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学习倦怠的概念起源于职业倦怠，学习倦怠是指

学生因为长期的课业压力和负担，而产生精力耗竭，

对课业及活动的热情逐渐消失，与同学态度冷漠疏

远，以及对学业持负面态度的一种现象［1］。国内外研

究表明，大学生是学习倦怠的高危人群［2-5］。心理资

本是指个体的积极心理发展状态，包括自我效能、希

望、乐观、韧性四个成分［6］，对个体的认知和行为会产

生影响。研究显示，学习倦怠和心理资本之间有着密

切的关联［7-8］，影响学习倦怠的深层次根源是作为个

体动力源的积极心理资本。然而，对医学生积极心理

资本及其各因子与学习倦怠关系的研究报道较少。

因此，为了解医学生积极心理资本与学习倦怠的

状况及相互关系，为开展大学生心理健康教育提供相

关的理论依据，笔者于2017年3—5月对南京市某医

学院校学生进行问卷调查，现将结果报道如下。

一、对象与方法

（一）研究对象

采用整群随机抽样的方法选择某医学院校650
名学生作为研究对象，在一年级至四年级每个年级

各抽取6个班，包括临床、预防、口腔、护理、管理、药

学等专业。本次研究共收回有效问卷 619份，有效

应答率 95.2%。其中，男生 192名，占 31.0%，女生

427名，占 69.0%；一年级 175名，占 28.3%，二年级

153名，占 24.7%，三年级 155名，占 25.0%，四年级

136名，占22.0%。

（二）调查工具

1. 积极心理资本问卷

选取张阔等［9］编制的积极心理资本量表。该量

表包括自我效能、韧性、希望和乐观 4个维度，共计

26个项目，采用7级计分，得分越高表示正向心理能

力越强。研究表明该量表的信、效度良好。

2. 学习倦怠问卷

选取连榕等［10］编制的学习倦怠量表，该量表包

括情绪低落、行为不当和成就感低3个维度，共计20
个项目，采用5级计分，研究表明该量表具有良好的

信、效度。得分越高表示学习倦怠状况越严重，学

习倦怠均值的界定标准：≤3分为无倦怠，3~<4分为

轻中度倦怠，≥4分为重度倦怠。

此外，在调查过程中，还收集了研究对象的一

般人口统计学资料，例如性别、出生日期、年级、家

庭来源、父母的文化程度等。

（三）统计学分析

采 用 EpiData3.1 软 件 录 入 数 据 ，采 用 IBM
SPSS24.0软件进行数据分析，P≤0.05为差异有统计

学意义。
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二、结 果

（一）医学生学习倦怠与心理资本的状况

被调查的 619名医学生中，情绪低落的平均得

分为（2.84±0.68）分，行为不当的平均得分为（2.93±
0.61）分，成就感低的平均得分为（2.74±0.55）分，学

习倦怠的平均得分为（2.84±0.50）分。学习倦怠者

216 名，占 34.9%。其中轻中度倦怠者 210 名，占

33.9%；重度倦怠者 6名，占 1.0%。619名医学生心

理资本的平均得分为（4.64±0.71）分，自我效能的平

均得分为（4.49±0.88）分，韧性的平均得分为（4.33±
0.94）分，希望的平均得分为（4.89±0.94）分，乐观的

平均得分为（4.91±0.94）分。

（二）不同人口学特征医学生学习倦怠与心理

资本各维度得分比较

对不同人口学特征医学生学习倦怠状况进行

比较，男生在行为不当维度上得分显著高于女生

（P<0.01），两者在情绪低落和成就感低维度上得分差

异无统计学意义（P>0.05）；不同年级的学生在情绪低

落维度上得分不同（P <0.01），在其他两个维度上的

得分差异均无统计学意义（P >0.05）；家庭来源为农

村的学生在行为不当维度上得分显著高于城镇和城

市的学生（P <0.05），两者在情绪低落和成就感低维

度上得分差异无统计学意义（P >0.05）；父母文化程

度不同的学生在行为不当和成就感低两个维度上的

得分不同（P <0.05）。结果见表1。
对不同人口学特征医学生积极心理资本状况

进行比较，男生在自我效能维度的得分显著高于女

生（P < 0.05），女生在希望维度的得分显著高于男

生（P < 0.05）；不同年级的医学生在希望和乐观维

度上得分有显著差异（P < 0.05）；城镇和城市来源

的医学生在自我效能维度的得分显著高于农村学

生（P < 0.01）；父母文化程度不同的学生在自我效

能维度上的得分存在显著差异（P < 0.01，表1）。

人口学特征

性别
女
男

年级
一年级
二年级
三年级
四年级

家庭来源 a

农村
城镇和城市

父亲文化程度 b

初中及以下

高中或中专

大专及以上
母亲文化程度 c

初中及以下

高中或中专

大专及以上

人数

427
192

175
153
155
136

255
360

236
201
180
283
182
152

情绪低落

2.81±0.65
2.92±0.74

2.78±0.68
3.02±0.64
2.73±0.61
2.84±0.75

2.83±0.69
2.85±0.67

2.86±0.68
2.82±0.62
2.85±0.74
2.82±0.67
2.85±0.62
2.89±0.76

行为不当

2.89±0.58
3.04±0.67

2.93±0.58
3.03±0.62
2.86±0.59
2.91±0.64

3.00±0.63
2.89±0.60

3.02±0.60
2.94±0.57
2.81±0.64
3.00±0.62
2.89±0.60
2.87±0.60

成就感低

2.74±0.50
2.73±0.65

2.71±0.56
2.83±0.51
2.73±0.51
2.69±0.64

2.80±0.56
2.71±0.54

2.82±0.55
2.74±0.52
2.65±0.58
2.80±0.53
2.72±0.57
2.66±0.56

自我效能

4.44±0.85
4.59±0.95

4.55±0.81
4.44±0.82
4.51±0.85
4.42±1.06

4.32±0.87
4.60±0.87

4.29±0.84
4.55±0.85
4.67±0.94
4.33±0.83
4.53±0.89
4.72±0.92

韧性

4.31±0.95
4.38±0.92

4.47±1.01
4.28±0.85
4.24±0.91
4.32±0.97

4.25±0.96
4.38±0.92

4.28±0.96
4.41±0.86
4.30±0.99
4.34±0.95
4.34±0.89
4.31±0.98

希望

4.95±0.93
4.76±0.95

4.92±0.89
4.75±1.01
5.07±0.85
4.81±1.00

4.82±0.97
4.93±0.92

4.82±0.96
4.89±0.92
5.00±0.93
4.83±0.97
4.93±0.95
4.98±0.87

乐观

4.96±0.88
4.80±1.05

5.06±0.90
4.71±0.95
5.05±0.81
4.80±1.06

4.86±0.94
4.95±0.94

4.86±0.99
4.96±0.85
4.93±0.98
4.87±0.96
4.94±0.93
4.97±0.93

表1 不同人口学特征医学生学习倦怠状况比较 ［分，（x±s）］

a:4名学生对家庭来源没有应答；b:2名学生对父亲文化程度没有应答；c:2名学生对母亲文化程度没有应答。

学习倦怠 积极心理资本

（三）医学生心理资本与学习倦怠的相关分析

为初步分析医学生心理资本与学习倦怠之间的关

系，进行相关分析，学习倦怠与心理资本之间有显著的

负相关（P<0.01），相关系数在-0.54~-0.18之间（表2）。
（四）医学生学习倦怠的多元线性回归分析

以学习倦怠得分为因变量，以人口学变量及心

理资本四个维度的得分为自变量，首先进行多元逐

步回归分析，筛选出与学习倦怠显著相关的因素作

维度

积极心理资本

自我效能

韧性

希望

乐观

学习倦怠

-0.53**

-0.40**

-0.36**

-0.53**

-0.37**

情绪低落

-0.36**

-0.18**

-0.33**

-0.35**

-0.24**

行为不当

-0.41**

-0.33**

-0.18**

-0.51**

-0.28**

成就感低

-0.54**

-0.52**

-0.31**

-0.46**

-0.40**

表2 医学生学习倦怠和积极心理资本的相关分析

**：P < 0.01。

（r）
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为入选多元线性模型的变量，然后进行多元线性回

归分析。医学生的心理资本与学习倦怠之间有密

切的关系（F=64.47，P<0.001），希望和韧性两个因素

能够有效预测医学生学习倦怠程度（P均<0.001），

能解释学习倦怠34.0%的变异（r2=0.340）。
三、讨 论

学习倦怠包括情绪低落、行为不当和成就感低

三个部分，情绪低落是指大学生由于不能较好地处

理学习中遇到的问题而表现出的倦怠、沮丧、缺乏

兴趣等情绪特征；行为不当是指学生由于厌倦学习

出现逃课、不听课、迟到、早退、不交作业等行为特

征；成就感低是指学生在学习中体验到的低成就的

感受，或者指完成学习任务时能力不足所产生的学

习能力上的低成就感［11］。近年来，许多研究开始关

注大学生的学习倦怠状况，提出大学生是学习倦怠

的高发人群。

本次研究结果显示，医学生学习倦怠者216名，

占 34.9%，与孙瑞等［8］的调查结果一致。说明医学

生由于学习压力与繁重的课业负担而导致学习倦

怠的现象较为严重，必须对其进行必要的干预，否

则倦怠程度会进一步加剧。男生在行为不当维度

上得分显著高于女生，可能因为女生在自律性方面

优于男生，后者更容易出现旷课、迟到等不良行

为。大二学生在情绪低落维度上得分最高，可能由

于医学生在二年级开始学习专业课程，考试与学习

负担进一步加剧，常常会遇到失败、挫折，进而导致

倦怠、沮丧的情绪。家庭来源为农村的学生在行为

不当维度上得分显著高于城镇和城市的学生，前者

往往有更加强烈的学习动机，在学习上对自己要求

较高，当不能达到目标时会对学习产生厌倦心理，

进而出现不良的行为。父母文化程度不同的学生

在行为不当和成就感低两个维度上的得分存在显

著差异，文化程度较高的父母大多采用积极的教养

方式，即教育观念、对待子女的态度以及相应的言

行举止良好［12］，因此学生可以体验到父母情感上的

温暖，得到更多的支持与理解，对学习有积极的态

度，能够胜任相应的学习任务并且体验到一定的成

就感，较少出现不良的行为。

本次研究结果表明，医学生积极心理资本以及

四个维度的平均得分都在量表中值 4分以上，说明

医学生具有较好的积极心理资本状态。男生在自

我效能维度的得分显著高于女生，与付立菲等［7］的

研究结果一致。女生在希望维度的得分显著高于

男生，与梁永锋等［13］的研究结论相一致。大一学生

在乐观维度上的得分最高，原因在于一年级医学生

在学习方面相对比较轻松，学生心态平和。而大三

学生在希望维度的得分最高，可能与三年级医学生

已经适应医学院校的学习、心理素质较好有关。城

镇和城市来源的医学生在自我效能维度的得分显

著高于农村学生，说明前者比后者更加自信，可能

是由于农村大学生的心理由于客观条件的原因较

为脆弱。父母文化程度不同的学生在自我效能维

度上的得分存在显著差异，文化程度不同会导致父

母教养方式上存在差异，文化程度较高的父母会对

子女表现出更多的关心、理解和鼓励等，从而影响

个体的自尊和自我效能感。

医学生的学习倦怠及各维度与心理资本及各

维度均存在显著负相关，说明医学生心理资本及各

维度表现越好，其发生学习倦怠的可能性就越小。

进一步分析心理资本对学习倦怠的影响，结果显示

医学生心理资本中希望和韧性两个因素对学习倦

怠有显著的负向预测效应，可以解释学习倦怠

34.0%的变异。当个体拥有较高的希望和韧性水平

时，即对未来充满希望进而产生切实可行的计划，

在遇到逆境、冲突、失败和压力时可以自我调节，因

此对个体的学习倦怠会发挥缓解作用。学习倦怠

是在外在环境和内在个体因素作用下出现的问题，

当外在环境压力持续存在时，调节内在个体因素可

以成为解决和预防学习倦怠的方式。心理资本是

一种可以测量和开发并且对学习有促进作用的个

体积极心理状态，因此对于提高学生的学习兴趣、

减少学习倦怠等具有积极作用。

由此可见，希望、韧性等积极心理资本是影响

医学生学习倦怠的重要因素之一，学校在进行医学

生心理健康教育时应该加强对医学生积极心理资

本尤其是希望、韧性的培养，对学习倦怠的高发人

群进行早期干预，有助于促进医学生的心理健康，

提高高等教育教学的质量。
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The relationship between positive psychological capital and learning
burnout among medical university students

Liu Lu, Chen Jiaping, Lu Hui, Wang Jianming, Liu Sijun
School of Public Health, Nanjing Medical University, Nanjing 211166, China

Abstract: Objective：To investigate the relationship between positive psychological capital and learning
burnout among medical university students. Methods: A total of 650 medical university students were tested using
positive psychological capital questionnaire and learning burnout questionnaire. Results: About 34.9%（216）of
medical university students felt the learning burnout. Positive psychological capital was negatively related to
learning burnout（P<0.01）. Multiple regression analysis indicated that hope factor and resilience factor were the
effective predictors of learning burnout. Conclusion: It is important to strengthen the positive psychological capital
and prevent burnout of medical university student.

Key words: positive psychological capital; learning burnout; medical university students
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