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요  약 본연구는일대학간호학생115명을대상으로임상적의사소통상황관련역할극을선행한통합실습프로그램을개

발 적용하고적용전과후의의사소통능력,임상수행능력및문제해결과정점수의변화를확인하고자실시하였다.통합실습

프로그램은 6개의 임상적 의사소통 상황 관련 시나리오를 활용한 역할극,3개의 임상상황 관련 시나리오를 적용한 역할극,

3개의핵심간호술기로구성되었으며매주4시간씩8주간실시되었다.자료수집기간은2013년3월부터6월까지였으며프로그

램 전과 후에 자가보고식 설문지를 작성하게 하였다.수집된 자료는 SPSS/WIN19.0을 이용하여 기술통계와 t-test를 통해

분석하였다.연구결과,통합실습프로그램적용후에의사소통능력,임상수행능력및문제해결과정점수가모두유의하게증

가한것으로 나타났다.이에 본연구에서개발한통합실습프로그램은간호실습교육을 위한효과적인 방법이라고생각하며

적극 활용할 것을 제안한다.

Abstract  For this study, we developed and applied the integrated nursing practice program preceded role-play related 

to clinical communication situation to 115 nursing students and compared their communication ability, clinical 

competence and problem solving process scores between before and after the program. Integrated nursing practice 

program is composed of 6 role-play scenarios related to clinical communication situation, 3 role-play scenarios related 

to clinical situation and 3 core nursing skill practices. This program was conducted 4 hours a week for 8 weeks. Data 

were collected using self-report questionnaire before and after the program from March to June, 2013 and analyzed 

using descriptive analysis and t-test with SPSS/WIN 19.0. There were significant increase in communication ability, 

clinical competence and problem solving process scores after the program. These results indicate that this program 

is effective nursing practice education method. Therefore, this program would be used for other students. 

Key Words : Clinical competence, Communication ability, Integrated nursing practice program, Nursing student, 

Problem solving process
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1. 서 론

1.1 연구의 필요성

최근 의료 환경의 급격한 변화와 간호 대상자들의 건

강관리에대한관심의증가는간호사들에게다양한능력

을 요구하고 있다.특히,효과적인 의사소통술은 대상자

에게전인간호를제공하고타직종이나부서와신뢰관계

를 형성하는데 기본이 되는 능력으로,간호사가 되어야

할 간호학생은 서로 다른 건강문제를 가진 다양한 대상

자들과 의사소통하면서 간호상황을 포괄적으로 이해하
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고분석할수있는능력을길러야한다[1].이러한의사소

통능력은강의위주의교육방법보다실제적인훈련을통

해 길러지는 것이 바람직하며,의사소통 기술을 몸에 익

혀 자연스럽게 활용하려면 오랜 기간의 교육과 훈련이

필요하므로 간호대학 교육에서부터 의사소통 교육이 시

작되어야한다[2].이에대학의교과과정에서는의사소통

능력 향상을 위한 교과목이 강조되고 있으며[1],한국간

호교육평가원의 2주기 평가에서는 간호학생이 달성해야

할학습성과로치료적의사소통술의적용을포함하고있

어 의사소통술 향상을 위한 실제적인 간호교육이 매우

필요한 때라고 본다.

한편,간호학생은 학교에서 배운 지식과 기술을 바탕

으로 임상실습이라는 과정을 통해 대상자의 간호문제를

사정하고 중재를 수행하면서 임상수행능력과 문제해결

력을 기르게 된다.그러나 임상현장에서 대상자의 질적

간호 요구와 안전관리에 대한 중요성이 강화되면서,간

호학생이 환자에게 직접간호를 수행하는 기회가 줄어들

고 관찰위주의 실습만이 진행되고 있는 실정이다.이로

인해,간호학생들이임상실습을마친후에도대상자들의

문제상황을정확하게인식하지못하거나문제에적극적

으로 대처하는 방법을 터득하지 못하게 된다.결국 임상

실습을통해달성하고자하는궁극적인목표인임상수행

능력이나 문제해결력을 배양하기 어렵게 되는 것이다.

관찰중심의 임상실습 교육을 보완하기 위해 최근 국

내에서는시뮬레이터[3-5]나표준화환자[6]등을이용한

다양한 실습교육 방법이 진행되고 있다.더욱이 이러한

방법의 실습교육이 간호학생의 임상수행능력[3,5]이나

간호수행능력[4,6-7]을 향상시키고 문제해결과정[4,7]에

도 긍정적인 영향을 준다는 결과가 보고되고 있어 실습

교육을위한다양한교육방법의시도가필요하다고생각

한다.

지금까지 국내외에서는 간호학생을 대상으로 의사소

통 훈련 프로그램을 적용한 연구들이 꾸준히 진행되어

왔으며[8-11]연구결과,의사소통능력[10,11]이나 대인관

계능력[9-11]이 향상되었다는 보고가 있었다.또한 앞서

기술한 것처럼 임상실습의 한계점을 보완하고 실습교육

의목표를달성하기위해시뮬레이션이나표준화환자를

이용한 교육방법을 적용하여 간호학생의 임상수행능력

[3-7,12,13]과문제해결능력[4,7]을향상시키기위한연구

가점점많아지고있으며그효과를입증한논문들이이

어지고 있다.그러나 의사소통 프로그램을 적용한 대부

분의 연구는 의사소통능력과 대인관계능력의 향상을 확

인하는데 집중하고 있으며,의사소통능력 배양프로그램

을 임상수행능력 및 문제해결능력을 향상시키는 실습프

로그램에 통합 운영하여 그 결과를 확인한 연구는 찾아

볼 수 없었다.또한 시뮬레이션 적용 등의 실습 교육이

간호학생의 임상수행능력이나 문제해결과정에 큰 영향

을 미치지 않는다고 보고한 연구[4,7]도 있어 임상과 유

사한 다양한 사례의 시나리오를 개발하고 그 결과를 확

인하는 반복연구가 필요하다고 생각한다.

이에 본 연구는 임상적 의사소통상황 관련 역할극을

선행한 통합실습프로그램을 개발하고 적용결과를 확인

함으로써 본 연구의 통합실습프로그램이 간호실습 교육

을위한효과적인방법의하나로활용될수있음을제안

하고자 한다.

1.2 연구목적 

본연구의목적은간호학생에게임상적의사소통상황

관련 역할극을 선행한 통합실습프로그램을 개발 적용

하고 그 결과를 확인하기 위한 것으로 구체적인 목적은

다음과 같다.

1)통합실습 프로그램을 개발한다.

2)통합실습 프로그램 적용 전과 후의 간호학생의 의

사소통능력,임상수행능력및문제해결과정점수의

차이를 확인한다.

1.3 연구가설

ㆍ통합실습프로그램에참여한실험군은교육을받기전

보다 받은 후에 의사소통능력이 더 향상될 것이다.

ㆍ통합실습프로그램에참여한실험군은교육을받기전

보다 받은 후에 임상수행능력이 더 향상될 것이다.

ㆍ통합실습프로그램에참여한실험군은교육을받기전

보다받은후에문제해결과정점수가더향상될것이다.

2. 연구방법

2.1 연구설계

본연구는간호학생들에게8주과정의통합실습프로그

램을 적용하고 프로그램 적용 전과 후의 의사소통능력,

임상수행능력 및 문제해결과정 점수의 변화를 확인하기

위해 시도된 단일집단 사전 사후 실험설계이다[Fig.1].
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[Fig. 1] Research design of this study

2.2 연구대상 및 자료수집

본 연구의 대상자는 G시 소재 3년제 간호과 3학년에

재학 중인 학생으로 2013년 1학기에 시뮬레이션 Lab실

습 교과목을 수강하고 본 연구 참여에 동의한 전체학생

119명이었다.윤리적측면을고려하여연구의목적과설

문지 내용,언제든지 연구철회가 가능함을 명시한 서면

동의서에 서명을 한 경우에 한해 설문지를 작성하도록

하였다.또한 수집된 자료는 통합실습프로그램 운영과

연구 이외의 목적으로 사용되지 않음을 설명하였다.이

모든 절차는 개인의 사생활을 침해하지 않고 교수의 학

생에대한평가로인해학점과관련된손해를입지않을

권리를 위하여 익명성과 비밀보장을 원칙으로 하였다.

119명중무응답등부실한설문지를제외하고최종115

명의 자료를 최종 분석하였다. 표본수의 산정은

G-power3.1.7program을 이용하여 구하였으며 Paired

t-test를 위한 효과크기(effectsize).5,유의수준 .05,검

정력 .95로 했을 때 54명으로 본 연구의 표본수는 충분

한 것으로 나타났다.

2.3 통합실습 프로그램 개발 및 운영

2.3.1 통합실습 프로그램 개발

통합실습프로그램은 임상적 의사소통상황 관련 시나

리오를 활용한 역할극 6개와 임상상황 시나리오를 적용

한역할극3개및핵심간호술기훈련3가지로구성된프

로그램을 말한다.

․임상적 의사소통상황 관련 시나리오

본연구의대상자는16주의임상실습을마친3년제간

호과3학년학생들이었다.연구자는연구시작전학생들

에게임상실습중대처하기곤란했던의사소통상황에관

한 자료를 수집하였고 그 중 공통적으로 어려움을 겪고

있는 상황 6개를 간추려 역할극 시나리오를 제작하였다.

내용은동료간호학생과의의사소통 2상황,환자및 보호

자와 간호학생과의 의사소통 4상황이었다.각 팀에게는

6개 상황 중 2개의 상황을 무작위로 배정하였다.

․임상상황 시나리오

대상자들이 처음으로 접하는 통합실습 수업이었으므

로 임상상황 시나리오는 병동에서 흔하게 발생하면서도

다소단순한상황들로선택하였으며,주제는정맥주사를

통한 항암치료 시 일혈이 발생한 상황,저혈당으로 인해

환자의 의식변화가 온 상황,담낭절제술 후 간호에 관한

것이었다.각 시나리오는 시뮬레이션 실습 교육과정 운

영경험이있는간호학과교수2인과임상경력10년이상

이며현재병원에서근무중인간호학석사2명이대상자

들의학습준비도및임상실습경험도등을고려하여실제

임상상황을 바탕으로 제작하였다.

각시나리오와더불어주제와관련된핵심간호술기인

정맥주사,혈당검사및피하주사,배액관관리등의훈련

을 함께 구성하였다.핵심간호술기 훈련 시 체크리스트

는 한국간호교육평가원에서 제시한 체크리스트를 사용

하였다.

2.3.2 통합실습 프로그램 운영

본 프로그램의 운영기간은 총 8주로,매주 4시간씩

운영하였는데 의사소통 향상을 위한 6개의 시나리오는

2주 동안,3개의 임상시나리오는 1개 상황당 2주 동안

적용하였다.원활한팀학습을 위해학생들은 직전학기

성적에 따라 균등하게 1개 팀당 4～5명씩 28개 소집단

으로 구성하였으며 네 개의 반으로 나누어져 실습이 이

루어졌다.수업운영에는 대학생 및 간호사를 대상으로

시뮬레이션 기반 교육과정을 운영한 경험이 있는 교수

자 2명과 10년 이상의 임상경험과 석사학위를 가진 외

부강사 2명,실습조교 1명이 참여하였다.각 교수자들에

의한 지도 및 평가의 동질성 확보를 위해 프로그램을

운영하는 동안 매주 세부 교육계획안을 작성하여 수업

전과 후에 4시간 이상의 수업 준비 및 평가시간을 가졌
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다.이시간을통하여가장효과적이라고생각되는교수

방법과교수내용을 확정하고 평가문항별평가기준을명

확히 하였다.

원활한팀활동을위하여첫시간에팀별리더를선출

하고 팀규칙을 정하게 하였으며,역할극을 수행할 때는

주제별로 역할을 번갈아 가며 맡도록 하였다.또한 동료

참여도평가를하게된다는것을미리공지하고4주째와

8주째에 시행하였다.첫 시간에 8주간 운영될 프로그램

에 대해 설명하고 매주 실습이 마무리되는 시간에는 다

음시간이루어질실습내용과사전학습에대해공지하였

다.각 시나리오와 시나리오와 관련된 자료는 학교홈페

이지를 통해 1주일 전에 공지함으로써 각자 사전준비를

할 수 있도록 하였다.시나리오와 관련된 사전학습에 대

해서는 과제로 제출하도록 하였으며,관련 지식을 시나

리오 연출시 구두평가 하였다.

각시나리오에관한수업이시작되면먼저팀별로시

나리오에 관해 토의할 시간을 가졌다.시나리오 분석을

할 때에 교수자는 어떠한 것에 중점을 두어야 할 것인

지에 대한 몇 가지 질문을 던져주어 효율적인 학습이

이루어지게 하였으며 팀원들은 토의내용에 대해 꼭 회

의록을 작성하게 하였다.임상상황 시나리오인 경우에

는 상황에서 요구하는 핵심술기를 교수자 및 실습조교

의지도아래충분한시간을갖고연습하게하였으며,연

습 후 체크리스트를 사용하여 학생들이 서로 상대방의

술기를 평가하고 결과를 제출하게 하였다.정맥주사는

IVsimulator모형을 사용하였으며,혈당검사는 혈당검

사 기계와 스틱을 사용하여 학생들 간에 직접 수행하게

하고 피하주사는 피하주사 모형을 활용하였다.배액관

관리는 마네킨에 Jackson-Pratt(JP),Hemovac을 연결

하여관리법을수행하게하였다.팀별 시나리오연출 시

교수자는 학생들의 지식,태도,기술을 평가할 수 있는

평가도구를 사용하여 팀 평가를 하였으며,상황연출이

끝난 조원들은 녹화된 상황을 다시 보며 준비된 디브리

핑 자료를 기초로 자신들의 대처상황을 되돌아보고 조

원끼리 피드백하는시간을가졌다.모든조의 상황연출

이 끝나면 평가를 받았던 교수자가 있는 강의실에 모여

1개팀의대처상황동영상을다시보며잘된점과개선

할점은무엇인지,상황대처시느낀점은무엇이었는지

등에 대해 조별 상호피드백 시간을 가졌으며,교수자도

평가 시 느낀 점이나 조언하고 싶은 내용을 피드백 하

였다[Table1].

[Table 1] Overview of the Integrated Nursing Practice 

Program

Week Subject Activities

1st Clinical

communication

situation

Prestudy,discussion

aboutsituation,

role-play,debriefing2nd

3rd
Extravasationduring

chemotherapy

Prestudy,discussion

aboutsituation,

coreskillpractice

(IVcatheterization)

4th Role-play,debriefing

5th Changeofmental

statusdueto

hypoglycemia

Prestudy,discussion

aboutsituation,

coreskillpractice

(Bloodsugarchecking

andSCinjection)

6th Role-play,debriefing

7th
Postoperativecare

aftercholecystectomy

Prestudy,discussion

aboutsituation,

coreskillpractice

(Managementofdrain

system)

8th Role-play,debriefing

2.4 연구도구

2.4.1 의사소통능력

의사소통능력 측정도구는 Navran[14]이 제작한

Primarycommunicationskill을 Choi[15]가 학생을 대상

으로수정보완한도구를사용하였다.이도구는총25문

항으로 5점 Likert척도로 측정되며 25문항 중 23문항은

점수가 높을수록 의사소통능력이 높음을 의미하며,2개

문항은 점수가 높을수록 의사소통능력이 낮음을 의미하

는 것으로 역채점 하였다.문항들은 언어적 의사소통 척

도20문항과비언어적의사소통5문항으로구성되었으며

하위문항은 경청 기술,자기노출,자기표현능력,공감능

력,관계형성에서의 의사소통능력을 포함하고 있다.

Choi[15]의 연구에서 Cronbach'sα=.84였으며 본 연구

에서 Cronbach'sα=.85이었다.

2.4.2 임상수행능력

임상수행능력 측정도구는 Kim등[16]이 제시한 임상

수행능력을바탕으로Yang과Park[17]이24개의예비문
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Characteristics n(%)

Gender
Male 12(10.4)

Female 103(89.6)

Age(years)

22 71(61.7)

23 44(38.3)

Mean(SD) 23.54(3.07)

Satisfactions
Pre-test Post-test

t p
Mean±SD

Onmajor 3.85±0.76 3.94±0.78 -1.055 .294

Onclinical

practice
3.49±0.79 3.80±0.68 -3.752 <.001

항을구성하여전문가내용타당도와요인분석을통해개

발한 임상수행능력 평가도구를 사용하였으며,간호학생

들이 임상실습 중 접하게 되는 대상자의 관찰과 신체사

정,간호중재,간호과정및교육능력등을포함하는19문

항으로구성되어있다.각문항은5점Likert척도로측정

되며점수가높을수록임상수행능력이높음을의미한다.

Yang과 Park[17]의 연구에서 신뢰도는 Cronbach'sα=

.86이었으며,본 연구의 Cronbach'sα=.92였다.

2.4.3 문제해결과정

문제해결과정 측정도구는 Lee[18]가 개발한 Process

BehaviorSurvey를Woo[19]가수정보완한도구를사용

하였다.이 도구는 문제의 발견,문제의 정의,문제의 해

결책 고안,문제의 해결책 실행,문제해결의 검토의 5단

계로 분류되어 단계별로 5문항씩 총 25문항으로 구성되

어 있다.각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다’1점에서 ‘정말 그

렇다’5점의Likert척도로측정되며,점수가높을수록문

제해결력이 높음을 의미한다.Woo[19]의 연구에서 도구

의 신뢰도는 Cronbach'sα=.89이었으며,본 연구의

Cronbach'sα=.91이었다.

2.5 자료분석방법

수집된 자료는 SPSS19.0/WINprogram으로 분석하

였으며 분석방법은 다음과 같다.

ㆍ측정도구의신뢰도는Cronbach'sαlpha계수로검증하

였다.

ㆍ대상자의일반적특성은빈도,백분율,평균및표준편

차 등을 사용하여 서술하였다.

ㆍ프로그램적용전후의사소통능력,임상수행능력및문

제해결과정 점수의 차이는 t-test로 검증하였다.

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성 

대상자의 일반적 특성을 살펴보면 평균 연령은 23.54

세였고,22세이하가61.7%(71명),23세이상이38.3%(44

명)이었다.성별은 여학생이 89.6%(103명),남학생이

10.4%(12명)이었다[Table2].

[Table 2] General Characteristics           
(N=115)

3.2 전공만족도 및 실습만족도

간호학전공및임상실습에대한만족도를‘매우불만

족한다’를1점,‘매우만족한다’를5점으로점수가높을수

록 만족도가 높은 것으로 보았을 때,전공만족도는 교육

을 받기 전에는 3.85점,교육 후에는 3.94점으로 다소 상

승하였으나 통계적으로 유의하지는 않았다.임상실습만

족도는교육을받기전에는3.49점,교육후에는3.80점으

로 유의하게 증가하였다[Table3].

[Table 3] Comparison of Satisfaction in Major and 

Clinical Practice

                           (N=115)

3.3 실험 전후의 의사소통능력, 임상수행능력 

및 문제해결과정의 차이

ㆍ제 1가설인 ‘통합실습 프로그램에 참여한 실험군은

교육을 받기 전보다 받은 후에 의사소통능력이 더 향상

될 것이다’를 검정한 결과 의사소통 사전점수는 86.93점

이었으며사후점수는88.64점으로통계적으로유의하였

으므로(t=-2.139,p=.035)이가설은지지되었다.하위영

역별로 언어적 의사소통 점수는 사전보다 사후에 다소

증가하였으나 통계적으로 유의하지 않았으며,비언어적

의사소통 점수는 사후에 유의하게 증가하였다(t=-3.224,

p=.002).

ㆍ제 2가설인 ‘통합실습 프로그램에 참여한 실험군은

교육을 받기 전보다 받은 후에 임상수행능력이 더 향상

될 것이다’를 검정한 결과 임상수행능력 사전점수는
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[Table 4] Comparison of Communication Ability and Clinical Competence between Pre-test and Post-test

                                                                                        (N=115)

Variable
Pre-test Post-test

t p ScoreRange
Mean±SD

Communicationability 86.93±9.98 88.64±10.43 -2.139 .035 25～125

Verbalcommunication 70.78±8.09 71.73±8.74 -1.428 .156 20～100

Non-verbalcommunication 16.15±2.67 16.91±2.57 -3.224 .002 5～25

Clinicalcompetence 64.49±9.41 70.26±7.73 -8.860 <.001 19～95

Nursingprocess 13.60±2.14 14.68±1.75 -6.381 <.001 4～20

NursingIntervention 12.65±2.52 13.98±2.07 -7.420 <.001 4～20

Psycho-SocialNursing 10.36±2.14 11.23±1.79 -4.730 <.001 3～15

PatientEducation 10.33±1.91 11.43±1.57 -6.402 <.001 3～15

Observation&Assessment 6.56±1.35 7.21±1.18 -4.966 <.001 2～10

Basicpatientcare 10.99±1.73 11.74±1.61 -4.294 <.001 3～15

Problem solvingability 86.68±11.10 90.60±10.40 -4.485 <.001 25～100

Problem discovery 18.44±2.44 19.08±2.43 -2.825 .006 5～25

Problem definition 16.87±2.99 17.71±2.64 -2.996 .003 5～25

Solutionplan 17.84±2.72 18.81±2.48 -3.728 <.001 5～25

Solutionimplementation 16.46±2.21 17.13±2.64 -2.637 .010 5～25

Solutionevaluation 17.08±3.07 17.87±2.67 -2.753 .007 5～25

64.49점,사후점수는70.26점으로유의하게증가하였으므

로(t=-8.860,p<.001)이 가설은 지지되었다.하위영역별

로 간호과정(t=-6.381, p<.001), 간호중재(t=-7.420,

p<.001),심리-사회적 간호(t=-4.730,p<.001),교육능력

(t=-6.402,p<.001),관찰과 신체사정(t=-4.996,p<.001),

환자기본간호(t=-2.139,p<.001)의총6개영역에서모두

사전보다 사후에 유의한 점수의 증가를 보였다.

ㆍ제 3가설인 ‘통합실습 프로그램에 참여한 실험군은

교육을 받기 전보다 받은 후에 문제해결과정 점수가 더

향상될것이다’를검정한결과문제해결과정사전점수는

86.68점,사후점수는 90.6점으로 유의하게 증가하여

(t=-4.485,p<.001)이 가설은 지지되었다.하위영역별로

문제의 발견(t=-2.825,p=.006),문제의 정의(t=-2.996,

p=.003),문제의 해결책 고안(t=-3.728,p<.001),문제의

해결책 실행(t=-2.637, p=.010), 문제해결의 검토

(t=-2.753,p=.007)의 총 5개 단계에서 모두 사전보다 사

후에 유의한 점수의 증가를 보였다[Table4].

4. 고찰 및 결론

본 연구는 임상적 의사소통상황 관련 역할극을 선행

한 통합실습프로그램을 개발하고 이를 적용하여 간호학

생의의사소통능력,임상수행능력및문제해결과정점수

의 변화를 확인하고자 시행하였다.

첫째,간호학생의 의사소통능력은 교육 전보다 교육

후에 더 향상된 것으로 나타났다.이는 의사소통능력향

상을위한시나리오상황이학생들이임상실습현장에서

흔히경험할수있는주제로구성되었고이를위해역할

극이라는방법을활용하였기때문이라고생각한다.또한

임상상황 시나리오를 적용하는 6주 동안에도 계속하여

의사소통 기술의 중요성을 강조하고 지속적인 피드백을

했던 것도 영향을 미쳤을 거라고 본다.선행연구에서

Kesten[20]은 간호대학생의 의사소통능력을 향상시키기

위해 의사소통 교육 시에 역할극을 활용할 것을 제안하

였다.Song[10]도 병원 현장에서 경험한 의사소통 사례

들을 역할극을 통하여 실습하게 하였고,교육 후에 간호

학생들의 의사소통능력이 향상됨을 보고하였다.Shin과
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Lee[11]도간호학생에게사례를중심으로토론과역할극

을 실시하게 하였는데,그 결과 간호학생의 의사소통능

력이향상됨을보고하였다.이러한결과에서간호학생의

의사소통능력을 향상시키기 위해서는 학생들이 흔히 경

험할 수 있는 다양한 사례를 중심으로 시나리오를 구성

하여야 할 것으로 생각된다.또한 역할극과 같은 실습이

의사소통능력을 배양하는데 효과적인 방법임을 확인하

였다.

둘째,간호학생의 임상수행능력은 교육 전보다 교육

후에 더 향상된 것으로 나타났는데,이는 기본간호술기

모형을 이용한 핵심술기 연습과 Human Patient

Simulator(이하 HPS)를 병용하여 실습 교육을 수행한

Yang[5]의 연구와 다소 유사한 결과였다.한편,본 연구

에서는 임상수행능력 하위 6개 모든 영역의 임상수행능

력이 향상된 것으로 나타났는데,각 영역별 점수 비교를

위해 평균평점으로 환산하면 교육 전에는 간호과정

(3.14),간호중재(3.16),사회․심리적 간호(3.45),교육능

력(3.44),관찰과 신체사정(3.28),기본간호(3.66)이고,교

육 후에는 간호과정(3.67),간호중재(3.50),사회․심리적

간호(3.74),교육능력(3.81),관찰과 신체사정(3.61),기본

간호(3.91)이었다.교육 전후를 비교하여 볼 때 6개 하위

영역중교육능력(0.37),간호중재(0.34),관찰과신체사정

(0.33)의순으로교육전후의점수차이가나타났으며이

는 본 연구에서 사용한 통합실습프로그램이 교육능력과

간호중재 영역에서 더욱 효과가 있음을 나타내었다.특

히,교육능력이가장큰점수차이를보인것은간호학생

들에게임상적의사소통상황관련역할극을선행하게한

것과관련된다고여겨진다.교육능력은교육하고자하는

내용의 타당성 뿐만 아니라,대상자에게 적합한 언어와

교육방법을사용하고대상자의질문이나요구에적절하

게 반응하는 의사소통 과정이 매우 중요하게 작용한다.

이러한 점에 비추어 볼 때,본 연구에서 운영한 임상적

의사소통상황 관련 역할극 선행학습은 간호학생의 임상

수행능력 중 특히,교육능력을 배양하는데 매우 효과적

인 방법임을 확인하였다.아울러 간호중재,관찰과 신체

사정영역의점수도교육전후차이가비교적높은것으

로나타났다.이는각시나리오관련핵심술기자료를미

리 안내하고,수업 시간에 핵심술기를 연습할 개별 시간

을 충분히 제공하였기 때문으로 생각한다.이와 함께 통

합실습프로그램을 구성하고 운영을 맡은 4명의 교수자

중 2명의 외부 강사가 10년 이상의 임상경험과 노인 및

가정전문간호사자격소지자로현재임상에근무하고있

는 간호사인 점도 학생들의 간호중재 능력에 다소 영향

을주었을것으로생각된다.그러므로통합실습프로그램

을구성할때임상전문가의의견을수렴하고실제운영

에도함께참여할것을제안해본다.또한프로그램운영

시 학생들에게 간호중재 관련 술기를 연습할 충분한 시

간을 제공하는 것이 바람직하다고 생각한다.

셋째,간호학생의 문제해결과정은 교육 전보다 교육

후에 더 향상된 것으로 나타났다.이는 시뮬레이션을 활

용하여 간호학생의 문제해결과정의 효과를 확인한 Lee

와 Hahn[4]연구와는 다른 결과였다.Lee와 Hahn[4]은

프로그램적용후문제해결과정점수가약간상승하였으

나통계적으로유의하지는않았는데,문제해결력을향상

시키기 위해 소그룹 토의학습,학습자의 자율적인 참여,

학습동기 유발과 학습자들의 문제에 대한 반복 노출 기

회를 제공할 것을 제언하였다.본 연구에서는 시나리오

역할극전에문제상황해결을위한조별토론시간을주

고,역할극 후에도 조별 디브리핑과 전체 디브리핑 시간

에참여토록하는등학생들이문제상황에빈번하게노

출되도록 하였다.또한 각 시나리오 상황과 상황 관련

order지나검사결과지등의자료를수업1주일전에미리

제시하고 사전학습을 지시하여,학생 개인별로 문제 상

황을 생각할 기회를 제공하였다.따라서 본 연구에서 문

제해결과정이 향상된 것은 Lee와 Hahn[4]의 제언을 뒷

받침하는결과이며,아울러본연구의통합실습프로그램

이 간호학생의 문제해결과정을 향상시키는데 효과적인

중재법임을 입증하는 결과라 볼 수 있다.

한편,본연구에참여한간호학생들은임상실습만족도

가 교육 전보다 교육 후에 더 높은 것으로 나타났다.이

러한 결과는 앞서 기술한 것처럼 학생들에게 시나리오

상황을사전에제시하고 핵심술기를연습할수있는충

분한 시간을 제공하여 실습에 대한 학생들의 긴장감을

줄여주었기 때문으로 생각한다.또한 소그룹 토의,역할

극,조별 디브리핑 시간 등 개별 학습 이외에 조별 학습

을 함께 진행함으로써 개별 실습에 대한 부담이 감소되

어 나타난 결과로 생각된다.

이와같은연구결과를통해,본연구의임상적의사소

통상황 관련 역할극을 선행한 통합실습프로그램은 간호

학생의 의사소통능력,임상수행능력과 문제해결과정을

향상시킬 수 있는 효과적인 교수 방법으로 확인되었다.

다만,본연구설계방법이단일집단사전사후실험설계
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이므로 연구 결과에 있어서 학습자의 성숙 효과를 고려

해야하는것이연구의제한점으로제시될수있다고생

각된다.아울러,간호학생들에게 적용 가능한 다양한 임

상 상황 시나리오를 개발하고 이를 적용하는 추후 연구

를 제언한다.
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