
頁 1 / 8 

 

澳門大學生吸煙程度及其相關因素分析 

歐家輝 1、區耀榮 1,2,3、何偉鴻 2,3、施遠鴻 2,3、許子琪 2,3、陳建新 1,3,4
 

1 澳門戒煙保健會、澳門健康協會 

2 澳門大學政府與行政學系同學會 

3 澳門社會保障學會 

4 澳門大學政府與行政學系 

 

摘要 

   背景：為加強對澳門青年對香煙依賴程度加深的成因的了解，分析澳門大學

生心理狀況、飲酒行為和信仰對吸煙程度影響。方法：利用 ANOVA 法和邏輯迴

歸法分析澳門四間大專院校的大學生填寫的問卷，心理狀況量表包括 CES-D 量

表、一般自我效能量表和羅伯斯自尊量表。結果：在 ANOVA 分析中，抑鬱狀況

和自尊與吸煙程度分別在 0.2 和 0.05 顯著水平呈顯著關係。邏輯迴歸法分析顯示

二、三年級的學生吸煙程度較高；住戶收入較高的大學生的吸煙程度較高；全職

的吸煙大學生較職的吸煙程度較高。建議：改善大學生的抑鬱狀況和自尊；將戒

煙的工作與大學生活相結合；進一步提高煙草稅；了解有吸煙的全職學生的工作

環境，制定相應的協助他們戒煙的措施。 

 

一、引言 

澳門青少年的吸煙情況越趨嚴重，據統計，在 2011 年澳門 15 歲及以上人口

的煙草使用率為 16.9%，15 歲及以上男女煙草使用率分別為 31.4%及 3.8%
1，除

了預防青少年吸煙，協助青少年戒煙亦是控煙工作的重要一環。青少年對尼古丁

的依賴除了是受到個人的背景社因素如工作、年齡、工作之外，很大程度上亦是

由於心理因素、行為和信仰所影響。清楚認識這些因素對吸煙程度的影響才能找

到相應的法方協助青少年戒煙。為了加強對澳門青年對香煙依賴程度加深的成因

的了解，本文將針對其心理狀況、行為和信仰對吸煙程度影響，並以澳門大學生

為例進行分析。 

二、文獻回顧 

從過去的研究可知，個人背景因素（如性別、收入、工作狀況等）、心理狀

況、行為和信仰都是影響吸煙程度的重要原因： 

個人背景因素 

  吸煙的成因與人們的個人背景因素如性別、收入、工作狀況等有一定的關

係：現時男性吸煙的比例較女性高顯示性別是影響吸煙行為的重要因素；收入狀
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況直接反映人們購買力，從而影響其對香煙的消費量；研究也發現工作環境因素

如二手煙的工作場所亦會影響人們對煙草的依賴程度2。 

心理狀況 

 抑鬱狀況 

在心理因素中，抑鬱狀況與吸煙程有重要的關聯，抑鬱是指人們處於一種情

緒低落、意志消沉、經常為事情煩腦、不安的狀態。Anda 等學者的研究利用

CES-D(Center for Epidemiologic Studies Depression Scale)量表測量吸煙者的抑鬱

狀況，發現有抑鬱狀況的吸煙者較無抑鬱狀況的吸煙者較難成功戒煙3。Glassman

的研究亦有類似發現，有較高的抑鬱徵狀的吸煙者較難成功戒煙4，主要是因為

煙民通常透過吸煙來減低心理壓力，可見改善煙民抑鬱狀況已成為戒煙研究的一

個重要方法。 

 自我效能 

除了抑鬱，自我效能是另一個影響戒煙行為的重要心理因素，Condiotte 等

學者在一項戒煙研究中，發現戒煙者的自我效能程度越高，越容易成功戒煙5。

Schnoll R. A.等學者的研究亦發現，有較高自我效能的戒煙者戒煙成的率相對較

高6。Heale R. & Griffin M. T. 的一項關於青少年戒煙的研究發現，青少年戒煙與

其自我效能有著重要的關聯7。自我效能是一種自我觀念，是對個人對自己能否

成功應對特殊情境的能力的看法8，而過去的各種成敗經驗會使人們形成一般性

自我效能(General Self-Efficacy)，主導其在日常生活中能否達成目標和克服阻礙

的看法9。不少研究亦發現提升吸煙人士的自我效能會增加其戒煙的傾向10。不難

理解具有較高自我效能的吸煙者能夠嘗試戒煙及成功戒煙。 

 自尊 

人們一般認為個人自尊程度低與其不良健康行為如吸毒等有關聯，Mcgee & 

William 的研究發現，個人自尊程度與青少年的部分不良健康行為有關聯11。

Kowalski 的研究利用 Self-Esteem 量表測量戒煙者自尊狀況，發現戒煙者的自尊

狀況與其戒煙狀況存明顯關係12。 

行為和信仰 

 飲酒 

Burge 等學者透過大量的文獻回顧指出，對於一般人而言，吸煙和飲酒這兩

種不良健康行為存在高度的相關性，即飲酒會增加人們對吸煙的消費，反之亦然
13。Johnson 等學者曾對青少年進行大規模的吸煙與飲酒調查，亦發現飲酒的青
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少年很大機會有吸煙的習慣14。換句話說，吸煙與飲酒是互補性很強的消費品。 

 宗教信仰 

煙稅很多時被容易為一種“罪惡稅”，背後其實是反映出在宗教角度看吸煙

被視為一種“罪惡”(Sin)的看法，換之言，宗教並不鼓勵吸煙，這個理念得到一

些研究支持，例如 Koenig 的研究指出在宗教活動較為活躍的人吸煙的可能性較

低，即使吸煙，依賴程度亦較小15，Wasserman 的研究亦發現出席宗教活動較多

的人在吸煙和飲酒的機會率亦較小16。 

三、研究目的 

綜合上述，是次研究嘗試了解大學生個人背景、心理狀況、飲酒行為、宗教

信仰與其吸煙程度之間的關係。 

 

 

 

四、方法 

是次研究於 2012 年 4 月至 5 月進行，研究人員向四間大專院校派共 1,500

份問卷，有效問卷為 1,074 份，比率為 71.6%，問卷用 SPSS 軟件進行分析。在

統計分析中，除了一般的描述性統計分析外，主要會利用變異數分析（ANOVA），

相關度分析和有序邏輯迴歸分析（Ordinal Logistic Regression）去驗證各項因素

與吸煙程度之間的關係。而邏輯迴歸分析中的變項如下： 

自變項(Independent Variables) 

 個人背景因素 

- 年齡：以 21 歲以上和 21 歲或以下區分 

- 性別：男和女 

- 學校：澳門大學、澳門理工學院、鏡湖護理學院和澳門旅遊學院 

- 年級：大學一至四年級 

- 獨生兒女：是和否 

- 住戶收入：大於 30,000 元和小於 30,000 元 

- 工作狀況：全職、兼職、沒有工作 
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 心理狀況 

- 抑鬱狀況：本研究會採取經廣泛使用的 CES-D（Center for Epidemiologic 

Studies Depression Scale） 抑鬱量表中文版。該量表有 20 個項目，例如

“我對未來充滿希望＂、“我覺得我的一生是個失敗＂。從 1 分“非常少

或根本沒有”到 4 分“多半是或總有”來測量受訪者的抑鬱狀況。 

- 自我效能：本研究會採取經廣泛使用的一般自我效能量表（The Chinese 

Version of General Self-Efficacy Scale）中文版。該量表有 10 個項目，例

如“如果我努力去嘗試的話，我必能把困難解決＂，從 1 分“完全不正確”

到 4 分“完全正確”來測量受訪者的自我效能。 

- 自尊：本研究會採取經廣泛使用的羅斯伯自尊量（Rosenberg Self-esteem 

Scale）中文版。該量表有 10 個項目，例如“我用正面的態度看自己＂，

從 1 分“非常不同意”到 5 分“非常同意”來測量受訪者的自尊。 

 

 行為及信仰 

- 飲酒：有否飲酒經驗 

- 宗教信仰：沒有宗教信仰、佛教、基督教和天主教 

因變項(Dependent Variables) 

 吸煙程度：在受訪者過去三十日內的吸煙情況，以 0 代表有吸煙但這段時時

沒有、1 代表 1 至 9 日、2 代表 10 至 30 日去測量。 
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五、結果 

描述及變異數統計分析 

首先，表一結果為受訪者的

個人資料變項（包括年齡、性別、

學校、年級、宗教、獨生兒女、住

戶收入、工作狀況、飲酒的比例）、

吸煙程度與各變量吸煙程度的

ANOVA 分析。 

在各變項中，量度吸煙程度的

數值普遍小於 0.7，而數值較大的

類別包括澳門旅遊學院（1）、二年

級（0.75）和三年級（0.82）、全職

（1.13）。 

在 ANOVA 分析中，由於樣本

數目較少，故採取 0.2 顯著水平，

依此發現在吸煙程度方面有顯著

不同的因素包括年級和受訪者的

工作狀況。 

在年級方面，二年級和三年級

的吸煙大學生吸煙程度明顯較一

年 級 和 二 年 級 為 高

(p-value=0.079)，數值分別為 0.75

和 0.82，一、四年級的數值分別為

0.39 和 0.44。 

在受訪者的工作狀況方面，全

職吸煙大學生吸煙程度明顯較兼

職沒有工作的吸煙大學生為高

(p-value=0.091) ，全職吸煙大學生

數值為 1.13，兼職的吸煙大學生是

0.6，沒有工作的吸煙大學生只是

0.43。 

 

表一、描述及變異數統計分析 
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在心理狀況方面，自我效能量表的平均數為 2.48，標準差為 0.51，抑鬱狀況

量表的平均數為 2.16，標準差為 0.47，自尊量表的平均數為 2.61，標準差為 0.54。

另外，抑鬱狀況和自尊與吸煙程度的相關係數的著顯值分別為 0.196 和 0.046，

顯示兩者與吸煙程度分別在 0.2 和 0.05 的顯著水平存在明顯關係， 

多元邏輯迴歸分析 

在檢視各變項與吸煙程度的邏輯迴歸分析中（見表二），經篩選後在統計學

上（顯著水平 0.05）明顯與吸煙程度相關的因素包括年級、住戶收入、工作狀況。 

在年級方面，以一年級為參照組別，二年級（Beta 值=1.528>0，P-value=0.007）

與三年級（Beta 值=1.731>0，P-value=0.004）兩組別的迴歸系數都為正，顯示相

對一年級學生來說，二年級和三年級的吸煙學生的吸煙程度較高。 

在住戶收入方面，以住戶收入大於 5,000 元為參照組別，住戶收入小於 5,000

元這一組別的迴歸系數都為負（Beta 值=-1.874>0，P-value=0.048），反映相對住

戶收入大於 5,000 元的吸煙大學生來說，住戶收入小於 5000 元的吸煙大學生的

吸煙程度相對較低。 

在工作狀況方面，以兼職的大學生為參照組別，全職這一組別的迴歸系數為

正（Beta 值=2.15，P-value=0.006），顯示相對兼職的吸煙大學生來說，全職的吸

煙大學生較職的吸煙程度較高。 

六、討論 

這次主要是透過問卷調查分析澳門現時大學生的個人背景因素、心理狀況、

行為、宗教信仰與吸煙程度的關係。雖然在迴歸分析中，心理狀況如抑鬱狀況和

自尊對大學生吸煙程度的影響力未達顯著水平，但變異數分析顯示兩者之間亦存

在一定的關係，故未來在控煙政策方面應繼續加強對大學生心理健康尤其在改善

抑鬱狀況和自尊方面的工作。 

表二、多元邏輯迴歸分析 

註：因變量為吸煙程度（0＝“曾吸煙，但目前沒有”、1＝“1 到 9 天”、2=“10 到 30 天都有”

量度）。解釋力(R-squared) = 0.246，適合度(Goodness of Fit)著顯值 p-Value=0.436 > 0.05。 
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在行為和信仰方面，有吸煙經驗和宗教信仰與吸煙程度關係仍未達到顯著水

平，與研究預期不同。  

相對而言，在迴歸分析中，部分個人背景變項與大學生吸煙程度關係達顯著

水平，對控煙政策有一定的啓示。 

首先，在年級方面，大學二年級和三年級的吸煙大學生較一年級的吸煙大學

生吸煙程度較高，由於大學二年級和三年級的學生是大學生的重要組成部分，隨

着他們慢慢適應和融入大學生活，未來協助戒煙的工作可以注入更多與大學生活

相關的元素，透過大學各類學生活動進行針對吸煙大學生的控煙工作。 

第二，在住戶收入方面，由於庭收入小於 5,000 元的吸煙大學生的吸煙程度

較住戶收入大於 5,000 元的吸煙大學生的吸煙程度相對較低，換言之，住戶收入

較高的吸煙大學生在香煙消費量方面比較高，未來政府可以考慮進一步提高煙草

稅，透過提升吸煙的成本來減少他們的吸煙行為。 

第三，在工作狀況方面，全職的吸煙大學生較兼職的吸煙大學生吸煙程度較

高，由於全職學生的工作時間較長，這可能反映出工作環境對大學生的吸煙程度

存在一定的影響，故未來的控煙工作可加強針對全職吸煙學生，透過了解影響其

吸煙程度的工作環境因素，制定相應的協助他們戒煙的措施。 
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