
주요용어 이러닝 오리엔테이션 임상실습: , ,

서 론I.

연구의 필요성1.

을 통한 교육효과는 대체적으로 긍정적이e-learning
다 폐암환자들에게 웹기반 교육프로그램을 실시한.

는 실험군의 자가간호 지식과 치료지시 이Yoo(2004)

행이 대조군에 비해 높아졌다고 하였으며 등, Kim
은 신입간호사를 위한 예비교육 프로(2004) e-learning

그램을 개발하여 적용한 결과 학습자들의 전반적인 만

족도가 높고 학습에 대한 동기가 부여되는 등의 긍정,
적인 결과를 도출하였음을 보고하였다 은 자. e-learning
신의 목적과 속도에 맞추어 정보를 탐색하고 이를 활

용할 수 있으며 시간과 장소에 구애받지 않는 학습과,

임상실습 적응을 위한 오리엔테이션 프로그램 개발e-learning
및 평가
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자기 주도적 학습이 가능하고 기존의 강의와는 다른,
흥미로운 학습을 제공하며 또한 반복적인 학습이 가,
능하다는 장점이 있다(Cho, 2002).
최근 들어 간호교육을 위한 의 개발 및 이e-learning

용이 활발히 진행되고 있으며 대부분 이론 교육

에 중(Shiraishi, Norkane, & Majima, 2006; Yom, 2000)
심을 두고 진행되기 시작하여 과 같은 교육방법, PBL
연구 문제해결(Kim, Koh, & Sun, 2006), (Majima & So,

실무교육에 대한 연구로 점차 확산되고 있다2006),
그러나 임상실(Ko et al., 2006; Matsuda et al., 2006).

습 교육에 도입한 연구는 거의 찾아볼 수 없e-learning
었다.
효과적인 임상실습 적응을 위하여 간호교육자들은

이미 실습 전 오리엔테이션을 통해 간호학생에게 도움

을 주고자 하여왔다 그러나 국내에서 간호학생의 임.
상실습을 위한 오리엔테이션을 프로그램으로 계획하

고 구체화시켜 적용한 예는 찾기 어려우며, e-learning
을 이용한 오리엔테이션 프로그램은 간호학생을 위한

교육보다는 신입간호사를 위해 개발되었다(Kim et al.,
2004).
국외에서의 오리엔테이션 프로그램도 주로 간호사

들의 질적 향상을 위해 개발되고 검증되고 있다.
와 와 와Cavanaugh Huse(2004) Rashotte Thomas(2002)

는 중환자실의 질적 간호수준을 높이기 위해 오리엔테

이션 프로그램을 개발하였으며 그 효과가 긍정적이었,
다고 하였다 와 도 중환자. Smith-Blair Neighbors(2000)
실에 입문하려는 간호사를 위한 오리엔테이션 프로그

램은 필수적이며 효율적이라고 보고하였다.
오리엔테이션 프로그램을 통하여 간호교육자가 기

대하는 것은 학생들의 임상적응이 최우선이다 기존의.
임상실습 오리엔테이션은 유인물을 이용한 강의형식

으로 이루어져 왔다 오리엔테이션의 내용에는 주로.
실습목적 기간 내용 해당 분야의 기초지식 실습 시, , , ,
주의사항 등이 포함된다 교수자 측면에서는 같은 내.
용의 오리엔테이션을 많은 시간을 들여 주마다 반2-4
복해야 하므로 효율성이 떨어지는 부(Holtzman, 1999)
분이 있으며 학습자의 측면에서도 해당 분야에는 처,
음 실습이므로 생소하기도 하고 짧은 시간에 여러 가,

지 오리엔테이션의 내용을 한 번에 흡수하기에는 부담

을 느끼게 되고 또한 곧바로 새로운 실습에 직면해야

하는 어려움이 있다.
그러므로 오리엔테이션 프로그램을 개발, e-learning

하고 의 장점을 이용하여 임상현장을 동영상e-learning
으로 제작하여 보여줌으로써 학생들이 임상환경에 익

숙해지도록 정보를 제공하는 것은 처음으로 임상실습,
을 맞이하는 간호학생들의 환경 적응뿐 아니라 교수자

에게도 도움을 줄 수 있을 것이다 따라서 간호학생들.
의 임상실습 적응을 위한 오리엔테이션 프로그램을 개

발하는 것이 필요하다.

연구목적2.

본 연구의 목적은 간호학생들의 임상실습 적응을 높

이기 위해 오리엔테이션 프로그램을 개발하e-learning
고 이를 평가하는 데 있다 구체적인 목적은 다음과, .
같다.
1) 간호학생의 임상실습 적응을 위한 오e-learning

리엔테이션 프로그램을 개발한다.
2) 오리엔테이션 프로그램에 대한 전문가e-learning

의 평가를 분석한다.
3) 오리엔테이션 프로그램에 대한 학습자e-learning

의 평가를 분석한다.
4) 오리엔테이션 프로그램이 간호학생의e-learning

임상실습 적응에 미치는 효과를 파악한다.

용어정의3.

오리엔테이션 프로그램1) e-learning
오리엔테이션 프로그램은 본 연구에서 간e-learning

호학생의 임상적응을 위해 개발된 프로그램으로 임상,
실습 전에 대상자들로 하여금 스스로 학습하도록 하는

교수학습 프로그램이다- .

임상실습 적응2)
본 연구에서 임상실습 적응이란 성인간호학 분야,

병동실습에서 간호학생들이 병동의 환경에 적응하여 2
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주간의 임상실습기간 동안 간호학생으로서의 역할을

하는 정도를 측정한 점수를 말한다.

연구방법II.

연구설계1.

본 연구는 프로그램 개발연구이며 프로그램의 효,
과측정을 위하여 단일군 전후 원시실험설계를 이용하

였다.

연구대상2.

개발된 프로그램에 대하여 기본간호학 교수 인 성2 ,
인간호학 교수 인 의사소통 담당 교수 인 수간호사2 , 1 ,
인 및 임상간호사 인 등 총 명이 타당성을 검증하1 6 12
였다.

오리엔테이션 프로그램의 학습자 평가와e-learning
효과측정을 위한 대상은 성인간호학 분야의 임상실습

을 앞두고 있는 년제 간호과 학년 학기 학생 명3 2 1 31
이었다 이들은 학년에 비해 임상실습 경험이 적으므. 3
로 임상실습에 대한 적응도가 낮아 실험의 효과를 충

분히 나타낼 수 있을 것으로 생각되었기 때문이다.
또한 성인간호학 외의 다른 분야의 임상실습을 경,

험한 간호학생들은 연구결과를 오염시킬 것으로 생각

되어 모든 분야 중에서도 첫 임상실습을 성인간호학

분야로 하는 학생들로 대상자를 선정하였다.

연구도구3.

전문가 평가도구1)
전문가 평가도구는 등 에서 감염관리Cho (2004)

프로그램을 평가하기 위해 사용된 체크리스e-learning
트를 본 연구에 맞게 일부 단어를 수정하여 이용하였

다 이 도구는 학습목표 문항 제목 문항 내용 문. 1 , 1 , 6
항 동영상 및 사진 문항 용어 문항의 총 문항으, 1 , 1 10
로 구성되어 있다.
전문가 평가도구의 문항은 학습목표는 해당내용과, ‘

잘 맞습니까 제목과 학습할 내용은 일치합니까?’ ‘ ?’
전체적인 내용구성이 잘 되었습니까 모듈 각 부‘ ?’ ‘5
분의 내용구성이 잘 되었습니까 한 차시별 학습분?’ ‘
량이 적절합니까 학습내용의 범위가 명확하게 제?’ ‘
시되었습니까 학습내용은 실제 임상현장에서 적용?’ ‘
할 수 있도록 학습자에게 직접적으로 도움이 되는 것

입니까 학습내용이 학습자의 수준에 맞게 기술되?’ ‘
었습니까 구성되어 있는 각 부분의 동영상 또는 사?’ ‘
진은 정확하게 표현되어 있습니까 사용된 용어는?’ ‘
모두 올바릅니까 으로 점 척도 점 전혀 아니다?’ , 5 (1 , 5
점 매우 그렇다로 응답하도록 하였다 본 연구에서) .

는 였다Cronbach’s .94 .α

학습자 평가도구2)
학습자 평가도구는 과Nguyenm, Attisson Stegner

가 개발하고 과 의 연구(1984) Kim, Kim Hwang (2005)
에서 학습자 만족도 측정을 위해 사용된e-learning

과 등 의 연구에서 예비교CSQ-8 Kim (2004) e-learning
육 프로그램 평가를 위해 사용된 문항 그리고, Yom

에서 사용된 인터넷 교육 프로그램 만족도 등을(2000)
수정 보완하여 사용하였다.
학습자의 평가내용에는 오리엔테이션을 통해 임상, ‘

실습의 전반적인 내용을 알게 되었다 오리엔테이션’, ‘
에서 제시된 질환 검사 용어 등은 임상실습에 도움이, ,
되었다 오리엔테이션에서 제시된 수간호사의 병동’, ‘
안내를 통해 병동실습이 익숙하게 느껴졌다 오리엔’, ‘
테이션에서 제시된 간호사의 실습지도 모습이 임상실

습에 도움이 되었다 오리엔테이션에 제시된 사례연’, ‘
구는 집담회에 도움이 되었다 오리엔테이션을 통해’, ‘
환자와의 의사소통에 대해 알게 되었다 오리엔테이’, ‘
션을 통해 학생간호사의 태도 복장에 대해 알게 되었,
다 기본 간호술을 다시 재확인하게 되었다 오리엔’, ‘ ’, ‘
테이션을 통해 임상실습을 재미있게 할 수 있다는 생

각이 들었다 다른 학생에게도 이 프로그램을 권해주’, ‘
고 싶다 오리엔테이션이 흥미로웠다 프로그램의’, ‘ ’, ‘
화면구성이 좋았다 프로그램은 사용하기 편리하였’, ‘
다 의 문항이 포함되었으며 점 척도 점 전혀 아’ 13 , 5 (1
니다 점 매우 그렇다로 점수가 높을수록 프로그램에, 5 )



성인간호학회지 제 19권 제, 4호 년, 2007

대한 만족도가 높은 것이다 본 연구에서. Cronbach’s α
는 였다.89 .

임상실습 적응 측정도구3)
임상실습 적응을 위해 연구자가 개발한 도구를 이용

하여 측정하였다 이 도구는 임상실습 적응과 관련하.
여 간호학생들이 가질 수 있는 태도 자세 인간관계, ,
등에 중점을 두고 개발되었으며 문항이었으나 성인16 ,
간호학 교수 인과 기본간호학 교수 인에 의해 의미2 1
가 모호하거나 중복되는 문항을 제외한 문항으로2 14
구성되었다.
문항의 내용은 임상실습이 재미있다 병동에서 내‘ ,

가 할일을 찾아 할 수 있다 임상실습이 두렵지 않다, ,
집담회 준비를 잘 할 수 있다 간호력을 조사하는 것이,
어렵지 않다 환자의 문제악화증상 등를 발견하는데, ( )
어렵지 않다 환자에게 다가가 대화하기 쉽다 환자에, ,
게 필요한 간호를 제공할 수 있다 간호사가 된다는 것,
이 기대가 된다 간호사들과의 관계가 어렵다 실습 시, ,
타 의료인과의 관계형성이 어렵다 임상실습 시 낯선,
상황으로 인해 긴장된다 내가 환자에게 간호를 제공,
할 수 있다는 것이 뿌듯하다 간호사가 된다는 것은 보,
람된 일 같다이다 점 척도 점 전혀 아니다 점 매’ . 5 (1 , 5
우 그렇다로 개발되었으며 점수가 높을수록 임상실습)
적응도가 높음을 의미한다 본 연구에서. Cronbach’s α
는 이었다.86 .

오리엔테이션 프로그램 개발 절차4. e-learning

프로그램의 설계는 일반적으로 많이 알려e-learning
진 교수 설계 모델인 모델을 이용하였다 이ADDIE .
모델은 분석설계개발실행평가의 단계로 이루어져- - - - 5
있다(Cho, 2002).

요구분석 및 자료수집1)
년제 간호과 학년 재학생들과 년차 임상간호사3 3 1

들의 면담을 통하여 임상실습 중에 어렵게 느끼고 있

던 부분과 실습 오리엔테이션 시 강조해 주기 원하는

부분 다시 복습하고 임상실습에 나가기 원하는 부분,

등에 대해 확인하였다 수간호사와의 회의를 통해 간.
호사례는 소화기계 환자 중 입원의 요구도가 많은 간

경변증 환자를 대상으로 결정하였으며 환자에게 요,
구되는 간호중재를 조사하고 간경변증 환자의 의무기

록지를 찾아 관련 자료를 수집하여 간호사례를 개발

하였다.

설계2)
컨텐츠 설계①

학습자 요구분석을 통하여 첫 임상실습지와 관련된

이론적 지식을 제일 먼저 소개하기로 하였으며모듈(
기초적인 기본간호술과 약용량 계산에 대해 복습하1),

도록 하는 내용이 포함되도록 하였고모듈 수간호( 2),
사의 화상 오리엔테이션을 통해 학생들이 병원을 가상

방문 할 수 있도록 하였다모듈 또한 임상에서 접( 3).
하기 쉬운 간호사례 가지를 설정하여 미리 볼 수 있6
도록 하였으며모듈 학생들이 간호과정을 위한 집( 4),
담회의를 준비할 수 있도록모듈 설계하였다( 5) .
수간호사의 병동 오리엔테이션 실습지도자의 임상,

실습 지도와 가상환자 간호사례 간호학생의 임상실습,
등의 동영상 촬영을 위해 시나리오를 작성하였다 개.
발된 시나리오를 의사소통 담당 교수 인 성인간호학1 ,
교수 인 기본간호학 교수 인의 자문을 받아 수정하1 , 1
고 완성하였다.

스토리보드 및 교수 설계②

파워포인트를 이용하여 개 모듈 각각의 메인 화면5
을 설계하였다 각 모듈은 제목을 보여주는 화면을 시.
작으로 하여 학습목표를 제시한 뒤 내용을 전개하였으

며 마지막에 첫 임상실습을 하는 간호학생을 위한 맺

음말로 교수흐름이 진행되도록 하였다.
각 모듈은 화면의 왼쪽 상단에 동영상이 보이며 왼

쪽 하단에는 전개해나가는 내용의 번호와 소제목을

일목요연하게 정리하여 전체적인 흐름을 알 수 있도

록 하였다 화면의 중앙에는 배워야할 강의 컨텐츠가.
제시되며 동영상을 크게 확대해서 보려면 마우스를,
이용하여 동영상 화면의 크기를 조정할 수 있도록 하

였다.



이여진 :임상실습 적응을 위한 오리엔테이션 프로그램 개발 및 평가e-learning

개발3)
강의 컨텐츠 제작①

개의 모듈로 설계된 강의 컨텐츠의 세부적인 내용5
을 개발하고 을 이용하여 프로, Active Tutor Tool 4.1.3
그램을 제작하였다 은 본교에서 소. Active Tutor Tool
장하고 있는 제작 소프트웨어로서 다른 비e-learning ,
용의 지불 없이 연구자가 쉽게 구하여 사용할 수 있다

는 것이 장점으로 생각되어 선택하였다 또한. , Active
로 제작된 프로그램은 제작회사의 홈Tutor e-learning

페이지에서 학생용 을 무료로 다운로드 받을 수Tool
있어 인터넷 사용이 불편한 학생들도 다운로드 후에,
는 어디에서나 쉽게 프로그램을 접할 수 있e-learning
는 장점이 있어서 선택하였다.

동영상 촬영②

동영상은 촬영연출 전문가에 의해 제작되었다 동- .
영상 촬영 전에 촬영연출 전문가와 환자와 간호사 역-
할을 하는 연구원에게 미리 시나리오를 숙지하도록 하

였으며 본 연구자와 지속적인 회의를 통해 최대한 임,
상 현장에 가까운 모습을 담았다.
소화기계에 대한 일반적 지식모듈 기본간호술( 1),

과 의무기록지 읽기모듈 와 간호과정을 이용한 사( 2)
례연구모듈 에 대한 동영상 강의를 위해 연구자의( 5)
강의 모습을 촬영하고 녹음하였다 작성된 시나리오를.
기본으로 수간호사의 병동안내모듈 그리고 가지( 3), 6
간호사례의 동영상모듈 을 촬영하였다( 4) .

적용4)
개발된 오리엔테이션 프로그램은 학생들e-learning

의 흥미를 유발하고 효과를 극대화시키기 위하여 모듈

모듈 과 모듈 는 임상실습을 나가기 전에 한 자리1, 3 4
에 모여 함께 보도록 하였다 또한 모든 모듈을 학과. ,
홈페이지에 탑재하고 학생들이 쉽게 프로그램을 다운,
로드 받아 임상실습 전과 임상실습 중간에 언제든지

반복적으로 학습 가능하도록 하였다 또한 오리엔테이.
션 프로그램을 책자와 로 제작하였다 이렇게CD . off-

교육과line 교육을 병행 한 것은 훌륭한 멀티on-line
미디어 교재가 개발된다고 하더라고 다수의 학습자가

공유할 수 없거나 효과적으로 활용되지 못한다면 의

도했던 교육을 할 수 없고 면대면 교육과 원격교육이,
혼합된 것이 바람직하다는 선행연구(Kim, Kim, &

에 따른 것이다 또한Hwang, 2005; Oh et al., 2005) . ,
교육에 대한 문의는 연구자의 로 받아e-learning e-mail

즉각적인 회환이 이루어지도록 하였다.

평가5)
명의 전문가에게 로 제작된 프로그램을 보여12 CD

주고 평가를 받았다 학습자 평가를 위해 명의 간호. 31
학생에게 프로그램을 적용하고 임상실습 후에 평가를

받았다 또한 프로그램의 효과를 검증하기 위해 임상.
실습 전과 주간의 임상실습 후 임상실습 적응도를 측2
정하였다

자료분석 방법5.

수집된 자료는 를 이용하여 분석한다SPSS WIN 11.5 .
각 측정도구에 대한 신뢰도 검증은1) Cronbach’s α
를 이용하였다.
오리엔테이션 프로그램의 임상실습 적응에 대한2)
효과의 전후 비교는 로 하였다paired t-test .

연구결과III.

오리엔테이션 프로그램 내용1. e-learning

프로그램의 내용은 크게 부분으로 구성되었다 각5 .
모듈의 제목은 소화기계 미리보기 기본간호술‘1. ’, ‘2.
및 의무기록지 읽기 병동 오리엔테이션 받기’, ‘3. ’, ‘4.
실습지도자와 간호수행 하기 간호과정을 이용하’, ‘5.
여 사례연구 보고서 작성하기 이다’ (Fig. 1).
모듈 은 실습에 앞서 학생들에게 개괄적인 지식을1

제공하기위해 소화기계 질환과 진단적 검사 복부수술,
전후 간호에 대한 내용을 포함하여 동영상 강의로 제

작하였다(Fig. 2).
모듈 에서는 기본 간호술로 활력징후의 측정방법2

과 정상범위를 포함시켰다 또한 연구자가 정맥주사. ,
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Module Contents Details Methods
(Time)

I. Taking a
lesson in
gastrointestinal
tract

1. Disease Medical diagnosis of GIㆍ
Sign and symptom of GIㆍ
Disease of liver, gall bladder, pancreasㆍ
: Hepatitis, Liver cirrhosis, HCC Gall stone, Pancreatitis

Lecture
(55min)2. Diagnostic test Diagnostic testㆍ

: Cholecystography, PTC, ERCP Liver biopsy, Paracentesis
Laboratory(blood) : LFTㆍ

3. Pre/post-op care Pre-post op care of an abdominal opㆍ

II. Fundamental
nursing skill
and reading
a medical
chart

1. V/S Normal range : TPR, BPㆍ
Abnormal of V/Sㆍ

Lecture
(30min)

2. Dosage count IV (gtt and IVS)ㆍ
IMㆍ
SC (insulin and heparin : û)ㆍ
ID (dilution for AST)ㆍ

3. Medical chart Progress noteㆍ
Doctorㆍ ’s order sheet
Nursing record : description record, SOAP, DARㆍ

III. Taking a ward
orientation
by head
nurse

1. Preparing for clinical
practice

Greetingㆍ
Taking over a dutyㆍ

Animation
(14min)

2. Introduction of ward Department(GS, NS, etc)ㆍ

3. Notice board Notice board on patients’s adm.’s date, etc.ㆍ

4. Nurse station OCSㆍ

5. Separate collection and
hand washing

Separate collection of bottle, ampule etc.ㆍ
Hand washingㆍ

6. Treatment room Treatment roomㆍ

7. Laundry Laundry(clothes, blankets)ㆍ
Separate collection of contaminated linenㆍ

8. Linen Keeping a linen, bottle, goods(foley cath., etc.)ㆍ

9. Emergency cart Emergency drugs and CPR keepingsㆍ

10. Guide of ward Guide of hospital roomㆍ
Team nursingㆍ

11. Request for nursing
students and introduction
of preceptors

Role and responsibility of nursing studentsㆍ
Introduction of preceptorㆍ

IV. Clinical
practice with
preceptors

1. Care for patient with
ascites

Meeting a patient(communication)ㆍ
Measurement for abdominal girthㆍ

Animation
(25min)

2. L-tube feeding L-tube feedingㆍ

3. Pre-op care and IV Education for pre-op careㆍ
Nurse’s demonstration for deep breathing and coughingㆍ
IVㆍ

4. Post-op care Post-op careㆍ

5. I.M IMㆍ

6. V/S and P.O medication Measuring V/Sㆍ
P.O medicationㆍ

V. Writing for
case report

1. Nursing process What is nursing?ㆍ
5 steps of clinical nurseㆍ
Critical thinkingㆍ
Nursing process : assessment, diagnosis, plan, implementation,ㆍ
evaluation

Lecture
(30min)

2. Case study Case study using nursing processㆍ
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근육주사 피하주사 피내주사의 약물 용량 계산방법, ,
을 판서하면서 설명하였다 그리고 경과기록지 의사. ,
처방지 간호기록지 등 의무기록지는 의학용어 읽기를,
중심으로 동영상으로 강의하였다.
모듈 은 수간호사의 병동 오리엔테이션으로서 임3

상실습 준비하기병동소개환자 현황판간호사실분리- - - -
수거와 손씻기처치실 안내세탁물린넨실응급카트- - - - -
병실안내학생에 대한 당부와- 실습 지도자 소개의 11
개 내용으로 나누어 동영상으로 제작하였다 임상 실.
습 시 수간호사는 임상실습 교육요원이므로 학생실습,
을 의뢰한 병원의 수간호사의 실습지도 모습을 동영상

을 제작하는 것이 필요하다고 판단하였다 이러한 작.
업은 임상현장에 대해 좀 더 익숙해지도록 시각적인

효과를 가져 올 수 있다고 생각하였다 또한. Holtzman
의 연구에 따라 간호학생의 역할과 책임에 대한(1999)

내용을 오리엔테이션에 포함시켰다.
모듈 에서는 간호사례 개를 시나리오를 작성하여4 6

동영상 촬영을 하였다 제작된 간호사례에는 복수환자.
간호 위관 영양공급 수술 전 간호 및 정맥주사 수술, , ,
후 간호 근육주사 활력징후측정 및 경구투여의 내용, ,
을 담았다 모든 간호사례의 처음은 간호사가 환자에.
게 인사하거나 현재 증상에 대해 질문하는 모습을 보

여주어 학생들로 하여금 환자와 치료적 관계를 어떻게

시작하는지 알 수 있도록 하였다 간호중재에 대한 동.
영상 화면이 제시될 때는 화면의 오른쪽에 간호중재가

의미하는 것과 이에 대한 이론적 근거를 제시하여 학

생들이 쉽게 이해할 수 있도록 하였다(Fig. 3).
각 간호사례의 끝맺음은 간호사가 치료적 관계의 종

료를 알리는 말을 환자에게 하고 환자의 상태나 시행,
한 간호중재를 간호기록지에 기록하는 모습을 보여주

는 것으로 마무리하였다 동영상 촬영에 참여한 환자.
역할자는 간호과 학년 학생으로 표준화 환자의 방식3
으로 시나리오를 통해 연기하도록 하였고 간호사 역,
할은 실제 임상에서 간호사를 하고 있는 연구원이 대

행하였다.
모듈 에서는 임상실습이 마무리 될 때 시행되는 집5

담회의와 관련된 정보를 제공하였다 이 부분에서는.
간호과정에 대한 이론적 재검토 그리고 간호과정을,
이용한 사례연구 보고서를 작성하는 방법을 제시하여

학생들로 하여금 좀 더 쉽고 적극적으로 환자의 간호

문제를 도출하고 간호중재를 수행할 수 있도록 도움을

주었다.

오리엔테이션 프로그램 평가2. e-learning

전문가의 프로그램 평가1)
전문가의 프로그램의 평가는 제목과 학습할 내용의

일치성 점 학습목표 점 올바른 용5.00(±.00) , 4.92(±.29) ,
어 사용 점 전체적인 내용구성 점4.92(±.29) , 4.75(±.45) ,
개별 부분적인 내용구성 점 학습자에게(5 ) 4.75(±.45) ,
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직접적인 도움 점 동영상 및 사진의 정확성4.75(±.45) ,
점 학습범위의 명확한 제시 점 학4.75(±.45) , 4.73(±.47) ,

습자 수준에 맞는 학습내용 점 적절한 학습4.50(±.52) ,
분량 점 등으로 총 점이었다4.12(±.58) 4.72 (Table 1).

학습자의 프로그램 평가2)
임상실습 오리엔테이션 프로그램을 받은 학생들의

평가는 총 점이었다 기본간호술의 재확인4.13 . 4.51
점 학생간호사의 태도와 복장 이해 점(±.62) , 4.32(±.74) ,

수간호사의 병동 안내를 통한 실습 이해 점4.25(±.68) ,
간호사의 실습지도 모습이 임상실습에 도움이 됨 4.22

점 프로그램 사용의 편리성 점 제시된(±.71) , 4.19(±.74) ,
질환 검사 용어가 임상실습에 도움이 됨 점, , 4.12(±.67) ,
프로그램의 화면구성 점 환자와의 의사소통4.12(±.67) ,
에 도움 점 프로그램의 타인 권유4.09(±.70) , 4.06(±.62)
점 임상실습에 대한 전반적인 이해 점 임상, 4.03(±.60) ,
실습이 재미있을 것 같음 점 집담회의에 도3.96(±.75) ,
움 점 프로그램이 흥미로움 점 등3.83(±.63) , 3.83(±.73)
이었다(Table 1).

오리엔테이션 프로그램 효과3. e-learning

임상실습 적응은 프로그램의 적용 전 점에3.25(±.47)
서 적용 후에는 점으로 향상되었다3.63±.45 (t=-5.76,
p=.000)(Table 2).

논 의IV.

본 연구의 오리엔테이션 프로그램은 첫e-learning
임상실습을 하게 되는 간호학생들을 위해 개발되었다.
개발된 프로그램은 개의 모듈로 구성되었는데 첫 모5 ,
듈은 성인간호학 분야의 소화기계 미리보기 동영상‘ ’(

강의로) 개발되었다 성인간호학을 택한 이유는 다른.
간호학 분야보다 일반적인 환자에 대한 병동실습을 많

이 접할 수 있는 분야라는 것과 질환 중에서도 소화기

계에 대한 접근이 가장 쉽다고 생각했기 때문이다 나.
머지 개 모듈은 기본간호술 및 의무기록지 읽기 동4 ‘ ’(
영상 강의 병동 오리엔테이션 받기 동영상 실습), ‘ ’( ), ‘
지도자와 간호수행 하기 동영상 간호과정을 이용하’( ), ‘
여 사례연구 보고서 작성하기 동영상 강의 등으로 구’( )
성하여 임상실습에 대한 정보를 학생들에게 전달하려

고 하였다.
본 연구의 오리엔테이션 프로그램에 대한e-learning

전문가 및 학습자의 평가는 긍정적이었다 전문가의.
평가는 점 만점에 점 이었고 점수가 가장 높았던5 4.72 ,
문항은 제목과 학습할 내용의 일치성 점과 내용‘ ’ 5.00 ‘
구성 점이었으며 가장 낮은 문항은 적절한 학습’ 4.75 , ‘
분량 점이었다 이는 모듈 의 소화기계 미리보’ 4.12 . 1 ‘
기에서 일반적인 의 한 차시 분량인 분을’ e-learning 30
많이 초과하였기 때문으로 생각된다 학습자들이 모듈.
의 한 차시 학습 분량이 분을 넘는 것에 대하여 부1 30
정적으로 의견을 제시하지는 않았지만 향후, e-leaning
프로그램을 개발할 때는 이러한 사항을 반드시 고려해

야 한다고 생각한다 학습자 측에서 평가점수가 가장.
높았던 문항은 기본간호술의 재확인 점과 학생간4.51
호사의 태도와 복장 이해 점이었으며 가장 낮은4.32 ,
문항은 집담회의에 도움이 됨 점이었다 본 연구에3.83 .
서 학습자의 평가 총점은 점으로 비교적 높았으며4.12 ,
이는 자기주도적 오리엔테이션 프로그램을 개발한

이 간호학생들과 교수들이 프로그램에Holtzman(1999)
만족하였다고 하여 본 연구의 결과와 유사하였다.

은 인터넷을 이용한 간호정보학 교육 프Yom(2000)
로그램에 대한 학생들의 평가가 긍정적이었으며 인터,

Table 1. Evaluation of orientation program

Classifications Items M±SD

Professionals (n=12) 10 4.72±.18

Learners (n=31) 13 4.13±.45

Table 2. Effects of orientation program (n=31)

Variable
Pre-test Post-test

t p
M±SD M±SD

Adapting for
clinical practice 3.25±.47 3.63±.45 -5.76 .000
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넷을 활용한 교육이 그렇지 않은 교육보다 교육평가가

높아졌음을 보고하였고 등 의 연구에서도, Sung (2005)
학습자들의 만족도는 점으로 비교적 높아e-learning 81

본 연구의 결과와 같았다 그러나 등 의 연. Kim (2005)
구에서 실무교육의 만족도는 점 중e-learning 68%(32

점로 본 연구보다 낮았다21.2 ) .
신규 간호사를 위한 오리엔테이션 프로그e-learning

램에 대한 연구 에서 간호사들은 예비(Kim et al., 2004)
교육 프로그램에 대해 점 만점에 점으로 평가하5 4.13
여 본 연구와 유사하였으나 간호실무 수행에 도움이

되는 정도는 점으로 상대적으로 낮게 평가하였다3.83 .
본 연구에서는 학습자평가 중 기본간호술의 재확인이

점 수간호사의 병동 안내를 통한 실습 이해4.51 , 4.25
점 간호사의 실습지도 모습이 임상실습에 도움이 됨,
이 점으로서 간호실무 수행을 동영상에 담으려 한4.22
본 연구의 취지가 프로그램에 잘 나타나 있음을 알 수

있었다 을 통해 오리엔테이션을 받은 간호학. e-learning
생들은 방학동안 잊어버렸던 내용을 상기시키고 미리

학습할 수 있어서 좋았으며 임상실습 시에 의사소통,
이나 기본간호에 실제적인 도움을 많이 받았다고 하였

고 실습병동에 오리엔테이션 내용을 갖고e-learning
다니면서 보았다고 하였다.

에 의한 프로그램과는 달리Web-based learning
소프트웨어를 통해 개발된 본 프로그램은e-learning

학습자들의 학습의 진행정도나 접속횟수 등을 알 수

없어 과 의 지적과 같이 학습자들의 실제Kim Ju(2006)
학습여부를 정확히 알기 어려운 면이 있었다 따라서.
실습 전의 면대면 학습을 유도하기 위해 한자리에 모

여 오리엔테이션 프로그램을 설명하고 보여주었으며,
가정이나 학교에서 프로그램을 다운로드 받아 언제든

지 볼 수 있도록 격려하고 약속하였다.
국내외에서 임상실습 적응에 대한 선행연구를 찾아

보기 힘들어 연구결과를 비교하기는 어렵다 본 연구.
에서 임상실습 적응을 위한 프로그램의 실e-learning
시 후 학습자들의 임상실습 적응정도는 실습 전보다

유의하게 증가되어 임상실습 오리엔테이션e-learning
프로그램이 간호학생들의 임상실습을 높이는 효과가

있었다고 생각된다 그러나 이러한 적응도의 향상은.

임상실습을 진행하는 동안에 얻게 된 성숙효과에 의한

것도 있으리라 생각된다.
기존의 실습 오리엔테이션에서 제공하는 실습목표,

실습내용 병동관련 안내 집담회의 안내 등은 교수자, ,
가 유인물을 통해 청각적 자극을 이용하는 것이 대부

분이었다 그러나 본 연구에 사용된 오리엔. e-learning
테이션 프로그램은 이외에도 동영상을 이용하여 수간

호사가 간호학생들에게 병동을 안내하는 모습을 시각

적으로 제공하였을 뿐 아니라 연구자가 실습목표와,
관련된 지식을 동영상으로 강의하고 실습지도자임상, (
간호사와 간호학생의 실습모습을 동영상으로 보여준)
것이 학생들의 임상실습 적응을 높인 것으로 보인다.
따라서 오리엔테이션 프로그램에 대한 전문e-learning
가 및 간호학생들의 긍정적인 평가는 곧 강의형식의

오리엔테이션 이외에 다양한 교육방법의 개발과 적용

이 필요함을 알 수 있었다.

결론 및 제언V.

본 연구는 간호학에 입문한 학생들이 핵심적인 지식

을 얻을 수 있는 임상현장에서의 실습 적응도를 높이

기 위해 오리엔테이션 프로그램을 개발한e-learning
연구이다 오리엔테이션 프로그램은 소화기. e-learning ‘
계 미리보기 기본간호술 및 의무기록지 읽기 병동’, ‘ ’, ‘
오리엔테이션 받기 실습지도자와 간호수행 하기’, ‘ ’,
간호과정을 이용하여 사례연구 보고서 작성하기의‘ ’ 5
개의 모듈로 개발되었다 프로그램에 대한 전문가와.
학습자의 평가는 긍정적이었고 오리엔테이, e-learning
션은 간호학생의 임상실습 적응도를 높이는데 효과적

이었다.
본 연구를 통해 개발된 오리엔테이션 프로그램을 통

해 학생들은 임상실습이 어떠한지 사전에 체험하고,
임상실습 중에 겪을 수 있는 어려움을 해소하고 즐겁,
게 임상에 나가 환자를 만나고 살아있는 지식을 습득,
하며 자신들의 역할에 대하여 생각할 수 있게 되어 결,
과적으로 임상실습 교육의 질이 향상되었으리라고 생

각한다.
이의 결론을 바탕으로 다음과 같이 제언한다.
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개발된 오리엔테이션 프로그램은 본 대학e-learning
뿐아니라타대학의같은성인간호학과목에서임상실

습을 위한 오리엔테이션으로 충분히 사용될 수 있으리

라 기대한다 더불어 부분으로 나뉘어 개발된. , 5 e-
오리엔테이션 프로그램의 첫 번째 부분만이 성learning

인간호학 분야의 지식이 담긴 부분이고 나머지 부분4
은 임상실습의 전반적인 내용과 관련된 부분이므로 타,
간호분야의 학습적 지식이 프로그램의 내용에 추가된

다면 본 프로그램은 해당 분야의 첫 임상실습을 앞둔

어느 간호학생에게나 사용될 수 있으리라고 기대한다.
따라서타간호분야에서도해당분야의기초적인지식

이담긴모듈을제작하여본프로그램과함께간호학생

들의 오리엔테이션에 사용되도록 할 것을 제언한다.
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