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요  약 본 연구는 간호학과 학생들의 핵심 간호기술의 향상과 역량을 강화하기 위해 임상 시나리오 중심의 교육프
로그램을 개발하고 적용하여 간호학과 학생들의 비판적 사고성향, 문제해결과정 및 임상수행능력의 효과를 알아보고
자 한다. 본 연구의 대상자는 4년제 간호학과 4학년 학생을 대상으로 편의 표출법(Convenience Sampling)을 하였으
며, 실험군과 대조군의 동질성 검증은x2-test와 t-test를 이용하여 분석하였다. 대상자의 임상 시나리오중심 핵심실기 
역량 강화 프로그램의 차이는 independent t-test를 이용하여 분석하였다. 실험군은 대조군에 비해 비판적 사고
(t=4.102, p<.001), 문제해결능력(t=5.082, p<.001)은 유의한 차이를 보였으나, 임상수행능력은 유의한 차이를 보이지 
않았다. 이는 간호학과 학생들의 자기주도성의 차이로 사료된다. 본 연구결과 핵심 간호기술 강화를 위한 임상 시나
리오 중심의 교육프로그램은 간호학과 학생들의 핵심 간호기술 역량을 향상시키는데 도움이 될 것이다.

주제어 : 간호학생, 문제해결과정, 비판적 사고성향, 학습성과, 핵심술기

Abstract  Critical thinking includes creative thinking, open-mindedness, inquisitiveness. Critical Thinking 
Disposition was significantly higher in experimental group that was enhanced by the scenario-based learning 
contents than that of the control group(t=4.102, p<.001). Problem Solving process was significantly higher in 
experimental group that was enhanced by the scenario-based learning contents than that of the control 
group(t=5.082, p<.001). However, there was no significant difference between the two groups in Clinical 
Competence(t=2.646, p=.009). But experimental group was significantly higher score than that of the control 
group score decreased. These results support that the implementation of a scenario-based learning contents need 
to be continued as an effective educational material but we need more research to establish how this can be 
effectively implemented in a students' practicum. 

Key Words : Critical Thinking Disposition, Learning outcome, Nursing Skill Core, Nursing students, Empowerment 
Program
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1. 서론 

1.1 연구의 필요성

최근 국내 보건환경은 인구의 노령화와 만성질환자의 

증가와 함께 지식기반, 정보기반 환경의 보편화와 다양

화로 큰 영향을 받고 있다. 의료정보의 보편화는 일반인

의 질적인 치료와 간호에 대한 열망을 불러 일으켜 간호

교육은 그 어느 때보다 전문직 간호사로서의 역할이 중

요하다[1]. 이에 간호교육은 임상현장에서 요구하는 핵심 

간호기술과 역량을 갖춘 간호사를 배출하기 위해 성과기

반 교육과정으로 교육현장 전반을 전환하고 있다[2]. 

핵심 간호기술은 간호학생이 졸업 전 필수적으로 갖

추어야 할 기본간호술과 핵심 역량을 의미한다. 핵심역

량(core competence)은 임상현장에서 대상자에게 치료

적인 관계를 형성해 이론적 지식을 현장에 적용하고 상

황대처 능력을 최대 발휘할 수 있는 인지적 능력 전반을 

말한다. 간호학생의 핵심역량은 전공지식과 간호술의 통

합 능력, 비판적 사고능력, 의사소통능력, 리더쉽, 간호윤

리 및 임상수행 능력 등을 포함한다[3]. 

기본간호술이란 간호사가 현장 실무에 직접적으로 시

행하는 기술로 최근 간호평가원은 현장실무에 가장 많이 

수행되는 20가지 기술을 선정하여 간호교육 인증평가에 

적용하고 있다[4]. 간호학생에게 기본간호술의 긍정적인 

수행정도는 임상수행능력의 기초가 되는 부분이로 매우 

중요하다.

비판적 사고는 사실과 증거에 기초해 판단을 할 의향

을 의미하며, 합리적이고 반성적인 사고를 내포한다.  복

합적인 상황이 예고 없이 발생하는 임상현장에서 비판적 

사고는 간호사에게 완벽한 간호실무를 수행하는데 있어 

사실과 증거에 근거한 판단을 가능케 한다. 이에 비판적 

사고는 전문적 책임과 질적인 간호수행에 필수적인 요소

로 분류된다[5]. 문제해결과정은 특정 상황에서 어떤 문

제를 직면해 해결 할 때, 문제의 본질이 무엇인지 명료화

하고, 해결방안을 모색하게 한다. 그에 근거하여 의사결

정을 하고, 해결책을 수행하고 그 결과에 대해 평가하고 

반영하는 전 과정을 의미한다[6]. 임상문제 직면 시 간호

사는 각 개인에게 학습된 임상적 추론과 비판적 사고를 

바탕으로 문제의 본질을 명확히 하고, 최적의 해결방안

을 선택한다[7]. 즉 간호학생의 문제해결과정 능력은 임

상실무를 수행하는데 적절한 지식, 판단, 기술을 갖고 능

숙하게 역할을 수행하는데 필수적 요소로 작용한다[8]. 

그러나 문제해결과정은 단시간에 간호학생에게 학습되

지 않고 질적인 이론교육과 임상실습, 시뮬레이션 교육 

등 다양한 교육방법과 장기간의 교육과정을 통해 학습된

다[7]. 특히 졸업을 앞둔 간호학생은 예비간호사로서 다

양한 증상과 징후를 가진 대상자의 임상상황에 직면해 

적절한 의사결정과 행동을 능동적으로 취할 수 있어야 

한다. 이에 간호학생의 비판적 사고에 근거한 문제해결

과정 및 임상수행 능력은 더욱 중요시 되며, 이런 필수 

능력에 대한 재점검 및 평가가 절실하게 필요하다.     

최근 교육의 초점이 교육의 내용에서 교육의 학습성

과를 확인하는 것으로 변화하고 있다. 그러나 임상교육

현장은 다양한 문제가 다발적으로 속출해 교육의 많은 

부분이 관찰교육으로 대치되고 있다. 이에 간호학생이 

임상현장에서 습득해야할 핵심 기본간호술과 역량을 키

우기가 매우 어려운 실정이다[5,9]. 간호경험이 관찰에 집

중되어 있거나 경험이 부족한 간호학생은 임상실무 현장

에 투입되면 자신의 역할 수행에 큰 부담을 느낀다. 이것

은 간호학생의 임상수행능력의 저하를 가져와 자신감 부

족 및 임상현장 적응 능력 저하 등의 문제를 발생 시킨다

[5,10]. 

따라서 학교현장교육은 모든 간호학생이 핵심 기본간

호술을 부담 없이 성공적으로 시행할 수 있는 방안을 마

련해야 한다. 더불어 다양한 교양지식과 전공지식에 근

거한 핵심 역량을 활용해 즉각적으로 상황대처를 할 수 

있도록 간호기술 향상 교육으로 변화해야 한다. 

최근 간호교육은 이러한 연구가 활발히 진행되고 있

다. 간호학생을 대상으로 한 비판적 사고, 문제해결과정 

및 임상수행능력에 대한 연구는 더 많은 변화를 필요로 

한다. 이와 관련된 선행연구로는 비판적 사고성향과 문

제해결능력에 관한 연구[10,11], 비판적 사고성향과 임상

수행능력에 관한 연구[9,12], 비판적 사고성향, 문제해결

능력 및 임상수행능력에 대한 연구[13] 등이 있다. 그러

나 간호교육자들은 더 많은 교육적 방법을 이용해 핵심

기본술을 향상 시킬 방안을 모색해야 할 것이다.더불어 

간호연구는 임상현장의 상황을 인지하고 적용할 수 있도

록 적절한 교육 방안이 개발․적용되어야 한다.

이에 본 연구는 간호학생의 핵심 간호기술 향상을 위

한 임상 시나리오중심 교육프로그램이 간호학생의 비판

적 사고성향, 문제해결과정 및 임상수행능력에 효과가 
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있는지를 검증하고, 이러한 프로그램을 통해서 간호학을 

공부하는 학생의 임상수행능력 향상을 위한 간호학 통합

교육프로그램 개발의 근거를 마련하고자 한다.  

1.2 연구목적

본 연구의 목적은 간호학생의 핵심 간호기술 강화를 

위한 임상 시나리오중심 교육프로그램을 개발하여 간호

학생에게 적용한 후, 간호학생의 비판적 사고성향, 문제

해결과정 및 임상수행능력을 기존의 자율학습형 실습교

육을 받은 간호학생과 비교하여 그 효과를 규명하고자하

며 그 구체적 목적은 다음과 같다.

첫째, 임상 시나리오중심 핵심 간호기술 강화 프로그

램을 개발한다. 둘째, 임상 시나리오중심 핵심 간호기술 

강화 프로그램이 간호학생의 비판적 사고성향에 미치는 

효과를 검증한다. 셋째, 임상 시나리오중심 핵심 간호기

술 강화 프로그램이 간호학생의 문제해결과정에 미치는 

효과를 검증한다. 넷째, 임상 시나리오중심 핵심 간호기

술 강화 프로그램이 간호학생의 임상수행능력에 미치는 

효과를 검증한다. 

2. 본론

2.1 연구설계

본 연구는 임상 시나리오중심 핵심 간호기술 강화 프

로그램을 개발하는 방법론적인 연구와 개발된 임상 시나

리오중심 핵심 간호기술 강화 프로그램을 적용한 간호학

생의 비판적 사고성향, 문제해결과정 및 임상수행능력에 

미치는 효과를 파악하고자 기존의 자율학습형 실습교육

을 지원받은 대조군과 비교하는 비동등성 대조군 유사실

험 설계이다[[Fig. 1].

[Fig. 1] study design

2.2 연구과정

2.2.1 시나리오중심의 핵심 간호기술 강화를 위한 

프로그램 개발

본 프로그램의 목적은 간호학생이 신규간호사로 병원 

현장에 전문직업인으로 투입되기 직전 학기에 핵심 기본

간호술의 완벽한 수행에 있다. 더불어 시나리오에 포함

된 대상자를 통해 대상자의 문제를 단시간 내에 파악하

고 신속한 상황판단과 문제해결능력 등 핵심 역량을 발

휘해 임상상황을 역전시켜 효과적이고 질적인 간호수행 

교육에 목적을 두고 있다. 

본 연구에서 실시된 핵심 간호기술 강화 프로그램은 

학생에게 1학점으로 실시되는 핵심술기 과목에 대비

하여 주당 100분으로 배정된 자율 연습 시간 중 5주간의 

시간을 이용하여 교육을 실시하였다. 본 연구의 각 모듈

의 구성은 간호교육평가원에서 제시한 핵심 기본간호술

20가지를 기본으로 특정 대상자에게 기본간호술을 시행

해야 하는 상황을 가정하여 13개를 선정하였다. 시나리

오 개발은 병원현장에서 특정 간호기술이 필요한 대상자

군을 선정해 2인의 간호교육자와 1인의 간호사가 모두 

적절하다고 판단한 시나리오를 선정하였다. 선정된 최종 

대상자군은 내분비질환 대상자, 수술 전 간호대상자, 소

화기질환 대상자, 신경계질환 대상자, 외과계 수술대상

자, 일반 질병 대상자 간호로 분류되었다. 각 시나리오에

는 활력징후 측정(Vital Sign), 무균영역확보, 유치도뇨

(Foley Catheter Insertion), 수술부위 피부준비(Skin 

Preparation), 피내주사로 Skin Test, IM(Intramuscular 

Injection), IV(Intravenous Injection), 수술 후 대상자 호

흡관리로 Intensive Spirometer 교육 및 수행 및 배액관

리(JP, Hemovac 관리, IV PCA 관리), EKG monitor, 

Pulse Oximeter적용,  기관내 흡인(Endotracheal Suction) 

및 비강 캐뉼라를 이용한 산소 요법, 그리고 BST(Blood 

Sugar Test), SC(Subcutaneous Injection)로 구성하였다. 

더불어 간호학생에게 세분화한 루브릭을 제시하여 평가

기준을 객관화하였다. 

각 시나리오는 프로그램이 시작하는 첫 주에 공개하

였으며 각 모듈은 시나리오 소개 시 공개되었던 환자 케

이스를 중심으로 90분의 시간 동안, 교육자와 시나리오 

리뷰 5분, 조별로 토의를 통해 대상자 문제 찾기 10분, 교

수자의 기본간호술 시범과 연습 및 교수자 피드백  40분

으로 구성하였다. 15분의 최종 마무리 시간 동안 조별 구
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성원이 각 학생에게 기본간호술 시행동안 교정해야 할 

점, 부족한 점 등을 재검토하게 했고, 동료 학생의 장점 

칭찬하기를 통해 핵심 기본간호술에 자신감을 서로 불어 

넣어주도록 구성하였다<Table 1>. 

module
contain core nursing 

skills
time

1

introduction of 

program
-orientation of 

scenario

-introduction of core 

nursing skill

90min
orientation of 

program process

2

nursing for 

endocrine 

disorder patients

-vital sign check

- BST(blood sugar 

test) & 

SC(subcutaneous) 

injection

90min

nursing for 

pre-operative 

patients

-preparation of skin & 

education of deep 

breath

-maintenance of 

sterilization area

-Foley catheter  

insertion

90min

3

nursing for 

gastrointentional 

disoder patients

-Skin test, 

-subcutaneous    

injection

90min

nursing for 

postoperative 

patients

-intramuscular 

injection 

-use of intensive 

spirometer

90min

4

nursing for 

general operation 

patients

-vital sign check 

- management of 

drainage (Hemovac/ 

 PCA)

90min

 nursing for 

neurologic 

diseases patients

-EKG monitor &   

pulse 

oximetery apply

-Endotracheal suction

90min

5

 nursing for 

universal 

patients

(*po medication)

-O2 supply(nasal 

prong management) 

- IV(intravenous) 

injection

90min

6 test
* test of selected 5 

skills among all skills

240 

min

<Table 1> Composition of learning modules and 
subjects

2.2.2 시나리오중심 핵심간호기술 역량 강화 프로

그램 

본 연구의 대상 학생은 초기에 97명의 학생이 대상이 

되어 23-25명의 4개 분반으로 구성하였다. 각 모듈의 운

영은 간호학 전공교수 2명이 교차로 교육에 참가하였고, 

1명의 실습조교를 항상 교육에 참가하게 하여 프로그램

에 참가하는 학생들의 술기가 더 정확하고 올바른 절차

를 밟도록 지도하였다. 특히 투약의 경우 충분히 연습형 

모형에 연습을 실시한 후, 조별구성원이 짝을 지어 상대

학생에게 주사를 할 수 있도록 지도하여 하였다. 이때 교

수자와 교육보조자가 순차적으로 지도 감독하에 투약 할 

수 있도록 지도하여 간호학생이 가장 두려워하는 인체에 

직접 투약하는 것에 대한 두려움을 다소나마 극복하도록 

도왔다.    

2.3 연구대상

본 연구의 대상자는 4년제 간호학과 4학년 학생을 대

상으로 편의 표출하였다. 본 연구의 목적을 이해하고 참

여하기를 동의한 학생을 대상으로 개발된 임상 시나리오

중심 핵심 간호기술 강화 프로그램을 지원받는 간호학생

들을 실험군으로 배정하였다. 대조군은 동일한 학제로 

교육과정을 운영하고 기존의 자율학습형 임상실습교육

을 지원받는 간호학생을 배정하였다. 시험군은 학과장 

허락하에 G지역의 M대학에서 시행하였고, 초기 대상자

수는 97명이었으나 4학년의 특성상 면접 혹은 신체검사 

등 다양한 원인으로 프로그램에 1회 이상 불참한 대상자

는 탈락을 시켰다. 그 결과 최종대상자는 실험군이 52명

이었다. 대조군은 동일학제를 가진 G지역의 G대학의 4

학년 학생 48명을 최종분석에 이용하였다.

2.4 측정도구

2.4.1 비판적 사고성향(Critical Thinking Disposition) 

본 연구에서는 비판적 사고성향 측정에 대해 윤진

(2004)이 개발한 비판적 사고성향 측정도구를 사용하였

다[14]. 본 도구는 ‘지적열정/호기심’, ‘신중성’, ‘자신감’, 

‘체계성’, ‘지적공정성’, ‘건전한 회의성’, ‘객관성’ 등 7개의 

하위영역, 총 27문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 

Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’가 1점, ‘매우 그렇

다’ 5점까지의 척도로 되어 있고 점수가 높을수록 비판적 

사고성향이 높음을 의미한다. 개발 당시 도구의 신뢰도  

Cronbach's α =.84이었으며, 본 연구에의 신뢰도 

Cronbach's α =.806이었다.
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2.4.2 문제해결과정(Problem Solving process)

문제해결과정 측정은 이우숙 등(2008)이 개발한 성인

의 문제해결과정 측정 도구로 측정하였으며, 이 도구는 

문제의 명료화(6문항), 해결방안 모색(6문항), 의사결정(6

문항), 해결책 수행(6문항), 평가 및 반영(6문항) 등 5개 

영역, 총 30문항으로 구성되어 있다[6]. 각 문항은  Likert 

5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’가 1점, ‘매우 그렇다’ 5점

까지의 척도로 되어 있고 점수가 높을수록 문제해결과정 

수행능력이 높은 것을 의미한다. 개발 당시 도구의 신뢰

도 Cronbach's α =.93이었고, 본 연구에의 신뢰도  

Cronbach's α =.932이었다.

2.4.3 임상수행능력(Clinical Competence)

 임상수행능력은 최현영(2005)의 총 45문항으로 측정

한 도구로 5개의 하위요인, 총 45문항으로 구성되어 있다

[15]. 하부영역은 간호과정 11문항, 간호기술 11문항, 교

육/협력관계 8문항, 대인관계/의사소통 6문항 및 전문직 

발전 9문항으로 구성되었다. 각 문항은 ‘매우 못한다’에

서 ‘매우 잘한다’까지 6점으로 Likert 척도이고, 점수가 

높을수록 문제해결능력이 높음을 의미한다. 

개발 당시 도구의 신뢰도 chronbach's α =.96이며, 최

현영의 연구에서는  Cronbach's α =.92 이었고, 본 연구

에의 신뢰도  Cronbach's α =.945이었다.

2.5 자료수집 방법

본 연구의 대조군의 사전 자료수집은 2012년 9월 10일 

처음 시나리오가 소개와 더불어 연구목적, 절차 등을 설

명하고 연구참가 동의서를 받은 후 시행되었다. 

사후조사는 프로그램의 모듈 교육이 모두 진행된 12

월 24일 56명을 대상으로 시행되었으나 최종분석은 48명

을 이용하였다.

실험군의 사전조사는 2012년 9월 8일 본 연구에 대한 

설명을 한 후 97명을 대상으로 실시하였다. 간호학생에

게 각 분반 교육계획에 따라 교육이 실시되었고 언제든 

자신이 원하는 경우 연구에서 불참을 선언할 수 있도록 

설명하였다.  실험군의 사후 조사는 2012년12월27일 최

종 테스트와 함께 시행되었으며 최종 52명의 자료를 분

석에 이용하였다.

chariteristics    

 Exp.

(n=52) 

Con.

(n=48)   
t or x

2
p

n or

 M±SD

n or

 M±SD    

Gender
male 3 7

2.155 .188
female 49 41

applied 

motivati

on

consider 

aptitude
15 15

3.062 .382

consider e

mployment
28 26

people

adviced
9 5

etc 0 2

satisfati

on of 

nursing 

departm

ent

dissatisfaction 5 1

3.571 .467
common 15 19

little

satisfaction
20 19

very satisfied 12 9

 

satisfati

on  of 

clinical 

practice

very 

dissatisfied
1 2

1.469 .832

dissatisfaction 7 9

common 19 14

little 

satisfaction
17 17

very satisfied 8 6

age 22.71±2.95 22.67±2.31 .0840 .933

<Table 2> Homogeneity tests for general 
            characteristics 

2.6 자료분석 방법

수집된 자료는 SPSS WIN 18.0을 이용하여 분석하였

다. 실험군과 대조군의 동질성 검증은 x2 -test와 t-test

를 이용하여 분석하였다. 대상자의 임상 시나리오중심 

핵심실기 역량 강화 프로그램의 차이는 independent 

t-test를 이용하여 분석하였다. 

3. 결론

3.1 일반적 특성에 대한 동질성 검증

위의 <Table 2> 와 같이 연구대상자의 일반적 특성을 

비교한 결과 성별, 간호학과 지원동기, 전공만족정도, 임

상실습 만족도, 나이는 통계적으로 유의한 차이가 없었다. 
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chariteristics    
 Exp.(n=52) Con.(n=48)   

t p
M±SD M±SD        

Critical 

Thinking 

Disposition

101.07±7.34 94.85±7.82 4.102 ≤001

open-mind 14.86±1.31 14.58±1.19 2.031 .045

Intellectual 

integrity
16.32±1.53 16.04±1.58 .916 .362

objectivity 10.55±1.46 9.89±1.74 2.065 .042

prudence 11.30±1.39 9.66±1.20 6.267 ≤..001

creativity 14.09±2.52 12.60±2.21 3.129 .002

inquisitiveness 18.50±2.05 16.77±2.28 3.990 ≤..001

challenge 15.15±1.77 14.37±2.58 1.769 .080

Problem 

Solving 

process

117.90±9.02 107.35±11.65 5.082 ≤..001

clarification of 

problem
23.94±1.92 22.79±2.68 2.480 .015

seeking of 

solution plan
23.40±2.15 21.27±3.33 3.832 ≤..001

 decision 

making
24.00±2.24 20.93±3.07 5.722 ≤..001

performance of 

solution plan
23.40±2.52 21.50±2.81 3.568 .001

evaluation & 

reflection
23.15±2.22 21.50±3.29 4.118 ≤..001

Clinical 

Competence   
164.86±18.65 154.58±20.22 2.646 .009

nursing process 39.48±4.60 37.29±5.49 2.164 .033

nursing skill 39.40±5.77 36.81±5.93 2.214 .029

education/relati

on of 

cooperation

29.26±4.66 27.62±4.17 1.851 .067

personal 

relations/commu

nication

23.03±2.77 20.47±3.89 3.810 ≤..001

development of 

professional
33.67±3.72 32.37±4.88 1.500 .137

<Table 4> Differences of post-test scores 
between experimental and control 
groups

3.2 변수에 대한 동질성 검증

위의 <Table 3>와 같이 연구대상자의 연구변수에 대

한 사전 동질성을 검증한 결과 차이가 나타나지 않아 두 

군은 동질 한 것으로 확인되었다. 

chariteristics    

 Exp.

(n=52) 

Con.

(n=48)   t p

 M±SD  M±SD    

critical thinking 

disposition
97.11±17.72 97.54±8.63  .-261 .795

problem solving 

process
111.82±13.49 109.68±11.92 .842 .404

clinical competence 157.19±20.42 162.04±18.54 .-1.240 .218

<Table 3> Homogeneity tests for study variables 

  

3.3 실험군과 대조군의 사후 변수의 검증

3.3.1 비판적 사고성향

사후 변수에 대한 검증은 <Table 4>와 같았다.

실험군의 사후 비판적 사고성향 점수는 101.07(±7.34)

점으로 대조군의 비판적 사고성향 점수 94.85(±7.82)점보

다 6.22점 높았으며, 통계적으로 유의한 차이를 보였다

(t=4.102, p<.001). 

비판적 사고성향의 하부 영역 별로 비교해 보면 ‘건전

한 회의성’(t=2.031, p=.045) ‘객관성’(t=2.065, p=.042), ‘체

계성’(t=6.267, p<.001), ‘신중성’(t=3.129, p=.002), 지적열

정/호기심’(t=3.990, p<.001)이었다. 

하부영역 중 건전한 회의성, 객관성, 체계성, 신중성, 

지적열정/호기심에서 통계적으로 유의한 차이를 보였다. 

이는 본 연구가 비판적 사고성향 향상에 크게 도움이 되

었음을 의미한다. 반면 지적 공정성과 자신감은 두 군 간

에 차이가 없었다. 

3.3.2 문제해결 과정

실험군의 문제해결과정은 117.90 (±19.02)점,  대조군

의 점수는 107.35(±1.65)점으로 통계적으로 유의한 차이

를 보였다(t=5.082, p<.001). 이는 본 연구가 간호학생의 

문제해결과정에 도움이 되었음을 의미한다. 

문제해결과정의 하부 영역 별로 비교해 보면 ‘문제의 

명료화’(t=2.480, p=.015) ‘해결방안 모색’(t=3.832, p<.001), 

‘의사결정’(t=5.722, p<.001), ‘해결책 수행’(t=3.568, p=.001), 

‘평가 및 반영’(t=4.118, p<.001) 이었다. 이는 하부영역 문

제의 명료화, 해결방안 모색, 의사결정, 해결책 수행, 평

가 및 반영 모든 영역에서 통계적으로 유의한 차이를 보

이 것이다. 즉 본 연구가 문제해결과정 모든 영역에 도움

이 됨을 의미한다.
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3.3.3 임상수행능력

실험군의 임상수행 능력 점수는 164.86(±18.65)점으로 

대조군 154.58(±20.22)점보다  10.28점의 차이를 보였으

나, 유의수준 .05에서 통계적으로 유의한 차이가 없었다

(t=2.646, p=.009). 

하부 영역에서는 ‘간호과정’(t=2.164, p=.033) ‘간호기

술’(t=2.214, p=.029), ‘교육/협력관계’(t=1.851, p=.067), ‘대

인관계/의사소통’(t=3.810, p<.001), ‘전문직 발전’(t=1.500, 

p=.137) 이었다. 하부영역 중 간호과정, 간호기술, 대인관

계/의사소통영역은 통계적으로 유의하였으나 하부영역

을 통합한 임상수행능력은 차이를 보이지 않았다. 

4. 논의

본 연구는 임상 시나리오중심 핵심 간호기술 프로그

램을 적용받은 간호학생의 비판적 사고성향, 문제해결과

정, 임상수행능력의 차이를 검증하고자 실시되었다. 

비판적 사고성향은 교육 후 실험군 101점, 대조군 94.8

점으로 사전에 비해 실험군이 4점이 올랐으며, 대조군의 

경우 오히려 3점이 떨어졌다. 이런 결과의 원인을 선행연

구는 비판적 사고의 경우 교수의 교수방법과 학습 환경

이 가장 큰 변화요인이라고 지적한다[16]. 또 다른 연구

는 비판적 태도를 갖추기 위해서는 상호교환식 교수방법

이 가장 바람직하다고 언급한다[17]. 즉 교육활동 동안 

끊임없는 교수와의 상호교류를 통해 간호학생은 자신이 

현재 해결해야 할 문제에 대한 끊임없는 성찰을 시도하

고 비판적 사고성향을 상승시킴을 의미한다. 본 연구 경

우 프로그램을 이수한 간호학생은 시나리오 중심의 집중

교육을 받으면서 변화하는 임상상황에 대한 끊임없이 대

처하고 변화무쌍한 사고과정을 진행해 비판적 사고능력

이 상승한 것으로 판단된다. 반면 대조군의 경우 자율학

습형 교육 진행과정으로 인해 간호학생이 단순히 핵심술

기 연습에만 집중하거나 자율학습의 특성상 학습자의 자

발적 참여가 없었을 것으로 생각된다. 이에 학습효과가 

떨어져 자연스럽게 비판적 사고과정 연습이 진행되지 못

하였을 것이다. 즉 본 프로그램을 이수한 간호학생은 임

상현장에서 접하게 되는 질병대상자를 시나리오로 나마 

접하고 임상현장과 같은 상황에서 교육이 진행되므로 간

호학생 스스로 현장상황 해결 노력을 기울이게 되어 내

재적 통합과정에 크게 도움이 되었을 것이다.

하부영역을 살펴보면 체계성과 지적열정/호기심이 대

조군과 크게 차이를 보이며 실험군이 프로그램 이수 후 

대조군에 비해 월등히 점수가 상승했다. 이는 선행연구

와는 다른 결과로 체계성이 하부영역 중 가장 낮게 측정

된 연구와 차이를 보인다[18]. 이 같은 결과에 대해 선행

연구는 이를 단순암기 위주의 교육으로 인한 문제점으로 

지적 한다[19]. 또 다른 연구는 최근 간호교육이 근거중

심이 강조됨으로 인해 객관성은 상승한 반면 스스로 탐

구해가는 교육 부족으로 인해 체계성이 가장 발달하지 

못하고 있다고 지적한다[13]. 그러나 본 연구는 체계성과 

지적열정/호기심이 가장 많은 점수차이를 보인다. 이는 

시나리오 중심의 임상상황 재현이 간호학생의 조직적이

고 탐구적인 간호활동에 도움을 줄 수 있음을 시사한다. 

그 외에도 신중성, 지적 공정성, 객관성, 건전한 회의성의 

순으로 하부영역이 대조군과 크게 차이를 보였다. 이는 

임상 시나리오중심의 교육 프로그램이 전공의 흥미를 유

발해 간호학생의 비판적 사고성향 향상에 크게 도움을 

주었음을 의미한다. 즉, 본 교육 프로그램과 같은 끊임없

이 학생 스스로 생각하고 자신의 행동으로 인한 결과를 

스스로 예측해 나가는 교육이 진행될 경우 학생의 사고

능력의 향상이 급속히 진행 될 수 있음을 시사한다. 그러

므로 본 연구는 선행연구와 같이 간호학생에게 문제중심

학습, 현장 중심 학습이 반영된 교육과정과 교육환경이 

필요하다고 생각한다[5,6,12].     

문제해결과정은 교육 후 실험군은 117.9점, 대조군은 

107.35점으로 두 군 간에 큰 차이를 보였다. 이는 교육 전

후에 실험군은 20.8점이 상승하였고, 대조군 9.8점이 상

승해 두 군 모두 핵심술기교육의 형태에 상관없이 교육 

자체가 학습자에게 도움이 되었음을 시사한다. 그러나 

본 연구에서 대조군에 비해 실험군의 문제해결과정 점수

가 크게 상승한 것은 교육프로그램 구성의 차이로 여겨

진다. 하부영역별로도 모든 영역에서 대조군과 큰 차이

를 보여 임상 시나리오 중심 교육프로그램이 간호학생의 

문제해결과정에 크게 도움이 되었음을 시사한다. 이와 

같은 결과는 선행연구에서 졸업 직전의 간호학생에게는 

교육 프로그램이 문제해결능력의 향상을 가져올 수 있다

고 한 주장과 일맥상통한다[13,19]. 이는 또 다른 선행연

구의 결과와도 일치하는 것으로 문제중심학습을 간호학

생에게 시행한 결과 간호학생의 학습에 대한 자기 주도
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성, 문제해결 능력에 차이를 보였음을 보고 한다 [20]. 이

처럼 문제해결 능력은 임상현장을 재현하고 그 현장체험

을 간호학생에게 재현에 주는 것으로도 간호학생이 이미 

임상실습을 경험했기 때문에 연상활동이 가능해 크게 도

움이 되는 것으로 생각된다. 즉 간호학생은 임상현장의 

상황 재현을 통해 현재의 문제를 파악하고, 적절한 해결

책을 모색하고 수행하며 문제해결에 대한 평가가 가능했

다고 생각한다. 더불어 본 교육 프로그램과 같은 임상현

장의 질병을 가진 대상자가 재현이 될 경우 더 많은 교육 

시너지 효과를 볼 수 있을 것으로 기대된다. 그러나 또다

른 선행연구는 문제해결과정에 대한 집중적 향상을 위해

서는 문제중심 학습 패키지의 다양한 구성과 충분한 교

육시간이 필요함을 주장한다[18]. 즉 간호학생의 임상상

황에 대한 문제해결능력의 향상은 시뮬레이션 교육, 문

제중심학습, action learning 등 다양한 교수방법과 적절

한 임상상황 재현이 교육현장에 반영되어야 할 것이다. 

본 연구에서 임상수행능력은 실험군 164.8점, 대조군 

154.5점으로 10점의 차이가 있었으나 통계적으로 유의한 

차이를 보이지는 않았다. 그러나 본 결과를 선행연구의 

결과들과 유심히 비교해 볼 필요가 있다[17]. 본 연구에

서 실험군의 임상수행능력은 전후 점수 차이가 7.7점이 

상승했다. 반면 대조군의 경우 전후 점수 차이가 오히려 

7.5점이 떨어졌다. 이것은 매우 의미 있는 결과이다. 비록 

선행연구가 대다수 조사연구이기 때문에 비교대상이 없

어 비교분석은 불가능하나 대부분 중간정도의 점수를 나

타내었다. 이처럼 점수가 낮은 이유를 선행연구자들은 

자기주도성의 문제로 인식한다[22]. 즉, 자기주도성이 강

하게 형성될 경우 학습이 진행될 때 학습자 스스로가 자

신의 내면에 지식을 저장하고 문제를 파악하고 상황에 

올바르게 대처할 수 있도록 스스로를 준비하다는 것이다

[17]. 바꾸어 말하면 자기주도성이 결여된 교육이 진행될 

경우 오히려 학습자의 주도성이 저하되어 교육성과에 부

정적 영향을 줄 수 있음을 의미한다. 본 연구의 대조군처

럼 단순한 술기 중심의 교육을 학습자 자율에 위임할 경

우 교육의 필요성에 대한 인식부족으로 자기주도성이 결

여되기가 쉽다. 이에 임상실무 교육프로그램은 간호학생

이 주도적인 학습과 그에 따른 임상실무 능력을 배양할 

수 있도록 구성되어야 할 것이다[21]. 더불어 간호학생  

스스로 자율적인 사고능력을 갖고 문제에 직면하고 상황 

해결능력과 실무 능력을 갖도록 간호교육이 도움을 줄 

수 있어야 할 것이다. 더불어 현재 임상현장에서 큰 문제

로 대두되는 신규간호사의 실무능력 부족과 사직 현상을 

다소나마 해결하기 위해서는 모든 간호교육이 문제중심 

교육과 현장 중심의 교육이 집중 시행되어야 할 필요성

이 있다[19,20]. 

본 연구의 임상수행능력의 하부 영역 중 교육/협력관

계 (t=1.851, p=.067), 전문직 발전 (t=1.500, p=.137) 두 영

역은 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다. 그러나 

대인관계/의사소통, 간호기술, 간호과정 하부영역에서 통

계적으로 유의한 차이를 나타냈다. 이는 선행 연구에서 

전문직 발전이 가장 점수가 높게 나타난 것과는 상이하

며 대인관계/의사소통이 가장 높게 측정된 것과는 동일

한 결과이다[20]. 이런 결과에 대해 선행연구는 임상실습

교육이 주로 관찰에 의존하고 있음에 그 원인을 찾고 있

다. 즉 임상실습동안 관찰 위주의 실습으로 인해 난이도

가 비교적 높은 간호활동을 수행해보지 못한 간호학생이 

전문직에 대한 확고한 신념이 부족해 발생하는 것으로 

풀이한다[23]. 본 연구에서 대인관계/의사소통 능력이 크

게 차이를 보이는 것은 본 연구가 시나리오 중심의 프로

그램이 운영되어 대상자나 의료진간의 소통이 기본적으

로 훈련이 되었기 때문으로 생각된다. 또한 미리 공개되

는 대상자 위주의 시나리오를 통해 적절한 간호과정과 

간호기술을 예상하고 행동할 수 있었기 때문일 것이다. 

최근 간호술기 능력을 향상하기 위해 다양한 시도가 

이루어지고 있으나 대부분 객관적 구조화 임상시험 

OSCE (Objective Structured Clinical Examination)에 그

친다. 간호학생이 임상현장에 적응하기 위해서는 임상상

황을 재현한  임상수행시험 CPX (Clinical Practice 

Examination)에 기반한 본 프로그램과 같은 시나리오 중

심의 역량강화프로그램이 더욱 개발 연구되어야 할 것으

로 생각된다.

이상의 연구결과를 토대로 본 연구는 간호학생의 비

판적 사고성향, 문제해결능력에 향상을 주었다. 또한 임

상수행능력에 유의한 차이를 보이지는 않았으나 실험군

은 임상수행능력이 상승한 반면 대조군은 오히려 임상수

행능력이 하락한 결과를 보여주었다. 따라서 본 임상 시

나리오중심 핵심 간호기술 강화 프로그램이 급변하는 간

호현장에서 임상상황의 판단력을 기르고 그에 필요한 간

호술기를 단시간에 이행하는데 도움을 줄 수 있을 것이

다. 더불어 합리적인 사고와 비판적 사고를 바탕으로 보
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다 질적인 간호에 도움이 될 것으로 기대된다. 더불어 간

호교육이 임상상황을 반영하고 현장을 재현하는 교육을 

강화해 임상실습 교육이 질적인 교육이 될 수 있도록 방

안을 마련할 필요가 있을 것으로 생각된다. 

5. 결론 및 제언

본 연구는 졸업을 한 학기 앞둔 간호학생들을 대상으

로 임상 시나리오중심 핵심 간호기술 강화 프로그램 효

과를 알아보고자 시행하였다. 분석결과 임상 시나리오중

심 핵심 간호기술 강화 교육을 실시 받은 간호학생이 비

판적 사고성향, 문제해결 과정이 매우 상승하였다. 이에 

임상현장의 다양하게 발생하는 임상문제 및 악화일로의 

상황을 역전하고 질적인 간호수행을 이행하는데 본 프로

그램이 다소나마 간호학생에게 도움을 줄 것이다. 

임상수행능력의 경우 통계적으로 유의한 결과를 보여

주지는 못하였으나 실험군의 점수는 상승한 반면 대조군

은 오히려 저하되는 기현상을 보여주었다. 이것은 간호

학생의 자기주도성의 문제로 생각되며 학습자 내부에서 

교육을 통한 변화에 동참하고자 하는 의지를 갖도록 꾸

준히 도와야 할 것이다. 

간호교육은 학습자에게 끊임없이 사고하고 행동하도

록 격려하고 임상상황을 재현하고 반복 연습할 수 있도

록 장․단기별, 시기별 교육프로그램을 구성해야 할 것

이다. 또한 임상시나리오 중심, 시뮬레이션교육, 통합교

육 등 임상현장과 같은 현장감과 사고과정을 밟아가는 

교육을 실시해 간호학생의 상황판단능력과 술기능력을 

향상하는 교육을 적극 활용해야 할 것이다. 

임상변화 상황을 끊임없이 주시하고 반영할 수 있는 

체계적인 학습 콘텐츠의 개발이 필요하고, 간호교육 전

반에 임상실습교육이 좀 더 질적인 교육이 될 수 있도록 

사회적인 기반마련이 꼭 필요할 것으로 사료된다.
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