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Ⅰ. 서 론1)

1. 연구의 필요성

현대사회의 전문화, 다변화로 인한 생활양식 및 인간관계의 

변화는 인간의 건강 수준과 제반 보건 문제의 변화를 초래하

고 있다. 특히 문명과 산업의 발달로 인해 노동 효율성 측면에

서 각 직종별로 교대 근무 형태가 도입되면서 현재 교대근무 

근로자는 전체 근로자의 20% 정도로 추정되고 있고 점차 증가

하는 추세이다(김창엽과 허봉열, 1989). 교대근무를 시행함으

로써 작업의 연속성, 효율성, 경제적 이익을 얻을 수는 있으나, 

근로자들은 자신의 신체 및 일상생활의 리듬과는 맞지 않는 

시간대에 근무함으로써 이로 인해 파생되는 문제를 겪게 된다. 

인간의 다양한 생리적, 심리적 및 사회적 기능은 24시간 주기

의 일주기 리듬(circadian rhythm)을 있기 때문에 교대근무는 

전형적인 생활패턴의 붕괴로 고유의 일주기 리듬과 부합되지 

않아 결국 생리적 기능의 변화, 정신적 및 신체적 건강의 문제, 

가정생활과 사회 활동의 문제, 직무상 효율성의 감퇴 등의 다

양한 문제를 일으킨다(윤진상, 국승희, 이형영, 신일선, 김안자, 

1999; Folkard & Monk, 1985). 특히 간호사는 24시간 환자를 

계속 돌봐야 하는 교대근무 상황이 불가피한 업무 특성으로 

인하여 밤낮에 대한 생체 리듬이 맞지 않아 심신에 영향을 받

게 될 뿐만 아니라 바람직하지 못한 생활 습관으로 이어진다
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(조규상, 1991).

미국 국립 보건 통계조사 센터의 자료를 이용하여 미국 근

로자의 건강관련 행위에 대한 교대근무의 영향을 분석한 

Gordon, Cleary, Parker & Czeisler(1986)의 연구결과에 의하

면 교대근무자는 지속적인 피로, 수면 장애, 소화 장애를 가장 

많이 호소하고 비교대근무자에 비해 업무 스트레스, 정서문제, 

음주의 빈도가 높은 것으로 나타났다. 교대근무는 또한 근골격

계와 신경계 증상을 야기하고 심리적인 안정에도 영향을 미침

으로써 다 방면으로 건강 지표를 낮추는 것으로 보고하였다. 

Costa(1996)는 교대근무가 생물학적 리듬을 붕괴시키고 사회 

및 가정생활에 대한 불안을 야기함으로써 건강상태는 물론 업

무의 효율성과 사회적 관계에도 부정적인 영향을 미친다고 하

였다. 또한, 단기적으로는 수면 장애, 정신․신체적 문제, 사고

를 일으키고 장기적으로는 소화기계 질환, 만성 피로, 불안, 우

울 등 정신․심리적 질환과 고혈압 등의 심혈관계 질환을 일

으킨다고 보고하였다. 특히 여성의 경우에는 생식 기능을 저하

시키고, 가정생활에 문제를 발생하게 한다고 지적하였다.

우리나라에도 교대근무가 근로자의 건강에 미치는 영향을 

파악하기 위한 다수의 연구가 진행되었다. 교대근무자와 비교

대근무자의 건강상태를 비교한 연구들(류기하, 1994; 신의철과 

맹광호, 1991; 이중정과 정종학, 1995; 전형준 등, 1998), 교대근

무자 들의 우울과 불안 등 정신적 문제와 관련한 연구(남민, 

조숙행, 정인과, 서광윤, 정치경, 1997), 교대근무가 일반건강, 

수면, 스트레스와 삶의 질과 정신건강 등 건강에 미치는 영향

과 관련한 연구(김윤규 등, 2002) 등이 발표되어 교대근무가 

근로자의 일반적 건강상태와 정신 건강에 부정적 영향을 미치

는 것으로 보고되었고, 성별이나 직종에 따라서 상반되는 결과

를 보이는 연구도 있었다.

반면, 우리나라의 대학병원에 근무하는 간호사는 대다수 교

대근무를 하고 있는 대표적인 집단임에도 불구하고 24시간 환

자를 돌보아야 하는 간호사의 교대근무에 관련한 연구는 매우 
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적은 편이다. 근무형태에 따른 일주기리듬의 변화에 관한 연구

(임난영, 1985)와 교대근무를 하는 간호사의 건강상태, 수면양

상 및 삶의 질의 관계를 파악한 연구(김순옥, 1997; 윤진상, 국

승희, 이형영, 신일선, 김안자, 1999) 등 소수에 불과하다. 또한 

기존의 선행연구에서는 신체적 영역, 정신적 영역, 사회적 영

역 등을 대표하는 1개의 변인들로 측정하여 신체적 영역에 대

한 결과는 이미 많이 밝혀진 상태인데 비해, 심리적 변인에 대

한 결과는 스트레스를 제외한 우울, 불안, 자존감 등은 상충된 

결과이어서 이를 총체적으로 측정하고자 한다. 특히 교대근무

의 지속기간에 따른 간호사의 불안, 우울, 스트레스, 자존감 등

의 심리적 변인들의 변화를 밝힌 연구는 없는 실정이다. 이에 

본 연구는 대학병원 간호사의 교대근무의 지속기간이 불안, 우

울, 스트레스와 자존감 등의 심리적 변인에 미치는 영향을 알

아보기 위해 시도되었다.

본 연구를 통하여 교대근무의 지속기간별 간호사의 심리적 

건강상태를 파악할 수 있어 간호사의 건강관리에 대한 기초 

자료가 제공됨은 물론, 간호 업무의 효율적인 관리를 위한 교

대근무의 활용방안을 모색하는데 기여할 것으로 기대된다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 대학병원 근무 간호사의 교대근무가 심리적 변인

들에 미치는 영향을 규명하기 위해 설계된 서술적 조사 연구

이다.

2. 연구대상

본 연구의 대상자는 서울, 경기 지역소재 3개 대학 병원을 

임의표집하여 근무 중인 전체 간호사 중 본 연구의 목적을 이

해하고 협조를 수락한 300명을 대상으로 선정하였다. 이 중 분

석에 이용된 대상자 수는 회수하지 못한 설문지와 응답이 충

실하지 않은 24명을 제외한 총 276명이었다. 

3. 연구도구 

본 연구에서는 교대근무, 근무경력, 직무만족도, 주당 근무시

간 등 직무와 관련된 변수와 연령, 운동 유무, 음주 유무, 결혼 

유무 등 일반적인 특성에 관한 문항을 작성하여 조사하였다.

본 연구에서 사용된 측정도구는 불안, 우울, 스트레스와 자

존감을 측정하기 위해 불안-우울 척도, 스트레스 척도, 자존감 

척도를 포함하는 설문지를 작성하였다. 불안-우울 관련 18문

항, 스트레스 관련 5문항, 자존감에 관련된 10문항 등으로 심

리적 변인과 관련된 내용을 조사하였다. 

1) 불안․우울(Anxiety-Depression)

본 연구에서 불안과 우울을 측정하기 위하여 사용한 것은 

Goldberg(1988)의 ‘불안증 및 우울증 선별검사도구(short 

screening scale for anxiety and depression)’의 한국어판 번역

본이다. 이는 외래 진료에서 효과적으로 불안증 및 우울증을 

선별할 수 있도록 개발된 것으로, 이 선별검사 도구는 총 18문

항으로 불안증 9문항, 우울증 9문항으로 구성되어 있다. 

Goldberg에 따르면 불안증을 물어보는 9개의 문항 중 5문항 

이상에서 “그렇다(Yes)”, 우울증을 물어보는 9개의 문항 중 2

문항 이상에서 ”그렇다(Yes)“라는 대답이 나오면 50%의 가능

성으로 불안증 및 우울증이 있을 것이라고 서술하였다. 또, 

Kim(1997) 등은 우리나라에서 이 척도의 표준화를 연구한 결

과로 비교적 적절한 경계치로 불안 성향의 경우 3점, 우울 성

향의 경우 2점으로 제안하였다. 선행 연구에서 이 척도의 신뢰

도는 불안 성향의 경우 신뢰도 계수 0.736, 우울 성향의 경우 

0.749로 보고되었고, 타당도의 경우 무증상 군에 비해 환자 군

에서 각각의 점수가 유의하게 높았다고 하였다(김종승 등, 

1997). 본 연구에서 불안과 우울 척도에 대한 신뢰도 계수 

Cronbach의 α는 각각 0.706, 0.774이었다.

2) 스트레스(stress)

스트레스 척도로는 Frank와 Zyzanski(1988)가 개발한 

“BEPSI(Brief Encounter Psychosocial Instrument)”를 사용하

였다. 이는 외래에서 스트레스를 간편하게 측정하도록 개발된 

것으로 5개의 폐쇄형 질문으로 되어 있으며, 기존의 스트레스 

측정 도구와 강한 상관성이 있어 사용이 가능하다고 보고하였

다(배종면, 정은경, 유태우, 허봉렬, 1992). Frank와 Zyzanski 

(1988)의 BEPSI 측정 설문 내용에 대해 배종명 등(1992)은 폐

쇄형 5문항을 번안하여 대상자가 느끼는 정도를 5점 척도로 하

여 이를 선택하도록 하였다. 선행 연구에서 이 척도의 신뢰도는 

0.88로 보고되고 있으며, 2.8점 이상인 경우를 고 스트레스 군으

로 정의하였다(배종면 등, 1992). 본 연구에서 스트레스 척도에 

대한 신뢰도 계수 Cronbach의 α는 0.852이었다.

3) 자존감(self-esteem)

자존감은 Rosenberg(1965)가 고안한 ‘자존감 척도(Self- 
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변수명
명(%) 또는 

평균±표준편차(범위)

교대근무

  안 함

  함

100(36.2)

176(63.8)

교대근무 

  안 함

  기간<1년

  1≤기간<3

  3≤기간<5

  기간≥5년

100(36.2)

 48(17.4)

 48(17.4)

 29(10.5)

 51(18.5)

경력

  <5년

  5～10년

  ≥10년

162(58.9)

 65(23.6)

 48(17.5)

직무만족도

  만족

  불만족

204(74.7)

 69(25.3)

직위

  일반간호사

  주임 또는 수간호사

259(93.8)

 17( 6.2)

주당 근무시간(시간) 49.29±6.81(29～70)

운동

  안 함

  함

168(60.9)

108(39.1)

음주

  안 함

  함

120(43.6)

155(56.4)

결혼상태

  미혼

  기혼

 

191(70.0)

 82(30.0)

연령(세) 28.26±5.59(19～50)

<표 1> 연구대상자의 일반적 특성 (N=276)Esteem Scale; SES)’를 사용하여 측정하였다. 이 척도는 본래 

청소년의 자기 가치나 자기 수용에 대한 일반적인 느낌을 측

정하기 위해 제작되어, 현재는 청소년뿐만 아니라 모든 연령층

에서 자존감을 측정하는데 가장 유용한 도구로 사용되고 있다. 

이 척도는 10문항으로 4점 척도 상에 평정되며, 점수의 범위는 

10～40점으로, 높은 점수일수록 높은 자존감을 표현한다. 선행 

연구에서 이 척도의 신뢰도는 0.77부터 0.88로 보고되었다

((Dobson, Powers, Keith & Goudy, 1979). 본 연구에서 자존

감 척도에 대한 신뢰도 계수 Cronbach의 α는 0.721이었다.

4. 자료수집 및 절차

본 연구에서는 대학병원에 근무하는 간호사 300명을 대상으

로 2003년 8월 1일부터 2003년 10월 31일까지 3개월 간 자기 

보고식 설문을 실시하였다. 설문은 연구자와 연구 보조자가 각 

대학 병원을 방문하여 연구목적을 설명한 후 실시되었고, 설문

지가 완성된 뒤에 바로 회수하였다. 이 중 286명의 설문지를 

회수하여 설문지 회수율은 95.33%이었다. 총 286명의 설문지 

중 교대근무를 시작한 기간을 기입하지 않은 10명의 자료를 

제외한 총 276명의 자료를 연구대상으로 하였다. 

5. 자료분석 방법

통계적 분석은 SAS for Windows 9.13을 이용하였다. 구체

적인 분석방법은 다음과 같다. 연구대상자의 일반적 특성과 불

안, 우울, 스트레스, 자존감 정도를 알아보기 위하여 기술통계

량(descriptive statistics)을 구하였다. 교대근무의 유무 및 지

속기간에 따른 간호사의 불안 성향, 우울 성향, 스트레스와 자

존감의 차이는 χ2검정(chi-square test), t-검정(t-test)과 분산

분석(analysis of variance)으로 분석하였다. 혼란변수

(confounding variables)를 통제한 상태에서 교대근무가 불안, 

우울, 스트레스와 자존감에 주는 영향을 파악하기 위하여 다중 

로지스틱 회귀분석(multiple logistic regression analysis)과 다

중회귀분석(multiple regression analysis)을 시행하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 대학병원 근무 간호사의 교대근무 및 일반적 특성

본 연구의 대상자의 교대근무 관련 특성을 살펴보면 <표 

1>과 같다. 교대근무를 하는 간호사는 176명으로 전체 연구대

상 간호사의 63.8%이었다. 교대근무 간호사를 교대근무 기간

에 따라 살펴보면 1년 미만인 경우 48명으로 전체 연구대상 간

호사의 17.4%, 1년 이상 3년 미만인 경우 48명으로 17.4%, 3년 

이상 5년 미만인 경우 29명으로 10.5%이었으며 5년 이상인 경

우가 51명으로 18.5%이었다. 직무와 관련한 내용을 살펴보면 

근무 경력이 5년 미만인 경우가 162명으로 58.9%, 5년 이상 10
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변수명 구분

교대근무 
전체 χ2값

또는

t값

p값
안함 함

명(%) 또는

평균±표준편차

명(%) 또는

평균±표준편차

명(%) 또는

평균±표준편차

 불안 예(≥3)

아니오(<3)

56(56.0)

44(44.0)

100(56.8)

 76(43.2)

156(56.5)

120(43.5)

 0.00 0.9956

 우울 예(≥2)

아니오(<2)

42(42.0)

58(58.0)

82(46.6)

94(53.4)

124(44.9)

152(55.1)

 0.37 0.5411

 스트레스 높음(≥2.8)

낮음(<2.8)

 8( 8.0)

92(92.0)

 46(26.1)

130(73.9)

 54(19.6)

222(80.4)

12.20 0.0005

 자존감 30.45±4.55 29.80±3.48 30.03±3.91  1.25 0.2143

<표 2> 연구대상자의 교대근무 유무에 따른 불안, 우울, 스트레스와 자존감의 차이 (N=276)

년 미만인 경우가 65명으로 23.6%이었고 10년 이상인 간호사

가 48명으로 17.5%이었다. 주당 평균 근무시간은 49.29시간이

었다. 직무만족도는 전체의 25.3%가 직무에 대하여 불만족한 

것으로 조사되었다. 성별은 모두 여성이었으며 평균 연령은 

28.26세이었고, 30.0%인 82명의 간호사가 기혼이었다. 운동을 

하는 간호사가 108명으로 전체 연구대상 간호사의 39.1%이었

고, 음주를 한다고 답변한 간호사는 155명으로 56.4%를 차지

하고 있다<표 1>.

2. 심리적 변인들의 서술 통계

본 연구대상자들의 심리적 변인에 대하여 살펴보면 다음 

<표 2>와 같다. 불안 성향을 갖는 간호사는 156명으로 전체 

연구대상 간호사의 56.5%, 우울 성향을 갖는 간호사는 124명

으로 44.9%를 차지하였으며, 높은 스트레스를 갖는 간호사는 

54명으로 전체의 19.6%에 해당되었다. 간호사의 자존감 평균

은 30.03점이었다.

3. 교대근무에 따른 심리적 변인들의 차이

교대근무 유무에 따른 간호사의 불안, 우울, 스트레스와 자

존감의 차이를 알아본 결과는 다음과 같다<표 2>. 교대근무를 

하는 간호사는 교대근무를 하지 않는 간호사에 비해 불안과 

우울 성향을 보이는 비율이 높았고, 자존감이 낮은 것으로 나

타났으나, 통계적으로 유의한 차이를 보이지는 않았다

(p>0.05). 그러나 스트레스의 경우 교대근무를 하는 간호사의 

26.1%가 스트레스가 높은 것으로 나타났고 교대근무를 하지 

않는 간호사는 8.0%만 높은 스트레스를 경험한 것으로 나타나 

통계적으로 유의한 차이를 보였다(χ2=12.20, p=0.0005).

교대근무 기간에 따른 불안, 우울, 스트레스와 자존감의 차

이를 알아본 결과는 다음과 같다<표 3>. 불안 성향의 경우 교

대근무를 하지 않는 경우 56.0%, 교대근무 기간이 1년 미만인 

경우 56.3%, 교대근무 기간이 1년 이상 3년 미만인 경우 

41.7%, 교대근무 기간이 3년 이상 5년 미만인 경우 51.7%, 교

대근무 기간이 5년 이상인 경우 74.5%이었으며 통계적으로 유

의한 차이를 보이고 있다(χ2=11.31, p=0.0233). 우울 성향의 경

우 교대근무를 하지 않는 경우 42.0%, 교대근무 기간이 1년 미

만인 경우 58.3%, 교대근무 기간이 1년 이상 3년 미만인 경우 

43.8%, 교대근무 기간이 3년 이상 5년 미만인 경우 37.9%, 교

대근무 기간이 5년 이상인 경우 43.1%이었으나 통계적으로 유

의한 차이를 보이지는 않았다(χ2=4.50, p=0.3426). 스트레스가 

높은 군의 경우 교대근무를 하지 않는 경우는 8.0%, 교대근무 

기간이 1년 미만인 경우는 47.9%, 교대근무 기간이 1년 이상 3

년 미만인 경우는 27.1%, 교대근무 기간이 3년 이상 5년 미만

인 경우는 17.2%, 교대근무 기간이 5년 이상인 경우 9.8%로 나

타났으며 이는 통계적으로 매우 유의한 차이를 보이고 있다(χ2 

=37.93, p<0.0001). 자존감의 경우 교대근무를 하지 않는 경우 

30.45점, 교대근무 기간이 1년 미만인 경우 29.42점, 교대근무 

기간이 1년 이상 3년 미만인 경우 29.23점, 교대근무 기간이 3

년 이상 5년 미만인 경우 30.41점, 교대근무 기간이 5년 이상인 

경우 30.33점으로 나타나 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않

았다(F=1.24, p=0.2944). 
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변수명 구분

교대근무

χ2값

또는

F값

p값
안함

함

< 1 year 1～3 years 3～5 years ≥ 5 years

명(%) 또는

평균±표준편차

명(%) 또는

평균±표준편차

명(%) 또는

평균±표준편차

명(%) 또는

평균±표준편차

명(%) 또는

평균±표준편차

 불안 예

아니오

56(56.0)

44(44.0)

27(56.3)

21(43.7)

20(41.7)

28(58.3)

15(51.7)

14(48.3)

38(74.5)

13(25.5)

11.31 0.0233

 우울 예

아니오

42(42.0)

58(58.0)

28(58.3)

20(41.7)

21(43.8)

27(56.2)

11(37.9)

18(62.1)

22(43.1)

29(56.9)

 4.50 0.3426

 스트레스 높음

낮음

 8( 8.0)

92(92.0)

23(47.9)

25(52.1)

13(27.1)

35(72.9)

 5(17.2)

24(82.8)

 5( 9.8)

46(90.2)

37.93 <.0001

 자존감 30.45±4.55 29.42±3.13 29.23±3.51 30.41±4.15 30.33±3.33  1.24 0.2944

<표 3> 연구대상자의 교대근무 기간에 따른 불안, 우울, 스트레스와 자존감의 차이 (N=276)

변수명   비차비           비차비에 대한 95% 신뢰구간      p-값

교대근무(기준, 안 함)

  기간<1년

  1≤기간<3년

  3≤기간<5년

  기간≥5년

  0.500                  0.219～1.142              0.1000

  0.321                  0.146～0.704              0.0046 

  0.540                  0.216～1.355              0.1894

  2.426                  1.089～5.406              0.0301

운동(기준, 안 함)

  함   1.856                  1.055～3.266              0.0320

직무만족도(기준, 만족)

  불만족   2.349                  1.212～4.554              0.0114

결혼상태(기준. 미혼)

  기혼   0.288                  0.153～0.540              0.0001

<표 4> 불안에 영향을 주는 요인에 관한 다중 로지스틱 회귀분석

4. 교대근무가 간호사의 심리적 변인에 미치는 영향

교대근무 간호사의 일반적 특성 중 심리적 변인에 영향을 

주는 요인을 분석한 결과는 다음과 같다<표 4, 표 5, 표 6, 표 

7>. 혼란변수를 통제한 상태에서 교대근무가 불안, 우울, 스트

레스와 자존감 등 심리적 변인에 영향을 주는가를 파악하기 

위하여 다중 로지스틱 회귀분석과 다중 회귀분석을 시행하였

으며, 단일변량 분석(univariate analysis)에서 심리적 변인에 

영향을 주는 변수만을 모형에 포함하였다.

불안 성향에 영향을 주는 요인은 교대근무, 직무만족도, 운

동 유무와 결혼 상태이었다. 불안 성향은 교대근무를 하지 않

는 간호사에 비해 교대근무 기간이 1년 미만인 간호사가 0.500

배(p>0.05), 1년 이상 3년 미만 간호사가 0.321배(p<0.05), 3년 

이상 5년 미만 간호사가 0.540배(p>0.05)로 낮았으나, 5년 이상

인 간호사는 2.426배(p<0.05) 높았다. 불안 성향은 교대근무를 

하지 않는 간호사에 비해 교대근무를 하는 간호사의 경우 3년

까지는 낮아지다 3년 이상인 경우 다시 증가하며, 5년 이상 교

대근무를 지속한 경우 급격하게 증가하고 있었다. 또한, 직무

에 대하여 불만족하는 경우, 운동을 하는 경우와 미혼인 경우 

높은 불안 성향을 보였다(p<0.05).
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변수명   비차비           비차비에 대한 95% 신뢰구간      p-값

교대근무(기준, 안 함)

  기간<1년

  1≤기간<3년

  3≤기간<5년

  기간≥5년

1.244                   0.546～2.839            0.6748  

0.763                   0.347～1.676            0.2774

0.742                   0.290～1.895            0.3518

1.442                   0.672～3.097            0.6066

직무만족도(기준, 만족)

  불만족 2.706                   1.455～5.030            0.0017

결혼상태(기준, 미혼)

  기혼 0.277                   0.148～0.518            <.0001

<표 5> 우울에 영향을 주는 요인에 관한 다중 로지스틱 회귀분석

변수명   비차비           비차비에 대한 95% 신뢰구간      p-값

교대근무(기준, 안 함)

  기간<1년

  1≤기간<3년

  3≤기간<5년

  기간≥5년

  6.177                   1.962～19.440           0.0019   

  3.518                   1.097～11.287           0.0344

  2.209                   0.531～ 9.193           0.2759

  2.744                   0.558～13.484           0.2139

음주(기준. 안 함)

  함   0.305                    0.143～0.648          0.0020

경력(기준. < 5년)

  5～10년

  ≥ 10년

  0.431                    0.086～2.159          0.3061

  0.209                    0.018～2.455          0.2123

직무만족도(기준, 만족)

  불만족   3.974                    1.875～8.421          0.0003

결혼상태(기준, 미혼)

  기혼   0.361                    0.100～1.307         0.1206

연령(세)   1.025                    0.895～1.175         0.7167

<표 6> 스트레스에 영향을 주는 요인에 관한 다중 로지스틱 회귀분석

우울 성향에 영향을 주는 요인은 직무만족도와 결혼 상태이

었다. 우울 성향은 교대근무를 하지 않는 간호사에 비해 교대

근무 기간이 1년 미만인 간호사가 1.244배로 높았으나, 1년 이

상 3년 미만 간호사가 0.763배, 3년 이상 5년 미만 간호사가 

0.742배로 낮아졌다가 5년 이상인 간호사는 1.442배로 다시 증

가함을 볼 수 있었으나 통계적으로 유의하지는 않았다

(p>0.05). 직무에 대하여 불만족하는 경우와 미혼인 경우 높은 

우울 성향을 보였다(p<0.05).

스트레스와 관련이 있는 변인은 교대근무, 음주, 직무만족도

이었다. 스트레스의 경우 교대근무를 하지 않는 간호사에 비해 

교대근무 기간이 1년 미만인 간호사가 6.1774배(p<0.05)로 매

우 높았으나, 1년 이상 3년 미만 간호사가 3.518배(p<0.05), 3

년 이상 5년 미만 간호사가 2.209배(p>0.05)로 스트레스가 점

차 낮아지는 경향을 보이다가 5년 이상인 간호사는 2.744배

(p>0.05)로 다시 증가하는 경향을 보이고 있음을 알 수 있다. 

직무에 대하여 불만족하는 경우와 음주를 하지 않는 경우 높

은 스트레스를 보였다(p<0.05).

자존감과 관련이 있는 변인은 직위와 직무만족도로 파악되
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변수명 회귀계수(β) 회귀계수의 표준오차 t 값 p-값

교대근무(기준, 안 함)

  기간<1년

  1≤기간<3년

  3≤기간<5년

  기간≥5년

0.0185

-0.0761

0.0745

-0.0169 

0.0776

0.0688

0.0808

0.0643

0.27

-1.16

0.92

-0.26

0.7888

0.2467

0.3573

0.7930

직위(기준, 일반간호사)

  주임 또는 수간호사 0.2134 0.0945 2.26 0.0247

직무만족도(기준, 만족)

  불만족 -0.1924 0.0542 -3.55 0.0005

<표 7> 자존감에 영향을 주는 요인에 관한 다중회귀분석

었다. 교대근무를 하지 않는 간호사에 비해 교대근무 기간이 1

년 미만인 간호사가 0.0185점, 1년 이상 3년 미만 간호사가 

-0.0761점, 3년 이상 5년 미만 간호사가 0.0745점, 5년 이상인 

간호사는 -0.0169점만큼 자존감의 차이를 보였으나 통계적으

로 모두 유의하지는 않았다(p>0.05). 직무에 대하여 만족하는 

경우에 비하여 불만족인 경우 낮은 자존감을 갖는 것으로 나

타났으며, 직위가 주임간호사 또는 수간호사인 경우 일반간호

사에 비하여 높은 자존감을 갖는 것으로 나타났다.

Ⅳ. 논 의

본 연구에서는 대학병원 간호사의 교대근무 기간을 고려하

여 교대근무가 불안, 우울, 스트레스, 자존감 등 심리적 변인에 

영향을 주는가를 알아보고자 하였다.

본 연구에서는 교대근무 유무에 의해서만 심리적 변인들의 

차이를 측정한 결과 불안, 우울, 자존감의 차이는 없었고, 스트레

스에만 차이가 있어 교대근무 간호사가 비 교대근무 간호사에 

비하여 매우 높은 스트레스를 갖고 있는 것으로 나타났다. 이러

한 결과는 Kyle(2000)의 연구에서 나타난 교대 근무군의 업무에 

관한 스트레스가 비 교대근무군에 비해 높다는 것과 일치한다. 

또한 야간 교대근무가 환경적 심리적 측면에서 근무에 대한 스

트레스를 증가시킨다는 연구결과도 보고되었고(Cervinka, 

1993), Yang et al(2001)에 의하면 응급실 교대근무 간호사가 비 

교대근무 간호사에 비하여 스트레스를 많이 받는 것으로 나타났

으며, 철강 제조업체를 대상으로 교대근무 근로자가 비 교대근

무 근로자에 비하여 스트레스 호소가 높다는 연구(김윤규 등, 

2002)에서도 모두 일치하는 결과를 보여주고 있다. 

한편, 본 연구에서 교대근무를 하는 경우 교대근무를 하지 

않는 경우에 비하여 간호사의 불안과 우울 성향이 높았으나 

통계적으로 유의한 차이를 보이지는 않았다. 이러한 연구결과

는 교대근무가 육체적 심리적인 문제로 인하여 우울과 불안을 

증가시킬 것인가에 대한 Goodrich와 Weaver(1998)의 연구에

서 교대근무자가 불안과 우울에서 비 교대근무자와 차이가 없

다는 연구결과와 일치한다. 이는 우리나라 사람들의 경우 일반

적으로 신체적 증상이 나타날 때에는 건강의 직접적인 관심으

로 이에 대한 대처를 하나, 심리적, 정신적 장애에 대해서는 억

제하려는 경향을 보이기 때문으로 해석해 볼 수 있으며, 또한 

우울과 불안이 신체적 증상으로 전환되어 표현되는 경우가 많

아서 불안과 우울의 심리적 변인으로는 무시되는 것으로 판단

된다(김광일, 이동근과 김대호, 1995). 그러나 교대근무자가 비 

교대근무자에 비하여 통계적으로 유의하게 불안과 우울에 차

이가 있다고 보고한 김창엽과 허봉열(1989)에 의하면 교대근

무 특히 야간근무는 근로자의 정신, 심리적 건강에 영향을 미

친다고 하였고, 김윤규 등(2002), 남민 등(1997), 신의철과 맹광

호(1991), 전형준 등(1998)의 연구에서도 본 연구와는 상반된 

결과를 보여주고 있다. 그런데 근로자가 경험하는 건강상의 문

제 중 가장 흔하게 보고되는 정신적인 증상은 불안과 우울로 

보고한 신의철과 맹광호(1991)의 연구에서는 다른 해석을 보

여주고 있다. 즉 교대근무가 여러 신체증상과 정신적 불안 등

에 유의한 영향을 미쳤으나 혼란변수를 통제한 상태에서 다중 

회귀분석을 실시한 결과 교대근무가 이들 증상의 변화에 직접

적이고 일차적인 작용을 하지 않는다고 보고하였다.

이러한 결과는 교대근무로 인한 스트레스 평가 연구에서도 

확인되었다. 일반적으로 교대근무를 하는 경우 스트레스가 높

은 것으로 생각할 수 있으나 Kyle(2000)은 최근 연구에서 운전

기사, 생산직 근로자, 경찰관 및 일반근로자에서 교대근무자와 
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비 교대근무자(낮 근무자)의 스트레스를 비교한 결과 오히려 

비 교대근무자가 높은 스트레스를 가지며, 여성이 남성보다 높

은 스트레스를 갖는다고 보고하였다. 이는 교대근무에 대한 불

안, 우울, 스트레스 등 심리적 변인들의 영향을 파악하기 위해

서는 혼란변수 등 여러 요인을 고려한 연구가 필요할 것으로 

제시해 주는 결과라 할 수 있다. 그동안의 선행연구에서 교대

근무가 심리적 변인에 미치는 영향이 상반되는 결과를 보여준 

것은 이러한 혼란변수의 통제가 어느 정도 분석에 활용되었느

냐에 따라 좌우된 것으로 해석해 볼 수 있다.

본 연구결과에서 주목해야 할 내용은 교대근무를 시작한 기

간을 고려하여 교대근무 기간에 따른 불안, 우울, 스트레스 및 

자존감의 차이에 관한 것이다. 기존의 많은 연구들이 교대근무 

유무에 따른 심리적 변인의 차이를 파악한 연구는 많이 진행

되어 왔으나, 교대근무 기간을 고려하여 교대근무 기간별로 그 

차이를 연구한 논문은 거의 없는 실정이므로 직접적인 비교를 

하는 것은 현실적으로 매우 어렵다. 그동안은 장기적으로 계속

해서 교대근무를 시행하게 되면 신체적인 질환뿐 아니라 우울 

등 정신질환이 발생할 위험이 증가한다는 보고(Cole, Loving 

& Kripke, 1990)가 있으며 교대근무가 기분장애에 영향을 미

친다는 연구결과(Florida-James, Wallymahmed, Reilly, 1996; 

Knutsson & Nilsson, 1997)로만 설명되다가, 각 연구보고마다 

약간의 차이는 있지만 교대근무가 정신, 생리적 상태에 미치는 

영향에 대해서 교대근무 기간에 따라 대개 3～5년의 기간이 

가장 유의한 영향을 미친다고 지적한 연구결과들에 의하여 교

대근무의 간격 또한 중요한 요인으로 작용한다고 보고되기 시

작하였다(Scott & Ladou, 1990).

본 연구에서는 불안 성향의 경우, 교대근무 유무에 의해서

는 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았으나, 교대근무 기간

별로는 유의한 차이를 보였다. 즉 교대근무 기간이 1년 미만일 

때 56.3%의 간호사가 불안 성향을 보였는데, 교대근무 기간이 

길어지면서 점차 낮아지다가 5년 이상인 경우 74.5%의 간호사

가 불안성향을 나타내 교대근무를 하지 않는 간호사에 비하여 

5년 이상 교대근무를 한 경우 불안 성향이 2.426배 높음을 볼 

수 있었다. 스트레스의 경우 교대근무를 시작한 지 1년 미만인 

경우 비 교대근무에 비하여 높은 스트레스를 가질 위험이 

6.177배 높았고 교대근무 기간이 길어짐에 따라 높은 스트레스

를 가질 위험이 점차 낮아지다 교대근무를 시작한 지 5년 이상

인 경우 높은 스트레스를 가질 위험이 다시 증가하는 경향을 

볼 수 있었다. 교대근무 간호사의 심리적 불안정에 대한 본 연

구의 결과가 시사하는 바는 교대근무 기간을 적절하게 조절함

으로써 어느 정도 감소시킬 수 있다는 점이다. 이는 남만 등

(1997)에 의해 교대근무 경력이 짧은 경우에는 교대근무 자체

가 건강에 미치는 효과가 적다고 하면서 교대근무 기간 5년을 

기준으로 교대근무에 적응하는 군과 적응하지 못하는 군으로 

나눌 수도 있다고 보고한 연구결과와 맥락을 같이 한다고 볼 

수 있다.

또한 Costa(1996)는 여러 가지 심각한 장애로 인하여 교대

근무를 하는 근로자의 약 20%가 조기에 교대근무를 떠나는 것

으로 추정된다고 보고하였다. 본 연구에서도 교대근무 기간이 

1년 미만인 경우에 비 교대근무인 경우에 비하여 우울일 위험

이 1.244배, 높은 스트레스를 가질 위험이 6.177배 높음을 알 

수 있다. 연간 적정 이직률은 5～10%로 지적되고 있는데, 가장 

최근에 보고된 국내 간호사들의 이직률은 22.9%로 나타났으며

(대한간호협회, 1994), 3차 의료기관의 간호사 대상 연구에서도 

87.5%가 이직을 생각하고 있다고 보고되었다. 본 연구결과에 

의하면 교대근무를 시작한 지 얼마 되지 않은 경우에 불안하

고 스트레스가 높은 상태임을 알 수 있으므로 교대근무를 처

음 시작하여 1년간은 교대근무 발령과 아울러 교대근무 간호

사의 심리적 불안정을 해소할 수 있는 방안 마련이 필요할 것

으로 사료된다. 또한, 남민 등(1997)의 연구에서 제시한 바대로 

교대근무에 적응하지 못하는 간호사의 경우 다시 불안이나 우

울, 스트레스가 높아질 수 있으므로 교대근무의 기간이 5년을 

넘으면 간호업무의 효율성이나 간호사의 이직률에 부정적인 

영향을 미칠 것으로 판단된다.

본 연구에서 나타난 결과 중 전체 연구대상 간호사의 56.5%

가 불안 성향, 44.9%가 우울 성향, 19.6%가 높은 스트레스를 

갖고 있어 상대적으로 높은 비율을 차지하고 있는 것은 본 연

구의 제한점이라고 평가할 수 있다. 이는 불안, 우울, 스트레스

에 대한 진단이 임상에 근거한 것이 아니라 자기 보고식 설문

지로 측정하였기 때문으로 생각된다. 이에 향후 임상 진단검사

를 통하여 불안, 우울과 스트레스를 측정한다면 더 확실한 심

리적 변인으로 파악될 수 있을 것으로 사료된다.

V. 결 론

본 연구는 교대근무가 대학병원 간호사의 불안, 우울, 스트

레스 및 자존감 등의 심리적 변인에 영향을 주는가를 파악하

기 위해 시도된 연구로 주요한 연구결과는 다음과 같다.

1. 교대근무를 하는 간호사는 176명으로 전체 연구대상 간

호사의 63.8%이었으며, 교대근무 기간이 1년 미만인 경

우 17.4%, 1년 이상 3년 미만인 경우 17.4%, 3년 이상 5
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년 미만인 경우 10.5%이었으며 10년 이상인 경우가 

18.5%이었다.

2. 교대근무를 시작한 지 1년 미만인 간호사의 경우 교대근

무를 하지 않는 간호사에 비해 우울 성향과 높은 스트레

스를 가질 위험이 높았다.

3. 교대근무 기간이 5년 이상인 간호사의 경우 교대근무를 

하지 않는 간호사에 비해 불안 성향, 우울 성향과 높은 

스트레스를 가질 위험이 다시 증가하는 경향을 보이고 

있었다.

4. 직무에 대하여 불만족한 경우 만족하는 경우에 비하여 

불안, 우울, 높은 스트레스, 낮은 자존감을 가질 위험이 

높았다. 기혼인 경우 미혼인 경우에 비하여 불안, 우울, 

높은 스트레스를 가질 위험이 낮았다.

본 연구는 교대근무 유무뿐만 아니라 교대근무 기간을 고려

하여 불안, 우울, 스트레스와 자존감에 주는 영향을 분석했다

는데 그 의미가 있다고 할 수 있다. 교대근무를 시작한 지 1년 

미만인 경우 비 교대근무에 비해 불안, 높은 스트레스와 낮은 

자존감을 갖고 있는 것으로 나타났으며, 초기의 이런 심리적 

불안정을 해결할 수 있는 방안을 확보하여 교대근무 간호사가 

정신적 건강을 유지하고, 초기의 이직을 줄일 수 있을 것으로 

생각한다. 또한 교대근무를 시작한 기간이 5년 이상인 경우 불

안, 우울, 스트레스가 다시 증가하는 경향을 볼 수 있었다. 따

라서 교대근무 기간을 적절하게 조절하고, 교대근무 기간을 고

려한 간호사 관리 프로그램이 활용되면 간호사의 불안, 우울, 

스트레스 등 심리적 변인을 어느 정도는 감소시킬 수 있을 것

으로 사료된다.
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The Effect of Shift-Work on Psychological Factors in 

University Hospital’s Nurses.
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Purpose: This study was conducted to assess the effects 

of shift-work on psychological factors in university hospi-

tal’s nurses. Method: The subjects were 276 nurses who 

have worked in a university hospital and the nurses were 

questioned with self-reported questionnaire forms. We in-

vestigated psychological factors(anxiety, depression, stress 

and self-esteem), nurses’ general characteristics and 

shift-work. The data was analyzed by using SAS for 

Windows 9.13. Results: The frequency of nurses with anxi-

ety, depression and high stress were 56.5%, 44.9% and 

19.6%, respectively. The mean score of self-esteem was 

30.03. Stress was higher in cases of having shift-work. 

Immediately after doing shift-work, nurses had higher de-

pression and stress, and lower self-esteem scores. After 

controlling confounding variables, psychological factors af-

fected by shift-work was stress. An upward tendency in 

anxiety, depression and stress were found in cases of doing 

shift-work for more than 5 years. Conclusions: It is neces-

sary to develope a program for reducing psychological dis-

turbance at the early times of shift-work and to plan ad-

equate shift-work intervals.
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