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前言

關懷是護理核心價值，也是護理過程中實踐

全人照護的重要理念 [1]。文獻指出關懷意願、關

懷能力和關懷行動力對護理專業的重要性 [2]。同

時，關懷需要教育學習，學生在家庭關心家人，

在學校學習關懷他人，以為未來職場做準備 [3]。

人類從小透過認識生命、欣賞生命、珍惜生命，

繼而關懷生命，學者提出生命需要對話，人際之

主動互動的過程中，觸動自我覺察力，是學習關

懷的必經過程 [4]，若能在課程設計進行關懷融入

教學，砥礪關懷知能，促進場域鏈結關懷，將有

助學生將關懷力融入護理實習及職場，實踐全人

照護。

學者提出關懷的出發點就是幫助另一方成長，

無論另一方是一個人、一個人的想法、夢想、藝術

品或社區 [5]，例如父母關心小孩、護理師關心病

人，關懷需有對象。Swanson 提到關懷行為的目標

包括理解、在旁陪伴、為他 / 她人做某事、使他 /

她能夠、與維持信念 [6]，顯示關懷他人要有實際

作為，實踐關懷技能。此外，文獻提出關懷元素有

互助互惠、承諾、忠誠、可靠、真誠、信任、同理

心、潛能、成長、良心與對方同在 [7]，顯示品德

教育及正向特質對培育關懷態度的重要性。學者統

整關懷相關理論，發現關懷科學以人際互動為出發

點，以人文關懷為基礎 [1]，可見培育護生關懷能

力，與他 / 她人或人群互動才是學習關懷必經歷程。

John Dewey 強 調 經 驗 式 學 習 對 學 習 者 的 重

要 [8]，Kolb 從具體經驗出發， 透過反思觀察，形

關鍵詞： 共鳴 / 共振、服務學習、分享、互惠、關懷

摘要 

目的

關懷是護理專業的核心，也是護理工作的日

常，體驗與學習關懷是護理學生成為好護理人員的

必經之路。本研究探索護理系學生通過服務學習課

程體悟關懷力的經歷。

方法

本研究運用質性研究設計，以參加長期照護相

關課程之護理系學生為對象，收集 2019年 6月至
2020年 12月學生之服務學習課後反思摘記，其內
容採主題式分析。此外，以立意取樣進行焦點團體

訪談法，每組 4-6人，每次約 60分鐘，以了解學
生關懷服務學習歷程，並透過質性內容軟體 QSR 
NVivo8進行編碼。

結果

本研究之護理系學生參與服務學習課程反思摘

記分析共 99份，另外有 10位同意參與訪談，包
括低年級及高年級學生。研究發現在服務學習歷程

中，服務對象參與學生用心規劃的服務方案，從身

體、心靈、社交三方面帶動長者參與活動。此外，

參與的學生體悟關懷氛圍「共鳴 /共振」現象，即
學生和服務對象相互激勵，彼此相互分享與互惠過

程，體驗關懷服務過程的施與受，並反思新經驗對

自身的影響。再者，描述學生轉化負向經驗為正向

關懷態度的服務學習經驗。

結論

護理學生需要學習關懷，服務學習課程促使學

生有機會體驗關懷歷程，關懷共鳴現象能讓護理系

學生省思未來護理工作與關懷之關聯性。（澄清醫

護管理雜誌 2022；18（3）：40-47）
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成概念和論點，並在新情境中考驗相關概念 [9]。

而服務學習透過「做中學」經驗式學習的理念，深

化知識為行動的力量，它讓學生了解社會議題、提

升洞察力和促進認知發展，服務學習四階段包括：

一、規劃和準備；二、行動；三、反思和展現；四、

評價和慶典 [10]。服務學習可以是一種教學策略，

以教學目標為綱，學生的學習需求為本，結合適當

的社區服務學習活動，透過事前雙向溝通聯繫，協

助學生透過服務學習經驗達到學習目標，同時，社

區民眾亦在共好的前提下，雙方進行活動參與，目

前在高等教育應用廣泛，經常運用反思摘記了解學

生學習狀況 [10,11]。Kolb 認為經驗式學習能透過回

想經驗歷程，反思經驗學習過程帶給自己的影響，

並思索未來將如何運用所學 [12]。醫護高等教育使

用服務學習教學策略與反思技巧，可幫助學生發展

護理專業能力，促進關懷社區的能力，提升教學品

質與成效 [13]。

Meziron 提 出 轉 化 學 習 理 論（The Theory of 

Transformative Learning），重視經驗對成人學習的

重要意義，特別是在今日社會，發展獨立自主思考

過程的重要性，更甚於只為了達到學習目的所產生

的行為，由此，經驗學習歷程能產生新的感受，有

機會打破以往的框架，重新審視與詮釋經驗歷程之

意義 [14]。轉化學習過程從感到疑惑與兩難開始，

體認自身對此的情緒感受，並評析所處情境，他人

對情境有共同感受，反思或探詢新關係和新作為，

開始規劃行動方案，獲得方案實施的知識和能力，

嘗試新作為或新角色，在新的角色和關係中建立自

信和能力，最後，體認新思維並融入日常生活 [15]，

也就是說轉化學習理論乃透過疑惑困境、批判性反

思、理性對話和行動來實踐。護理學者呼籲護理教

育內容宜不斷革新，與當地社會的健康議題接軌，

透過轉化學習理論架構，可了解教育內容是否與護

理實務有關 [16]。

關懷是醫護教育訓練過程的根基，關懷教育從

實務經驗中淬鍊技能，逐步精進技巧以因應臨床之

應用。醫護教育經常採用服務學習之教學策略，透

過經驗反思，檢視學生學習歷程。本研究透過長期

照護相關課程的活動方案設計，採用轉化學習理論

的觀點 [14,15]，檢視護理學生在服務學習之經驗式

學習歷程，砥礪關懷之學習轉折與軌跡。

方法

一、研究設計

本研究採用質性研究 [17]，欲探討學生對服務

學習歷程的轉化學習反思過程。服務學習活動方案

設計是長照課程學習的重要環節，透過了解長者及

評估需求，設計適合長者的活動。學生透過課程安

排 2-3 次服務學習，每次至社區或機構服務單位進

行 1-2 小時的參訪或執行活動。

準備期：在前四週（8 小時），課室講述老人

生理老化過程與老人心理調適，長期照護相關資

源，及社區與機構單位之長照特色，關懷溝通技巧

和活動設計。此外，依學生背景討論與確定合作社

區資源機構，協助學生及討論活動方案設計規劃，

參觀訪問或連繫服務單位確認長者 / 失能者及服務

單位之需求。再次修正活動內容、活動內容事前演

練與道具製作。

行動 / 服務期 5-9 週（4 小時）：檢視服務學

習目的與活動設計相關之服務內涵，運用團隊服務

學習活動，對長者 / 失能者展現關懷，並瞭解活動

對象之生理、心理及社會需求，透過與機構及社區

長者 / 失能者互動，進行參與性觀察以瞭解參與對

象的身體活動功能與肢體協調性或反應力，並體會

服務學習對自身的影響。

反思 / 檢討期 10-13 週（2 小時）：活動結束

進行面對面小組會議，口頭討論活動過程的利弊得

失，並檢視活動內容與學習成效；各團隊於課堂分

享經驗服務學習歷程，並依指引撰寫個人反思書面

心得，再將反思心得上傳於校內數位學習資料庫。

慶賀 / 成果展現 14-16 週（2 小時）：學校表揚

績優小組，並肯定個人優異表現。

二、研究參與者與研究地點

本研究採立意取樣，參與者為中部一所科技大

學護理系學生，曾參與長期照護相關課程之服務學

習活動，活動場所為長期照顧相關場所，例如社區

照顧關懷據點、安養院或養護機構、仁愛之家、護

理之家及長期照護中心等，每位參與服務學習活動

的學生都會書寫反思摘記。焦點團體訪談地點為學
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校會議小間，在中午休息時間跟有意願的同學進行

團體錄音訪談，並確認填妥書面同意書。

三、資料收集與指引

學生服務方案結束後於 3 週內完成反思摘記，

本研究分析 2019 年 6 月 -2020 年 12 月學生個人反

思心得，摘記方向為（一）What？服務工作的內容

是什麼？（如何將服務內容與專業課程中學到的

知識相結合）；（二）So What？在服務過程中，

我的想法或看法是什麼？我看到了什麼？我聽到了

什麼？我聯繫了什麼？（學習重點）；（三）Now 

What ？服務經驗對我的事物，世界和我自己的看法

有什麼影響？（反思與回顧）。在焦點訪談指引中

主要為在服務學習過程中，是否歷經關懷經驗，請

描述關懷 / 關愛 / 關心的歷程？及它對你的影響？

焦點團體小組為 4-6 人，依照學生高低年級背景不

同，進行小組訪談。

四、資料分析與嚴謹度

本研究採用質性內容與主題分析法（Thematic 

Analysis）[18]，依照研究目的摘錄有意義的字句，

用 QSR NVivo 8 進行整理分析。本研究針對句子段

落採用整體情境脈絡分析，體會內容所代表的涵

義，之後使用編碼、命名與歸類 [19]。然後，與三

位專家（包括來自學界與業界質性研究專家 2 位，

1 位是服務單位資深主管）檢視部分內容分析結果，

彼此共識程度高。分析期間，閱讀相關文獻，增加

對文字的敏銳度。此外，研究者長期之參與性觀察，

有助分析過程對文字的理解與詮釋。

五、研究倫理

本計畫遵循貝爾蒙特報告書中所提出的基本的

倫理原則，包括：對人的尊重、善意的對待與公平

正義三大原則下，在經過仁愛醫療財團法人人體研

究倫理委員會審查通過後實施（No.107-52），所有

參與者之知情同意皆經過非本系所之教師進行口頭

說明，並簽署書面同意書，研究過程不損及課程權

益，學生可隨時提出退出或中止研究。  

結果

本研究參與者來自一所科技大學的護理系學

生，2019 年 6 月 -2020 年 12 月參與服務學習活動

反思分析的學生共 99 位，焦點團體訪談有 10 位學

生（含高年級 6 位及低年級 4 位），總共 109 位。

其中 89.9％（n=98）為女性，年齡平均 23.3 歲，

工作經驗多數為 1-2 年，完全無工作經驗的學生

22.9％（n=25）。服務單位資源有日照及夜宿型長

照機構。

一、服務對象的參與  

學生用心設計方案，從身體、心靈、社交三方

面帶動長者參與活動。在身體面：觀察長者的動作

靈活度、協助長者完成任務、或與長者共同製作完

成作品等。在心靈面：看見長者用心準備、認真與

努力，甚至創作藝術作品。在社交面：長者表現出

積極活力，促進友誼社交機會。

二、關懷共鳴/共振氛圍，學生和服務對象相互激勵

共鳴 / 共振（Resonance），是學生執行服務學

習課程之服務方案，與服務對象參與服務過程中，

學生與服務對象互動連結關懷歷程的重要體驗。本

研究之共鳴 / 共振是互動過程內心受到觸動，引發

新舊經驗的融合。共鳴 / 共振之振幅有高低差異，

通常當兩方的活動氛圍愈發熱絡，則振幅程度較

高，學生受到啟發影響程度亦高。

服務學習關懷共鳴 / 共振是經過學習過程服務

對象與學生相互激勵，學習過程雙方受到鼓舞，除

了發現長者受到鼓舞，學生也因正向回饋得到滿

足、快樂，而有所成長。次主題為相互分享及互惠，

相互分享包含學生分享提供服務給服務對象，以及

長者參與後分享提供回饋給學生，其能促使產生關

懷共鳴（圖一）。

服務對象的參與 學生的服務學習

關懷共鳴／共振：

學生和服務對象

相互激勵

1. 互惠

2. 分享

圖一 關懷過程的共鳴/共振效應

說明：服務學習的關懷過程，學生透過服務的執行與服務

對象的參與過程，產生關懷氛圍，此氛圍具備共鳴/共振特

性，因為良好互動之相互分享與互惠，提高關懷學習效應。
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（一）相互分享

1. 學生分享提供服務給服務對象 

學生因為服務學習課程之目標來到社區與機構與

長者互動，透過課程之知識學習與團隊的力量，

在過程引導老人參與活動，當學生認真努力演練

將活動帶到長者眼前，長者之配合、學習或正向

回應，都讓學生感動努力有了回報。

（1）長者的笑容與歡迎融化了學生的心

「長者們說話大都精神抖擻，活動中他們精

神奕奕，回應主持人也非常的大方且有力量，

感覺很歡迎我們。從一開始的帶動唱，非常

溫馨，動作簡單卻達到運動的效果 --- 藉由歌

詞的「把愛給妳  把喜樂給我」傳遞彼此的愛，

尤其是阿嬤慈愛的眼神，還有一直掛在嘴邊

的微笑，都讓我的心融化了」（學生 85）。

（2）意義來自成就感  

「互動中，可以感覺到住民的喜悅，及其所

得到的成就感；聽見他們在活動中的笑聲，

還有聽到我們鼓勵後所努力表現的樣子，讓

我覺得帶這次的活動很有意義，且和他們更

近距離的相處後，了解到他們的需求如陪伴

與鼓勵，我在這次的活動裡，體驗到了不一

樣的經歷」（學生 63）。

2. 長者參與後分享提供回饋給學生

當學生盡力將活動做到最好，長者的分享、傳承

及反饋，對學生有正向影響。

（1）分享、傳承與感動

「在我們帶動唱五首懷舊老歌時，我看見爺

爺奶奶們臉蛋露出懷念的笑容，並且聽見他

們跟著我們一起歌唱，在我們唱「掌聲響起」

後，有位爺爺說：「假如我們能用台語唱一

遍，那更是厲害，於是我們請爺爺教導我們，

他真的用閩南語把掌聲響起詮釋到淋漓盡

致，全場都拍手叫好，那氣氛感覺好棒」（學

生 12）。

（2）學生受到被照顧的感動

「看到他們在活動當中樂在其中，就像 3 歲小

孩一樣返老還童，努力為自己的隊上爭取成

績，獲得優勝，而且是如此的開心，當下我感

覺幸福就是怎麼簡單，長輩們年紀雖大，身體

卻是非常硬朗，活動完後奶奶幫我們準備茶

點，真的很貼心也很感動」（學生 16）。

（二）互惠：共同好處

學生體悟經驗式學習，不是只有單方付出，原

來彼此都有收穫，俗話說一分耕耘一分收獲，要怎

麼收穫就怎麼栽。

1. 態度在關懷過程的重要性

「當每一位住民在完成一項遊戲時，都很愉快，讓

我們在一旁協助的人好有成就感，原來，老人家是

需要被鼓勵的，無論什麼時候或做什麼事，老人家

聽到一句關心、問候或是鼓勵的話，就會讓他們倍

感溫馨，所以在我們這樣的行業中，關懷老人的過

程，會因為你的態度，而影響到彼此的關係，所以

在這個時候，我學習到了很重要的一堂課，除了關

懷，還有態度的重要性」（學生 7）。

2. 互惠

「在戲劇表演過程，發現自己沒有想像中的緊

張，也許是先前有過參訪認識，另一個原因，我

想是因為住民們都很捧場，有他們的支持讓我們

的演出更順利，因為表演，住民們得到不一樣的

刺激及心情，然而住民也可以是我們的老師，住

民們的回饋使我們有成就感外，也教導如何去注

意到他們的需求，評估何種活動適合他們，所以

彼此是互惠的關係」（學生 32）。

從學生反思摘記與訪談分析中發現護理系學

生在服務學習課程與服務對象的關懷互動經驗中，

思緒受到啟發，省思互動過程對自己的影響，其中

發現學生的學習收穫來自內心的共鳴，共鳴產生於

互動經驗。透過事前服務學習課程所設計的服務方

案，學生在服務學習過程體驗關懷過程中的分享與

互惠，了解施比受更有福，除了瞭解對方的需求，

也學習到關懷技巧，培養關懷素養。       

雙方參與程度是決定共鳴關懷氛圍的重要因素

之一，學生以長者的需求為方向，認真準備活動；

長者感受到學生用心設計，願意配合努力參與，例

如「一開始我對於圖案的選擇很煩惱，因為不曉得

怎樣的圖形對於機構的住民來說比較容易駕馭，後

來在指導下選擇難、中、易的材料，活動過程看見

住民專注完成作品的那一刻，看到長者滿足的笑

容，讓我非常有成就感」（學生 87）。在關懷助
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人過程中，發現當採用多種方法或用心充分準備之

下，長者學習力與配合度會更佳，學生亦能了解長

者的能力與身心狀態，其關懷過程雙方滿意程度最

高，彼此收獲也最大。

三、學生的服務學習

學生參與服務學習課程之歷程，轉化關懷態

度的學習經驗，例如有同學從排斥接觸到願意多接

觸，「其實我一開始是有點排斥的，因為不知該如

何與老人相處，但是隨著活動的進行，及看著同學

們如何與老年人相處從中學習，我發現其實老人很

可愛也很願意與我們相處，也讓我對老年人改變了

想法，現在我願意多嘗試」（學生 30）。

另外，有學生改變護理工作態度，「我開始

反省，這些健康的老年人都能待我如此親切，但

在臨床上都是身體不舒適的老年人躺在病床上，

我何不能以同樣的心去對待他們，以前心中常抱

怨，為什麼這個爺爺這麼囉唆；那個奶奶這麼麻

煩，導致自己在照護病人上變得常常心情不好，

藉由此次服務學習的經驗，才明白到當每個人在

生病時，就是需要他人照顧，我應該好好的對待

他們」（學生 24）。

甚至，學生有意願創造關懷的社區，「我們藉

由這些活動讓他們能夠找到以前的自我，將來如果

有能力，我想創造讓他們快樂幸福的社區，和樂融

融、互相扶持，分享與傳承的社區，沒有人是孤單

的，人人都能照射到這帶著微風又溫暖的太陽」（學

生 2）。從以上的服務學習經歷，可以發現學生從

害怕排斥到轉化有意願進行關懷之服務學習活動，

甚至增強關懷意願，以此為未來發展方向。

討論

參與服務學習課程，使得學生有機會離開學校

教室上課的環境，近距離直接接觸社區與機構的長

者或身障者。文獻顯示服務學習課程是一種教學方

法，能提供護理領域的學生在表現出專業能力的同

時發展了關愛行為 [20]。再者，從反思紀錄分析結

果，發現在服務學習過程，長者的表現與回饋，影

響學生轉化學習，蛻變和成長的過程。彼此相互激

勵鼓舞人心的共鳴 / 共振現象與文獻提到透過共振

的教學策略，正向情感的影響，可延長學生學習過

程的半衰期 [21]。

分享是一種關懷行為 [22]，是培養關懷的基

礎 [1]，Nel Noddings 提出從人際的相遇、接納、承

諾與回應，以建構出關懷哲學 [23]。學者也認為人

與人之間相互影響，人只有在成全他人時，才有可

能成全自己 [24]，學者更認為當助人自我實現時，

自己也能實現自我 [5]。所以，分享除了對他人有

好處，自己將助益大增且更有成就感。   

培養具關懷特質的護理人才，不是一蹴可幾，

學者提出關懷科學要落實在關懷實務與關懷教育，

重點在轉化過程，涵蓋關懷知識、實務學理、和生

活情境，強調從學習者的生活經驗著手，透過反思

檢視關懷技能的成長 [25]，經由服務學習課程之經

驗，建立服務對象與學生的良好關係之連結，則容

易在關懷氛圍中，學習到關懷力的展現，也實際從

生活中體會關懷氛圍對自己的影響。

愛的環境是轉化學習促進教育改革的重要因

素，每個人都希望受到歡迎，感覺像在家中賓至如

歸 [26]，學生因為長者的熱情相待，也受到感動，

誘發正向回饋。學者提到列維納斯的論點：他者總

以其神秘之姿，喚醒深藏於內心倫理的悸動，強調

愛是智慧的唯一高度，在愛的智慧中，思考才有人

性與關懷的色彩 [27]，也就是說，人們透過與他者

互動，了解關懷道德的真諦，人類透過互動之服務

學習體驗，反思內省後轉化學習到關懷。

互惠是服務學習的特質，當為對方做某件事，

對方通常也會回應你 [5,6]。文獻顯示學生進入長照

相關單位與長者互動，可刺激與活化長者的生活，

學生也能培養溝通技巧，兩方在服務學習過程中受

惠 [28]。因此，在學習之路產生關懷共鳴現象，其

正向氛圍可讓過去或初始的害怕歷程，有機會改變

先前觀點或想法、加強關懷他人的信念，學習到更

多關懷技能，提升關懷能力。

研究限制：為了避免影響研究結果，本計畫採

取服務學習活動及反思心得完成後才詢問學生參加

研究的意願。學生面對教師課程研究，縱使說明與

課程成績無關，在東方文化影響下，可能選擇較正

向之學習成效進行自我揭露。

本研究中關懷分享的共鳴氛圍，其是建立在安

全與相互尊重的環境下，學生努力為服務對象設計

適合的活動方案，當服務對象看到學生的努力付出
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與誠意相待，服務對象願意配合，甚至超越自己，

最終進行分享回饋的迴響就更大。服務學習經驗

中，學生與服務對象建立良好人際關係並受到服務

對象正向回饋，學生內心所受到的感動，有助關懷

行為的培養 [29,30]。

結論

本研究透過學生參與服務學習課程的反思摘

記與訪談內容，了解學生轉化關懷學習經驗，結果

發現透過服務對象參與長期照護學生設計的活動過

程，學生記錄經驗學習對自己的收穫與影響，由助

人角色體會分享與互惠的過程。此外，透過鼓舞人

心的學習情境，與長者共同學習產生正向共鳴學習

關懷之效應。
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Abstract
Purposes

Caring is the core of the nursing profession and is part of the daily routine of nursing 
work. Experiential concern learning is the only way for nursing students to become good 
nurses. This study investigates how nursing students experience concern through service 
learning courses. 

Methods
In this study, a qualitative research design targeting nursing students who have 

participated in courses related to long-term care. After-school reflections on service 
learning between June 2019 and December 2020 were collected, and thematic analysis 
was used for the content. In addition, focus group interviews were conducted with 
intentional sampling to understand the process by which students learned concern. Each 
group included 4-6 individuals and each interview lasted about 60 minutes. QSR NVivo8 
qualitative content software was used for coding. 

Results
In this study, the reflections of 99 nursing students who participated in service 

learning were summarized and analyzed, and an additional 10 students agreed to participate 
in interviews, including junior and senior students. The study found that the service 
subjects participated in the service programs planned by the students during the process 
of service learning, and older people were encouraged to participate in activities from the 
three aspects of body, mind, and social interaction. In addition, the participating students 
realized the phenomenon of “empathy/resonance” in the concern atmosphere, that is, the 
students and the subject inspired each other, shared and mutually benefited from each 
other, experienced the give-and-take of the concern service process, and reflected on the 
impact of new experiences on themselves. Furthermore, the service learning experience of 
students transforming negative experiences into positive concern attitudes was described.

Conclusions
Nursing students need to learn about concern. Service learning courses provide 

students with opportunities to experience the concern process. The phenomenon of concern 
resonance can make nursing students consider the relationship between future nursing work 
and caring. (Cheng Ching Medical Journal 2022; 18(3): 40-47)

Keywords : Empathy/resonance, Service learning, Sharing, Reciprocity, Caring

Concern as an Important Phenomenon in 
the Learning Process - Resonance
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