
前言 

幽默是一種特質、一種能力，能夠化解衝突危機，改善或增進人際互動，使

個人威脅、壓力、及窘困感得以緩衝，透過幽默能力的提升，能減輕壓力，增進

健康及關懷能力(劉，2004a,2004b；蕭、謝、劉，2006；Hsieh, Hsiao, Liu, & Chang, 

2005)。護理學生在大三、大四時必需完成基本、內外科、產兒科、精神科、及

社區等多科之臨床實習。臨床實習對護生是最重要也是最大的壓力來源。而照護

病患具備關懷的行為與能力又比精良的知能更首要，因此，關懷是護理學生應具

備的核心能力(Hoover, 2002)。護理學生多半年輕(18-23歲間)、成長經驗平順，

受到照護比給予他人照護的經驗更豐富，在高壓力環境下，要表現關懷照護能力

與態度是很具挑戰性的自我超越之內化過程 (Baldacchino, & Draper, 2001; 

Schaefer, 2002; Gustafsson, & Fagerberg, 2004; Presho, 2006)。是否幽默表現、關懷

行為、自我超越與生活壓力有交互關係? 研究結果將可做為提供護生幽默教育的

參考。 

研究目的 

1.了解護理學生關懷行為、幽默表現、自我超越、生活壓力的狀況。2.分析

護理學生關懷行為、幽默表現、自我超越、生活壓力之交互關係。 

文獻探討 

幽默可以使人跳脫原有生活困境，用另一種角度去面對人生的衝突，幫助人

將客觀發生的事件轉為挑戰，不致於過度嚴肅的看待，因此，幽默感是一種健康

且具有適應效果的因應機制，透過此機制達到健康、抗壓及治療效果(Kuiper, 

Mckenzine, & Belanger, 1995)。Strickland(1996)指出護理平時生活幽默刺激太

少，幽默環境可以營造，也是個人可以選擇開創的。許多壓力、不愉快情境是可

以學習去化解與因應的。Parsons等人(2001)指出幽默可化解語言文化的差距，是

醫謢教育待加強的。透過醫謢的創意可以發揮幽默的功效(Kurtzke, 2002)。 

〝關懷〞(caring)是護理的核心概念，是人際間的主體性交流，是人際療癒

的過程，是意識的自我超越。透過思想與感受的交流，使護理人員與病患都得以

強化。具有關懷的人會覺得人生有意義，生活定心而紮實(Schaefer, 2002; Sadler, 

2003)。關懷不僅是一種特質與能力，更是一種哲學理念，其概念本質與護理實

務的關係極為密切 ( 劉， 1998a； Watson, 2002; Liu, 2004)。自我超越

(self-transcendence)是自我界限的拓展能力，包括：個人內在的（intrapersonally）、

人際間的（interpersonally）、暫時的（temporally）自我超越。「個人內在」指個

人對生命哲理、價值和夢想的頓悟；「人際間的」指與他人及環境關係的超脫；「暫

時的」指整合過去歷鍊，穿透現實世界（transpersonally），達到更至高無上境界

的過程(Reed, 2003)。自我超越使個人突破固有限制，拓展更寬廣的視野，達成



更高的目標 (劉，1999b, 1999c; Chen, & Walsh, 2006)。Reed(2003)相信自我超越

是個體自我反思的一個內在過程。對學生而言，愛與熱忱是引領一個人邁向自我

超越重要的原動力。人天生有超越自我、追求真愛的需求。然而 Chen, & Walsh 

(2006)覺得護理學生缺乏生命經驗，與人的關係是脆弱而有限的，因此，特別強

調透過活動安排，讓學生能經歷這些體驗，對護理學生的自我超越是相當有意義

的。 

幽默與壓力有密切關係。幽默可以重建個人看事情的角度，驅除沮喪痛苦及

焦慮。微笑、笑、快樂滿足等感覺可以提昇個人解決問題的能力(劉，1990；謝，

1995；Mutthaya, 1997)。幽默能釋放人內心攻擊的衝動及焦慮的情緒，調節負面

生活壓力導致的情緒，使憂鬱、焦慮減輕(Wooten, 1999; Mooney, 2000）。幽默，

使人個性樂觀，自我概念較正向，創造力、智力、問題解決能力均較高(Wooten, 

1999)。護理界，早在南丁格爾手札中就提到笑對病患有治療效果(Mooney, 

2000)。幽默幫助健康照護人員能夠面對困難情境，提升其創造力及凝聚力，使

其能與他人有效溝通，才能發揮關懷的特質，包括：自發性、利他與人性化的價

值觀、對自己及他人信任、正向的表達情感、創意性解決問題、超越個人的服務、

指導、支持與保護等(Watson, 2001, 2003)。護理人員平時生活中太少幽默刺激，

但幽默環境是可以營造的，關懷的態度與能力也是可以培養與改變的(Romero, & 

Cruthirds, 2006)。Parsons等人(2001)指出醫護人員時常需用幽默化解自己與病患

間語言文化所造成的差距，醫護教育加強幽默能力培養，將使使醫護關懷與創意

的能力得以發揮其功效。Carpenter(1999)指出自我超越是提升個人自尊及心理健

康的重要因子。個人需要了解生命經驗或事件對其個人的意義與價值，才能超越

痛苦與疾難。這種內在轉化(transformation)的過程，使個人反思自我的限制，面

對事實，增進自我的認同，產生心理上正向的發展(Chen & Walsh, 2006)。 Schnell 

& Becker (2006)也指出正向人格特質影響個人心理健康及自我超越。Wasner, 

Longaker, Fegg, & Borasio (2005)則發現自我超越能使個人自我察覺、熱忱待人、

正向態度及減輕工作壓力。 

研究方法 

本研究為橫斷面描述性研究，透過量表填答，了解護理學生自我超越、幽默

表現、關懷行為及生活壓力狀況及其交互關係。 

研究對象 

採立意分層集束取樣，自北、中、南、東共取 5所醫學大學護理系三、四年

級學生為標的群體，透過學校行政單位協助，以班級為單位各取 1-2班為樣本。

經過解釋取得學生同意後進行量表施測，有效樣本數共 406份。 

研究工具 



自我超越量表：由 Reed(1991)發展，共 15 題，每題計以 1-4 分，最後一

題為反向題，分數越高，表示自我超越越好。本研究採用 Chen(2006)的中文翻

譯版。 

生活壓力問卷(life stress inventory, LSI)：此問卷係曾(2000)參考文

獻所自行編制之問卷，包括: 學業、實習、一般人際、感情、家庭關係、經濟、

前途規劃及環境，八類壓力，共 45 題。每題從”從未” 至 ”非常”，分別計

以 1-5 分。量表內在一致性之 Cronbach’s α 為 0.91。 

關懷行為量表(Caring Behaviors Scale, CBS)：由林(歐，2001；Lin, 2002)

所編制，分為Form A及 Form B，各為 28題，包括: 渡過疾病不平順過程 (helping 

patient through the illness trajectory)、病人權益維護 (patient 

advocacy)、了解病人(knowing the patient)，共三個面向，採 0-3 分之量尺。

本研究採用 Form B，原量表內在一致性之 Cronbach’s α 為 0.96，總解釋變

異量為 67.4%，內容效度(content validity index, CVI )為 0.82。林表示該量

表題數少，適用於高等教育之護理學生。 

中文幽默量表(Chinese Humor Scale, CHS)：此量表系由謝等(Hsieh, Hsiao, 

Liu, & Chang, 2005)所編制，共 30 題，包括: 幽默創意(humor creativity)、

笑的傾向(tendency to laugh)、幽默察覺(perceptivity to humor)、及幽默態

度(humorous attitude)，採 1-4 分之量尺。量表內在一致性的 Cronbach’s α 

為 0.93，總解釋變異量為 55.44%，因素分析之建構效度 K.M.O.值達 0.92，顯示

信、效度良好。 

資料分析 

資料回收，經整理譯碼後，以皮爾森相關係數及驗證性因素分析等進行資料

分析。 

結果與討論 

本研究樣本包含台灣北、中、南、東四個區域之5所大學護理學系學生，共

406人。年齡以20-22歲居多，有378人(93.1%)；344人(84.7%)為女性。285人(70.2%)

為聯招入學。167人(41.1%)以護理學系為第一志願。在學期間，264人(65%)沒有

參加社團活動。137位(33.7%)來自單親家庭。165人(40.6%)排行老大。家庭經濟

小康334人(82.3%)(見表1)。 

表1  大學護理系學生的基本資料(n=406) 

項目  人數 百分比(%) 

性別 男 62 15.3% 

 女 344 84.7% 

入學方式 推甄 110 27.1% 



項目  人數 百分比(%) 

 聯考 285 70.2% 

 轉學生 11 2.7% 

是否為第一志願 是 167 41.1% 

 否 239 58.9% 

有無參加社團 有 142 35% 

 無 264 65% 

父母婚姻狀況 父母皆歿 1 0.2% 

 一般婚姻 231 56.9% 

 單親 137 33.7% 

 分居 14 3.4% 

 離婚 21 5.2% 

 其他 2 0.5% 

家中排行 獨生子(女) 23 5.7% 

 老大 165 40.6% 

 其他 86 21.2% 

 老么 132 32.5% 

家庭經濟狀況 清寒 69 17% 

 小康 334 82.3% 

 富裕 3 0.7% 

一、護理學生關懷行為、幽默表現、自我超越、生活壓力的狀況 

   護理學生關懷行為、幽默表現、自我超越及生活壓力總得分之平均值、標準

差、得分範圍見表 2。 

變項名稱 平均值 標準差 得分範圍 

關懷行為 46.63 12.98 4-82 

幽默表現 86.75 11.19 30-120 

自我超越 43.38 6.09 20-60 

生活壓力 103.21 24.48 45-201 

二、護理學生關懷行為、幽默表現、自我超越、生活壓力之交互關係 

護理學生關懷行為、幽默表現、自我超越及生活壓力總分之皮爾森相關係

數見表 3。表 3顯示各變項兩兩均顯著相關，即幽默表現越好，關懷能力越好，

自我超越越好，生活壓力越小。 



 關懷行為 幽默表現 自我超越 生活壓力 

關懷行為 1.00    

幽默表現 .24** 1.00   

自我超越 .30** .39** 1.00  

生活壓力 -.20** -.18** -.27** 1.00 

以LISERAL統計軟體，訂RMSEA<0.05, NNFI>0.9, CFI>0.9為適合度指標，

進行驗證性因素分析。發現幽默表現與關懷行為、自我超越、生活壓力有錯綜複

雜之交互關係。經矯正後可產生許多因素分析模式。今呈現幽默表現與自我超越

的驗證因素模式於下(見表4及圖1)。 

表 4  幽默與自我超越之驗證性因素分析的適合度指標 

   RMSEA NNFI CFI 

One-order model   0.056 0.849 0.857 

 Modified model 1 add cov (hu10, hu09) 0.053 0.867 0.878 

Modified model 2 add cov (se13, se06) 0.051 0.873 0.881 

Modified model 3 add cov (hu14, hu13) 0.050 0.879 0.887 

Modified model 4 add cov (hu16, hu15) 0.049 0.884 0.891 

Modified model 5 add cov (hu12, hu02) 0.048 0.886 0.893 

Modified model 6 add cov (se14, se01) 0.047 0.889 0.896 

Modified model 7 add cov (se15, se01) 0.047 0.892 0.899 

Modified model 8 add humor02 hu24 0.046 0.894 0.901 

Modified model 9 add cov (se08, se04) 0.045 0.897 0.904 

Modified model 10 add cov (se08, se05) 0.044 0.900 0.906 

在評估驗證性因素分析的適合度時我們利用 RMSEA (<0.05)、NNFI(>0.9)及

CFI(>0.9)。



 



圖 1: 幽默表現與自我超越交互關係之驗證因素分析 

討論及結論 

研究結果顯示護理學生幽默表現與關懷行為、自我超越及生活壓力間有密切

關係，透過幽默能力提升是有助減輕護理學生的壓力，提升其自我超越能力及關

懷行為。更精進嚴謹的研究值得持續進行。如何有效設計與安排增進幽默能力的

學習及課程是未來可進一步研討的。 
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計畫成果自評 

 

本研究過程及結果大致均符合研究計畫，本研究並接受研究審查委員建 

議，加做驗證因素分析部分，使研究者有更豐富發現及對 LISERAL 統計軟體分

析多有所了解。 

 

研究成果發表 

 

      研究進行過程中，研究者加入 International Society for Humor 

Studies(ISHS)成為正式會員。並於 97.7.7—97.7.12-11參加在西班牙馬德里舉

辦的「The 20th International Society for Humor Conference」研討會。會中提

出「The interactive relationships among self-transcendence, humor, caring 

behavior, and life stress for nursing student」的論文海報發表。 


