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醫療志工自我效能與工作價值觀之探討 

-以嘉義地區為例 

摘要 

本研究旨在了解嘉義地區醫療志工自我效能與工作價值觀之現況，並針對不同醫療

志工比較其自我效能及工作價值觀的差異情形，及分析自我效能對工作價值觀之關聯。

採用問卷調查法，以嘉義地區 9 所區域醫療院所之醫療志工 1,340 位為研究對象，正式

樣本依宗教型態比例採取配額抽樣，共發出 470 份，回收有效問卷率 88.84%，研究工

具為醫療志工「自我效能量表」及醫療志工「工作價值觀量表」，問卷資料以 SPSS for 12.0

套裝軟體進行描述性統計、獨立樣本 t 檢定、單因子變異數分析、皮爾森積差相關及多

元迴歸分析等統計方法分析資料，研究結論如下： 

一、 年齡越年長之醫療志工自我效能、工作價值觀愈高。 

二、 教育程度愈高之醫療志工自我效能愈高。 

三、 不同宗教信仰、職業、服務部門及機構型態之醫療志工自我效能、工作價值觀達

顯著差異。 

四、 年資愈久及服務時數愈長之醫療志工，其工作價值觀愈低。 

五、 醫療志工之整體自我效能對整體工作價值觀達顯著正相關。 

六、 自我效能各子構面對整體工作價值觀及各子構面達顯著正相關。 

七、 嘉義地區醫療志工之自我效能與背景變項對工作價值觀具有顯著的預測力。 

根據本研究結論與發現，提供醫療院所醫療志工管理單位及醫療志工具體建議，以

作為後續執行策略與研究之參考。 

關鍵字：醫療志工、自我效能、工作價值觀 
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A Study on the Relationship between Self-Efficacy and Work alues 

of Medical Volunteers- Examples from Chiayi Area 

Abstract 

This study is an investigation of the relationship between Self-Efficacy and Work Values 

of medical volunteers in Chiayi area. 

A self-developed questionnaire “Self-Efficacy and Work Values of Medical Volunteer 

Scale” was conducted on medical volunteers in Chiayi area. With quota sampling technique, 

470 questionnaires were sent out and the return rate reached 88.84%.Through SPSS, t-test, 

ANOVA, Pearson product-moment correlation coefficient and multiple regression analysis, 

the following conclusions are secured.Ⅰ 

1. Age of older medical volunteers to higher Self-Efficacy and Work Values. 

2. Higher level education of medical volunteers to higher self-efficacy. 

3. A significant difference was found in the Self-Efficacy and Work Values among those 

medical volunteers of different religions, occupations, departments and hospital types. 

4. Medical volunteers of longer on Seniority and hours is lower Work Values . 

5. A positive significant correlation was found between overall Self-Efficacy and overall 

Work Values. 

6. A positive significant correlation was found between the structure of the self-efficacy 

and overall Work Values, structure of Work Values. 

7. High predictability of Self-Efficacy and background characteristics of the respondents 

for Work Values was found in Chiayi area. 

On the basis of the research results, viable suggestions are made to the medical 

volunteers and the related organizations on the one hand and for the future studies on the 

other. 

Keywords: medical volunteer, Self-Efficacy, Work Values  
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第一章 緒論 

國內醫療院所以1981年長庚醫院與馬偕醫院首度設立志願服務團體的發展

歷史。自1984年起平均每年有5.5家醫院成立志願服務團隊（鍾蕙朱，2001）。隨

著政府人力的精簡革新政策及預算縮減，臺灣逐漸重視志願服務人力資源運用，

在2001年1月公布「志願服務法」時，大力推動志工的服務於社會中，鼓勵民眾

主動參與志工服務（楊勝任，2002；曾華源、郭靜晃，2001）。同時聯合國大會

宣布2001年為「國際志工年」，更加肯定志工所呈現的價值、奉獻及成就。在所

有志工貢獻時數中，醫院志工名列所有志工之冠（內政部，2012）。醫療志願服

務發展初期多為個別自發性、無目標、無組織、強調愛心奉獻，不計報酬，但近

年來，漸漸著重志工管理、籌畫、招募、遴選、任用，並透過訓練督導、分工安

置、考評等過程，已逐漸發展出有效的運用及管理模式，可以提昇醫院的服務品

質，對志工本身及整體公民社會形象亦有一定之助益。 

因此，近年來志工成為機構不可或缺的人力資源，然而，在研究者從事臨床

護理經驗十多年及四年多的醫療志工，看到醫療志工噓寒問暖、調和聲色、無私

奉獻的精神，其不求回報的付出，為人服務的同時，究竟能夠從服務過程中獲得

何等之價值觀及肯定認同，且透過服務的經驗累積，是否能內化產生自我信念，

並願意持續參與服務？此引發研究者極大動機，加上過去研究鮮少論述第一線醫

療志工自我效能與持續服務行為所產生的價值觀，因此，本研究想要探討醫療志

工自我效能與工作價值觀之間關連性，並透過研究想進一步探討醫療志工自我效

能是否會影響其工作價值觀，加以實證研究成果，冀望研究之結果對實務界與學

術界有所貢獻。因此，本章共分為四節，第一節為研究動機，第二節為研究目的

與問題，第三節為名詞釋義，第四節為研究範圍與限制，茲分別敘述如下。 
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第一節 研究動機與背景 

現今醫療部門財政預算逐步刪減，日漸捉襟見肘，大多採取人事遇缺不補的

因應策略，對於志願服務人員的需求自是有增無減，加上民眾意識高漲，參與志

願服務意願亦逐年增加，根據曾華源、鄭讚源、陳政智（1998）研究顯示民間機

構與團體認為現有的志願服務工作重疊性過高、人力流動過快、缺乏制度化、服

務品質參差不齊等。因此，藉由透過服務民眾的志願服務過程，不斷地經驗累積，

增強醫療志工所秉持的自我效能，建立自我肯定及價值觀，進而強化志工持續服

續意願，成為亟待解決的課題，加上目前國內針對志工研究，以不分志工類別為

最多，其次為教育志工；且醫療志工相關研究中大多以參與動機、工作滿意度、

組織承諾、離職傾向、人力資源、生命意義等變數為研究範圍。在自我效能與工

作價值觀之相關研究，多半著重於國中、小教師教學自我效能（席榮維，2006；

吳翠菁，2007；黃振恭，2008）；另有研究對象為學生（許雅嵐，2007）、民航機

師（黃文琳，2010）、高科技產業人員（楊巧蘋，2011）、行政人員（廖正源，2007；

顏朱吟，2008），針對醫療志工自我效能及工作價值觀之相關研究回溯，並無相

關成果，故引發研究者希望藉由研究進一步了解醫療志工之自我效能與工作價值

觀間的相關情形主要動機有三： 

一、 醫療志工具備之自我效能為服務過程中重要動機 

志工在醫療院所扮演著重要角色，肩負著醫療品質的成敗責任，面對著生老

病死及不同病情變化的民眾，若是無法調適自己角色的變更，往往無法給予適當

的陪伴及協助，故在追求卓越的醫療品質背景之下，醫療志工於服務過程當中面

對不同環境的挑戰時，個人對於是否能夠達成所賦予特定任務能力的內在自我效

能是引發加入醫療志工行列中重要動機之一，且從文獻搜尋得知，自我效能大多

廣泛應用於教育、健康行為及醫學照護等領域，以探討教學、學生學習情形、學

業成就、衛生教育介入成效或健康生活型態為主，少有針對醫療志工進行相關自
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我效能研究，因此本研究主要探究醫療志工之自我效能，協助醫療志工進行服務

時有自我檢核之依據，此乃為本研究動機之一。 

二、 國內醫療志工之工作價值觀之實驗研究與研究工具發展尚稱缺乏 

根據馬榮哲（2004）研究發現教師的工作價值觀會透過互動過程，影響行為

表現與工作態度，因此，若無合宜的工作價值觀將無法自我期許，面對工作將失

去熱情、無法迎接更多元的挑戰及持續下去。此在許多研究教師或其他企業上之

價值觀均獲驗證（徐承宗，2005；張碧珊，2008；林素媚，2010；周立敏，2010）。

而以志工工作價值觀為探討研究僅有1篇（吳美玲，2009），其研究對象為高齡者

之醫療志工。本研究與前述研究之差異主要考量現今擔任醫療志工大都為非高齡

族群，故欲瞭解現今醫療志工在服務過程中產生之工作價值觀，並依前人量表修

定適用於國內醫療志工工作價值觀量表，此為本研究動機之二。 

三、 研究結果提供醫療志工及醫療院所志工管理單位輔導及訓練方針 

研究者自 1988 年從事護理臨床工作，於 2008 年擔任醫療志工，親身看到志

工夥伴不分下雨或晴天、單位、年齡或性別，總是摒除個人利益，展現無私奉獻

的精神，致力於幫助他人的服務過程當中，對於服務的重視程度、追求服務目標

的價值愈漸薄弱，因此，藉由研究結果了解醫療志工服務過程中所產生自我認知

評估，進而產生個人內在自我效能，及在追求工作目標之普遍性與穩定性時，所

產生的工作價值觀，並了解兩者之間的關聯性，進而提升自我效能及強化服務過

程中所獲得之工作價值觀，增強持續服務動力，提供醫療院所志工管理單位及學

術單位進行輔導及訓練方針，此為本研究動機之三。 
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第二節 研究目的與問題 

壹、 研究目的 

基於上述研究動機，本研究的主要目的以本土化的社會文化觀點，參考國內外現有

文獻及相關量表內容，加以修訂適用於本土醫療志工自我效能及工作價值觀之測量工

具，並進行醫療志工自我效能與工作價值觀研究，以分析不同背景醫療志工對於各種不

同環境的挑戰或面對新事物時，能否完成某項工作任務，產生自我認知評估，進而改變

個人內在信念的自我效能以及在追求工作目標之普遍性與穩定性時，所產生的工作價值

觀之概況。因此，本研究具有以下幾項目的： 

一、 瞭解當前醫療志工之自我效能及工作價值觀概況。 

二、 了解醫療志工自我效能對工作價值觀預測情形。 

三、 根據研究結果，針對提升醫療志工自我效能以及工作價值觀提出具體建議，提

供醫療志工者及醫療院所志工管理單位，加強輔導訓練之參考。 

貳、 研究問題 

根據上述研究動機與研究目的，本研究所欲回答之問題如下： 

一、 當前醫療志工自我效能與工作價值觀之現況為何？ 

二、 不同背景變項醫療志工其自我效能是否有顯著差異？ 

三、 不同背景變項醫療志工工作價值觀是否有顯著差異？ 

四、 醫療志工自我效能與工作價值觀是否具有相關性？ 

五、 醫療志工自我效能對工作價值觀是否具有預測力？ 
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第三節 重要名詞界定與解釋 

為使本研究所使用的重要名詞意義明確，以利於研究之進行，以下將針對本研究中

出現的重要名詞與以闡釋說明，包括：「醫療志工」、「自我效能」、「工作價值觀」等三

個名詞，加以進行操作性界定，分別說明如下： 

壹、 醫療志工（Hospital volunteer） 

醫療志工，指志願服務於醫療院所，經由志工管理單位認定之志願服務者，其中有

些醫療院所訓練志工須經過基礎訓練、特殊訓練，有些更加需要經過醫療志工專業訓

練，但有些醫療院所所招募之志工為出自志願服務無經訓練，以上均屬醫療志工，本研

究定義之醫療志工，為嘉義地區 9 所區域醫院中所擔任之 1,340 位醫療志工。 

貳、 自我效能（Self-Efficacy） 

本研究對自我效能之定義參考洪凱莉（2010）「自我效能量表」及 Schwarzer（1981）

「一般自我效能感量表」為主軸，及參考其他研究「自我效能量表」相關量表（姜琇翠，

2006；張菁玲，2010；謝欣樺，2011），修訂適用於醫療志工「自我效能量表」，主要針

對個體對於各種不同環境的挑戰或面對新事物時，能否完成某項工作任務，產生自我認

知評估，進而產生個人自我效能，包含「自我省察力」6 題、「人際融合力」8 題、「工

作實踐力」7 題、「挫折包容力」6 題，四個構面共計 27 題。  

參、 工作價值觀（Work values） 

本研究對工作價值觀定義參考吳鐵雄等人（1996）所編製的「工作價值量表」為主

幹，及參考其他「工作價值量表」相關研究（翁招玉，2010；吳美玲，2009；邱麗如，

2010），加以修訂適用於醫療志工「工作價值觀量表」，主要測量醫療志工從事志願服務

時秉持的信念，對工作重視或偏好的程度，藉以引導其工作行為，處理事務，及追求工

作目標之普遍性與穩定性醫療志工的工作價值觀，包含內在價值、外在價值、附加價值，

其中內在價值含「自我成長價值觀」5 題及「自我認同價值觀」構面 5 題；外在價值為

「社會認同價值觀」構面 5 題；附加價值為「人際互動價值觀」構面 5 題，四個構面共

計 20 題。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic


 

6 

第四節 研究範圍與限制 

為使研究推論與結果獲得合理與適當的解釋，研究範圍與限制如下： 

壹、 研究範圍 

一、研究地區 

本研究基於時間、人力及醫院規格的限制，僅就嘉義地區有醫療志工之全部區域

醫院(財團法人嘉義基督教醫院、財團法人天主教聖馬爾定醫院、佛教慈濟綜合

醫院、行政院衛生署嘉義醫院、行政院衛生署朴子醫院、臺中榮民總醫院嘉義分

院、臺中榮民總醫院灣橋分院、陽明醫院、財團法人嘉義長庚紀念醫院)，共計 9

所區域醫院為研究調查範圍。 

二、研究對象 

本研究調查的對象為實際於醫療院所中從事醫療志願服務者為調查母群體，共計

1,340 位，原始分配母群體狀態，如表 3-1-1。 

三、研究變項 

（一）個人背景變項 

本研究針對醫療志工之性別、年齡、宗教信仰、婚姻狀況、志工服務年資、教育

程度、職業、服務部門、平均每週服務時數、志工服務之醫療機構數、醫院型態

等背景變項進行探討。 

（二）主要研究變項-自變項 

本研究之自變項為自我效能。包含自我省察力、人際融合力、工作實踐力、挫折

包容力等四個構面。 

（三）主要研究變項-依變項 

本研究之依變項為工作價值觀。包含內在價值的自我成長價值觀構面、自我認同

價值觀構面；外在價值的社會認同價值觀構面；附加價值觀的人際互動價值觀構

面，共計四個構面。 
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四、研究方法 

本研究使用問卷調查法進行研究，針對嘉義地區 9 所區域醫院之醫療院所中

1,340 位實際從事醫療志工為母群體，依醫院所屬之宗教形態按比例採配額抽樣

方法進行。 

貳、 研究限制 

一、研究地區限制 

本研究因人力、時間、經費上之限制，僅以嘉義地區之區域醫院為調查範圍。因

此，在研究結果推論上，無法推論到其他地區。 

二、研究對象的限制 

本研究僅以志願服務於嘉義地區，醫院規模為區域醫院，並經由志工管理單位認

定之志願服務者為調查對象。因此，在研究結果推論上，無法推論到其他規模醫

院之醫療志工或其他類型志工。 

三、研究變項的限制 

本研究探討自我效能與工作價值觀二變項間之現況、差異與相關。因此，僅能針

對此二變項之各層面與整體進行統計與分析，不包含其他變項。 
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第二章 文獻探討 

本章主旨在於探究醫療志工「自我效能」與「工作價值觀」相關研究，因此，本章

就變項的相關理論與實證研究之國內外文獻進行探討，作為本研究概念與架構形成之理

論基礎依據。本章共分為四節，第一節為志願服務內涵之探討，第二節則探討志工自我

效能之理論與相關研究，第三節志工工作價值觀之理論與相關研究，第四節為不同背景

變項與自我效能、工作價值觀相關研究。 

第一節 志願服務內涵之探討 

自古家族互助的「義莊」、糧倉互助的「社倉」、人際互動的「鄉約」、經濟互助的

「錢會」、民間興學、濟貧、施粥、奉茶、修橋鋪路、捐棺等活動均為了社會公益所執

行，大多偏重於滿足生理需求之慈善服務。回顧醫療照護歷史，1853 年南丁格爾在克

里米亞戰爭中，投入救傷護理，其付出不求回報精神，如同志願服務，又隨著時代的轉

變，許多國家透過立法或頒訂政策進行推動志願服務工作，如 1947 年日本針對志工訂

定「民生委員法」；美國於 1973 年訂定「國內志願服務法」、1990 年「全國暨社區服務

法」；而我國於 2001 年 1 月 4 日經立法院三讀通過「志願服務法」，並於同年 1 月 20

日經總統公布實行。同時，聯合國為了促進全球的志工行動，將 2001 年訂為國際志工

年，希望藉由相關活動的推廣，促進志願服務工作的有效推動。 

陳金貴（2002）指出志願服務的內涵從以往滿足生理溫暖衣食的慈善服務開始，漸

漸因 78 年人民團體法修改後，民間團體相繼成立，並隨著國家政治、經濟、社會、文

化等各方面變化，志願服務團體亦漸漸增廣，含括學術文化類、醫療衛生類、社會服務

類、宗教性組織、經濟性組織。隨著工業化及經濟發展等現代化演進，促使志願服務的

崛起更加興盛，也因此針對不同的需求特性，提供的服務措施更加多樣化，直至現今，

分類共分為文化、教育、環保……等十多項類別。因此，志願服務從傳統的人際互助到

現今社區及各機關單位的援助，從服務角度來看，以滿足民眾生理、心理、精神需求的
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重要方式，傳達人與人之間的關懷和互助，是一種意念的結合，從志願服務者不斷行動

與反思中激發出有價值的學習經驗，這過程將使得施者與受者互惠及互助。相對的，對

於志願服務不再侷限於個人之間的互助，而是個人加入特定組織，協助組織從事利他的

行為，對個人的意義被賦於豐富的內涵，包含自我成長、認同、他人的尊重以及價值。

依據國內相關研究可知，志工的服務學習對其個人，得到自我肯定的機會，以及改變價

值觀念均具有正面的影響（許蜜芳，2005；潘依玲，2005；劉鎮寧，2009）。金桐（2008）

認為志願服務並非職業，無需多年的學校養成教育，卻有專業服務的要求，尤其是志願

服務本身的理想性、價值觀頗受社會肯定與重視。 

因此，從古至今，志願服務的精神一直存在，不管是錢財、物資到精神層面，皆可

見志願服務付出無所求的精神，另外，由「志願服務法」闡述中，亦賦予志願服務團體

及個人肯定及尊重，同時提升志願服務之內涵、品質及水準。故本章節中首先探討志願

服務之相關定義，繼而對志願服務特性做一簡述，並對醫療志工之內涵做一探討。 

壹、 志願服務之定義 

我國於 2001 年「志願服務法」中將志願服務定義為：「民眾出於自由意志，非基於

個人義務或法律責任，秉誠心以知識、體能、勞力、經驗、技術、時間等貢獻社會，不

以獲取報酬為目的，以提高公共事務效能及增進社會公益所為之各項輔助性服務」（內

政部，2008）。個人依志趣，不計較報酬而從事有組織、有目的和方法，以調整與增進

他人對環境之適應工作，稱之為志願服務（鄭讚源，2004）。另外，研究指出志願服務

是自發性的社會活動，非被強迫的服務工作，透過社會性的參與，對個人或組織給予服

務的承諾，犧牲個人的時間、體力或生活，不以財務報酬為考量，透過在組織中與其他

成員互動、共同行動，以增進人際關係，帶給個人的學習經驗和心理成就，以及利他行

為，降低社會疏離感（陳金貴，2002；曾華源，2001；曾華源、郭靜晃，2001）。從上

述論點，對於志願服務所下的定義來看，認為志願服務是個人出於自願，付出不求回報，

從事利他及增進社會公益之服務。 

國外學者認為志願工作者是指個人在心靈上所引發的動機，奉獻自我時間在各領
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域，不求任何報酬，直接幫助他人的人，所付出活動的結果，提供市場上有價值、有意

義的活動，對於自我本身心理上也能獲得滿足感（Simth, 1989；Levy, 2001）。 

綜合上述國內外學者對於志願服務闡述，儘管志願服務分類繁多，所服務對象亦有

不同，但其中心精神定義是相同，都是一種發自內心，以個人自由意志，善用自己時間、

心力、體力，志願而非義務責任，只求付出不求酬勞回報，有價值為群眾服務的利他社

會公益行為。亦言之，對於參加志願服務行列的志願服務者，可能來自於各種不同背景、

環境、社經地位等，服務類別、對象性質不同，但對於志願服務所秉持的精神出發點是

相同的。 

貳、 志願服務的特質 

志願服務法於 2001 年 1 月 20 日奉  總統頒布施行至今已逾 11 年，國內志願服務工

作日漸蓬勃發展，依內政部統計資料顯示，截至 99 年 12 月底止，各領域登記有案之志

願服務，總服務人次達 1 億 6,014 萬 99 人次，服務時數達 5,925 萬 1,965 小時。成員遍

及家庭主婦、大專青年學生、勞工朋友、公教人員、退休人員及其他專門技術人員，其

中女性占七成，50 歲以上者最多、教育程度大學以上者居多（內政部，2008）。由此可

見，如今所發展之志願服務，已漸漸被接受，志工已成為不可或缺的社會資源，其不僅

提供人力，貢獻才能，也愈來愈多組織，將志工視為機構的人力資產，加以規劃、運用，

以產出最佳效能。因此，志願服務隨著社會變遷以及公民社會發展，其內涵漸漸包含參

與的責任。 

從志願服務者的特性來看，具有非謀求個人經濟利益，非強迫性的利他行為，以濃

厚的社會公益色彩，滿足個人心理需求、互助互惠的社會服務，因此，是一種發自內心

的行為展現，是一種無私大愛的精神（曾華源、曾騰光，2003；宋世雯，2000；賴兩陽，

2002；吳坤良，2006；張英陣，2011）。另有研究認為志願服務是個人學成與成長，經

由個人內在的人格與涵養所散發出的態度，在利他的志願服務工作中得到愉悅感，且對

於社會而言具有積極正向的作用（趙芝良、林詩萍，2011；吳坤良，2006）。 

因此，綜合前述，可知志願服務的特質是個人在自由意志下參與，非受他人所逼迫，
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採取發自內心、志願而非義務，且依自己的體力、心力、時間，付出不求報酬、不支薪，

無專業學成，並藉由利他、公共利益服務過程提升自我成長，互助互惠的一種社會服務

活動。而志願服務機構的帶領與管理不同於一般專職人員，但仍需備有周全計畫及教

育，使志願服務者完成各種志願服務，如此才能將此人力資源有效運用，相對地，參與

志願服務工作在自我參與過程中，除利他性以及公共利益，個人透過參與服務學習後的

內化，確信自己可以產生特定結果的自我評價與信念，亦即志工實踐自我效能之表現情

形。換言之，志工透過服務過程中，可以藉由服務經驗得到自我肯定及價值觀的建立。 

參、 醫院志願服務工作之內涵 

許多醫療院所因財政預算、人事遇缺不補，及民眾、家屬的服務需求之下，大量廣

泛開始運用志願服務人員，而醫療院所對於醫療志工之認定，有些醫療院所訓練志工須

經過基礎訓練、特殊訓練，有些更加需要經過醫療志工專業服務訓練，方可於組織中擔

任志工，但有些醫療院所所招募之志工為出自志願服務無經訓練，因此，本研究以志願

服務於醫療院所且經志工管理單位認定之志願服務者，稱之醫療志工。從事服務於醫療

院所的醫療志工，可於醫療院所中看見身影，服務範圍甚廣，涵蓋服務台諮詢、就醫引

導、門診急診及住院患者陪伴、行政支援、特殊服務（安寧志工、專線諮詢等）、社區

服務、圖書服務、其他服務等等（秦燕，2001；龍紀萱等，2010）。雖然有些是例行行

政業務，但對於民眾的身體病痛、心理焦慮、不耐等候等抱怨，處處都可見醫療志工心

理撫慰、以心相待，對於家屬的陪伴更是重要的一環。范美翠（2004）對於志工內涵指

出，志願服務是輔助性的，主要目的是讓專業人士做專業工作，而志工在醫療團隊的專

業療程中，注重病患本身及家屬心靈的慰藉及提供一個身心靈依靠機會，致使志工能由

服務過程中獲得人生體驗，培養成熟的人格與實際工作經驗。 

醫院中的志願服務功能，除志工本身提供的服務外，對於醫院的貢獻亦是功不可

沒。呂佳芬（2010）針對慈濟醫院曾對住院病患及護理人員進行調查，認為志工的貢獻

在於對於病患的訪視與安慰，使得他們獲得較高品質的醫療照顧，所提供的醫療照護品

質有正向影響，且會帶給他們歡樂與希望，因此，如何將此份裨益醫療服務及人力的發
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揮，對現今社會追求全面品質與全人照護的醫療服務，具有相當的重要性。 

現今醫療志工對醫院而言為不可或缺的人力資源，從招募、遴選、任用、進而訓練、

督導、分工安置、考評等過程，逐漸發展出一套專業管理模式。醫院在遴選志工時，必

須考量組織和志工的需求、組織必須了解志工本身專長資格及特點，以達「適才適用」；

職前訓練更是不可少，主要提供志工開始服務時，所應具備最基本的常識與技能，提供

志工能夠盡快熟悉適應環境，並增強工作表現或解決工作難題，提升自我信念，至於安

排在職教育訓練，則要視志工之學習需要和組織之發展需要而定，管理者可依實況進行

妥善安排（曾騰光，1997；曾華源、曾騰光，2003）。督導是管理及行政的核心，具有

教導、行政、扶助、支持的功能，督導人員主要任務在於協助志工，促使志工及組織之

間都能獲得最大的滿足感（秦燕，2001）。故督導所扮演的溝通協調以及支持的角色是

相當重要的。陳金貴（2003）指出讓志工有機會檢討過去的服務成效，了解自己的缺點

及優點，知道自己的工作情形，清楚所遇問題之所在以及改進的方向，可以激發志工潛

能，做為組機改進服務品質的參考，使每一位志工都可以「人盡其才」「適才適任」「適

才適所」。 

曾竹寧（1997）亦指出醫院志願服務發展的結果，肯定志願服務工作的重要性及正

面功能；並提及有效地運用志願服務，不但能提升醫院社會服務部門對患者服務的質與

量，同時，對醫院的行政處理、文書管理、公共關係及經費籌募，甚至是政策擬定與安

排，皆有很大助益。機構在志工人力資源管理上，重視志工動機之激發，持續意願之增

強，均涉及管理制度規劃與實行的完善與否，不但影響志工對機構的滿意度，也深深影

響服務的成效（曾騰光、曾華源，2001）。可見，醫院若能瞭解志工的自我效能，做有

效運用及良好的管理模式，不但可以提升醫院的醫療品質，對志工本身亦有一定之助益。 
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另言之，服務於醫療院所之醫療志工，不管是否經過專業服務訓練，其所秉持服務

的衷心是相同的，參與動機均是由內心意願的自發，不求回報，研究者實際擔任醫療志

工的服務過程中，可見到不分青年老少或身體殘障的志工穿梭於機構中，不管是行政部

門的引導協助、或是急診處及重症、病房病患及家屬的安撫等等，本著利他的服務精神，

並由服務過程中獲得滿足、自我肯定以及信念的強化，繼續維持著參與服務的初發心和

熱忱。 

每位志工所扮演的角色如同醫療院所中的軟體，要適才適用，方能發揮軟體的最大

功能，並透過志工管理單位招募、訓練、到分配服務單位、督導和考核，每一環節的有

效運用，才能將志願服務發揮最大效能，對醫療院所及醫療志工而言都是雙贏的局面。

因此，了解醫療志工自我效能是相當重要，國內針對醫療志工研究，大多以參與動機、

工作滿意度、人力資源、離隊意向居多，甚少探討醫療志工之自我效能及工作價值觀相

關性。故本研究將以醫院志工為主要研究對象，探討醫療志工之自我效能與服務過程中

之工作價值觀關聯性。 
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第二節 志工自我效能理論及相關研究 

本研究旨在探討醫療志工自我效能與工作價值觀之關係研究，因此，探討自我效能

之理論與研究，實為本研究立論之基礎。本節就自我效能的理念定義、向度、影響及志

工自我效能相關研究議題，闡述如下。 

壹、 自我效能之理論定義 

一、 自我效能定義 

自我效能（self-efficacy）是由 Bandura 於 1977 年所提出，認為自我效能是一

個人對其本身表現一項受賦予任務或行為能力的一種個人信念。如同，假設每個人

對成功的期望會決定他們面對困難時，是否能堅持原來的信念來完成其行為。並將

自我效能分為結果預期、效能預期，前者指個人評價完成某種行為後將獲得特定結

果之預期；後者是個人堅信期能有效地執行所欲獲得結果的行為；兩者並不存在必

然的因果關係。但在 1982 年 Bandura 更加認為自我增強及自我效能感為促成行為

發生的重要力量，並對自我效能詳細說明，個人是否相信自己有能力去面對問題，

對於自己能否獲得成功的信念，此將會影響個人對行動的決策，因此，當個人擁有

高自我效能時，將對自己有更大的信心去完成某一項任務（Bandura, 1977、1982、

1995、1997）。 

繼 Bandura 之後，國外學者 Maddux（1995）認為，這項反應會影響個人對行

動的選擇、努力於該行動的程度、以及持續該行動的時間長度。對某項工作擁有較

高的自我效能感的個人，會較主動地參與或進行可以完成該項工作的行動，並積極

地進行該項行動，也可以長久地持續該項行動。劉曦萍（2008）研究活動介入對信

念的影響，認為自我效能是個人對自己最高能力的信念，而非真正的能力，且確定

個人在特定情境下特定行為的自我效能很重要。 

相對地，國內學者張春興（1991）亦針對自我效能提出定義，認為自我效能理

論是指個人在目標追求中面臨一項特殊工作時，對該項特殊工作動機的強弱，將決

定於個人對其自我效能的評估。且自我效能能根據自己以往經驗，對某一項特殊工
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作或事務，經過多次成敗的歷練後，確認自己在處理該項工作時，具有高度的效能。

另外，許德發（2000）認為自我效能會隨著個體的成長而有所改變，個體在成長的

每一階段，皆會經歷不同的事件，累積其自身經驗；自我效能亦會逐漸發展，產生

不同之作用。相對地，個體每遭遇不同之事件，必須重新評估自己的能力，以增進

個人之自我效能。另有相關研究指出，自我效能為個人為達成某一行為目標而努力

去執行之信心，它決定人們將投入多少努力，以及在面對障礙和厭惡經驗時，能夠

堅持多久。這與人們生活常態相同，大多傾向於害怕並迴避本身認為無法應付的威

脅性情境，相反地，當判定自己能夠成功處理某一情境時，行為表現會較主動積極

（陳志文，2009；徐鳳卿，2009）。此呈現出自我效能高的人具有高度的自信心，

相信自己能有效處理面臨的事件，因此較能堅忍不拔地處理事情，常有優秀的工作

表現。 

綜上所述，自我效能依據各學者所提之不同，彙整自我效能具有以下三取向： 

（一）自我效能是一種個人信念 

大多數學者指出信念是一個人接受何者為真的一些觀念。例如 Bendura 認為是一

種能力的信念，屬於一種特殊情境的信念以及具有動機的作用，屬於個人自信能

夠達到期望之表現水準的看法。孫志麟（1991）指出能力的信念是指對自己能力

事實上的信念，而動力作用涉及個人如何成功完成某種行動的判斷。Schunk & 

Carbonari（1984）認為自我效能是個人對自己最高能力的信念，而非真正的能力，

且確定個人在特定情境下特定行為的自我效能很重要。 

（二）自我效能是對自身能力的覺知 

相關研究指出，工作動機的強弱決定於個人對自我效能的評估，根據自己以往經

驗，對某一項特殊工作或事務經過多次成敗歷練後，確認自己在處理該項工作

時，將具有高度的效能，能夠成功處理，且於行為表現上會較主動、積極（張春

興，1991；陳志文，2009）。 

（三）自我效能是一種持續能力 

自我效能是企圖達成一項目標的一種反應，會影響個人對行動的選擇、努力於該
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行動的程度以及持續該行動的時間長短（Michie, 2006；Maddux, 1995）。 

綜合上述，國內外學者針對自我效能定義之觀點，為個體對於自己應付各種不

同環境的挑戰或面對新事物時能夠完成某項工作、任務，面對問題，所產生的一種

自我認知評估，經評估後而產生的整體內在信念，而此信念來自於對完成某種行為

的能力之主觀判斷。個體自我效能因人而異，每個人本身面對及處理事情的自我評

估不同，經歷過之事物處境不相同，所產生的內化信念亦會有所不同，且其自我效

能影響其參與執行或服務的動機、面對逆境或困難時心理情緒及努力行動，對於行

動的持續性最具影響。因此，本研究旨在了解醫療志工於執行志願服務過程，透過

人與人之間的動態互動，所呈現自我效能之現況以及不同背景變項之醫療志工自我

效能情形，以提供醫療志工及志工管理單位、醫療院所對於醫療志工自我效能提升

進行訓練與輔導之參考。 

二、 自我效能理論基礎 

自我效能概念源自於心理及社會科學領域，Bandura（1965）認為人格的發展

是透過一個相互決定論的歷程，經由行為、個人、環境間的相互影響決定人類的行

為（王震武、林文瑛、林烘煜、張郁雯與陳學志，2005）。Bandura（1997）由社會

學習理論延伸，發展了自我效能理論，提出行為改變歷程的理論，認為個人的行為

不僅受到環境的影響，同時也受個體主觀認知機制的運作結果而產生，這種認知機

制稱為自我效能感，指個體應付未來環境所採取的行動，且必須進行行動優劣之判

斷。 

自我效能基本模式中包含自我效能來源、向度以及影響，三者互為影響且交織

構成自我對行為所產生的效能預期或結果預期的動態自我效能概念模式。 

（一）自我效能來源 

自我效能可以是個人經由內在動力的驅使及自主內省與調節的心理歷程，透過其

內在的想法、感覺與行動改變外在環境，而非被動的對環境刺激反應，將自我效

能視為個體有能力可以成功達到環境中任何生理、心理、社會及認知上所要求的

信念 Bandura（1977、1995、1997）。亦能為自己帶來正面改變能力的評價。以
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下就相關研究對自我效能來源進行闡述（陳志文，2009；劉曦萍，2008）。 

1. 表現的成就（performance accomplishments） 

指個人經由實際執行操作，所獲得的經驗與控制感。當過去曾經經過努力付

出後所獲得的成功經驗，會形成強烈的自我效能；相對地，輕易取地的成功

或是失敗的經驗則會消滅自我效能，因此，個體過去成功表現的經驗，是自

我效能的主要來源，也是最具影響力的來源。 

2. 替代者的經驗（vicarious experience） 

指經由他人的經驗、社會角色的示範而得到的效能。即藉由同儕或與自己類

似的對象，其明確的成功經驗或多人反覆成功的經驗，對自己能力的評估，

建立自己的信心，進而提升自我效能。 

3. 言語說服（verbalpersuasion） 

指經由旁人言詞上的鼓勵與建議來增強個人的自我效能。此種來源最為容

易、簡便，但較容易被消滅而消失，因此說服者必須具備值得信賴以及吸引

力的特質，如此個體方能心信自己有能力去完成，並增強自我效能。 

4. 情緒喚醒（emotional arousul） 

當個體處於壓力或緊張的狀態，會容易引發生理或情緒的反應，此將對自我效

能會有不好的影響；相反的，當個體處於正向情緒時，自我效能會較高，能持續執

行，而達到成功的目標（李尹暘、林曉佩、林君怡；2007）。 

針對以上四種來源，黃振恭（2008）指出個人行為塑造會增強成就，透過階段

性的次級目標，讓個人按部就班地達成主要目標；針對替代經驗的對策則是選擇學

習者的典範對象，學習成成功背後的經驗方法；對於社會說服的對策則靠著自己提

出具體可行的計畫，並時時激勵自己；對於情緒喚醒，則利用撰寫日記、正向思考、

改變對事務觀點等，提升自我覺知。 

綜合以上，可以得知自我效能來源，可來自內在環境個體本身情緒及行為表現後的

成就，外在環境替代者經驗與外在說服，就醫療志工服務而言，內在自我以一顆無私付
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出無所求的心境、愉悅的心情和時時保持參與志工的熱忱，來督促自己和執行服務，對

於志工本身以及被服務者皆是幸福的，並透過服務過程所得到自我充實，滿足自我需

求，於服務中得到成就。對於外在環境，來自資深醫療志工的帶領、經驗分享以及肯定

和讚美，均能有效提升自我效能，如此內外兼收，方能達到成效。 

（二）自我效能的向度 

針對自我效能的適當效能分析，Bandura（1982）對自我效能的測量，可以分成程度、

普遍度、強度等三個不同的向度，進行個人的自我效能層面評估，當個體採取行動時，

此三個向度會影響其對自我效能的預期。以下就相關研究對自我效能向度進行闡述

（陳志文，2009；劉曦萍，2008；洪凱莉，2010）。 

1. 程度 

指事情的困難度，當個人會因面對難度不同的行為而有不同的自我效能。藉此

可以了解不同個體在面對情境困難時的規避情形，瞭解個人達到自己的表現的

水準。因此不同的個體有不同的自我效能，有些人將效能期望侷限於簡單事物

上，有些人則擴展至中等難度甚至高難度任務。自我效能較弱的人容易因為阻

礙而受挫，相反的，自我效能較高的人不會因為困難的問題而被威嚇住。 

2. 普遍度 

指個人對於某情境所評估的自我效能，類化至其他相似的情境和行為。藉此可

了解不同個體在不同情境時期效能感的適應範圍，同時能具有不同類化的作

用。有人認為在某些特定的情況下，他們相信自己能夠完成某些工作，也有些

人會認為在任何情況下他們能夠完成特定的工作。 

3. 強度 

個人完成特定行為能力的把握程度，與遭遇挫折時，能否堅持有關。當自我效

能高者，既使遭遇困難亦能續努力因應挑戰和克服困難。 

從以上向度應用在志願服務時，「程度」是指志工面對不同程度的困境時，仍

具有高度的自我效能；「普遍度」則指志工角色處於不同情境中，皆能知覺自
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我效能的存在；「強度」則是指不管面對情境的困難或不確定，仍堅持努力，

發揮志工個人最大的自我效能，如此進行自我效能三向度之效能評估，將可呈

現個體之自我效能。 

（三）自我效能影響 

從Bandura自我效能理論中可以了解，自我效能對個人的行為具有相當程度上的影

響，當個體面臨抉擇時，自我效能較強者，會傾向選擇面對問題、解決問題之正向行

為。以下就相關研究指出自我效能的影響，闡述如下（蔡立旭，2000；何千惠，2003）。 

1. 付出的努力及執著程度 

個體遭遇問題或困難時，自我效能較強者會付出更多的努力，執著的程度亦較

強。 

2.思考常模及情緒反應 

自我效能較強者面對逆境有較正向的信念，例如面對失敗時會歸因於自己不夠

努力，相反地，自我效能較低者，則會歸因於自己沒有能力。 

3.付諸執行或空想停滯 

自我效能較強者，當訂定目標後，就算遭遇瓶頸也會努力去達成，具有強烈的

執行力，相反地，自我效能較低者，則會放棄自己的企圖心，毫無動力。 

綜合上述，就個體而言，在面對問題時的不同反應可能受到自我效能的影響。換言

之，個人自我效能所具有的信念會決定是否願意面對問題的情境，也決定克服困難時所

持有的容忍度，因此，自我效能是行為改變的媒介，影響個體面對選擇之行為、努力與

持續性以及思考型態與情緒反應，並得知自我效能較高者，在行為選擇、面對問題、實

現目標時表現積極，在思考模式及情緒反應上，呈現正向態度，相對的，自我效能低者，

則表現相反往往會將注意力放在自己的缺陷上，這種行為往往造成士氣的低落以及逃避

可增進其能力的情境易有焦慮、憂鬱感。 

（四）自我產生的動態回饋作用 

黃振恭（2007）研究指出透過自我效能來源、向度、影響等三個面向互動之下，回饋
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作用是動態性，會隨時進行修正、調整、回饋的重要機制，以達成建立個體自我效能

的可能性。 

由以上可知，自我效能理論是一種行為改變歷程的動態模式，個人對於執行某些

行為的信念，因個體成就經驗、替代經驗、言語說服以及生理與情緒反應四個面向的

自我效能來源而產生，透過廣度、強度及普遍度的三個向度，以及其所造成思想組織、

行為選擇、努力程度、情緒起伏的影響，造成個體應付未來環境時所採取的行動判斷

以及行動的持續性，如此動態回饋循環，過程中將對自我效能產生改變。 

貳、 自我效能之測量 

對於自己能夠完成某項工作或表現某種行為所具有的信念，此信念來自於對完成某

種行為的能力的主觀判斷，依照Bandura（1997）自我效能的觀點，「一般自我效能」

（Generalized Self-Efficacy，GSE）係指個體執行未來行動面對各種不同環境或新事物

時，對個人能力信心水準的整體評估，是在較長期經驗後所累積而成的穩定性質，反映

個體對於自身是否擁有成功執行不同工作的能力預期（Bandura, 1997；Luszczynska, 

Scholz, & Schwarzer, 2005；Rudolf, J., Bosschera, & Johannes, 1998）。 

一般自我效能量表由Schwarzer教授和他的同事於1981年編製完成，原先共計20個

項目，後來修改成10個項目，目前該量表已被翻譯至少有28種語言，一致性係數在.75

和.91之間，至今中文版GSES已被證明具有良好的信度和效度，具單一因子構面及能解

釋一半的總變異量，且被國內外研究普遍使用（Schunk, & Carbonari, 1984；王才康、胡

中鋒、劉勇，2000）。然而在探討志願服務特性之下，考量不同服務性質其自我效能不

同，因此以洪凱莉（2010）「志工自我效能量表」為主軸，一般自我效能量表為輔，修

定是用於醫療志工自我效能量表進行測量評估。 

針對洪凱莉（2010）以一般志工進行自我效能研究，志工自我效能量表包含四個構

面，分別為「自我覺察力」、「人際融合力」、「工作實踐力」、「挫折包容力」，其

分量表層面信度係數分別為.890、.848、.910、.947，而總量表信度係數為.964，總量表

及分量表內部一致性高。以下就各子構面進行說明。 
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一、自我覺察力： 

指作出正確判斷的能力。以自覺之心反省思考，促進對人、事、物的了解與觀察，

肯定自我成就。此於志願服務中自動自發服務他人、省察自我、以及服務過程自我

的肯定精神符合，並與自我效能來源中「表現的成就」取向相符。  

二、人際融合力： 

藉由志工工作，與他人之間互動的和諧，合作共事的能力；可以為他人著想、與他

人分享知識、經驗，增進家庭、社會關係。此於志願服務中人生經驗結交志同道合

的朋友，改善人際關係，並藉由經驗分享、了解他人於服務過程中所得到的寶貴經

驗，以作為個體效仿的原意相符，並與自我效能來源之一「替代經驗」取向相符。  

三、工作實踐力： 

對於志工在工作的情境中，對於個人本身任務的投入完成，能夠解決困難與問題、

完成任務，所具有的信心以及做事的靈敏度、目標導向、達成目標的掌控力。此於

志願服務中不求報酬、奉獻服務、成就感發揮潛力、與專長學習、新技能擴展，並

於服務過程中夥伴或主管單位的鼓勵及讚許的精髓符合，與自我效能來源之一「言

語說服」取向相符。  

四、挫折包容力： 

志工面對壓力、困難或挫折，在不同工作崗位，或遭遇不同事件時，能重新調整與

克服，可以兼容並蓄的態度與處理，以增進個人之成熟圓融。此於志願服務中不計

較、以自我成長取向、調整適應，對於困難的事情努力解決、正向思考及情緒的協

調來解決問題的定義，符合與自我效能來源之一「生理與情緒反應」。 

綜合以上所述，本研究志工自我效能量表資料來源主要係參考洪凱莉（2010）研究

之志工自我效能量表題目內涵以及一般自我效能量表，以自我省察力、人際融合力、工

作實踐力、挫折包容力之四個構面，進行修定共計 27 題。 

 

參、 自我效能之相關研究 

Bandura（1977）於社會學習理論提出「自我效能」的重要概念，1980年代以來，

自我效能理論已被廣泛地應用到各領域。研究者在華藝線上圖書館資料庫中，以「自我

效能」為關鍵字進行文獻搜尋，找到相關主題文獻共有219篇，於台灣碩博士論文知識
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加值系統搜尋相關文獻共有1,435篇，大多廣泛應用於教育、健康行為及醫學界等，以

探討學生學習情形、學業成就、衛生教育介入成效或健康生活型態等。因自我效能概念

及定義明確，依照領域之服務特殊性各自發展相關量表，再以「志工」為對象搜尋共得

7篇，以一般性、社教、文化、國際、醫療照護為主，其中醫療志工僅有1篇，以下摘錄

相關志工自我效能之研究分析如下： 

林世娟（2004）針對醫療志工為研究對象之研究，主要以市立醫院員工與志工為研

究對象，探討工作動機與自我效能之研究，研究發現，不同的工作動機對在自我效能的

表現上並沒有太大的差異；志工的自我效能大於員工；且員工與志工之自我效能與工作

滿足、壓力知覺、組織限制等均有相關，惟員工與志工的自我效能之高低與組織支持之

間並無顯著關係存在。 

另外，王金敦（2004）針對輔導服務志願人員的研究顯示，六成以上的志工在持久

性及達成性的自我效能表現較佳，僅有二成以下的志工耐受性效能不佳；而志工個人及

組織環境特質不同，確實會使其自我效能有所差異；且不同自我效能，其在工作壓力、

持續服務承諾上會有所差異；志工自我效能與工作壓力、持續服務承諾有顯著相關，組

織環境特質之工作勝任感、與同事關係、與中輟生關係、與中輟生家長關係、家人支持、

朋友支持及社會資源支持與自我效能具有相關性存在。 

針對社教志工研究結果顯示，個人背景變項「性別」、「年齡」、「服務年資」、

「服務時間」、「過去的志工經驗」、「工作性質」，與自我效能有顯著的差異；參與

動機、服務學習、參與程度對自我效能具有預測力，可建立線性結構關係模式。在「成

功經驗」層面的自我效能來源愈高，則自我效能愈高；但在「失敗經驗」層面則自我效

能來源愈低，自我效能愈高（吳坤良，2006；姜琇翠，2006）。 

針對一般志工組織信任、心理契約、服務學習與自我效能關係之研究結果得知：不

同背景變項之志工的組織信任、心理契約、服務學習與自我效能具有差異性，且彼此相

關及相互影響、具有預測力；所建構之自我效能模式適配度，志工的組織信任、心理契

約、服務學習與自我效能具有正向影響效果（洪凱莉，2010）。 
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張菁玲（2010）針對高雄市文化志工角色知覺、自我效能與組織承諾關係之研究結

果顯示：高雄市文化志工有積極正向的角色知覺，以「利他服務角色」表現最佳，「學

習成長角色」表現最低；自我效能知覺屬良好程度，不論在「工作信心」「心靈提升能

力」均有良好表現；在個人背景變項中已婚、信仰佛教、從事家管、服務年資1至2年的

高雄市文化志工整體自我效能知覺較高；自我效能愈佳。 

綜上所述，大部份有關自我效能的研究整理發現，自我效能較高，可增加對於自己

能夠完成某項工作、任務及面對問題，並具有解決問題所具有的信念，自我控制感，使

人們持續地努力去執行行為，持續服務以及堅持組織承諾，具有良好角色知覺、積極參

與以及有服務學習精神，所表現自我效能愈佳，且自我效能對組織承諾有顯著的預測

力，因此，對於醫療志願服務而言，醫療志工所具有的自我效能是否因不同背景而異，

對服務過程所產生之工作價值是否具有預測力，乃為本研究探討議題之一。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=l0xceR/record?r1=1&h1=4
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第三節 工作價值觀理論及相關研究 

本章節旨在探討國內外學者針對工作價值觀內涵與其相關研究。主要內容共分為四

部份，首先探討工作價值觀的意涵，其次為工作價值觀之分類，第三部分為工作價值觀

的相關測量工具，最後為探討志工工作價值觀實證研究與相關因素。 

壹、 工作價值觀的涵義 

工作價值觀的概念來自價值觀的理念，最早關注價值觀議題者是哲學家，主要從

Lotza的價值論開始（洪瑞斌、劉兆明，2003）。陳秉璋、陳信木（1990）認為支配客

觀世界的判準是自然準則，而主觀世界則是以價值為判準。但在其發展過程中價值觀應

屬主觀抑或客觀、涵蓋意向層面等一直受到爭論，由於價值觀本身屬於抽象、普遍性的

概念，所以相當不容易理解與掌握，且對於價值觀概念的看法不一，缺乏共識，因此分

岐頗多，直到1973年Rokeach致力於價值觀概念的整合，認為價值觀、態度構成信念，

並區分價值觀是超越具體對象或情境之一般性的信念，而態度指針對具體對象或情境的

許多信念組織，並提出價值觀是具有層次或順序性，且區分價值觀為「目的性價值」指

個體追求最終存在的狀態以及「工作性價值」指個體追求的特定行為方式，此理論架構

較為完整，也釐清價值觀與態度、信念的關聯。 

工作價值觀既是整體價值觀系統的一部分，具有價值觀的一切屬性。隨著學者研究

角度的差異，因此產生了分歧點，而不同的學者對於工作價值觀的定義亦各自提出不同

的看法，一直至Super（1970）研究指出工作價值觀與工作有關的目標，是個人工作信

念及工作意義感受的一種態度，乃個人在評價工作時依據的準繩，同時也是個人內在所

需求及從事職業活動時所追求及重視的工作特質或屬性，也是影響個人工作態度與行為

的重要因素之一。Kalleberg（1977）則將工作價值觀界定為個人對其工作活動贊同和尊

重的渴望程度，能反映個人從工作情境中所要追求的條件及管理行為以符合其需求。相

同的， Robbins（1992）則認為工作價值觀是引導人們對工作本身或某一特定工作之實

質意義，如經濟報酬、勤勞、忠誠、人際關係、社會地位、自我實現等形成偏好之認定
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之認知或意向。 

國內學者相關研究顯示，工作價值觀是個體於職業成長歷程中，表達其意願、能力

及態度的傾向，其形成內在系統，藉以支持或導引個人在選擇職業或工作行為的動向，

是一種對於事物評鑑的態度信念與持久性的喜好，會受外界的環境影響，是一種主觀判

斷，且決定未來行動的動向及生活的態度，深深影響個人對工作的知覺與評價（袁志晃，

1983；鄭永祥，2010；李訓維，2009）。  

針對大學生個人的工作價值觀來看，表示工作不再只是為生存而已，從工作中，個

人更想達到Maslow所提到的自我實現高層需求，而工作價值觀是為個體從事工作時，

藉以評斷有關工作事務、行為或目標的持久性信念與標準，並據此表現工作行為、追求

工作目標，因此個人的工作價值觀可能更強調創新與改變，以自己的興趣為工作，凡事

要有主見，勇於表現自我等，都隨著社會的改變而有不同的變化（楊國樞，1984；吳鐵

雄、李坤崇、劉佑星、歐慧敏，1996；許昌言，2011）。 

綜合以上定義來說，工作價值觀指的是個人工作中，所有有關的內在需要及條件，

此屬於較廣義的說法，而之後的學者，漸漸地將這樣的定義更加的聚焦，焦點放在個體

的偏好程度及行為的影響，是一種持久性的信念，也是一種態度，引導個體的工作行為

表現與追求工作目標，故在不同職業性質中所呈現的價值觀將會有所不同。本研究旨在

了解醫療志工透過醫療服務過程，其所重視的程度，因此，本研究對工作價值觀的定義

為對於醫療志工本身工作特性重視或偏好的程度，藉以引導其工作行為，處理工作事

務，並追求工作目標之普遍性與穩定性。 

貳、 工作價值觀的分類 

中西方對於工作價值觀分類眾多，且往往以研究目的或背景而有不同，但一般仍以

內在、外在及附加工作價值觀為取向居多。茲就國內外學者對於工作價值觀之分類如

下：西方學者在工作價值觀方面的研究，最早對工作價值觀分類是1951年 Ginzberg（引

自劉宇平，2002，頁18）將工作價值觀分為內在價值與外在價值，然而Zytowski（1970）

根據Ginzberg的分類，將工作價值觀增加附加價值觀。同時，Super（1970）亦延續Ginzberg
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分類，將職業工作價值觀（Work Value Inventory；WVI）分為利他主義、審美、創意、

智慧激發、獨立性、成就感、聲望、管理權力、經濟報酬、安全感、工作環境、與上司

的關係、與同事的關係、變化性、生活方式等15類面向。Wollack et al.（1971）編制工

作價值觀調查量表分為三個部分，六個分量表，分別為：第一部分是內在價值，包括工

作自尊、工作投入、活動偏好；第二部分是外在價值，包括收入、工作的社會地位；第

三部分是努力（引自洪瑞斌，1998）。Kalleberg（1977）提出內在動機、便利性、與同

僚人際關係、生涯、資源適切性等各方面工作價值觀。 

國內學者針對工作價值觀分類有吳鐵雄等人（1996）將工作價值觀，分為目的價值

與工具價值，前者有自我成長取向、自我實現取向、尊嚴取向；後者有社會互動取向、

組織安全與經濟取向、安定與免於焦慮取向。鍾佩蓁（2004）提出自我發展、組織安全、

社會肯定、人際互動、安適休閒。徐承宗（2005）將工作價值觀分為自我成長、自我實

現、聲望、健康休閒、人際關係、經濟報酬等六層面。張素秋（2006）研究中將工作價

值觀分為創作發展、成就聲望、組織安全、健康休閒、人際關係、經濟報酬及利他主義

等層面。另有研究將工作價值觀分為創新與發展、成就與聲望、組織與安全、健康與休

閒、人際關係、經濟報酬、利他主義等七層面（張碧珊，2008；林素媚，2010）。但在

陳英豪、汪榮才、劉佑星、歐滄和、李坤崇（1988）研究中指出在不同職業中，須因應

職業性質的不同而進行價值觀測量。 

歸納上述學者對工作價值觀的分類，大多包含了內在價值、外在價值及附加價值等

面向，只是在不同的研究有不同的重視程度，而將價值各面向分得更詳細，並因不同職

業而延伸適用的工作價值觀分項；因此，本研究對象為醫療志工，考量志願服務經中自

願自發、不求報酬、利他精神，故採用吳鐵雄等人（1996）工作價值觀編制量表為主軸，

因志工為不求回報、自發之行為性質，故未納入組織安全與經濟取向、安定與免於焦慮

取向，並於社會互動取向當中，就加入相關研究價值觀量表之自我成長、人際關係及利

他主義相關分量表為輔，修定適用於醫療志工工作價值觀量表，以探討醫療志工工作價

值觀，其中包含內在價值中的「自我成長價值觀」構面及「自我認同價值觀」構面；外
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在價值為「社會認同價值觀」構面；附加價值為「人際互動價值觀」構面等四個向度（徐

承宗，2005；張素秋，2006；張碧珊，2008）。 

參、 工作價值觀的測量 

工作價值觀量表研究從國外開始，漸漸傳入國內，而西方關切工作價值觀議題的背

景，大多來自本身社會結構、生產方式、及工作本質之改變，並帶動社會價值觀的變遷

開始。其分類方式繁多，測試量表列舉如下： 

國外學者Super（1970）針對一般工作者編列工作價值觀量表（WVI）。Weiss（1971）

提出明尼蘇達重要性問卷（Minnesota Importance Questionnaire，MIQ）。Kalleberg（1977）

則較注重與工作本身相關的工作價值觀。 

國內學者在工作價值觀方面，早期樣本的種類不多，許多國內工作價值觀量表來自

於翻譯國外量表，如陳英豪等人（1988）修訂Super（1970）之工作價值觀量表後，提

出建議應建立各種職業在職人員的價值觀組型，因此以協助大專生或高中生就讀科系或

職業選擇為目的，編製工作價值觀量表；吳鐵雄等人（1996）亦參考及整合許多國外研

究以及理論，以大專生與畢業在職者為對象所編製之「工作價值觀量表」包括兩領域、

七個分量表。即分成「目的價值」和「工具價值」兩領域；「目的價值」再分為「自我

成長取向」、「自我實現取向」、「尊嚴取向」三個分量表；「工具價值」再分為「社

會互動取向」、「組織安全與經濟取向」、「安定與免於焦慮取向」、「休閒健康與交

通取向」四個分量表。鍾燕宜、紀乃文、陳景元（2008）針對銷售人員進行工作價值觀

之測量，而其他大多以教師為研究主題，所採用之工作價值觀量表增加創新與發展應用

在教學與課程上，之外大多沿用吳鐵雄等人（1996）發展之工作價值觀為研究量表。 

綜合上述，針對工作價值觀之分類，因為工作性質的不同，所分類別亦有所不同，

但不外乎於內在價值、外價值以及附加價值，唯有在價值分類下有不同的取向。本研究

整合以上專家學者工作價值觀取向，以吳鐵雄「工作價值觀量表」為主軸，針對醫療志

工身為醫療院所第一線場域、自動自發、利他服務以及不求報酬之特性，將經濟報酬取

向、安定與免於焦慮取向、休閒健康交通取向排除，加入相關研究價值觀量表之自我成
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長、人際關係及利他主義相關分量表為輔，修定適用於醫療志工工作價值觀量表，將志

工工作價值觀量表分為三個構面：內在價值層面、外在價值層面、附加價值層面；而內

在價值層面包含「自我成長價值觀」構面、「自我認同價值觀」構面；外在價值層面為

「社會認同價值觀」構面；附加價值層面為「人際互動價值觀」構面，共計有四個構面，

分述如下： 

一、內在價值層面： 

（一）自我成長價值觀構面：指志工對「執行服務目的能否不斷得新知與自我成長，

發揮創造力以及促進個人成長」的重視程度，目的在於追求個人能力成長與自我目

標實現，在現今變化快速的醫療環境下，具有不斷追求新知，願意挑戰困難工作、

自我設定新目標，追求工作成果品質等內涵。 

（二）自我認同價值觀構面：指志工對「執行服務目的能否滿足個人成就感，追求自

我認同，進而產生自我尊重，以滿足個人成就感，具有勝任工作的能力、獨立作業、

願意承擔責任、樂在工作、自信心與自我肯定」的重視程度，目的在於可以獨立判

斷及完成工作，並樂於工作服務過程中，從中獲得信心及肯定。 

二、外在價值層面： 

社會認同價值觀構面：指志工對「執行服務目的能否符合社會家庭的期望與認

同，進而贏得他人尊重，具有在工作中建立聲望、地位、專業形象、增進社會福祉，

以及利他、受到他人重視，讚美與期許」的重視程度，目的在於工作服務過程中，

受到他人及社會的肯定，轉化成服務的動力。 

三、附加價值觀層面： 

人際互動價值觀構面：指志工對「執行服務目的能否追求人際間的和諧感，友

善的人際互動，以建立良好的社會支持系統」的重視程度，主要目的為透過人與人

的互動中，強化發自志願服務之原動力，以服務不求回報、利他為主的內涵。 

肆、 工作價值觀的相關研究 

研究者在華藝線上圖書館資料庫中，以「志工」及「工作價值觀」為關鍵字進行文
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獻搜尋，於台灣碩博士論文知識加值系統搜尋相關文獻共有5篇，其中醫療志工僅有1

篇，主要為高齡者之醫療志工，針對志工進行工作價值觀研究共有下列： 

針對學校與社福機構志工工作價值觀之相關研究顯示，不同背景變項「年齡」、「職

業」、「教育程度」、「宗教信仰」、「每週志工總服務時數」與「參與在職訓練」等

6項背景變項對於志願服務人員在工作價值觀方面有顯著差異。志願服務人員之組織承

諾整體與工作價值觀分層面之呈現、持續服務意願顯著正向高度相關。即志願服務人員

之工作價值觀認同程度高，其組織承諾程度亦佳，對組織承諾具有預測力（王淑美，

2006；邱麗如，2010，翁招玉；2010）。 

針對醫院志工研究，以60歲以上高齡志工之工作價值觀、關係品質與持續服務間關

係之研究，結果發現，工作價值觀、關係品質對持續服務之間具有因果關係，且高齡志

工雖具有高度的工作價值觀，若無與醫院機構保持良好的關係品質，則會影響其持續服

務的意願。因此醫院機構應改善或與其保持良好的關係，肯定高齡志工的付出與表現（吳

美玲，2009）。 

在助人工作者（輔導老師、社工員、諮商心理師、臨床心理師）工作價值觀與工作

滿意度關係之研究，結果顯示不同性別、不同服務年資在工作價值觀上是無顯著差異，

而對於內在工作價值觀較重視。不同教育程度者於外在工作價值觀有差異。但是已婚者

在整體、內在及附加工作價值觀是較為重視。工作價值觀對工作滿意度有預測力存在，

預測力由大到小依序為附加價值觀、內在價值觀（李訓維，2009）。 

綜合上述，從事志願服務其工作價值觀對組織承諾、工作滿足以及持續服務意願具

有預測力，然而在具有高度的工作價值觀之下，與服務組織間若無保持良好的關係品

質，亦會影響其持續服務的意願。因此，醫療志工夥伴之間、醫療志工與醫院機構及志

工管理單位之間皆需保持良好的互動關係，透過三方的支持和肯定，如此方能鞏固醫療

志工持續服務意願，提升醫療志工於服務過程中對於工作價值觀的重視，並從中獲得肯

定及成就。 
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第四節 背景變項與自我效能、工作價值觀相關研究 

身為志願服務的醫療志工，其自動自發的發心，以及付出無所求、不求報酬的精神，

當其在醫療院所服務過程中，所經歷的人際互動、事務處理、經驗累積等等，所受到的

價值認同及肯定，與自我內在的信念是否有相關性，此為本研究探究的重點。 

壹、 背景變項與自我效能之相關研究 

國內僅 1 篇以醫療志工為研究對象進行自我效能研究，多數的自我效能相關研究以教

師，學生、醫療疾病患者或行政人員等為研究對象，探討個別自我效能之影響。以下將針

對個人背景變項與自我效能研究，加以探討茲分述如下（林世娟，2004；吳坤良，2006；

姜琇翠，2006；張菁玲，2010；洪凱莉，2010；謝欣樺，2011）。 

一、性別 

相關研究發現男性有較高的自我效能知覺（姜琇翠，2006）。另有研究指出

不同性別的志工在「自我效能」認知上無顯著差異（林世娟，2004；洪凱莉，2010；

張菁玲，2010；吳坤良，2006；謝欣樺，2011）。 

綜合上述研究顯示，性別與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，而且

上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療志工

性別在自我效能上是否有明顯差異。 

二、年齡 

相關研究顯示 61 歲以上的社教志工的自我效能較高（吳坤良，2006；姜琇

翠，2006）。有研究結果得知 36-50 歲不同年齡的志工在「自我效能」認知上無

顯著差異，但在「工作實踐度」認知上有顯著差異，36-50 歲的志工顯著高於 51-65 

歲者（洪凱莉，2010）。另有相關研究指出不同年齡層志工在「自我效能」無顯

著差異（林世娟，2004；張菁玲，2010；謝欣樺，2011）。 

綜合上述研究顯示，年齡與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，而且

上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療志工

年齡在自我效能上是否有明顯差異。 

三、宗教信仰 

相關研究指出佛教和道教信仰者顯著高於無信仰者（林世娟，2004；洪凱莉，

2010）。另有研究顯示信仰佛教和道教的志工高於天主教與無信仰者（張菁玲，

2010）。以及有、無宗教信仰，在自我效能上是達顯著差異（吳坤良，2006）。其

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
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他相關研究顯示宗教背景與自我效能無達顯著差異（姜琇翠，2006；謝欣樺，

2011）。 

綜合上述研究顯示，宗教信仰與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，

而且上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療

志工宗教信仰在自我效能上是否有明顯差異。 

四、教育程度 

研究結果顯示：高中職學歷者顯著高於國初中（含）以下和研究所（含）以

上學歷者；大專院校學歷者亦顯著高於國初中（含）以下和研究所（含）以上學

歷者；不同學歷之志工在「自我效能」整體及分層面「自我覺察力」、「人際融合

力」、「工作實踐力」和「挫折容忍力」之認知上，皆達顯著水準（洪凱莉，2010）。

另有相關研究結果均顯示教育程度與自我效能無顯著差異（林世娟，2004；張菁

玲，2010；吳坤良，2006；謝欣樺，2011）。 

綜合上述研究顯示，教育程度與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，

而且上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療

志工教育程度在自我效能上是否有明顯差異。 

五、婚姻狀況 

相關研究顯示已婚與自我效能有顯著差異（林世娟，2004；張菁玲，2010）。

另有研究結果均顯示婚姻狀況與自我效能無顯著差異（洪凱莉，2010；吳坤良，

2006；謝欣樺，2011）。 

綜合上述研究顯示，婚姻狀況與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，

而且上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療

志工婚姻狀況在自我效能上是否有明顯差異。 

六、服務年資 

研究結果顯示，不同服務年資之志工在「人際融合力」認知上具有顯著差異

發現、服務年資十年以上者亦顯著高於服務年資一年以下和三至未滿五年者洪凱

莉（2010）。另有研究得知二年以內不同志工服務年資的志工在「自我效能」整

體及分層面「自我覺察力」、「工作實踐力」的認知上，未有顯著差異。「人際融

合力」和「挫折容忍力」之認知上，皆達顯著水準，顯示志工服務年資較高的志

工顯著高於較低者（張菁玲，2010；吳坤良，2006；姜琇翠，2006）。另有相關

研究顯示服務年資與自我效能無顯著差異（謝欣樺，2011）。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
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綜合上述研究顯示，服務年資與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，

而且上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療

志工服務年資在自我效能上是否有明顯差異。 

七、職業 

相關研究結果得知，從事家管與自我效能達顯著差異（張菁玲，2010）。另

有研究得知，不同職業狀況的志工在自我效能整體及各分層面上，均無顯著差異

（姜琇翠，2006；洪凱莉，2010；謝欣樺，2011；吳坤良，2006）。 

綜合上述研究顯示，職業與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，而且

上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療志工

從事職業別在自我效能上是否有明顯差異。 

八、服務時數 

相關研究結果顯示，不同的每週平均服務時數之志工在「人際融合力」、「工

作實踐力」和「挫折容忍力」之認知上，皆未達顯著水準；在「自我效能」整體

及「自我覺察力」認知上有顯著差異；並且顯示平均每週服務時數約 1~3 小時

的志工顯著高於約 4~6 小時者（洪凱莉，2010）。但另有研究指出服務時數超過

15 小時之志工自我效能總層面得分高於 5 小時以下、超過 10 小時、15 小時以下

者（姜琇翠，2006）。另相關研究結果，均得知不同服務時數的志工在自我效能

整體及各分層面上，均無顯著差異（吳坤良，2006；張菁玲，2010；謝欣樺，2011）。 

綜合上述研究顯示，服務時數與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，

而且上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療

志工服務時數在自我效能上是否有明顯差異。 

九、服務定點 

相關研究結果得知，不同之參與服務類別的志工在「自我效能」整體及「自

我覺察力」、「人際融合力」、「工作實踐力」和「挫折容忍力」之認知上，皆達顯

著水準；顯示急難及交通服務、醫療院所服務與其他服務類別之志工自我效能較

高（洪凱莉，2010）。另研究顯示，服務於社教站之自我效能總層面得分高於展

覽值勤管理、活動場所管理、服務台值班諮詢，表示志願服務工作性質不同的志

工在自我效能上有顯著差異（姜琇翠，2006）。另有相關研究結果未針對服務定

點執行研究（林世娟，2004；吳坤良，2006；張菁玲，2010；謝欣樺，2011）。 

綜合上述研究顯示，服務定點與自我效能之相關情形，並無一致性的定論，

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
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而且上述對象並無對醫療志工為對象進行研究。所以，本研究將進一步探討醫療

志工服務定點在自我效能上是否有明顯差異。 

然而，從事醫療志工，其個人不同背景變項在自我效能之差異性，為本研究

目的，綜合上述影響自我效能相關的因素中，包括：性別、年齡、宗教信仰、婚

姻狀況、服務年資、教育程度、服務時數等較多人研究，本研究基於醫療志工自

我效能相關研究缺乏，將繼續以上所列的變項進行探討外，進一步探討其服務在

多家醫療機構、機構型態時，對於自我效能是否會有不同，以瞭解不同背景變項

之醫療志工自我效能之情形。 

貳、 背景變項與工作價值觀之相關研究 

國內目前多數的工作價值觀研究，大多以企業、教育職場為研究對象居多，探討志工

工作價值觀有 5 篇，其中唯有 1 篇，針對高齡醫療志工進行工作價值觀之研究，以下將針

對個人背景變項與工作價值觀研究，加以探討茲分述如下（王淑美，2006；翁招玉，2010；

吳美玲，2009；李訓維，2009；邱麗如，2010）。 

一、性別 

相關研究發現，性別與工作價值觀達顯著差異（翁招玉，2010；吳美玲，2009；

邱麗如，2010）。另有研究顯示，不同性別的志工在「工作價值觀」認知上無顯

著差異（李訓維，2009；王淑美，2006）。 

綜合上述研究顯示，性別與工作價值觀之相關情形，並無一致性的定論。所

以，本研究將進一步探討醫療志工性別在工作價值觀上是否有明顯差異。 

二、年齡 

相關研究發現年齡與工作價值觀達顯著差異（王淑美，2006；翁招玉，2010；

吳美玲，2009；李訓維，2009；邱麗如，2010）。另有研究結果得知高年齡助人

工作者內在工作價值觀較重視（李訓維，2009）。 

綜合上述研究顯示，年齡與工作價值之相關情形，均認為達顯著差異。所以，

本研究將進一步探討醫療志工年齡在工作價值觀上是否有明顯差異。 

三、宗教信仰 

相關研究發現，佛教之宗教信仰與工作價值觀達顯著差異（王淑美，2006；

翁招玉，2010）。另有相關研究結果得知，宗教背景與工作價值觀無達顯著差異

（李訓維，2009；吳美玲，2009；邱麗如，2010）。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
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綜合上述研究顯示，宗教信仰與工作價值觀之相關情形，並無一致性的定

論。所以，本研究將進一步探討醫療志工宗教信仰在工作價值觀上是否有明顯差

異。 

四、教育程度 

相關研究發現，教育程度與工作價值觀達顯著差異（王淑美，2006；翁招玉，

2010）。另有研究結果得知，不同教育程度在外在工作價值觀與工作價值觀達顯

著差異（李訓維，2009；吳美玲，2009；邱麗如，2010）。 

綜合上述研究顯示，教育程度與工作價值觀之相關情形，均達顯著差異。對

於一般人而言，教育程度較高者在面臨到困境時會尋求不同的方式以解決困境，

並尋求社會認同、肯定。所以，本研究將進一步探討，醫療志工教育程度在工作

價值觀上是否有明顯差異。 

五、婚姻狀況 

相關研究結果均顯示婚姻狀況與工作價值觀無顯著差異（王淑美，2006；翁

招玉，2010；吳美玲，2009；李訓維，2009；邱麗如，2010）。 

綜合上述研究顯示，婚姻狀況與工作價值觀之相關情形，均為無顯著差異。

所以，本研究將進一步探討，醫療志工婚姻狀況在工作價值觀上是否有明顯差異。 

六、服務年資 

相關研究結果顯示，不同服務年資之志工在工作價值觀達顯著差異（翁招

玉，2010；吳美玲，2009；邱麗如，2010）。另有相關研究結果顯示，服務年資

與工作價值觀無顯著差異（王淑美，2006；李訓維，2009）。 

綜合上述研究顯示，服務年資與工作價值觀之相關情形，並無一致性的定

論，而且一般認為當服務於機構年資愈長，面對人、事、物以及人際關係上有相

當時間的累積，對於工作應具有相當之價值觀。所以，本研究將進一步探討醫療

志工服務年資在工作價值觀上是否有明顯差異。 

七、職業 

相關研究結果顯示，不同職業之志工在工作價值觀達顯著差異（王淑美，

2006；翁招玉，2010；吳美玲，2009；邱麗如，2010）。另有研究顯示，不同職

業的志工在工作價值觀上，未達顯著水準（李訓維，2009）。 

綜合上述研究顯示，職業與工作價值觀之相關情形，並無一致性的定論。所

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
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以，本研究將進一步探討醫療志工從事職業別在工作價值觀上是否有明顯差異。 

八、服務時數 

相關研究結果顯示，執行不同服務時數之志工，在工作價值觀達顯著差異（王

淑美，2006；吳美玲，2009；邱麗如，2010）。另有研究顯示，不同服務時數的

志工在工作價值觀上，未達顯著水準（翁招玉，2010；李訓維，2009）。 

綜合上述研究顯示，服務時數與工作價值觀之相關情形，並無一致性的定

論，以一般服務經驗而言，服務時數多者其接觸以及處理事務機會多，進而從過

程中獲得工作價值觀相對提高，但卻無實證。所以，本研究將進一步探討醫療志

工服務時數在工作價值觀上是否有明顯差異。 

九、服務部門定點 

相關研究結果顯示，執行不同服務定點之志工在工作價值觀達顯著差異（李

訓維，2009）。另有相關研究顯示，不同服務定點的志工在工作價值觀上，未達

顯著水準（王淑美，2006；翁招玉，2010；吳美玲，2009；邱麗如，2010）。 

綜合上述研究顯示，服務定點與工作價值觀之相關情形，並無一致性的定

論。所以，本研究將進一步探討醫療志工服務定點在工作價值觀上是否有明顯差

異。 

綜合以上研究，得知僅有針對高齡醫療志工進行工作價值觀研究，但現今從事醫療

志願服務年齡層非以高齡居多，已普遍呈現多樣化，包含學生、在職人員、退休、家管

等不同身分及年齡，因此醫療志工，其個人不同背景變項在工作價值觀之現況為本研究

目的，且綜合上述影響工作價值觀相關的因素中，包括：性別、年齡、宗教信仰、婚姻

狀況、服務年資、教育程度等較多人研究，本研究將繼續以上所列的變項進行探討外，

在志工服務之醫療機構數、醫院宗教型態方面，考量醫療志工在服務醫療機構數或宗教

型態不同時，產生的工作價值觀是否會有不同。因此研究者想藉由醫療志工在服務之醫

療機構數及醫院宗教型態變項加以討論，以瞭解不同背景變項之工工作價值觀之現況情

形。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
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參、 自我效能與工作價值觀之相關研究 

鑑於李雯智（2010）針對國小教師的研究結果發現，工作屬性相關的前置變項，如

工作壓力、工作滿意度、工作價值觀、工作期望、工作適應及職業倦怠感等，對自我效

能均有影響。且自我效能關係著個人對自己行動能力的信心，以及完成特定行動目標或

成就表現的信心（吳芝儀，2000；金樹人，1997）。而個人透過工作價值的追求，從中

獲得快樂及肯定，達到對工作重視或偏好的程度，藉以引導其工作行為，處理事務，及

追求工作目標之普遍性與穩定性，透過持續付出，建立價值觀。 

針對行政人員工作價值觀與自我效能相關研究結果顯示，工作特性、工作價值觀與

自我效能之間呈現顯著正相關，且工作特性與工作價值觀能有效預測自我效能（廖正

源，2007；顏朱吟，2008）。另，黃文琳（2010）針對民航機師的研究結果發現，工作

價值觀對自我效能的相互影響很大，其中以「成就肯定價值觀」對自我效能的影響最大。

另於楊巧蘋（2011）高科技產業研發工作人員工作價值觀、自我效能感與生命意義感之

探討顯示，整體工作價值觀與整體自我效能達正相關，其中「自我認同價值」、「社會認

同價值」、「組織認同價值」、「權力慾望價值」、「人際關係價值」、「生活風格價值」、「社

會公民價值」等分構面與整體自我效能呈現顯著正相關，發現高科技產業研發工作人員

之整體自我效能感愈高，對其工作價值觀感愈高。 

有鑑於陳英豪等人（1988），提出各類職業、工作，應建立不同其職的價值觀，如

此方能更清楚了解，不同工作職業，建構價值觀的過程以及成效。因此，研究者身為醫

護背景兼具醫療志工的身分，想了解自願付出不求回報、不求報酬的醫療志工夥伴，透

過實際於醫療院所服務的過程經驗，不斷地動態回饋，產生自我效能、能力的建立，對

於持續奉獻及付出、工作服務的態度、工作價值觀等，是否也是具備有相對性的重要，

因此，本研究針對身為第一線醫療志工，進行自我效能與工作價值觀之關聯探討。
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第三章 研究方法 

本研究旨在探討醫療志工「自我效能」與「工作價值觀」之差異情形。本章根據研

究動機、研究目的以及研究者蒐集之文獻探討設計本研究之架構。因此，本研究採問卷

調查法進行資料蒐集，利用SPSS for Window 12.0版套裝統計軟體進行分析問卷資料，

提出研究成果及報告。故本章共分為六節，第一節為研究架構；第二節為研究假設；第

三節為研究對象與方法；第四節為研究工具；第五節為資料處理與分析；第六節為實施

程序。 

第一節 研究架構 

本研究之研究架構主要依據研究動機、目的及文獻探討分析之結果，形成本研究之

研究架構圖，如圖3-1所示。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

圖3-1研究架構圖 

A.研究不同背景變項的醫療志工在自我效能、工作價值觀的差異情形。 

B.探討不同背景變項的醫療志工對自我效能、工作價值觀之預測力。 

C.分析醫療志工自我效能與工作價值觀之關聯性。 

D.探討醫療志工自我效能對工作價值觀之預測力。

個人背景變項 

1.性別 

2.年齡 

3.宗教信仰 

4.婚姻狀況 

5.志工服務年資 

6.教育程度 

7.職業 

8.服務部門  

9.平均每週服務時數 

10.服務之醫療機構數 

11.醫院型態 

自我效能 

自我省察力 

人際融合力 

工作實踐力 

挫折包容力 

工作價值觀 

1.內在價值 

  自我成長價值觀 

  自我認同價值觀 

2.外在價值 

  社會認同價值觀 

3.附加價值 

  人際互動價值觀 

A 

A 

A 

B 

B 

C D 



 

38 

 

第二節 研究假設 

根據文獻分析結果及本研究目的、理論及相關研究，本研究待答問題之相關研究假

設如下： 

假設1：醫療志工在自我效能上，隨個人背景變項不同而具有顯著差異 

假設1-1：不同性別的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-2：醫療志工年齡越年長者在自我效能得分愈高。 

假設1-3：不同宗教信仰的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-4：不同婚姻狀況的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-5：醫療志工服務年資愈久在自我效能得分愈高。 

假設1-6：不同教育程度的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-7：不同職業類別的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-8：不同服務部門的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-9：醫療志工平均每週服務時數愈長在自我效能得分愈高。 

假設1-10：不同服務醫療機構數的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設1-11：不同醫療型態的醫療志工在自我效能上有顯著差異。 

假設2：醫療志工在工作價值觀上，隨個人背景變項不同而具有顯著差異 

假設2-1：不同性別的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-2：醫療志工年齡越年長者在工作價值觀得分愈高。 

假設2-3：不同宗教信仰的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-4：不同婚姻狀況的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-5：醫療志工服務年資愈久在工作價值觀得分愈高。 

假設2-6：不同教育程度的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-7：不同職業類別的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-8：不同服務部門的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-9：醫療志工平均每週服務時數愈長在工作價值觀得分愈高。 

假設2-10：不同服務之醫療機構數的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設2-11：不同醫療型態的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異。 

假設3：不同背景變項之醫療志工對自我效能、工作價值觀具有顯著預測力 

假設4：醫療志工之自我效能與工作價值觀具有顯著正相關 

假設4-1：醫療志工整體自我效能對整體工作價值觀具有顯著正相關。 

假設4-2：醫療志工自我效能各子構面對整體工作價值觀及各子構面具有顯著正

相關。 
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假設5：醫療志工之自我效能對工作價值觀具有預測力 

假設5-1：醫療志工整體自我效能對整體工作價值觀具有預測力。 

假設5-2：醫療志工自我效能各子構面對整體工作價值觀及各子構面具有預測力。 

 

第三節 研究對象 

本研究採用問卷調查法進行研究，以嘉義地區區域醫療院所中擔任醫療志工為研究

母群體。本節針對研究對象和抽樣方式作如下說明： 

壹、 母群體 

本研究之範圍選定為嘉義地區實際有醫療志工之醫療院所，共計全部區域醫院9

所，以在院擔任醫療志願工作者為研究母群體，截至101年10月經嘉義市衛生局查證嘉

義地區擔任醫療志工共計1,340人，整理如表3-1-1。 

表 3-3-1  

嘉義地區醫療院所醫療志工人數一覽表 

醫療院所 人數  

財團法人嘉義基督教醫院 280 

財團法人天主教聖馬爾定醫院 260 

佛教慈濟綜合醫院醫療志工 500 

行政院衛生署嘉義醫院 30 

政院衛生署朴子醫院 30 

臺中榮民總醫院嘉義分院 40 

臺中榮民總醫院灣橋分院 20 

陽明醫院 30 

長庚醫療財團法人嘉義長庚紀念醫院 150 

總計 1,340 

資料來源：研究者自行整理 

研究者考量時間、財力等因素許可的情況下，以及問卷回收率的問題，於102年2

月8日至3月15日依宗教型態按比例，採分層配額抽樣法依表3-3-2，經計算得知基督教

及天主教醫院醫療志工數占全部的40％，佛教醫院醫療志工數占全部的37％，非宗教性
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醫療志工數占全部的23％，依此比例抽取基督教、天主教醫院醫療志工216人、佛教醫

院醫療志工185人、非宗教性醫療志工69人，合計抽取470人為樣本。詳如下表3-3-2： 

表 3-3-2 

宗教類型區域醫療院所比例抽取人數一覽表 

宗教類型 醫療志工總數 占全部志工數比例（%） 依比例抽取人數 

基督宗教 540 40 216 

佛教 500 37 185 

  非宗教性 300 23 69 

總計 1 ,340 100 470 

資料來源：研究者自行整理 

貳、 抽樣方式 

確定研究母體之後，依表 3-3-1 人數進行宗教類型分類，依佔全部志工比例進行配

額抽樣，採用紙本、郵寄問卷方式委請各醫療院所醫療志工管理單位人員，轉交該院醫

療志工填答，本研究共計發出 470 份問卷，經正式施測問卷回收 421 份問卷，經剔除填

答不完整、填答方式錯誤等無效問卷 47 份，共得有效問卷 374 份問卷，有效問卷之回

收率為 88.84%。 
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第四節 研究工具 

本研究採用量化問卷調查方式進行資料蒐集，本節旨在說明本研究所使用之研究工

具的設計，包括個人基本資料表、自我效能量表、工作價值觀量表，編製依據與內容，

茲分別說明如下。  

壹、 研究工具編製過程 

以SPSS for Window 12.0版套裝統計軟體進行有效問卷項目分析及信度考驗，作為

問卷題目增刪的依據。透過信度分析了解量表之可靠性及穩定性，以信度係數 Cronbach 

α檢定，並檢測「刪除後的信度係數改變」欄位，若刪除此題項後，Cronbach α信度係

數降低，代表此題不適合刪除，反之刪除後若Cronbach α信度係數增加，則可以考慮將

之刪除。原始問卷經專家學者內容效度考量修改，再經信度考驗後刪除不適合題項，完

成預試問卷104份後，經編排完成正式問卷見附錄一，編製過程說明如下： 

一、建立專家內容效度 

本研究為達研究目的，經文獻蒐集探討後，根據研究目的與研究問題編擬「醫療志

工自我效能與工作價值觀量表」，做為本研究之調查測驗工具。為使研究工具更具嚴謹，

敦請相關領域之學者專家針對問卷內容與題型設計加以指正，以建構問卷之內容效度。

本研究所邀請之專家學者名單整理成表3-4-1。 

表 3-4-1 

建構問卷內容效度專家學者名單 （依姓氏筆畫排列） 

姓名 服務學校/單位  職稱 

林大維 台中總醫院嘉義分院 社工室輔導員 

吳煥烘 國立嘉義大學 教育系教授兼副校長 

蔡明昌 國立嘉義大學 師資培育中心副教授 

歐慧敏 南華大學 幼教系助理教授 

鄭讚源 中正大學 社會福利學系教授 

謝沂琪 署立朴子醫院 護理長 

鍾斐如 陽明醫院 護理督導 

資料來源：研究者自行整理 
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二、個人基本資料調查表 

本研究的個人基本資料係由研究者依據研究法設計，主要目的在蒐集測試者重要

背景資料，進而了解樣本特質之現況分配情形。基本內容包含： 

（一）性別：男性、女性，共二類。 

（二）年齡：此變項為開放式答案，由受訪者依據出生年次自行填答。 

（三）宗教信仰：佛教、道教、一貫道、基督教、天主教、無、其他，共七類。 

（四）婚姻狀況：未婚、已婚、喪偶、離婚、其他，共五類。 

（五）志工服務年資：此變項為開放式答案，由受訪者依據參與醫療志工服務年資

自行填答。 

（六）教育程度：不識字、國小、國中、高中 （職）、大專校院、研究所（含以上 ），

共六類。 

（七）職業：無、家管、軍警公教、工商服務業、農林漁牧業、學生、退休、其他，

共八類。 

（八）服務部門：急重症單位、門診單位、行政單位、特殊單位（安寧病房）、病

房、護理之家、無固定、其他，共八類。 

（九）平均每週服務時數：約1~3小時、3小時以上~6小時、6小時以上~9小時、9

小時以上~12小時、12小時以上，共五類。 

（十）志工服務之醫療機構數：固定1家、2家（含）、3家（含）以上，共3類。 

 

三、自我效能量表 

本量表主要為醫療志工對於自己能夠完成某項工作或表現某種行為所具有的信念

而此信念來自於對完成某種行為能力的主觀判斷。量表相關來源、內容、計分以及信度

說明如下： 

（一）量表來源 

本研究所使用之「志工自我效能量表」係參考洪凱莉（2010）「自我效能量表」
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及 Schwarzer（1981）「一般自我效能感量表」為主軸，及參考其他研究「自我

效能量表」相關量表，修訂適用於醫療志工「自我效能量表」（姜琇翠，2006；

張菁玲，2010；謝欣樺，2011），以測量醫療志工的自我效能，內容共計 27 題。 

（二）量表內容 

「志工自我效能量表」包含四個構面，分別為「自我省察力」、「人際融合力」、

「工作實踐力」、「挫折包容力」。 

「自我省察力」指評估自己是否能完成任務目標及妥善處理不同場合、時機，作

出正確判斷的能力，以自覺之心反省思考，促進對人、事、物的了解與觀察，肯

定自我成就（第 1~6 題）。「人際融合力」指藉由志工工作，發揮主動與他人之

間互動的和諧、合作共事的能力，可以為他人卓想，與他人分享之事、經驗，增

進家庭、社會關係（第 7~14 題）。「工作實踐力」指對於志工在工作情境中，

對於個人本身任務的投入完成，能夠解決困難與問題時，所具有的持續性、信心

及做事的靈敏度（第 15~21 題）。「挫折包容力」指當志工面對壓力、困難與挫

折時，在不同工崗位或遭遇不同事件時，能重新調整與克服，以兼容並蓄的態度

處理，增進個人的成熟圓融（第 22~27 題），共 4 個構面 27 題。 

（三）量表答題計分方式 

本量表採用 Likert 四點量尺模式填答計分，答題選項依據受試者個人實際感受作

答有「非常不同意」、「不同意」、「同意」、「非常同意」四個選項，計分方

式依序給予 1、2、3、4 分，計算四個量表的得分，總分代表醫療志工自我效能

的程度，分量表的得分愈高，表示受試者所知覺該因素構面的程度愈高，而總分

愈高表示受試者所知覺的自我效能狀態愈佳；相反之，得分愈低者，代表自我效

能狀態愈差。 

（四）量表信度分析 

本研究採用 Cronbach α 係數進行信度考驗，求其內部一致性係數，以檢定本量

表之穩定性。預試問卷 104 份結果經信度考驗，如表 3-4-2 所示「志工自我效能

量表」總量表 Cronbach α 係數.946，「自我省察力」構面，係數為.725，刪除第

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E8%AC%9D%E6%AC%A3%E6%A8%BA%22.&searchmode=basic
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7題後 Cronbach α 係數為.864，故刪除第 7題；在「人際融合力」構面 Cronbach 

α 係數為.895；在「工作實踐力」構面 Cronbach α 係數為.869；在「挫折包容力」

構面 Cronbach α係數為.724，刪除第 27、29、30題後 Cronbach α信度係數為.742，

故刪除第 27、29、30題，共 27題。 

於正試問卷回收後，研究者剔除無效問卷後，即進行問卷編碼，輸入所得資

料後，以 SPSS for Window 12.0 套裝軟體統計程式進行信度分析，以下就將本量

表之信度分析，如表 3-4-2 所示醫療志工「自我效能量表」總量表 Cronbach α 係

數.928，「自我省察力」構面，Cronbach α 係數為.823；在「人際融合力」構面

Cronbach α 係數為.875；在「工作實踐力」構面 Cronbach α 係數為.827；在「挫

折包容力」構面 Cronbach α 係數為.784，總量表 Cronbach α 係數為.928。 

由以上可知，在整體自我效能信度達.928以上，顯示本量表內部一致性甚高，代

表此量表的信度良好；分量表 Cronbach α係數介於.784至.875之間，皆超過 0.7，顯

示信度適當。 

表 3-4-2 

「志工自我效能量表」預試/正式量表之信度分析表 

各構面係數 預試問卷 Cronbach α 

Cronbach α 係數 

正式問卷 Cronbach α 

Cronbach α 係數 自我省察力 .864 .823 

人際融合力 .895 .875 

工作實踐力 .869 .827 

挫折包容力 .742 .784 

整體自我效能係數 .946 .928 

資料來源：研究者自行整理 

四、工作價值觀量表 

（一）量表來源 

本研究參考吳鐵雄等人（1996）所編製的「工作價值量表」為主幹，及參考其他

「工作價值量表」相關研究，修訂適用於醫療志工之「工作價值觀量表」（翁招

玉，2010；吳美玲，2009；邱麗如，2010），以測量醫療志工的工作價值觀，內

容共計 20 題。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic


 

45 

（二）量表內容 

「志工工作價值觀量表」包含四個構面，分別為屬於內在價值的「自我成長價值

觀」、「自我認同價值觀」、外在價值的「社會認同價值觀」及附加價值的「人

際互動價值觀」，共計 20 題。「自我成長價值觀」指志工隊執行服務目的能否

不斷得新知與自我成長，發揮創造力以及促進個人成長的程度（第 1~5 題）。「自

我認同價值觀」指志工對執行服務目的能否滿足個人成就感，具有勝任的能力、

願意承擔責任、樂於工作，追求自我認同，進而產生自我尊重，自我肯定的程度

（第 6~10 題）。「社會認同價值觀」指志工對執行服務目的能否符合社會家庭

的期望與認同，以利他進而贏得他人尊重，讚美與期許，並建立專業形象，增進

社會福祉的程度（第 11~15 題）。「人際互動價值觀」指人際間的和諧感，友善

的人際互動，建立良好的社會支持系統的程度（第 16~20 題）。共 4 個構面 20

題。 

（三）量表答題計分方式 

本量表採用 Likert 四點量尺模式填答計分，答題選項依據受試者個人實際感受作

答有「非常不同意」、「不同意」、「同意」、「非常同意」四個選項，計分方

式依序給予 1、2、3、4 分，計算四個量表的得分，總分代表醫療志工工作價值

觀的程度，分量表的得分愈高，表示受試者所知覺該因素構面的程度愈高，而總

分愈高表示受試者所感受的工作價值觀愈高；相反之，得分愈低者，代表工作價

值觀愈低。 

（四）量表信度分析 

本研究採用 Cronbach α 係數進行信度考驗，求其內部一致性係數，以檢定

本量表之穩定性。預試問卷 104 份結果經信度考驗，如表 3-4-3 所示醫療志工「工

作價值觀量表」總量表 Cronbach α 係數.948，「自我成長價值觀」構面，Cronbach 

α 係數為.818；在「自我認同價值觀」構面 Cronbach α 係數為.870；在「人際互

動價值觀」構面 Cronbach α 係數為.811；在「人際互動價值觀」構面 Cronbach α

係數為.890。 
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於正試問卷回收後，研究者剔除無效問卷後，即進行問卷編碼，輸入所得資料後，

以 SPSS for Window 12.0 套裝軟體統計程式進行信度分析，所示「工作價值觀量

表」總量表 Cronbach α 係數為.918，在「自我成長價值觀」Cronbach α 係數.846；

在「自我認同價值觀」構面 Cronbach α 係數為.840；在「社會認同價值觀」構面

Cronbach α 係數為.810；在「人際互動價值觀」構面 Cronbach α 係數.865。「工

作價值觀量表」總量表 Cronbach α 係數為.918。 

以上資料可知，整體工作價值觀量表 Cronbach α 係數.918，各分量表 Cronbach α

係數介於.810 至.865 之間，本量表各構面以及整體工作價值觀信度上，皆達.800

以上，顯示本量表內部一致性甚高，代表此量表的信度良好。 

表 3-4-3 

「志工工作價值觀量表」預試/正式量表之信度分析表 

各構面係數 預試問卷 Cronbach α 係數 正試問卷 Cronbach α 係數 

自我成長價值觀 .818 .846 

自我認同價值觀 .870 .840 

社會認同價值觀 .811 .810 

人際互動價值觀 .890 .865 

整體工作價值觀係數 .948 .918 
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第五節 資料處理與分析 

本研究採用問卷調查法蒐集資料，資料回收整理後，先行編碼、登錄後以電腦套裝

統計軟體SPSS12.0統計分析軟體進行量化資料的統計分析。配合研究性質及研究問題假

設，用描述性統計、獨立樣本t檢定、以及單因子變異數分析、多元迴歸分析與模型建

立進行統計資料，以驗證各研究假設，統計方法說明如下： 

壹、 描述統計利用 

以「次數分配」「百分比」分析有效樣本「個人基本資料」的分布情形，了解受試

樣本的一般特性，並分析各變項的「平均數」及「標準差」，瞭解醫療志工自我效能及

工作價值觀的現況。 

貳、 獨立樣本 t 檢定 

以t檢定來探討不同背景變項中性別、服務機構數之醫療志工自我效能、工作價值

觀是否有顯著性差異。 

參、 單因子變異數分析（One-way ANOVA） 

以單因子變異數分析分析不同背景變項之宗教信仰、婚姻狀況、教育程度、職業、

服務部門、醫院型態之醫療志工自我效能、工作價值觀是否有顯著差異，若有顯著差異

則進行Scheffe法事後比較分析，以了解各組間之顯著性。 

肆、 皮爾森積差相關（Product-moment correlation） 

以皮爾森積差相關來探討不同背景變項之年齡、服務年資、平均每週服務時數之自

我效能與工作價值觀是否具有相關關係。 

伍、 多元迴歸分析與模型建立 

本研究採用多元迴歸分析，來預測不同背景變項對自我效能、工作價值觀之預測

力；另以模型進行自我效能對工作價值觀是否具有預測力。 
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第六節 實施程序 

為明確表達本研究基本之研究程序及構想，根據研究目的，圖繪本研究之實施程序

構想如圖3-2，並加以說明如下： 

首先研究者以本身為醫療院服務經驗且親身為醫療志工，就現有國內外自我效能及

工作價值觀量表之內涵、文獻進行探究，歸納出醫療志工自我效能及工作價值觀的基本

架構與觀點，修訂適用於醫療志工之自我效能量表及工作價值觀量表初稿。量表初稿在

經過5位學者專家進行內容初步檢核，修正語意不清及刪除不適用、重複題項之後，修

訂預試量表，選取104人樣本進行預試，歸納填答者之意見，作為正式問卷修正之參考；

並就預示問卷中所得之資料進行項目分析、信度等初步評估，以適用醫療志工自我效

能、工作價值觀的正式量表。 

修訂後醫療志工自我效能、工作價值觀的正式量表後，於嘉義地區9所區域醫療院

所之醫療志工1,340人母群體進行配額抽樣調查研究，以瞭解醫療志工之自我效能與工

作價值觀現況，且以適用我國本土文化之醫療志工自我效能、工作價值觀量表，提供醫

療志工者及醫療院所志工管理單位進行輔導、訓練之建議參考。   
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確認研究主題

相關文獻蒐集彙整

擬定研究架構

編製研究問卷與專家效度

問卷修訂

預試問卷發放

預試問卷分析及修正

正式問卷施測

問卷統計分析及撰寫結論

撰寫研究報告
 

 

          圖 3-2 研究實施程序圖 
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第四章 研究結果分析 

本章旨在探討嘉義地區醫療志工自我效能與工作價值觀之間的關係，再探討其

之間的關係是否符合文獻探討之概念理論，並使用模式與工具之引用，驗證各假設

之成立，探討研究結果。本章共計分為六節進行說明，第一節醫療志工基本資料分

析；第二節不同背景變項醫療志工之自我效能關聯分析；第三節不同背景變項醫療

志工之工作價值觀關聯分析；第四節醫療志工的自我效能對工作價值觀之相關分

析；第五節醫療志工的自我效能對工作價值觀之多元迴歸分析。 

第一節 醫療志工基本資料、自我效能及工作價值觀之現況分析 

本研究針對嘉義地區醫療院所之醫療志工，共發出 470 份問卷，總計回收 421

份，經扣除遺漏值之無效問卷 47 份，回收有效問卷共計 374 份，有效樣本回收率

88.84%。本節依有效樣本之受訪者個人不同的背景資料，性別、年齡、婚姻狀況、

宗教信仰、教育程度、職業、服務部門、擔任志工服務年資、平均每週服務時數、

服務機構數及服務機構型態等基本資料進行分析，以次數分析法加以歸納如下，以

利說明研究對象樣本之分佈情形，整體描述性統計分析如表 4-1-1 所示。 

壹、 醫療志工基本資料現況 

一、性別 

依回收之 374 位醫療志工有效樣本之性別進行分析，「女性」志工佔有六成

之多（68.4%），比男性志工多 1 倍，而「男性」志工有 31.6%，由此結果可

以得知，擔任醫療志工服務者以女性居多，與現今醫療院所中醫療志工以女

性居多之現況相符合。 

二、年齡 

就醫療志工年齡層分布而言，結果得知 50 歲以上擔任之醫療志工佔多數

（63.4%），其中又以 50~59 歲佔最多（32.6%）；另在「40~49 歲」佔 22.2%；
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低於 40 歲者只佔一成（14.4%），可見擔任醫療志工年齡層以 50 歲以上者最

多，其他分佈情形詳見表 4-1-1。 

三、宗教信仰 

在宗教信仰結果，以「佛教」佔最多，達一半以上（52.1%）；其次為「道教」

（23.3%），而基督宗教信仰(基督教、天主教)佔一成（13.5%）；沒有宗教信

仰之醫療志工不到一成（8.5 %）；最少的為「其他」占 0.5％。 

四、婚姻狀況 

醫療志工之婚姻狀況有八成以上為「已婚」狀況（80.5%）；而「未婚」者佔

13.4%；「喪偶」以及「離婚及其他」之醫療志工最少，不到一成的比例，分

佈情形詳見表 4-1-1。 

五、志工服務年資 

擔任療志工之服務年資，有四成以服務「1 年以上至 5 年者」佔多數（45.2%），

其次為服務「5.1 年至 10 年者」佔 28.3% ，服務「15 年以上」之醫療志工

所佔比例最少（5.9%）。 

六、教育程度 

在醫療志工教育程度分析中，得知具大專校院以上學歷者佔最多（43.5%），

不識字者只佔 1.1%，由此可知，擔任醫療志工基本上大多接受過國民教育，

分佈情形詳見表 4-1-1 所示。 

七、職業 

以醫療志工現有職業進行分析，「家管」佔三分之一（30.9%），屬於上班族1

者佔有四成之多（41.4%），「退休」佔 13.5％，可見擔任醫療志工者大多為

上班族群，主要善用自己非上班之時間進行醫療志工服務，此亦可看出並非

退休才能加入醫療志工服務行列，其分配情形詳見表 4-1-1。 

                                                      

1上班族指：職業為軍警公教、工商服務業、農林漁牧業 
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八、服務部門 

依照醫療志工執行之服務部門分析，以「無固定」服務部門居多佔有三分之

一（31.3%）、其次為門診單位（24.3%），分佈情形詳見表 4-1-1 所示。  

九、平均每週服務時數 

醫療志工平均每週進行醫療志工服務時數上，有五成以上以服務「1-3 小時」

（57.3%）最多，佔；每週服務超過 6 小時以上者，達 14.4%，分佈情形詳

見表 4-1-1。 

十、服務之機構單位數 

依據醫療志工服務於不同之服務機構單位數進行分析，其中八成以上以「固

定 1 家」最多（89.3%）；而服務於 2 家以上之醫療志工計有 10.7%，可知醫

療志工於選擇服務機構時，以單一家服務機構為選擇居多，分佈情形詳見表

4-1-1 所示。 

十一、服務之機構型態 

依回收有效問卷 374 份中，服務於佛教型態之醫療院所達最多(45.2%)，其

次為基督宗教醫療院所（37.4%），其他非宗教醫院最少，佔 17.4%，表 4-1-1

所示。 

綜合以上分析資料可知，本研究之調查對象醫療志工以 50 歲以上、已婚女性志工

佔最多，此與目前醫療志工現況相符合，宗教信仰以佛教信仰居多，多數教育程度為大

專校院畢業，且以上班族者(工商服務業、軍公警、漁林牧業)為多，在服務部門方面則

以無固定單位為多數，1 年以上至 5 年服務年資者佔最多，平均每週服務 1-3 小時居多，

而服務機構以 1 家為主。 
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表 4-1-1 

醫療志工背景變項之次數分配表(N=374) 

背景變項 組別 人數 百分比(%) 

性別 男 118 31.60 

女 256 68.40 

年齡 29 歲以下 26 6.90 

30~39 歲 28 7.50 

40~49 歲 83 22.20 

50~59 歲 122 32.60 

60 歲以上 115 30.80 

宗教信仰 佛教 195 52.10 

 道教 87 23.30 

基督教 22 5.90 

天主教 32 8.60 

一貫道 4 1.10 

其他 2 0.50 

無 32 8.50 

婚姻狀況 未婚 50 13.40 

已婚 301 80.50 

喪偶 16 4.30 

離婚 6 1.50 

其他 1 0.30 

志工服務年資 未滿 1 年 33 8.80 

1 至 5 年 169 45.20 

5.1 至 10 年 106 28.30 

10.1 至 15 年 44 11.80 

15.1 年以上  22 5.90 

教育程度 不識字 4 1.10 

國小 23 6.10 

國中 38 10.20 

高中職 130 34.80 

大專校院 163 43.50 

研究所含以上 16 4.30 

(續下表) 
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（承上表） 

背景變項 組別 人數 百分比(%) 

職業 無 20 5.20 

家管 116 30.90 

軍警公教 46 12.00 

工商服務業 106 28.20 

學生 18 4.70 

退休 51 13.50 

農林漁牧業 5 1.20 

其他 17 4.30 

服務部門 急重症單位 47 12.60 

門診單位 91 24.30 

行政單位 47 12.60 

特殊單位安寧病房 15 4.00 

無固定 117 31.30 

護理之家 33 8.80 

病房 14 3.70 

其他 10 2.70 

平均每週服務時數 約 1-3 小時 214 57.30 

3 小時以上至 6 小時 106 28.30 

6 小時以上至 9 小時 33 8.80 

9 小時以上至 12 小時 11 2.90 

12 小時以上 10 2.70 

服務之機構單位數 固定 1 家 334 89.30 

 2 家含 34 9.10 

 3 家含以上 6 1.60 

醫院型態 佛教醫院 169 45.20 

 基督宗教醫院 140 37.40 

 非宗教醫院 65 17.40 
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貳、 醫療志工自我效能現況分析 

本節依據有效回收嘉義地區醫療志工樣本 374 名，在研究工具之實際填答情形，進

行自我效能現況分析與討論，並以醫療志工填答每題得分之平均數做為評定現況之依

據。 

本研究之「自我效能量表」採 Likert 四點量表，共計 27 題，答題選項從「非常不

同意」至「非常同意」，依據受試之醫療志工的實際填答情形，分別給予 1 分至 4 分，

並以每題平均數、標準差反映醫療志工之自我效能現況，平均數愈高表示其自我效能愈

高。 

醫療志工自我效能分為整體自我效能及四個構面分別為「自我省察力」、「人際融合

力」、「工作實踐力」及「挫折包容力」共 27 題，以下針對醫療志工在整體自我效能及

各因素構面的現況，茲以表 4-1-2 所示。在整體自我效能總平均得分為 87.51 分，每題

平均得分為 3.16，介於「同意」與「非常同意」之間，為中高程度，在四個子構面結果，

每題平均得分依序為 3.18、3.42、3.16 及 3.16，其中以「人際融合力」分量表得分最高，

其次為「自我省察力」，二者每題之平均得分高於整體自我效能每題目之平均得分。「人

際融合力」構面之標準差較其他構面高，表示醫療志工在人際融合力構面中有較高的差

異性。 

表 4-1-2 

醫療志工自我效能之分析摘要表(N=374) 

變項層面     平均數     標準差     題數      每題平均得分 

自我省察力 19.09 2.19 6 3.18 

人際融合力 27.33 3.25 8 3.42 

工作實踐力 21.87 2.60 8 3.16 

挫折包容力 19.23 2.44 5 3.16 

整體自我效能 87.51 8.68 27 3.16 
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参、醫療志工工作價值觀之現況分析 

本研究之「工作價值觀量表」採 Likert 四點量表，共計 20 題，問題選項從「非常

不同意」至「非常同意」，依據受試之醫療志工的實際填答情形，分別給予 1 分至 4 分，

以每題平均數反映醫療志工的工作價值觀現況。 

醫療志工工作價值觀可分為四個構面，茲以表 4-1-3 呈現醫療志工工作價值觀的現

況。在整體工作價值觀量表總平均得分為 65.59 分，每題平均得分為 3.28，介於「同意」

與「非常同意」之間，為中高程度，而在子構面「自我成長價值觀」、「自我認同價值觀」

「社會認同價值觀」以及「人際互動價值觀」，每題平均得分依序為 3.18、3.29、3.15

以及 3.49。其中以附加價值「人際互動價值觀」分量表平均得分最高，其次為「自我認

同價值觀」，且高於整體工作價值觀量表各題目之平均得分。「社會認同價值觀」分量表

之標準差較其他分量表高，表示醫療志工在社會認同價值觀此構面中有較高的差異性。 

表 4-1-3 

醫療志工工作價值觀各構面平均數分析摘要表(N=374) 

變項構面 平均數 標準差 題數 每題平均得分 

自我成長價值觀 15.88 1.85 5 3.18 

自我認同價值觀 16.49 1.92 5 3.29 

社會認同價值觀 15.77 2.30 5 3.15 

人際互動價值觀 17.45 2.17 5 3.49 

整體工作價值觀 65.59 6.76 20 3.28 
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第二節 不同背景變項醫療志工之自我效能關聯分析 

本節探討不同背景變項之醫療志工在自我效能的差異情形，以獨立樣本 t 檢定、單

因子變異數分析進行統計資料處理，而單因子變異分析結果如達到顯著水準時，再以

Scheffe 法進行事後各組距比較，並檢驗假設一:不同背景變項的醫療志工對自我效能有

顯著差異是否成立。本研究單項次數百分比未達 5％以上會將其選項進行合併，以利後

續統計分析之穩定性。 

壹、 不同背景變項自我效能之獨立樣本 t 檢定分析 

本研究為了解不同性別及服務機構數醫療志工在自我效能關聯，進行獨立樣本 t 檢

定分析，分析結果如下： 

一、不同性別醫療志工在自我效能差異比較 

為了解不同性別在自我效能之關聯，以性別為自變項，自我效能為依變項，進行 t

檢定分析，所得結果如表 4-2-1 所示，得知不同性別的醫療志工在整體自我效能及各子

構面無顯著差異，故假設 1-1 不成立，分析結果如下： 

表 4-2-1 

不同性別醫療志工自我效能之 t 檢定分析表(N=374) 

構面 
男性(n=118) 女性(n=256) 

t 值 p 
M SD M SD 

自我省察力平均 3.18 .37 3.18 .36 .10 .92 

人際融合力平均 3.40 .42 3.42 .03 -.50 .62 

工作實踐力平均 3.12 .39 3.13 .37 -.31 .76 

挫折包容力平均 3.16 .41 3.23 .40 -1.59 .11 

整體自我效能 

總分平均 
3.22 .34 3.25 .32 -.70 .49 

二、不同服務醫療機構數醫療志工在自我效能差異比較 

主要探討醫療志工服務於不同醫療院所機構數，其自我效能之差異，以服務機構數

為自變項，自我效能為依變項，進行獨立樣本 t 檢定分析。為利後續統計分析之穩定性，

將服務機構數 2 家者及服務機構數 3 家者予以合併處理為「2 家以上」，結果由表 4-2-2
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得知，服務於不同機構數的醫療志工在整體自我效能及各構面無顯著差異，故假設 1-10

不成立。 

表 4-2-2 

不同服務醫療機構數醫療志工自我效能之 t 檢定分析表(N=374) 

構面 
1 家(n=334) 2 家以上(n=40) 

t 值 P 
M SD M SD 

自我省察力平均 3.18 .36 3.22 .39 -.73 .47 

人際融合力平均 3.41 .40 3.46 .45 -.82 .41 

工作實踐力平均 3.11 .37 3.23 .36 -1.89 .06 

挫折包容力平均 3.20 .41 3.26 .39 -.89 .38 

整體自我效能 

總分平均 
3.23 .32 3.30 .32 -1.31 .19 

 

貳、 不同背景變項自我效能之單因子變異數分析 

為了解不同背景變項醫療志工在自我效能之差異，分別以單因子變異數分析進行探

討，結果如表 4-2-3，分析結果如下： 

一、不同宗教信仰背景變項醫療志工在自我效能差異比較 

為利後續統計分析之穩定性，經回收有效問卷分析，將無宗教信仰、一貫道及其他

信仰合併為「其他宗教信仰」，基督教及天主教合併為「基督宗教」，合併後以宗教信仰

為自變項，自我效能為依變項，進行單因子變異數分析，所得結果如表 4-2-3 所示，得

知不同宗教信仰的醫療志工在整體自我效能及自我效能各構面上均達顯著差異，故假設

1-3 成立，經 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，分析結果如下： 

（一）不同宗教信仰的醫療志工在「自我省察力」構面具有顯著差異（p<.05），更

進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗，得知信仰基督宗教者在自我省察力明顯

高於佛教、道教及其他宗教信仰。 

（二）不同宗教信仰的醫療志工在「人際融合力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，結果得知信仰基督宗教者及道教者在人際融合力

均明顯高於佛教。 
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（三）不同宗教信仰的醫療志工在「工作實踐力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，結果得知信仰基督宗教者工作實踐力明顯高於其

他宗教信仰。 

（四）不同宗教信仰的醫療志工在「挫折包容力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，得知信仰基督宗教者在挫折包容力明顯高於佛教

及其他宗教信仰，道教明顯高於佛教。 

（五）不同宗教信仰的醫療志工在「整體自我效能」具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，得知信仰基督宗教者整體自我效能明顯高於佛教

及其他宗教信仰，道教整體自我效能明顯高於佛教。 

二、不同婚姻背景變項醫療志工在自我效能差異比較 

為利後續統計分析之穩定性，經回收有效問卷，將喪偶、離婚及其他，合併為「其

他」，合併後以婚姻為自變項，自我效能為依變項，進行單因子變異數分析，所得結果

如表 4-2-3 所示，得知不同婚姻的醫療志工在整體自我效能及自我效能各子構面上均無

顯著差異，假設 1-4 不成立。 

三、不同教育程度背景變項醫療志工在自我效能差異比較 

為利後續統計分析之穩定性，經回收有效問卷，將不識字、國小合併為「國小以下」、

大專校院及研究所以上合併為「大專校院以上」，合併後以教育程度為自變項，自我效

能為依變項，進行單因子變異數分析，所得結果如表 4-2-3 所示，得知不同教育程度的

醫療志工在自我效能子構面「自我省察力」達顯著差異（p<.05），其他構面無顯著差異，

假設 1-6 部份成立。更進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗，得知教育程度為國小以下之

醫療志工在自我省察力明顯高於高中職及大專校院以上者。 
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四、不同職業變項醫療志工在自我效能之差異比較 

回收有效問卷結果，將職業別「農林漁牧業」、「其他」及「無」合併為「其他」，

以利後續統計分析之穩定性，以職業為自變項，自我效能為依變項，進行單因子變異數

分析，所得結果如表 4-2-3，得知不同職業的醫療志工在自我效能「自我省察力」（p<.05）

及「工作實踐力」（p<.05）子構面具有顯著差異，其餘在整體自我效能及人際融合力、

挫折包容力子構面無顯著差異，假設 1-7 部分成立，進一步進行 Scheffe 法事後檢驗，

得知「自我省察力」及「工作實踐力」子構面分組距差異均無顯著差異。 

五、不同服務部門變項在自我效能之差異比較 

為利後續統計分析之穩定性，服務部門「特殊單位安寧病房」、「病房」及「其他」

合併為「其他」，以服務部門為自變項，自我效能為依變項，進行單因子變異數分析，

所得結果如表 4-2-3 所示，得知不同服務部門的醫療志工在自我效能上除「工作實踐力」

子構面未具顯著差異外，其餘在整體自我效能上及其他子構面達明顯差異，假設 1-8 部

分成立，經 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，分析結果如下：  

（一）不同服務部門的醫療志工在「自我省察力」構面具有顯著差異（p<.05），進

一步以 Scheffe 法進行事後檢驗，得知服務於其他部門單位之醫療志工在自

我省察力明顯高於門診單位。 

（二）不同服務部門的醫療志工在「人際融合力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果各分組人際融合力無顯著性差異。 

（三）不同服務部門的醫療志工在「挫折包容力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，結果服務於急重症單位在「挫折包容力」明顯高

於無固定服務單位。 

（四）不同服務部門的醫療志工在「整體自我效能」具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果各分組無顯著性差異。 
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六、不同醫療型態機構之醫療志工在自我效能差異比較 

依問卷發放醫療型態分為佛教醫院，基督宗教醫院(基督醫院及天主教醫院)、非宗

教醫療院所，以醫療型態為自變項，自我效能為依變項，進行單因子變異數分析，所得

結果如表 4-2-3，顯示服務於不同醫療型態的醫療志工在自我效能「人際融合力」「挫折

包容力」及「整體自我效能」構面具顯著差異，其餘子構面未達顯著差異，經 Scheffe

法進行事後檢驗各分組距，分析結果如下，假設 1-11 部分成立。  

（一）不同醫療型態的醫療志工在「人際融合力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，得知服務於佛教醫院之醫療志工在人際融合力明

顯低於基督宗教醫院及非宗教醫院。 

（二）不同醫療型態的醫療志工在「挫折包容力」構面具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，得知服務於佛教醫院之醫療志工在挫折包容力明

顯低於基督宗教醫院及非宗教醫院。 

（三） 不同醫療型態的醫療志工在「整體自我效能」具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗，服務於佛教醫院之醫療志工整體自我效能明顯低

於基督宗教醫院及非宗教醫院。 

綜合以上不同背景變項之醫療志工，以單因子變異數分析在自我效能之差異，結果

得知在不同宗教信仰、職業、教育程度、服務部門及服務醫院型態之醫療志工背景變項

達顯著差異，其餘在性別、婚姻及服務機構數上均無顯著差異。 

並得知基督宗教信仰之醫療志工在「整體自我效能」、「自我省察力」、「人際融合

力」、「工作實踐力」及「挫折包容力」均明顯高於其他宗教信仰及佛教。服務於基督宗

教醫院型態及非宗教醫院型態之醫療志工在「整體自我效能」、「人際融合力」及「挫折

包容力」構面明顯高於佛教醫院。在服務部門方面得知，在其他部門(特殊病房、病房

及其他)「自我省察力」明顯高於門診單位，服務於急重症單位之醫療志工在「挫折包

容力」構面明顯高於無固定服務單位。
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表 4-2-3 

不同背景變項醫療志工自我效能之單因子變異數分析表(N=374) 

構面 宗教背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我省察力平均 g1 3.18 .39 8.00*** g1<g3 

g2<g3 

g4<g3 

g2 3.13 .28  g2<g3 

 
g3 3.38 .34  g4<g3 

 g4 3.05 .36   

人際融合力平均 g1 3.33 .41 8.92*** g1<g2 

g1<g3 
g2 3.55 .33  g1<g3 

 g3 3.55 .38   

g4 3.36 .47   

工作實踐力平均 g1 3.11 .40 4.57** g3>g4 

g2 3.13 .25   

g3 3.25 .42   

g4 2.97 .32   

挫折包容力平均 g1 3.08 .37 19.54*** g1<g2 

g1<g3 

g3>g4 

g2 3.35 .36  g1<g3 

 
g3 3.46 .41  g3>g4 

g4 3.16 .42   

整體自我效能 

總分平均 

g1 3.18 .32 10.16*** g1<g2 

g1<g3 

g3>g4 

g2 3.30 .24  g1<g3 

 
g3 3.41 .32  g3>g4 

g4 3.15 .36   

註：g1 佛教(n=195) g2 道教(n=87) g3 基督宗教(n=54) g4 其他(一貫道+其他+無) (n=38) 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001                                                        (續下表) 
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(承上表)      

構面 婚姻背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我省察力平均 g1 3.20 .38 2.29 n.s. 

g2 3.18 .35   

g3 3.03 .49   

人際融合力平均 g1 3.43 .42 1.58 n.s. 

g2 3.42 .40   

g3 3.38 .49   

工作實踐力平均 g1 3.13 .42 .04 n.s. 

g2 3.12 .36   

g3 3.11 .44   

挫折包容力平均 g1 3.16 .41 .84 n.s. 

g2 3.21 .41   

g3 3.13 .41   

整體自我效能 

總分平均 

g1 3.25 .30 .51 n.s. 

g2 3.24 .32   

g3 3.18 .36   

註：g1 未婚(n=50)  g2 已婚(n=301)  g3 其他(喪偶+離婚+其他) (n=23)   n.s.無顯著差異  

構面 醫院機構型態 

變項 

平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我省察力平均 g1 3.16 .40 1.79 n.s. 

g2 3.23 .33   

g3 3.14 .33   

人際融合力平均 g1 3.30 .41 14.91*** g1<g2 

g2 3.48 .38  g1<g3 

g3 3.58 .37   

工作實踐力平均 g1 3.08 .42 2.18 n.s. 

g2 3.17 .34   

g3 3.14 .37   

挫折包容力平均 g1 3.04 .37 29.39*** g1<g2 

g2 3.32 .38  g1<g3 

g3 3.38 .41   

整體自我效能 

總分平均 

g1 3.15 .34 11.86*** g1<g2 

g2 3.31 .29  g1<g3 

g3 3.32 .27   

註：g1 佛教醫院(n=169)  g2 基督宗教(n=140)  g3 非宗教醫院(n=65)              

*p<.05  **p<.01  ***p<.001  n.s.無顯著差異                                           (續下表) 
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(承上表) 

構面 教育程度背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我省察力平均 g1 2.95 .32 5.45** g1>g3 

 g2 3.11 .27  g1>g4 

g3 3.18 .36   

g4 3.23 .38   

人際融合力平均 g1 3.46 .39 .56 n.s. 

g2 3.42 .46   

g3 3.38 .40   

g4 3.43 .40   

工作實踐力平均 g1 2.98 .38 1.76 n.s. 

g2 3.09 .33   

g3 3.12 .37   

g4 3.15 .38   

挫折包容力平均 g1 3.19 .39 .29 n.s. 

g2 3.15 .32   

g3 3.20 .38   

g4 3.22 .44   

整體自我效能 

總分平均 

g1 3.16 .30 1.17 n.s. 

g2 3.21 .27   

g3 3.23 .32   

g4 3.27 .34   

註：g1 不識字及國小(n=27) g2 國中(n=38) g3 高中職(n=130) g4 大專院校及研究所以上(n=179) 

 *p<.05  **p<.01  ***p<.001  n.s.無顯著差異                                            (續下表) 
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(承上表)      

構面 職業背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我省察力平均 g1 3.11 .34 2.82* n.s. 

g2 3.26 .34   

g3 3.17 .39   

g4 3.25 .34   

g5 3.30 .34   

g6 3.14 .41   

人際融合力平均 g1 3.40 .39 1.29 n.s. 

g2 3.49 .39   

g3 3.35 .41   

g4 3.50 .44   

g5 3.41 .43   

g6 3.49 .41   

工作實踐力平均 g1 3.05 .35 2.86* n.s. 

g2 3.25 .34   

g3 3.10 .36   

g4 3.09 .28   

g5 3.21 .38  
 

g6 3.12 .37   

挫折包容力平均 g1 3.17 .37 .82 n.s. 

g2 3.29 .43   

g3 3.18 .42   

g4 3.27 .41   

g5 3.20 .40   

g6 3.25 .44   

整體自我效能 

總分平均 

g1 3.19 .29 1.89 n.s. 

g2 3.33 .31   

g3 3.21 .34   

g4 3.29 .30   

g5 3.29 .33   

g6 3.28 .36   

註：g1 家管(n=116)  g2 軍警公教(n=46) g3 工商服務業(n=106) g4 學生(n=18) g5 退休(n=51)  

    g6 其他(無+農林漁牧業+其他) (n=37) *p<.05  **p<.01  ***p<.001   n.s.無顯著差異       (續下表)                                   
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(承上表)      

構面 服務部門變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我省察力平均 g1 3.18 .35 2.39* g2<g6 

 
g2 3.11 .33   

g3 3.19 .35   

g4 3.17 .38   

g5 3.20 .34   

g6 3.35 .42   

人際融合力平均 g1 3.52 .37 4.12** n.s. 

g2 3.31 .42   

g3 3.54 .40   

g4 
3.35 .41   

g5 3.55 .37   

g6 3.46 .36   

工作實踐力平均 g1 3.19 .36 2.08 n.s. 

g2 3.04 .30   

g3 3.11 .38   

g4 3.13 .41   

g5 3.11 .29   

g6 3.25 .37   

挫折包容力平均 g1 3.34 .40 4.76*** g1>g4 

g2 3.16 .40   

g3 3.28 .42   

g4 3.09 .37   

g5 3.32 .37   

g6 3.31 .44   

整體自我效能 

總分平均 

g1 3.32 .31 3.49** n.s. 

g2 3.16 .30   

g3 3.29 .32   

g4 3.20 .33   

g5 3.31 .26   

g6 3.34 .36   

註：g1 急重症單位(n=47) g2 門診單位(n=91) g3 行政單位(n=47) g4 無固定(n=117) g5 護理之家(n=33)  

    g6 其他(特殊單位安寧病房+病房+其他) (n=39)   *p<.05  **p<.01  ***p<.001  n.s.無顯著差異                                                                                          
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參、 醫療志工背景變項與自我效能之相關分析 

本節探討醫療志工背景變項中年齡、年資、平均每週服務時數對自我效能變項之間

相關程度。二個變項間的相關程度，當變數與變數之間相關性愈高，其相關係數愈高，

若相關係數為 0，則表示變數與變數之間無相關，通常依其相關係數絕對值的高低分成

五種不同相關程度，相關係數絕對值在.10 以下為「極低度相關」，.10~.39「低度相

關」，.40~.69 以下者為為「中度相關」，.70~.99 為「高度相關」，相關係數絕對值 1 為「完

全相關」（李城忠，2008）。 

一、以醫療志工背景變項年齡、年資及平均每週服務時數對自我效能變項之間進行相關

程度分析，結果如表 4-2-4 所示，分析如下：  

(一)年齡對年資、平均每週服務時數、整體自我效能及自我效能「人際融合力」、「工作

實踐力」、「挫折包容力」子構面均呈現正低度相關，相關係數分別

為.34、.27、.14、.13、.17、.15，表示當年齡愈大，服務年資愈長，且相對在整體

自我效能及自我效能「人際融合力」、「工作實踐力」、「挫折包容力」子構面得分也

愈高，假設 1-2 成立。 

(二)年資對平均每週服務時數呈現顯著正低度相關，對整體自我效能及自我效能各子構

面均無顯著相關，假設 1-5 不成立。 

(三)平均每週服務時數對整體自我效能及各子構面均無達顯著水準，假設 1-9 不成立。 
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表 4-2-4 

醫療志工背景變項對自我效能的交互相關係數矩陣分析表(N=374) 

 年齡 年資 平均每週服務時數 

年齡 
  1   

年資 
.34**    1  

平均每週服務時數 
.27** .20** 1 

自我省察力 
.06 -.01 .05 

人際融合力 
.14** -.07 -.04 

工作實踐力 
.13* .01 .07 

挫折包容力 
.17** -.09 -.04 

整體自我效能 
.15** -.05 .01 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001   

二、整體自我效能及各子構面變相之相關性 

相關係數的大小表示兩個變數之間，相關程度的強弱，相關係數絶對值愈大，代表

相關程度愈強，相反的，相關係數的絶對值愈小，代表相關程度愈弱。變數之間相關程

度太高，易造成迴歸分析的情境困擾，產生共線性問題，如果有嚴重的共線性問題，則

模式之參數將無法完全被估計出來，而據陳超塵教授指出，相關係數之絕對值在∣±0.7

∣以上者可視為高度相關；∣±0.3∣至∣±0.7∣之間者為中度相關；∣±0.3∣以下者為

低度相關。故以「整體自我效能」及自我效能各子構面變項之間，進行相關程度分析，

以瞭解共線性問題，結果如表 4-2-5 所示，分析如下： 

(一)自我效能各子構面間交互相關分析，得知相關係數結果分別

為.51、.65、.55、.49、.65、.63，介於. 49~.65，均小於.7 屬於「中度相關」，表示

自我效能各子構面彼此之間具有區別度，無存在共線性問題。整體自我效能與各子

構面交互相關係數分別為.78、.85、84、.84，介於.78~.85，屬於「高度相關」。 

(二)變異數膨脹係數（Variance Inflation Factor, VIF），為容忍度的倒數，當 VIF 值越大，

表示自變項的容忍度越小，愈有共線性問題，若 VIF 值為>2 時，則會有共線性問

題。故以自我效能各子構面進行檢定，結果得知 VIF 為 1.83、1.96、2.00、2.00，
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表示自我效能各子構面變項之間無共線性問題。 

表 4-2-5 

自我效能各構面的交互相關係數矩陣分析表(N=374) 

 自我省察力 人際融合力 工作實踐力 挫折包容力 整體自我效能    VIF 

自我省察力 
1     1.83 

人際融合力 
.51** 1    1.92 

工作實踐力 
.65** .55** 1   2.00 

挫折包容力 
.49** .65** .63** 1  2.00 

整體自我效能 
.78** .85** .84** .84** 1  

*p<.05  **p<.01  ***p<.001   

 

肆、 醫療志工背景變項對自我效能迴歸分析 

本研究在進行以下迴歸分析之前，已於前節先進行自變項彼此之間之相關分析，如

表4-2-4、4-2-5，自變項介於.49~.65，小於.7，且進行VIF檢定所得結果小於2，顯示無

存在共線性問題。以下就醫療志工背景變項進行自我效能迴歸分析。 

一、不同背景變項對整體自我效能之迴歸分析 

以醫療志工背景變項為自變項，整體自我效能為依變項，分別進行迴歸分析，結果

如表4-2-6，結果顯示如下： 

(一) 醫療志工背景變項迴歸模型解釋整體自我效能之總變異量為19.4%，其中「年齡」、

「職業」變項中「學生」、「服務部門」變項中「門診單位」、「醫院型態」中

基督宗教醫院型態及非宗教醫院型態，在整體自我效能得分均達顯著性水準

（p<.05）。 

(二) 從標準化迴歸β係數結果得知，「年齡」達顯著性水準，β係數為正值.29，表示

當年齡愈年長，在整體自我效能愈高；「服務部門」變項中以無固定服務單位為

參照組，「門診單位」達顯著性水準，所得β係數.17，表示門診單位服務之醫療

志工相較於服務定點為無固定者在整體自我效能得分愈高，而在「職業」變項中

以家管為參照組，「學生」身分者達顯著性水準，β係數為-.22，表示家管身份的
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醫療志工在整體自我效能得分相較高於學生；不同之「醫院型態」變項中以佛教

型態醫院為參照組，基督宗教醫院型態及非宗教醫院型態達顯著性水準，β係數

分別為-.16、-.16，表示服務於佛教醫院型態之醫療志工在整體自效能得分相較高

於服務於基督宗教醫院及非宗教醫院型態者。 

二、不同背景變項對「自我省察力」之迴歸分析 

以醫療志工背景變項為自變項，自我省察力為依變項，分別進行迴歸分析，結果如

表4-2-7，結果顯示如下： 

(一) 背景變項迴歸模型解釋自我省察力之總變異量為15.3%，其中「年齡」、「教育程

度」、「職業」及「服務部門」變項達顯著差異（p<.05）。 

(二) 從標準化迴歸β係數結果得知，「年齡」愈年長者自我省察力愈高；「教育程度」

以大專校院為參照組，國小以下之醫療志工自我省察力明顯高於大專校院者；「職

業」變項中以家管為參照組，結果得知學生β係數呈現負值-.20，表示學生身份之

醫療志工在自我省察力得分相較低於家管身份。「服務部門」變項中以無固定為

參照組，結果得知其他部門β係數呈現負值-.12，表示無固定服務部門在自我省察

力明顯高於其他部門（特殊病房）。 

三、不同背景變項對人際融合力之迴歸分析 

(一) 背景變項迴歸模型解釋人際融合力之總變異量為17.1%，其中「年齡」、「職業」、「服

務部門」及「醫院型態」變項達顯著差異（p<.05）。 

(二) 從標準化迴歸係數結果得知，「年齡」呈現正值.25，表示年齡愈年長者之醫療志

工，其人際融合力愈高，而在「職業」變項中以家管為參照組，學生身份呈現結

果為負值-.15，表示學生在人際融合力相較於家管身份得分低，由此可見，學生階

段處於擴展社會交際圈的初期，與人際關係的磨合接觸較家管少，故在人際融合

力上相較偏低。「服務部門」中以無固定定點為參照組，服務於門診單位標準化

迴歸係數呈現正值.19，表示服務在門診單位在人際融合力之得分相較高於無固定

服務定點。「醫院型態」中以佛教型態醫院為參照組，得知在佛教型態醫院服務

之醫療志工在人際融合力明顯高於非宗教型態醫院。 
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四、不同背景變項對工作實踐力之迴歸分析 

(一) 背景變項迴歸模型解釋工作實踐力之總變異量為15.4%，其中「年齡」、「宗教信

仰」、「職業」及「服務部門」達顯著差異（p<.05）。 

(二) 從標準化迴歸係數結果得知，「年齡」呈現正值.24，表示年齡愈年長者之醫療志

工，其工作實踐力愈高；而在「宗教信仰」變項中以佛教信仰為參照組，結果得

知其他(一貫道及其他)宗教信仰β係數.15，表示佛教信仰在工作實踐力得分相較

低於其他宗教信仰；而在「職業」變項中以家管為參照組，學生身份呈現β係數

結果為負值-.19，軍公教β係數-.16，表示學生及軍公教在人際融合力相較低於家

管身份；「服務部門」中以無固定定點為參照組，服務於門診單位標準化迴歸係

數呈現正值.16，表示服務在門診單位之醫療志工在工作實踐力得分相較高於無固

定服務定點。 

五、不同背景變項對挫折包容力之迴歸分析 

(一) 背景變項迴歸模型解釋挫折包容力之總變異量為24.6，其中「年齡」、「宗教信

仰」、「職業」及「醫院型態」達顯著性差異（p<.05）。 

(二) 從標準化迴歸β係數結果得知，「年齡」呈現正值.29，表示年齡愈年長者之醫療

志工，其挫折包容力愈高；「宗教信仰」以佛教信仰為參照組，得知基督宗教信

仰者呈現結果為負值-.19，表示信仰佛教之醫療志工在挫折包容力得分相較高於基

督宗教信仰；「職業」變項中以家管為參照組，學生身份呈現結果為負值-.19，表

示學生在挫折包容力相較於家管身份得分低。「醫院型態」變項之中，以佛教型

態醫院為參照組，基督宗教及非宗教醫院型態標準化迴歸係數分別為負值-.20、

-.23，表示佛教型態醫院在挫折包容力得分相較高於基督宗教及非宗教醫院型態。 

綜合以上迴歸分析結果可以得知，背景變項在整體自我效能及自我省察力、人際

融合力、工作實踐力及挫折包容力中解釋變異量均達顯著水準。在年齡愈年長者之醫

療志工在整體自我效能及各子構面得分愈高；在宗教信仰變項中，佛教在挫折包容力

得分相較高於基督宗教信仰，但佛教在工作實踐力得分相較低於其他宗教信仰（一貫

道及其他信仰）；教育程度愈低者自我省察力得分愈高；職業別中，家管身分在整體



 

72 

工作價值觀及各子構面得分相較高於學生；服務於門診單位之醫療志工在整體工作價

值觀、人際融合力及工作實踐力得分相較高於無固定服務單位，另無固定服務單位之

醫療志工在自我省察力相較高於其他（特殊病房）；佛教醫院型態在整體自我效能及

挫折包容力得分相較高於基督宗教醫院型態及非宗教醫院型態，並在人際融合力得分

相較高於非宗教型態醫院。 
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表 4-2-6 

醫療背景變項之整體自我效能迴歸分析摘要表(N=374) 

 

 

變項 標準化迴歸係數 t 

1.年齡 .29 3.80*** 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)   

道教  -.06 -.80 

  基督宗教 -.13 -1.92 

  其他(一貫教+無+其他) .10 1.60 

3.教育程度(以大專校院為參照組)   

不識字及國小 .08 1.35 

國中 .02 .38 

高中職 .01 .18 

4.年資 -.07 -1.30 

5.職業(家管為參照組)   

  軍公教 -.12 -1.92 

  工商服務業 -.06 -.93 

  學生 -.22 -3.11** 

  退休 -.02 -.28 

  其他 -.06 -1.10 

6.服務部門(無固定為參照組)   

  急重症單位 .03 .47 

  門診單位 .17 2.52* 

  行政單位 .01 .10 

  護理之家 .08 1.18 

  其他 -.04 -.64 

7.服務機構數 .02 .38 

8.平均每週服務時數 -.04 -.65 

9.醫院型態(佛教醫院型態為參照組)   

  基督宗教醫院 -.16 -2.00* 

  非宗教醫院 -.16 -2.19* 

F 值 3.668***  R
2.
194

  
 *p<.05  **p<.01  ***p<.001   
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表 4-2-7 

背景變項對自我效能各子構面迴歸分析摘要表(N=374) 

背景變項 自我省察力 人際融合力 工作實踐力 挫折包容力 

β t β t β t β t 

1.年齡 .17* 2.14 .25** 3.26 .24** 3.09  .29**

* 

3.95 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)         

 道教  .06 .83 -.11 -1.54 .02 .25 -.13 -1.86 

 基督宗教 -.12 -1.63 -.09 -1.23 -.06 -.85 -.19** -2.88 

其他 

 

.12 1.85 .05 .73 .15* 2.31 .02 .37 

3.教育程度(以大專校院為參照組)         

不識字及國小 .18** 2.85 -.01 -.18 .12 1.92 .02 .39 

國中 .07 1.23 -.01 -.17 .02 .31 .01 .10 

高中職 .03 .54 .03 .55 -.02 -.32 -.01 -.25 

4.年資 -.03 -.49 -.06 -.97 -.08 -1.44 -.07 -1.36 

5.職業(以家管為參照組)         

  軍公教 -.10 -1.54 -.06 -.96 -.16* -2.55 -.08 -1.41 

  工商服務業 -.08 -1.24 .01 .07 -.08 -1.24 -.06 -.96 

  學生 -.20** -2.77 -.15* -2.15 -.19** -2.67 -.19** -2.80 

  退休 -.09 -1.40 .03 .43 -.05 -.80 .04 .59 

  其他 -.03 -.47 -.06 -1.12 -.06 -1.00 -.05 -.93 

6.服務部門(以無固定為參照組)         

  急重症單位 .03 .44 .03 .38 .04 .59 .01 .10 

  門診單位 .06 .88 .19** 2.83 .16* 2.32 .12 1.87 

  行政單位 -.02 -.37 -.01 -.05 .02 .30 .03 .46 

  護理之家 .02 .22 .04 .61 .14 1.96 .07 1.11 

  其他 -.12* -2.00 .02 .34 -.04 -.59 -.02 -.27 

7.服務機構數 .02 .36 .01 .27 .05 .92 -.02 -.36 

8.平均每週服務時數 .04 .66 -.08 -1.54 .02 .38 -.07 -1.30 

9.醫院型態(以佛教醫院為參照組)         

  基督宗教醫院 -.01 -.17 -.16 -1.93 -.14 -1.72 -.20** -2.59 

  非宗教醫院 .01 .06 -.19* -2.56 -.08 -1.13 -.23* -3.28 

F 值 2.742*** 3.141*** 2.767*** 4.961*** 

R
2
      .153 .171 .154 .246 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 



 

75 

 

第三節 不同背景變項醫療志工之工作價值觀關聯分析 

本節探討不同背景變項之醫療志工在「工作價值觀」的差異情形，以 t 考驗、單因

子變異數分析，進行統計資料處理，而單因子變異分析結果如果達到顯著水準時，再以

Scheffe 法事後檢驗比較各組距，檢驗假設二：不同背景變項的醫療志工在工作價值觀

有顯著差異是否成立。 

壹、 不同背景變項工作價值觀之獨立樣本 t 檢定分析 

為了解醫療志工不同性別及服務機構數對工作價值觀相關差異比較，進行獨立樣本

t 檢定分析，分析結果如下說明。 

一、不同性別醫療志工對工作價值觀差異比較 

在了解不同性別醫療志工對工作價值觀之差異情形，以性別為自變項，工作價值觀

為依變項，進行 t 考驗分析，結果分析如表 4-3-1 所示，得知不同性別的醫療志工對整

體自我效能及各構面無達顯著差異，故假設 2-1 不成立。 

表 4-3-1 

不同性別醫療志工對工作價值觀 t 考驗分析表(N=374) 

構面 
男性(n=118) 女性(n=256) 

t 值 p 
M SD M SD 

自我成長價值平均 3.15 .36 3.19 .40 -.83 .41 

自我認同價值平均 3.30 .38 3.29 .39 .19 .85 

社會認同價值平均 3.14 .46 3.16 .46 -.30 .77 

人際互動價值平均 3.48 .44 3.50 .43 -.39 .70 

整體工作價值觀 

總分平均 
3.27 .34 3.28 .02 -.41 .68 

*P<.05  **P<.01  ***P<.001 
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二、不同服務醫療機構數醫療志工對工作價值觀差異比較 

主要探討醫療志工服務於不同醫療院所機構數時，其工作價值觀之差異，以服務機

構數為自變項，工作價值觀為依變項，進行 t 考驗分析。且為利後續統計分析之穩定性，

將服務機構數 2 家及 3 家者，予以合併處理為「2 家以上」，結果由表 4-3-2 得知，不同

服務之機構數的醫療志工對整體工作價值觀及各構面無顯著差異，假設 2-10 不成立。 

表 4-3-2 

不同服務醫療機構數醫療志工工作價值觀上之 t 檢定分析表(N=374) 

構面 1 家(n=334) 2 家以上(n=40) 
t 值 p 

M SD M SD 

自我成長價值平均 3.17 .39 3.19 .39 -.25 .802 

自我認同價值平均 3.29 .38 3.36 .43 -1.00 .320 

社會認同價值平均 3.15 .46 3.17 -.23 -.30 .822 

人際互動價值平均 3.50 .43 3.46 .44 .55 .581 

整體工作價值觀 

總分平均 
3.28 3.39 3.29 3.29 -.25 .800 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 
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貳、 不同背景變項工作價值觀之單因子變異數分析 

為了解不同背景變項醫療志工對工作價值觀之差異，分別以單因子變異數分析進行

探討，結果如表 4-3-3，分析如下： 

一、不同宗教信仰醫療志工對工作價值觀之差異比較 

本部分主要瞭解不同宗教信仰變項對工作價值觀之差異，且為利後續統計分析之穩

定性，將基督教及天主教合併為「基督宗教」，無宗教信仰、一貫道及其他信仰予

以合併為「其他宗教信仰」，合併後以宗教信仰為自變項，工作價值觀為依變項，

進行單因子變異數分析，結果得知不同宗教信仰的醫療志工對整體工作價值觀及工

作價值觀各構面均達顯著差異，假設 2-3 成立，再經 Scheffe 法進行事後檢驗各分

組距，分析結果如下： 

（一）不同宗教信仰的醫療志工對「自我成長價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果得知信仰基督宗教者在自我

成長價值明顯高於信仰佛教及其他宗教信仰。 

（二）不同宗教信仰的醫療志工對「自我認同價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果得知信仰基督宗教之醫療志

工於自我認同價值觀得分明顯高於信仰佛教者。 

（三）不同宗教信仰的醫療志工對「社會認同價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

再進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，得知信仰基督宗教、道教者社

會認同價值觀得分明顯高於佛教及其他宗教信仰者。 

（四）不同宗教信仰的醫療志工對「人際互動價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

經 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果得知信仰道教及基督宗教者人際互

動價值觀明顯高於信仰佛教者。 

（五）不同宗教信仰的醫療志工對「整體工作價值觀」具有顯著差異（p<.05），經
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Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果得知信仰基督宗教及道教之醫療志工

在整體工作價值觀得分明顯高於信仰佛教及其他宗教信仰者。 

二、不同婚姻醫療志工對工作價值觀之差異比較 

為利後續統計分析之穩定性，將回收有效問卷中，離婚、喪偶及其他合併為「其他」，

合併後以婚姻狀況為自變項，工作價值觀為依變項，進行單因子變異數分析，結果

由表 4-3-3 中得知，不同婚姻變項醫療志工對整體工作價值觀及各子構面均無達顯

著差異，故假設 2-4 不成立。 

三、不同教育程度醫療志工對工作價值觀之差異比較 

依回收有效問卷，將教育程度「不識字」及「國小」合併為「國小以下」；「大專校

院」及「研究所以上」合併「大專校院以上」，合併之後以教育程度為自變項、工

作價值觀為依變項，得知不同教育程度背景的醫療志工對「自我成長價值觀」構面

有顯著差異（p<.05），其餘構面及整體工作價值觀均無顯著差異，假設 2-6 部分成

立，再進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果發現各分組無顯著性水準。 

四、不同職業醫療志工對工作價值觀之差異比較 

依回收有效問卷，將職業別「農林漁牧業」、「其他」及「無」合併為「其他」，合

併之後以職業為自變項、工作價值觀為依變項，得知不同職業背景的醫療志工對「自

我成長價值觀」構面有顯著差異（p<.05），其餘構面及整體工作價值觀均無顯著差

異，假設 2-7 部分成立，再進一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果發現

軍警公教在自我成長價值觀得分明顯高於家管。 

五、不同服務部門醫療志工對工作價值觀之差異比較 

為利後續統計分析之穩定性，將服務部門「特殊單位安寧病房」、「病房」及「其他」

合併為「其他」，合併後以服務部門為自變項，工作價值觀為依變項，進行單因子

變異數分析，結果得知不同服務部門的醫療志工除對工作價值觀之「自我認同價值

觀」構面無顯著差異外，其他構面及整體工作價值觀均達顯著差異，假設 2-8 部分

成立，再以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，分析結果如下： 
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（一）不同服務部門的醫療志工對「自我成長價值觀」構面達顯著差異（p<.05），進

一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，分析結果其他單位(含特殊單位安

寧病房、病房)在自我成長價值觀得分明顯高於門診單位。 

（二）不同服務部門的醫療志工對「社會認同價值觀」構面達顯著差異（p<.05），進

一步以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果得知在急重症單位及護理之家

服務之醫療志工在社會認同價值觀得分明顯高於無固定服務單位。 

（四）不同服務部門的醫療志工對「人際互動價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

再以 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，結果發現服務於急重症單位之醫療志

工在人際互動價值觀得分明顯高於無固定單位。 

（五）不同服務部門的醫療志工對「整體工作價值觀」具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 檢驗各分組距無顯著差異。 

六、不同醫院型態機構之醫療志工對工作價值觀之差異比較 

醫院型態以佛教醫院、基督宗教及非宗教醫院為組別，以醫療型態為自變項，工作

價值觀為依變項，進行單因子變異數分析，若達顯著水準時，再以 Scheffe 法進行

事後檢驗各分組距，以了解差異情形，結果顯示服務於不同醫療型態的醫療志工在

整體工作價值觀及各構面上均達顯著差異，故假設 2-11 獲得支持，分析結果如下：  

（一）不同醫療型態的醫療志工對「自我成長價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

且經 Scheffe 法事後檢驗各分組距，得知佛教醫院型態及基督宗教醫院在自我

成長價值觀得分明顯高於非宗教醫院。 

（二）不同醫療型態的醫療志工對「自我認同價值觀」構面達顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法事後檢驗各分組距，得知基督宗教醫院及非宗教醫院在自我認同價

值觀得分明顯高於佛教醫院。 

（三）不同醫療型態的醫療志工對「社會認同價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

再進一步以 Scheffe 法事後檢驗各分組距，得知基督宗教醫院及非宗教醫院在
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社會認同價值觀明顯高於佛教醫院。 

（四）不同醫療型態的醫療志工對「人際互動價值觀」構面具有顯著差異（p<.05），

經 Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，得知基督宗教醫院及非宗教醫院型態在

人際互動價值觀得分明顯高於佛教醫院。 

（五）不同醫療型態的醫療志工對「整體工作價值觀」具有顯著差異（p<.05），經

Scheffe 法進行事後檢驗各分組距，得知基督宗教醫院及非宗教醫院在整體工

作價值觀得分明顯高於佛教醫院。 

由以上綜合結果如表 4-3-3，得知性別、婚姻以及服務機構數之不同背景變項之醫

療志工對整體工作價值觀及各子構面無顯著性差異，其餘各背景變項均達顯著性差異。

發現基督宗教信仰之醫療志工在「整體工作價值觀」、「自我成長價值觀」、「自我認同價

值觀」、「社會認同價值觀」及「人際互動價值關」均明顯高於佛教。服務於基督宗教醫

院型態及非宗教醫院型態之醫療志工在「整體工作價值觀」及各子構面明顯高於佛教醫

院。在其他部門在「自我成長價值觀」得分明顯高於門診單位，急重症單位及護理之家

在「社會認同價值觀」得分明顯高於無固定服務單位。「人際互動價值觀」急重症單位

之醫療志工在得分亦明顯高於無固定服務單位。職業為軍警公教之醫療志工在「自我成

長價值觀」得分明顯高於家管。 
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表 4-3-3 

不同背景變項醫療志工工作價值觀之單因子變異數分析表(N=374) 

構面 宗教信仰背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我成長價值觀平均 g1 3.17 .39 6.49*** g1<g3 

g2 3.18 .35  g3>g4 

g3 3.34 .43   

g4 2.98 .32   

自我認同價值觀平均 g1 3.24 .04 4.57** g1<g3 

g2 3.36 .31   

g3 3.43 .33   

g4 3.21 .43   

社會認同價值觀平均 g1 3.03 .47 16.45*** g1<g2 

g2 3.35 .35  g1<g3 

g3 3.37 .44  g2>g4 

g4 3.07 .39  g3>g4 

人際互動價值觀平均 g1 3.37 .42 13.89*** g1<g2 

g2 3.66 .37  g1<g3 

g3 3.67 .43   

g4 3.46 .46   

整體工作價值觀 

總分平均 

g1 3.20 .34 13.24*** g1<g2 

g2 3.39 .26  g1<g3 

g3 3.45 .33  g2>g4 

g4 3.19 .35  g3>g4 

註：g1 佛教(n=195)  g2 道教(n=87)   g3 基督宗教(n=54)  g4 其他(一貫道+其他+無) (n=38) 

*p<.05   **p<.01  ***p<.001                                                         (續下表) 
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(承上表) 

構面 婚姻背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我成長價值平均 g1 3.24 .40 .90 n.s. 

g2 3.17 .38   

g3 2.16 .48   

自我認同價值平均 g1 3.32 .41 .14 n.s. 

g2 3.29 .38   

g3 3.30 .43   

社會認同價值平均 g1 3.16 .40 .03 n.s. 

g2 3.16 .47   

g3 3.13 .52   

人際互動價值平均 g1 3.47 .45 .09 n.s. 

g2 3.49 .43   

g3 3.50 .44   

整體工作價值觀 

總分平均 

g1 3.29 .32 .09 n.s. 

g2 3.28 .33   

g3 3.27 .39   

註：g1 未婚 (n=50)  g2 已婚(n=301) g3  其他(n=23)  n.s. 無顯著差異                       

構面 醫院型態背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我成長價值平均 g1 3.19 .43 5.03** g1>g3 

g2 3.22 .37  g2>g3 

g3 3.04 .26   

自我認同價值平均 g1 3.22 .41 8.01*** g1<g2 

g2 3.35 .34  g1<g3 

g3 3.41 .36   

社會認同價值平均 g1 2.99 .48 22.81*** g1<g2 

g2 3.26 .41  g1<g3 

g3 3.36 .37   

人際互動價值平均 g1 3.35 43 19.36*** g1<g2 

g2 3.57 .42  g1<g3 

g3 3.68 .33   

整體工作價值觀 

總分平均 

g1 3.19 .36 12.76*** g1<g2 

g2 3.35 .31  g1<g3 

g3 3.37 .26   

註：g1 佛教醫院(n=169)  g2 基督宗教(n=140)  g3 非宗教醫院  (n=65)                        (續下表) 

*p<.05   **p<.01  ***p<.001 
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(承上表)                                                  

構面 教育程度背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我成長價值觀平均 g1 3.04 .35 2.98* n.s. 

g2 3.05 .35   

g3 3.18 .39   

g4 3.22 .39   

自我認同價值觀平均 g1 3.32 .39 1.12 n.s. 

g2 3.36 .41   

g3 3.25 .38   

g4 3.32 .38   

社會認同價值觀平均 g1 3.21 .52 .43 n.s. 

g2 3.19 .40   

g3 3.16 .44   

g4 3.13 .48   

人際互動價值觀平均 g1 3.50 .48 .99 n.s. 

g2 3.43 .41   

g3 3.46 .41   

g4 3.53 .45   

整體工作價值觀 

總分平均 

g1 3.27 .36 .33 n.s. 

g2 3.26 .32   

g3 3.26 .33   

g4 3.30 .35   

註：g1 不識字及國小(n=27) g2 國中(n=38) g3 高中職(n=130) g4 大專院校及研究所以上(n=179) 

n.s.無顯著差異                                                                      (續下表) 
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(承上表) 

構面 職業背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我成長價值平均 g1 3.10 .38 2.76* g1<g2 

g2 3.35 .40   

g3 3.17 .40   

 g4 3.22 .31   

 g5 3.18 .36   

 g6 3.17 .40   

自我認同價值平均 g1 3.27 .37 1.16 n.s. 

g2 3.37 .36   

g3 3.25 .41   

 g4 3.42 .39   

 g5 3.31 .39   

 g6 3.34 .34   

社會認同價值平均 g1 3.14 .48 .45 n.s. 

g2 3.19 .49   

g3 3.12 .48   

 g4 3.23 .34   

 g5 3.17 .39   

 g6 3.21 .45   

人際互動價值平均 g1 3.42 .43 1.32 n.s. 

g2 3.57 .43   

g3 3.49 .44   

 g4 3.62 .42   

 g5 3.53 .44   

 g6 3.48 .42   

整體工作價值觀 

總分平均 

g1 3.23 .34 1.50 n.s. 

g2 3.37 .33   

g3 3.26 .35   

 g4 3.38 .30   

 g5 3.30 .32   

 g6 3.30 .34   

註：g1 家管(n=116) g2 軍警公教(n=46) g3 工商服務業 (n=106 ) g4 學生(n=18) g5 退休(n=51) 

    g6 其他(無+農林漁牧業+其他) (n=37) *p<.05   **p<.01  ***p<.001  n.s.無顯著差異        (續下表) 
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(承上表)      

構面 服務部門背景變項 平均數 標準差 F 值 Post Hoc 

自我成長價值平均 g1 3.23 .38 3.74** g2<g6 

g2 3.06 .35   

g3 3.11 .35   

 g4 3.21 .41   

 g5 3.22 .34   

 g6 3.33 .45   

自我認同價值平均 g1 3.36 .34 1.83 n.s. 

g2 3.24 .40   

g3 3.38 .39   

 g4 3.25 .41   

 g5 3.35 .33   

 g6 3.36 .35   

社會認同價值平均 g1 3.31 .45  5.17*** g1>g4 

g2 3.09 .45  g4<g5 

g3 3.21 .40   

 g4 3.03 .49   

 g5 3.27 .44   

 g6 3.15 .46   

人際互動價值平均 g1 3.65 .39  5.38*** g1>g4 

g2 3.41 .42   

g3 3.60 .44   

 g4 3.38 .44   

 g5 3.66 .42   

 g6 3.55 .44   

整體工作價值觀 

總分平均 

g1 3.39 .31  4.52** n.s. 

g2 3.20 .33   

g3 3.32 .31   

 g4 3.39 .27   

 g5 3.39 .27   

 g6 3.28 .34   

註：g1 急重症單位(n=47) g2 門診單位(n=91) g3 行政單位(n=47) g4 無固定(n=117) g5 護理之家(n=33) 

    g6 其他(n=39)  n.s.無顯著差異  *p<.05   **p<.01  ***p<.001              
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參、 醫療志工背景變項與工作價值觀之相關分析 

本節主要探討醫療志工之背景變項對整體工作價值觀及各子構面相關程度，在背景

變項中包含「年齡」、「年資」及「每週平均服務時數」；工作價值觀包含「整體工作價

值觀」及「自我成長價值觀」、「自我認同價值觀」、「社會認同價值觀」及「人際互動價

值觀」四個構面。而變數與變數之間相關係數可以得知區別度，當相關係數愈高，其相

關性愈高，代表區別度愈低。所得結果如表 4-3-5 所示，此將背景變項對工作價值觀相

關結果分析如下： 

一、年齡對「自我認同價值觀」、「社會認同價值觀」子構面均呈現正低度相關，相關係

數分別為.12、.12，表示當年齡愈大，其「自我認同價值觀」、「社會認同價值觀」

得分也愈高，在對整體價值觀及其他子構面價值觀均無顯著水準，假設 2-2 成立。 

二、年資對整體工作價值觀（相關係數-.11）及社會認同價值觀（相關係數-.14）子構

面之相關分析顯示負低度相關，表示當服務年資愈久之醫療志工其整體工作價值觀

及社會認同價值觀得分愈低；而在對其他子構面價值觀均無顯著水準，假設 2-5 成

立。 

三、服務時數對人際互動價值觀（相關係數-.14）子構面之相關分析顯示負低度相關，

表示當投入服務時數愈多之醫療志工其在人際互動價值觀得分愈低，在對其他子構

面價值觀均無顯著水準，假設 2-9 成立。 

四、工作價值觀各子構面間變項交互相關，如表 4-3-5 中所示，得知相關係數結果分別

為.50、.50、.54、.51、.49、.68，介於. 49~.68，小於.7 屬於「中度相關」，表示構

面彼此之間具有區別度，無存在共線性問題。整體工作價值觀與各子構面變項交互

相關係數分別為.77、.77、86、.84，介於.77~.86，屬於「高度相關」。且以 VIF 檢

定進行共線性問題，所得結果為 1.56、1.60、2.00、2.00，均小於 2，亦代表彼此變

項無共線性問題。 
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*P<.05  **P<.01  ***P<.001 

 

表 4-3-5 

工作價值觀各子構面對工作價值觀交互相關係數矩陣分析(N=374) 

*P<.05  **P<.01  ***P<.001 

表 4-3-4 

醫療志工背景變項對工作價值觀交互相關係數矩陣分析表(N=374) 

 
年齡 年資 服務時數 

年齡 1   

年資 .34 1  

服務時數 2.73** .20** 1 

自我成長價值觀 .01 -.05 -.01 

自我認同價值觀 .12* -.06 .01 

社會認同價值觀觀 .12* -.14** -.07 

人際互動價值觀 .08 -.10     -.14**** 

整體工作價值觀 .10 -.11** -.07 

 自我成長 

價值觀 

自我認同 

價值觀 

社會認同 

價值觀 

人際互動 

價值觀 

整體工作 

價值觀 
VIF 

自我成長價值觀 1     1.56 

自我認同價值觀 .50** 1    1.60 

社會認同價值觀 .50** .54** 1   2.00 

人際互動價值觀 .51** .49** .68** 1  2.00 

整體工作價值觀 .77** .77** .86** .84** 1  
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肆、 醫療志工背景變項對工作價值觀迴歸分析 

本研究在進行迴歸分析之前，已於前節先進行各構面彼此之間之相關分析，如表

4-3-5，相關係數小於.7，VIF小於2，故進行多元迴歸，並無共線性問題。 

本節探討醫療志工背景變項對工作價值觀之間迴歸分析，以「年齡」、「宗教信仰」、

「教育程度」、「年資」、「職業」、「服務部門」、「平均每週服務時數」、「服務機構數」及

「醫院型態」為自變項，整體工作價值觀及各子構面為依變項，分別進行迴歸分析。在

進行多元迴歸分析之前，將「宗教信仰」、「職業」、「教育程度」、「服務部門」、「服務機

構數」及「醫院型態」類別變項轉換為虛擬變項，而「年齡」、「服務時數」及「年資」

為連續變項，故不做任何轉換。而整體工作價值觀及各子構面，則以原始分數進行統計

分析，結果分述如表4-3-6、4-3-7： 

一、不同背景變項對整體工作價值觀之迴歸分析 

（一）背景變項迴歸模型解釋整體工作價值觀依變項之總變異量為 17.9%，其中「年

齡」、「宗教信仰」、「職業」、「服務部門」及「服務機構型態」，達顯著差異（p<.05）。 

（二）從標準化迴歸β係數結果得知，「年齡」β係數.18，表示當年齡愈年長者，整

體工作價值觀愈高；在「宗教信仰」變項中得知基督宗教信仰者β係數分別為

-.16，表示佛教信仰者在整體工作價值觀得分相較高於基督宗教信仰者；「職業」

變項中以家管為參照組，學生身分β係數-2.54，得知家管身分者在整體工作價

值觀得分相較高於以學生身分擔任醫療志工者；「服務部門」變項中以無固定

定點為參照組，門診單位β係數 2.88，表示服務於門診單位之醫療志工者在整

體工作價值觀得分相較高於無定定服務定點者；而在「服務機構型態」方面，

非宗教型態醫院明顯高於佛教醫院。 

二、不同背景變項對自我成長價值觀之迴歸分析 

（一）背景變項迴歸模型解釋自我成長價值觀依變項之總變異量為 15.3%，其中「宗

教信仰」、「職業」、「服務部門」及「醫院型態」變項達顯著差異（p<.05）。 

（二）從標準化迴歸β係數結果得知，「服務部門」以無固定服務定點為參照組，門
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診單位呈現正值.18，表示服務於門診單位之醫療志工在自我成長價值觀得分

高於無固定服務定點之醫療志工；在「宗教信仰」變項中以佛教信仰為參照組，

結果得知基督宗教信仰β係數-.14，表示佛教信仰在自我成長工作價值觀得分

相較高於基督宗教信仰；「職業」變項中以家管為參照組，結果得知軍公教者、

學生兩者呈現負值（-.17、-.15），表示軍公教及學生身份之醫療志工在自我成

長工作價值觀得分相較低於家管身份。「醫院型態」變項中非宗教醫院型態自

我成長工作價值觀相較高於佛教型態。 

三、不同背景變項對自我認同價值觀之迴歸分析 

（一）背景變項迴歸模型解釋自我認同價值觀依變項之總變異量為 11.8%，其中「年

齡」、「職業」、「醫院型態」達顯著差異（p<.05）。 

（二）從標準化迴歸係數結果得知，「年齡」呈現正值（.23），表示年齡愈年長者之

醫療志工，其自我認同價值觀愈高，而在「職業」變項中以家管為參照組，學

生身份呈現結果為負值-.22，表示學生在自我認同工作價值觀相較低於家管身

份得分，「醫院型態」中非宗教醫院型態在自我認同工作價值觀相較於低於佛

教型態醫院。 

四、不同背景變項對社會認同價值觀之迴歸分析 

（一）背景變項迴歸模型解釋社會認同價值觀依變項之總變異量為 22.8%，其中「年

齡」、「宗教信仰」、「年資」、「服務部門」及「醫院型態」達顯著差異（p<.05）。 

（二）從標準化迴歸係數結果得知，「年齡」呈現正值（.14），表示年齡愈年長者之

醫療志工，其社會認同價值觀愈高；「年資」β係數負值（-.11），表示擔任醫

療志工愈久者，其社會認同價值觀愈低；而在「宗教信仰」變項中以佛教信仰

為參照組，基督宗教信仰及道教信仰者呈現結果為負值（-.16、-.14），代表佛

教信仰在社會認同價值觀得分相較高於基督信仰及道教信仰者。服務部門於門

診單位相較得分高於無固定服務單位者；「醫院型態」變項之中，以佛教型態

醫院為參照組，基督宗教及非宗教醫院型態標準化迴歸係數分別為負值（-.17、 
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-.22），表示佛教型態醫院在社會認同工作價值觀得分相較高於基督宗教及非宗

教醫院型態。 

五、不同背景變項對人際互動價值觀之迴歸分析 

（一）背景變項迴歸模型解釋人際互動價值觀依變項之總變異量為 19.5%，其中「服

務時數」、「宗教信仰」、「服務部門」及「醫院型態」達顯著性差異。 

（二）從標準化迴歸β係數結果得知，「服務時數」β係數負值（-.16）表示平均每週

服務時數愈久者，其人際互動價值觀愈低；「宗教信仰」以佛教信仰為參照組，

得知基督宗教信仰者呈現結果為負值（-.14）表示信仰佛教之醫療志工在人際

互動價值觀得分相較高於基督宗教信仰。「服務部門」以無固定服務定點為參

照組，門診單位呈現正值.16，表示服務於門診單位之醫療志工在人際互動價

值觀得分高於無固定服務定點之醫療志工；「醫院型態」變項之中，以佛教型

態醫院為參照組，基督宗教及非宗教醫院型態標準化迴歸係數分別為負值

(-.16、-.22)，表示佛教型態醫院在人際互動價值觀得分相較高於基督宗教及非

宗教醫院型態。 

綜合以上結果可以得知，年齡愈年長者之醫療志工整體工作價值觀、自我認同工作

價值觀、社會認同工作價值觀愈高；服務年資愈久者在社會認同價值觀愈低；服務時數

愈多者在人際互動價值觀愈低；在宗教信仰變項中，佛教在整體工作價值觀、自我成長

價值觀、社會認同價值觀及人際互動價值觀得分相較均高於基督宗教信仰；在職業別

中，家管身分在整體工作價值觀、自我成長價值觀及自我認同價值觀得分相較高於學

生，另在自我成長價值觀得分相較高於軍公警身分者；服務部門中門診單位在整體工作

價值觀得分高於無固定服務部門。 
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表4-3-6 

醫療背景變項之整體工作價值觀迴歸分析摘要表(N=374) 

F 值 3.482*** R
2 
.179  *p<.05 **p<.01 ***p<.001 

 

變項 標準化迴歸係數 t 

1.年齡 .18 2.48* 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)   

道教  -.12 -1.75 

  基督宗教 -.16 -2.37* 

  其他(一貫教+無+其他) .09 1.44 

3.教育程度(以大專校院為參照組)   

不識字及國小 -.04 -.71 

國中 -.03 -.50 

高中職 -.03 -.45 

4.年資 -.08 -1.48 

5.職業(家管為參照組)   

  軍公教 -.11 -1.78 

  工商服務業 -.07 -1.18 

  學生 -.17 -2.54* 

  退休 -.04 -.68 

  其他 -.04 -.76 

6.服務部門(無固定為參照組)   

  急重症單位 -.01 -.22 

  門診單位 .19 2.88** 

  行政單位 .02 .36 

  護理之家 .05 .80 

  其他 -.02 -.41 

7.服務機構數 .03 .68 

8.平均每週服務時數 -.09 -1.69 

9.醫院型態(佛教醫院型態為參照組)   

  基督宗教醫院 -.14 -1.83 

  非宗教醫院 -.14 -2.01* 
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表 4-3-7 

醫療志工變景變項對工作價值觀各子構面迴歸分析摘要表(N=374) 

背景變項 自我成長價值觀 自我認同價值觀 社會認同價值觀 人際互動價值觀 

β t β t β t β t 

1.年齡 .10 1.26  .23** 2.98 .14 1.85 .14 1.93 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)         

 道教  -.11 -1.56 -.01 -.16 -.14* -2.01 -.13 -1.82 

 基督宗教 -.14* -2.07 -.07 -1.06 -.16* -2.38 -.14* -2.06 

其他 

 

.09 1.50 .09 1.45 .06 1.03 .04 .73 

3.教育程度(以大專校院為參照組)         

不識字及國小 .05 .78 -.01 -.16 -.11 -1.82 -.05 -.89 

國中 .07 1.32 -.06 -.99 -.10 -1.82 .01 .05 

高中職 -.02 -.33 .04 .71 -.10 -1.76 .01 .07 

4.年資 -.09 -1.50 -.06 -1.06 -.11* -1.97 -.01 -.21 

5.職業(以家管為參照組)         

  軍公教 -.17** -2.74 -.09 -1.39 -.04 -.65 -.07 -1.11 

  工商服務業 -.07 -1.13 -.04 -.70 -.03 -.44 -.09 -1.55 

  學生 -.15* -2.17 -.22** -3.04 -.09 -1.30 -.12 -1.82 

  退休 -.03 -.45 .02 .24 -.03 -.56 -.08 -1.34 

  其他 -.05 -.81 -.04 -.71 -.03 -.48 -.03 -.49 

6.服務部門(以無固定為參照組)         

  急重症單位 .03 .43 .13 1.89 -.05 -.87 -.04 -.58 

  門診單位 .18** 2.70 .13 1.89 .15* 2.26 .16* 2.44 

  行政單位 .09 1.41 -.02 -.23 .02 .34 -.02 -.30 

  護理之家 .09 1.38 .07 1.01 .01 .11 .01 .21 

  其他 -.04 -.63 .01 .09 -.04 -.62 -.01 -.15 

7.服務機構數 .08 1.61 .05 1.03 .02 .30 -.03 -.61 

8.平均每週服務時數 -.02 -.31 -.02 -.36 -.08 -1.62 -.16** -3.01 

9.醫院型態(以佛教醫院為參照組)         

  基督宗教醫院 .02 .27 -.14 -1.67 -.17* -2.21 -.16* -2.11 

非宗教醫院 .17* 2.36 -.17* -2.27 -.22** -3.11 -.22** -3.12 

F 值 2.872*** 2.137** 4.188*** 3.854*** 

R
2
 

.153 .118 .208 .195 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 
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第四節 醫療志工自我效能對與工作價值觀之相關分析 

本節主要探討嘉義地區醫療志工自我效能對工作價值觀的相關情形。研究者以

Pearson 積差相關就自我效能對工作價值觀進行考驗假設 3：醫療志工之自我效能對工

作價值觀具有顯著正相關是否成立。 

醫療志工之整體自我效能及自我省察力、人際融合力、工作實踐力、挫折包容力四

個子構面對整體工作價值觀與自我成長價值觀、自我認同價值觀、社會認同價值觀、人

際互動價值觀各子構面相關情形，如表 4-4-1 結果資料分析如下： 

一、「自我省察力」對整體工作價值觀及各子構面關聯性 

醫療志工在自我省察力對整體工作價值觀相關係數為達.63 為中度相關，代表當自

我省察力得分愈高，在整體工作價值觀得分亦會愈高；而對自我成長價值觀、自

我認同價值觀子構面相關係數分別為.65.61 為中度相關，對社會認同價值觀、人

際互動價值觀子構面為低度相關，相關係數分別為.41、.39，代表當自我省察力得

分愈高，在工作價值觀各子構面得分亦會愈高。 

二、「人際融合力」對整體工作價值觀及各子構面關聯性 

結果顯示醫療志工在人際融合力對整體工作價值觀達.79，為高度相關，代表當人

際融合力得分愈高，在整體工作價值觀得分亦會愈高；對各子構面相關係數分別

達.50、.88、.62、.58，其中對自我認同價值觀達高度相關，對其他子構面之相關

為中度相關，代表當人際融合力得分愈高，在整體工作價值觀各子構面得分亦會

愈高。 

三、「工作實際力」對整體工作價值觀及各子構面關聯性 

醫療志工在工作實際力對整體工作價值觀關聯性達中度相關，相關係數為.66，與

各子構面相關係數分別為.65、.56、.48、.46，屬中度相關，得知當工作實際力得

分愈高，在整體工作價值觀及各子構面得分亦會愈高。 
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四、「挫折包容力」對整體工作價值觀及各子構面關聯性 

醫療志工在挫折包容力對整體工作價值觀關聯性，結果顯示相關係數分別為

7.00、.51、.58、.61、.56，屬中度相關，得知當挫折包容力得分愈高，在整體工

作價值觀及各子構面得分亦會愈高。 

五、「整體自我效能」對整體工作價值觀及各子構面關聯性 

醫療志工在整體自我效能對整體工作價值觀構面相關係數.85，達高度相關，由此

可以得知當醫療志工整體自我效能得分愈高，在整體工作價值觀得分亦會愈高；

而對各子構面關聯結果得知，自我認同價值相關係數為.82，屬高度相關；其他各

子構面相關係數分別為.69、.65、.61，為中度相關，可以得知，當醫療志工整體

自我效能得分愈高，在自我成長價值觀、自我認同價值觀、社會認同價值觀、人

際互動價值觀各子構面得分亦會愈高。 

表 4-4-1 

醫療志工自我效能與工作價值觀交互相關係數分析表(N=374) 

 自我省察力 人際融合力 工作實踐力 挫折包容力 整體自我效能 

自我成長價值觀 .65** .50** .65** .51** .69** 

87** 
自我認同價值觀 .61** .88** .56** .58** .82** 

社會認同價值觀 .41** .62** .48** .61** .65** 

人際互動價值觀 .39** .51** .46* .56** .61** 

整體工作價值觀 .63** .79** .66** .70** .85** 

*p<.05  **p<.01  

綜合以上資料可以得知，嘉義地區醫療志工自我效能對工作價值觀整體及各層面間

的相關係數均達顯著正相關。 

得知在醫療志工整體自我效能得分愈高時，對工作價值觀各子構面之關聯，以「自

我認同價值觀」得分較其他子構面得分高。在自我效能「自我省察力」、「工作實踐力」

構面得分愈高，對工作價值觀各子構面之關聯，以「自我成長價值觀」得分較其他子構

面得分高；而在自我效能「人際融合力」得分愈高，對「自我認同價值觀」相關係數最

高，得分較其他子構面得分高；「挫折包容力」得分愈高時，對「社會認同價值觀」得
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分愈高相對越高。以上結果得知，醫療志工自我效能對工作價值觀具有顯著正相關，故

假設三：醫療志工之自我效能與工作價值觀具有顯著正相關成立，獲得支持，代表醫療

志工在自我效能得分愈高時，工作價值觀得分亦會愈高。 



 

96 

 

第五節 醫療志工自我效能對工作價值觀之迴歸分析 

本節旨在以迴歸分析，考驗假設四：醫療志工之自我效能對整體工作價值觀具有影

響力。以不同背景變項及自我效能之「自我省察力」、「人際融合力」、「工作實踐力」、

「挫折包容力」四構面為預測變項，「整體工作價值觀」及「自我成長價值觀」、「自

我認同價值觀」、「社會認同價值觀」及「人際互動價值觀」作為效標變項，分別進行

迴歸分析。 

壹、 「整體工作價值觀」之迴歸模型分析 

以背景變項、自我效能為自變項，整體工作價值觀為依變項，進行多元迴歸模型分

析，結果如表 4-5-1，分析如下說明： 

一、迴歸模型1中，以醫療志工不同背景變項為預測變項，整體工作價值觀為效標變項，

結果得知其迴歸模型解釋整體工作價值觀之總變異解釋量為19.4%。「年齡」在β

係數為正值.29（p<.05），可知年齡愈年長者整體工作價值觀得分愈高；職業身份

以家管為參照組，醫療志工其職業為學生β係數呈現負值-.22，得知家管身份其擔

任醫療志工在整體工作價值觀預測力得分高於學生；在醫院型態上，佛教型態醫院

明顯高於基督宗教及非宗教型態醫院，以上變項達顯著水準，其餘背景變項無顯著

水準。 

二、迴歸模型2中，以自我效能各子構面為預測變項，效標變項為整體工作價值觀，結

果得知其迴歸模型解釋依變項之總變異量為73.5%，在「自我省察力」子構面β係

數為.18、「人際融合力」子構面β係數為.49、「工作實踐力」子構面β係數為.15、

「挫折包容力」子構面β係數為.20，以上均達顯著水準，可得知在醫療志工自我

效能四子構面具有預測力。 

三、迴歸模型3中，控制背景變項，納入自我效能各子構面為預測變項，整體工作價值

觀為效標變項，其迴歸模型解釋依變項之總變異量為76.6%，自我效能各子構面對

整體工作價值觀之預測力，均達顯著水準，得知四子構面得分愈高對整體工作價值
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觀得分愈高；於背景變項中教育程度β係數為-.09，由此可知教育程度愈高其整體

工作價值觀得分愈低，因高教育程度者對於自我要求偏高，故對於自我工作價值觀

看法不同。醫院型態以佛教型態為參照組，基督宗教型態及非宗教型態β係數為負

值，可知佛教型態在整體工作價值觀得分相較高於基督宗教及非宗教型態醫院，其

餘變項無達顯著水準。若以模型二比較明顯得知，當控制背景變項，自我效能各子

構面為預測變項時，解釋變異量明顯提高3.1%，但各子構面對整體工作價值觀之預

測力與模型二相同。 

四、迴歸模型4中，以整體自我效能為預測變項，效標變項為整體工作價值觀，結果得

知其迴歸模型解釋整體工作價值觀之總變異量為71.5%，β係數為.85，達顯著水

準，此可得知當整體自我效能對整體工作價值觀預測力達顯著水準，當整體自我效

能得分愈高，整體工作價值觀得分愈高。 

五、迴歸模型5中，控制不同背景變項，納入整體自我效能及為預測變項，效標變項為

整體工作價值觀，結果得知其迴歸模型解釋整體工作價值觀之總變異量為75.2%，

預測變項中整體自我效能β係數為.83，達顯著水準；宗教信仰中以佛教為參照組，

道教β係數呈現負值-.09，代表信仰佛教之醫療志工在整體工作價值觀得分相較高

於道教信仰，另於教育程度β係數呈現負值-.11，由此顯示高教育程度者，整體工

作價值觀得分愈低，主要為其自我要求較高，而所獲得自我肯定及認同相對較薄

弱。另平均每週服務時數β係數呈現負值，當服務時數愈多，整體價值觀得分愈低。

若以模型四比較得知，整體自我效能對整體工作價值觀之預測力與模型四相同。 

綜合以上結果得知，當控制背景變項，自我效能對整體工作價值觀得分較高。因此

為提升整體工作價值觀，可加強訓練醫療志工在自我效能各子構面的相關策略。 
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貳、 自我效能各子構面之迴歸模型分析 

一、「自我成長價值觀」之迴歸模型分析，結果如表4-5-2，分析如下說明： 

（一）迴歸模型 1 中，以不同背景變項為預測變項，效標變項為自我成長價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋自我成長價值觀之總變異量為 15.3%。年齡愈年長在自我成

長價值觀得分愈高；職業身份以家管為參照組，醫療志工其職業為學生β係數呈

現負值-.20，得知家管身份其擔任醫療志工在自我成長價值觀得分高於學生；服

務單位以無固定為參照組，其他服務單位相較無固定單位β係數呈現負值-.12，

得知在無固定服務單位服務之醫療志工在自我成長價值觀得分高於其他單位；在

教育程度以大專校院為參照組，國小以下教育程度在自我成長價值觀得分高於大

專校院。 

（二）迴歸模型 2 中，以自我效能各子構面為預測變項，效標變項為自我成長價值觀，

結果得知其迴歸模型解釋自我成長價值觀之總變異量為 52.5%，在「自我省察力」

子構面β係數為.35、「工作實踐力」子構面β係數為.34，以上均達顯著水準，

可得知在醫療志工自我成長價值觀之解釋力上，此二構面具有顯著水準，其餘無

達顯著水準，代表自我省察力、工作實踐力得分愈高，自我成長價值觀得分愈高。 

（三）迴歸模型 3 中，控制不同背景變項，納入自我效能各子構面為預測變項，自我成

長價值觀為效標變項，其迴歸模型解釋依變項之總變異量為 60.8%，自我效能子

構面均達顯著水準，背景變項中宗教信仰以佛教為參照組，道教信仰β係數呈現

負值-.12，代表信仰佛教之醫療志工在自我成長價值觀得分相較高於道教信仰；

在非宗教及基督宗教醫院型態擔任醫療志工其自我成長價值觀高於佛教型態之

醫療院所，其餘背景變項無達顯著水準。 

          若以模型二比較明顯得知，當控制背景變項，自我效能各子構面為預測變項

時，解釋變異量明顯提高7.3%，且增加自我效能「人際融合力」及「挫折包容力」

子構面對自我成長價值觀之預測力。 
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（四）迴歸模型 4 中，以整體自我效能為預測變項，效標變項為自我成長價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋自我成長價值觀之總變異量為 47.2%，β係數為.69，達顯著

水準，得知整體自我效能對自我成長價值觀具有預測力，當整體自我效能得分愈

高，自我成長價值觀得分愈高。 

（五）迴歸模型 5 中，控制不同背景變項，納入整體自我效能及為預測變項，效標變項

為自我成長價值觀，結果得知其迴歸模型解釋自我成長價值觀之總變異量為

58.5%，背景變項中醫院型態以佛教型態為參照組，基督宗教型態及非宗教醫院

型態β係數為.16、.33 相較高於佛教醫院型態。若以模型四比較得知，整體自我

效能對自我成長價值觀之預測力明顯高於單獨使用整體自我效能 10.3%。 

綜合以上結果發現，控制不同背景變項，自我效能各子構面對自我成長價值觀解釋

變異數明顯高於其他模型，故研究假設 4-1：醫療志工之自我效能對工作價值觀之「自

我成長價值」具有預測力成立。 

二、「自我認同價值觀」之迴歸模型分析，結果如表 4-5-3，分析如下說明： 

（一）迴歸模型 1 中，以不同背景變項為預測變項，效標變項為自我認同價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋自我認同價值觀之總變異量為 11.8%，年齡β係數呈現正

值.23，可知年齡愈年長者其自我認同價值觀愈高；醫療志工其職業身分為學生

相較家管在自我認同價值觀β係數呈現負值-.22，得知學生在自我認同價值觀得

分相較低於家管身份者，以上背景變項達著水準，其餘背景變項無顯著水準。 

（二）迴歸模型 2 中，以自我效能各子構面為預測變項，效標變項為自我認同價值觀，

結果得知其迴歸模型解釋自我認同價值觀之總變異量為 81.6%，在「自我省察力」

子構面β係數為.22、「人際融合力」子構面β係數為.79，以上達顯著水準，得

知醫療志工自我認同價值觀之預測力上，此二構面達顯著水準，其餘無達顯著水

準，代表「自我省察力」「人際融合力」得分愈高，自我認同價值觀得分愈高。 

（三）迴歸模型 3 中，控制不同背景變項，自我效能各子構面為預測變項，自我認同價

值觀為效標變項，其迴歸模型解釋自我認同價值觀之總變異量為 82.7%，得知自

我省察力及人際融合力構面對自我認同價值觀之預測力達顯著水準，背景變項中
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教育程度以大專校院為參照組，教育程度為國中β係數為-.07，得知教育程度為

大專校院者在自我認同價值觀得分高於國中，另外，醫療志工其職業身分為學

生，相較家管β係數呈現負值-.07，得知學生在自我認同價值觀得分相較家管身

份者為低，以上背景變項達著水準，其餘背景變項無顯著水準。 

          若與模型二比較得知，當控制背景變項，自我效能各子構面對自我認同價值

觀預測力二者相同。 

（四）迴歸模型 4 中，以整體自我效能為預測變項，效標變項為自我認同價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋自我認同價值觀之總變異量為 66.7%，β係數為.82，達顯著

水準，得知整體自我效能對自我認同價值觀預測力達顯著水準，代表整體自我效

能得分愈高，自我認同價值觀得分愈高。 

（五）迴歸模型 5 中，控制不同背景變項，納入整體自我效能為預測變項，效標變項為

自我認同價值觀，結果得知其迴歸模型解釋自我認同價值觀之總變異量為 69%，

背景變項中教育程度以大專校院為參照組，教育程度為國中β係數為-.08，得知

教育程度為大專校院者在自我認同價值觀得分高於國中。若與模型四比較，整體

自我效能對自我認同價值觀之預測力明顯高於單獨整體自我效能 2.3%。 

綜合以上結果發現，控制不同背景變項，得知自我效能各子構面對自我認同價值觀

解釋變異數明顯高於其他控制模型，故研究假設 4-2：醫療志工之自我效能對工作價值

觀具有預測力成立。 

三、「社會認同價值觀」之迴歸模型分析，結果如表 4-5-4，分析如下說明： 

（一）迴歸模型 1 中，以不同背景變項為預測變項，效標變項為社會認同價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋社會認同價值觀之總變異量為 20.8%。背景變項中宗教信仰

以佛教為參照組，得知佛教信仰在社會認同價值觀得分高於道教、基督宗教；年

資愈久者社會認同價值觀得分愈低，由此得知，在擔任醫療志工初期階段，因秉

持著服務的熱忱度高，其社會認同價值觀會較高，但隨著服務時間的增長，相對

地社會認同價值觀降低；在醫院型態中佛教醫院型態在社會認同價值觀得分相較

高於基督宗教醫院及非宗教醫院。 
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（二）迴歸模型 2 中，以自我效能各子構面為預測變項，效標變項為社會認同價值觀，

結果得知其迴歸模型解釋依變項之總變異量為 46%，在「人際融合力」子構面β

係數為.362、「挫折包容力」子構面β係數為.32，達顯著水準，其他子構面未達

顯著水準，可知人際融合力及挫折包容力得分愈高，社會認同價值觀愈高。 

（三）迴歸模型 3 中，控制不同背景變項，自我效能各子構面為預測變項，社會認同價

值觀為效標變項，其迴歸模型解釋社會認同價值觀之總變異量為 52.4%，明顯得

知，當控制背景變項，自我效能各子構面為預測變項時，解釋變異量明顯提高

6.4 %，而自我效能之「人際融合力」子構面β係數為.32，「挫折包容力」子構

面β係數.24，得知人際融合力、挫折包容力對預測社會認同價值觀達顯著水準，

其得分愈高，社會認同價值觀得分愈高。背景變項中教育程度為大專校院為參照

組，得知結果教育程度大專校院在社會認同價值觀得分明顯高於其他教育程度。

以上均達著水準，其餘背景變項無顯著水準。若以模型二為比較，其結果相同。  

（四）迴歸模型 4 中，以整體自我效能為預測變項，效標變項為社會認同價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋社會認同價值觀之總變異量為 42%，β係數為.65，達顯著

水準，得知整體自我效能對社會認同價值觀預測力達顯著水準，代表整體自我效

能得分愈高，社會認同價值觀得分愈高。 

（五）迴歸模型 5 中，控制不同背景變項，整體自我效能為預測變項，效標變項為社會

認同價值觀，結果得知其迴歸模型解釋社會認同價值觀之總變異量為 51.3%，解

釋力明顯高於模型四 9.3%，在背景變項中達顯著水準，與模型四中結果相同。 

綜合以上結果發現，控制背景變項，自我效能各子構面對社會認同價值觀解釋變異

數較高於其他模型，故獲得支持研究假設 4-3：醫療志工之自我效能對工作價值觀之「社

會認同價值」具有影響力。 

四、「人際互動價值觀」之迴歸模型分析，結果如表 4-5-5，分析如下說明： 

（一）迴歸模型 1 中，以不同背景變項為預測變項，效標變項為人際互動價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋人際互動價值觀之總變異量為 19.5%。背景變項中宗教信仰

中，得知信仰佛教之醫療志工在人際互動價值觀得分相較高於基督宗教及道教；
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以門診單位為服務單位相較無固定單位β係數呈現正值.16，得知在門診單位服

務之醫療志工在人際互動價值觀得分高於無固定服務單位；佛教型態醫院擔任醫

療志工其人際互動價值觀相較高於非宗教醫院型態及基督宗教型態醫院，以上均

達著水準，其餘背景變項未達顯著水準。 

（二）迴歸模型 2 中，以自我效能各子構面為預測變項，效標變項為人際互動價值觀，

結果得知其迴歸模型解釋依變項之總變異量為 40%，在「人際融合力」子構面及

「挫折包容力」β係數為正值，分別為.35、.27，達顯著水準，代表人際融合力、

挫折包容力對預測人際互動價值觀達顯著水準，代表人際融合力、挫折包容力得

分愈高，人際互動價值觀得分愈高，其他子構面未達顯著水準。 

（三）迴歸模型 3 中，控制不同背景變項，自我效能各子構面為預測變項，人際互動價

值觀為效標變項，其迴歸模型解釋人際互動價值觀之總變異量為 47.9%，明顯得

知，當控制背景變項，自我效能各子構面為預測變項時，解釋變異量明顯提高

7.9%，而自我效能「人際融合力」子構面β係數為.31 及「挫折包容力」子構面

β係數.19，對人際互動價值觀達顯著水準。背景變項中平均每週服務時數所得

β係數為-.12，得知服務時數愈多其人際互動價值觀得分愈低，其存在原因可能

與工作熱忱有關，但在其他變項中均無呈現顯著水準。若以模型二互為比較，其

結果相同。       

（四）迴歸模型 4 中，以整體自我效能為預測變項，效標變項為人際互動價值觀，結果

得知其迴歸模型解釋依變項之總變異量為 37.1%，β係數為.61，達顯著水準，代

表當整體自我效能對人際互動價值觀預測力達顯著水準，代表整體自我效能得分

愈高，人際互動價值觀得分愈高。 

（五）迴歸模型 5 中，控制不同背景變項，整體自我效能為預測變項，效標變項為人際

互動價值觀，結果得知其迴歸模型解釋人際互動價值觀之總變異量為 47.1%，解

釋力明顯高於單獨控制整體自我效能 10%，整體自我效能β係數為.56，達顯著

水準，於背景變項中達顯著水準與模型三相同。 

綜合以上結果發現，控制及不控制背景變項，自我效能中人際融合力及挫折包容力
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及整體自我效能對人際互動價值觀具有顯著水準預測力，故獲得支持假設 4-4：醫療志

工之自我效能對工作價值觀之「人際互動價值」具有影響力。 

總述以上多元迴歸模型結果得知，當控制背景變項時，「整體自我效能」對整體工

作價值觀及各子構面價值觀之預測力達顯著水準；「自我省察力」對整體工作價值觀及

自我成長價值觀及自我認同價值觀之預測力達顯著水準；「人際融合力」對整體工作價

值觀及自我成長價值觀、自我認同價值觀、社會認同價值觀及人際互動價值觀均具有顯

著水準之預測力；「工作實踐力」對整體工作價值觀及自我成長價值觀具有顯著水準之

預測力；「挫折包容力」明顯對整體工作價值觀、自我成長價值觀、社會認同價值觀及

人際互動價值觀具有預測力，由此明顯可知，控制背景變項，自我效能可明顯預測整體

工作價值觀及各子構面。 

此結果得知當控制背景變項時，「人際融合力」及「挫折包容力」明顯對自我成長

價值觀具有顯著之預測力，未控制背景變項時為無顯著水準，此表示當控制醫療志工不

同背景變項後，可明顯增加自我效能對工作價值觀之預測力。 
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表 4-5-1 

自我效能對整體工作價值觀之多元迴歸模型分析摘要表(N=374) 

      變項 模型一 模型二 模型三 模型四 模型五 

β
 

t
 

β
 

t
 

β t β t β t 

自我效能子構面 
          

 自我省察力平均  

 

 

 

 

.18*** 

 

4.39 

 

.20***  5.18     

 人際融合力平均   .49*** 13.08 .47*** 12.00     

 工作實踐力平均   .15*** 3.66 .16***  3.66     

 挫折包容力平均   .20*** 3.66 .17***  4.00     

整體自我效能總分       .85*** 30.57 .83**

* 

27.28 

背景變項           

1.年齡    .29*** 3.80   -.02  -.38   -.02   -.42 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)           

 道教  -.06 -.80   -.07 -1.85   -.09* -2.11 

 基督宗教 -.13 -1.92   -.09* -2.27   -.08* -2.11 

 其他(一貫教+無+其他) .10 1.60   .01 .15   -.00  -.08 

3.教育程度(以大專校院為參照組)           

不識字及國小 .08 1.35   -.09 -2.73   -.11** -3.15 

國中 .02 .38   -.04** -1.43   -.05 -1.52 

高中職 .01 .18   -.03 -1.00   -.02 -.75 

4.年資 -.07 -1.30   -.03  -.95   -.03 -.81 

5.職業(以家管為參照組)           

  軍公教 -.12 -1.92   -.02 -.45   -.00 -.12 

  工商服務業 -.06 -.93   -.02 -.69   -.01 -.34 

  學生 -.22** -3.11   -.02 -.59   -.02 -.41 

  退休 -.02 -.28   -.01 -.19   .00 .02 

  其他 -.06 -1.10   .02 .53   .01 .47 

6.服務部門(以無固定為參照組)           

  急重症單位 .03 .47   -.05 -1.39   -.05 -1.37 

  門診單位 .17 2.52   .02 .40   .02 .59 

  行政單位 .01 .10   .01 .19   .00 .07 

  護理之家 .08 1.18   -.02 -.46   -.03 -.72 

  其他 -.04 -.64   -.01 -.21   .00 .04 

7.平均每週服務時數 -.04 -.65   -.05 -1.79   -.06* -2.12 

8.服務機構數 .02 .38   .01 .51   .01 .47 

9.醫院型態(以佛教型態為參照組) 

 

 (佛教型態參照組) 

          

  基督宗教醫院 -.16* -2.00   .00 .01   .00 .04 

  非宗教醫院 -.16* -2.19   .03 .81   .03 .64 

F 值 3.67*** 

 

255.52*** 41.58*** 935.03*** 44.00*** 

R
2
 .194 .735 .766 .715 .752 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 
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表 4-5-2 

自我效能對工作價值觀之「自我成長價值觀」多元迴歸模型分析摘要表(N=374) 

      變項 模型一 模型二 模型三 模型四 模型五 

β
 

t
 

β
 

t
 

β T β t β t 

自我效能子構面 
          

 自我省察力平均   .35*** 7.22 .30*** 5.93     

 人際融合力平均   .09 1.78 .11* 2.23     

 工作實踐力平均   .34*** 6.35 .32*** 5.86     

 挫折包容力平均   .07 1.25 .14* 2.49     

整體自我效能總分       .69*** 18.22 .72*** 18.41 

背景變項           

1.年齡 .17* 2.14   -.08 -1.46   -.09 -1.68 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)           

 道教  .06 .83   -.12* -2.31   -.08 -1.60 

 基督宗教 -.12 -1.63   -.07 -1.41   -.06 -1.26 

 其他(一貫教+無+其他) .12 1.85   -.01 -.19   .01 .28 

3.教育程度 

(以大專校院為參照組) 

          

不識字及國小 .18** 2.85   -.05 -1.13   -.02 -.34 

國中 .07 1.23   .04 1.08   .06 1.34 

高中職 .03 .54   -.03 -.73   -.03 -.77 

4.年資 -.03 -.49   -.03 -.70   -.03 -.65 

5.職業(以家管為參照組)           

  軍公教 -.10 -1.54   -.07 -1.56   -.08 -1.84 

  工商服務業 -.08 -1.24   -.01 -.21   -.02 -.54 

  學生 -.20** -2.77   -.00 -.05   -.01 -.19 

  退休 -.09 -1.40   .02 .39   -.01 -.12 

  其他 -.03 -.47   -.00 -.02   .00 .09 

6.服務部門(以無固定為參照組)           

  急重症單位 .03 .44   -.02 -.51   -.02 -.42 

  門診單位 .06 .88   .05 1.09   .04 .78 

  行政單位 -.02 -.37   .07 1.47   .06 1.39 

  護理之家 .02 .22   .01 .25   .02 .35 

  其他 -.12* -2.00   -.01 -.13   -.03 -.60 

7.平均每週服務時數 .02 .36   -.02 -.58   .00 .06 

8.服務機構數 .04 .66   .06 1.67   .07 1.81 

9.醫院型態(以佛教型態為參照組) 

 

 (佛教型態參照組) 

          

  基督宗教醫院 -.01 -.17   .14* 2.45   .16** 2.79 

  非宗教醫院 .01 .06   .29*** 5.53   .33*** 6.21 

F 值 2.742*** 102.021*** 19.774*** 332.071*** 20.500*** 

R
2
 .153 .525 .608 .472 .585 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 
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表 4-5-3 

自我效能對工作價值觀之「自我認同價值觀」多元迴歸模型分析摘要表(N=374) 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 

變項 模型一 模型二 模型三 模型四 模型五 

Β
 

t
 

β
 

t
 

β t β t β t 

自我效能子構面 
          

 自我省察力平均   .22*** 7.25 .21*** 6.30     

 人際融合力平均   .79*** 25.68 .80*** 24.05     

 工作實踐力平均   .02 .46 .03 .70     

 挫折包容力平均   -.05 -1.50 -.05 -1.31     

整體自我效能總分       .82*** 27.31 .84*** 24.79 

背景變項           

1.年齡  .23** 2.98   .00 .02   -.01 -.28 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)           

 道教  -.01 -.16   .03 .76   .00 .09 

 基督宗教 -.07 -1.06   -.02 -.58   .01 .17 

 其他(一貫教+無+其他) .09 1.45   .01 .16   -.01 -.31 

3.教育程度 

(以大專校院為參照組) 

          

不識字及國小 -.01 -.16   -.03 -1.16   -.07 -1.90 

國中 -.06 -.99   -.07** -2.76   -.08* -2.37 

高中職 .04 .71   .02 .58   .04 1.10 

4.年資 -.06 -1.06   -.02 -.63   -.00 -.12 

5.職業(以家管為參照組)           

  軍公教 -.09 -1.39   -.03 -.87   .01 .14 

  工商服務業 -.04 -.70   -.03 -1.07   .01 .13 

  學生 -.22** -3.04   -.07* -2.05   -.05 -1.03 

  退休 .02 .24   .00 .11   .02 .46 

  其他 -.04 -.71   .01 .41   .01 .20 

6.服務部門(以無固定為參照組)           

  急重症單位 .13 1.89   .00 .04   .00 .07 

  門診單位 .13 1.89   -.05 -1.65   -.03 -.69 

  行政單位 -.02 -.23   .00 .14   -.01 -.25 

  護理之家 .07 1.01   .04 1.32   .01 .27 

  其他 .01 .09   .01 .39   .03 .90 

7.平均每週服務時數 .05 1.03   .03 1.28   .01 .18 

8.服務機構數 -.02 -.36   .01 .30   .01 .26 

9.醫院型態(以佛教型態為參照組) 

 

 (佛教型態參照組) 

          

  基督宗教醫院 -.14 -1.67   .02 .40   .03 .54 

  非宗教醫院 -.17* -2.27   .00 .07   -.01 -.11 

F 值 2.137** 408.506*** 60.740*** 746.017*** 32.283*** 

R
2
 .118 .816 .827 .667 .690 
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表 4-5-4 

自我效能對工作價值觀之「社會認同價值觀」多元迴歸模型分析摘要表(N=374) 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 

      變項 模型一 模型二 模型三 模型四 模型五 

β
 

t
 

β
 

t
 

β t β t β t 

自我效能子構面 
          

 自我省察力平均   .03 .59 .10 1.81     

 人際融合力平均   .36*** 6.82 .32*** 5.73     

 工作實踐力平均   .06 .98 .07 1.07     

 挫折包容力平均   .32*** 5.83 .24*** 4.01     

整體自我效能總分       .65*** 16.42 .60*** 14.03 

背景變項           

1.年齡 .14 1.85   -.01 -.13   .00 .02 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)           

 道教  -.14* -2.01   -.07 -1.25   -.10 -1.70 

 基督宗教 -.16* -2.38   -.09 -1.61   -.10 -1.79 

 其他(一貫教+無+其他) .06 1.03   .02 .38   .00 .05 

3.教育程度 

(以大專校院為參照組) 

          

不識字及國小 -.11 -1.82   -.13** -2.78   -.15** -3.26 

國中 -.10 -1.82   -.11* -2.50   -.12** -2.63 

高中職 -.10 -1.76   -.10* -2.20   -.10* -2.13 

4.年資 -.11* -1.97   -.07 -1.53   -.07 -1.52 

5.職業(以家管為參照組)           

  軍公教 -.04 -.65   .03 .56   .04 .79 

  工商服務業 -.03 -.44   .01 .15   .02 .33 

  學生 -.09 -1.30   .02 .34   .02 .40 

  退休 -.03 -.56   -.01 -.11   .01 .21 

  其他 -.03 -.48   .02 .52   .02 .48 

6.服務部門(以無固定為參照組)           

  急重症單位 -.05 -.87   -.08 -1.53   -.08 -1.58 

  門診單位 .15* 2.26   .01 .27   .02 .38 

  行政單位 .02 .34   .00 -.01   .00 .01 

  護理之家 .01 .11   -.05 -.94   -.06 -1.07 

  其他 -.04 -.62   -.03 -.59   -.02 -.35 

7.平均每週服務時數 .02 .30   -.05 -1.17   -.07 -1.57 

8.服務機構數 -.08 -1.62   .01 .13   -.00 -.02 

9.醫院型態(以佛教型態為參照組) 

 

 (佛教型態參照組) 

          

  基督宗教醫院 -.17* -2.21   -.07 -1.09   -.08 -1.30 

  非宗教醫院 -.22** -3.11   -.07 -1.28   -.10 -1.73 

F 值 4.188*** 78.445*** 14.035*** 269.564*** 15.320*** 

R
2
 .208 .460 .524 .420 .513 
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表 4-5-5 

自我效能對工作價值觀之「人際互動價值觀」多元迴歸模型分析摘要表(N=374) 

*p<.05  **p<.01  ***p<.001 

      變項 模型一 模型二 模型三 模型四 模型五 

β
 

t
 

β
 

t
 

β t β t β t 

自我效能子構面 
          

 自我省察力平均   .03 .55 .07 1.16     

 人際融合力平均   .35*** 6.23 .31*** 5.36     

 工作實踐力平均   .08 1.31 .10 1.63     

 挫折包容力平均   .27*** 4.59 .19** 3.03     

整體自我效能總分       .61*** 14.82 .56*** 12.57 

背景變項           

1.年齡 .14 1.93   .03 .49   .04 .62 

2.宗教信仰(以佛教為參照組)           

 道教  -.13 -1.82   -.07 -1.19   -.09 -1.56 

 基督宗教 -.14* -2.06   -.10 -1.73   -.10 -1.79 

 其他(一貫教+無+其他) .04 .73   .00 -.00   -.01 -.24 

3.教育程度 

(以大專校院為參照組) 

          

不識字及國小 -.05 -.89   -.07 -1.48   -.09 -1.85 

國中 .01 .05   .01 .11   -.00 -.05 

高中職 .01 .07   .02 .41   .02 .44 

4.年資 -.01 -.21   .02 .44   .02 .42 

5.職業(以家管為參照組)           

  軍公教 -.07 -1.11   .01 .15   .02 .31 

  工商服務業 -.09 -1.55   -.05 -.90   -.04 -.72 

  學生 -.12 -1.82   -.03 -.51   -.03 -.42 

  退休 -.08 -1.34   -.03 -.65   -.02 -.38 

  其他 -.03 -.49   .02 .38   .01 .32 

6.服務部門(以無固定為參照組)           

  急重症單位 -.04 -.58   -.05 -.99   -.05 -1.02 

  門診單位 .16* 2.44   .03 .55   .04 .72 

  行政單位 -.02 -.30   -.04 -.83   -.04 -.80 

  護理之家 .01 .21   -.05 -.87   -.05 -.92 

  其他 -.01 -.15   .00 .06   .02 .32 

7.平均每週服務時數 -.03 -.61   -.12** -2.76   -.14** -3.11 

8.服務機構數 -.16** -3.01   -.02 -.53   -.03 -.61 

9.醫院型態(以佛教型態為參照組) 

 

 (佛教型態參照組) 

          

  基督宗教醫院 -.16* -2.11   -.07 -.99   -.08 -1.195 

  非宗教醫院 -.22** -3.12   -.08 -1.38   -.11 -1.77 

F 值 3.854*** 61.393*** 11.709*** 219.639*** 12.913*** 

R
2
 .195 .400 .479 .371 .471 
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綜合以上結果，醫療志工之自我效能、工作價值觀之現況、關聯及預測力，對應本

研究待答問題之相關研究假設，結果分析如表 4-5-6。 

假設 1 醫療志工在自我效能上，隨個人背景變項不同而具有顯著，部份成立；宗教信仰、

教育程度、職業、服務部門以及醫院型態具顯著性差異，假設成立。 

假設 2 醫療志工在工作價值觀上，隨個人背景變項不同而具顯著差異，部份成立；其中

年齡、宗教信仰、年資、教育程度、職業、服務部門、服務時數及醫院型態具顯

著差異，假設成立。 

假設 3 醫療志工不同背景變項對自我效能、工作價值觀具有顯著預測力成立。 

假設 4 醫療志工之自我效能與工作價值觀具有顯著正相關成立。 

假設 5 醫療志工自我效能對工作價值觀具有顯著預測力成立。 
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表 4-5-6 

醫療志工之自我效能對工作價值觀假設摘要分析表 

假設 
成
立 

未
成
立 

假設 1：醫療志工在自我效能上，隨個人背景變項不同而具有顯著差異   

假設 1-1：不同性別的醫療志工在自我效能上有顯著差異  ν 

假設 1-2：醫療志工年齡愈年長者在自我效能得分愈高 ν  

假設 1-3：不同宗教信仰的醫療志工在自我效能上有顯著差異 ν  

假設 1-4：不同婚姻狀況的醫療志工在自我效能上有顯著差異 

 

 ν 

假設 1-5：醫療志工服務年資愈久在自我效能得分愈高 

 

 ν 

假設 1-6：不同教育程度的醫療志工在自我效能上有顯著差異 

 

ν  

假設 1-7：不同職業類別的醫療志工在自我效能上有顯著差異 

 

ν  

假設 1-8：不同服務部門的醫療志工在自我效能上有顯著差異 

 

ν  

假設 1-9：醫療志工平均每週服務時數愈長在自我效能得分愈高  ν 

假設 1-10：不同服務之醫療機構數的醫療志工在自我效能上有顯著差異  ν 

假設 1-11：不同服務之醫療機構型態的醫療志工在自我效能上有顯著差異 ν  

假設 2：醫療志工在工作價值觀上，隨個人背景變項不同而具顯著差異   

假設 2-1：不同性別的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異  ν 

假設 2-2：醫療志工年齡年長者在工作價值觀得分愈高 ν  

假設 2-3：不同宗教信仰的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異 

 

ν  

假設 2-4：不同婚姻狀況的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異  ν 

假設 2-5：醫療志工服務年資愈久在工作價值觀上得分愈高 ν  

假設 2-6：不同教育程度的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異 ν  

假設 2-7：不同職業類別的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異 

 

ν  

假設 2-8：不同服務部門的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異 

 

ν  

假設 2-9：醫療志工平均每週服務時數愈長在工作價值觀得分愈高 

 

ν  

假設 2-10：不同服務之醫療機構數的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異 

 

 ν 

假設 2-11：不同服務之醫療機構型態的醫療志工在工作價值觀上有顯著差異 ν  

假設 3：不同背景變項之醫療志工對自我效能、工作價值觀具有顯著正相關 ν  

假設 4：醫療志工之自我效能與工作價值觀具有顯著正相關 

 

  

假設 4-1：醫療志工整體自我效能對整體工作價值觀及各子構面具有顯著正相關 ν  

假設 4-2：醫療志工自我效能各子構面對整體工作價值觀及各子構面具有顯著正相關

「人際融合力」對整體工作價值觀具有影響力 

 

ν  

假設 5：醫療志工之自我效對工作價值觀具有預測力 

 

  

假設 5-1：醫療志工整體自我效能對整體工作價值觀及各子構面具有顯著預測力 ν  

假設 5-2：醫療志工自我效能各子構面對整體工作價值觀及各子構面具有顯著預測力 

 

ν  
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第五章 結論與討論 

本章主要內容為提出研究發現、歸納結論，並依據研究結果提出建議。第一節為醫

療志工自我效能及工作價值觀之結論；第二節本研究之貢獻；第三節相關建議。 

第一節 醫療志工自我效能及工作價值觀之結論 

壹、 醫療志工背景變項對自我效能差異結果 

一、醫療志工在年齡、宗教信仰、教育程度、職業、服務部門、醫院型態對自我效能有

顯著差異 

（一）不同年齡的醫療志工在自我效能具有顯著差異 

綜合研究結果顯示，年齡年長者在自我效能「人際融合力」、「工作實踐力」及

「挫折包容力」子構面達到顯著差異，此研究結果與吳坤良（2006）研究顯示61

歲以上的社教志工的自我效能較高；姜琇翠（2006）針對社教志工之結果、洪凱

莉(2010)就一般志工自我效能研究，年齡在「工作實踐度」認知上有顯著差異之

研究結果相同。 

（二）不同教育程度的醫療志工在自我效能具有顯著差異 

由以上結果得知，不同教育程度在自我效能「自我省察力」構面達到顯著差異，

此研究結果與洪凱莉（2010）研究結果，不同學歷之志工在「自我覺察力」之認

知上，達顯著水準相符合。 

（三）不同宗教信仰的醫療志工在自我效能達顯著差異 

由本研究結果發現不同宗教信仰之醫療志工在整體自我效能及各子構面上均達

顯著差異，在整體自我效能及各子構面結果顯示「基督宗教信仰」高於「道教、

佛教及其他包含無宗教信仰」。此研究結果與張菁玲（2010）針對高雄文化志工

研究結果不同。 

主要在於自我效能是個體對於各種不同環境的挑戰或面對新事物時，能否完成某

項工作任務，產生自我認知評估，進而改變個人內在信念。基督宗教信仰對上帝

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
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透過「聖經」對人類所啟示及教導的內容，所共同相信的「信念」，並常常透過

每週及不定期教會活動持斷宣導，相對地，在道教、佛教及其他宗教信仰中增強

信念的頻率較為偏低，因此在不同宣染強度的條件之下，宗教信仰對自我效能有

所差異。 

（四）不同職業的醫療志工在自我效能達顯著差異 

綜述研究結果發現，不同職業之醫療志工在自我效能中「自我省察力」、「工作

實踐力」構面達顯著差異，在結果分析中從事家管對自我效能達顯著差異，此研

究結果與張菁玲（2010）結果符合。 

（五）不同服務部門的醫療志工在自我效能達顯著差異 

分析本研究結果得知，不同服務部門之醫療志工，在整體自我效能、「自我省察

力」、「人際融合力」及「挫折包容力」上達顯著差異；而服務於特殊單位安寧

病房及病房之醫療志工在「自我省察力」構面明顯高於服務於門診單位；服務於

急重症單位在「挫折包容力」構面明顯高於無固定單位。 

當服務於特殊單位或病房，主要與病患及家屬接觸面及時間較多，所面臨處境較

多，因此在經過事件的處置經驗，對人、事、物的了解與觀察，增強自覺之心，

反省思考較高，相對在門診單位接觸時間較短；另服務於急重症單位之醫療志工

所面臨的處境，大多為緊急、重大事件，且病患及家屬於情緒上大多居於緊張不

安、常常需要醫護團隊即時處置，因此在態度、語氣及處理事情常出現催促，而

醫療志工在此處境當中，亦常接受到不少的抱怨，故在「挫折包容力」相對地高

於無固定服務單位。此無相關文獻針對不同服務部門進行研究，故此研究結果將

提供相關建議。 

 (六)不同醫院型態的醫療志工在自我效能達顯著差異 

本研究結果顯示，不同醫院型態之醫療志工，在「整體自我效能」、「人際融合

力」及「挫折包容力」構面達顯著差異，且在基督宗教型態醫院及非宗教醫院型

態明顯高於佛教醫院型態，主要原因為醫療志工本身具有信仰，而非加入醫療志

工，選擇醫院型態之後才有宗教信仰，且在個人宗教信仰中，基督宗教信仰在整
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體自我效能及各子構面中均明顯高於其他宗教，經查證無相關文獻進行不同醫院

型態進行自我效能之研究結果。 

貳、 醫療志工背景變項對工作價值觀差異結果 

    醫療志工在年齡、年資、教育程度、宗教信仰、職業、服務時數、服務部門及醫院

型態有顯著差異 

（一）不同年齡的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

綜合研究結果顯示，不同年齡的醫療志工在「整體工作價值觀」、「自我認同價

值觀」及「人際互動價值觀」子構面達到顯著差異，此研究結果與王淑美（2006）、

翁招玉（2010）、吳美玲（2009）、李訓維（2009）及邱麗如（2010）相關研究

發現年齡與工作價值觀，達顯著差異結果相符合。 

（二）不同年資的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

研究結果顯示，不同服務年資在工作價值觀達到顯著差異，此研究結果與翁招玉

（2010）、吳美玲（2009）、邱麗如（2010）相關研究結果符合。 

（三）不同教育程度的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

綜合本研究結果得知，不同教育程度之醫療志工在工作價值觀達到顯著差異，此

研究結果與翁招玉（2010）、吳美玲（2009）、邱麗如（2010）相關研究結果符

合。 

（四）不同服務時數的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

由研究結果得知，投入不同服務時數之醫療志工在工作價值觀達顯著差異，經文

獻查證與王淑美（2006）、吳美玲（2009）、邱麗如（2010）相關研究結果一致。 

（五）不同宗教信仰的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

由本研究結果發現，「佛教」宗教信仰之醫療志工在整體工作價值觀及自我成長

價值觀、社會認同價值觀及人際互動價值觀子構面得分相對高於基督宗教信仰，

以上達顯著差異。與王淑美（2006）及翁招玉（2010）相關研究結果，有無宗教

信仰對工作價值觀達顯著差異相符合。 

 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E5%A7%9C%E7%90%87%E7%BF%A0%22.&searchmode=basic
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(六)不同職業的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

綜合研究結果得知，不同職業在「整體工作價值觀」、「自我成長價值觀」、「社

會認同價值觀」及「人際互動價值觀」達顯著差異，與王淑美（2006）、翁招玉

（2010）、吳美玲（2009）及邱麗如（2010）相關研究結果符合。 

(七)不同服務部門的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

綜述本研究結果，得知服務於不同部門之醫療志工，在「整體工作價值觀」及「自

我成長價值觀」、「社會同價值觀」及「人際互動價值觀」達顯著差異，與李訓

維(2009)相關研究結果符合。 

(八)不同醫院型態的醫療志工在工作價值觀達顯著差異 

由研究結果可知，服務於不同型態之醫療院所醫療志工，在「自我成長價值觀」、

「社會認同價值觀」及「人際互動價值觀」子構面均達顯著差異，經查證無相關

文獻進行醫院型態志工工作價值觀之研究結果，故此相關結果提供志工管理部門

進行志工管理之參考。 

參、 醫療志工自我效能對工作價值觀關聯結果 

一、整體自我效能對整體工作價值觀相關結果 

醫療志工之整體自我效能對整體工作價值觀呈顯著正相關，得知當醫療志工的整體

自我效能愈高時，其整體工作價值觀得分愈高。 

二、自我效能各子構面對工作價值觀各子構面相關結果 

醫療志工之自我效能各子構面對工作價值觀各子構面顯示顯著正相關，得知當醫療

志工自我效能各子構面得分愈高時，其在整體工作價值觀及各子構面得分愈高。 

http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=RuEuwN/search?q=auc=%22%E5%90%B3%E7%BE%8E%E7%8E%B2%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
http://ndltd.ncl.edu.tw/cgi-bin/gs32/gsweb.cgi/ccd=LFF5me/search?q=auc=%22%E6%9D%8E%E8%A8%93%E7%B6%AD%22.&searchmode=basic
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第二節 貢獻 

本研究旨在探討嘉義地區醫療志工自我效能與工作價值觀之關聯探討，本節茲依據

前述研究結果發現，提出貢獻，以供後續研究之參考。 

一、本研究所使用醫療志工自我效能與工作價值觀量表，得到良好的信效度，提供醫療

志工自我檢核之工具。 

二、志工服務為服務、奉獻、利他及無領薪俸之服務性質，且出於自動自發，然而本研

究結果得知，醫療志工於服務過程中所產生自我認知評估，進而改變個人內在信念

的自我效能能力愈高時，其在擔任醫療志工服務階段中，能獲得愈高的工作價值

觀，以達到工作滿足，持續樂於付出，增強持續服務動力，可見醫療志工之自我效

能之產生，對服務過程所產生的價值觀是相當重要的。 

三、提供醫療院所及醫療志工管理部門，可針對醫療志工個人所尚缺之工作價值觀，加

強規畫可提升此價值觀之相關自我效能策略，以透過自我效能訓練，進而提升工作

價值觀。  

第三節 建議 

本研究以量化研究問卷調查法，探究嘉義地區醫療志工自我效能對工作價值觀之關

聯，依據本研究結論，提供醫療志工及醫療院所志工管理單位建議，以俾日後執行策略

之參考，另提出一些研究建議，以供後續研究者參考之方針。 

壹、 對醫療志工的建議 

一、鼓勵多參與自我成長之相關講座、訓練，提升自我效能、信念及自我認同之認知 

根據本研究結果發現醫療志工整體自我效能對工作價值觀具有顯著預測力以及正

相關，故鼓勵醫療志工多參加管理部門所辦理之相關講座及研習訓練課程，以充實

自我內在之能進而提高自我效能，擁有正向且積極的信念，進而在服務過程當中獲

得更高的價值觀，更樂於付出。 
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二、志工主動與他人分享服務過程之收穫 

從研究結果顯示在門診單位與病患及家屬接觸多，獲得工作價值觀愈高，鼓勵醫療

志工善用時間及透過經驗分享多與他人互動、分享，從傾聽以及與人經驗分享中，

提高人際融合能力。 

貳、 對醫療院所志工管理單位建議 

一、醫院在訓練課程中，可增加自我成長教育、肯定自我之講座議題 

從本研究結果得知，自我效能愈高者整體工作價值觀愈高，建議醫療院所管理單

位，可依據醫療志工個人所具之不同自我效能，辦理相關議題講座或教育訓練課程。 

二、依據自我效能之差異性，安排服務定點 

醫院志工招募時，可先了解醫療志工之自我效能，再行安排服務定點，如需加強挫

折包容力時，就可安排於急重症單位，加以訓練，從服務過程當中提升醫療志工之

自我信念，相對提升工作價值觀。 

三、適時辦理醫療志工分享會 

不同服務部門獲得之工作價值觀不同，可以透過分享會，提供醫療志工彼此交流、

分享的平台，亦從中學習與他人互動及經驗中，充實自我信念。 
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參、 未來研究建議 

一、研究方法 

本研究設計為量化問卷調查法，建議在未來研究上，以加入醫療志工質性深入訪談

方法為輔佐，以獲得更深入的瞭解，使質性與量化的研究相互印證，使研究更具價

值性。 

二、研究範圍 

本研究因受限時間、人力、物力，僅以嘉義地區醫療院所醫療志工為研究對象，希

望未來之相關研究能擴大到其他地區醫療院所，進而建立全國性醫療志工工作價值

觀之常模，做為日後有志於服務醫療志工之參考依據。 

三、研究設計 

   在不同醫院型態之自我效能及工作價值觀具有顯著水準，建議日後研究中，可深入

研究此背景變項，以瞭解相關影響之程度，以提供日後研究價值。 

   另外，本研究問卷是研究者託醫院相關志工或相關人員進行發送請志工填答，故回

收問卷資料是否因發送者之配額，而產生誤差，建議未來研究者可以親自到現場說

明問卷內容及填答方式，以降低問卷資料之偏頗，並提升問卷回收率。 
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附錄 

附錄一：醫療志工自我效能與工作價值觀之探討正式問卷 

親愛的志工您好！ 

感謝您百忙中填寫此問卷，在此致上萬分的謝意與敬意!本問卷之目的，主要在瞭

解不同背景醫療志工自我效能與工作價值觀之相關情形。本問卷採無記名方式填答，答

案無對錯之分，您所填答的資料僅供學術研究之用，個人選答絕對保密，敬請安心作答。

請您依個人實際感受，逐題作答，不要有所遺漏。您的意見彌足珍貴，對本研究有決定

性的影響，誠摯的期望您能撥冗協助填答，裨益本研究順利進行，感謝您的支持與合作，

敬祝您 順心如意!                                     南華大學生死學研究所 

指導教授：王枝燦 博士 

                                                 研 究 生：陳惠蘭 敬上 

 

第一部分 個人基本資料(請依據您個人的情況在適合的□中打ˇ) 

 

1.性別：□1.男 □2.女 

2.年齡：民國     年（請填寫出生年次） 

3.宗教信仰：□1.佛教 □2.道教 □3.一貫道□4.基督教 □5.天主 □6.無 □7.其他，請說明      

4.婚姻狀況：□1.未婚 □2.已婚 □3.喪偶 □4.離婚 □5.其他，請說明          

5.擔任醫療志工服務年數：     年 

6.教育程度：□1.不識字 □2.國小 □3.國中 □4.高中(職) □5.大專校院□6.研究所(含以上) 

7.職業：□1.無 □2.家管 □3.軍警公教 □4.商服務業 □5.農林漁牧業 □6.學生 □7.退休 □

8.其他，請說明          

8.服務部門：□1.急重症單位 □2.門診單位 □3.行政單位 □4.特殊單位(安寧病房) □5.病房 

□6.無固定 □7.護理之家 □8.其他，請說明            

9.平均每週服務時數：□1.約 1~3 小時 □2.約 4~6 小時 □3.約 7~9 小時 □4.約 10~12 小時 

□5.12 小時以上 

10.志工服務之醫療機構數：□1.固定 1 家 □2.2 家(含) □3.3 家(含)以上 
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第二部分： 志工自我效能 

填答說明：此部分共有 27 題，請您仔細閱讀每一題目後，依照您所感受或體驗的符合
程度，在「非常同意」、「同意」、「不同意」、「非常不同意、「題意不清」選項□中打ˇ。 

 

 

【我認為從事志工服務時】 

非
常
不
同
意 

不
同
意 

同
意 

非
常
同
意 

1.我能具有自省能力。 □ □ □ □ 

2.我能發揮自己潛能和專長。 □ □ □ □ 

3.能增加自我的肯定與價值。 □ □ □ □ 

4.我能依場所的不同而有適當的表現。 □ □ □ □ 

5.我能依時機做出正確的判斷。 □ □ □ □ 

6.能達到我的目標和理想。 □ □ □ □ 

7.我能敏銳地察覺他人的困難和需求。 □ □ □ □ 

8.我能樂意和他人分享知識和經驗。 □ □ □ □ 

9.我能具備和他人合作共識的能力。 □ □ □ □ 

10.我能和親友間的關係更和諧。 □ □ □ □ 

11.我能結交到許多朋友。 □ □ □ □ 

12.能改善我的人際關係。 □ □ □ □ 

13.我能主動和親友互動。 □ □ □ □ 

14.與他人意見不同時，我能接納他人意見。 

 

□ □ □ □ 

15.我能完全投入任務。 □ □ □ □ 

16.我能堅持努力以達成目標。 □ □ □ □ 

17.我能提升我工作的靈敏度。 □ □ □ □ 

18.我會嘗試具有挑戰性的任務。 □ □ □ □ 

19.我自信能應付意料之外的情況。 □ □ □ □ 

20.我能完成令自己感到不開心的事情。 □ □ □ □ 

21.我信賴自己處理問題的能力。                            □ □ □ □ 

22.我能以正向的態度面對挫折。 □ □ □ □ 

23.我能調適壓力以做好志工工作。 □ □ □ □ 

24.我能克服焦慮的情緒。  □ □ □ □ 

25.我能檢討自己失敗的經驗設法改進。  □ □ □ □ 

26.不論發生什麼事我都能應付自如。  □ □ □ □ 

27.我逃避學習較困難的新事物。  □ □ □ □ 
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第三部分：志工工作價值觀 

填答說明：此部分共有 20 題，請您仔細閱讀每一題目後，依照您所感受或體驗的符合
程度，在「非常同意」、「同意」、「不同意」、「非常不同意、「題意不清」選項□中打ˇ。 

 

 

感謝用心填答，煩請再次確認是否有無缺漏 

【我擔任志工服務時】 

非
常
不
同
意 

不
同
意 

同
意 

非
常
同
意 

1.讓我具有強烈的學習動機。 □ □ □ □ 

2.讓我試著以不同的方法解決問題。 □ □ □ □ 

3.讓我培養我的專業能力。 □ □ □ □ 

4.讓我培養我內省與覺察能力。 

 

□ □ □ □ 

5.讓我充分發揮自我的專長。 □ □ □ □ 

6.讓我發揮自我潛能。 □ □ □ □ 

7.讓我具有成就感。 □ □ □ □ 

8.讓我對工作充滿信心。 □ □ □ □ 

9.讓我充滿自信。 

 

□ □ □ □ 

10.讓我擁有足夠的自主權。 □ □ □ □ 

11.符合家人對我的期待。 □ □ □ □ 

12.讓我提升我的社會地位。  □ □ □ □ 

13.讓我提升個人生活品質。 □ □ □ □ 

14.我認為志工夥伴的讚美，對我是一種自我肯定。 □ □ □ □ 

15.讓我獲得志工夥伴尊重與信賴。 □ □ □ □ 

16.我認為與主管溝通志工服務理念及工作進度是相當重要。  □ □ □ □ 

17.我認為接受資深志工夥伴的工作指導是相當重要的。 □ □ □ □ 

18.讓我與他人建立友誼。 

 

□ □ □ □ 

19.讓我能和志工夥伴相互合作。 □ □ □ □ 

20.讓我真誠對待周遭的人。 □ □ □ □ 




