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서    론

연구의 필요성

현대사회에서 리더십은 자신의 처한 상황에 효과적으로 대

응하고 처리해 나갈 수 있도록 동력의 원천이 되고 있으며, 

최근에는 리더십이 변화하고 발전되면서 셀프리더십이 강조되

고 있다. 셀프리더십은 개인 스스로가 끊임없이 환경 변화에 

적응하고 상황에 직면할 수 있도록 자신을 조절하고 리드할 

수 있게 한다(Neck, Stewart, Manz, 1995). 셀프리더십이 높은 

사람은 그렇지 않은 사람보다 혁신적이고 창의적인 성향을 

지니고 있는 것으로 스스로 인식하므로, 과업을 할 때 혁신적

이고 창의적인 수행결과를 이끌어내며(Diliello & Houghton, 

2006), 독립성, 자율성과 책임감, 통제성 발달에 도움을 준다

고(Kim, B. K., 2012)하였다. 

간호대학생은 1,000시간 이상 임상 실습교육을 하기 때문에 

실습현장이 셀프리더십을 개발할 수 있는 좋은 교육환경이라

고 할 수 있다. 학생들은 실습담당교수가 부여하는 과제와 간

호를 실제 관찰, 수행하면서 자신에게 영향력을 행사하는 과

정인 셀프리더십을 발휘하고 자율학습을 통해 개인의 내적 

성장뿐만 아니라 그가 속한 조직의 성과도 높인다고(Park & 

Park, 2008)하였다. 이에 교수는 학생들이 현장실습 환경에 적

응하면서 스스로의 자율동기에 의해 목표를 세우고 자기를 

리드하고 의사결정할 수 있는 셀프리더십 역량을 배양할 수 

있도록 지도해야 한다.  

현재 간호업무는 효율성과 효과성을 높이려는 노력의 일환

으로 팀 제도를 운영하고 있어 간호조직에서 팀 효능감의 의

미는 크다(Jin, 1996). Bandura (1997)는 팀 효능감을 팀 수행

의 예측요인으로 보고하였다. 팀 효능감은 집단 효능감보다 

좀 더 규모가 작고, 보다 명확한 과제를 수행하는 소규모 집

단에 적용되며, 팀에서 자신이 무슨 일을 할지를 선택하고 얼

마만큼의 노력을 투입할 것인지를 결정하는데 영향을 미치므

로 팀 효능감을 높일 수 있는 간호교육이 이루어져야 한다. 

또한 간호현장에서는 문제해결능력을 지닌 역량있는 간호사

를 원하고 있다. 문제해결을 위한 가장 중요한 요소 중의 하

나는 전략이며, 전략 중 어떤 방법을 사용하느냐가 그 결과에 

영향을 줄 수 있다고 하였다(Cho, 2008). 지금까지 간호학 실

습담당교수는 대부분 학생들에게 임상사례 간호과정보고서를 

개인 또는 팀으로 작성하도록 하고 있다. 간호과정이 학습자 

중심의 방법이지만 의도적이며 예상되는 답을 갖고 있어서, 

학생들은 추론과정에서 창의성보다는 비판적 사고를 많이 활

용한다(Choi et al, 2013). 창의성은 주어진 문제에 대해 새로

운 관점으로 바라보고 하나의 규칙적인 방법이 아닌 다양한 

접근의 통로를 통하여 재해석하는 과정에서 발휘되기 때문에

(Kim, K. H., 2012) 간호과정 과제에서 창의성 발휘는 약하다

고 할 수 있다. 현재 간호현장은 간호환경, 건강교육, 실무개

선 등의 문제를 발견하고 해결하는데 리더십, 비판적 사고뿐 

아니라 창의성, 문제해결능력 등 다양한 역량을 요구하므로 

학생들이 이러한 역량을 습득할 수 있도록 해야 한다. 간호교

육평가원(2012) 2주기 평가에서도 이상과 같은 항목이 포함되
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어 있고 간호교육의 패러다임의 변화에 따라 학습성과 달성

을 위한 교수-학습법이 달라져야 할 것으로 생각된다. 

최근 간호학에서 간호역량을 개발하는 새로운 방법으로 액

션러닝(action learning) 기반 교육이 활용되고 있다(Jang & 

Park, 2012; Lee, 2009; Kim, & Kim, 2010). 액션러닝은 학습

자의 팀 내 협력을 통해 문제해결능력을 배양할 수 있는 교

수·학습방법으로 주어진 과제에 대한 해결방안을 모색하면서 

지식습득, 질문, 피드백 및 성찰 등을 통해 과제의 내용 측면

과 문제해결과정을 학습하는 프로세스이다(Bong, 2012). 따라

서 액션러닝은 팀 활동을 통해 학생들의 협동심을 유도하고, 

학습자 중심교육으로 수업 목표 달성, 강의 만족도 향상을 도

모할 수 있다는 점에서(Jang, 2011) 성과중심교육에 매우 부합

되는 것으로 생각된다.

선행연구들에서는 문제해결과정의 선행요인으로 셀프리더십

(Kim & Park, 2012)과 자기효능감(Oh & Han, 2012)을 설명

하였다. 교육방법으로 액션러닝을 활용한 연구에서 간호학생

은 액션러닝 방법을 통해 문제해결능력과 팀 효능감 향상

(Jang & Park, 2012; Kim & Kim, 2010)을 보였으며, 임상간

호사를 대상으로 한 연구에서도 액션러닝 방법이 문제해결력

과 의사소통에 서 효과성을 보였다고 하였다(Lee, 2009). 이와 

같이 액션러닝 방법을 간호분야에서 활용하고 있으나 임상 

실습을 하는 학생에게 적용한 연구는 매우 제한적이며, 임상 

실습과제 방법을 비교한 연구는 찾을 수 없었다. 

이에 본 연구에서는 간호학생을 대상으로 여성건강간호학실

습 지도를 할 때 액션러닝이라는 새로운 과제 방법을 도입하

여 간호과정 과제 방법과 함께 두 방법을 적용하였고 과제 

방법에 따라 셀프리더십과 팀 효능감, 문제해결과정 및 과제

만족도 점수에 차이가 있는지 확인하고자 하였다. 

연구 목적

본 연구는 임상 실습하는 간호학생에게 적용한 실습과제 

방법에 따라 셀프리더십과 팀 효능감, 문제해결과정 및 과제

만족도에 차이가 있는지 파악하고자 실시하였으며, 구체적인 

목적은 다음과 같다.

∙ 실습 전 과제 방법에 따른 집단 간 대상자의 일반적 특성

의 차이를 확인한다.

∙ 실습 전 과제 방법에 따른 집단 간 셀프리더십, 팀 효능감, 

문제해결과정 및 과제만족도의 차이를 확인한다.

∙ 실습 후 과제 방법에 따른 집단 간 셀프리더십, 팀 효능감, 

문제해결과정 및 과제만족도의 차이를 확인한다.

∙ 실습 후 과제 방법에 따른 집단 간 과제진행 중 창의성와 

비판적 사고 발휘 정도의 차이를 확인한다.  

연구 방법

연구 설계

본 연구는 임상 실습을 하는 간호학생을 대상으로 실습과

제의 방법에 따라 셀프리더십과 팀 효능감, 문제해결과정 및 

과제만족도에 차이가 있는지 비교하고자 실시된 비동등성 전․
후 설계를 이용한 유사실험연구이다. 

연구 대상자 

본 연구대상자는 G 광역시에 소재한 N 대학교 간호학과 3

학년으로 여성건강간호학실습 2학점을 신청한 학생이었다. 연

구대상자인 실습학생들은 본 실습을 위해 2학년 1학기에 비

판적 사고와 간호과정 교과목을 2학점을 이수하였고, 2학년 2

학기에 액션러닝 방법에 의한 창의적 사고와 문제해결 교과

목을 2학점 이수하였다. 문제해결을 위한 실습과제 방법을 수

행할 집단은 실습 병원별로 구분하였으며, 500원짜리 동전던

지기를 하여 그림이 나올 경우 액션러닝 방법을 적용할 실습

병원으로 결정하였다. 액션러닝(action learning) 방법을 적용한 

대상은 C병원에서 임상 실습을 하는 학생이었고, 간호과정

(nursing process) 방법을 적용한 대상은 E병원에서 임상 실습

을 하는 학생이었다. 

본 연구 표본의 크기는 유의수준 α=.05, 집단 수 n=2, 효

과크기는 중간 이상인 .40, 검정력=.90를 구했을 때 Cohen이 

제시한 표(Cohen, 1988)에 의거 각 집단이 34명이므로 총 68

명이 필요하였다. 대상자 중 간호과정과 액션러닝 강좌를 이

수하지 않은 편입생 3명은 액션러닝 방법을 적용하였으나 최

종 분석에서 제외하였다. 본 연구에서는 액션러닝 방법을 적

용한 집단 36명, 간호과정을 적용한 집단 39명을 최종분석에 

사용하여 표본의 크기를 충분히 충족하였다.

자료 수집 방법

자료수집은 2012년 10월 26일부터 2012년 12월 21일까지 

진행되었으며, 자료수집은 본 연구자와 실습 외래교수가 직접 

진행하였다. 

실습 전 설문지는 실습계획서에 기록된 실습병원으로 구분

하여 시간차 간격을 두고 학생들을 집합하도록 하였고, 일반

적인 실습교육 오리엔테이션 전에 수집하였다.   

자료수집에 앞서 연구대상자에게는 연구의 목적과 진행절차

를 충분히 설명하고, 설문내용이 연구목적으로만 사용되며 연

구 참여자의 익명과 비밀이 보장되고 강제성이 없으며 언제

든지 연구의 참여를 포기할 수 있고 그로 인한 어떠한 불이
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익도 없음을 대상자에게 설명하고, 연구의 참여를 자유롭게 

결정할 수 있음과 설문지 작성 중 언제라도 연구의 참여를 

포기할 수 있음을 언급하였다. 또한 설명 후 동의서에 자발적

으로 사인하도록 하고 무기명 자기 기입방식으로 응답하도록 

하였다. 

실습교육을 위한 교수법에 따른 과제 방법에 대한 오리엔

테이션은 외래교수가 참여한 가운데 본 연구자가 진행하였다. 

과제는 문제해결이며, 문제해결과정을 두 가지 방법으로 적용

하여 비교하였다. 과제 방법을 간략히 설명하면, 액션러닝 기

반 문제해결과제 프로세스는 문제를 파악하고 원인분석하고 

해결안 개발하고 실행하고 검토와 성찰 5단계로 구성되어 있

다. 첫번째 문제파악 단계에서는 도출된 현장문제들 중 가장 

중요하고 시급한 문제를 선택하고 문제의 세부 구조를 확인

하여 과제기술서를 작성한다. 두번째 원인분석 단계에서는 문

제 규명과 원인 파악을 위한 가설 검증 활동으로 정보수집과 

분석을 한다. 셋번째 문제해결을 위한 개발 단계에서는 근본

원인을 제거할 수 있는 다양한 대안을 탐색하고 최적의 대안

을 선택한다. 네번째 실행단계는 대안을 실행하기 위한 구체

적인 행동계획 수립과 실행을 한다. 마지막 평가단계에서는 

문제해결과제의 진행과정에 대한 검토와 성찰을 한다. 간호과

정 문제해결과제 프로세스는 간호사정, 간호진단, 간호계획, 

간호수행, 간호평가로 5단계로 구성되어 있다. 이와 같이 두 

과제 모두 문제해결과정을 5단계로 구성하였기에 과제진행에 

대한 성적 반영도 동일하게 처리하였다. 연구대상 학생들에게 

과제 틀과 보고서 작성 양식이 정리되어 수록되어 있는 실습

지침서를 사용하여 설명하였고(10분), 과제 방법에 따른 우수

사례를 파워포인트(power point)로 요약하여 보여주었으며(25

분), 질의응답 시간을 주었다(5분). 과제에 대한 설명은 40분

에 동안 진행하였다. 실습학점은 2학점이었으므로 학생들은 2

주간씩 실습을 돌아가며 하였다. 실습교육을 위해 연구자는 

일주일에 2회 2시간씩 2주 동안 총 4회 병원을 방문하여 실

습 및 과제에 대한 지도를 하고 첫째 주 일요일 밤까지 과제 

중간보고서를 메일로 제출하도록 하였으며, 2주차 첫 번째 실

습지도할 때에 과제 진행관련 피드백을 주었고 실습 주간 토

요일에 병원별로 2시간 컨퍼런스를 하였다. 컨퍼런스 장소는 

병원별 실습 지도교수가 자율로 정하도록 하였다. 본 연구자

는 간호과정 방법을 적용한 문제해결 과제를 부여받은 병원

에서 실습하는 학생들을 지도하였으며, 실습 외래교수는 액션

러닝 방법을 적용한 문제해결 과제를 부여받은 병원에서 실

습하는 학생들을 지도하였다. 본 연구에 참여한 실습 외래교

수는 최근 3년간 본 연구의 실습교과목 실습을 담당한 교수

경험이 있고, 액션러닝 방법을 대학원과정에서 3학점을 수강

하였으므로 방법론을 충분히 알고 있었으며, 과제 방법에 대

한 교육경험도 1회 있었다. 실습 후 설문지는 집담회가 있는 

날에 수집하였다.  

연구 도구

●셀프리더십

셀프리더십은 Manz (1983)가 개발한 셀프리더십 측정도구

를 Cho (2003)가 수정보완하여 사용한 도구로 측정하였다. 이 

측정도구는 총 18문항으로 구성되었으며, 문항구성은 도전의 

극복과 과업의 성공적인 수행과 자신의 능력에 대한 확신인 

‘자기 기대’ 3문항, 어떤 일을 실행하기에 앞서 깊이 생각하

고 미리 연습하는 태도인 ‘리허설’ 3문항, 목표를 설정한 후 

이들의 우선순위를 정하고 자기 스스로에게 실행을 지시하는 

행동을 의미하는 ‘목표 설정’ 3문항, 자기 스스로에게 부여하

는 물질적 보상과 추상적인 무형의 보상인 ‘자기 보상’ 3문항, 

일이 잘못되었을 때 실패의 원인을 분석하는 의식적인 자기

징계인 ‘자기 비판’ 3문항, 어려운 상황을 장애물로 여기기보

다는 기회요인으로 보는 긍정적 사고패턴을 의미하는 ‘건설적 

사고’ 3문항으로 되어 있다. 측정기준은 Likert 5점 척도로 

‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘항상 그렇다’ 5점까지의 범위이

며, 점수가 높을수록 셀프리더십이 높음을 의미한다. 본 도구

의 개발당시 신뢰도는 Cronbach's α=.87이었고, Cho (2003)의 

연구에서의 Cronbach's α=.86이었으며, 본 연구에서의 Cronbach's 

α=.91이었다.

●팀 효능감

팀 효능감은 Riddgs와 Knight (1994)가 개발한 집단효능신

념척도(collective efficacy beliefs scale) 7가지 문항을 연구자가 

연구목적에 맞게 재해석하였다. 그리고 한국어에 능통한 영어

강사에게 역번역하는 과정을 통해 내용을 검증받았다. 팀 효

능감 척도의 7개 문항의 측정기준은 Likert 5점 척도로 ‘전혀 

아니다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’ 5점까지 범위에 있으며, 점수

가 높을수록 팀 효능감이 높음을 의미한다. 그리고 본 연구에 

앞서 팀 간호를 수행한 경험이 있었던 5년 이상 된 경력 교

수 5명을 통하여 안면타당도를 검증받았으며, 본 연구에서의 

Cronbach's α=.85이었다. 

●문제해결과정

문제해결과정은 Lee (1978)가 개발한 과정 수행 조사 (process 

behavior survey)를 수정 보완하여 Woo와 Park (1999)가 사용

한 도구 중 비구조화된 문제 3문항을 삭제하고 문항을 과거

형으로 수정하여 사용하였다. 본 도구는 ‘문제 발견’ 5문항, 

‘문제 정의’ 5문항, ‘문제 해결책 고안’ 5문항, ‘문제해결의 실

행’ 5문항, ‘문제해결의 검토’ 5문항 총 25문항으로 구성되어 

있다. 측정기준은 Likert 5점 척도로 ‘전혀 아니다’ 1점에서 
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<Table 1> Homogeneity Test of General Characteristics between Action Learning Group and Nursing Process Group

                                                      (N=75)

Characteristics Category
AL group (n=36) NP group (n=39)

x² p
n (%) n (%)

Gender
Female 34(94.4) 37(94.9)

 1.00
Male 29 (5.6) 2 ( 5.1)

Character trait

Active, extrovert  8 (22.0) 6 (15.4)

5.25 .218
Active, introvert 16 (44.4) 14 (35.9)
Passive, extrovert 10 (27.8) 10 (25.6)
Passive, introvert 1 (2.8)  8 (20.5)
Uncertain 1 (2.8) 1 (2.6)

Interpersonal relationship

Very good 9 (25.)  6 (15.4)

1.37 .719
Good 13 (36.1) 17 (43.6)
So so 13 (36.1) 14 (35.9)
Bad 1 (2.8) 2 (5.1)

Difficult level of task 
No difficulty 14 (38.9)  8 (20.5)

4.17 .124So so 3 (8.3)  8 (20.5)
Difficulty 19 (52.8) 23 (59.0)

AL=Action Learning; NP=Nursing Process 

‘항상 그렇다’ 5점까지 범위에 있으며, 점수가 높을수록 문제

해결과정이 매우 체계적이고 확실함을 의미한다. Woo와 Park 

(1999)의 연구에서는 Cronbach's α=.90이었으며, 본 연구에서

의 Cronbach's α=.91이었다. 

●과제만족도 

과제만족도는 시각적 상사척도(visual analogue scale)를 이용

하였다. 10cm의 수평선상에 최저 0점에서부터 최대10점까지 

측정할 수 있도록 숫자를 부여하였고, 점수가 높을수록 과제

에 대한 만족도가 좋음을 의미한다.

●창의성

창의성은 측정을 위해 ‘귀하는 실습과제를 할 때 자신이 창

의성을 발휘하였다고 생각합니까?’ 1문항을 질문하였으며 답

가지는 1) 전혀 발휘하지 않았다 2) 거의 발휘하지 않았다  

3) 약간 발휘하였다 4) 많이 발휘하였다 중 한 개에 답하도록 

하였다. 

●비판적 사고

비판적 사고는 측정을 위해 ‘귀하는 실습과제를 할 때 자신

이 비판적 사고를 발휘하였다고 생각합니까?’ 1문항을 질문하

였으며 답가지는 1) 전혀 발휘하지 않았다 2) 거의 발휘하지 

않았다 3) 약간 발휘하였다 4) 많이 발휘하였다 중 한 개에 

답하도록 하였다.  

자료 분석 방법

수집된 자료는 SPSS PC+ 20.0 for Windows를 사용하여 전

산통계 처리하였으며, 사용된 분석방법은 다음과 같다.

∙ 대상자의 집단 간 일반적 특성은 실수와 백분율을 구하였

고, 실습 전 과제 방법에 따른 집단 간 일반적 특성에 대한 

차이와 과제진행 중 창의성과 비판적 사고 발휘정도는 

Chi-square 분석을 실시하였다.

∙ 실습 전과 후 과제 방법에 따른 집단 간 측정변수의 차이

는 t- test 분석을 실시하였다.

∙ 연구도구의 신뢰도는 Cronbach's alpha 계수를 산출하였다.

연구 결과

실습 전 대상자의 과제 방법에 따른 집단 간 일반적 

특성의 차이

대상자 75명 중 문제해결을 위한 과제 방법으로 액션러닝 

집단 36명과 간호과정 집단 39명의 일반적 특성에 대한 차이

를 분석한 결과에서 성별, 성격, 대인관계, 과제 난이도에서 

유의한 차이가 없어 두 집단의 일반적 특성은 동질한 것으로 

확인되었다(Table 1).

실습 전 대상자의 과제 방법에 따른 집단 간 측정변

수의 차이

실습과제를 적용하기 전 두 집단 간 측정변수의 차이를 분

석한 결과(Table 2), 셀프리더십 평균점수는 액션러닝 집단 

3.67점, 간호과정 집단 3.51점으로 액션러닝 집단의 점수가 높
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<Table 2> Homogeneity Test of Measurement Variables between Action Learning Group and Nursing Process Group  

                                                      (N=75)

Variables
AL group (n=36) NP group (n=39)

t p
Mean±SD Mean±SD

Self-leadership 3.67±0.43 3.51±0.55 14.42 .159
Team efficacy 3.71±0.52 3.68±0.58 0.20 .841
Problem solving process 3.44±0.49 3.40±0.43 0.38 .701

Problem discovery 3.63±0.61 3.56±0.54 0.52 .603
Problem definition 3.33±0.64 3.29±0.58 0.25 .800
Problem design 3.52±0.58 3.53±0.55 -0.08 .935
Problem practice 3.25±0.47 3.20±0.41 0.44 .662
Problem review 3.46±0.56 3.40±0.49 0.54 .588

Task satisfaction 7.80±1.36 7.05±1.89 1.96 .053
AL=Action Learning; NP=Nursing Process

<Table 3> Mean Differences in Dependent Variables between Action Learning Group and Nursing Process Group  (N=75)

Variables
AL group (n=36) NP group (n=39)

t p
Mean±SD Mean±SD

Self-leadership 3.84±0.54 3.69±0.39 1.42 .161
Team efficacy 4.03±0.66 4.01±0.58 0.15 .883
Problem solving process 3.83±0.43 3.52±0.47 2.92 .005

Problem discovery 3.97±0.48 3.78±0.57 1.58 .118
Problem definition 3.84±0.60 3.42±0.57 3.11 .003
Problem design 3.95±0.48 3.65±0.68 2.19 .031
Problem practice 3.50±0.50 3.23±0.43 2.45 .017
Problem review 3.88±0.44 3.53±0.53 3.04 .003

Task satisfaction 8.53±1.42 7.62±1.66 2.54 .013
AL=Action Learning; NP=Nursing Process

았으나 유의한 차이가 없었다. 팀 효능감 평균점수는 액션러

닝 집단 3.71점, 간호과정 집단 3.68점으로 액션러닝 집단의 

점수가 높았으나 유의한 차이가 없었다. 문제해결과정 평균점

수는 액션러닝 집단 3.44점, 간호과정 집단 3.40점으로 액션러

닝 집단의 점수가 높았으나 유의한 차이가 없었다. 하부영역

인 문제 발견, 문제 정의, 문제 해결책 고안, 문제해결의 실

행, 문제해결의 검토에 대한 평균점수에서 두 집단 간에 유의

한 차이를 보이지 않았다. 실습 전 과제만족도의 평균점수는 

액션러닝 집단 7.80점, 간호과정 집단 7.05점으로 액션러닝 집

단의 점수가 높았으나 유의한 차이가 없었다. 이상과 같이 측

정변수 점수에서 실습 전 두 집단은 차이가 나타나지 않아 

동질한 것으로 확인되었다.

실습 후 대상자의 과제 방법에 따른 집단 간 측정변

수에 대한 차이 

실습 후 과제를 진행했던 두 집단 간 측정변수에 대한 차

이를 분석한 결과(Table 3), 셀프리더십 평균점수는 액션러닝 

집단 3.84점, 간호과정 집단 3.69점으로, 액션러닝 집단과 간

호과정 집단 모두에서 실습 전 보다 실습 후 평균점수가 높

아졌으며, 두 집단 간 유의한 차이는 없었으므로 두 과제 방

법 모두 실습학생의 셀프리더십을 향상시킨다고 할 수 있다. 

팀 효능감 평균점수는 액션러닝 집단 4.03점, 간호과정 집

단 4.01점으로, 액션러닝 집단과 간호과정 집단 모두에서 실

습 전 보다 실습 후 평균점수가 높아졌으며, 두 집단 간 유의

한 차이는 없었으므로 두 과제 방법 모두 실습학생의 팀 효

능감을 향상시킨다고 할 수 있다. 

문제해결과정 평균점수는 액션러닝 집단 3.83점, 간호과정 

집단 3.52점으로, 액션러닝 집단과 간호과정 집단 모두에서 

실습 전 보다 실습 후 평균점수가 높아졌으므로, 두 과제 방

법 모두 실습학생의 문제해결력을 향상시킨다고 할 수 있다. 

특히 액션러닝 집단의 문제해결과정이 간호과정 집단보다 통

계적으로 유의하게 높은 점수 차이를 보였다(t=2.92, p=.005). 

문제해결과정의 하부영역에서 두 집단 간에 유의한 평균점수

의 차이를 보인 영역은 문제 정의(t=3.11, p=.003), 문제 해결

책 고안(t=2.19, p=.031), 문제해결의 실행(t=2.45, p=.017), 문

제해결의 검토이었다(t=3.04, p=.003). 

과제만족도의 평균점수는 액션러닝 집단 8.53점, 간호과정 

집단 7.62점으로 액션러닝 집단과 간호과정 집단 모두에서 실

습 전 보다 실습 후 평균점수가 높아졌으므로, 두 과제 방법 
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<Table 4> Differences in Show of Creativity and Critical thinking between Action Learning Group and Nursing Process Group

                                                                                                 (N=75)

Variables Ability 
AL group (n=36) NP group (n=39)

x² p
n (%) n (%)

Show of creativity

Nothing 0 (0.0) 2 (5.1)

22.87 <.001
Almost never 3 (8.3) 21 (53.8)
A little 26 (72.2) 15 (38.5)
Much 7 (19.5) 1 (2.6)

Show of critical
thinking

Nothing 0 (0.0) 0 (0.0)

11.63  .003
Almost never 4 (11.1) 18 (46.2)
A little 23 (63.9) 17 (43.6)
Much 9 (25.0) 4 (10.3)

AL=Action Learning; NP=Nursing Process

모두 실습학생의 과제 만족도를 높이는 방법이라 할 수 있다. 

특히 액션러닝 집단이 간호과정 집단보다 통계적으로 유의하

게 높은 점수 차이(t=2.54, p=.013)를 보였다. 

추가적으로 문제해결 과제 방법에 따라 과제 진행 중 창의

성과 비판적 사고 발휘정도를 각 각 1개 문항으로 확인하였

다(Table 4). 창의성 발휘 정도는 액션러닝 집단에서 많이 발

휘하였다가 19.5%, 약간 발휘하였다가 72.9%였으며, 간호과정 

집단에서는 많이 발휘하였다가 2.6%, 약간 발휘하였다가 38.5% 

였고, 두 집단에 유의한 차이를 보였다(χ2=22.87, p<.001). 비

판적 사고 발휘 정도는 액션러닝 집단에서 많이 발휘하였다

가 25.0%, 약간 발휘하였다가 63.9%였으며, 간호과정 집단에

서는 많이 발휘하였다가 10.3%, 약간 발휘하였다가 43.6%였

고, 두 집단에 유의한 차이를 보였다(χ2=11.63, p<.003). 즉 

문제해결 과제 방법으로 액션러닝 방법이 간호과정 방법보다 

창의성과 비판적 사고를 더 많이 활용한다고 할 수 있다.   

논    의

본 연구는 임상 실습 간호학생에게 적용한 문제해결과제 

방법에 따라 셀프리더십과 팀 효능감, 문제해결과정 및 과제

만족도에 차이가 있는지 비교하고자 시도되었다. 

본 연구에서 실습과제 방법으로 일반적으로 적용되어 온 

간호과정 방법과 액션러닝 방법을 적용하였으며, 두 방법을 

실습 전과 후에 비교한 결과에서 액션러닝 방법에 대한 효과

가 입증되었다는 것에 연구의 의의를 두며, 임상 실습교육에

서 과제 방법을 비교한 연구가 없어서 본 연구에서 측정한 

변수에 대한 결과를 바탕으로 논의하고자 한다.

셀프리더십은 두 집단에서 모두 실습 전보다 실습 후에 향

상되었으며, 두 집단 간에는 차이가 없었다. 즉 액션러닝 방

법과 간호과정 방법 모두 셀프리더십을 향상시키는 과제 방

법이라고 할 수 있다. 간호사의 셀프리더십은 간호업무성과와 

밀접한 관계가 있으므로(Seomun, Chang, Cho, Kim, & Lee, 

2006) 간호학생의 셀프리더십 역량이 배양될 수 있는 교육이 

이루어져야 하겠다.

팀 효능감은 두 집단에서 모두 실습 전보다 실습 후에 향

상되었으며, 두 집단 간에는 차이가 없었다. 이는 웹기반 상

황학습 후에 팀 효능감이 증가하였다고 한 연구(Lee, Kim, 

Kim, Jang, & Hong, 2006)와 간호학생을 대상으로 액션러닝 

기반 간호관리학실습 교육 후 향상되었다는 연구(Jang & 

Park, 2012)와 유사한 결과이다. 본 연구에서 실시한 액션러닝 

방법과 간호과정 방법 모두 팀 효능감을 향상시키는 과제 방

법이라고 할 수 있다. 

문제해결과정은 두 집단 모두에서 실습 전보다 실습 후에 

향상되었다고 나타났으므로 액션러닝 방법과 간호과정 방법 

모두 문제해결과정을 향상시키는 과제 방법이라고 할 수 있

다. 그리고 문제해결과정의 두 집단 간 비교에서는 액션러닝

을 적용한 집단이 간호과정을 적용한 집단보다 실습 후에 유

의하게 평균점수가 더 높았다. 두 집단 간에 점수 차를 보인 

문제해결과정의 하부영역은 5개의 영역 중 4개로 문제 정의, 

문제 해결책 고안, 문제해결의 실행, 문제해결의 검토이었으

며, 문제 발견에 대한 영역만 차이를 보이지 않았다. 이는 문

제발견을 위해 두 집단 모두 자료를 수집하는 과정을 적극적

으로 하였음을 의미한다고 생각한다. Kim과 Kim (2010)이 간

호관리학 임상 실습에서 액션러닝을 개발하고 적용한 결과 

문제해결과정이 높았다고 보고하여 본 연구와 유사한 결과를 

보였다. 

액션러닝은 팀이나 개인이 직면한 실제 이슈를 해결하기 

위해 실행계획을 수립하여 환경에 적용하고, 그 실천과정에 

대한 성찰을 통해 학습하는 실행, 성찰의 반복적이고 순환적

인 과정을 통해 학습하는 방법이다(Bong & Yoo, 2001). 간호

과정은 개인이나 팀이 환자의 문제해결이라는 동일한 목적을 

가지고 반성적 사고를 가지고 비판적 사고를 통해 단서를 유

추하고 적용하는 체계적인 접근 과정을 통해 학습하는 방법

이다(Choi et al., 2013). 즉 액션러닝 방법과 간호과정 방법의 
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공통점은 수용자 중심의 학습법으로 체계적인 과정이 있고 

학생에게 주도적, 의도적 학습을 도모한다는(Bong & Yoo, 

2001) 것이며, 차이를 설명한다면 액션러닝은 매 과정마다 성

찰을 강조한다는 것이다(Bong & Yoo, 2001). 본 연구결과를 

볼 때 문제해결과정 단계에서의 성찰이 중요하다고 생각된다. 

그리고 Jang과 Park (2012)은 액션러닝 기반 적용한 연구에서 

학생들이 문제해결과정에서 팀 학습을 통해 비판적 및 창의

적 사고의 촉진, 팀워크를 통해 협력과 발표력의 증대, 팀 활

동을 통한 리더십 개발 등의 향상을 경험한 것으로 보고하였

다. 시뮬레이션을 활용한 실습교육에 간호과정을 적용한 연구

(Lee & Hahn, 2011)에서는 간호지식과 술기수행능력을 향상

시키는 효과는 있으나 문제해결과정은 향상되지 않았다는 보

고를 볼 때 실습교육방법이 문제해결력에 영향을 줄 수 있다

는 것을 의미한다고 볼 수 있다. 

또한 팀과제 수행 중 창의성과 비판적 사고 발휘정도를 보

았을 때 액션러닝을 적용한 집단이 간호과정을 적용한 집단

보다 실습 후에 유의하게 평균점수가 더 높았다. 액션러닝은 

창의성을 높이는 문제해결 방법으로 적합하다고 보며, 특히 

문제해결과정의 영향요인으로 창의적 능력을 언급하고 창의성 

훈련이 필요하다고 보고한 연구결과(Kang & Kim, 2012)를 본 

연구에서 입증하였다는 데 의의가 있다고 본다. 이러한 결과

를 볼 때 문제해결을 위한 과제로 액션러닝 방법이 간호과정 

방법보다 창의성과 비판적 사고와 수행력을 높이는 데 교수

전략으로 효과성이 있는 방법이라고 생각한다. 

과제만족도는 두 집단 모두에서 실습 후에 향상되었다고 

나왔으므로 액션러닝 방법과 간호과정 방법 모두 과제만족도

를 향상시키는 교수법이라고 할 수 있다.  두 집단 간 비교에

서는 실험 후에 액션러닝 집단이 간호과정 집단보다 유의하

게 평균점수가 더 높았다. 이러한 결과를 볼 때 학생들의 실습 

중 교수법으로 액션러닝 방법이 간호과정 방법보다 팀끼리 하

는 과제로 더 역동적인 활동이 많았기 때문이라 사료된다.

본 연구에서는 연구설계할 때 실습병원의 특성을 반영할 

수 없어서 발생될 수 있는 타당성에 문제가 있다고 본다. 또

한 학생들이 과제방법에 대해 문제를 제기하지는 않았지만 

학생들이 과제 방법을 선택한 것이 아니라 교수가 병원별로 

과제를 부여한 것이 제한점이므로 추후 연구를 계획할 때 이

러한 문제점을 고려할 것을 권한다. 그리고 본 연구에서는 액

션러닝 집단과 간호과정 집단으로 집단을 구분하였으나 집단

을 실험군과 대조군으로 명명하지 않았다. 이는 연구대상자 

본인이 실험군이라는 것을 알았을 때 초래할 수 있는 연구결

과에 미치는 영향을 최소화하고자 하였기 때문이다.   

본 연구결과를 통해 임상 실습교육할 때 학생들의 간호역

량을 높일 수 있는 과제 방법인지 검증과정이 필요하다고 보

며, 검증된 방법인 경우 학교에서 적용될 수 있도록 학회에서 

교수개발 연수프로그램으로 운영할 것을 권한다.   

결론 및 제언

본 연구는 임상 실습 간호학생에게 적용한 문제해결과제의 

방법에 따라 셀프리더십과 팀 효능감, 문제해결과정 및 과제

만족도에 차이가 있는지 비교하고자 하였으며, 비동등성 집단  

전․후 유사실험연구로 진행되었다. 문제해결과제 유형은 액션

러닝 방법과 간호과정 방법이었다.  

본 연구결과에서 실습 전 두 집단 간 일반적 특성과 측정

변수에서 평균점수의 차이가 없어 동등하다고 나타났다. 실습 

후 조사에서는 두 집단 모두 실습 전보다 셀프리더십과 팀 

효능감, 문제해결과정, 과제만족도의 평균점수가 높아져 액션

러닝 방법과 간호과정 방법은 문제해결을 위한 실습과제 유

형으로 적합하다고 확인되었다. 특히 액션러닝 방법이 간호과

정 방법보다 문제해결과정과 과제만족도에서 유의하게 점수가 

더 높았고, 문제해결과제 진행 중 창의성과 비판적 사고 발휘

에서도 유의하게 점수가 더 높았음을 확인하였으므로 실습교

과목 과제 방법으로 액션러닝 방법이 효과적이라 할 수 있다.  

이상의 연구결과를 바탕으로 다음과 같이 제언하고자 한다. 

∙ 교수법이 실습학년에 따라 차이가 있는지 시점을 달리한 

반복연구를 제언한다.

∙ 실습교과목에서 액션러닝의 활용을 원한다면 저학년 과정

에서 액션러닝에 기반한 방법을 학습할 수 있는 교과목을 

개설할 것을 권한다.

∙ 학회에서는 액션러닝 기반 학습방법이 확산될 수 있도록 

신임교수 교수개발 연수프로그램으로 운영할 것을 권한다. 
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Comparative Study on Self-leadership, Team Efficacy, Problem 
Solving Process and Task Satisfaction of Nursing Students in 

Response to Clinical Training*

Kim, Jung Hyo1)․Park, Mi Kyung2)
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Purpose: This research compares self-leadership, team efficacy, problem solving processes and task satisfaction in 
response to teaching methods applied to nursing students, and determines whether variations exist. Method: This 
research experiments before and after the training of a nonequivalent group. The subjects were 36 learners of 
action learning methods and 39 learners of nursing course methods, and the research took place from October 
through December 2012. Results: Prior to the training, the general features and measurable variables of the two 
groups of subjects were similar, and self-leadership, team efficacy, problem solving process and task satisfaction in 
both groups were elevated compared to pre-training. In particular, in comparison with the nursing course, there 
was a notable difference in scores, the action learning method receiving high scores in the problem solving 
process (t=2.92, p=.005) and task satisfaction (t=2.54, p=.013) Conclusion: It is recommended that educators not 
only conduct the practice training course for teaching methods, but also incorporate action learning.
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