
 

單位：台北社區醫學中心 

2015.09.10~2015.9.17 健康服務站講座成果  

◆健康服務站名稱：台灣大車隊健康服務站 

◆對象：台灣大車隊員工 

◆主題/課程表：體重控制班 

◆參加人數：共 17 人 

日期 時間 主題 講師 

9/10 

(四) 

14:00-14:10 體位量測時間 陳玉華護理師 

14:10-15:00 健康體位介紹 施維怡 醫師 

15:10-16:00 減重飲食訂定 連聰蓉營養師 

16:10-17:00 外食技巧及熱量標示認識 連聰蓉營養師 

9/17 

(四) 

14:00-14:50 減重大作戰~談心理調適 葉子菁心理師 

15:00-15:50 正確運動觀 游孟華物理治療主任 

16:00-17:00 運動健身操 許貴婷運動教練 

◆活動相片： 

  

開課海報  血壓量測  
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9/10 健康體位介紹  
9/10 減重飲食訂定、  

外食技巧及熱量標示認識  

  

9/17 減重大作戰~談心理調適  9/17 正確運動觀  

  

9/17 運動健身操  9/17 大合照  
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◆減重公斤數分析： 

 

◆課前/後問卷調查分析： 

<認知調查> 

1. 您以前有聽過「身體質量指數」或是「BMI」？ 

 

2. 您知道 18 歲以上成人健康體重的 BMI 範圍是多少嗎？ 
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3. 請問 18 歲以上男性的理想健康腰圍不可以超過多少吋或公分？ 

 

4. 請問 18 歲以上女性的理想健康腰圍不可以超過多少吋或公分？ 

 

5. 肥胖成因是因為當攝取食物的熱量大於消耗量，而過多的熱量會轉換成脂肪儲存，導致體

重增加。請問您覺得這個說法是對還是錯？ 

 

6. 請問肥胖者較容易得到糖尿病、高血壓、代謝症候群等慢性疾病是正確的還是錯的？ 
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7. 進行體重控制時，避免喝濃湯或勾芡湯汁。請問您覺得這個說法是對還是錯？【烹調方式

選擇認知】 

 

8. 體重控制時可以喝果汁牛奶、汽水、手搖茶飲等含糖飲料解渴。請問您覺得這個說法是對

還是錯？【飲食行為認知】 

 

9. 節制飲食搭配規律運動，有助於達到減重效果；且體重控制者每日所攝取的熱量不可低於

1000 大卡。請問您覺得這個說法是對還是錯？【減重方式正確與否認知】 

 

10. 規律運動可以促進身體新陳代謝，進而達到體重控制效果。請問您覺得這個說法是對還是

錯？ 
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11. 在每次運動前必須做熱身運動，運動結束後要做緩和運動，避免發生運動傷害。請問您覺

得這個說法是對還是錯？ 

 

<體態控制態度量表> 

1. 只要設定減重目標，就有信心成功。 

 

2. 利用計算食物總熱量再決定攝取量，以此方式執行體重控制計畫，易讓生活受到限制。 

 

3. 願意主動查詢並閱讀有關臺北市健康體重管理專區「體重控制」的相關資訊。 
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4. 因為運動會流汗，所以您不喜歡運動。 

 

5. 運動是一件有益身心健康的活動，可以紓解您的壓力。 

 

<體重控制行為> 

1. 改變用餐進食順序（如：先喝湯→吃青菜→吃飯）。 

 

2. 減少每餐總進食量、減少高熱量食物（如：油炸食品等）的攝取量、減少吃零食、減少吃

甜點、盡量不吃消夜。 
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3. 多吃蔬菜水果、多喝白開水。 

 

4. 計算每日所需熱量後再決定食物攝取量。 

 

5. 一週累積 150 分鐘以上的中度身體活動量，活動至少每次維持 10 分鐘以上。【註：中度

運動如：健走、打球、跳舞、或騎腳踏車等，勞動不算在內，如：搬貨、作家務等） 

 

6. 以飲食、運動和行為改變的方法達到體重控制效果。 
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7. 定期量體重，注意自己體重變化。 

 

8. 利用飲食紀錄來監測與控制飲食。 

 

9. 下載使用「臺北體重管理 App」進行減重計畫。 

 

10. 報名參加臺北市「健康體重管理活動」，減重贏健康。 
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<基本資料> 

1. 請問您今年幾歲？ 2. 請問您的教育程度？ 

  

3. 請問您居住在臺北市的哪一區？ 4. 您的性別？ 

  

5. 您過去減重經驗：體重最多曾減？ 6. 您過去減重經驗：維持多久後又再度復胖？ 

  

7. 生活習慣：請問您現在吸菸情形？ 8. 生活習慣：請問您過去一年有沒有戒菸？ 
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9. 生活習慣：酒精依賴？ 10. 生活習慣：請問您現在運動情形？ 

  

◆活動滿意度調查： 

1. 您對這次的體重控制課程內容規劃是否

感到滿意？ 

2. 如果以後我們有類似的體重控制活動，您

會再次參加嗎？ 

  

3. 您上完這次體重控制班課程後，是否會

持續以健康飲食及運動方式維持體重？ 

4. 參加體重控制班，讓您對健康體重控制

是否更了解？ 

  

5. 下載使用臺北體重管理 APP，是否有幫

助您執行減重計畫？ 

6. 臺北市健康體重管理專區網站訊息，是

否幫助您了解更多健康資訊？ 

  

7. 如果未來持續辦理本課程，敬請提供您想了解的主題及對本活動的建議，以做為未來規

劃之參考 

(1) 希望再有機會可以再參加。 (2) 直接請營養師設計個人菜單。 


