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原　著

台北兒童與母親飲料及糕餅點心中 
游離糖攝取研究

盧立卿*　呂雅婷　徐桂婷　游家佳

目標：本研究澄清各種糖的計算方式，並探討母親與兒童飲料及糕餅點心游離糖（f ree 
sugar）的攝取狀況及相關性。方法：本次研究參考食品標示及文獻建立游離糖資料庫，並使
用24小時飲食回憶法，評估來自世代研究中57對6歲及40對9歲的兒童及其母親游離糖攝取量。
游離糖分成純果汁本身的糖及添加至飲料及食物中的糖，為果汁糖、飲料糖與糕餅點心糖的總

和。結果：兒童游離糖平均攝取量及佔總熱量百分比，六歲為22.5±14.8g（6.4±4.3%），九歲
為31.6±20.1g（8.0±4.6%），主要來自茶飲料及麵包類，九歲兒童飲料糖與游離糖的攝取量顯
著高於六歲兒童（p<0.05）。分析也發現兒童六歲時與母親攝取飲料糖（rs=0.28, p<0.05）跟果
汁糖（rs=0.38, p<0.01）有顯著相關，但九歲並無顯著相關。結論：本次研究提供了台灣國人
游離糖攝取量、食物來源與親子間食物攝取相關性的初步資料。發現兒童六歲時與母親飲食攝

取有顯著相關，兒童六歲至九歲游離糖攝取隨年齡增加，雖皆符合國際建議（佔總熱量10%以
下），但仍有進步空間。（台灣衛誌 2018；37(4)：420-434）

關鍵詞： 游離糖、飲料、糕餅點心、兒童、世代研究

前　　言

近年來都市環境中飲食生活豐富，國人

飲食習慣逐漸改變，現今各式飲品店、甜點

店林立，民眾接觸甜食的機會大增。各國有

許多研究表示含糖飲料會增加總熱量攝取並

減少攝取更健康的食物，導致營養不均衡、

體重增加等健康風險[1]。
目前對「糖（s u g a r）」的定義及分

類有許多種說法，如：天然糖（n a t u r e 

sugar）、添加糖（added sugar）、精緻糖
（refined sugar）、游離糖（free sugar）
等，概括而言泛指原存在於食物或添加

於食品中的單醣（monosaccharide）及雙
醣（d i s accha r ide），又可以稱為簡單糖
（simple sugar），例如表一統整國內外提出
飲食建議之機構對於糖的定義。世界衛生組

織在2015年提出的新版糖攝取指引中指出，
建議成人與孩童降低游離糖（free sugar）攝
取量至每日總熱量10%以下，若能進一步降
低至5%或每日約25g（6小匙）會對健康有
更大的幫助。其中游離糖的定義為：由生

產商、廚師或消費者在食物中添加的單糖

和雙糖以及天然存在於果汁（fruit juices）
及濃縮果汁（fruit juice concentrates）及蜂
蜜（honey）和糖漿（syrups）的糖分[2]。
關於糖的建議攝取量，其他機構也有提出

不同的看法，如：英國營養科學諮詢委員

會（British	Scientific	Advisory	Committee	 on	
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Nutrition, SACN）建議人民游離糖平均攝
取量不應超過5%的總熱量[3]；北歐營養建
議量（Nordic Nutrition Recommendations, 
NNR）則表示添加糖攝取量在總熱量的10%
以下，可以確保飲食攝取足夠的微量營養素

和膳食纖維，尤其針對孩童和攝取較低熱量

的族群[4]；台灣衛生福利部國民健康署則
定義高糖飲食為游離糖攝取超過每日總熱量

5%[5]。
孩童攝取含糖飲料及糕餅點心的狀況，

從2001-2002國民營養及健康狀況變遷調查
（NAHSIT I I）中可看到，提供國小學童
熱量的主要食物來源，以五穀根莖類為首

（540.3 kcal，佔總熱量26.9%），其次為點
心零食類（356 kcal，佔總熱量17.7%），其
中點心零食類包含麵包類、糕點餅乾類、糖

果類、冰飲料；若以食物細項而言，糕點餅

乾類及冰飲料分別提供了（119.9 kcal，佔
總熱量6.0%；97.3 kcal，佔總熱量4.8%）。

另外發現含糖飲料提供的熱量從8歲開始增
加，由奶類提供的熱量逐漸減少，顯示學童

有將含糖飲料取代奶類的現象[11]。董氏基
金會針對全國北中南東共50所國小，12,581
位學童進行調查，於2013年發表「台灣學童
乳品及飲料攝取習慣」，其中提到38.2%的
學童每天至少喝一次飲料，其中又以奶茶、

含糖茶飲、運動飲料居多[12]。報告中皆以
醣類（carbohydrate）進行計算，未針對糖
進一步探討。

本研究室過去以24小時飲食回憶法探討
學齡前兒童飲料及糕餅點心中精緻糖攝取狀

況，為國內首篇利用粗估方式計算精緻糖量

之研究，其精緻糖定義是精緻的單糖（葡萄

糖、果糖）及雙糖（蔗糖、乳糖），估算方

法為：經參考曾愛迪等人文獻[13]及實際走
訪店家後，估計飲料及糕餅點心各類別中含

精緻糖的百分比，再乘以幼兒於各時期24小
時飲食回憶之飲料及糕餅點心攝取量而得。

表一　目前國內外提出飲食建議之機構對於糖的定義

機構 糖的定義

世界衛生組織（WHO）[2] 游離糖（ f r e e  s u g a r）：由生產商、廚師或消費者在食物
中添加的單醣和雙醣以及天然存在於蜂蜜（h o n e y）、糖
漿（syrups）、果汁（fruit juices）和濃縮果汁（fruit juice 
concentrates）的糖分

衛生福利部國民健康署[5] 游離糖（free sugar）：額外添加製食品中的單醣和雙醣，以及
蜂蜜、糖漿及果汁中天然存在的糖分

美國食品藥物管理局（FDA）
建議食品營養標示[6]

添加糖（added sugar）：單醣和雙醣在食品生產的加工過程中
添加：糖（sugars）、糖漿（syrups）、濃縮果汁（fruit juice 
concentrates）和蜂蜜（honey）等

美國農業部（USDA）
Choose MyPlate[7]

添加糖（a d d e d s u g a r）：在食品加工與製備中被添加的糖
（sugars）與糖漿（syrups），例如：蔗糖（sucrose）、蜂蜜
（honey）、花蜜（nectars）、高果糖玉米糖漿（high-fructose 
corn syrup）等，不包含天然存在於鮮乳與水果中的糖。

2015年美國飲食指引
建議協會[8]

添加糖（added sugar）：糖（sugars）、糖漿（syrups）、天然
存在的糖如濃縮果汁（fruit juice concentrate）和其他熱量甜味
劑（caloric sweeteners）

歐洲食品安全局（EFSA）
European Food Safety Authority[9]

添加糖（added sugar）：來自直接攝取或在食品製備與加工
中被加入，例如：蔗糖（sucrose），果糖（fructose），葡萄
糖（glucose），澱粉水解物（starch hydrolysates）如葡萄糖漿
（glucose syrup），高果糖糖漿（high-fructose syrup）和其它糖
製品（sugar preparations）

美國癌症治療中心（CTCA）
Cancer Treatment Centers of America[10]

精緻糖（refined sugar）：從甘蔗或甜菜中經加工提取後得到的
糖，通常為蔗糖（sucrose）
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結果發現2~4歲幼兒精緻糖量攝取逐年提
升，5歲時則微幅下降，其精緻糖攝取量分
別佔總熱量4.9%、6.2%、9.1%及8.4%，主
要食物來源飲料部分為調味及發酵乳飲；糕

餅點心則為餅乾類[14]。
國外研究部分，美國兒童和成人從

購買食物地點及來源換算添加糖（a d d e d 
sugar）量研究，使用國家健康和營養調查
（National Health and Nutrition Examination 
Survey, NHANES）中24小時飲食回憶資
料，評估添加糖的攝取量。結果顯示，整體

飲食之添加糖攝取約14.1%，其中6-11歲、
12-19歲、20-50歲、大於50歲成人平均添
加糖攝取量分別為55、71、63、45克蔗糖
（table sugar），分別佔飲食熱量之16.2%、
17%、14.4%、11.6%，而添加糖的主要來
源為蘇打（soda）飲料、能量飲料、運動飲
料，約佔34.4%；點心則為12.7%；果汁飲
料8%；糖果6.7%；乳製品5.6%[15]。澳洲
學者研究「澳洲人口於飲食及食物中攝取之

添加糖」，評估來自2011-2012年衛生調查
（Australian Health Survey）中受試者的食
物、飲料、補充劑及飲食行為。研究所指之

添加糖及游離糖分別採用美國農業部及世界

衛生組織的定義，結果顯示，澳洲人口每

日攝取的添加糖量為60.3±52.6克，佔總熱
量10.8±8.0%；游離糖量為65.1±54.3克，佔
總熱量11.7±8.3%。整體人口中有55.7%攝取
游離糖量大於世界衛生組織所建議的攝取

量，尤其是兒童及青少年。其中發現添加

糖主要來源為含糖飲料，佔21.4%，其次為
糖及甜的抹醬（sugar and sweet spreads），
佔1 6 . 3 %、蛋糕餅乾等麵糊類產品，佔
15.7%[16]。

兒童飲食習慣及行為深受家庭的影響，

孩子會學習及模仿父母親的飲食行為，若父

母本身偏食或不吃某種食物，其孩子也會有

偏食或不吃這種食物的行為。林薇的研究提

到兒童對於食物的接受性是隨著父母和熟識

的友人或友伴，直接或間接地所形成[17]。
而李坤霖的研究使用自填式問卷進行調查，

結果顯示，有437位學童（佔95.8%），會
喝含糖飲料，而半數以上學童表示含糖飲料

來源為家人（75.5%）購買居多，購買地點
主要為便利商店（72.2%）；有383位學童
（佔83.6%）表示家中存放有含糖飲料，而
依存放比例排序為奶茶（42%）、運動飲料
（40.7%）、乳酸飲料（39.4%）；學童最
常飲用的飲料前五名為運動飲料、非百分之

百純蔬果汁、乳酸飲料、奶茶、紅茶。可知

家庭有無存放含糖飲料會影響兒童之攝入

量[18]。另林芷伊的研究發現學童含糖飲料
的社會支持最主要為父母，其次為同學，

有13.4%父母經常買飲料給學童喝，甚至有
3.5%每天都會買，可見家長是學童含糖飲料
的最主要提供者[19]。

依過去各項研究中可發現，各國逐漸

重視糖的攝取，但因目前國內對糖並無明確

且一致的定義，在評估上十分困難；另外也

可得知兒童的飲食行為與家庭有關，但未有

進一步資料顯示與攝取量的關係，故本研究

目的為澄清及討論各種糖的計算方式並探討

母親與兒童飲料及糕餅點心中游離糖（free 
sugar）的攝取狀況及相關性。

材料與方法

(一) 研究對象與資料收集
本研究對象來源為長期追蹤之世代研

究，受試者為2002年於台北市立聯合醫院招
募之孕婦及其未出生的胎兒，共計151對，
每年由本研究室持續追蹤並記錄人數。此研

究分析對象為六歲及九歲的兒童及其母親，

自招募至此期間，因流產、失去聯絡及配

合度低等原因，最後納入分析的人數於六

歲及九歲分別為57對（114位）及40對（80
位）。研究追蹤方式為於孩童生日前後一個

月時以電話訪問收集問卷資料，問卷由本研

究室隨兒童歲數增長進行修訂，內容分為飲

食及非飲食兩大部分，飲食資料包含：兒童

兩日24小時飲食回憶、母親一日24小時飲食
回憶、兒童飲食頻率狀況及家庭飲食製備型

態；非飲食資料則包含：兒童生活狀況、健

康狀況、生長發展狀況及家庭背景狀況。平

均一份問卷需2-3次訪問，歷時40-50分鐘，
訪問對象多為兒童的母親。本研究經國立台
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灣大學行為與社會科學研究倫理委員會審核

通過（NTU-REC：201409ES011）。

(二) 游離糖資料庫建立
本研究使用師大食品營養素資料庫第

二版（NUFOOD2.0）進行飲食分析，營養
素資料庫包含：食物原料、補充劑、食譜及

食物份量，可運算24小時飲食回憶與飲食頻
率問卷，並匯出分析結果。本次研究延續過

去研究所建立的糕餅點心資料並在資料庫中

新增市售包裝飲料及手搖飲料兩大類別，進

行資料庫中添加糖（added-sugar）及簡單糖
（simple-sugar）資料的補遺。

本研究游離糖採用世界衛生組織的定

義，可將其分成純果汁中本身含有的糖、

天然存在的糖（如：蜂蜜、糖漿）及非天

然存在需經加工製成的糖（如：白糖、

紅糖、高果糖玉米糖漿等），而添加糖

（added sugar）指於食品加工過程中人為
加入的糖，來源可以是天然存在的糖及非

天然存在的糖（灰底）。而本研究為分別

探討飲料及糕餅點心攝取的狀況，故研究

中將由純果汁提供的糖稱為果汁糖（nature 
sugar in juice）；含糖飲料中的稱為飲料糖
（added sugar in beverages）；糕餅點心中
的稱為糕餅點心糖（added sugar in snacks 
and desserts），本研究欲分析的食物品項及
與各式糖的關聯性繪製於圖一，其中天然

糖（nature sugar）指天然存在於原形食物

（whole foods）中的糖，如：蔬果、乳製品
等，非本次研究主軸。

飲料含糖量資料的收集方式為參考國

內外文獻與官方食品營養資料庫及透過實地

訪查市售產品而得。其中飲料部分，市售產

品來自台北市及新北市之便利商店、大賣場

等量販店，共計約170件市售包裝飲料，每
一品項至少選取3種以上的產品，將營養標
示中糖量平均後輸入資料庫中；手搖飲料則

將其區分為全糖、半糖及微糖，因高果糖玉

米糖漿生產成本低、甜度高，被手搖飲品店

廣泛使用，但由於台灣衛生福利部食品營養

成分資料庫中尚未列入高果糖玉米糖漿的營

養素，故本次參考加拿大食物成分資料庫中

數據建立資料，含糖量則依據食工所與台大

醫院營養室的資料，其指出一杯手搖飲料

（700 ml）全糖含有52.5克、半糖35克及微
糖25克[20,21]，最後整合以上數據將無糖茶
飲及高果糖玉米糖漿合併得到手搖飲料的

營養素。資料庫內飲料的資料舉例如下：柳

橙汁（100 ml），熱量50.5大卡，含蛋白質
0.1g、脂質0.1g、醣類12.3g，簡單糖9.4g；
手搖紅茶-全糖（100 m l），由無糖紅茶
100 m l及高果糖玉米糖漿7.5g組成，熱量
19.6大卡，含醣類5.30g，添加糖5.28g。

糕餅點心的資料建立方式為估算糕餅

點心中七大類所含精緻糖的百分比，估算

結果為：中式甜湯類10%；麵包類及冰品類

圖一　游離糖食物來源及與糖的關聯性
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15%；餅乾類、中西糕餅類、凍狀甜點類
20%；糖果巧克力類45%，故將此數據乘以
食物攝取克數後可以得到其攝取的糕餅點心

糖量。

(三) 資料分析
將24小時飲食回憶資料依餐次、食物來

源、食物名稱及攝取克數輸入本研究室資料

庫中進行運算，分析兒童及母親營養素攝取

狀況，包含巨量營養素、微量營養素、簡單

糖及添加糖等共218項，再將運算資料匯出
於EXCEL，其中因兒童為收集兩日的24小
時飲食回憶，故取其平均值。非飲食資料變

項包含兒童的身高、體重、家庭收入等，將

收集的資料進行編碼後使用EXCEL程式進
行資料處理，再將欲分析的變數，利用套裝

軟體SPSS 21.0進行分析。

問卷中飲食與非飲食資料經整理及

套裝軟體分析後，數值以平均值±標準差
（mean±SD）表示。兒童六歲與九歲游離
糖攝取量差異使用paired-t test檢測，而兒童
及母親食物攝取相關性使用斯皮爾曼等級

相關（Spearman rank correlation）及淨相關
（partial correlation）進行分析，當p<0.05表
示達到顯著差異。

結　　果

(一) 基本資料與飲食攝取概況
本研究家庭基本資料統計結果如表二

所示，六歲男女童分別有28及29位，九歲時
為21及19位，六歲兒童平均身高為116.4±5.4 
cm、體重21.2±3.6 kg；九歲兒童平均身高
132.2±6.0 cm、體重29.0±7.0 kg，兒童六歲

表二　兒童家庭基本資料

六歲（n= 57） 九歲（n= 40）
人數（百分比） 人數（百分比）

幼兒性別

 男  28 (49.1)  21 (52.5)
 女  29 (50.9)  19 (47.5)
家庭社經地位1

 低社經  11 (19.3)  8 (20.0)
 中社經  19 (33.3)  13 (32.5)
 高社經  27 (47.4)  19 (47.5)

mean±SD mean±SD
幼兒身高（cm）
 男  116.4	 ±	 5.6  132.0	 ±	 6.0
 女  116.4	 ±	 5.3  132.4	 ±	 6.2
幼兒體重（kg）
 男  21.7	 ±	 4.0  29.3	 ±	 7.4
 女  20.6	 ±	 3.0  28.6	 ±	 6.3
幼兒BMI（kg/m2）

 男  16.0	 ±	 2.2  16.6	 ±	 2.9
 女  15.2	 ±	 1.6  16.2	 ±	 2.5
母親年齡2（歲）  35.7	 ±	 9.1  40.7	 ±	 3.5
母親教育年限3（年）  14.4	 ±	 1.8  14.5	 ±	 1.8
父親年齡2（歲）  40.1	 ±	 4.7  43.5	 ±	 5.2
父親教育年限3（年）  15.2	 ±	 2.2  15.3	 ±	 2.2
1 家庭社經分數，計算方式為將夫妻兩人各自的分組計分結果相加，分數1-3分為低社經組、4分為中社經組、
5-6分為高社經組。

2 為招募受試者父親及母親當時的年齡。
3 教育年限，按教育程度修業年數計分，國小6年、國中9年、高中12年、專科14年、大學16年、研究所以上18年。
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時父母親平均年齡分別約為40及36歲，家庭
社經地位以中高社經地位居多，其計算方法

為參考賴又禎「探討家庭社經背景對零至

兩歲嬰幼兒飲食及生長發育追蹤世代之影

響」中個人社經地位計算方法：職業指數乘

以2之後加上受教育年限，分別算出父親與
母親的分數，並將其分為三級，數值19以下
（包含19）者歸類為低社經地位；數值介
於20~29者歸類為中社經地位；數值30以上
（包含30）者歸類為高社經地位，分別給
予1、2、3分，再將父母的社經地位分組分
數相加得家庭社經地位，總分為1-3分者屬
低社經、4分為中社經、5-6分為高家庭社經
[22]。

表三分別呈現兒童及其母親的飲食資

料，為使用paired-t test比對六歲與九歲之間
營養素攝取相關性，故排除這段期間流失

的資料，並使用independent sample t test確
認排除後的40對母子營養素攝取與原57對
無顯著差異。表中可以看到40位六歲兒童
平均攝取熱量為1,430大卡，蛋白質50.6g、
脂質42.2g、醣類208.2g，各佔總熱量攝取
的14.3%、26.9%、57.8%；九歲兒童平均
攝取熱量為1608大卡，蛋白質55.4g、脂
質54.9g、醣類218.7g，各佔總熱量攝取的

13.8%、30.5%、54.7%。九歲兒童熱量、
蛋白質、脂肪攝取量顯著高於六歲兒童

（p<0.05），但在三大營養素的攝取百分
比，六歲與九歲兒童之間則無顯著差異。

糖類攝取部分，六歲兒童游離糖平均攝取

量為22.5±14.8g，佔總醣類11.3±7.9%，果汁
糖、飲料糖及糕餅點心糖分別為1.6±6.1g、
8.8±8.7g、12.0±10.1g；九歲兒童平均游離糖
攝取量為31.6±20.1g，佔總醣類14.5±8.2%，
果汁糖、飲料糖及糕餅點心糖分別為

2.0±5.0g、15.0±14.4g、14.6±11.7g，九歲兒
童的飲料糖與游離糖攝取量皆顯著高於六歲

兒童（p<0.05），其中飲料糖攝取克數更接
近六歲兒童的兩倍。若進一步分析男女童攝

取量的差異，六歲男童游離糖攝取量平均為

24.2±15.1g，女童為20.8±14.7g；九歲男童平
均為28.0±20.6g，女童35.5±19.3g，統計上皆
無顯著差異。

在母親的部分可以看到，當兒童六歲

時母親平均熱量攝取為1,685.7大卡，蛋白質
68.2g、脂質56.8g、醣類222.3g，各佔總熱
量攝取的16.3%、30.5%、52.4%；母親於兒
童九歲時每日平均攝取1,865.5大卡，蛋白質
67.8g、脂質64.2g、醣類249.4g，各佔總熱
量攝取的14.8%、31.3%、52.9%。游離糖攝

表三　兒童與母親於六歲及九歲飲食中營養素攝取情形

營養素

兒童 母親

六歲（n=40） 九歲（n=40）
p值1

兒六歲

（n=40）
兒九歲

（n=40） p值1

mean±SD mean±SD mean±SD mean±SD
熱量（kcal）  1,430.4	±	330.9  1,608.0	±	426.7 0.04*  1,685.7	±	516.9  1,865.5	±	446.0 0.43
蛋白質（g）  50.6	±	 13.0  55.4	±	 18.7 0.01*  68.2	±	 23.3  67.8	±	 17.8 0.03*

蛋白質（%）  14.3	±	 2.7  13.8	±	 3.1 0.09  16.3	±	 4.0  14.8	±	 3.3 0.13
脂質（g）  42.2	±	 14.6  54.9	±	 21.2 <0.01**  56.8	±	 21.9  64.2	±	 21.5 0.87
脂質（%）  26.9	±	 7.9  30.5	±	 7.9 0.90  30.5	±	 7.3  31.3	±	 8.3 0.56
醣類（g）  208.2	±	 61.1  218.7	±	 63.0 0.64  222.3	±	 80.6  249.4	±	 75.8 0.44
醣類（%）  57.8	±	 8.3  54.7	±	 8.7 0.90  52.4	±	 8.3  52.9	±	 8.9 0.86
果汁糖（g）  1.6	±	 6.1  2.0	±	 5.0 0.79  3.5	±	 17.1  0.6	±	 3.6 0.03*

飲料糖（g）  8.8	±	 8.7  15.0	±	 14.4 <0.01**  13.4	±	 13.1  15.3	±	 16.5 0.29
糕餅點心糖（g）  12.0	±	 10.1  14.6	±	 11.7 0.40  13.5	±	 29.9  12.2	±	 11.7 0.21
游離糖2（g）  22.5	±	 14.8  31.6	±	 20.1 0.02*  30.5	±	 34.3  28.1	±	 21.7 0.40
1 *p<0.05, **p<0.01, paired-t test
2 游離糖：依據世界衛生組織（WHO）定義，為果汁糖、飲料糖與糕餅點心糖總和。
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取量母親於兒童六歲時平均為30.5±34.3g，
果汁糖、飲料糖及糕餅點心糖分別為

3.5±17.1g、13.4±13.1g、13.5±22.9g；當兒
童九歲時母親游離糖平均攝取28.1±21.7g，
果汁糖、飲料糖及糕餅點心糖分別為

0.6±3.6g、15.3±16.5g、12.2±11.7g，在果汁
糖攝取的部分母親在兒童六歲時顯著高於在

兒童九歲時（p<0.05）。

(二) 游離糖食物來源及相關性
以24小時飲食回憶資料中攝取的食物種

類進行統計，分析兒童與母親含糖飲料及糕

餅點心主要攝取來源，表四中呈現七大類中

來源前三高者。無論兒童與母親皆以茶飲料

為最主要來源，若以細項來看，其中兒童手

搖紅茶（全糖）及手搖奶茶（全糖）佔半數

以上，母親則是紅茶及綠茶攝取較多。豆米

穀飲則以市售豆漿（全糖）為主。糕餅點心

的首要來源皆為麵包類，其中以白吐司及饅

頭佔比最高，而中西糕餅類來源中式及西式

約各半。另可發現，九歲兒童相較於六歲，

果汁類攝取比例提升約2倍，但中式甜湯
類攝取比例則驟減（九歲僅5%），甜湯類
攝取減少可能原因為6歲兒童仍在幼稚園階
段，有固定提供點心。

為進一步探討兒童與母親之間含糖飲料

與糕餅點心類食物總攝取量是否有相關性，

分別利用斯皮爾曼等級相關（Spearman rank 
correlation）及淨相關（partial correlation）
進行分析，由於兒童及母親在兩個時期飲料

及糕餅點心攝取的主要來源不同，故以兩張

表分開呈現兒童與母親攝取量上的相關性。

由表五可得知，兒童六歲時與母親在果汁類

及麵包類攝取有顯著正相關，進而分析食物

細項，其中白吐司（rs =0.37, p<0.01）、饅
頭（rs =0.42, p<0.01）及混合餅乾（rs =0.27, 
p<0.05）有顯著正相關。從表六可見，九
歲兒童與母親在豆米穀飲、茶飲料及中西

糕餅類都有顯著正相關，其中全糖豆漿（rs 
=0.68, p<0.01）及白吐司（rs =0.38, p<0.05）
是有顯著相關的。若將男女童分開比較，九

歲男童與母親在攝取碳酸飲料上有顯著的正

相關（rs =0.65, p<0.01）。但以上分析若進
一步使用淨相關分析控制性別，相關性皆無

達到顯著。

兒童與母親游離糖總攝取量已於表三

呈現，將游離糖以每公克4大卡計算分析其
佔總熱量攝取的百分比，兒童在六歲及九

歲時分別為：6.4±4.3%、8.0±3.6%；母親則
為7.6±10.0%及6.0±4.2%，顯示兒童由六歲
至九歲游離糖攝取增加，母親游離糖攝取下

降，但皆低於世界衛生組織建議的游離糖佔

總熱量10%以下，但高於5%。

表四　兒童與母親飲料及糕餅點心主要攝取來源

兒童 母親

六歲（n=57）
品項

百分比

（%）1
九歲（n=40）

品項

百分比

（%）1

兒六歲

（n=57）
品項

百分比

（%）1

兒九歲

（n=40）
品項

百分比

（%）1

含糖

飲料

茶飲料 54.4 茶飲料 70.0 茶飲料 33.3 茶飲料 60.0
豆米穀飲 21.1 果汁類 20.0 咖啡飲料 19.3 咖啡飲料 32.5
調味及發酵乳飲 15.8 調味及發酵乳飲 17.5 豆米穀飲 14.0 豆米穀飲 15.0

糕餅

點心

麵包類2 71.9 麵包類 77.5 麵包類 42.1 麵包類 50.0
中式甜湯類3 36.9 中西糕餅類4 57.5 中西糕餅類 14.0 餅乾類5 20.0
中西糕餅類 26.3 餅乾類 32.5 中式甜湯類 7.0 中西糕餅類 17.5

1 此百分比為攝取該食物之人數佔所有人數的百分比。
2 包含白吐司、饅頭、雜糧麵包、小餐包、牛角等。
3 包含豆花、綠豆湯、紅豆湯、薏仁湯、八寶粥等。
4 包含麵糊蛋糕、戚風蛋糕、鮮奶油蛋糕、乳酪蛋糕等西式糕餅及麻糬、車輪餅、燒餅、雞蛋糕、太陽餅等中
式糕餅。

5 包含混合餅乾、蛋捲、夾心餅、雪餅等。
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表五　母親與兒童含糖飲料與糕餅點心總攝取量之相關性1（於兒童六歲）

母親

兒童
調味及發酵乳飲 豆米穀飲 茶飲料 碳酸飲料 果汁類

調味及發酵乳飲 0.04 0.24 -0.17 -0.06 -0.12
豆米穀飲 0.13 0.13 -0.01 -0.07 -0.14
茶飲料 -0.07 -0.08 0.08 0.25 0.10
碳酸飲料 0.13 -0.12 0.17 -0.04 -0.09
果汁類 0.14 0.05 0.07 0.40** 0.38**/(0.15)2

母親

兒童
餅乾類 麵包類 中西糕餅 中式甜湯 凍狀甜點

餅乾類 0.18 -0.11 0.13 -0.09 -0.05
麵包類 0.05 0.30*/(0.27)2 0.17 -0.12 -0.17
中西糕餅 -0.13 -0.13 -0.04 -0.13 -0.08
中式甜湯 -0.15 -0.06 0.05 0.25 0.21
凍狀甜點 -0.09 -0.02 -0.15 -0.09 -0.05
糖果巧克力 0.40** 0.02 -0.08 -0.04 -0.03
冰品類 -0.04 -0.02 0.18 -0.04 -0.03
1 Spearman	correlation	coefficient
2	Partial	correlation	coefficient（控制變項：性別）。
灰底表示具顯著相關（*p<0.05, **p<0.01）。

表六　母親與兒童含糖飲料與糕餅點心總攝取量之相關性1（於兒童九歲）

母親

兒童
豆米穀飲 茶飲料 碳酸飲料 果汁類 咖啡飲料

豆米穀飲 0.62**/(0.64)2 -0.25 -0.10 -0.07 -0.17
茶飲料 -0.01 0.38*/(0.37)2 -0.22 -0.15 0.11
碳酸飲料 -0.14 0.30 0.29 -0.05 -0.09
果汁類 -0.03 0.19 -0.11 -0.08 0.25
咖啡飲料 -0.07 0.17 -0.04 -0.03 -0.11

母親

兒童
餅乾類 麵包類 中西糕餅 中式甜湯

糖果 
巧克力

冰品類

餅乾類

麵包類

中西糕餅

中式甜湯

凍狀甜點

糖果巧克力

冰品類

0.16
-0.05
-0.329*

-0.11
-0.11
0.13
0.11

0.20
0.26

-0.47**

-0.21
0.05
0.03
0.21

0.21
0.08

0.35*/(0.19)2

0.48**

0.25
-0.10
-0.17

-0.10
-0.22
-0.14
-0.04
-0.04
-0.04
-0.06

-0.10
0.07

-0.14
-0.04
-0.04
-0.04
0.40*

-0.15
0.09

-0.20
-0.05
-0.05
-0.05
0.25

1 Spearman	correlation	coefficient
2	Partial	correlation	coefficient（控制變項：性別）。
灰底表示具顯著相關（*p<0.05, **p<0.01）。

而游離糖的來源在含糖飲料部分，

六歲兒童每人每日平均攝取量依序為茶

飲料（4.4g）、果汁類（1.6g）、調味及

發酵乳飲（1 . 4 g）；九歲兒童則是茶飲
料（7.6g）、果汁類（2.1g）、調味及發
酵乳飲（2 . 1 g）；母親於兒童六歲為茶
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飲料（5.4g）、果汁類（3.5g）、咖啡飲
料（3 . 1 g）；母親於兒童九歲為茶飲料
（8.2g）、咖啡飲料（3.3g）、豆米穀飲
（2.8g）。糕餅點心方面，六歲兒童平均
攝取量依序為麵包類（4.4g）、中式甜湯
（3.0g）、凍狀甜點（1.8g）；九歲兒童依
序為麵包類（5.6g）、中西糕餅（4.6g）、
餅乾類（1.3g）；母親於兒童六歲主要則
是麵包類（4.8g）、中西糕餅（3.1g）、凍
狀甜點（2.6g）；母親於兒童九歲為麵包
類（6.8g）、中西糕餅（2.6g）、餅乾類
（1.2g），而各大類食物提供的游離糖佔總
游離糖攝取百分比如圖二。

分析兒童與母親游離糖攝取的相關性，

由表七可以看到，兒童六歲時與母親有顯著

相關，再將游離糖拆成飲料糖、果汁糖及糕

餅點心糖個別分析，其中飲料糖（rs =0.28, 
p<0.05）跟果汁糖（rs =0.38, p<0.01）有顯
著相關，糕餅點心糖沒有。進一步使用淨相

關控制性別後，兒童六歲時與其母親游離糖

攝取量無顯著相關。

討　　論

(一) 游離糖評估方法
糖攝取量的評估相對困難除了因名詞

及定義沒有一定的規範外，在食品分析上是

無法區分食品中的糖是原本存在於食物或是

外加進去的，所以需要建立不同食物類別之

估算法。國內曾愛迪等人發表使用酵素分析

法分析市售飲料及糕餅點心測定食品中的精

緻糖[13]，但無法區分糖的來源，尤其是糕
餅等烘焙製品或含奶的飲料，因其中除了外

加的糖之外，牛奶、麵粉等原料也會提供

糖，這也是台灣食品標示難以推行標示添加

糖的原因之一。而美國原定2018年7月要實
行的新版營養標示強制業者標示添加糖，但

也因為定義及實行困難問題被迫延期[23]。
由於近來各國對糖皆抱持著負面的態度，且

世界衛生組織強力建議限制游離糖攝取量，

已有部分國家著手於分析食品中游離糖的

含量，澳洲食物、補充劑及營養素資料庫

（Australian Food, Supplement and Nutrient 

Database, AUSNUT）於2011-2013的數據庫
（dataset）中加入添加糖及游離糖的營養素
資料，其評估方式參考Louie等人於2014年
發表的添加糖評估法[24]，將食物先分成四
大類（完全不含糖、僅含有天然糖、僅含有

游離糖及含有天然糖及游離糖）後，將其中

會含有天然糖及游離糖的食物以食譜分析的

方式，估算實際游離糖量[25]。加拿大多倫
多大學（University of Toronto）也使用類似
的方式調查加拿大地區四大超市的包裝食

品及飲料，逐一分析其含有的總糖量（total 
sugar）及游離糖量，並把食物分成17大類
比較其含游離糖量的差異[26]。本研究將國
內游離糖主要來源分為果汁糖、飲料糖與糕

餅點心糖，其中蜂蜜水因本次研究飲食資料

中沒有人攝取，而抹醬攝取人數及菜餚烹調

中所添加的糖因佔比不大故無納入計算。

(二) 兒童與母親游離糖攝取相關性
由本次研究結果發現，兒童年齡越大

在果汁、含糖飲料及糕餅點心的攝取量皆有

上升的趨勢，故游離糖攝取量也有提高，但

母親在兒童九歲時相較於六歲時游離糖攝取

量反而是下降的，而兒童及母親僅在六歲

時游離糖的攝取有顯著相關，可能原因為

兒童九歲上小學後飲食會受學校、同儕等影

響，家庭的影響力相對降低。整體而言，兒

童及母親游離糖主要食物來源皆為茶飲料

及麵包類，進一步看兒童性別與母親的飲

食相關性，可知母親與九歲男童攝取豆米穀

飲、碳酸飲料有顯著正相關（p<0.01），而
母親與九歲女童攝取豆米穀飲有顯著正相關

（p<0.01）。糕餅點心部分，母親與兒童在
攝取麵包類有顯著正相關（p<0.05）；母親
與九歲兒童攝取中西糕餅類有顯著正相關

（p<0.05）。郭蕙慈探討花蓮縣地區幼兒照
顧者之飲食習慣與幼兒飲食習慣之相關調

查，結果得知，53%的幼兒經常喝高熱量的
甜飲料，54.3%的幼兒照顧者有喝高熱量的
甜飲料及吃零食的習慣（每週二次），家中

主要照顧者的飲食習慣與幼兒之飲食習慣呈

顯著正相關，表示主要照顧者飲食習慣越

好，幼兒的飲食習慣也相對較好[27]。而本
研究雖非以食物頻率問卷評估母親與兒童之
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圖二　含糖飲料及糕餅點心游離糖供應百分比
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間飲食習慣是否有影響，但可從24小時飲食
回憶紀錄法，得知母親與兒童攝取食物多種

品項有顯著相關。林慧貞在「國小高年級學

童含糖飲料飲用行為及相關因素之研究」，

與本研究同樣以台北地區小學生為調查對

象，其結果顯示最常喝飲料的種類為「茶飲

料」，與本研究結果相同，而飲料來源主要

為便利商店及家人，另發現「父母的飲用行

為」與學童的「含糖飲料飲用行為」呈顯著

正相關[28]。由上述得知，孩子的飲食習慣
很大部分會受家長的影響。

(三) 國人游離糖攝取量與WHO建議
而本次研究游離糖攝取佔總熱量百分

比，兒童與母親在兩個階段皆未超過世界衛

生組織建議的10%，但都高於5%。原因可
能與本研究中受試者有80%為中高社經地位
且長期參與世代研究每年追蹤有關，挪威過

去一世代研究結果發現，當受試者個人教育

程度、意向及其父母教育程度、收入較高相

對於低教育程度及低收入的人，含糖飲料攝

取頻率顯著較低[29]。顯示中高社經地位者
飲食行為表現及健康意識較佳，故在食物選

擇上有較良好的觀念。但若以台北人飲食習

慣估算，若一日攝取熱量為1,800大卡者，
如果每日喝一杯全糖手搖茶飲（700cc），
每杯含有高果糖玉米糖漿52.5g，游離糖便
提供210大卡，僅手搖飲料就已經佔總熱量
11.7%，仍未計算從零食提供的游離糖就已
超過10%之熱量上限。台灣目前未針對國人
游離糖攝取量的相關研究，未來仍須有較大

型及全面的研究深入探討。

(四) 游離糖定義及重要性
世界衛生組織提出的游離糖定義，相

較於過去的添加糖，最大的差異為納入果汁

及濃縮果汁，過去觀念認為果汁屬於水果

類應對健康上有益處，但因市售果汁製造

流程大部分會為了去除雜質而進行過濾，

相較於原形水果，果汁會降低纖維的攝取

且部分維生素或植化素等會因加工過程有

所改變[30]。若以柳橙及柳橙汁比較，一
顆新鮮柳橙僅能榨出100 ml的柳橙汁，若
要喝到一杯（240 ml）需約2.5顆的柳橙，
相對會攝取到更高的糖及熱量。本研究實

地調查各大賣場營養標示，100%柳橙汁
含糖量約9.4g/100 ml，可樂所含添加糖約
10.6g/100 ml，與加拿大調查市售包裝食品
發現純果汁平均含有10g/100 ml游離糖、軟
性飲料（soft drink, regular）含有11g/100 ml
游離糖結果類似[26]。民眾們普遍知道攝
取過多的糖對身體有負面的影響，但經常

忽略或低估果汁內所含的糖量。美國兒科

醫學會（American Academy of Pediatrics, 
AAP）2017年新的指引中提到，因果汁缺
乏蛋白質及纖維，過量飲用會攝取太多的

熱量及糖，造成營養不良（malnutrition），
包括營養過剩（overnutrition）及營養不足
（undernutrition），且因高糖可能會有腹
瀉、腹脹、蛀牙等健康狀況，另考量果汁在

若未經高溫殺菌，容易存有大腸桿菌、沙門

氏菌等有害菌造成食品安全的問題，故建議

1歲以下孩童禁喝果汁、1至3歲孩童，每天
果汁飲用量不超過4盎司（約120毫升）、4
至6歲兒童，每天果汁飲用量不超過4盎司至

表七　母親與兒童游離糖攝取量之相關性1

游
離
糖
攝
取

六歲兒童 九歲兒童
母親

於兒童六歲

母親

於兒童九歲

六歲兒童 1
九歲兒童 0.15 1
母親於兒童六歲 0.32*/(0.35)2 0.08 1
母親於兒童九歲 -0.06 0.17 0.04 1

1 Spearman	correlation	coefficient
2	Partial	correlation	coefficient（控制變項：性別）。
灰底表示具顯著相關（*p<0.05, **p<0.01）。
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6盎司（約120至180毫升）、7歲至18歲學
童，每天果汁飲用量不得超過8盎司（約240
毫升）[31]。

(五) 研究限制及展望
本研究為國內首次評估兒童及母親游

離糖攝取狀況，採世代研究樣本，可透過長

期的追蹤分析兒童及母親在不同的階段飲食

的變化，但因對象來自台北地區的居民，因

樣本數少且具地區性，故飲食型態及營養狀

況並不足以代表全體國人狀況，另本次母親

的飲食僅收集單日的24小時飲食回憶，也未
收集父親的飲食資料，建議未來研究可以加

入詢問及搭配飲食頻率問卷分析長期飲食狀

況，能更深入探討家庭、男性、女性及兒童

的狀況與差異。另外，本次研究手搖飲料的

部分使用高果糖玉米糖將進行分析，因其成

本低、甜度高，被廣泛使用，但為順應社會

潮流及民眾的喜好，越來越多店家改選擇使

用蔗糖、黑糖等其他糖類替代，市場的變化

應在未來進行相關研究時納入考量。目前台

灣食品營養成分資料庫之糖量值尚未建立完

全，也較缺乏100%果汁的資料，故此次食
品中游離糖使用市調及參考文獻的方式取平

均值後計算得出，未來若欲了解國人游離糖

攝取狀況及對健康的影響應建立更完整的資

料庫及更多元之各年齡層日常飲食評估資

料。
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Consumption of free sugar from beverages, snacks, and desserts 
for children and their mothers in Taipei

Li-Ching Lyu
*, Ya-Ting Lu, Kuei-Ting Hsu, Chia-Chia Yu

Objectives: The purpose of this study was to clarify methods of calculation method of 
sugars, to estimate the intake, and to compare the intake of free sugar from beverages, snacks, 
and desserts between children and their mothers. Methods: Data from a prospective cohort 
included 57 and 40 mother-child pairs when children were at 6 and 9 years old, respectively. 
Consumption of free sugar was assessed using 24-hour recall. Free sugar was defined as processed 
and natural sugar in sweets and fruit juices; it was the sum of the sugars in juices, drinks, and 
snacks, and desserts. Quantification of free sugar was based on content listings on packaged foods 
and on information provided by several references. Results: The average daily intake of free 
sugar by 6-year-old children was 22.5±14.8g (6.4±4.3% of daily energy intake), and by 9-year-
old children was 31.6±20.1g (8.0±4.6% of daily energy intake). “Tea drinks” and “breads” were 
the greatest sources of free sugar consumed. The consumption of free sugar and sugar in drinks 
was significantly higher at age 9 than at age 6 (p<0.05). The intake of sugar from drinks (rs 
=0.28, p<0.05) and juices (rs =0.38, p<0.01) was significantly correlated between children and 
their mothers, when the children were 6 years of age, but not significantly correlated at age 9. 
Conclusions: These findings provide preliminary data on consumption of free sugar, the main 
food resources, and correlations between children and their mothers. Free sugar consumption 
increased from age 6 to 9 years, and there was strong correlation of sugar consumption between 
mothers and their 6-year-old children. Although the sugar consumption reported met WHO 
recommendations (less than 10% of daily energy intake), it still has room for improvement. 
(Taiwan J Public Health. 2018;37(4):420-434)
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