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摘  要 

 

 

現今社會知識水準提升，科技發達、經濟起飛，帶動整個社會結構

的變遷，人民進退有據展現出追求理想的實力。由電腦與通訊這二大科

技技術發展出的智慧手環，其改變了人們對健康管理的觀念與方法，透

過藍芽技術，能對自己的生理健康狀況多所了解，甚至能與醫療院所直

接聯繫。因此本研究即以動機限制因子理論為基礎，以人格特質為自變

項，並從使用者的觀點來探討使用者利用智慧手環輔助健康管理的因素

和瞭解影響智慧手環使用者滿意度的構面。 

依據 228 份有效樣本資料的統計分析結果顯示，智慧手環的使用與

年齡 50 歲以下、已婚的婚姻狀況、教育程度大學以上的上班族、體重、

BMI 值都適中、沒有慢性病的狀態下的健康個體是有密切顯著的相關；

五大人格特質中，只有外向型、經驗開放型顯著影響智慧手環使用的滿

意度；而使用動機對滿意度具有正向顯著的影響，自我決定動機越明顯，

使用滿意度越高。 

 

關鍵字: 智慧手環、人格特質、使用動機、健康管理、滿意度 
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ABSTRACT 

 

    For the rapid development of knowledge, technology, and economic, the 

social structure has changed to promote people’s strength toward their ideals. 

Based on the computer and communication technology, smart wearable 

device (SWD) has developed that changes people’s concept and method on 

managing their health. By Bluetooth technology, the users of SWD can 

understand the health of themselves. Further, SWD can contact with the 

hospital directly to protect uses’ health. Thus, based on Limiting Factor 

Motivation Theory (LFMT), this study explored the factors that influence the 

satisfaction of SWD used for assisting users’ health management. 

According the analysis of 228 effective samples, we found the variables 

of age below 50 years old, married, education degree above university, 

medium weight and BMI, and without chronic diseases had close relation to 

users’ health. Among the five personality characteristics, users with the styles 

of export-oriented and experience open had higher user satisfaction. Finally, 

the users with self-determination motivation had higher satisfaction after 

using SWD. 
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第一章  緒論 

科技如此進步，3C 產品不論老少婦孺幾乎達到人手一機的境界，

各式各樣、五花八門有異於傳統行業的技術及其產品，如雨後春筍般出

現，傳統上認為天馬行空的觀念或想法，也一一的實現或得到驗證――

像穿戴式智慧裝置的出現、問世、量產。這是一個百家爭鳴、百花齊放

的資訊爆炸的時代，充斥著各色媒材與待解決的問題，因此應用穿戴式

裝置可以解決現今人類面臨的一些問題。基於對研究問題背景及研究過

程了解的重要性，本章共分為三小節，分別為研究背景與動機、研究

目的、研究流程，以詮釋本研究的發展過程。 

第一節  研究背景與動機 

現今社會知識水準提升，科技發達、經濟起飛，帶動整個社會結構

的變遷，人民進退有據展現出追求理想的實力。因為醫療相關科技的進

步，醫療設備的提升與普及，使得國人平均壽命不斷增加，根據內政部

(2015)統計數字顯示，103 年國人平均壽命男性為 76.72 歲，女性為

83.19 歲，平均壽命是 79.84 與 88 年比較：男性增加 3.6 歲，女性增加

4.7 歲，見證了國內醫療體系的高超水準。 

根據行政院衛福部近年(2012〜2015)發佈的國人十大死因排行：惡

性腫瘤；心臟疾病（高血壓性疾病除外）；腦血管疾病；肺炎；糖尿病；

事故傷害；慢性下呼吸道疾病；高血壓性疾病；慢性肝病及肝硬化；腎

炎、腎病症候群及腎病變，其中慢性疾病就佔據了 5項。慢性疾病可歸

咎於欠缺適度的運動，身體運動量不足導致代謝緩慢以致於形成「代謝

症候群」，嚴重危害身體健康。 
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國人罹患慢性疾病的比例偏高，而慢性病幾乎接近半數與代謝症候

群相關；依衛生福利部國民健康署(2015)公布近二年(2013、2014)的國

人十大死因，發現與代謝症候群相關的疾病有：心臟病、腦血管疾病、

糖尿病、高血壓疾病、腎臟病等；而乳癌、大腸癌這兩項病症，根據相

關研究也證實和肥胖有關，而肥胖的成因與身體代謝率有絕對的關係。

衛福部國健署慢性病防治組研究員蔡維誼(2014)表示：根據調查，台灣

20歲以上族群代謝症候群盛行率為 19.7%，約每 5人就有 1人有代謝症

候群問題。蔡維誼根據 2013 年國人十大死因統計提出：心臟病（佔

11.5%）、腦血管疾病（佔 7.3%）、糖尿病（佔 6.1%）、高血壓疾病（佔

3.3%）、腎臟病（佔 2.9%），其佔所有死亡原因高達 31.1%，已超越十大

死因第一位惡性腫瘤（佔 29%），代謝症候群所引發的死亡率更在十年

(2003~2013)間增加了 14.8%。這是相當可怕的數字，顯示出國人運動量

的不足，有識者皆當引以為戒。 

根據國健署所公布的 2003 年與 2013 年國人十大死因比較，因高血

壓疾病每十萬人死亡人數從 8.3 人增加至 21.6 人，上升 1.6 倍，而非

高血壓疾病引發的心臟疾病，其每十萬人死亡人數從 52.2 人增加至

75.8 人，十年間比率上升約 45%，顯示代謝症群所造成的死亡人數逐年

上升，因此台中榮總醫療副院長許惠恒(2014)呼籲民眾應定期量腰圍、

量血壓，控制體重，以預防代謝症候群上身。 

    綜合以上資料可以發現，「控制體重」是防止代謝症候群上身的重

要變項，而足夠的運動量正是控制體重可操縱的變因，陳俊忠(1997)認

為規律的運動有助於心肺功能的增加，減少心臟病等相關危險因子，降

低死亡率和罹患其他相關身心疾病，增強體力及提升工作效率等。根據 

WHO(World Health Organization,WHO) 調查報告顯示，在 2001 年全

球病死者當中，心血管疾病、糖尿病……等慢性疾病患者佔 60%(曾維
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貞，2008)，WHO 預估 2020 年將增加至 73%。這樣的警訊不僅告訴民眾

慢性病正潛伏在側隨時伺機而動，建立「預防勝於治療」的觀念更是當

務之急，國人應定時量測血壓、血糖及血脂與注意相關生理訊息，應建

立起慢性疾病預防及健康管理觀念。謝秉倫等人(2012)提到若要改善代

謝症候群的危險因子並預防代謝症候群的發生，平時可透過增加身體活

動或運動、並搭配飲食療法，以及生活型態改變等方法。而透過運動及

飲食，或是生活型態改變為目前最為常用的介入方式(Maharaj et 

al,2010)。因此疾病的預防除了平時注意保養、飲食、運動、良好的用

藥習慣以及定期至醫院檢查以外，若能隨時掌握患者個人的健康狀況，

不僅對個人疾病預防有幫助，對家庭醫療費用負擔的減輕，甚至降低整

個社會醫療資源支出也有很大的助益。照顧慢性疾病，台灣每年花費 

2600 億(WHO,2008)，根據專家推算，因為慢性疾病照顧私人支付處理

連動照顧費用約六百二十億至七百八十億元，台灣政府投入健保之資金

佔 GDP(Gross Domestic Product,國內生產總值） 比率只有 5.4%，因

此台灣健保面臨虧損狀況 (蔣明富，2008)。由於根本預防慢性疾病發

生或是改善慢性病人的健康管理，對於降低醫療費用是非常有價值的，

因此如何透過行動健康管理(Mobile Healthcare)對一般民眾慢性疾病

預防，或是慢性病患者對自身做健康管理來降低醫療費用的龐大支出，

是一個值得探討的問題。  

Pew Internet & American Life Project(2015)公佈一項研究調查

報告指出，至 2020 年，手機成為上網的主要工具，上網不再是只侷限

於桌上型個人電腦前面，而行動裝置――手機，也將是最主要的連結網

路的產品。目前手機上網瀏覽以日本與韓國、美國與歐洲最廣為使用，

Strategy  Analytic 公司甚至大膽預測，未來全球將有超過 7 億 

5000 萬用戶會使用手機上網服務(蘇怡青，2008)，意味著訊息將是隨
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手可得的，時、空將不再是侷限的因素。資訊科技的一日千里、行動寬

頻技術的建置以及數位科技的蓬勃發展，在這一連串數位化、寬頻化、

聚合化種種特性的衝擊下，使得數位聚合(Digital Convergence)的概

念應運而生(Yoffie,1996)。也就是說，原本在各自領域發展的 3C 科

技，電腦(Computer)、通訊(Communication)、消費性電子產品(Consumer  

Electronics)將因此而產生聚合的效應，特別是電腦與通訊這二大科技

技術的結合發展，其界線將因聚合特性而愈趨模糊。 

以行動裝置平台為主的健康管理服務態勢下，穿戴式裝置的市場逐

漸受到半導體與終端製造商的重視，隨著健康與健身類型的穿戴式裝置

市場升溫，能感知生物生理訊號的穿戴裝置，是目前最熱門的新興產

品，尤其在蘋果(Apple)、三星(Samsung)陸續推出與智慧型手機搭配的

智慧手錶，小米(Mi)以低價搶進市場的運動手環大受歡迎後，許多業者

開始將目光聚焦在穿戴式裝置上，甚至趕搭上路跑熱潮，提供跑步健身

所需要的心律監測、卡路里、距離與速度測量等記錄功能，像是智慧手

錶、心律手環等這類運動智慧穿戴裝置，尤其是各地方舉辦路跑賽事，

都可看到參賽者身上穿戴感測器。而這類專為運動者所設計的穿戴科技

裝置，就像是為健身教練隨身在旁陪跑，不僅可檢視個人運動成效，隨

著心律高低變化來調整運動強度，達到減重與強身目的，同時也帶來更

多的樂趣。業界將智慧型手機與穿戴式裝置結合，對於未來生活的應用

將更加豐富，希冀穿戴式裝置可以為其帶來新一波營收高峰，也能帶動

一股全民運動的風潮，讓國人體認健康管理的重要性，人人都能有一副

健康的體魄。  

西元前羅馬人 Publilius Syrus 所說的諺語：「滾石不生苔」，是大

家耳熟能詳、淺顯易懂的道理；要活就要動、每週運動「333」，更是當

下炙手可熱、流傳甚廣的健康促進、保健口號；然而論語書上早就強調
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「戶樞不蠹、流水不腐」，從持續不間斷的運動中能帶來好體力、好能

量，讓身體充滿活力常保健康。1970 年代，美國運動醫學會（America 

College of SportsMedicine, ACSM）、美國心臟學會（America Heart 

Association, AHA）與其他的衛生組織，開始陸續提出對民眾運動的建

議，而且這些建議大多著重在心肺功能與高強度運動的特殊計畫，像是

每週活動三次，每次持續活動二十分鐘的建議。Shephard（1997）也指

出，規律運動也有助於心理健康的促進，諸如降低壓抑及焦慮、改善心

情、提升日常活動效率。但因著人類的惰性作祟和個人人格特質的差異

性關係，「代謝症候群」依然環伺在側時時危害著人們的健康。而高科

技的行動裝置智慧手環可以輔助人們維持一定程度的運動量，實現個人

健康管理理念，本研究將探究智慧手環使用動機、人格特質對滿意度的

影響，做為注重健康管理者對生活規劃的參考。 

 

第二節  研究目的 

目前台灣的行動上網帳號總數已超過 2000 萬戶（資策會，2011），

加上智慧型手機及平板電腦的盛行及普及，行動技術已融入民眾的日常

生活當中，智慧手環利用手機內建高科技行動裝置平台，廠商提供的免

費 App，可以隨時提供使用者健康管理的服務，並能隨時隨地查詢健康

相關資訊，進而掌握自己生理狀況，方便使用者對於自身健康做管理，

使用智慧手環是目前人際關係上的新話題，已帶動一股風潮與趨勢。科

技的發明始終來自人性的需求，根據本研究背景與動機的說明，本研究

想要獲得的研究目的有二個，分述如下： 
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一、瞭解影響使用者利用智慧手環輔助健康管理的因素。 

二、瞭解智慧手環使用者滿意度。 

 

 

第三節  研究流程 

本研究首先確定了研究主題，並提出動機與目的，再針對相關文獻

進行探討以提出研究的架構，然後以研究架構為基礎發展相關的研究假

設及問卷，然後配合抽樣的結果進行資料的分析及結論的撰寫(研究流

程如圖 1-1 所示)。 
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圖 1-1 研究流程圖 

 

 

 

 

 

 

 

整理文獻探討 

確定研究主題 

 

決定研究架構 

 

提出研究假設 

 

決定研究方法 

 

問卷設計與操弄 

 

資料分析與結果 

 

提出結論與建議 
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第二章  相關文獻探討 

    本章主要針對相關文獻進行探討，相關的內容包含：健康管理服務

的研究、代謝症候群的研究探討、行動裝置與智慧手環的相關探討、動

機與限制因子、人格特質以及滿意度的相關理論研究。 

 

第一節  健康管理服務 

從 50 年代開始，「健康管理」這個議題受到人們的關注(蕭世平、

王顯智，2003)。台大醫學院院長李源德(2009)認為沒有ㄧ個人能夠擁

有永久的健康，也就是因為如此，健康的人該提早管理自己的健康，而

有疾病的人則更需要管理自己的健康並接受完整的醫學治療。而健康管

理，透過相關文獻整理指出：健康管理是涵蓋人類健康所有的事物，由

個人、家庭、學校、工作場合、社會、政府和國家……等，關係到健康

之所有人、事、物的管理(鄭雅文、王顯智 2004)。中國大陸研究學者也

對健康管理進行定義，他們認為健康管理是對健康人群、亞健康人群、

患病人群的健康危險因素進行全面監測、分析及評估，對疾病預防、預

測、維護和發展個人技能的全部過程(陳君石、黃建始，2006)。因此，

依據上述的觀點，健康管理的研究分類為個人、學校、社區、工作職場、

政府及醫療單位 (鄭雅文、王顯智，2004) ，如圖 2-1 所示。 

 綜合以上資料可以發現，健康管理是全面性的，有沒有實施健康

管理、執行面向的多寡、執行的成效如何？都會直接影響到個人的健康

和幸福的生活，社會、國家也會受到衝擊，人人都應建立健康管理的理

念，並認真執行。因此，利用智慧手環進行個人健康管理為重要的議題。 
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圖 2-1 健康管理研究分類 

資料來源：鄭雅文、王顯智(2004) 

 

    要了解健康管理，可以從醫學、管理科學、訊息技術等三個不同角

度切入，來進一步理解健康管理的內涵(陳霄，2010)：(1)醫學角度，

隨著疾病譜的變化與人們生活方式的改變，健康管理與傳統的以疾病為

中心的診療模式不同，它是以個人和群體的健康為中心，針對健康危險

因素進行健康風險評估，並提供干預與指導的具有前瞻性、全面性的健

康保障服務。(2)管理科學角度，健康管理屬於一種流程式的管理範疇，

是醫生運用醫學知識、信息技術等科學手段，對健康危險因素、人體健

康訊息進行監測、分析、評估、指導的服務流程，從而達到對人體健康

的有效管理與社會健康資源優化配置的目的。(3)訊息技術角度，健康

管理的實現離不開現代的訊息科學技術。通過電腦對健康訊息數據的收

集、存儲、分析和應用網路進行健康動態管理，能夠提高健康管理的準

確性與醫生的工作效率，並為健康管理手段的改進提供了科學的、可供

研究的數據資源，是實現規模化健康管理的基礎平臺。 
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第二節  代謝症候群的研究探討 

    界定身體健康與否的指標是「三高」的數值，所謂「三高」是指高

血壓、高血糖、高血脂，此一叢聚現象發生即會引發代謝症候群

(Metabolic Syndrome)。早在 1920 年代，瑞典醫師 Kyline 就提出高

血壓、高血糖及痛風有聚集發生的現象(Eckel et al.，2005)，而在 1988

年，Reaven 就將在同一病患身上，合併出現高血壓、高血糖及高血脂現

象的疾病命名為― X 症候群(Syndrome X)；同時 Reaven 亦發現胰島素

抗性(Insuline Resistance)及高胰島素血症是造成第二型糖尿病、高

血壓及冠狀動脈心臟病的主因(Reaven，1988)，「三高」現象不僅僅是

身體健康的指標，也是最容易誘發心臟血管疾病危險因子。 

    肥胖症狀已是全球性的流行病，而肥胖是導致代謝異常的基本原因

(Kopelman,2000)(衛生署，2007)，且由於代謝症候群的觀念不斷地演

進，也使得診斷標準因地、組織各有不同，最早是由世界衛生組織(Word 

Health Organization,WHO,1999)提出，接著 2001 年美國國家膽固醇

教育計劃成人治療指引第三版(National Cholesterol Education 

Program, NCEP-ATPIII)提出相同的名稱(NCEP,2001)―代謝症候群

(Metabolic Syndrome)；2005 年國際糖尿病聯盟(IDF, International 

Diabetes Federation)也提出對於代謝症候群的判斷標準(IDF,2005)，

詳細內容如表 2-1 所示。 
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表 2-1  國內外各種代謝症候群診斷標準之比較 

組成因子 WHO 1999 ATP III 2001 IDF 2005(歐洲版)   

必要條件 葡萄糖不耐或 

胰島素阻抗 

無 腰圍男≧94cm  

    女≧80cm 

選擇條件 以下條件符合兩

項以上 

以下條件符合

三項以上 

以下條件符合兩項

以上 

1.肥胖 BMI≧30kg/m2

或 

WHR 男 >0.9  

    女 >0.85 

腰圍男 >102cm       

    女 >88cm 

為必要條件 

2.三酸甘油脂  

  過高 

≧150mg/dL ≧150mg/dL ≧150mg/dL 

或使用藥物 

3.低 HDL―C 男 

           女 

< 35mg/dL  

< 39mg/dL 

< 40mg/dL  

< 50mg/dL 

< 40mg/dL  

< 50mg/Dl 或使用

藥物 

4.血壓過高 ≧140/90 mmHg  

或使用藥物 

≧130/85 mmHg 

或使用藥物 

≧130/85 mmHg 

或使用藥物 

5.空腹血糖過 

高 

未使用 ≧110mg/Dl 

或使用藥物 

≧100mg/dL  

或使用藥物 
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表 2-1  國內外各種代謝症候群診斷標準之比較(續) 

組成因子 WHO 1999 ATP III 2001 IDF 2005(歐洲版)   

組成因子 WHO 1999 ATP III 2001 IDF 2005(歐洲版)   

6.微量白蛋白  

  尿 

≧20ug/min 或

Alb/Cr(30mg/g) 

未使用 未使用 

資料來源：黃麗卿、黃國晉(2007) 

 

    此外，台灣於 2004 年 10 月公佈第一版的代謝症候群的診斷標

準，並於 2006 年 10 月重新修改成新的代謝症候群診斷標準。自 1998 

年以來國內外組織機構都各自對代謝症候群定義，千禧之愛基金會 2013

年 8 月問卷調查也發現，男性腰圍超標比率以北部最高為 40%，而女性

腰圍超標比率以東部地區最高為 45%。綜合以上資料整理得知，代謝症

候群為：腰圍粗（男性腰圍超過 90 公分、女性腰圍超過 80 公分）、血

壓偏高、空腹血糖偏高、三酸甘油脂偏高、高密度膽固醇偏低等現象，

在五種異常狀況中若有包含一個項目的人，就是代謝症候群的高危險族

群(如表 2-2 所示)。 

表 2-2  國內外各種代謝症候群診斷標準之比較 

組成因子 台灣版 2004 台灣版 2006 台灣版 2013 

必要條件 無 無 無 

選擇條件 以下條件符合

三項以上 

以下條件符合

三項以上 

以下條件符合一項

以上 
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表 2-2  國內外各種代謝症候群診斷標準之比較(續) 

組成因子 台灣版 2004 台灣版 2006 台灣版 2013 

1.肥胖 腰圍男 >90cm       

    女 >80cm 

或 BMI≧7kg/m2 

腰圍男 >90cm        

    女 >80cm 

腰圍男 >90cm        

    女 >80cm 

組成因子 台灣版 2004 台灣版 2006 台灣版 2013 

2.三酸甘油脂 

過高 

≧150mg/dL ≧150mg/dL 

或使用藥物 

≧150mg/dL 

或使用藥物 

3.低 HDL―C 男 

           女 

< 40mg/dL  

< 50mg/dL 

< 40mg/dL  

< 50mg/dL  

或使用藥物 

< 40mg/dL  

< 50mg/dL 

或使用藥物 

4.血壓過高 ≧130/85 mmHg  

或使用藥物 

≧130/85 mmHg 

或使用藥物 

≧130/85 mmHg  

或使用藥物 

5.空腹血糖過 

高 

≧110mg/dL 或

使用藥物 

≧100mg/dL 或

使用藥物 

≧100mg/dL 或使

用藥物 

6.微量白蛋白 

尿 

未使用 未使用 未使用 

資料來源：黃麗卿、黃國晉(2007) 
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第三節  行動裝置與智慧手環的相關探討 

一、行動裝置 

    現今世界上第一台的智慧型手機是在 1992 年出現，是由 IBM 所發

表(王占魁，2009)。在發展初期，智慧型手機結合 PDA(個人數位助理)

與一般手機通訊功能，由於其體積龐大、價格昂貴，因此並未受到大眾

青睞，被認定為較適合特定商務人士使用。而隨著科技的進步，智慧型

手機的零件更加輕薄、傳輸速度增加、軟體功能更多樣化，除本身硬體

效能加強之外，開放性作業系統的發明也使智慧型手機有更多的應用

(Ozdalga, 2012)，見表 2-3。網路科技的無遠弗屆，智慧型手機的功能

已經可以運用在個人的財產管理、健康管理等方面 (Chun &  

Jones,2007)。由於開放性作業系統的發明，更使得民眾能夠為自己的

智慧型手機加入自己想要的軟體，使得民眾藉由智慧型手機能夠體驗更

方便的生活(Babin, 2006)。 
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表 2-3  智慧型手機各項功能定義 

 項目 定義 

1  外觀 輕、薄、短小，易於攜帶。 

2 基本功能 具備數據與語音之無線通訊功能，且皆為內嵌式而非

外加式之模組。 

3  數據通訊 擁有強大的數據通訊能力，除了手機本身的通訊連網

能力外(GPRS、3G)，須具備有無線連網的能力

(Wi-Fi)，可連接網際網路，收發 e-mail、瀏覽網頁、

自由傳輸檔案...等。 

4 個人資料管理

與電腦同步資

料更新 

擁有進階的 PIM 功能，其中包括 Data Book(行程

表)、Contact(通訊錄)、To do list(工作表)等，並

具備 Hotsync(與電腦同步)等功能。 

5 輸入方式 任何形式，不拘泥於觸控式、按鍵式、或語音輸入等 

6 作業系統 開放式作業系統(無論是授權或是非授權)，且使用者

能夠依需求自由的安裝或是卸除軟體。 

7 擴充性 1.除了軟體的自由擴充性以外，需備有記憶卡擴充  

  插槽，能讓使用者自由的擴充記憶體容量  

2.其他擴充性功能：如內建數位相機、MP3、導航系 

  統或錄音筆，執行應用程式…等。 

資料來源：陳其生(2007) 
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    行動裝置除了智慧型手機外，平板電腦 (Tablets) 也是智慧型行

動裝置之一。平板電腦的構想在 60 年代末期由全錄(Xerox)員工所提

出，其概念為一種可以用筆輸入訊息的新型筆記型電腦。如今平板電腦

則定型為單機一體、體積輕巧、觸控螢幕之行動式電腦，並融合電信、

無線網路、GPS 等通訊功能(Definition of: Tablet computer, 2010)，

平板電腦發表之初因外型、市場定位尚未成熟並未得到大眾回響，無法

普及(Bright, 2010)。但 2010 年蘋果公司成功推出 iPad 後，平板電

腦市場就快速成長，以其簡約的外觀、輕巧的機身重量，在當年度的銷

售量就突破 800 萬台，造成各家電腦廠商不得不正視平板電腦的市場

潛力(International Data Corporation；IDC, 2011)。隨著目前社群

網路的盛行與行動網路涵蓋率的提升，平板電腦普及率也逐年上升，平

板電腦的出貨量也隨著一直不斷增加，2012 年達到一億一千七百萬台 

(IDC, 2012)，十年的時間成長了 15倍。根據市場研究機構 IDC 的調查

報 告 指 出 ， 亞 太 地 區 的 平 板 電 腦  5 年 複 合 成 長 率 將 達 到 

54%(IDC,2011)；從另一個角度來看，平板電腦價格不高，觸控螢幕操

作比個人電腦或筆記型電腦更為簡單、直覺，7 吋以上的螢幕也比智慧

型手機的小螢幕更清晰，在高齡化社會的趨勢下，平板電腦很適合做為

高齡者用來瀏覽資訊、進行視訊通訊、甚至執行遠距居家照護的工具。

根據行政院研考會於 2012 年 9 月所公布的個人/家庭數位機會調查

報告中指出，全台 40 歲以上中高齡網路族持有平板電腦比率超越年輕

族群，尤其是 65 歲以上網路族，持有率更居各世代之冠（行政院研考

會，2012）；平板電腦應用的層面擴及人們的生活：在行車時，可代替

導航設備或是車內影音設施；藉由無線網路連結血壓計、體重計等簡易

醫療儀器來建立一個家庭式醫療監測站，可幫助民眾監控自身健康，並

且可將測得的資料傳輸給醫師(Pettey, 2011)。在 Google 的線上應用

程式商店――Play Store 裡，已有超過 3,000 個醫療類別的 App 存在
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(Arthur Willem Gerard Buijink, 2012)。根據美國食品藥物管理局

(Food and Drug Administration,FDA)對行動 App 的定義：可在行動平

台上執行的應用程式軟體，或是以網路為基礎且可在行動平台上執行之

軟體。因此，藉著行動裝置的通訊與計算能力，健康管理平台就可以提

供使用者的健康醫療照護(Mosa AS, 2012)、個人健康管理(Rao, 2010)。

因此藉由結合通訊技術的健康器材，達到健康管理預防醫療的目的，將

是可預見的未來。 

二、藍牙的應用 

    藍芽（Bluetooth）於 1999 年 5月正式發表，是由 Intel、Nokia、

Ericsson、IBM 及 Toshiba 在 1998 年組成一個「特別興趣小組」（Special 

Interest Group，SIG），即藍牙技術聯盟的前身，目標是開發一個成

本低、效益高、可以在短距離範圍內隨意無線連線的藍牙技術標準。藍

芽以更高的頻率（2.4GHz）取代紅外線，傳輸速率更高、應用更廣，可

以符合未來寬頻網路時代的要求。依照 SIG 的計劃，未來藍芽最大的發

展目標是在所有移動式裝置皆能收發資訊，這些產品包括：(1)行動通

訊產品：行動電話；(2)行動電腦產品：筆記型電腦及 PDA；(3)電腦週

邊產品：數位相機、耳機、鍵盤、滑鼠及投影機等；(4)網路產品：乙

太網路、數據機等；(5)家電產品：電視、遊樂器、錄放影機、音響、

冰箱、微波爐。幾乎目前所有和我們生活息息相關的數位化產品，未來

都在藍芽的計劃範圍之內。簡單的說，藍芽就是讓有線的裝置無線化的

技術。1999 年 7月 26 日正式公佈 1.0 版，確定使用 2.4GHz 頻譜，最高

資料傳輸速度 1Mbps，同時開始了大規模宣傳。 和當時流行的紅外線技

術相比，藍牙有著更高的傳輸速度，而且不需要像紅外線那樣進行介面

對介面的連線，所有藍牙裝置基本上只要在有效通訊範圍內使用，就可

以進行隨時連線。當 1.0 規格推出以後，藍牙並未立即受到廣泛的應用，
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除了當時對應藍牙功能的電子裝置種類少，藍牙裝置也十分昂貴。IEEE 

(Institute of Electrical and Electronic Engineers)美國電子電機

工程師學會， IEEE 技術標準組織成立於 1884 年，引領著全球技術標

準的發展，涵蓋領域包括:電信、資訊科技及動力能源。最受矚目的標

準之一 :802 系列標準 IEEE 802.3 — 乙太網路，IEEE 802.11 — 無

線網路，IEEE 802.16 — 寬頻無線接取。2001 年的 1.1 版正式列入 IEEE

標準，Bluetooth 1.1 即為 IEEE 802.15.1。 過了幾年之後，採用藍牙

技術的電子裝置如雨後春筍般增加，售價也大幅下降。 為了擴寬藍牙

的應用層面和傳輸速度，SIG 先後推出了 1.2、2.0 版，以及其他附加新

功能，例如 EDR（Enhanced Data Rate，配合 2.0 的技術標準，將最大

傳輸速度提高到 3Mbps）、A2DP（ Advanced Audio Distribution 

Profile，一個控音軌分配技術，主要應用於立體聲耳機）、AVRCP（A/V 

Remote Control Profile）等。 

    在 1999 年 4 月，台灣成立無線通訊聯盟推動藍芽產品的開發，聯

盟成員包括有宏碁、明碁、英業達、廣達、仁寶、華碩、華邦、致伸、

神通、羅技、工研院電通所及資策會等，分別分項進行各關鍵零組件之

應用、系統標準及研究、檢測、認證等工作。藍牙技術滲透了現今生活

中的許多設備：耳機、喇叭、智慧型手機、智慧手錶、智慧手環......

等等，甚至在近兩年(2014~2015)來備受關注的 Google glass 也能看見

其蹤影。藍牙技術提升到 4.0 版後，即主打超低功耗、易於連接、單工

與多工角色......等等的特色，使藍牙 4.0 版更具想像空間和彈性；藍

牙技術聯盟更在 2013 年 12 月公告藍牙 4.1 技術規範底定。藍牙 4.0 系

列技術因為本身低功耗與裝置滲透率高的特色，在蒐集與提供個人化貼

身資訊服務方面，扮演了物聯網(Internet of Things)和穿戴式裝置

(Wearable Device)話題中基礎建設的角色，作為連結智慧型手機和電
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腦設備的通訊介面，例如在運動健身的應用，運動廠商耐吉(Nike)的

Nike+服務，所使用的設備 FuelBand SE 就使用藍牙通訊技術，健康生

理應用商 Jawbone 於 2014 年推出的二代智慧手環 UP24，也使用藍牙的

低功耗通訊技術。 

 

 

三、智慧手環的應用 

   「穿戴裝置」（Wearable Device）這個名詞在 2012 年隨著 Google 

公司發表 Google 眼鏡（Google Project Glass）而讓世人逐漸熟悉。

2013 年各類運動智慧手錶（環）問市、2014 年蘋果執行長預告 Apple 

Watch 問市，並於 2015 年 3 月正式發表，使得穿戴裝置更深受各家媒

體與消費者注意。穿戴裝置為科技產物，它結合了電腦和微電子技術，

而科技研發始終來自於人類的需求，人類無法滿足於僅是人與人的溝

通，因此賦予產品智慧，希望產品能有智慧化隨時隨地為人們服務。簡

單來說智慧穿戴裝置的科技，就是要能穿戴在身上、要比人腦更精準更

快的數據運算、結合符合人類需求的各種感應功能與雲端服務(美國穿

戴式科技協會，2013)。根據工業技術研究成立的產業經濟與趨勢研究

中心（Industrial Economics and Knowledge Center,IEK）研究調查，

不論何種穿戴式裝置，最常被使用者考量的五大需求分別是：容不容易

操作？該操作方式是否能快速上手？其所顯示的文字或影像畫質是否

清晰又易於理解？資訊接收或回饋是否能即時且正確？穿戴時會不會

妨礙使用者原本日常動作或習慣等等（陳右怡，2014），其中人機介面

中的「易用性」與「功能性」，可預知未來將主導智慧穿戴式裝置的發

展，科技進步如此神速，在穿戴裝置智慧手環的小小空間內，確實充滿

著各種專業的智慧。 
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    HIS IMS Research 在「穿戴式科技-全球觀點」白皮書中，將智慧

穿戴式裝置的應用面向可成四大類：(1)運動健身；(2)資訊娛樂；(3)

醫療照護；(4)工業/軍事用（DigiTimes, 2013）。在這四大類當中，運

動健身及醫療照護兩大類發展較早、速度也最快，更是目前智慧穿戴式

裝置市場上的主流產品。例如：許多智慧手錶和智慧手環都有支援計步

器、心跳監測和睡眠品質監控等技術功能，可幫助使用者隨時檢視自己

當下的身體生理狀況，甚至記錄個人活動量和路徑的功能，讓使用者知

道自己的速度及路程數（陳根，2013）。現今市場機制根據產品型態、

功能的不同，將穿戴式裝置劃分為頭戴式、身著式、手戴式、腳穿式等

四種(如表 2-4 所示)。 

 

表 2-4  智慧穿戴式裝置的分類 

分類 產品形式 產品範例 主要特點 

頭戴式 眼鏡類 

Google Glasses 

 Google 眼鏡 

採用了虛擬實境

技術，能夠實現

日曆、語音、

Google+、時間、

溫度、簡訊、拍

照、地理位置、

音樂搜索和攝影

功能。 

Smith I/O Recon 整合了 CPU、攝影
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滑雪鏡 機、微型抬頭顯

示器、多種感測

器和藍芽通訊等

裝置，戴上它，

滑雪就像是電腦

遊戲一般。 

頭盔類 

BrainLink 

智慧頭箍 

利用腦波技術，

來實現神奇的

腦、機互動應用 

Live Map 頭盔導

航 

內建了陀螺儀、

光感元件、語音

操控及 LTE4G 網

路。透過頭盔上

顯示的內容，使

用者可以輕易實

現路線規劃和定

位功能。 

身著式 上衣類 情緒感應服 

內層的感應晶

片，可以透過人
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體的體溫和汗液

的變化，來感知

穿著者的情緒，

並發出訊號改變

外層的顏色。 

鼓點 T恤 

衣服內側內建鼓

點控制器，使用

者透過敲擊不同

的位置，發出不

同的鼓點聲音 

內衣類 太陽能比基尼 

使用電傳導線，

將光依電流面板

縫合在一起，透

過光伏薄膜帶，

吸收太陽光並將

能量轉化為電

能，幾乎可為所

有的便攜電子裝

置充電。 
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Super Cool Bra 

超涼胸罩 

胸墊內有特殊的

矽膠材料，即使在

冷凍狀態下也能

保持柔軟，只要將

胸墊放進冰箱冷

凍 2個小時以上，

再放進罩杯裡，就

能體驗冰涼的感

覺。 

褲子類 

社交牛仔褲 

配有一個特殊的

裝置，可進行簡單

的即時互動與社

交，讓配戴者享受

並分享他們的經

驗。 

鍵盤褲 

配合藍芽、喇叭、

無 線 滑 鼠 的 褲

子，整合了現代牛

仔褲和電腦鍵盤。 
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表 2-4  智慧穿戴式裝置的分類(續) 

分類 產品形式 產品範例 主要特點 

手戴式 

手錶類 

蘋果 iWatch 

內建 Wi-Fi、藍芽

功能、帶有 RSS 閱

讀器、16GB 的儲存

空間和天氣預報

功能，並且能夠和

iPad 或 iPhone 手

機相連接的產品。 

SONY Smart Watch 

背夾式設計，多點

觸控，可以儲存並

安裝255個小工具 

手環類 

咕咚手環 

支援對使用者活

動量的紀錄和檢

測、睡眠品質的監

測、智慧無聲鬧

鈴、活動提醒等多

項功能，並且提供

多螢幕的管理和

使用。 

Nike+  

Fuelbank 手環 

可以紀錄和測量

日常生活中的運

動量 

手套類 手套式手機 

外形像變形金剛

的一部分，按鈕被
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設計在手指關節

內側，拇指做聽

筒、小指做話筒，

即可實現通話功

能。 

無線音樂手套 

一 個 外 接 音 樂

盒，一片儲存卡和

手套背面綁定的

感應震動的控制

器和蜂鳴器。可教

彈鋼琴，同時改善

人們感知能力與

運動技能。 

腳穿式 鞋類 

衛星導航鞋 

鞋子內建有加速

計、陀螺儀、壓力

感應器、喇叭和藍

芽芯片，可收集鞋

子的運動資訊並

發出俏皮的語言

評論。 

Google 智慧鞋 

使用GPS和 LED來

指明方向。鞋內建

了一個 GPS 晶片、

一個微控制器和

一對天線。左鞋指
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示正確方向，右鞋

能顯示目前地點

離目的地的距離。 

襪子類 

Smart Socks 

智慧襪子 

幫助使用者更進

一步的對襪子進

行分類。 

Sensoria 

智慧襪子 

透過步幅以及落

地時的壓力，記錄

下雙腳所走或跑

的狀態和消耗的

能量。透過對腳底

部分的感應，可以

了解自己運動的

強度。 

資料來源：陳根(2013) 

 

由以上探討發現智慧穿戴式裝置的產品眾多琳瑯滿目，適用包含了

人體全身從頭到腳，如此種類繁多的產品，均貼身運用在人體身上，也

確實達到「人機合一」的境界。考量智慧手環的便利性，其運用藍芽科

技不只可以提供基本的健康資料，如：心跳、血壓、血糖的數值，還有

睡眠品質、活動量的記錄和檢測；更可以聯繫電子病歷、長照網，對個

人健康管理而言，實在是一大輔助力量。依據研究目的的需求，本研究

僅就其中手戴式裝置中的手錶類和手環類進行探究，欲了解智慧手環使

用者的人格特質、使用動機、限制因子、滿意度之間的影響以及其間之

關係。 
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第四節  人格特質相關研究 

一、人格特質的定義 

   「人格」一詞是由拉丁字 persona 衍生而來，是指戲劇演員所使用

的一種面具。由 persons 可以容易聯想到一個人的外在表現，也就是

讓周遭的人看見自己的一面。因此，我們會認為「人格」就是我們外在

所看到的特徵，而將人格定義為外表看起來的樣子，給他人印象中個人

特性可見的面向(邱麗家,2006)。Allport(1937)的定義：人格是指個人

心理與生理體系之動態組織，對環境作適應的調適。張春興（2006）認

為人格是個人在對於他人、對自己和對事物，甚至是適應環境所顯示出

的獨特個性；此獨特個性是由個人在遺傳、環境、成熟、學習等因素交

互作用下，表現於身心各方面的特徵所組成，而該等特徵又具有相當的

統整性與持久性。許多學者都認為以「特質論」較為重視人格組成因素

的探討，並認為人格是由一系列的人格特質所組成，具有左右行為的作

用(Pervin,1993)。在 1944 年學者 McKinnon 對人格提出兩個重要的定

義，其一是認為人格可以用來解釋人類行為的因素，其二則是將人格定

義為是一種獨特的人際特質。而 Guilford（1959）則是認為人格的定

義是個人一種持久且與眾不同的屬性、特質或特徵，亦即個人與他人所

不同的一種持久性、獨特性的特徵。個體的行為會反映出其獨特的人格

特徵（Personality Characteristics），這些獨特的人格特徵如果持續

的出現在不同的情境當中，則稱為人格特質（Personality Traits）。

Allport（1961）認為特質是一種「神經－心理」結構，它可以使多項

刺激被反射出適應性和表現性的行為，因此就「特質」而言，必須具有

以下五項的特性：(1)特質是真實的存在於個體的內在；(2)特質決定或

塑造行為；(3)特質可以憑藉著經驗呈現；(4)特質是交互相關的；(5)

特質是會隨著情境而調整改變。Cattell（1965）則認為人格是一種傾
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向，可以藉由人格來預測一個人在既定情情境當中其行為表現的結果，

它與個體的外顯行為和內隱行為是聯結在一起。也因為人格具有可預測

個人於某種特定情境下其行為反應所代表的意義，因此 Pervin（1995）

也對於人格提出另一個定義解釋，他認為人格代表著個人是在對情境環

境作出反應時，其所展現出結構性特質和動態性特質，亦即人格它代表

著一種使個人有別於他人的持久性特質。因此，本研究根據這些論據認

為人格特質是可以影響智慧手環使用動機與滿意度。綜合以上各家言

論，整理成表 2-5。 

 

表 2-5  人格特質的定義 

學者 定義 

邱麗家(2006) 
外表看起來的樣子，給他人印象中個人特性可見的面

向。 

張春興（2000） 

認為人格是個人在對於他人、對自己和對事物甚至是

適應環境所顯示出的獨特個性；此獨特個性是由個人

在遺傳、環境、成熟、學習等因素交互作用下，表現

於身心各方面的特徵所組成，而該等特徵又具有相當

的統整性與持久性。 

Pervin（1995） 

代表著個人是在對情境環境作出反應時，其所展現出

結構性特質和動態性特質，亦即人格它代表著一種使

個人有別於他人的持久性特質。 

Pervin(1993)。 
人格是由一系列的人格特質所組成，具有左右行為的

作用 

Cattell（1965） 

是一種傾向，可以藉由人格來預測一個人在既定情情

境當中其行為表現的結果，它與個體的外顯行為和內

隱行為是聯結在一起。 
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表 2-5  人格特質的定義(續) 

學者 定義 

Allport（1961） 

是一種「神經－心理」結構，它可以使多項刺激被反

射出適應性和表現性的行為，因此就「特質」而言，

則具有以下的特性：第一，特質是真實的存在於個體

的內在；第二，特質決定或塑造行為；第三，特質可

以憑藉著經驗呈現；第四，特質是交互相關的；第五，

特質是會隨著情境而調整改變。 

Guilford（1959） 
是個人一種持久且與眾不同的屬性、特質或特徵，亦

即個人與他人所相異的一種持久性、獨特性的特徵。 

McKinnon(1944) 
其一是認為人格可以用來解釋人類行為的因素，其二

則是將人格定義為是一種獨特的人際特質 

Allport(1937) 
人格是指個人心理與生理體系之動態組織，一對環境

作適應的調試。 

資料來源：研究者整理 

 

 

二、五大人格模型  

    本研究所要探討的人格特質，採行特質論的觀點，做為衡量人格的

依據。人格是由人格特質的整體表現所組成，特質指的是一致性、連續、

廣泛、相對穩定地推測個體的行為特點，換句話說，如果將人格分為幾

個構面，每個構面代表一個特質，而人格就由幾個連續的構面所形成，

藉由觀察個體在行為上的表現就可了解其人格特質。由 Cattell(1946)

的研究得到十六項人格特質的構面，包括樂群性、聰慧性、穩定性、恃

強性、興奮性、有恆性、敢為性、敏感性、懷疑性、幻想性、世故性、

憂慮性、獨立性、實驗性、自律性、緊張性，至 Norman(1961,1967)驗
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證了五因素模式，目前五大人格特質被認為具有穩定性，其攸關一個人

對科技使用傾向與態度，因此足以作為衡量一個人之態度與行為動機的

基礎，故本研究採用做為自變項。五大人格特質構面分別為外向性、嚴

謹性、宜人性、經驗開放性、神經質。分述如下：  

1. 外向性(Extraversion)：指在與他們接觸時，所感覺的舒適程度。

外向性高者，較為健談、喜歡追求感官刺激、做事也較積極，所以常是

團體中的領袖人物，並且與同事相處融洽。該面向的人具有自信、親切、

活躍的正向情緒概念。 

2. 親和性(Agreeableness)或稱友善性：指遵守社會大眾或同事之間   

所訂定的規範。親和性高者，為可信賴的、易與人相處、溝通與合作、

且也會替他們著想，幫助他人。該面向的人，為容易信任別人，且坦率

面對他人，並保持著謙虛的態度。  

3. 神經質(Neuroticism or Emotional Stability)：指一個人面對負

面情緒刺激時，所能承受的程度。神經質較高者，表示較難控制自我的

情緒，主要是受到過去負面的影響，而產生的反應。對處理壓力的方式

也較差。此因素包含，衝動、焦慮等因素。神經質較低者，表示較能承

受負面情緒，且會克制自己的脾氣，表現出情緒也相較穩定。  

4. 開放性(Openness)：指一個人對興趣喜好的多寡之程度。當程度越

高時，開放性也會越高，具有豐富內在人生、且具有好奇心、經常會研

發出新點子，並且對正面及負面的情緒都十分的敏感。此因素表現具有

具行動力、具美感、幻想、感性、有點子等因素。  

 

5. 嚴謹性(Conscientiousness)或稱勤勉正直性：指一個人對自己所   

追求目標所投入程度。投入程度越高，則嚴謹性也越高，具有較高責任



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

31 

 

心，做事有條理，且會堅守自己的原則，盡力達成所設定的目標。此面

向者為理性、有教養的概念。   

 

 

三、 人格特質與學習滿意度的關係  

    Seashore & Taber (1975) 提出工作滿意度架構，認為個人特質與

環境因素會影響工作滿意度，其中個人特質包括人口統計特徵、能力、

知覺、認知、期望、穩定人格特質、情境人格和暫時人格特質。Costa & 

McCrae（1991） 的研究表明開放性與正、負情感有相關，但與生活滿

意度不相關；親和性和嚴謹性都與正向情感及生活滿意度具有顯著正相

關。Judge、Heller & Mount(2002)對 163 個獨立樣本進行相關分析，

發現情緒敏感性、外向性及勤勉審慎性與工作滿意度相關。Levin & 

Stokes(1989)提出，當控制住工作特性變數時，負面情感（ negative 

affectivity,NA）能夠顯著地解釋工作滿意度的變異，也就是說即使是

相同的工作，由不同的工作者來做時，由於工作者個別的人格特質有所

差異，所以會導致對於這項工作的滿足程度有所不同。因此情緒穩定性

與工作滿意度呈正相關，亦即當員工的情緒穩定性愈高時，能夠顯著地

解釋工作滿意度的變異，工作滿意度亦愈高。張興貴和鄭雪（2005）針

對青少年學生的研究中得到的結果為神經質與外向性對初中生的生活

滿意度具有預測力；外向性及勤勉審慎性則對高中生的生活滿意度具預

測力；大學生則是可利用神經質、外向性及勤勉審慎性來預測其生活滿

意度。餘鑑、於俊傑、廖珮妏（2008）在連鎖餐飲業員工人格特質、工

作特性、工作滿意度之研究—以美式星期五餐廳為例的研究中，得到的

結果發現人格特質愈具宜人性的人，其工作本身滿意度愈高。廖於瑩

（2012）的人格特質、工作特性對工作滿意度之研究中，發現人格特質

變項中，外向性對工作滿意度呈現正向關係。李洪玉和王蕊（2009）以
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大學生為研究物件，發現五大人格的開放性對學業滿意度存在顯著的影

響，並在控制性別及年級後，只有開放性能夠預測學業滿意度且具正向

預測作用。  

    綜合上述的研究，可以發現人格特質對學習滿意度是有影響的，但

在不同的群體不同的人格特質的影響力各有不同。因此本研究透過人格

特質與學習滿意度的關係的探討，來確認人格特質對智慧手環使用滿意

度的影響，瞭解人格特質對個人生活的影響程度。 

  

 

第五節 動機與限制因子 

一、限制因子理論 

    Crawford & Godbey(1987)提出休閒阻礙因素是有層次的決策過

程，強調休閒阻礙到最後乃從最初的個體內階段阻礙、人際阻礙到最後

的結構性阻礙階段。(1) 個體內阻礙：是指個體內在心理狀態或態度，

影響其對休閒活動的喜好或參與；比如焦慮、個人能力、知識興趣、壓

力狀況等，皆稱之。(2) 人際阻礙：是指個體因沒有適當或足夠的休閒

參與夥伴而影響其休閒參與及喜好。如同儕團體對青少年的巨大影響。

(3) 結構性阻礙：影響個體休閒喜好或參與的外在因素，如休閒資源、

設備、金錢、時間等。這三類型阻礙經過 Crawford & Godbey(1991)的

修正，成為單一整合的層級過程模式，在這個模式中，個人想參與活動，

必先成功克服一系列阻礙；而那些無法參與的人，就是在其中一個階段

遭遇到阻礙，克服後才能面對較晚形成影響參與的結構阻礙。 
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    Um & Crompton 與 1992 年研究指出，一個旅遊目的地的決策過程有

三個時期，分別為早期喚引因素、晚期喚引因素，以及最後目的地的決

定。在這三個期程中，分別有促進因子和限制因子影響此決策過程，即

當一個人接受到一旅遊點的某些訊息時，會引發其想要前往一探究竟的

動機；但若要實際付諸於行動時，則會有諸多考量因素來影響當事者做

最後的決定。 

 

   促進因子               限制因子 

 

 

圖 2-2 決定旅遊目的地法則 

資料來源：Um & Crompton(1992)  

 

    Um & Crompton(1992)認為休閒阻礙因素是一有層次的決策過程，

強調休閒阻礙到最後乃從最初的個體內阻礙、人際阻礙、以及結構性阻

礙三個階段。在 Crawford & Godbey(1987)的三類型阻礙中，以個人內

在阻礙最有支配力、其影響亦最大，而結構阻礙則是形成於較後面，而

且影響最小。因為個人內在阻礙或影響偏好的阻礙因素出現時，他們會

對行為產生深刻影響，因此壓抑個人的參與需求，其作用勝過人際及結

構阻礙(Raymore et al.,1993)。然而在一些研究中發現結構阻礙較具

體且易於描述最為突出，而涉及個人態度的個人內在阻礙較難表達；並

且一些研究傾向專注於結構阻礙及人際阻礙，而忽略個人內在阻礙(許

建民、高俊雄，2000)。上述兩位學者進一步主張個體內阻礙和個人休

閒喜好相關，一但個體沒有休閒喜好，將無法自主選擇休閒活動，面臨

個體內阻礙的問題；而人際阻礙和個體的人際協調及合作有關，將影響

個體是否能順利投入參與休閒情境中；結構性阻礙則和個體實際參與行

早期喚引因素 晚期喚引因素 最終目的地選

擇 
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動有關，個體將因外在因素的休閒阻礙而限制了休閒活動的參與(如圖

2-3 所示)。表 2-5 是休閒限制因子參考變數。 

 

 

 

 

 

 

 

                        

 

 

圖 2-3 休閒限制因子模式 

資料來源：許建民、高俊雄(2000) 
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表 2-6  休閒限制因子參考變數 

休閒限制因子研究變數 研究學者 

個體內在阻礙(缺乏興趣、知識)、 

人際阻礙、結構性阻礙(青少年) 

Alexandris & Carroll(1997); 

Iso-Ahola & Mannell(1985) 

時間、費用、安全、交通、設備、

同伴、資訊、重要他人意見(青少年) 

黃立賢(1996) 

興趣、時間、個性、同伴、經費 

(青少年) 

許義雄(1992) 

(1)個人因素：個人特質，如：性別、

年齡、教育水準、個人興趣、能力、

人格特質。 

(2)家庭因素：家庭結構、家人的互

動與凝聚力、父母的教養方式、居

住的環境。 

(3)學校因素：學校周圍環境、學校

學習環境及同儕團體的影響。 

(4)社會因素：媒體的影響、政府的

政策、社區的遊憩設施。 

(5)文化因素： 

   該地區的歷史與文化特質。 

陸光(1989)、中國休閒教育推廣

學會與金車基金會(1993)、 

余嬪(1998)  

 

沒有辦法到活動場地、活動費用、時

間、父母影響、個人技術(學童)； 

家庭、工作義務，缺少同伴、設施擁

擠、費用太高 

Hultsman(1993) 

課業壓力、時間、家人態度、安全 張少熙(1994) 
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表 2-6  休閒限制因子參考變數(續) 

休閒限制因子研究變數 研究學者 

低自尊，害羞、不自在、技術、 

家庭義務、他人時間、朋友離我太遠 

、錢 

Raymore et al.(1993)； 

Yu  &  Berryman(1996)； 

余嬪(1998) 

 

金錢、溝通、機會、時間、做決定、

社交、知覺自由(學童) 

陳信安(2000) 

(1)社會因素：社會規範、社會治安 

(2)環境因素：休閒設施與活動少， 

品質低落、綠地與開放空間不足， 

公共休閒設施嚴重缺乏，缺乏女性休

閒體系、休閒機會。 

(3)個人因素：自覺、意願、缺乏意願

受限、社經背景、教育程度、收入。 

(4)家庭因素： 

   家務限制、家人負面意見。 

(5)工作因素： 

   收入少、冗長的工作時間 

(6)經濟因素 

(7)交通因素：交通不便、缺乏運具 

                       (女性) 

李素馨(1997) 

Green,Hebron & Woodward(1990); 

Deem(1986); 

Green,Hebron & Woodward(1990); 

Searle & Jackson(1985)； 

Kelly & Godbey(1992); 

Shaw(1994)；Godbey(1985); 

Howard & Crompton(1984); 

Dattilo,Samdah & kleiber(1993) 

資料來源：整理自戴宜臻(2001) 
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二、動機因子相關理論 

    動機是辨別個人一般或工作相關行為的關鍵決定因素且會影響個

人行為(Deci & yan,1987；George&Brief,1996)。已有諸多的領域及研

究將動機廣義定義成「內在動機(Intrinsic  Motivation)」與「外在

動機(Extrinsic  Motivation)」兩類。內在動機是指個體從事某一種

行為除了對之感覺有興趣、滿意、愉快或喜歡之潛在內部情感因素外，

沒有其他外部明顯的加強利益(Deci,1975;Vallerand,1997)；外在動機

是指外在事物因具有誘因(如報酬、獎勵)而驅使個體去從事各種行為

(Deci  & Ryan,1985)。Meddi & Kobasa(1981)及 Deci & Ryan(1987)

等人，曾分別提出論點說明內在動機與休閒生活滿意的關係，指出個體

如果能對其內在需求有更多的察覺，則其愈能找到適當的方式滿足其需

求，而獲得更滿意的休閒活動經驗。 

    Bandura(1982)認為個人行為動機是根據自我效能來啟動、規範並

維持他們自己的行為，而自律機制則是由自我效能、自我評估及自我設

定目標所組成(Bandura & Cervone,1986)，這三個因素中，自我效能是

一個核心要素。根據 Bandura(1989)認為自我效能是個人可以成功地執

行任務的信念，而成功的信念來自於四種經驗：(1)正向經驗：指個人

對過去類似行為的績效認知，而績效又受到個人情境和能力知覺的影

響；(2)觀察學習：強調藉由學習典範來評價與影響自我效能；(3)口頭

肯定：強調藉由他人之口頭說服或讚美可以強化個人對子己能力的肯定

及獲得行動成功的信念，因此提升自我效能；(4)心理激勵：強調克服

自己情感上的弱點就能消除行動上的阻礙，因而提升自我效能。 

    在動機行為研究取向中，Ajzen(1991)所提行為控制知覺與

Bandura(1982,1986,1989)所主張自我效能相類似，其兩者差異在於自

我效能著重在影響行為本身的內在因素，行為控制之抉擇強調外在事件
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阻礙行為活動，二者皆重視完成行為會遭遇到容易或困難的程度

(Bandura,1997;Ajzen,2002)。 

    Weissinger & Bandalons 在 1995 年，將休閒內在動機定義為：個

體從休閒行為中尋求內在酬賞的傾向，以引發個體從事休閒活動的內在

動力。他們認為休閒內在動機包括四要素，(1)休閒自我決定：是指個

體從事一項活動時會有自由選擇性，有控制感以及自我決定的程度。  

(2)休閒勝任能力：是指個體自休閒行為中獲得有效能、有能力、有技

能等回饋之傾向程度。(3)休閒承諾：係指個體涉入休閒行為的深度傾

向，如果個體對休閒行為有較深程度的涉入，那他對自我休閒行為的評

價會較高，且在其日常生活中更有意願致力於從事休閒行為。(4)休閒

挑戰：就是指個體從休閒行為中尋求擴展自我經驗，或新奇刺激感受之

傾向。如果個體之挑戰性強，則其就會較傾向於選擇超越自我技能的休

閒行為。 
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表 2-7  休閒動機因子參考變數 

休閒動機研究變數 研究學者 

休閒自我決定：指個體自從事一

項活動時，有自由選擇性，有控

制感以及自我決定的程度。 

休閒勝任能力：指個體自休閒行

為中獲得有效能、有能力、有技

能等回饋之傾向程度。 

休閒承諾：指個體涉入休閒行為

的深度傾向，如個體對休閒行為

的涉入程度較深，則其對自我休

閒行為評價較高，且在日常生活 

中更有意願致力從事休閒行為。 

休閒挑戰：係指個體自休閒經驗

中尋求擴展自我經驗，或新奇刺

激感受之傾向。如個體之挑戰性

強，則其較傾向選擇超越自我技

能的休閒行為。 

Deci & Ryan(1987)  

Meddi & Kobasa(1981) 

Weissinger & Bandalons(1995) 

Deci & Ryan(1985) & 

Kobasa(1979) 

 

 

 

資料來源：整理自戴宜臻(2001) 
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第六節  滿意度的相關研究整理   

    認知失調理論、類化對比理論、比較水準理論、調適水準理論、對

比理論、心理一致理論、調適理論、滿意理論、期望不配合理論、歸因

理論、公平理論等，以上皆是有探討滿意度的眾多理論；而 Locke（1976）

最早將滿意度定義為：「對於個人工作結果的評價所帶來愉快的或正面的

情緒狀態」，主要探討個人工作績效表現與工作滿意度之間的關聯。而

鄭淼生（1994）則認為滿意度是消費者在購買後，對產品表現的好壞與

其原先的期望，所作的綜合性判斷。ISO9000︰2000《質量管理體系基礎

和術語》中對滿意度（Satisfaction）的定義是︰對於顧客所期望的條

件已被滿足，其滿足的感受程度。Oliver（1981）將滿意度概念定義為

「顧客對於前次消費的經驗感受與當次消費的感受經驗，加上對某項特

定服務或特定產品所引起的情緒，此兩項因素決定的心理感受，即稱為

消費者滿意度」。Parasuraman, Zeithaml & Berry(1985)曾提出服務品

質滿意模式，認為顧客對於服務品質之滿意度，決定於顧客個人之經

驗、需求及口碑而定，在「期望的服務」與「認知的服務」兩者之間獲

得整體性的綜合性感受，進而產生對服務品質滿意與否的概念。將服務

視為動態的過程，服務品質乃決定於顧客的滿意程度，由此，可看出滿

意度的重要性。 

表 2-8  滿意度彙整表 

提出學者 理論內容 

Festinger（1957） 
若消費者經歷不一致情 況，則會

藉由調整認知差距 來降低失調

感，亦即會改變 一個人的態度。 

Hovland,Harvey & Sherif（1957） 
期望與績效的不一致較小時，消費

者會類化其判斷。 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

41 

 

表2-8  滿意度彙整表(續) 

提出學者 理論內容 

Thibaut & Kelley （1959） 
建立判斷績效之比較水準 

Hslson（1964） 
以可適應的某種績效之水準，來做

為判斷績效的基準。 

Cardozo（1965） 
失望的消費者其期望與獲得之服

務績效的差距會擴大。 

Locke（1976） 
對於個人工作結果的評價所帶來

愉快的或正面的情緒狀態。 

LaTour & Peat （1979） 
在期望與績效不一致時，消費者會

改變對實際服務績效之認知。 

LaTour & Peat（1979） 
評價的產生是根據某些標準來比

較績效。 

LaTour & Peat（1979） 
消費者對產品或服務的每 一屬性

皆有重要性判斷的權重，而這些判

斷將形成態度。 

Oliver（1980） 
顧客對產品或服務之期望與認知

績效會造成滿意判斷。 

Oliver（1981） 
消費者對某特定之交易引起情緒

反應，購買前的期望值與實驗消費

情況比較，所產生的滿意程度。 

Folkes（1984） 
滿意對內部因素比對外部因素具

有高的評價。 

Oliver & Desarbo（1988） 
消費者感覺被公平對待及結果與

投入比例為公平時，會感到滿意。 
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表2-8  滿意度彙整表(續) 

提出學者 理論內容 

Zeithaml et al.（1990） 
消費者於消費行為後，對於消費行

為與獲得服務後的評價態度。 

Muller（1991） 
未來消費者滿意程度會是企業關

鍵成功因素，高滿意度的消費者將

為企業帶來新的消費者群；反之，

滿意程度低的消費者則可能使企業

的業績或形象帶來負面影響。 

Baker & Taylor（1997） 
滿意度是指消費者對於所得到的

服務情感反應，將實際體驗與預期

期望的服務品質之比較。 

Bhattacherjee（2001） 
使用者在先前使用產品或服務所

感受的心理狀態。 

謝金燕（2003） 
滿意度是消費行為前的期望與消

費後實際體驗後心理比較結果。 

林淑卿（2007） 
遊客在體驗前的預期及體驗後所

獲得價值所產生的整體性心理感

受。 

廖冠宇（2008） 
顧客購買與使用產品及所獲得的

整體性經驗的評估。 

魏琉秦（2009） 
顧客滿意度認為是發生在購買行

為之後，消費者預期的滿意度與實

際接受服務的滿意度之間所產生的

差距，若預期較實際接受服務滿意

度高，則滿意度較低，反之則較高。 
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表2-8  滿意度彙整表(續) 

提出學者 理論內容 

劉牧隴（2010） 
針對使用服務後經驗上的一種認

知。 

莊嘉滿（2011） 
個人在使用系統中，感受到系統本

身或其屬性所提供之愉悅程度。 

李思玉（2012） 
消費者對產品及服務使用後的整

體性評量。 

資料來源：整理自江盈如(1999)  

 

 

    綜合上述學者所提倡之滿意度理論研究，可以歸納出消費者期望會

影響對服務態度的認知；而滿意程度又同時受到期望以及認知的影響。

本研究在參酌商業情境（B to C）（Business-to-Consumer）的考量下，針

對滿意度構面的問卷量表，乃參酌採用 Bhattacherjee (2001）所發表的量

表，Bhattacherjee 所發展的理論情境為網路銀行，為典型 B to C 商業模式

應用，其量表以四個感受問項衡量使用者的滿意度，四個問項分別為：

使用滿意（Satisfied）、高興（Pleased）、滿足（Contented）及快樂

（Delighted）。「顧客滿意度是一整性、總括性的現象」(Czepiel & 

Rosenberg,1976)，故只測量單一項目「整體產品滿意程度」，而此一整

體性的反應，代表了顧客對產品不同屬性的主觀反應之總和；另一種則

稱為多重項目衡量，亦稱綜合性尺度(Oliver,1980; Westbrooks,1980)，

就是針對產品或服務各屬性績效之滿意程度加以衡量(郭欣惠，2001)。  
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第三章 研究方法 

    本章將根據文獻探討建構研究架構並發展出研究假設，且分別確定

每個研究構面的定義，並據以發展相關量表，最後則說明抽樣過程。 

 

第一節  研究架構 

    限制因子理論由 Crawford & Godbey(1987)提出以來被廣泛應用於

行為動機的研究，許建民、高俊雄(2000)將其應用於旅遊動機與限制因

子的探討，由於智慧手環使用者不論在科技因素或人格特質以及環境因

素的限制下，都會對使用動機造成差異而影響滿意度，因此本研究以限

制因子理論為基礎發展研究架構，以探討智慧手環使用者於其輔助行動

健康管理之限制的因素，並探討使用者的人格特質對智慧手環的使用動

機與滿意度的相關影響。(研究架構如圖 3-1 所示) 

 

 

  

 

 

                 

圖 3-1  研究架構圖 

 

 

 

人格特質 

使用動機 

限制因子  

滿意度 
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第二節 研究假設 

    在 1944 年學者 McKinnon 對人格提出重要的定義，認為人格可以

用來解釋人類行為的因素，張春興（1991）將人格定義為是一種獨特的

人際特質。所謂人格是指個人在對己、對人、對事等方面適應時，其行

為上所顯示的獨特個性，此種獨特個性，是由個人在其遺傳、學習、成

熟、環境等因素交互作用下，表現於身心各方面的特質所組成（馮美珠，

2007）。Tokar & Subich（1997）研究人格特質（Big Five）、適配（興

趣）對工作滿意度的影響中發現，人格特質對工作滿意度有顯著的解釋

量。Lofquist & Dawis(1991)表示由於環境變動的不可避免，個體在漫

長的生涯裡對環境的回應與其增強回饋，終於逐漸形成個人獨特的調適

風格模式，此是經過不斷學習、嘗試，最後以有效的模式帶來適配與滿

意的結果。許多學者認為以「特質論」較為重視人格組成因素的探討，

並認為人格是由一系列的人格特質所組成，具有左右行為的作用

(Pervin,1993)。此外，人格的形成是一種連續性心理層面的成長與發

展的累積，具有持續性和穩定性，也因為人格的不同而使個體與其它個

體之間所產生的差異性特質，Scott & Mitchell 在 1972 年便提出以

人格的存在可以作為區辨個人差異的標準（房美玉，2002）。故本研究

提出以下研究假設:  

H1：人格特質會對智慧手環使用者滿意度造成影響 

H2：人格特質影響對智慧手環的使用動機 

H3：人格特質對智慧手環使用的限制因子有所影響 

    自我決定理論 (self-determination theory) 是一個巨觀的理

論，主要整合了認知評價理論、有機體整合理論、因果取向理論和基本

需求理論等四個次理論 (Deci & Ryan, 1985)。根據自我決定理論的觀
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點，Vallerand (1997) 提出了內在、外在動機階層模式，此模式依循

著自我決定理論的主張提出了個人行為的動機過程模式，主要是：社會

情境→心理中介→動機型態→行為結果。因為自我決定理論整合了社會

情境因素與個人心理變項，在解釋人們行為時有別於傳統理論單一面向

的觀點，因此該理論自提出後廣泛的被應用在教育、運動、健康醫療及

職場等領域中（許建民、高俊雄，2006）。自我決定理論主張，不同的

心理需求滿足狀態會導引出目標追求的不同動機型態，而結果正是受到

不同需求滿足狀態所影響(Deci & Ryan, 2000)。自我決定理論認為受

外在因素影響的行為也存有個人自我決定程度上的差異。實證研究發

現，自我決定動機可以預測許多正面行為結果，就像是低的離職意圖 

(Richard, Blanchard, & Vallerand, 2002)、行為持續 (Standage 等, 

2003) 及工作滿意度和承諾 (Lam & Gurland, 2008)。故本研究提出以

下研究假設： 

H4：智慧手環配戴者的使用動機會影響其滿意度。 

H5：使用智慧手環的限制因子會影響滿意度。 

H6：智慧手環使用限制因子，會影響使用動機。 

 

 

第三節 問卷設計 

    本研究問卷設計分為二個部分，第一部分為受測樣本基本資料，問

項包含如下：性別、年齡、職業、教育程度、使用手機年資、上網時間、

婚姻狀況、體重、BMI 值、每天運動習慣、有無慢性病……等十一項個

人屬性資料。第二部份是立意問卷，分別為使用動機、限制因子、人格

特質、確認程度、滿意度、持續使用意圖等六個構面。 
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    本研究是透過「理論研究→量表設計→前測(Pretest)→試測

(Pilot test)(附錄一) →正式問卷(附錄二)」的過程來發展問卷。首

先透過文獻探討以了解相關研究的理論基礎，進而發展研究架構據以設

計相關衡量變數的量表。其次，透過 5 位具有多年使用智慧手環經驗

者協助進行前測分析，更透過專家檢視問卷內容以修正問卷不合適的用

辭與語意的表達；其後由 50 位配戴使用智慧手環者試填，有效回收 42

份，有效回收率 84%,並據以進行試測分析後，進行問卷修正而形成正式

的問卷。試測的問卷分析以信效度為參考準則，信度（Reliability）

是測量的可靠性（Trustworthiness），係指測量結果的一致性

（Consistency）或穩定性（Stability）（邱皓政，2011）。效度（Validity）

即測量的正確性，指測驗或其他測量工具確實能夠測得其所欲測量的構

念之程度，亦即反映測驗分數的意義為何（邱皓政，2011）。一般而言，

Cronbach’s α 值＜0.35，屬於低信度範圍，該變數應予以刪除；若

Cronbach’s α 值＞0.7，將歸納屬於高信度範圍，表示問卷的內部一

致性大；若 Cronbach’s α 值在 0.35~0.7 之間，屬於可接受範圍

（Guilford，1965）。本研究考量試測之樣本數較少，為避免因此誤刪

重要的問項，因此信效度的取捨採較寬鬆的標準，在信度方面以

Cronbach’s α值大於0.6為取捨值;在效度方面以Hair et al. (1998)

所建議之最小值 0.35 為取捨依據。前測樣本分析結果，使用動機題 4、

題 5 Cronbach’s α值＜0.35 去掉，保留 6 個題目；限制因子題 2 

Cronbach’s α值＜0.35 去掉，保留 6 個題目；人格特質 5 個題目;確

認程度 6題、滿意度 6題、持續使用意圖 4題，此四構面皆未刪題。問

卷設計受訪者個人基本資料部分採類別尺度加以測量。至於問卷其他構

面，採用李克特五等第評量尺度(Likert  Scale)來設計；其評量尺度

分別為「非常不同意」、「不同意」、「普通」、「同意」及「非常同意」，

其中由「非常不同意」至「非常同意」分別用 1至 5代表。 
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第四節 變項的定義 

    本問卷的變項設計乃根據國內外文獻，並事先送請專家學者提供意

見，且配合與配戴智慧手環使用者做實地訪談，找出契合本研究的變

項，最後修正而得變數的定義如下： 

人格特質：本研究之人格特質是指人格五因素模式（Five Factor             

          Model，簡稱 FFM），採用 Costa & McCrae (1986)的定義， 

          將五大人格分為宜人、嚴謹、外向、神經質及開放性。本研 

          究將此構面定義為「以消費者的使用目的為主軸，消費者對 

          於使用智慧手環抱持正面之態度，認為使用智慧手環後，對 

          自己的目的是有幫助的，可以協助達成目的與提升健康管理 

          績效」。 

動機因子：智慧手環配戴者本身內心之使用意願因素。 

限制因子：智慧手環配戴者對配戴智慧手環時之障礙因素。 

滿 意 度：Bhattacherjee（2001）將滿意度定義為「使用者在使用 

         系統後的體驗感受可用來衡量滿意程度」；本研究將滿意度 

         定義為「使用智慧手環後，對於實際使用後的經驗感受滿 

         意程度」。本研究量表採用 Bhattacherjee （2001）所發 

         展的量表加修改，以六題問項衡量，並以李克特（Likert） 

         五點尺度衡量受訪者之感受程度。 
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第五節 抽樣過程 

 一、研究範圍與對象 

    本研究的對象是研究者服務的學校同仁與其親友、研究者親友、到

學校運動的人士、租書店的隨機對象、運動比賽場合的隨機對象、運動

社團的人員(小米社團、高爾夫球社團)，其本身有配戴蘋果 iWatch、咕

咚手環、Nike+、SONY Smart Watch、Fuelbank 手環、運動手環、三鐵

錶等，當中任一項者，區域範圍含括嘉義縣市、新北市、台北市、台南

市、高雄市等地。依據 Gay & Airasian(2000)指出：母群體超過 7000

人時，樣本數最少應抽取 367 人，但是基於時間、人力、財力的限制，

本研究不能針對全部〈母群體〉作深入研究，僅能抽取群體中的一部分

個體加以觀察或深入研究。本研究的抽樣方法採便利抽樣法，問卷發放

鎖定「智慧手環使用者」，發放問卷 300 份，時間為期一個月，發放問

卷現場並配合研究人提供問卷資訊解說服務，期許能獲得回收 150 份以

上之有效問卷。 

 

二、問卷回收 

    本研究從 2016 年 1月 12 日到 2016 年 2月 12 日，研究者在此時間

內發放正式問卷，抽樣調查時間為期一個月，共發放了 300 份紙本問卷，

一共回收問卷 249 份，回收率為 83 ﹪；其中再剔除填答不完整或者相

對應部分漏填者，以及明顯無效答題方式，例如：所有題目皆回答同一

答案者，無效問卷共有 21份，實際回收有效問卷數為 228 份,有效回收

率為 91.5﹪。 
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三、資料分析進行步驟 

    本研究資料分析工具採用統計套裝軟體 SPSS for Windows 22.0 版

本進行敘述性統計分析、信度分析與效度分析，並以 SMART- PLS 進行

路徑分析。詳如以下說明： 

1.敘述性統計分析：本研究乃有關配戴智慧手環者，其人格特質、使用

動機、限制因子、滿意度等構面間關係之研究。從分析本研究樣本之基

本資料，如：年齡、婚姻狀況、職業等各變數，以及使用智慧型手機的

經驗、目的、上網時數等基本統計資料中，藉以了解智慧手環使用者的

使用意圖及使用狀況。 

 

2.結構模式分析（偏最小平方法：PLS）：偏最小平方法（Partial Least 

Squares；PLS）最早被視為資料運算的一種算則，而非具有完整應用程

序的統計技術（Hulland, 1999）。但是近年來 PLS 獲得不同領域研究者

的廣泛重視，應用在不同研究課題，包含多重構面的因果關係模型之主

要工具，因此逐漸被視為類似於迴歸分析的一種應用技術，其源自於路

徑分析（Path Analysis）的統計方法，能同時檢驗測量模型，以及各

構面所組成之結構模型（Chin & Newsted,1999）。用來檢測研究假設的

解釋程度。 
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第四章  資料分析與討論 

    本研究將利用統計套裝軟體 SPSS 進行問卷回收後的樣本數據分

析，並以 SMART- PLS 進行路徑分析。主要分為四小節；第一節為針對

問卷研究樣本之基本資料進行敘述性統計分析；第二節將進行研究樣本

之信、效度分析；第三節是測量模式分析；第四節將進行結構性模式分

析。 

 

第一節  基本資料描述性統計分析 

    本研究發放問卷 300 份，回收問卷 249 份，刪除無效問卷為 21 份，

實際有效問卷為 228 份，問卷有效樣本回數率為 91.5﹪。研究對象為嘉

義縣市、新北市、台北市、台南市、高雄市等地，有配戴使用智慧手環

者，針對研究樣本之基本資料，採用「次數分配」與「百分比」，進行

描述性統計分析，以了解樣本的分配狀況。茲將分析結果整理如下面各

表所示： 

一、性別 

    在性別方面，以「男性」119 人居多，佔 52.2％；「女性」109 人，

佔 47.8％。統計數據如表 4-1 樣本性別分配表所示。 

表 4-1 樣本性別分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

性別 男 119 52.2 

女 109 47.8 

總計 228 100.0 
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二、年齡 

    在年齡方面，「30 歲以下」選項有50人，佔21.9％；「31-35歲」

有38人，佔16.7％；「36-40 歲」有37人，佔16.2％；「41-45歲」有

34人，佔14.9％；「46-50 歲」選項有38人，佔16.7％；「51-55歲」

有14人，佔6.1％；「56歲以上」有17人，佔7.5％。統計數據如樣本年

齡分配表所示。 

表4-2樣本年齡分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

年齡 30 歲(含)以下 50 21.9 

31-35 歲 38 16.7 

36-40 歲 37 16.2 

41-45 歲 34 14.9 

46-50 歲 38 16.7 

51-55 歲 14 6.1 

56 歲(含)以上 17 7.5 

總計 228 100.0 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

53 

 

三、婚姻狀況 

    在婚姻狀況方面，「未婚」有75人，佔總樣本數的32.9％；「已婚」

有145人，佔63.6％；「有固定伴侶」有3人，佔1.3％；「失婚」有5人，

佔2.2％。統計數據如表4-3樣本婚姻狀況分配表所示。 

表 4-3 樣本婚姻狀況分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

婚姻狀況 未婚 75 32.9 

已婚 145 63.6 

有固定伴侶 3 1.3 

失婚 5 2.2 

總計 228 100.0 
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四、職業 

    在職業問項方面，「軍公教」選項的有 85人，與「專業技術人員」

選項的 49 人,共佔了 134 人，比例高達 58.8%。統計數據如表 4-4 樣本

職業分配表所示。 

表4-4樣本職業分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

職業 軍公教 85 37.3 

工 15 6.6 

商 21 9.2 

農漁牧 4 1.8 

自由業 8 3.5 

學生 15 6.6 

退休 3 1.3 

服務業 25 11.0 

專業技術人員 49 21.5 

其他 3 1.3 

總計 228 100.0 
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五、教育程度 

    本研究調查樣本資料在教育程度方面結果為：高中職 37 人，比例

為 16.2%；專科 22 人，比例為 9.6%；大學 95 人，比例為 41.7%；碩士

61 人，比例為 26.8%；博士 1人，比例為 0.4%；其他 12 人，比例為 5.2 

%。統計數據如表 4-5 樣本教育程度分配表所示。 

表4-5樣本教育程度分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

教育程度 高中職 37 16.2 

專科 22 9.6 

大學 95 41.7 

碩士 61 26.8 

博士 1 .4 

其它 12 5.2 

總計 228 100.0 
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六、體重 

    由統計數據來推測，51-70 公斤這個階層是最多使用者的；而最需

要強迫運動的 91 公斤以上的人士，只佔了 4.8%，是還可研究的議題。

統計數據如表 4-6 樣本體重分配表所示。 

表4-6樣本體重分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

體重 50 公斤(含)以下 27 11.8 

51-60 公斤 74 32.5 

61-70 公斤 63 27.6 

71-80 公斤 34 14.9 

81-90 公斤 19 8.3 

91 公斤(含)以上 11 4.8 

總計 228 100.0 
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七、BMI 值 

    這項數據呈現兩極化的有趣現象，「過輕」與「肥胖者」有使用智

慧手環的比例不大，反倒是「適中」的人士 128 人，比例有 56.1%強。

統計數據如表 4-7 樣本 BMI 值分配表所示。 

表4-7樣本BMI值分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

BMI 值 過輕 19 8.3 

適中 128 56.1 

過重 66 28.9 

肥胖 15 6.5 

總計 228 100.0 
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八、每天運動習慣 

    無運動習慣和每週運動 1小時以內的使用者最多，占了 79.8%；統

計數據如表 4-8 樣本每天運動習慣分配表所示。 

表4-8樣本每天運動習慣分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

每天運動習慣 無 63 27.6 

有，30 分鐘以下 73 32.0 

有，30 分鐘-1 小時(含) 46 20.2 

有，1-2 小時(含) 15 6.6 

有，2-3 小時(含) 18 7.9 

有，3-4 小時(含) 6 2.6 

有，4小時以上 7 3.0 

總計 228 100.0 
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九、患有慢性疾病 

    無慢性病的健康人士是使用大宗，有 201 人，占了 88.2%的比例。

統計數據如表 4-9 樣本患有慢性疾病分配表所示。 

表4-9樣本患有慢性疾病分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

患有慢性疾病 無 201 88.2 

有，一種 23 10.1 

有，二種以上 4 1.7 

總計 228 100.0 

 

 

 

十、使用智慧型手機的年資 

表4-10 樣本使用智慧型手機的年資分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

使用智慧型

手機的年資 

1-6 個月 22 9.6 

7-12 個月(含) 21 9.2 

1-2 年(含) 21 9.2 

2-3 年(含) 31 13.6 

3-4 年(含) 36 15.8 

4 年以上 97 42.5 

總計 228 100.0 
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十一、每天上網時間 

表4-11 樣本每天上網時間分配表 

問項 選項 人 百分比(%) 

每天上網時間 未滿 1小時 37 16.2 

1-2 小時 77 33.8 

3-4 小時 55 24.1 

4 小時以上 58 25.4 

總計 228 100.0 

 

 
    綜合以上統計數據的整理，本研究可以推論：智慧手環的使用與年

齡 50歲以下、已婚的婚姻狀況、教育程度大學以上，體重、BMI 值都適

中、且沒有慢性病的狀態的上班族，是有密切的相關；而和性別、使用

智慧手機的年資、每天上網時間等，並無密切的相關。 

 

第二節  信、效度分析 

    在信度分析方面，最常使用的信度檢測工具為 Cronbach’s α。

Hair et al. (1998) 認為 Cronbach’s α 值大於 0.7 時，即表示該

變數具有良好的信度，若 Cronbach’s α值在 0.35~0.7 之間，屬於可

接受範圍（Guilford,1965）。由於智慧手環使用尚未普及，本研究屬於

探索性研究，研究變數的 Cronbach’s α 值，除了人格特質與限制因

子兩構面 Cronbach’s α 值在 0.6~0.7 之間外，使用動機、滿意度、

確認程度、持續使用意願等構面的 Cronbach’s α 值皆大於 0.7 如表
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4-13 所示，表示本研究量表具有良好的信度。  

    在效度分析方面，因素分析普遍被用來檢測量表的建構效度，

Comrey(1973)認為分析的樣本數最好大於 300 份，若樣本數小於 100 

份，不宜冒然進行因素分析。謝錦堂(2000)則認為因素分析要求的樣本

數量至少需 50 份，且最好能夠大於或等於 100 份以上，而在實務應

用上則須至少是分析變數數量的 4~5 倍，最少亦須符合 2:1 的比例。

根據 Kaiser(1974)以 KMO(Kaiser-Meyer-Olkin)統計量來判斷因素分

析的適合性而言，Kaiser 認為 KMO 值在 0.50 以下是無法接受的，而 

KMO 值在 0.70 以上為良好，對探索性的研究而言，大於 0.6 則可被

接受。本研究構面的 KMO 值分別為：使用動機(0.682)、限制因子

(0.512)、人格特質(0.500)、滿意度(0.919)，依 Kaiser(1974)的認知，

本研究各構面的 KMO 值顯示所收集的樣本數足以進行因素分析。再者，

由於相關係數若偏低且接近，則因素的抽取越難，對此一性質而言，球

形檢驗(Bartlett’s test of sphericity)亦可用來檢驗衡量項目間的

相關係數，顯著的球形檢驗表示相關係數足以作為因素分析抽取因素之

用(邱皓政，2000)。就本研究而言，各研究構面的球形檢驗結果皆為顯

著(參表 4-12)，限制因子、人格特質 KMO 值在 0.5~0.6 之間是可修正

範圍，其亦佐證本研究所回收之問卷數足以進行因素分析。  
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表 4-12 KMO 與 Bartlett 檢定 

構面 KMO 與 Bartlett 檢定 

人格特質 

Kaiser-Meyer-Olkin 取樣適切性量

數 
  0.500 

Bartlett 球形檢定 
近似卡方分

配 
122.932 

  自由度 1 

  顯著性 0.000 

使用動機 

Kaiser-Meyer-Olkin 取樣適切性量

數 
  0.682 

Bartlett 球形檢定 
近似卡方分

配 
417.998 

  自由度 15 

  顯著性 0.000 

限制因子 

Kaiser-Meyer-Olkin 取樣適切性量

數 
  0.512 

Bartlett 球形檢定 
近似卡方分

配 
65.569 

  自由度 3 

  顯著性 0.000 

滿意度 

Kaiser-Meyer-Olkin 取樣適切性量

數 
  0.919 

Bartlett 球形檢定 
近似卡方分

配 
1192.421 

  自由度 15 

  顯著性 0.000 

 

    本研究利用主成份分析的因素分析方法分別對各構面之自變數進

行建構效度的檢測，各構面因素之取捨標準皆依循 Hair 等學者(1998)

之三點建議進行取捨：(1)各因素之特徵值(Eigenvalue)必須大於 1；

(2)以最大變異數轉軸法旋轉後，取因素負荷量(Factor loading)之絕

對值大於 0.5 者；(3)兩兩衡量項目間之因素負荷量差大於 0.3 者。

參照表 4-13 所示各項數據，足見本研究問卷已具備良好的建構效度。 
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表 4-13 信效度分析結果 

構面 問 項

編號 

問項 特 

徵 

值 

因素負

荷量 

Cronb

ach's α 

值 

變 異

數 的

% 

累 積

% 

人格特質 Ch2 我的個性較為外向。 
1.268 

.927 
.785 82.268 82.268 

Ch3 我是一位較為開放的人。 .887 

使用動機 mo4 我使用智慧手環純粹趕流行，裝飾用。 

2.673 

.896 

.748 

34.868 

67.117 

mo5 我使用智慧手環想要引起親友的注意。 .886 

mo2 我使用智慧手環是想在交際應酬時增加話題。 .669 

mo6 我使用智慧手環增加自己達到健康管理的信念。 

1.210 

.834 

32.249 mo3 我使用智慧手環以隨時提醒自己強迫運動。 .806 

mo1 我使用智慧手環是自己想試試看。 .593 

限制因子 li2* 我覺得太忙了，沒有時間使用智慧手環。 
1.348 

.863 

.442 

49.439 

83.038 li3* 我的自我管理嚴謹，不需要藉助於智慧手環的輔助。 .857  

li1 我使用智慧型手環會受親友、同儕的意見影響。 1.029 .998 33.598 

滿意度 sa4 使用智慧手環的經驗令我滿意。 

2.719 

.894 

.944 78.163 78.163 

sa2 我使用智慧手環是個明智的選擇。 .891 

sa3 使用智慧手環是讓我快樂的決定。 .886 

sa1 我很滿意使用智慧手環的決定。 .884 

sa6 整體而言，我對使用智慧手環的感受是滿意的。 .876 

sa5 我使用智慧手環是個正確的決定。 .874 

有效樣本數:228 

*Li2, Li3 因在測量模式的 Cronbach's α 值低於 0.5 而予以刪除 
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第三節 測量模式分析 

    在測量模式方面，收歛效度(convergent validity)常被用來評估

量表的結構效度(construct validity)(Sethi & arraher, 1993)。

Fornell & Larcker(1981)並建議三個收歛效度的衡量指標為:(1)所有問

項的因素負荷量大於 0.5; (2)Composite  reliability (CR)值高於

0.6(Jőreskog & Sőrbom, 1993); (3) 平均變異數萃取量(Average 

variance extracted; AVE)高於 0.5。本研究量表的結構效度指標詳列

於表 4-14，雖然使用動機的 AVE 小於 0.5，但 Claes(1981)認為平均變

異數萃取量為較保守之標準，即使超過 50%以上的變異數是來自測量誤

差，若單獨以組成信度(CR)為基礎，仍可以認為構面的收斂效度是恰當

的，因此，雖然使用動機的 AVE 值小於 0.5，但使用動機的 CR 值為 0.824，

仍足可判定其具收斂效度。 

    在信度的量測方面，Cronbach’s α被認為是較好之內部一致性的

信度衡量方法(Bollen, 1989)。且其值大於 0.7 意味著量表具有良好的

信度，而值介於 0.35-0.7 間具有調節信度(moderate  reliability) ，

值小於 0.35 則表示其信度較低(Guieford, 1965)。本研究各構面量表的

Cronbach’s α值，除了限制因子題 2、題 3 小於 0.5(見表 4-13)予以

刪除，因為限制因子構面只餘一道題目，不採計其信效度外，其餘構面

Cronbach’s α值皆大於 0.7，表示本研究量表在測量模式的信度評估

方面具有良好的信度。如表 4-14 所示。 
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表 4-14 測量模式分析結果 

構面 
問項 

編號 
平均值 

因素 

負荷量 

標 準

差 

T 值

(T-value

) 

CR AVE 

人格特質 
Ch2 0.9307 0.9345 0.0377 24.7617 

0.901675 0.821104 
Ch3 0.8745 0.8769 0.058 15.1294 

使用動機 

Mo1 0.5855 0.5860 0.0589 9.9482 

0.824395 0.443501 

Mo2 0.7949 0.7962 0.0233 34.1836 

Mo3 0.6482 0.6501 0.0613 10.6112 

Mo4 0.6452 0.6400 0.0731 8.7578 

Mo5 0.7557 0.7516 0.0417 18.0038 

Mo6 0.5161 0.5353 0.0832 6.436 

限制因子 Li1 1 1 0 0 1 1 

滿意度 

sa1 0.8855 0.886 0.0154 57.6195 

0.955524 0.7817 

sa2 0.8927 0.8932 0.0156 57.2434 

sa3 0.8802 0.8804 0.0199 44.1708 

sa4 0.8869 0.889 0.015 59.0802 

sa5 0.8755 0.8746 0.0186 46.9106 

sa6 0.8804 0.8815 0.0165 53.516 

 

 

第四節 結構模式分析 

    在結構模式的分析工具，本研究使用偏最小平方法（Prtial Last 

Squares；PLS）的 Bootstrapping 程序來進行路徑係數的顯著性分析，

評估模型是否具有解釋力與試測能力，可由模型解釋力（RSq）與路徑係

數（β）來觀察其實質的意義。Bootstrapping 的抽樣方法不需對母群

體有預先性的假設，其以電腦化方式處理抽樣過程，所以在有限資料量

情況下可以擴大樣本來推論研究構念間的關係。本研究的 PLS 模型驗證

結果如圖 4-1 所示，直線上的數字分別代表路徑係數（β值）和

t-value。路徑係數顯示出自變項對因變項的影響程度，而括弧內所代表
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的數字是 t-value，t-value＞1.96 即代表在顯著水準為 0.05 下，呈現

顯著關係。 

表 4-15 結構模式路徑係數表 

 路徑係數 t 值 

人格特質    使用動機 0.134* 1.967 

人格特質    限制因子 0.218* 2.978 

人格特質    滿意度 0.022 0.602 

限制因子    使用動機 0.421* 4.892 

限制因子    滿意度 0.204* 3.172 

使用動機    滿意度 0.427* 6.783 

 

 

表 4-16 結構模式面解釋力 

構 面 R Square 

使用動機 0.220 

限制因子 0.047 

滿意度 0.309 
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圖 4-1 路徑分析結果 

 

 

    如表 4-15 所示，六個研究假設路徑分析如下： 

H1：人格特質會對智慧手環使用者滿意度造成影響，「人格特質」對「滿 

    意度」路徑係數為β=0.022、t-value = 0.602，所以沒有正向顯著 

    的影響。     

H2：人格特質影響對智慧手環的使用動機，「人格特質」對「使用動機」 

    路徑係數為β= 0.134、t-value = 1.967，顯示出具有正向顯著的 

影響。 
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H3：人格特質對智慧手環使用的限制因子有所影響，「人格特質」對「限 

    制因子」路徑係數為β= 0.218、t-value = 2.978，顯示出有正向 

    而顯著的影響。 

H4：智慧手環配戴者的使用動機會影響其滿意度，「使用動機」對「滿意 

    度」路徑係數為β=0.427; t-value = 6.783，顯示出有正向而顯著 

    的影響。。 

H5：使用智慧手環的限制因子會影響滿意度，「限制因子」對「滿意度」 

    的路徑係數為β=0.204; t-value = 3.172，顯示出有正向而顯著的 

    影響。 

H6：智慧手環使用限制因子，會影響使用動機，「限制因子」對「使用動 

    機」路徑係數為β=0.421; t-value =4.892，顯示出有正向而顯著 

    的影響。整理成表 4-17。 

 

表 4-17 研究假設與驗證結果 

研究假設 驗證結果 

H1：人格特質會對智慧手環使用者滿意度造成影響 沒有顯著影響 

H2：人格特質影響對智慧手環的使用動機 有顯著影響 

H3：人格特質對智慧手環使用的限制因子有所影響 有顯著影響 

H4：智慧手環配戴者的使用動機會影響其滿意度。 有顯著影響 

H5：使用智慧手環的限制因子會影響滿意度。 有顯著影響 

H6：智慧手環使用限制因子，會影響使用動機。 有顯著影響 
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綜合以上統計數字顯示了六個研究假設，除了「人格特質」對「滿

意度」沒有顯著影響外，其餘五個研究假設皆達顯著關係(p<0.05*）。但

是由結構模式路徑係數表發現，「人格特質」對「滿意度」路徑的 t-value

值小於 1.96，意味著使用滿意度受人格特質的影響並不顯著，但人格特

質仍會影響使用動機和限制因子，其仍可間接的對滿意度產生作用。 
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              第五章   結論與建議 

    本研究之目的，在探討影響使用者利用智慧手環輔助健康管理的因

素，和瞭解智慧手環使用者的滿意度。本章將根據研究結果，提出結論

與相關建議，以做為行銷通路、注重健康管理者生活規劃及未來研究之

參考。 

 

第一節 結論 

    從樣本基本資料的描述性統計分析數據中，可以發現個人屬性會對

滿意度產生影響。在性別、年齡，婚姻狀況、職業、教育程度、體重、

BMI 範圍、每天運動習慣、患有慢性疾病與否、使用智慧型手機的年資、

每天平均上網時間等，十一個問項的統計資料顯示，人們對新推出的科

技產品的使用與接受度仍以年輕族群為主；相對的 50歲以上年長者，對

於科技新興產品或服務的接受度偏低。而在智慧手環使用者的婚姻狀

態，「已婚」這個項度的百分比佔了 63.6%強。在職業問項方面，職業為

「軍公教」的 85 人與「專業技術人員」的 49 人共佔了 134 人，在 228

人中比例高達 58.8%，由此數據推測：生活模式有一定規律的上班族，

似乎是使用智慧手環的主流。由數據推論以教育程度-大學的人士，較能

接受智慧手環的服務或輔助；而體位越健康的人越喜歡運動；由調查數

據顯示無運動習慣和每週運動 1 小時以內的智慧手環使用者最多，占了

79.8%，有接近八成的比例，以此推論目前國內使用智慧手環者，每週的

固定運動時間皆不長，再次驗證國內能自我決定保持長時期運動者人數

不高，必須借助外力的幫忙與輔助，凸顯智慧手環有其潛在的商機。 
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    綜合以上樣本基本資料統計分析數據，本研究以此統計分析數據可

以推論：智慧手環的使用與年齡 50歲以下、已婚的婚姻狀況、教育程度

大學以上的上班族、體重、BMI 值都適中、沒有慢性病的狀態下的健康

個體有密切顯著的相關。此足以解釋本研究目的一‐‐‐智慧手環使用者利

用智慧手環輔助健康管理的因素：能在健康的身體狀態下藉助智慧手環

的幫忙與輔助，輕鬆地做好個人健康管理，藉此擁有強健的體能，並保

持工作的活力與朝氣，以維持幸福美滿的家庭與快樂的人生。 

    問卷構面採用的路徑分析法(PLS)，目的是分析研究架構中各變項

（人格特質、使用動機、限制因子、滿意度）間之關聯性，並進一步衡

量每條路徑之顯著性。在路徑分析中，以單向箭頭表示影響關係，箭號

起始變項為自變項，箭號所指方向為依變項，如圖 4-1 所示，整個模式

對智慧手環使用動機、限制因子及滿意度的變異解釋分別為

RSq=0.220、RSq=0.040、 RSq=0.309，整體而言解釋力並不高，只有滿

意度這個構面的 RSq 值>0.3，是顯著的，這個數據已可以驗證本研究之

目的二並得到結論‐‐‐使用動機對滿意度具有正向顯著的影響，自我決定

動機越明確，滿意度越高。五大人格特質中只有外向型、經驗開放型兩

種人格特質，顯著影響智慧手環使用的滿意度，換言之可以得到人格特

質對滿意度的影響並不顯著，但人格特質會影響使用動機，其對滿意度

仍有間接的影響。 

  

第二節研究限制與建議 

    本研究雖力求研究的嚴謹，但仍免不了存在下列的研究限制:(1)本

研究採整體自我信念的方式來量測，唯此整體自我信念的衡量方式，較
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易因構面內的自我信念是否具一致性，以及較難完整了解信念的形成，

有可能因此造成本研究模式的解釋能力偏低。針對此一現象，Shimp & 

Kavas(1984)建議以多構面的方式來衡量自我信念的結構，Taylor & 

Todd(1995)亦建議可將信念予以分解(Decomposition)成多個構面來增

強模式解釋力。針對本研究模式解釋能力偏低的問題，建議未來研究可

嘗試將本研究模式的構面予以分解，而以多個構面形式來進行自我信念

的量測; (2)本研究以便利性的抽樣來進行，其樣本來源的涵蓋面較容易

受到限制，建議未來的研究可與虛擬社群平台結合，進而透過虛擬社群

平台進行樣本資料的收集。  

智慧手環是新興的科技產品，雖然造成風潮引發討論但卻尚未普

及，致使研究存有一定的困難度，本研究沁濡數月雖達研究目的，但顯

然還未窺其精髓；在可看到的未來研究中，可將五大人格構面延展成

Cattell(1946)的十六項人格特質的構面，其自我信念的測量較易形成一

致性；而透過與虛擬社群平台如臉書、LINE 等地結合，對於樣本資料的

收集更具多樣性，此類研究將能收到更完備的結論。  

    綜合上述結論可以發現：年輕的上班族群是智慧手環的使用大宗。

因著年輕人求新、求變的本質，智慧手環的材質、色澤，甚至形狀皆可

力求創新有型、風格獨具，來吸引年輕顧客群的目光，增加購買慾。而

行銷方式除了實體店面外，虛擬商店、與各大超商結合，宅配到府、貨

到付款，更是一個很大的著力區塊，隱藏著商機無限。 
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附錄一前測問卷 

 

親愛的先進您好： 

首先，謝謝您填寫這份問卷，這份問卷目的在了解智慧手環的使用動機、

限制因子與滿意度之關係與影響。問卷調查的結果僅作為本研究彙整分

析之依據，個人的填答資料絕對保密。 

本問卷分成二個部份並採不記名填答方式，您所提供的答案是完成本研

究的重要部份，您的意見彌足珍貴，請您仔細閱讀各部份的作答說明與

題目後，根據您目前的情形與真實感受來填答，並懇請不要遺漏任何題

目，您的協助將使本研究更順利進行，再次由衷的感謝。敬祝 

身體健康  萬事如意 

南華大學資訊管理研究所 

指導教授：洪銘建博士 

研究生：王秀芬敬啟 

104年12月日 

 

請有使用智慧手環的先進填答整份問卷；沒有使用經驗的先進煩請代

轉交給認識有經驗的親友填答。 

【第一部分】基本資料 

說明：請依據您個人的狀況在□內打『ˇ』。 

1.性    別： □男 □女。 

2.年    齡： □30歲(含)以下    □31-35歲  □36-40歲  □41-45歲 

             □46-50歲         □51-55歲  □56歲(含)以上。 

3.婚姻狀況： □未婚  □已婚  □有固定伴侶  □失婚 

4.職    業： □軍公教  □工  □商  □農漁牧  □自由業  □學生 

             □退休  □服務業  □專業技術人員  □其他_______ 

5.教育程度： □高中職  □專科  □大學  □碩士  □博士     

             □其它        

6.體    重： □50 公斤(含)以下 □51-60 公斤 □61-70 公斤    

             □71-80 公斤□81-90 公斤 □91 公斤(含)以上 

7.BMI 範圍： □過輕  □適中  □過重  □肥胖 

8.每天運動習慣：□無 □有，30 分鐘以下 □有，30 分鐘-1 小       

                時(含) □有，1-2 小時(含) □有，2-3 小時                 

                (含) □有，3-4 小時(含) □有，4小時以上 
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9.患有慢性疾病：□無  □有，一種  □有，二種以上  □有，三種(含)    

                以上 

10.使用智慧型手機的年資：□未曾使用過  □1-6個月  □7-12個月(含)                           

                        □1-2年(含) □2-3年(含)  □3-4年(含)   

                        □4年以上 

11.您每天平均上網時間：□未滿1小時  □1-2小時  □3-4小時  □4     

                       小時以上 

 

 

 

 

 

【第二部分】請在數字下方空格中勾選您的同意程度 ： 

此部分針對使用智慧手環的動機進行了解，答案無對錯

之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答題。 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我使用智慧手環是自己想試試看。 □ □ □ □ □ 

2 我使用智慧手環是想在交際應酬時增加話題。 □ □ □ □ □ 

3 我使用智慧手環以隨時提醒自己強迫運動。 □ □ □ □ □ 

4 我使用智慧手環是受親友、同儕的影響。 □ □ □ □ □ 

5 我使用智慧手環是以其作為團體的標記。 □ □ □ □ □ 

6 我使用智慧手環純粹趕流行，裝飾用。 □ □ □ □ □ 

7 我使用智慧手環想要引起親友的注意。 □ □ □ □ □ 

8 我使用智慧手環增加自己達到健康管理的信念。 □ □ □ □ □ 
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此部分針對使用智慧手環的限制因子進行了解，答案無

對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答

題。 

                                  

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我使用智慧型手環會受親友、同儕的意見影響。  □ □ □ □ □ 

2 我的皮膚會對智慧手環的材質過敏。 □ □ □ □ □ 

3 我覺得太忙了，沒有時間使用智慧手環。 □ □ □ □ □ 

4 我的自我管理嚴謹，不需要藉助於智慧手環的輔助。 □ □ □ □ □ 

5 我使用智慧手環會受個人的生活習性影響。 □ □ □ □ □ 

6 我對智慧手環的操作不精熟，難以使用。 □ □ □ □ □ 

7 我使用智慧手環會考慮到價錢的因素。 □ □ □ □ □ 

此部分針對使用智慧手環的人格特質進行了解，答案無

對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答

題。 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 
我是一個神經質(焦慮、憤怒、抑鬱、自我意識、衝

動性、易受襲性)的人。 
□ □ □ □ □ 

2 
我是一個外向性(熱心、樂群、肯定性、樂於活動、

追求刺激、 正面情緒)的人。 
□ □ □ □ □ 

3 
我是一個開放性(幻想、尚美、重感受、主導活動、

有理念、價值觀) 的人。 
□ □ □ □ □ 

4 
我是一個宜人性(信賴、坦誠、愛人、順從、謙卑、

慈愛為懷)的人。 
□ □ □ □ □ 
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5 
我是一個謹慎性(按部就班、責任心、勝任感、追求

成就、自我約束、從容)的人。 
□ □ □ □ □ 

此部分針對使用智慧手環的確認程度進行了解，答案無

對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答

題。 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我使用智慧手環的經驗比原先的預期還要好。 □ □ □ □ □ 

2 
智慧手環所提供的服務與功能，比我原先預期的還

要好。  
□ □ □ □ □ 

3 整體而言，智慧手環符合我原先的期望。 □ □ □ □ □ 

4 使用智慧手環的經驗達到我的期望。 □ □ □ □ □ 

5 使用智慧手環滿足我對健康管理的需求。 □ □ □ □ □ 

6 智慧手環大致上能輔助我養成運動習慣。 □ □ □ □ □ 

此部分針對使用智慧手環的滿意度進行了解，答案無對

錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答題。 

 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我很滿意使用智慧手環的決定。 □ □ □ □ □ 

2 我使用智慧手環是個明智的選擇。 □ □ □ □ □ 

3 使用智慧手環是讓我快樂的決定。 □ □ □ □ □ 

4 使用智慧手環的經驗令我滿意。 □ □ □ □ □ 

5 我使用智慧手環是個正確的決定。  □ □ □ □ □ 

6 整體而言，我對使用智慧手環的感受是滿意的。 □ □ □ □ □ 
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此部分針對使用智慧手環的持續使用意願進行了解，答

案無對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進

行答題。 

 

非
常 

不
同
意 

不
同
意 

普
通 

同
意 

非
常
同
意 

1 2 3 4 5 

1 我傾向繼續使用智慧手環來輔助健康管理。 □ □ □ □ □ 

2 即使有其他的方式供我選擇，我仍然會繼續使用

智慧手環輔助健康管理。 
□ □ □ □ □ 

3 我會鼓勵或推薦其他親友使用智慧手環輔助健康

管理。 
□ □ □ □ □ 

4 如果可以的話，未來我不想再繼續使用智慧手環

來輔助健康管理。 
□ □ □ □ □ 

 

本問卷填答到此結束，請再次確認填答是否完整，非常感謝您的協助。 
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附錄二正式問卷 

 

親愛的先進您好： 

首先，謝謝您填寫這份問卷，這份問卷目的在了解智慧手環的使用動機、

限制因子與滿意度之關係與影響。問卷調查的結果僅作為本研究彙整分

析之依據，個人的填答資料絕對保密。 

本問卷分成二個部份並採不記名填答方式，您所提供的答案是完成本研

究的重要部份，您的意見彌足珍貴，請您仔細閱讀各部份的作答說明與

題目後，根據您目前的情形與真實感受來填答，並懇請不要遺漏任何題

目，您的協助將使本研究更順利進行，再次由衷的感謝。敬祝 

身體健康  萬事如意 

南華大學資訊管理研究所 

指導教授：洪銘建博士 

研究生：王秀芬敬啟 

105年1月12日 

請有使用智慧手環的先進填答整份問卷；沒有使用經驗的先進煩請代

轉交給認識有經驗的親友填答。 

【第一部分】基本資料 

說明：請依據您個人的狀況在□內打『ˇ』。 

1.性    別： □男 □女。 

2.年    齡： □30歲(含)以下    □31-35歲  □36-40歲  □41-45歲 

             □46-50歲         □51-55歲  □56歲(含)以上。 

3.婚姻狀況： □未婚  □已婚  □有固定伴侶  □失婚 

4.職    業： □軍公教  □工  □商  □農漁牧  □自由業  □學生 

             □退休  □服務業  □專業技術人員  □其他_______ 

5.教育程度： □高中職  □專科  □大學  □碩士  □博士  

□其它        

6.體    重： □50 公斤(含)以下 □51-60 公斤 □61-70 公斤 

□71-80 公斤□81-90 公斤 □91 公斤(含)以上 

7.BMI 範圍： □過輕  □適中  □過重  □肥胖 

8.每天運動習慣：□無 □有，30 分鐘以下 □有，30 分鐘-1 小

時(含) □有，1-2 小時(含) □有，2-3 小時

(含) □有，3-4 小時(含) □有，4小時以上 
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9.患有慢性疾病：□無  □有，一種  □有，二種以上  □有，三種(含)

以上 

10.使用智慧型手機的年資：□1-6個月  □7-12個月(含)  □1-2年(含)  

                         □2-3年(含)  □3-4年(含)  □4年以上 

11.您每天平均上網時間：□未滿1小時  □1-2小時  □3-4小時  □4

小時以上 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【第二部分】請在數字下方空格中勾選您的同意程度 ： 

此部分針對使用智慧手環的動機進行了解，答案無對錯

之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答題。 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我使用智慧手環是自己想試試看。 □ □ □ □ □ 

2 我使用智慧手環是想在交際應酬時增加話題。 □ □ □ □ □ 

3 我使用智慧手環以隨時提醒自己強迫運動。 □ □ □ □ □ 

4 我使用智慧手環純粹趕流行，裝飾用。 □ □ □ □ □ 

5 我使用智慧手環想要引起親友的注意。 □ □ □ □ □ 

6 我使用智慧手環增加自己達到健康管理的信念。。 □ □ □ □ □ 
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此部分針對使用智慧手環的限制因子進行了解，答案無

對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答

題。 

                                  

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我使用智慧型手環會受親友、同儕的意見影響。  □ □ □ □ □ 

2 我覺得太忙了，沒有時間使用智慧手環。。 □ □ □ □ □ 

3 我的自我管理嚴謹，不需要藉助於智慧手環的輔助 □ □ □ □ □ 

4 我使用智慧手環會受個人的生活習性影響。 □ □ □ □ □ 

5 我對智慧手環的操作不精熟，難以使用。 □ □ □ □ □ 

6 我使用智慧手環會考慮到價錢的因素。 □ □ □ □ □ 

此部分針對使用智慧手環的人格特質進行了解，答案無

對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答

題。 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我的個性較為神經質。 □ □ □ □ □ 

2 我的個性較為外向。 □ □ □ □ □ 

3 我是一位較為開放的人。 □ □ □ □ □ 

4 我的個性比較溫和。 □ □ □ □ □ 

5 我是一位較為謹慎的人。 □ □ □ □ □ 
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此部分針對使用智慧手環的確認程度進行了解，答案無

對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答

題。 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我使用智慧手環的經驗比原先的預期還要好。 □ □ □ □ □ 

2 

智慧手環所提供的服務與功能，比我原先預期的還

要好。  □ □ □ □ □ 

3 整體而言，智慧手環符合我原先的期望。 □ □ □ □ □ 

4 使用智慧手環的經驗達到我的期望。 □ □ □ □ □ 

5 使用智慧手環滿足我對健康管理的需求。 □ □ □ □ □ 

6 智慧手環大致上能輔助我養成運動習慣。 □ □ □ □ □ 

此部分針對使用智慧手環的滿意度進行了解，答案無對

錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進行答題。 

 

 

非

常 

不

同

意 

不

同

意 

普

通 

同

意 

非

常

同

意 

1 2 3 4 5 

1 我很滿意使用智慧手環的決定。 □ □ □ □ □ 

2 我使用智慧手環是個明智的選擇。 □ □ □ □ □ 

3 使用智慧手環是讓我快樂的決定。 □ □ □ □ □ 

4 使用智慧手環的經驗令我滿意。 □ □ □ □ □ 

5 我使用智慧手環是個正確的決定。  □ □ □ □ □ 

6 整體而言，我對使用智慧手環的感受是滿意的。 □ □ □ □ □ 
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此部分針對使用智慧手環的持續使用意願進行了解，答

案無對錯之分，請您依自己的直覺，針對下列的題目進

行答題。 

 

非
常 

不
同
意 

不
同
意 

普
通 

同
意 

非
常
同
意 

1 2 3 4 5 

1 我傾向繼續使用智慧手環來輔助健康管理。 □ □ □ □ □ 

2 即使有其他的方式供我選擇，我仍然會繼續使用

智慧手環輔助健康管理。 
□ □ □ □ □ 

3 我會鼓勵或推薦其他親友使用智慧手環輔助健康

管理。 
□ □ □ □ □ 

4 如果可以的話，未來我不想再繼續使用智慧手環

來輔助健康管理。 
□ □ □ □ □ 

 

本問卷填答到此結束，請再次確認填答是否完整，非常感謝您的協助。 

 
 

 




