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=Abstract=

Purpose : The purpose of this study was to provide an appropriated direction for cardiopulmonary 

resuscitation(CPR) education by analyzing the attitude, knowledge and self efficacy of CPR for Chinese 

students in Korea.

Methods : The questionaries were obtained from 179 Chinese students who studied in K university at G 

city from Sep 24, 2012 to Oct 4, 2012. The collected data were analyzed using SPSS WIN 19.0 program. 

Results : About 40% of the subjects had experienced CPR training. In cardiac arrest situation, 82.6% of 

the respondents were willing to CPR on family members and 58.1% of the respondents were willing to 

CPR on strangers. They had a very low CPR knowledge level (mean 34.4 out of 100) and self efficacy 

(4.6 out of 10). The self-efficacy was related to CPR willingness but not to CPR knowledge.

Conclusion : It is important to enhance CPR performance for layperson education in Chinese students.
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Ⅰ. 서  론

1. 연구의 필요성

심폐소생술은 심장의 기능이 정지하거나 호흡

이 멈추었을 때 사용하는 기본응급처치 중 하나이

다. 심정지 발생 후 4~6분이 경과하면 치명적인 

뇌손상이 일어나므로, 환자발생 현장에서 목격자

에 의한 조기 심폐소생술의 시행여부가 심정지환

자의 생명을 좌우한다. 또한 심폐소생술이 시행되

었다 하더라도 모든 심정지 환자가 소생되는 것은 

아니며, 얼마나 신속하고 정확하게 심폐소생술이 

시행되었느냐에 따라서 환자의 생존율이 결정된다

[1]. 즉 심정지가 발생한 즉시 최초반응자가 심폐

소생술을 시행하게 되면 심폐소생술을 시행하지 

않은 경우에 비해 심장마비 환자의 생명을 구할 

수 있는 확률이 높아지게 된다. 이때 최초반응자

는 누구라도 될 수 있기 때문에 최근에는 소방서, 

보건소, 적십자, 대한심폐소생협회 등과 같은 많

은 단체에서 시민들을 대상으로 심폐소생술 교육

을 활발히 시행하고 있어, 이에 따라 목격자에 의

해 행해지는 심폐소생술도 증가하는 추세를 보이

고 있다[2]. 앞에서 언급했듯이 최초반응자는 현장

에 있는 누구라도 될 수 있고 그 중에는 외국인이 

있을 수도 있는데 아직까지 국내에 있는 외국인에 

대한 심폐소생술의 교육이나 현황에 대한 연구가 

미흡하다. 

국내에는 많은 외국인들이 점점 증가하고 있으

며 ‘한류의 확산’, ‘국제적 위상의 향상’, ‘한국의 

국력 신장’ 등의 국가적 노력을 통해 외국인 관광

객의 유치 활성화 뿐만 아니라, 학위 취득이나 어

학연수 등의 목적으로 국내 체류 중인 외국인 유

학생의 규모도 확대되고 있다. 더욱이 지난해 11월 

한국 정부에서는 2020년까지 외국인 유학생을 20

만 명의 수준으로 늘리기 위한 ‘스터디 코리아 

2020 프로젝트(2013~2020)’ 추진계획을 발표하

며, 외국인 유학생의 유치가 경제적으로도 국제 

수지를 개선하는데 큰 역할을 하고 있고, 고등교

육 국제 경쟁력 및 우수 인재 확보 차원에서 매우 

중시되고 있다. 2011년 국내의 외국인 유학생은 

89,537명으로 1980년 1,015명 보다 약 88배 이상 

증가하였다. 주요국으로는 중국, 일본, 몽골, 미

국, 베트남, 대만 등이 있으며, 이 중 중국 유학생

의 증가폭은 68.1%로 가장 많은 유학생들이 한국

으로 건너오고 있다[3]. 

한국에 거주하는 외국인 유학생은 일정기간 동

안 한국 학생들과 밀접한 관계를 맺고 있으며, 이

들은 한국 학생들과 직접적, 간접적으로 영향을 

주고 받을 수 있다. 또한 응급상황 발생시에는 최

초반응자로 심폐소생술 및 원활한 역할 수행을 통

한 심정지 환자의 소생률 증가에 영향을 미칠 수 

있다. 특히 국내의 많은 대학들에 중국 유학생들

이 증가하고 있음에도 불구하고 중국 유학생을 대

상으로 심폐소생술의 교육 정도 및 실태에 대한 

연구는 거의 이루어지지 않았다. 이에 본 연구는 

중국 유학생들의 심폐소생술에 대해 파악하여 응

급상황 발생 시 심폐소생술을 수행할 수 있는 능

력의 향상을 위한 방안을 제시하고자 시행하였다.

2. 연구의 목

본 연구에서는 한국에 거주하는 중국 유학생들

을 대상으로 심폐소생술의 교육을 받은 정도, 태

도, 지식 정도 및 자기효능감을 파악하여, 중국 유

학생들의 심폐소생술의 수행능력 향상을 위한 방

안의 기초자료를 제시하고자 한다. 

본 연구의 구체적인 목적은 다음과 같다

1) 대상자의 일반적 특성, 심폐소생술에 대한 

교육경험, 태도, 지식 및 자기효능감을 파악

한다.

2) 대상자의 심폐소생술에 대한 일반적 지식과 

교육경험에 따른 지식과 자기효능감의 차이
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를 파악한다.

3) 대상자의 심폐소생술에 대한 태도에 따른 심

폐소생술의 지식과 자기효능감의 차이를 파

악한다.

4) 대상자의 심폐소생술 지식과 자기효능감 간

의 상관관계를 파악한다. 

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구에서는 한국에 거주하는 중국 유학생들

을 대상으로 심폐소생술과 관련한 태도, 지식정도, 

자기효능감을 파악하여 심폐소생술 수행률을 높이

기 위한 방안을 제시하고자 시행된 서술적 조사 

연구이다.

2. 연구 상

본 연구는 충남의 K대학에 재학 중인 중국 유학

생 중 185명에게 동의를 구하고, 참여를 허락한 

유학생들을 대상으로 설문을 실시하여 최종적으로 

179명의 설문이 분석에 이용되었다. 

3. 연구도구

1) 설문지의 구성

본 연구에서는 일반적인 특성 11문항과 심폐소

생술에 대한 인식 및 태도 9문항, 심폐소생술 지식 

20문항, 자기효능감 10문항, 총 50문항으로 구성

하였다. 설문지는 본 연구원들이 작성한 한국어를 

바탕으로, 한국에서 응급구조학 학사 및 석사학위

를 취득한 중국인 연구원 Wang이 중국어로 번역

하였다. 한국어 설문지는 타당성을 높이기 위하여 

심폐소생술 강사 자격이 있는 2인과 응급구조학과 

교수 2인을 통해 점검한 결과를 토대로 문구를 수

정하였고, 이후 중국어로 번역한 후 한국에서 5년 

이상 거주하여 중국어와 한국어가 모두 능통한 대

학원 석사학위 이상의 유학생 3인의 도움으로 수

정᠊보완하였다. 무작위로 선별된 중국 유학생 3인

을 대상으로 설문지를 통한 예비조사로 부적절한 

항목을 수정᠊보완 하였고, 개방형 질문 및 면담을 

시행하여 적합한 질문을 추가하였다. 인식 및 태

도 문항에는 심폐소생술 교육경험과 가족 및 타인

에 대한 심폐소생술 시행여부 등으로 구성하였다. 

지식문항은 Kang[4]의 도구를 2010년 발표된 미

국심장학회(AHA)[1] 기준에 따라 본 연구의 목적

에 맞게 총 20문항으로 각 문항은 4지선다형으로 

정답을 맞춘 문항에 대해 5점을 부여하여 총 100

점 만점으로 구성하였다. 자기효능감은 Schlessel 

등[5]과 Kang[6]의 도구를 수정·보완한 Park[7]

의 총 12문항을 중국 유학생의 대상에 맞게 10문

항으로 수정·보완하였다. 자기효능감은 ‘전혀 그

렇지 않다’ 0점에서 ‘매우 그렇다’ 10점까지의 10

점 척도로 점수가 높을수록 자기효능감이 높음을 

의미한다. 

4. 자료수집

자료수집 기간은 2012년 9월 24일부터 10월 4

일까지 10일간 진행되었으며, 조사과정은 회수율

을 높이기 위해 본 중국인 연구자가 중국 유학생

들에게 동의를 얻은 뒤, 직접 연구의 목적 및 설문

지 작성법을 설명하고, 응답자가 직접 기입하는 

방식으로 실시하였다. 

설문에 동의한 중국 유학생에게 총 185부를 배

포하였으며, 답이 누락되거나 무성의한 설문지 등 

활용이 부적절한 것으로 판단된 6부를 제외한 179

부를 분석에 활용하였다.

5. 자료분석 

수집된 자료는 SPSS Statistics 19.0을 이용하

여 분석하였다. 일반적 특성과 CPR에 대한 태도는 
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 n  %

Gender
Male 51 (28.5)

Female 128 (71.5)

Age

≦21 69 (38.5)

22≦∼≦23 69 (38.5)

24≦ 41 (22.9)

Residential period in 
Korea(year)

< 1 64 (36.0)

1≦∼<2 36 (20.2)

2≦∼<3 27 (15.2)

3≦ 51 (28.7)

Health condition
Good 142 (79.3)

Not good 37 (20.7)

Exercise
(day/week)

0 42 (23.5)

1-2 75 (41.9)

3 62 (34.6)

Family history with 
heart disease

No 152 (85.9)

Yes 25 (14.1)

Table 1. General characteristics of Chinese 

students                             (N=179)

빈도와 백분율로 분석하였다. 지식은 총 20문항으

로 각 문항을 맞춘 정답자 비율을 빈도분석하였고, 

또한 각 문항의 정답은 5점, 오답은 0점으로 처리

해 총 100점 만점으로 하여 대상자들의 평균과 표

준편차를 구하였다. 자기효능감은 10점 척도를 이

용하여 평균과 표준편차를 계산하였으며, 신뢰도 

α=.821이었다. CPR 교육여부에 따른 CRP에 대한 

태도는 -test, 일반적 특성 및 CPR 태도에 따른 

지식과 자기효능감은 t-test와 ANOVA로, 심폐소

생술 지식과 자기효능감 간의 상관관계는 Pear‐
son's correlation coefficient로 분석하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 국 유학생의 일반 인 특성

총 179명의 중국 유학생 중 여자는 71.5%(128

명)로 남자 28.5%(51명)보다 많았다. 연령별로는 

21세 이하와 22~23세가 각각 38.5%(69명)였으며, 

24세 이상은 22.9%(41명)였다. 

한국 체류기간은 1년 이내가 36.0%(64명)로 가

장 많았고, 3년 이상도 28.7%(51명) 있었다. 건강

상태는 좋다고 응답한 대상자가 79.3%(142명)였

으며, 일주일에 30분 이상의 운동을 하고 있는 날

은 1~2회가 41.9%(75명)이었고, 하지 않는 대상

자도 23.5%(42명)였다. 가족이 심장질환이 있다

고 응답한 경우는 14.1%(25명)였다<Table 1>. 

2. 국 유학생의 심폐소생술에 한 

교육경험  태도

1) 국 유학생의 심폐소생술 교육경험

중국 유학생들의 심폐소생술 교육을 받은 경험

으로는 60.3%(108명)가 교육의 경험이 없었고 

39.7%(71명)에서 교육의 경험이 있었다. 심폐소생

술 교육경험이 있는 대상자들은 모두 중국에서 경

험을 했다고 했으며(39.7%, 71명) 이 중 30명

(16.8%)은 한국에서도 교육받은 경험이 있다고 답

하였다. 

교육경험이 있는 대상자 중 교육을 경험한 경로

를 다중응답으로 물었을 때 중국에서는 중학교와 

고등학교에서의 교육을 받았다고 각각 33명

(46.5%)이 응답하였고, 한국에서 교육받은 경험이 

있다고 응답한 자의 56.7%(17명)가 서적 및 영상

매체를 통한 경험으로 나타났다<Table 2>. 

2) 국 유학생의 심폐소생술의 태도 

대상자 중 응급상황에서 심폐소생술을 할 수 있

는지 묻는 질문에서 가족에게는 82.6%(147명)가 

할 수 있다고 답한 반면, 지나가던 사람에게는 

58.1%(104명)에서 할 수 있다고 답하였다. 또한 

어떤 응급환자가 발생했을 때 59.2%(106명)는 응

급환자를 도울 수 있다고 응답하였다. 

의식없는 사람을 발견했을 때 어떻게 할 것인가 
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  n (%)

CPR training
No 108 (60.3)

Yes 71 (39.7)

Place of 
training 

In China 41 (22.9)

In China and Korea 30 (16.8)

*In China
(n=71)

Middle school 33 (46.5)

High school 33 (46.5)

University 16 (22.5)

Some program 37 (52.1)

Others 9 (12.7)

*In Korea
(n=30)

University 5 (16.7)

Experience program 2  (6.7)

Book or media 17 (56.7)

Others 6 (20.0)

(*multiple response)

Table 2. The experience of CPR training 

(N=179)

  n  (%)

Performing CPR 
to your families 

Can not 31 (17.4)

Will do 147 (82.6)

Performing CPR 
to strangers

Can not 75 (41.9)

Will do 104 (58.1)

Help for some 
emergency patient

Can not 73 (40.8)

Will do 106 (59.2)

What do you do 
if you find a 
unconscious 
patient 

Avoid 1 ( 0.6)

Help by myself 11 ( 6.1)

Ask other 
people to help 

37 (20.7)

Call 119 129 (72.1)

(missing data was excluded)

Table 3. The attitude of performing first-aid in 

an emergency situation               (N=179)

 

CPR Training

p　
No 

training
Training

n (%) n (%)

Performing CPR 
to your families 

Can not 24 (22.4)  7 ( 9.9) .042

Will do 83 (77.6) 64 (90.1)

Performing CPR 
to strangers

Can not 49 (45.4) 26 (36.6) .454

Will do 59 (54.6) 45 (63.4) 　

Help for some 
emergency 
patient

Can not 55 (50.9) 18 (25.4) .003

Will do 53 (49.1) 53 (74.6) 　

Table 4. The difference of attitude of perfor–

ming first-aid on CPR training         (N=179)

하는 질문에서는 72.1%(129명)가 119에 신고한다

고 하였고, 20.7%(37명)는 다른 사람에게 도움을 

요청하고, 6.1%(11명)는 자신이 직접 도움을 준다

고 하였으며, 0.6%(1명)는 피한다고 답했다

<Table 3>. 

3) 국 유학생의 심폐소생술 교육경험

에 따른 태도의 차이

교육경험의 유무에 따른 심폐소생술 및 응급처

치를 시행할 수 있는지에 대한 태도의 차이는 

<Table 4>와 같다. 교육경험이 있는 대상자들은 

가족에게 심폐소생술을 실시할 수 있다고 90.1% 

(64명)에서 응답한 반면 교육경험이 없는 대상자

는 77.6%(83명)가 심폐소생술을 실시할 수 있다고 

답해 교육경험에 따른 유의한 차이를 보였다(p

=.042). 그러나 지나가던 사람에게 심폐소생술을 

실시할 수 있느냐는 질문에는 교육을 받은 대상자

의 63.4%(45명)가, 교육경험이 없는 대상자는 

54.6%(59명)가 심폐소생술을 수행한다고 답했으

나 통계적 유의차는 없었다.  

또한 교육경험이 있는 중국 유학생들 중 74.6% 

(53명)는 응급환자를 돕는 것이 가능하다고 하여, 

교육경험이 없는 대상자(49.1%, 53명)에 비해 유

의하게 높게 나타났다(p=.003)<Table 4>. 
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Questions n (%)

Purpose of CPR* 41 (22.9)

First aid procedure of CPR 24 (13.4)

The first thing to do when you 
find a student collapsing 

75 (41.9)

The mental check method of 
unconscious patient 

18 (10.1)

What do you do when you are 
alone and find the cardiac arrest 
adult 

110 (61.5)

Which is better position for 
unconscious but normal breathing 
patient

11 ( 6.1)

How to check breathing or not 46 (25.7)

What do you do after 119 call for 
cardiac arrest patient

128 (71.5)

Position your hands for chest 
compressions

96 (53.6)

Correct rate of chest compressions 13 ( 7.3)

Correct depth of chest 
compressions

6 ( 3.4)

The ratio of chest compressions to 
breath

11 ( 6.1)

The importance of early 
defibrillation 

87 (48.6)

When is the chest compressions 
until

73 (40.8)

Survival golden time of cardiac 
arrest patients

133 (74.3)

What is automated external 
defibrillator

111 (62.0)

Use method of automated external 
defibrillator

123 (68.7)

What do you do after attaching 
pads

25 (14.0)

Why no one should touch the 
patient while the AED† is 
delivering a shock to the patient

100 (55.9)

The proper actions to take when 
the AED gives a “no shock 
indicated" message

11 ( 6.1)

*CPR: Cardiopulmonary resuscitation, 
†AED: Automated external defibrillator

Table 5. A percentage of correct answers of 

each question for CPR knowledge     (N=179)
3. 국 유학생의 심폐소생술에 한 

지식

1) 국 유학생의 심폐소생술에 한 지식

대상자들의 심폐소생술 지식 정도에 있어서 각 

문항의 정답률은 <Table 5>와 같다. 지식문항 중 

심정지 환자에게 심폐소생술(가슴압박)은 심정지 

후 4~6분 이내에 시행해야 한다는 문항이 74.3% 

(133명)로 높은 정답률을 나타냈다. 이어서 높은 

정답률을 보인 문항은 정상호흡이 확인되지 않는 

무의식 환자는 신고 후 가슴압박을 시행해야 한다

로 71.5%(128명)였으며, 자동제세동기의 작동순서

는 68.7%(123명)에서 정답률을 보였다.

반면, 지식정도가 낮은 것으로 나타난 문항으로

는 심폐소생술(흉부압박)을 할 때 적절한 압박 깊

이는 3.4%(6명)에서만 정답률을 보였고, 정상호흡

은 있지만 의식이 없는 환자에게는 회복자세가 필

요하다는 문항, 가슴압박과 인공호흡의 비율이 

30:2라는 문항, 자동제세동기에서 제세동이 필요

없다고 할 때 가슴압박을 실시해야 한다는 문항 

의 3문항은 모두 6.1%(11명)에서 정답을 선택했다 

<Table 5>.

2) 국 유학생의 일반  특성과 교육경

험에 따른 심폐소생술의 지식의 차이 

심폐소생술 지식 정도는 각 문항당 5점 배점의 

전체 100점으로 맞은 문항을 계산하였을 때 대상

자들은 평균 34.69점(±10.88)이었다. 일반적 특

성에 따른 지식의 차이에 대한 결과는 <Table 6>

에서 볼 수 있다. 여자는 35.16점(±10.85)으로 남

자 33.53점(±10.97)보다 높았으나 유의차는 없었

고, 연령, 건강상태, 가족력에 대해서도 유의한 차

이를 볼 수 없었다<Table 6>. 다만 일주일에 30분 

이상의 운동여부에 따라, 운동을 하지 않는 대상

자(37.14±12.60)가 1~2회 운동하는 대상자

(35.60±10.20)와 3회 이상하는 대상자(31.94± 

9.97)보다 유의하게 높았다(p=.035). 
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 Mean　 SD　 p　

Gender
Male 33.53 (10.97) .368

Female 35.16 (10.85)

Age

~21 33.33 (10.60) .176

22~23 36.59 (10.93)

24~ 33.78 (11.06) 　

Residential 
period in 
Korea(year)

< 1 34.45 (10.77) .333

1≦∼<2 37.50 ( 9.96)

2≦∼<3 33.52 (13.14)

3≦ 33.43 (10.27) 　

Health 
condition

Bad 33.11 (10.63) .321

Good 35.11 (10.94) 　

Exercise
(/week)

0 37.14 (12.60) .035

1-2 35.60 (10.20)

3≦ 31.94 ( 9.97)

Family history 
with cardiopathy

No 34.21 (11.47) .075

Yes 37.00 ( 6.12) 　

CPR* training
No 33.43 (10.52) .054

Yes 36.62 (11.21) 　

Place of 
training 

In China 35.12 ( 7.46) .235

In China 
and Korea

38.67 (14.79) 　

*CPR: Cardiopulmonary resuscitation

Table 6. The difference of CPR knowledge 

level on general characteristics        (N=179)

 Mean SD p　

Performing CPR* 
to your families 

Can not 32.42 (10.24) .208

Will do 35.14 (11.01)

Performing CPR* 
to strangers

Can not 33.87 (12.01) .404

Will do 35.29 (10.00)

Help for some 
emergency patient

Can not 34.38 (12.58) .753

Will do 34.91 (9.59) 　
*CPR: Cardiopulmonary resuscitation

Table 7. The difference of CPR knowledge 

level on attitude of performing first-aid (N=179)

심폐소생술 교육의 경험이 있는 대상자들은 

36.62점(±11.21)으로 교육경험이 없는 대상자들

의 33.43점(±10.52)보다 높았으나 유의차는 없었

다. 교육경험이 있는 대상자들 중에서, 중국에서

만 교육을 경험한 대상자는 35.12점(±7.46)으로 

중국과 한국 양쪽에서 교육받은 경험이 있는 대상

자의 38.67점(±14.79)보다 낮았으나 유의차는 없

었다<Table 6>. 

3) 국 유학생의 심폐소생술 태도에 따

른 심폐소생술의 지식의 차이 

심폐소생술 및 응급처치를 시행할 수 있는지에 

대한 태도에 따른 지식의 차이는 <Table 7>과 같

다. 가족에게 심폐소생술을 할 수 있다는 대상자

(35.14±11.01)는 할 수 없다는 대상자(32.42± 

10.24)보다 높은 지식점수를 보였으나 유의차는 

없었다. 지나가던 사람에게 심폐소생술을 시행할 

수 있는 대상자(35.29±10.00)도 할 수 없다는 대

상자(33.87±12.01)에 비해 유의차는 없었지만 높

은 점수를 보였으며, 응급환자를 돕는 것이 가능

한 대상자(34.91±9.59)와 도울 수 없는 대상자

(34.38±12.58) 사이에도 유의차는 나타나지 않았

다<Table 7>. 

4. 국 유학생의 심폐소생술에 한 

자기효능감

1) 국 유학생의 일반  특성  교육경

험에 따른 자기효능감의 차이

대상자들의 자기효능감은 Likert scale 10점으

로 계산되었으며, 측정된 점수가 높을수록 자신감

의 정도가 높을 것을 의미하며 대상자들의 자기효

능감의 평균은 4.60(±1.41)이었다. 중국 유학생 

중 남자가 4.96(±1.42)으로 여자 4.46(±1.39)보

다 유의하게 높았다(p=.029). 연령별로는 21세 

이하가 4.69(±1.38)이었으며, 한국 체류기간은 1

년 미만이 4.87(±1.17)로 그 이상 체류한 대상자

보다 높았으나 유의차는 없었다. 건강상태는 좋다

고 응답한 대상자가 4.81(±1.33)로 좋지 않다고 
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 Mean SD p

Gender
Male 4.96 (1.42) .029

Female 4.46 (1.39)

Age

~21 4.69 (1.38) .808 

22~23 4.56 (1.41)

24~ 4.53 (1.49) 　

Residential period 
in Korea(year)

< 1 4.87 (1.17) .177 

1≦∼<2 4.84 (1.48)

2≦∼<3 4.34 (1.55)

3≦ 4.56 (1.37)

Health condition
Bad 3.79 (1.46) .000

Good 4.81 (1.33) 　

Exercise
(/week)

0 4.41 (1.48) .600 

1-2 4.63 (1.43)

3< 4.70 (1.35)

Family history 
with cardiopathy

No 4.62 (1.45) .757 

Yes 4.52 (1.23) 　

CPR* training
No 4.47 (1.27) .126 

Yes 4.80 (1.58)

Place of training 

In China 4.32 (1.43) .002

In China 
and Korea

5.45 (1.57) 　

*CPR: Cardiopulmonary resuscitation

Table 8. The difference of CPR self efficacy 

on general characteristics             (N=179)

 Mean SD p

Performing CPR* to 
your families 

Can not 3.76 (1.21) .000

Will do 4.78 (1.39) 　

Performing CPR* to 
strangers

Can not 4.23 (1.39) .003 

Will do 4.87 (1.37)

Help for some 
emergency patient

Can not 4.35 (1.41) .054 

Will do 4.77 (1.39) 　
*CPR: Cardiopulmonary resuscitation

Table 9. The difference of CPR self efficacy 

on attitude of performing first-aid     ( N= 179 )

Self-efficacy
CPR 

Knowledge

Self-efficacy 1 .077

CPR* Knowledge .077 1
*CPR: Cardiopulmonary resuscitation

Table 10. The correlation between self-efficacy 

and CPR knowledge

답한 대상자의 3.79(±1.46) 보다 유의하게 높은 

점수를 보였다(p=.000).

심폐소생술 교육의 경험이 있는 대상자들은 자

기효능감이 4.80(±1.58)으로 없는 4.47(±1.27)

보다 높았으나 유의하지는 않았고, 교육경험이 있

는 대상자 중에서 중국에서만 경험한 대상자는 

4.32점(±1.43)으로 중국과 한국 양국에서 교육받

은 대상자의 5.45(±1.57)와 유의한 차이를 보였

다(p=.002)<Table 8>. 

2) 국 유학생의 심폐소생술 태도에 따

른 자기효능감의 차이

심폐소생술 및 응급처치를 시행할 수 있는지에 

대한 태도에 따른 자기효능감의 차이는 <Table 9>

와 같다. 가족에게 심폐소생술을 할 수 있다는 대

상자의 자기효능감은 4.78(±1.39)로 할 수 없다

는 대상자의 3.76(±1.21)보다 유의하게 높았다(p

=.000). 또한 지나가던 사람에게 심폐소생술을 할 

수 있다고 답한 대상자는 4.87(±1.37)로 할 수 없

다고 답한 대상자의 4.23(±1.39)보다 유의하게 

높았다(p=.003). 응급환자를 돕는 것이 가능한 

대상자는 4.77(±1.41)이고, 도울 수 없는 대상자

는 4.35(±1.41)로 나타났다<Table 9>. 

5. 심폐소생술 지식과 자기효능감 간

의 계

심폐소생술에 대한 지식과 자기효능감 간의 상

관관계는 <Table 10>에서 보듯이 r=.077이고, 유

의차도 없는 것으로 나타났다. 
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Ⅳ. 고  찰 

심폐소생술은 심정지 환자의 소생을 도울 수 있

는 가장 기본적인 응급처치로 심정지 환자를 발견

한 목격자가 즉시 시행하는 것이 생존율을 높이는

데 가장 중요하다. 이 때문에 심폐소생술에 대한 

교육이 활발히 진행 중인 가운데 국내에 거주하는 

외국인들이 증가하면서 외국인들에 대한 심폐소생

술의 교육수준 및 수행가능성을 파악하는 것이 필

요할 것이다. 본 연구는 한국에 거주하는 중국 유

학생들을 대상으로 심폐소생술과 관련한 교육, 태

도, 지식정도와 자기효능감을 파악하여 교육정도

의 실태를 확인하고, 심폐소생술의 수행률을 높이

기 위한 방안을 제공하고자 수행하였다. 

1. 심폐소생술의 교육  태도

본 연구에서의 중국 유학생은 심폐소생술의 교

육경험이 없는 경우가 108명(60.3%)으로 교육경험

이 있는 학생 71명(39.7%)보다 많았다. 일개 국내 

대학의 대학생들의 경우는 65.5%에서 교육을 받았

다고 응답했으며[8], 또 다른 연구에서도 일반학과 

대학생들의 67.4%에서 교육받은 적이 있다고 응답

하였다[9]. 중국 유학생들의 교육을 받은 장소로는 

심폐소생술을 교육받았다는 학생 모두가 중국에서 

받은 적이 있다고 응답하였는데 주로 중·고등학

교와 다른 프로그램을 통해 받았다고 하여, 중국의 

일부 중·고등학교에서 심폐소생술과 관련된 교육

을 하고 있음을 알 수 있었다. 이들 대상자들 중 한

국에서도 심폐소생술 교육을 받았다는 학생은 

16.8%로 나타났는데 이들은 주로 책이나 영상과 

같은 매체를 통해 배웠다고 응답했다. 이는 우리나

라가 최근 들어 심폐소생술에 대한 교육을 널리 홍

보하고 있어 2000년에 이루어진 Kwon[10]과 

Baek[11]의 연구를 보더라도 일반 대학생의 39.4%

만 교육을 받았다고 하였는데, 2009년 이후 연구

들에서 증가하고 있어[8,9] 심폐소생술 교육이 확

대되고 있음을 시사하였다. 일본의 고등학생의 경

우에는 59%가 심폐소생술 교육을 받았다고 했으며

[12], 노르웨이에서 고등학생을 대상으로 시행한 

설문에서 BLS(Basic life support) 교육은 89%에

서 받았고 이 중 50% 이상이 중학교에서 받았다고 

하였는데[13], 본 연구대상자인 중국 유학생들은 

교육경험이 있는 경우가 약 40%에 그쳐, 각 나라

별로 심폐소생술에 대한 교육정도에 차이가 있는 

것으로 보인다.

심정지 환자 발생시 심폐소생술을 시행할 수 있

는지에 대해서는 심정지 환자의 대상자가 가족일 

경우는 82.6%에서 시행할 것이라고 하였지만, 지

나가던 사람의 경우는 58.1%에서만 시행한다고 답

하는데, 이는 다른 나라의 연구들과도 유사하였다. 

즉, 일본의 대학에서 실시한 설문에서도 가족에게 

BLS를 수행할 수 있느냐는 질문에는 58.0%가 확

실히 그렇다고 했지만 낯선 사람에서는 12.8%만이 

할 수 있다고 응답했고[14], 일본 고등학생의 경우 

친인척에게는 68.2%가 낯선 사람에게는 52.6%가 

CPR을 시행하겠다고 응답하였으며[12], 싱가포르

의 경우에도 응급상황에서 가족에게 BLS를 하겠

다는 사람은 87.6%인 반면 낯선 사람에게는 

61.3%에서만 시행하겠다고 하였다[15]. 

이러한 심폐소생술에 대한 시행의지는 교육을 

받은 학생들이 받지 않은 학생들에 비해 가족에게 

심폐소생술을 시행하겠다는 태도가 강하게 나타났

는데, 이는 우리나라의 다른 연구들에서도 교육의 

경험이 있는 대상자의 경우 없는 대상자보다 심폐

소생술을 시행할 수 있다고 응답한 비율이 높게 

나타나[8,9], 심폐소생술의 교육이 심폐소생술의 

태도에 직접적인 영향을 줄 수 있다는 것을 알 수 

있었다. 미국의 한 대학병원 응급실 방문자에게 

Hands-only CPR을 모르는 사람에게 시행하는 

데에는 심폐소생술 교육을 받은 사람이 시행 의지

가 높게 나타났다[16]. 
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이와 같은 결과는 심폐소생술 교육 전 후의 

CPR 태도를 분석한 연구들에서도 볼 수 있는데 

교육을 시행한 후에 태도 및 수행능력이 좋아지므

로[17,18] 중국 유학생을 대상으로 심폐소생술 교

육을 시행하여 실제 응급상황에서의 심폐소생술 

수행 의지를 높여야 하겠다. 

2. 심폐소생술의 지식정도

본 연구에서 중국 유학생들의 지식점수는 100

점 만점에 평균 34.4점으로 매우 낮게 나타났다. 

지식평가 문항 중 심정지 후 4~5분 이내에 심폐소

생술을 시행해야 한다는 문항에 133명(74.3%)이 

정답을 보였으나, 가슴압박의 깊이, 가슴압박과 

호흡비율, 호흡이 있는 무의식 환자에게 필요한 

자세, 제세동 미적응시 해야 할 일, 압박속도에 대

한 질문에서는 각각 6명(3.4%), 11명(6.1%) 11명

(6.1%), 11명(6.1%), 13명(7.3%)에서만 정답을 보

여 10%미만을 나타냈다. Wang 등[19]의 연구에서 

중국의 의학연구생 50명을 대상으로 지식 정도를 

물어본 결과 의식확인 10명(20.0%), 가슴압박 깊

이 20명(40.0%), 가슴압박과 호흡비율 30명

(60.0%)이 정답을 답했고, 노르웨이 고등학생의 

설문에서 지식점수 중 가슴압박과 호흡 비율을 알

고 있는 학생은 41%로[13], 본 연구의 대상자들이 

지식 점수가 상대적으로 낮은 것을 알 수 있었다.  

심폐소생술의 지식 정도는 교육의 경험이 없는 

대상자(33.43±10.52)와 교육을 받은 대상자

(36.62±11.21)간의 통계적 유의한 차이를 볼 수 

없었다. 이는 지금까지의 연구들과는 다른 결과로, 

보건계열 대학생[20]이나 일반인들[21]에서는 심

폐소생술 교육을 받으면 교육을 받지 않은 경우보

다 지식이 유의하게 높았다고 하였다. 교육 전 후

를 비교한 연구들에서 중국의 근로자를 대상으로 

한 지식평가에서도 교육 전 9.6%였으나, 교육 후 

바로 측정한 지식에서는 91.3%가 증가[22]하였고, 

중국의 수술실 간호사의 경우도 교육 전에는 68.3

점이 교육 후 92.6점으로 상승하였다고 하였다

[23]. 본 연구의 대상자들에게 교육을 받은 형태와 

시기, 교육의 횟수 등에 대한 정보가 없어 명확한 

해석을 내리기는 어렵지만, 교육받은 자와 받지 않

은 자 간의 지식 점수에 대한 차이가 없었던 것은 

대상자들이 받은 교육이 정확한 지식을 제공하는 

심폐소생술 교육이 아니었거나 교육 후 많은 시간

이 흘러 지식이 낮게 나타난 결과라고 사료되며, 

심폐소생술 교육이 대학생의 심폐소생술에 대한 지

식과 태도를 증가 시키는데 효과적이기 때문에[24] 

중국 유학생들에게도 정확한 지식과 반복적인 교육

을 제공하여 지식과 태도를 증가시켜야 하겠다.

3. 심폐소생술에 한 자기효능감

본 연구의 자기효능감 평균은 10점 만점에 4.60

점(±1.41)으로 조금 낮았다. 여자 4.46점(±1.39) 

보다 남자가 4.96점(±1.42)으로 높았으며, 개인

의 건강상태에 따라서도 건강한 대상이 4.81점

(±1.33)으로 건강이 좋지 않다는 대상의 3.79점

(±1.46)보다 유의한 값을 보였다. 이들의 자기효

능감은 성공적으로 수행할 수 있다는 자신에 대한 

신념이나 기대감이 증가하여 향상된 것으로 보인

다. 또한 교육경험 유무와 자기효능감 간의 유의

차는 없었지만, 중국에서만 교육을 받은 대상자

(4.32점)보다는 한국에서도 교육경험이 있는 대상

자(5.45점)가 자기효능감이 유의하게 높게 나타났

다. 이는 다른 대상자들보다 더 많은 경험에 의한 

차이로도 해석 할 수 있으며 한국에서의 경험이 

최근의 경험이기에, Na 등[25]의 초기 심폐소생술 

교육 전 36.6%, 교육 후 74.2%의 수행 의지가 2

년 후의 재교육 전 30.1%의 결과로 감소하였으며, 

재교육 후에 68.8%로 재차 증가한 결과와 일치한

다. 또한 이론과 실습이 병행되는 교육은 수행 능

력과 자기효능감을 증가시킨다[26]. 이에 심폐소

생술에 대한 수행 의지에 대한 자기효능감은 효과

적인 심폐소생술 교육을 통해 증가함을 알 수 있
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다[20].

또한 심정지를 목격했을 때 가족이나 지나가던 

사람에게 심폐소생술을 시행하겠다고 답한 대상자

가 높은 자기효능감을 보였으나, 지식의 정도에 

따라서 자기효능감은 차이가 없는 것으로 나타났

다. 이는 일 대학 대학생을 대상으로 한 Choi와 

Kwon[8]의 연구, 비 의료인을 대상으로 한 Oh와 

Kim[17]의 연구 및 간호사를 대상으로 한 

Choi[27]의 연구에서 지식이 높을수록 자기효능감 

또는 심폐소생술 수행 능력이 증가한다는 결과들

과는 다른 결과를 보였다. 지식 점수 자체가 매우 

낮게 나타났고, 교육 여부에 따라서도 지식의 점

수 차이를 보이지 않았을 뿐 아니라, 지식 점수가 

높고 낮은 대상자들 간의 유의한 의미를 발견하지 

못해, 전체적으로 심폐소생술에 대한 이해 및 지

식 정도가 낮아 자기효능감에도 영향을 주지 못한 

것으로 판단된다.

심폐소생술의 수행을 저해하는 요인에는 심폐

소생술 교육의 기회가 없었거나, 술기 자체에 대

한 사전지식 부족과 정확한 인지 방법을 숙지하고 

있지 않기 때문이며[28], 이론과 실기를 포함하는 

심폐소생술 교육이 심폐소생술에 대한 자신감과 

수행 의지를 높일 수 있으므로[29], 중국 유학생에

게도 정확한 지식을 바탕으로 이론과 실기를 포함

하는 심폐소생술 교육을 제공함으로써 자기효능감

을 높여야 하겠다. 

Ⅴ. 결론  제언

1. 결론

본 연구는 한국에 거주하는 중국 유학생들을 대

상으로 심폐소생술과 관련한 교육, 태도, 지식정

도와 자기효능감을 파악하여 교육 정도의 실태를 

확인하고, 심폐소생술의 수행률을 높이기 위한 방

안을 제공하고자 수행하였다. K대학에 유학중인 

179명을 대상으로 일반적 특성과, 심폐소생술 교

육 여부, 심폐소생술에 대한 태도, 지식과 자기효

능감을 설문을 통해 자료를 얻었다. 수집된 자료

는 SPSS 19.0을 이용하여 분석하였다. 

심폐소생술의 교육은 39.7%(71명)에서 받은 적

이 있다고 했으며, 가족이나 낮선 사람에서 심폐

소생술에 대한 수행 의지는 각각 82.6%와 58.1%

에서 할 수 있다고 했다. 지식평균은 34.4점

(±10.73)으로 매우 낮았으며 자기효능감도 4.60

점(±1.41)으로 낮게 나타났다. 지식은 심폐소생술 

교육 여부에 따른 유의한 차이를 보이지 못했고, 

자기효능감은 심폐소생술에 대한 수행 의지가 클

수록 높았으며, 지식과는 상관관계가 없었다. 

교육경험이 지식과 자기효능감에 영향을 미치

지 않았고, 지식 정도도 자기효능감과 상관관계가 

없다는 본 연구의 결과는 이전의 연구들과는 다른 

결과로, 이는 중국 유학생들이 받은 심폐소생술의 

교육이 지식을 높이지 않았고, 적절한 교육이 필

요하다는 것을 시사하였다. 이에 중국 유학생들에

게도 이론과 실기를 포함하는 심폐소생술 교육을 

반복적으로 제공함으로써 정확한 지식과 자기효능

감을 높인다면 심폐소생술의 수행률이 향상될 것

이다. 

2. 제언 

1) 본 연구는 일개 대학의 중국유학생을 대상으

로 조사하였기 때문에, 향후 다른 지역 대학들에 

재학중인 유학생들에게까지 충분한 대상자를 확보

하여 연구를 시행해야 할 것이다.

2) 중국 유학생들에게 적합한 심폐생술 교육프

로그램을 개발하여 적용하고, 이에 따른 교육 전 

후의 지식과 자기효능감을 비교하는 연구를 시행

할 것을 제언한다. 
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