沒有習慣吃        

     □3 吃不下       □6 為了省錢          
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食物攝取 

C11_0 請問他是否長期吃素？  

【說明：長期是指持續半年以上且不包含只有初一、十五或早餐吃素者】 

□0 否【續問 C11】 
□1 是   

 
 

 
 
 

 

C11. 接下來我會唸出一些食物種類，請您就他昨天的飲食狀況來看，請問您他昨天是否有

吃到下列食物且達一定的量呢？【逐項詢問】 

C11_1 在主食類方面，他昨天一整天加起來，是否有吃到半份的主食類？ 
我所說的半份主食類，是例如【訪員出示圖片】，半碗飯，或是半碗陽春麵，或是 1

碗乾油麵，或是半個饅頭，或是 1片吐司，或是 1碗稀飯，或是 6湯匙麥片。 

□1 是              □2 否            □ 不知道  

C11_2  上題中，他所吃的全穀類，包含五穀米、胚芽米、糙米、全麥麵包等是否有佔一半

或是以上？ 

□1 是              □2 否            □ 不知道 

C11_3 在蔬菜方面，昨天一整天加起來，他是否有吃到半份的蔬菜？ 

半份的蔬菜為 1/4碗的量。 

□1 是              □2 否            □ 不知道   

C11_4  在水果方面，昨天一整天加起來，他是否有吃到半份水果？ 

半份水果為圖片上所示的水果一半的量，例如柳丁、柑橘、芭樂、蘋果、水蜜桃、

加州李半個，或是葡萄 5顆，或是聖女蕃茄 12個，香蕉 1/4根。 

□1 是              □2 否            □ 不知道 

C11_5 在奶製品方面，昨天一整天加起來，他是否有吃到半份的奶製品？ 
半份奶製品為圖片上所示的一半，例如奶粉 2 湯匙，或是鮮奶半杯(120cc)，或是起

士一片，或是優格 1 個(100g)，或是 2 球冰淇淋。 

□1 是              □2 否            □ 不知道   

C11a. 請問是哪一種素食? 
      □1 全素 □2 蛋素 □3 奶素 □4 蛋奶素 
      【續問 C11】 
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C11_6 在肉魚蛋豆類方面，昨天一整天加起來，他是否有吃到半份的肉魚蛋豆類？ 
半份肉魚蛋豆類如圖片所示的一半，例如雞蛋、皮蛋及鴨蛋半顆，或是鳥蛋 3 顆，

或是五香豆乾 1 片，或是傳統豆腐 40 公克，或是肉類 20 公克，熱狗半條、培根 1
片等。 

□1 是              □2 否            □ 不知道 
C11_7 昨天一整天加起來，他是否有喝到 1 杯(碗)(240cc)含糖飲料或甜湯？ 

包含茶類飲料、果汁、仙草冰、紅豆湯等，不論自己製備的或是外面買的都算。 

□1 是              □2 否            □ 不知道   

C11_8 昨天一整天加起來，他是否有喝到 1 杯(240cc)茶？ 

包含綠茶、烏龍茶、紅茶等，不論自己是沖泡的或是外面買的都算。 
【說明：這一題喝的量可以包含第 C11_7 題曾經計算過的量】 

□1 是              □2 否            □ 不知道 

C11_9 昨天一整天加起來，他是否有喝到 1 杯(240cc)咖啡？  

不論自己是沖泡的、盒裝的、外面買的都算，若是三合一咖啡，一包算一杯。 
【說明：這一題喝的量可以包含第 C11_7 題曾經計算過的量】 

      □1 是              □2 否            □ 不知道   

C11_10 自昨天往前回算起的一星期裡，他是否有吃到 1 次以上的營養補充品？ 
營養補充品為任何非一般食品，為了身體健康而使用經過萃取的補充品，包含維他

命、礦物質、魚油、蜂膠等。 

□1 是              □2 否            □ 不知道   

飲食習慣 
C12a. 請問他通常一天吃那幾餐【可複選】?  

□a 早餐  □b 早點  □c 午餐 
□d 午點  □e 晚餐  □f 宵夜 

C12b. 請問他每天用餐時間是否固定?  
  C12b_1 早餐  □0 否  □1 是   □2 沒有在吃 
  C12b_2 午餐  □0 否  □1 是   □2 沒有在吃 
  C12b_3 晚餐  □0 否  □1 是   □2 沒有在吃 

C12c. 請問他通常一星期的外食頻率是多少次?  

C12c_1 早餐           次/週 
C12c_2 中餐           次/週 
C12c_3 晚餐           次/週 
C12c_4 宵夜/點心           次/週 

C12d. 請問他平均每天吃的食物(含早餐)共有多少是油煎及油炒及油炸食物? 
 □1  不吃           □2  少數是          □3  ㄧ半是 
□4  多數是     □5  全部都是 
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體重控制  

C14. 您認為他目前的體重是不是剛好？有沒有過重、或過輕的問題呢？ 

 □1 體重過重         
 □2 體重剛好或差不多       
 □3 體重過輕 
 □4 不知道算不算剛好 

C15. 他現在有沒有在控制體重呢？例如減輕體重、增加體重、維持現狀等。 

□1 減輕體重              □3 增加體重 

□2 控制維持現狀          □4 沒有做任何控制           【跳問 C16】 

C15a. 請問他現在是用什麼方式來減輕體重／控制體重？ 【可複選】 

□a 參加醫院或門診體重控制班   □b 參加私人體重控制班 

□c 使用偏方      □d 多運動 

□e 減少熱量攝取                   □f 跳過幾餐不吃              
□g 減少脂肪攝取                  □h 減少或不吃肉類製品 

□i 針灸             □j 使用市售減肥代餐包或減肥茶 

□k 飲食自我控制(多吃水果與蔬菜、 

或減少甜食與精緻食品、控制食量、戒

掉宵夜) 
□l 服用減肥藥 

□m 服用瀉藥       □n 催吐 

□o 禁食 24 小時或更久 □p 其他方式  
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日常生活行為  

C16. 在平常非假日時，他每天就寢時間為晚上        點         分（採24小時制） 

C17a. 在平常非假日時，他平均每天大約花多少小時看電視(包含看錄影帶、VCD、DVD)呢? 

C17b. 假日時，他平均每天大約花多少小時看電視(包含看錄影帶、VCD、DVD)呢? 

C18a. 在平常非假日時，他平均每天大約花多少小時打電腦、上網或打電動呢?  

C18b. 假日時，他平均每天大約花多少小時打電腦、上網或打電動呢? 

C19a. 在平常非假日時，他平均每天大約花多少小時看故事書、漫畫、圖畫書、小說、或雜

誌呢? 

C19b. 假日時，他平均每天大約花多少小時看故事書、漫畫、圖畫書、小說、或雜誌呢? 

C20a. 在平常非假日時，他平均每週大約花多少小時補習(包含課業及靜態的才藝活動，例

如書法、美術、鋼琴..等)? 

C20b. 假日時，他平均每週大約花多少小時補習(包含課業及靜態的才藝活動，例如書法、

美術、鋼琴..等)？ 

     活動項目   a.非假日 (平均每天幾小時)  b. 假日(平均每天幾小時) 

C17. 看電視          小時      分鐘          小時      分鐘 

C18. 打電腦、上網或 

     打電動 
         小時      分鐘          小時      分鐘 

C19. 看故事書、漫畫、   
圖畫書、小說、或雜誌 

         小時      分鐘          小時      分鐘 

     活動項目   a.非假日(平均每週幾小時)  b. 假日(平均每週幾小時) 

C20. 補習          小時      分鐘          小時      分鐘 

 

二手菸 

C21. 過去一星期內，他在家的時候，請問有沒有人在他的面前吸菸？ 

□0 否  □1 是 
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D、兒童醫療與預防保健服務利用情形 

醫療利用 

D1. 當他覺得身體不舒服時（如頭痛、腹痛、腹瀉或輕微感冒），最常會如何處理呢？  

□1 看西醫 

□2 看中醫 

□3 去藥房買藥吃  

□4 使用民俗療法或宗教治療（如刮痧、收驚、神符…等） 

□5 不理他，未做處理 

□6 多喝水/多休息/多運動 

□7 其他處理方式 

D2. 過去六個月內，他是不是曾經有身體不舒服（如頭痛、腹痛、腹瀉或輕微感冒）， 

    但沒有去看醫師的情形呢？ 

□0 沒有不舒服   □1 有不舒服，但是有去看醫師  □2 有不舒服，但沒有去看醫師， 

              共有       次 

  

                        

                                              

 【跳問 D3】

D2a. 請問他為什麼沒有去看醫生？【可複選，不探問】 

 □a 醫院或診所太遠，或交通不便 

 □b 負擔不起 

 □c 等候看診或掛號的時間太久 

 □d 上學，沒有時間 

 □e 家人沒有空帶他去看病 

 □ f 就算去看醫生也沒有用 

 □g 覺得不嚴重，不需要看醫生 

 □h 沒有參加全民健保或已被停保 

 □ i 自行服藥 

 □ j 其他原因 

現在我想請教您，他在過去一個月到一年間，一些關於西醫、中醫、牙醫

及民俗療法等，醫療服務利用方面的問題。 
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急診利用與費用 

D3. 過去一年內，他有沒有因為身體不舒服而到醫院掛急診呢？ 
   □0 沒有【跳問 D4】   □1 有 

D3a. 過去一年內，他總共看過幾次急診？              次 

D3b. 他最近一次急診，有沒有使用健保卡？ 

□0 沒有      

□1 有(包括事後補卡) 

 

D3d. 這次急診醫院是否有提供費用收據？  
□1 醫療院所沒有提供收據 【跳問 D3e】 
□2 醫療院所有提供收據 【續問 D3d_0】 
 
 
            
 
 
 

 
 
 

D3e. 這次急診自費(自掏腰包)所花的錢是用在哪些項目，費用類別為：【可複選】(若無收據，

請盡量依記憶作答) 

□ a 無自費項目【跳答 D4】 □ g 醫療用之材料或耗材費用(例如：鼻胃管) 

□ b 救護車 □ h 非醫療用之材料費用(例如：紙褲、看護墊)

□ c 掛號費或診斷證明書費 □ i 手術 

□ d 藥品 □ j 部分負擔 

□ e 血液血漿費 □ k 其他項目 

□ f 檢驗檢查    

D3f. 他這次急診，你們自費(自掏腰包)多少元呢？(包括付給醫院或自己請的看護費、救護車

費、尿布費等費用)  
□1 總計自費(自掏腰包)       元【A.付給醫院的部份：掛號費       元， 

部份負擔      元，其他費用       元；B.不是付給醫院的部份共       元】 
□2 由家人代付，不清楚實際金額 
□3 時間已久，記不清楚多少錢 
□4 急診併同住院，記不清楚多少錢 

D3c. 他這次急診沒有使用健保卡的原因是什麼？ 
□ 1 忘了帶/沒有帶   □2 當時沒有健保身份 
□ 3 該家醫院或診所並未加入健保 

□ 4 其他原因 

D3d_0 請問可以請您出示收據嗎？【若有】請問收據上是否有明細？ 

□0 沒有保留下來或目前無法出示收據 

D3d_1 請問您記得收據上面是否有明細？ 
□0 收據上沒有明細 
□1 收據上有明細 
□2 不知道收據上有沒有明細 

□1 有收據但沒有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
□2 有收據，也有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
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住院利用與費用 

D4. 過去一年內，他有沒有住院過呢？【不包括出生時的住院】 
    □0 沒有【跳問 D5】     □1 有  

 

D4a. 過去一年內，他總共住院幾次？              次 
D4b. 他最近一次住院，有沒有使用健保卡？ 

□ 0 沒有      
□ 1 有(包括事後補卡) 

 
 
 
 

D4d. 這次住院是否有提供費用收據？  
□0 目前正在住院，還沒有繳費，沒有收據【跳問 D5】 
□1 醫療院所沒有提供收據 【跳問 D4e】 
□2 醫療院所有提供收據 【續問 D4d_0】 
 
 
            
 
 
 

 
 
 

D4e. 這次住院自費(自掏腰包)所花的錢是用在哪些項目，費用類別為：【可複選】(若無收據，請盡

量依記憶作答) 
□ a 無自費項目【跳答 D5】 □ h 醫療用之材料或耗材費用(例如：鼻胃管) 
□ b 病房費用差額 □ i 非醫療用之材料費用(例如：紙褲、看護墊)
□ c 救護車 □ j 手術 
□ d 掛號費或診斷證明書費 □ k 看護費用 
□ e 藥品 □ l 伙食費 
□ f 血液血漿費 □ m 部分負擔 
□ g 檢驗檢查 □ n 其他項目 

D4f.他這次住院你們自費(自掏腰包)多少元呢？(包括付給醫院或自己請的看護費、救護車費、尿

布費及餐費等費用)  
□1 總計自費(自掏腰包)       元【A.付給醫院的部份：掛號費       元， 

部份負擔      元，其他費用       元；B.不是付給醫院的部份共       元】 
□2 由家人代付，不清楚實際金額 
□3 時間已久，記不清楚多少錢 

D4c. 他這次住院沒有使用健保卡的原因是什麼？ 
□ 1 忘了帶/沒有帶   □2 當時沒有健保身份 
□ 3 該家醫院或診所並未加入健保 
□ 4 其他原因

D4d_0 請問可以請您出示收據嗎？【若有】請問收據上是否有明細？ 

□0 沒有保留下來或目前無法出示收據 

D4d_1 請問您記得收據上面是否有明細？ 
□0 收據上沒有明細 
□1 收據上有明細 
□2 不知道收據上有沒有明細 

□1 有收據但沒有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
□2 有收據，也有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
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牙醫門診利用與費用 

D5. 過去一年內，他有沒有去找牙醫看過牙呢？  
□0 沒有【跳問 D6】     □1 有    

D5a. 過去一年內，他總共看過幾次牙醫？              次 

D5b.最近一次他去看牙醫是因為口腔健康檢查、牙齒有不舒服或是其他原因呢? 
□1. 定期檢查或口腔健康檢查  □2. 牙齒不舒服  □3. 其他原因  

      
 
 
 
 
 
 
 
 
D5c. 他最近一次看牙醫，有沒有用健保卡？ 

□0 沒有                             
□1 有(包括事後補卡)                                 

 
 
 
 
 

D5d. 這次牙醫門診是否有提供費用收據？  
□1 醫療院所沒有提供收據 【跳問 D5e】 
□2 醫療院所有提供收據 【續問 D5d_0】 
 
 
            
 
 
 

 
 
 
D5e. 這次牙醫門診你們自費(自掏腰包)所花的錢是用在哪些項目，費用類別：【可複選】(若無收

據，請盡量依記憶作答) 
□a 無自費項目【跳問 D6】 
□b 掛號費或診斷證明書費    □c 一般門診       □d 假牙、鑲牙       
□e 矯正費、美白            □f 部分負擔       □g 其他項目 

D5f. 他這次看牙醫門診，你們自費(自掏腰包)多少元呢？  
□1 總計自費(自掏腰包)       元【其中掛號費       元，部份負擔      元， 

    其他費用       元】 
□2 由家人代付，不清楚實際金額 
□3 時間已久，記不清楚多少錢 

D5c_1.他這次看牙醫門診，沒有使用健保卡的原因是什麼？

□ 1 忘了帶/沒有帶   □2 當時沒有健保身份 
□ 3 該家醫院或診所並未加入健保 
□ 4 其他原因 

D5b_1. 那請問醫師做了什麼處置【可複選】? 
□a. 例行性檢查 □f. 牙周病治療 □k. 齒顎矯正 
□b. 洗牙 □g. 拔牙 □l. 外傷 
□c. 塗氟 □h. 裝置及修補假牙、牙套 □m 其他處置 
□d. 補牙 □i. 植牙 

□e. 根管治療 □j. 牙齒美白  

D5d_0 請問可以請您出示收據嗎？【若有】請問收據上是否有明細？ 

□0 沒有保留下來或目前無法出示收據 

D5d_1 請問您記得收據上面是否有明細？ 
□0 收據上沒有明細 
□1 收據上有明細 
□2 不知道收據上有沒有明細 

□1 有收據但沒有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
□2 有收據，也有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
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西醫門診利用與費用 

D6. 過去一個月內，他有沒有去看過西醫門診呢？【不含產前檢查、健康檢查、住院、急

診、牙醫門診之牙齒保健與治療，亦不包括未給醫師看診的連續處方箋拿藥】      

□0 沒有【跳問 D7】          □1 有 

D6a. 過去一個月內，他總共看過幾次西醫門診？              次 

D6b. 他最近一次看西醫門診，有沒有用健保卡？ 
□0 沒有 
□1 有(包括事後補卡) 
 
 
 
 
 

D6d. 這次西醫門診是否有提供費用收據？  
□1 醫療院所沒有提供收據 【跳問 D6e】 
□2 醫療院所有提供收據 【續問 D6d_0】 
 
 
            
 
 
 

 
 
 

 
D6e. 這次西醫門診你們自費(自掏腰包)所花的錢是用在哪些項目，費用類別為：【可複選】(若

無收據，請盡量依記憶作答) 

□ a 無自費項目【跳問 D7】 □ f 醫療用之材料或耗材費用(例如：鼻胃管) 

□ b 掛號費或診斷證明書費 □g 非醫療用之材料費用(例如：紙褲、看護墊)

□ c 藥品 □ h 手術 

□ d 血液血漿費 □ i 部分負擔 

□ e 檢驗檢查 □ j 其他項目 
D6f. 他這次看西醫門診，你們自費(自掏腰包)多少元呢？ 

□1 總計自費(自掏腰包)       元【其中掛號費       元，部份負擔      元， 
    其他費用       元】 
□2 由家人代付，不清楚實際金額 
□3 時間已久，記不清楚多少錢 

 
 

D6c.他看西醫門診沒有使用健保卡的原因是什麼？ 
□ 1 忘了帶/沒有帶   □2 當時沒有健保身份 
□ 3 該家醫院或診所並未加入健保 

□ 4 其他原因 

D6d_0 請問可以請您出示收據嗎？【若有】請問收據上是否有明細？ 

□0 沒有保留下來或目前無法出示收據 

D6d_1 請問您記得收據上面是否有明細？ 
□0 收據上沒有明細 
□1 收據上有明細 
□2 不知道收據上有沒有明細 

□1 有收據但沒有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
□2 有收據，也有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
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中醫門診利用與費用 

D7. 過去一個月內，他有沒有去看過中醫門診(不包含中藥房、國術館與接骨所)？ 

□0 沒有【跳問 D8】      □1 有 

 

D7a. 過去一個月內，他總共看過幾次中醫門診？              次 

D7b. 他最近一次看中醫門診，有沒有用健保卡？ 
□0 沒有 
□1 有(包括事後補卡)     

 
 
 
 
 

D7d. 這次中醫門診是否有提供費用收據？  
□1 醫療院所沒有提供收據【跳問 D7e】 
□2 醫療院所有提供收據【續問 D7d_0】 
 
 
            
 
 
 

 
 
 

 
D7e. 這次中醫門診你們自費(自掏腰包)所花的錢是用在哪些項目，費用類別：【可複選】(若無收

據，請盡量依記憶作答) 
□a 無自費項目【跳問 O5 或 D8，系統自動查核】 
□b 掛號費或診斷證明書費    □c 藥品      □d 針灸、薰等治療         
□e 部分負擔                □f 其他項目 

D7f. 他這次看中醫門診，你們自費(自掏腰包)多少元呢？ 
□1 總計自費(自掏腰包)       元【其中掛號費       元，部份負擔      元， 
    其他費用       元】 
□2 由家人代付，不清楚實際金額 
□3 時間已久，記不清楚多少錢 
【跳問 O5 或 D8，系統自動查核】 

D7c.他看中醫門診沒有使用健保卡的原因是什麼？ 
□ 1 忘了帶/沒有帶   □2 當時沒有健保身份 
□ 3 該家醫院或診所並未加入健保 

□ 4 其他原因 

D7d_0 請問可以請您出示收據嗎？【若有】請問收據上是否有明細？ 

□0 沒有保留下來或目前無法出示收據 

D7d_1 請問您記得收據上面是否有明細？ 
□0 收據上沒有明細 
□1 收據上有明細 
□2 不知道收據上有沒有明細 

□1 有收據但沒有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
□2 有收據，也有明細【請訪員參考收據，並填寫收據日期     年     月】 
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O5.12 歲以下民俗療法使用情形(option) 

O5. 過去一個月內，您是否曾在醫療院所(包括中醫和西醫)以外的地方，使用下面我提到的方式解

決他身體上的不舒服呢？(正統的中醫和西醫不算在內) 【逐項探問】 

 【若有】共有幾次？ 

O5_1. 請問是為了特別治療特定的病症嗎? 

O5_2. 主要是為治療什麼病症【唸出左列項目】而使用這個方式？【選項請參見下方 05_2 病症

列表】 

O5_3. 若不是為了治療特定病症，是因為什麼原因呢? 【選項請參見下方 05_3 原因列表】 

 

O5.過去一個月內，他

是否曾使用【唸出左列

項目】？ 

【若有】共幾次？ 

O5_1.請問是為了特

別治療特定的病症

嗎? 

民俗療法項目 
0 

沒有 

1 

有， 

紀錄次數

1 

是 

【續問

O5_2】

0 

不是 

【跳問

O5_3】 

O5_2. 主 要 是

為治療什麼病

症【唸出左列

項目】而使用

這個方式？ 

【請選取病症

代碼】 

O5_3.若不是為

了治療特定病

症，是因為什麼

原因呢? 

【請寫出原因

代碼，可複選】

 

a.收驚 
 

0 

 

     次 
 

1 

 

0 
  

b.藥籤 0      次 1 0   

c.香灰 0      次  1 0   

d.刮痧 0      次  1 0   

e.拔罐 0      次  1 0   

f.推拿、腳底按摩 0      次  1 0   

g.其他民俗療法 0      次  1 0   
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O5a. 請問最近一次使用的民俗療法是什麼?               

     【從 O5 中選擇，過去一個月內未接受過任何一種民俗療法請選 0，由系統自動跳問 D8】 

0. 過去一個月未接受過任何一種民俗療法 【跳問 D8】
1. 收驚 2. 藥籤 3. 香灰

4. 刮痧 5. 拔罐 6. 推拿、腳底按摩

7.其他民俗療法   
 

O5a_1. 自費多少錢呢?  

□1 總計自費             元        □2 由家人代付，不清楚實際金額 

□3 時間已久，記不清楚多少錢 

O5b. 整體來說，最近一個月內為何會想要帶他去使用這種民俗療法呢？【可複選】 

□a 正統的西醫對病情沒有幫助      □e 正統的西醫師建議使用 

□b 正統的中醫對病情沒有幫助 □f 想試試看其他方法 

□c 比較便宜 □g 親朋好友建議 

□d 正統的中醫師建議使用         □h 其他原因 

 

O5_2 病症列表 

01 傳染病及寄生蟲病 08 呼吸系統疾病 15源於週產期之病態症狀

02 腫瘤 09 消化系統疾病 16徵候及診斷欠明之病態

(不明原因) 

03 內分泌、營養及新陳代謝

疾病與免疫性疾患 
10 泌尿生殖器官之疾病 17 損傷 

04 血液及造血器官之疾病 11 妊娠、生產及產裖期之併發症 18 中毒 

05 精神病 12 皮膚及皮下組織之疾病 19 其他症狀 

06 神經及感覺系統之疾病 13 骨骼肌肉系統及結締組織之疾病  

07 循環系統疾病 14 先天性畸形  

 

O5_3 原因列表【可複選】  

a 求心安 d 睌上不睡覺 g 不願意透露 

b 不聽話 e 不喝奶/不吃飯 h 其他原因 

c 愛哭或一直哭 f 功課不好  
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預防保健利用 

D8. 過去一年內，他有沒有到醫療院所接種過需要自己付費注射的疫苗呢？ 

□0 沒有【跳問 D9】    □1 有 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

D9.【系統查核】兒童的年齡是      □1  未滿 7 歲【續問 D9a】 
□2  7 歲及以上【跳問 E1】 

D9a. 請問這位小朋友目前有沒有兒童健康手冊？ 
□0 沒有    □1 有【跳問 D9b】 

    

 

 

 

D9b. 請問您們在什麼地方領取這本兒童健康手冊？ 

□1 在他出生的醫院診所 

□ 2 在他接受預防注射的衛生所、合約醫院診所 

□ 3 其他地點 

D9c. 請問自 93 年 1 月起健保 IC 卡實施後，您們帶他去看病或接受預防接種時有沒有攜帶兒童

健康手冊？ 

□1 看病及預防接種均沒有攜帶【跳問 D9f】 □2 看病沒有攜帶，預防接種有攜帶 

□3 看病有攜帶，預防接種沒有攜帶  □4 看病及預防接種均有攜帶 

D9d. 他接受兒童健康檢查(兒童預防保健服務)或預防接種時，您們會不會去確認檢查或接種的

結果都有登錄在這本兒童健康手冊上？ 

□0 從來不會       □1 偶爾會       □2 經常會       □3 每次都會 

D8a. 是哪一種疫苗呢？【可複選】 

□a A 型肝炎 □ f 五合一疫苗 

□b B 型嗜血桿菌 □g 六合一疫苗 

□c 流行性感冒 □h 肺炎鏈球菌疫苗 

□d 水痘疫苗 □ i 輪狀病毒疫苗 
□e 新型(非細胞型)三合一疫苗 □ j 其他疫苗 

D9a_1. 請問他為什麼沒有兒童健康手冊? 
   □1 曾經有過，但已遺失    □2 未曾領過【跳問 E1】 

         □3 已經使用完畢，未保存   □4 其他原因 
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D9e. 他接受兒童健康檢查(兒童預防保健服務)前，您們是否事先填列手冊內的「家長紀錄事項」

欄，以提供醫護人員參考?  

□0 從來不會       □1 偶爾會       □2 經常會       □3 每次都會 

D9f. 如果他的預防接種記錄遺失了，請問您們知不知道要怎麼樣申請補發? 

□0 不知道         □1 知道 

D9g. 您們知不知道這本兒童健康手冊務必妥善永久保存? 

□0 不知道          □1 知道 

D9h. 您們知不知道政府提供兒童健康檢查(即兒童健康手冊之健康檢查)？ 

□0 不知道【跳問 D9t】    □1 知道  

D9i. 過去一年內，他有沒有去衛生所或醫療院所接受政府提供的兒童健康檢查(兒童預防保健服

務)? 

□0 沒有【跳問 D9r】    □1 有      □ 不知道【跳問 D9s】   

D9j. 他最近一次接受政府所提供的兒童健康檢查(兒童預防保健服務)的時間是什麼時候?

     民國     年     月 

【訪員注意：以下為本次他接受兒童健康檢查相關問項】 

D9k. 請問這一次是政府所提供給0至7歲兒童九次兒童健康檢查(兒童預防保健服務)的哪

一次？ 

□第     次    □ 忘記是第幾次了 

D9l. 醫師和護士有沒有將本次檢查結果紀錄在他的「兒童健康手冊」上？ 

□0 沒有 □1 有       □  不記得 

D9m【訪員直接勾註「健檢時間的來源」及「是否紀錄檢查結果」】 

       □1 從兒童健康手冊上直接抄錄        

  □2 用問的，因為一時找不到兒童健康手冊 

       □3 用問的，因為其他原因 

D9n. 您對他本次接受兒童健康檢查(兒童預防保健服務)的服務品質滿意嗎？ 

□0 沒意見   □1 非常不滿意   □2 不滿意    

□3 滿意     □4 非常滿意     □不知道   

D9o. 他接受本次兒童健康檢查(兒童預防保健服務)的時候，有沒有接受醫護人員提供之

兒童發展評估？ 

□0 沒有     □1 有       □  不記得 
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D9p. 他接受這次兒童健康檢查(兒童預防保健服務)的時候，醫師或護士有沒有告訴您，

這個孩子可能有生病或其他健康問題呢？ 

□0 沒有【跳問 D9s】 □1 有  □  不記得【跳問 D9s】   

D9q. 這次檢查發現孩子可能有生病或其他健康問題之後，醫師或護士有沒有接著告訴

下列事項： 
D9q_1. 告訴您們要「怎樣帶孩子去進一步接受檢查或治療」 

□0 沒有    □1 有          □ 不記得 

      D9q_2 幫您們安排要「怎樣帶孩子去進一步接受檢查或治療」 

□0 沒有    □1 有          □ 不記得 

【跳問 D9s】 

D9r. 他過去一年，沒有利用到上述健康檢查服務的原因是什麼? 【可複選】  

□a 不知道有幼兒健檢服務 □b 附近沒有可提供此服務之診所及醫院 
□c 以為此項服務仍須付錢 □d 檢查項目太少、太簡單，效果不好 
□e 交通不便 □f 忘記要做檢查 
□g 家長太忙，沒有時間 □h 沒有加入全民健保 
□i 身體很好，沒有什麼不舒服 □j 不知道去哪裡作檢查 
□k 已經另外做過(更詳細的)健康檢查 □l 給付時程未到或該時程給付次數已用完 
□m 其他原因  

D9s. 您覺得有那些方法可以提高「兒童健康檢查」(兒童預防保健服務)的服務品質？ 

【可複選】【訪員注意：本題不提示受訪者，請訪員依受訪者回答項目，進行勾選】 

□a 沒意見  

□b 要求醫師填寫詳細的檢查表 □c 要求醫師將檢查結果提報衛生機關 

□d 要求醫護人員再接受專業的兒童健檢訓練 □e 提供醫師較高的檢查費用 

□f 提供服務較好的醫師獎勵金 □g 由醫護人員直接到幼托園所或社區進

行兒童健康檢查 

□h 衛生機關主動稽查醫療院所的服務品質 □i 由衛生所醫護人員執行 

□j 其他方法     □ 不知道 

D9t. 目前政府提供 7 歲以前的兒童 9 次兒童健康檢查(兒童預防保健服務)，如果檢查的次數減少

1-2 次，但增加健康檢查的項目，請問您同不同意這樣的作法？ 

□0 同意 □1 不同意          □2 沒意見   
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E、兒童家中經濟狀況 

保險利用 
E1. 他最近一個月有無加入全民健保？ 

□0 從未加入健保 
□1 有加入健保【跳問 E2】 
□2 中斷健保 
□  其他 

E1a. 他的家長未讓他參加全民健保的原因是什麼？【可複選】 

□a 家長之雇主拒絕辦投保 □b家長之收入不穩或太少 

□c 家長失業 □d家長不知有全民健保 

□e 家長不知如何投保 □f 家長積欠保費不敢投保 

□g 家長覺得保費太貴 □h家長已幫他購買其他商業保險 

□i 家長工作轉換尚未投保 □j 他身體健康不需投保 

□k 家長長期出國 □l 家長是受刑人 

□m 家庭因素(例如：家長失和/離異/去世) □n其他原因 

家戶收入 

E2. 過去一年，他家中的收入全部算在一起（包括薪資、租金、投資所得、社會救助、退休金等），

平均一個月大約有多少？ 

□1.  未滿 3 萬元 
□2.  3 萬元～未滿 5 萬元   
□3.  5 萬元～未滿 7 萬元 
□4.  7 萬元～未滿 10 萬元 

□5.  10 萬元～未滿 15 萬元 
□6.  15 萬元～未滿 20 萬元 
□7.  20 萬元及以上 

E3. 請問目前他居住的地方共有幾線家用電話號碼？(不包括手機、傳真或上網專用電話) 

共              線 

 

面訪問卷到此結束，謝謝您的合作。謝謝！ 

         

現在我想請教您，他的保險投保情形、家中收入等問題。 
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J. 訪問紀實【本頁由訪員自行點選】 

請訪員填入本問卷訪問結束時間： 

           時       分（採 24 小時制） 

J1. 是否簽署全民健保資料查詢同意書？  

【本題由訪員自行點選，請拿出同意書向受訪者說明】 

 1 有簽署 

 0 不願意簽署 

 


