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預防及延緩失能
推廣健身專案管理計畫
HPA . TPSLTC



PAR-Q+ (新版身體活動準備度問卷)
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Physical Activity Readiness Questionnaire 

for Everyone (PAR-Q+)

發展機構 加拿大運動生理協會，2017

測驗方法 受試者自評

適用年齡 無限制

內容 3部分，共17題

測驗時間 3分鐘
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PAR-Q+施測 (1)
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PAR-Q+施測 (2)
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PAR-Q+施測 (3)
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慢性疾病之注意事項

• 糖尿病
• 高血壓
• 心臟病
• 氣喘
• 肺阻塞
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高血壓

• 休息時若收縮壓高於200毫米汞柱或舒張壓大於110毫米
汞柱，則不建議從事身體活動
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糖尿病

• 從事身體活動前，建議先進食部分食物，並監測血糖；
運動過程注意是否有低血糖發生，運動時隨身攜帶葡萄
糖粉、果汁、餅乾等，在發生低血糖食可立即食用

• 穿著適當鞋襪，以避免足部傷害
• 有視網膜剝離或玻璃體出血風險的病患，應避免費力的
有氧或肌力強化活動

• 合併有神經病變的病患應從事非負重式的身體活動
• 有自律神經障礙的病患，在提高身體活動強度前，應做
全面性的心臟評估
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心臟病

• 罹患過心肌梗塞的病患，身體活動時若發現血壓降低
10-15毫米汞柱，則建議應停止活動，再經由專業醫師
進行評估

• 身體活動時如有心律不整、胸痛或呼吸困難、心跳速率
急速增加，或血壓急遽上升（收縮壓超過200毫米汞柱、
舒張壓超過105毫米汞柱）等問題，應立即停止身體活
動

• 心臟病患從事身體活動時，強度應控制在自己可忍受的
範圍內，不可超過疾病症狀的限制
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氣喘

• 服用醫師所開的所有藥物，可能需要短效型的氣管擴張
劑來治療運動前後的症狀

• 如果有任何症狀的產生，停止運動直到症狀改善
• 如果運動使症狀惡化，立即停止運動並與醫師聯絡
• 進行戶外運動時需要考量空氣品質
• 在最不易發作的時間進行運動，上午常是最好的時間
• 暖身及緩和動作可以減少發作的可能性
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肺阻塞

• 服用醫師開立的所有藥物
• 藉由噘嘴及腹式呼吸來改善呼吸
• 避免在極端的天氣運動
• 進行戶外運動時需要考量空氣品質；如果空氣品質指數
不佳，則考慮進行室內運動



17

參考資料

• 衛生福利部國民健康署《全民身體活動指引》


