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Purpose: The purpose of this study was to identify the relationship among the factors of self-awareness, other-aware-
ness and communication ability, and how they relate to communication ability in nursing students. Methods: For data 
collection 237 nursing students completed self-report questionnaires. Data were analyzed using independent t-test, 
one-way ANOVA, Pearson correlation coefficients, and stepwise multiple regression. Results: Self-awareness, oth-
er-awareness and communication ability of the participants showed moderate levels of self-awareness, other-aware-
ness, and communication ability. There were significant positive correlations between self-awareness and communi-
cation ability (r=.59, p<.001). and between other-awareness and communication ability (r=.22, p=.001). Social anxi-
ety, private self-awareness, and internal other-awareness were significant factors, which explained about 37% of 
the variance in communication ability. Conclusion: These findings suggest that a systematic and effective curriculum 
focused on self-awareness and other-awareness should be developed for nursing students in order to promote their 
communication ability.
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서 론

1. 연구의 필요성

병원조직은 대상자의 질병치료와 건강회복이라는 공동목

표를 중심으로 서비스를 제공하는 여러 분야의 전문직 인력들

로 구성되어 있다. 특히 간호사는 대상자, 보호자, 동료 및 타 

부서 직원 등의 다양한 사람들과 지속적으로 소통하고 협력해

야 하는 중심적인 위치에 있다. 간호사가 이들과의 유기적인 

관계 속에서 수행하는 효과적인 의사소통은 대상자의 정서적 

안정, 증상완화 및 생리적 기능의 호전에도 영향을 미치게 된

다. 반면 간호사가 의사소통을 원활하게 수행하지 못한 결과

는 대상자의 건강관리 및 치료의 문제로 직결되기 때문에, 효

과적인 의사소통능력은 간호사가 갖추어야 하는 필수적인 핵
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심역량중의 하나이다[1,2]. 

간호사는 질병으로 고통스러워하는 대상자의 욕구를 알아

채고 이에 대응해야 하는 전문적인 의료서비스를 수행해야 할 

책임을 가지고 있다. 그러나 대상자가 정서적으로 약해져있고 

간호사가 자주 스트레스를 받는 바쁜 의료서비스 환경에서 효

과적인 의사소통을 유지하기는 어려운 상황이다. 간호사의 효

과적인 의사소통은 대상자의 심리적 불안과 공포를 감소시키

고 이로써 통증과 약물사용을 감소시킨다. 따라서 간호사는 

대상자의 정서적 안정을 위한 대인관계 기술과 바쁜 의료환경 

내에서 자신의 모습과 대상자의 심리적 욕구를 알아챌 수 있

는 자기와 타인을 인식하는 능력을 필요로 한다. 그러기위해

서 간호사는 간호교육과정에서 부터 구조적이고 일관된 의사

소통기술 훈련이 필요하며, 의사소통술 훈련을 전혀 받지 않

았거나 적게 받았던 간호사는 임상실무에서 의사소통에 대하

여 배워야만 한다[1]. 간호대학생의 의사소통능력은 간호교육 

이론교과와 의사소통 이론 학습 및 임상실습 의사소통을 통해

서 학습되고 훈련되어야 한다. 

간호대학생은 임상실습을 시작할 때부터 질병으로 인하여 

불안, 우울, 분노와 같은 정서를 경험하는 대상자의 불안과 긴

장을 완화시키기 위한 간호중재를 하게 된다. 더 나아가 건강

관리 전달자로서의 역할을 잘 수행하기 위하여 사회 ‧ 심리적 

사정과 대인관계 및 대화를 통한 간호중재를 요구하고 있다

[3,4]. 그러나 간호대학생은 대상자 사이에서 대화나 실습지 

간호사와의 대인관계에서 의사소통 기술 부족으로 스트레스

를 받고 있으며[5], 이로 인하여 임상실습에 대한 의욕상실과 

동기부여에 영향을 미치고 있다. 따라서 임상실습에서 핵심적

인 역할을 하는 효율적인 의사소통능력이 필요하다[4,6]. 그러

므로 간호교육자는 간호대학생이 임상현장으로 나가기 전 효

과적인 의사소통을 수행할 수 있는 경험을 제공하고, 교과과

정에서 의사소통의 역할을 강화시켜야 한다[7]. 

간호학에서 의사소통능력에 영향을 미치는 변인들로는 자

의식, 감성지능, 비판적 사고성향, 자아존중감, 자아탄력성 등

이 있다[8-11]. 여러 변인 중 자의식은 자아인식으로 표현되어 

타인이해와 함께 의사소통 교과목과 정신간호학 이론교과에

서 중요하게 다루고 있다. 

의사소통은 두 사람 사이에 생각과 느낌을 말로 교환될 때 

이루어지는 것으로 나 자신과 타인 간의 상호작용으로 표현된

다. 그러므로 효과적인 의사소통을 위해서는 자기 자신을 있

는 그대로 이해하는 자기인식과 자기이해를 기반으로 하는 타

인을 수용하는 과정인 타인인식이 필요하다[2]. 선행연구에 의

하면 간호대학생의 특성에 따른 의사소통능력은 종교, 학년, 

의사소통수업경험에 따라 유의한 차이를 보였으며, 자기인식

의 사적 자기인식은 학년, 의사소통 수업경험유무, 자기성찰

의 회수에 따라 차이를 보였다[8]. 

자신에 대한 태도나 수용은 의사소통에 대한 인식과 이해

수준을 향상시키므로 의사소통능력에 가장 근본적이고 핵심

적인 요인이 된다[12]. 또한 자기인식은 상대방에 대한 자신

의 감정 상태를 받아들이고, 그 원인을 이해하고 깨닫는데 필

요한 기본적 도구이기도 하다[13]. 이러한 자기인식이 부족하

면 행동의 일관성이 결여되어 상대방에게 신뢰감을 주지 못

해 의사소통 과정에 문제가 발생할 수 있다[6,14,15]. 따라서 

의사소통능력의 향상을 위한 교육에는 자신에 대한 정확한 

이해와 자신감을 토대로 타인과의 관계를 원만하게 형성하고 

소통할 수 있도록 자기인식에 관한 내용이 포함되어야 한다

[16]. 이와 같이 자기인식이 의사소통능력에 관련된 변인으로 

제시되었음에도 [6,8] 선행연구에서 의사소통능력의 영향요

인으로 자기인식의 관련성을 파악한 연구는 매우 미비한 실

정이다. 자기인식이외에도 의사소통능력의 향상을 위해서는 

타인을 공감할 수 있는 올바른 타인인식 과정이 필요하다고 

보고되었다[17,18]. 타인인식이 높은 사람은 의사소통과정에

서 상대방에게 주의를 집중할 수 있고, 그만큼 타인에 대한 정

보를 보다 정확히 인식할 수 있다는 선행연구[18,19]와 관련

하여 간호대학생의 타인인식 또한 의사소통능력의 영향요인

으로 생각된다.

이에 본 연구에서 간호대학생의 자기인식, 타인인식과 의

사소통능력의 관계를 파악하고 이에 영향 미치는 요인을 규

명함으로써 간호대학생의 의사소통능력에 영향을 미치는 기

초변인들을 알아보고자 한다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 간호대학생의 자기인식, 타인인식 및 의

사소통능력을 파악하고 의사소통능력에 영향을 미치는 요인

을 알아보기 위한 것으로, 구체적인 연구목적은 다음과 같다.

 간호대학생의 자기인식, 타인인식 및 의사소통능력을 파

악한다.

 간호대학생의 일반적 특성에 따른 자기인식, 타인인식 

및 의사소통능력의 차이를 파악한다.

 간호대학생의 자기인식, 타인인식 및 의사소통능력 간의 

관계를 파악한다.

 간호대학생의 의사소통능력에 영향을 미치는 요인을 파

악한다.
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연구방법

1. 연구설계

본 연구는 간호대학생의 자기인식, 타인인식 및 의사소통

능력 간의 관계를 파악하고 의사소통능력에 미치는 영향요인

을 파악하기 위한 서술적 조사연구이다.

2. 연구대상 

본 연구대상자는 J시에 소재한 3개 간호대학 1~4학년에 재

학 중인 간호대학생으로 본 연구의 목적을 이해하고 연구참여

를 서면으로 동의한 자로 하였다. 

본 연구 수행에 필요한 대상자수는 다중회귀분석 시 효과

크기 .15, 유의수준 .05, 검정력 .80, 예측변수 12개를 고려하

여 G*Power 3.1.7 프로그램을 이용하여 산출한 결과 필요한 

표본수는 184명이었다. 이에 본 연구에서는 탈락률을 고려하

여 245명을 대상으로 설문조사를 시행하였고 회수된 설문지 

중 응답이 불성실한 8부를 제외한 237부를 최종분석에 사용

하였다. 

3. 자료수집

본 연구의 자료수집은 C대학교의 생명윤리심의위원회의 

연구승인[승인번호 2012-13]을 받은 후 2012년 11월 13일부

터 12월 16일까지 실시되었다. J시에 소재한 4년제 간호대학 

3개교에 연구자가 방문하여 해당 대학의 학장, 학과장 및 담당

교수에게 연구의 목적과 방법을 설명하고 연구진행에 관한 허

락을 받은 후에 설문조사를 시행하였다. 연구자가 학생들에게 

연구목적, 방법, 익명성 보장 및 연구기간 중 언제든지 연구철

회의 자유가 있다는 점 등을 설명하였고, 연구참여 동의서에 

직접 서명 날인한 대상자에 한하여 설문지를 작성하도록 하였

다. 설문지 작성에는 약 20분 정도의 시간이 소요되었다. 

4. 연구도구

1) 자기인식

자기인식 측정은 Fenigstein, Scheier과 Buss[20]의 자기

인식검사를 Eun[18]이 수정 ․ 보완한 도구를 사용하였다. 본 

도구는 사적 자기인식 9문항, 공적 자기인식 5문항, 사회적 불

안 6문항의 세 개의 하위요인 총 20문항으로 구성되어있다. 

각 문항은 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다(1점)’에서 ‘매우 그

렇다(5점)’로 점수가 높을수록 자기인식의 정도가 높은 것을 

의미한다. Enu[18]의 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's ⍺
는 .74이며, 본 연구에서 Cronbach's ⍺는 .69였다.

2) 타인인식

타인인식 측정은 Eun[18]의 연구에서 사용한 타인인식 측

정도구를 사용하였다. 이 도구는 내적 타인인식 12문항, 외적 

타인인식 5문항, 공상적 타인인식 4문항의 세 개의 하위요인 

총 21문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 5점 척도이며 ‘전혀 

그렇지 않다(1점)’에서 ‘매우 그렇다(5점)’로 측정된 점수가 

높을수록 타인인식의 정도가 높은 것을 의미한다. Eun[18]의 

연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .90이었고, 본 연

구에서의 Cronbach's ⍺는 .91이었다.

3) 의사소통능력

의사소통능력 측정은 Lee, Chang, Lee와 Park[21]이 개발

한 도구를 사용하였다. 본 도구는 해석 능력 14문항, 역할 수

행능력 14문항, 자기제시 능력 7문항, 목표설정 능력 7문항, 

메시지전환 능력 7문항의 5개의 하위영역, 총 49문항으로 구

성되어 있다. 각 문항은 5점 척도로 ‘매우 드물다(1점)’에서 

‘매우 자주 그렇다(5점)’로 점수가 높을수록 의사소통능력이 

높음을 의미한다. 도구개발 당시 본 도구의 신뢰도 Cron-

bach's ⍺는 Lee 등[21]의 연구에서 .70이었고, 본 연구에서

의 Cronbach's ⍺는 .81이었다.

5. 자료분석

본 연구에서 수집된 자료는 SPSS/WIN 19.0 프로그램을 이

용하여 분석하였고, 구체적인 분석방법은 다음과 같다.

 대상자의 일반적 특성, 자기인식, 타인인식 및 의사소통

능력 등은 빈도, 백분율, 평균 및 표준 편차를 이용하여 

분석하였다.

 대상자의 일반적 특성에 따른 자기인식, 타인인식 및 의

사소통능력의 차이는 Independent t-test, One-way 

ANOVA 및 Scheffé test로 분석하였다.

 대상자의 자기인식, 타인인식 및 의사소통능력 간의 상관

관계는 Pearson's correlation coefficient로 분석하였다.

 대상자의 의사사통능력에 영향을 미치는 요인은 Step-

wise multiple regression을 이용하여 분석하였다.
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Table 1. General Characteristics of Participants (N=237)

Characteristics Categories  n (%)

Gender Male
Female

 32 (13.5)
205 (86.5)

Grade Freshman
Sophomore
Junior
Senior

 56 (23.6)
 60 (25.3)
 60 (25.3)
 61 (25.7)

Religion Yes
No

140 (59.1)
 97 (40.9)

Economic status High
Middle
Low

 7 (3.0)
198 (83.5)
 32 (13.5)

Experiences of 
communication class

Yes
No

127 (53.6)
110 (46.4)

Experiences of 
clinical practice

Yes
No

120 (50.6)
117 (49.4)

Family 
communication

Imperatives-centered
Position-centered
Person-centered

21 (9.0)
 54 (23.1)
159 (67.9)

Academic 
achievement

Excellent
Satisfactory
Not satisfactory

 37 (15.9)
114 (48.9)
 82 (35.2)

Table 2. The Degree of Self-Awareness, Other-awareness, and Communication Ability (N=237)

Variable M±SD Minimum value Maximum value

Self-awareness
Public self-awareness
Private self-awareness
Social anxiety

3.40±0.32
3.77±0.58
3.54±0.39
2.88±0.70

2.45
1.60
2.44
1.17

4.50
5.00
4.56
5.00

Other-awareness
Internal other-awareness
External other-awareness
Fancy other-awareness

3.41±0.50
3.46±0.54
3.36±0.61
3.32±0.66

2.00
2.00
1.40
1.75

4.95
4.92
5.00
5.00

Communication ability 3.43±0.29 2.61 4.47

연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

본 연구대상자의 일반적 특성에서 성별은 여자가 205명

(86.5%)으로 대부분을 차지하였고, 학년은 1학년 56명(23.6 

%), 2학년과 3학년은 각각 60명(25.3%)이었으며, 4학년은 

61명(25.7%)이었다. 종교가 있는 대상자가 140명(59.1%)이

었고, 경제 상태는 ‘중’이 198명(83.5 %)으로 가장 많았다. 연

구대상자 중 127명(53.6%)이 의사소통 교과목을 수강한 경험

이 있었고. 임상실습경험이 있는 대상자는 120명(50.6%), 실

습경험이 없는 대상자는 117명(49.4%)이었다. 가족 간의 의

사소통 양상은 159명(67.9%)이 ‘인성지향 소통’이라고 응답

하였고, 학업성취수준에서는 114명(48.9%)이 ‘만족할 만한 

수준’이라고 응답하였다(Table 1).

2. 대상자의 자기인식, 타인인식 및 의사소통능력 정도

본 연구대상자의 자기인식 정도는 5점 만점에 3.40±0.32

점이었고, 하위영역에서는 공적기인식이 3.77±0.58점으로 

가장 높았고, 사적 자기인식 3.54±0.39점, 사회적 불안 2.88 

±0.70점의 순으로 나타났다. 타인인식은 5점 만점에 3.41± 

0.50점이었고, 하위영역별로는 내적 타인인식이 3.46±0.54

점으로 가장 높았고, 외적 타인인식 3.36±0.61점, 공상적 타

인인식 3.32±0.66점의 순으로 나타났다. 의사소통능력은 5

점 만점에 3.43±0.29점이었다(Table 2). 

3. 대상자의 일반적 특성에 따른 자기인식, 타인인식 및 의사

소통능력의 차이

본 연구대상자의 일반적 특성에 따른 자기인식, 타인인식 

및 의사소통능력 차이를 살펴보면, 먼저 자기인식은 학년(F= 

3.93, p=.009), 실습경험(t=0.42, p=.006), 학업성취수준

(F=7.03, p=.001)에 따라 유의한 차이가 있었다. 즉, 학년은 

1,2,3학년에 비해 4학년이, 실습경험이 있는 경우, 학업성취 

수준은 ‘만족할만한 수준’, ‘미흡한 수준’보다 ‘우수한 수준’이 

자기인식이 높은 것으로 나타났다. 연구대상자의 일반적 특성

에 따른 타인인식은 성별, 학년, 종교, 의사소통교육 경험, 실

습경험, 경제상태, 가족 의사소통양상, 학업성취도에 따라 유

의한 차이가 없는 것으로 나타났다(p>.05). 일반적 특성에 

따른 의사소통능력 차이는 실습경험(t=2.60, p=.010)과 학
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Table 3. The Degree of Self-awareness, Other-awareness, and Communication Ability according to General Characteristics
(N=237)

Characteristics Categories n (%)
Self-awareness Other-awareness Communication ability

M±SD t or F (p) M±SD t or F (p) M±SD t or F (p)

Gender Male
Female

 32 (13.5)
205 (86.5)

3.35±0.39
3.40±0.31

-0.97
(.336)

3.37±0.53
3.42±0.50

-0.51
(.614)

3.39±0.30
3.44±0.29

-0.85
(.397)

Grade Freshmana

Sophomoreb

Juniorc

Seniord

 56 (23.6)
 60 (25.3)
 60 (25.3)
 61 (25.7)

3.28±0.27
3.41±0.32
3.41±0.27
3.47±0.38

3.93
(.009)

d＞a, b, c

3.33±0.44
3.45±0.51
3.37±0.53
3.48±0.53

1.07
(.364)

3.36±0.26
3.43±0.32
3.45±0.28
3.48±0.29

1.87
(.136)

Religion Yes
No

140 (59.1)
 97 (40.9)

3.42±0.30
3.36±0.35

0.14
(.211)

3.40±0.50
3.43±0.52

-0.48
(.629)

3.44±0.29
3.41±0.29

0.86
(.394)

Experiences of 
communication class

Yes
No

127 (53.6)
110 (46.4)

3.41±0.34
3.38±0.30

0.93
(.352)

3.43±0.50
3.39±0.52

0.61
(.541)

3.43±0.31
3.43±0.27

-0.04
(.971)

Experiences of 
clinical practice

Yes
No

120 (50.6)
117 (49.4)

3.45±0.34
3.34±0.30

0.42
(.006)

3.42±0.55
3.40±0.46

0.21
(.834)

3.48±0.28
3.38±0.29

2.60
(.010)

Economic status High
Middle
Low

 7 (3.0)
198 (83.5)
 32 (13.5)

3.31±0.42
3.40±0.30
3.40±0.42

0.25
(.783)

3.11±0.25
3.41±0.49
3.49±0.63

1.61
(.202)

3.46±0.35
3.43±0.29
3.41±0.32

0.15
(.860)

Family 
communication

Imperatives-centered
Position-centered
Person-centered

21 (8.9)
 54 (23.1)
159 (67.9)

3.44±0.35
3.37±0.31
3.40±0.33

0.34
(.711)

3.31±0.46
3.49±0.51
3.40±0.51

1.06
(.350)

3.42±0.37
3.45±0.27
3.43±0.29

0.09
(.910)

Academic 
achievement

Excellenta 
Satisfactoryb

Not satisfactoryc

 37 (15.9)
114 (48.9)
 82 (35.2)

3.56±0.35
3.40±0.32
3.33±0.28

7.03
(.001)
a＞b, c

3.49±0.49
3.39±0.49
3.41±0.51

0.60
(.549)

3.57±0.34
3.43±0.29
3.37±0.25

6.70
(.001)
a＞b, c

a, b, c, d=Scheffé́́ test.

업성취수준(F=6.70, p=.001)에 따라 차이가 나타났는데, 구

체적으로는 실습경험이 있는 경우에, 그리고 학업성취수준이 

‘우수한’ 경우에 의사소통능력이 높게 나타났다(Table 3).

4. 대상자의 자기인식, 타인인식 및 의사소통능력 간의 관계

연구대상자의 의사소통능력은 자기인식(r=.59, p<.001) 

및 타인인식(r=.22, p<.001)과 유의한 순 상관관계가 있는 

것으로 나타났다. 각 변수들의 하위영역별 상관관계를 구체적

으로 살펴보면 다음과 같다. 의사소통능력은 자기인식의 하위

영역인 사회적 불안(r=.41, p<.001), 사적 자기인식(r=.40, 

p<.001), 공적 자기인식(r=.24, p<.001)과 유의한 순상관

관계가 있었다. 또한 타인인식의 하위영역인 내적 타인인식

(r=.27, p<.001)과 공상적 타인인식(r=.16, p=.014)과도 유

의한 순상관관계가 있는 것으로 나타났다. 다음으로 자기인식

과 타인인식 간에도 유의한 순상관관계가 있는 것으로 나타났

다(r=.30, p<.001). 자기인식의 하위영역 중에 공적 자기인

식(r=.60, p<.001), 사적 자기인식(r=.33, p<.001)은 타인

인식과 유의한 순상관관계가 있었고, 사회적 불안(r=-.23, 

p<.001)은 타인인식과 유의한 역상관관계가 있었다. 타인인

식의 하위영역인 내적 타인인식(r=.33, p<.001), 외적 타인

인식(r=.17, p<.001) 및 공상적 타인인식(r=.21, p<.001)

과 자기인식 간에는 유의한 순상관관계가 있었다. 자기인식의 

하위영역과 타인인식의 하위영역 간의 관련성에서는 내적 타

인이식이 공적 자기인식(r=.59, p<.001)과 가장 높은 상관

관계를 나타내었고, 사적 자기인식(r=.35, p<.001)과도 유

의한 순상관관계를 보였다(Table 4). 

5. 대상자의 의사소통능력에 영향을 미치는 요인 

연구대상자의 의사소통능력에 영향을 미치는 요인을 확인

하기 위하여 의사소통능력을 종속변수로 하고 의사소통능력

과 유의한 상관관계를 보인 자기인식의 하위영역인 사적 자기

인식, 공적 자기인식, 사회적 불안과 타인인식의 하위영역인 

내적 타인인식, 공상적 타인인식, 그리고 대상자 특성 중 의사

소통능력에 차이를 나타낸 실습경험, 학업성취수준을 가변수 
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Table 4. Correlations for Self-awareness, Other-awareness, Communication Ability, and Predictable Variables of Participants 
(N=237)

Variables

Self-awareness Other-awareness

SA. Pri. SA. Publ. SA. Soci. A. OA. Inter. OA. Exter. OA. Fancy. OA.

r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p)

OA. .30
(＜.001)

.33
(＜.001)

.60
(＜.001)

-.23
(＜.001)

Inter. OA. .33
(＜.001)

.35
(＜.001)

.59
(＜.001)

-.19
(.003)

.94
(＜.001)

Exter. OA. .17
(.008)

.20
(.002)

.47
(＜.001)

-.23
(＜.001)

.77
(＜.001)

.58
(＜.001)

Fancy. OA. .21
(.001)

.24
(＜.001)

.44
(＜.001)

-.18
(.005)

.81
(＜.001)

.68
(＜.001)

.53
(＜.001)

CA. .59
(＜.001)

.40
(＜.001)

.24
(＜.001)

.41
(＜.001)

.22
(.001)

.27
(＜.001)

.07
(.289)

.16
(.014)

SA.=Self-awareness; Pri. SA.=Private self-awareness; Public. SA.=Pub self-awareness; Soci. A.=Social anxiety; OA.=Other-awareness; Inter. 
OA.=Internal other-awareness; Exter. OA.=External other-awareness; Fancy. OA.=Fancy other-awareness; CA.=Communication ability.

Table 5. Factors Predicting Communication Ability by Multiple Regression (N=237)

Variables B SE β t   p

Social anxiety .19 .02 .45 8.54 ＜.001

Private self-awareness .24 .04 .31 5.66 ＜.001

Internal other-awareness .14 .03 .26 4.54 ＜.001

R2=.38, Adj. R2=.37, F=46.51, p＜.001.

처리하여 이들 변수들을 독립변수로 하여 다중회귀 분석을 실

시하였다. 독립변수들 간의 상관관계 분석은 .16~.59로 .80 

이상인 설명변수가 없어 예측변수 간의 독립성을 확인하였으

며, 독립변수들 간의 공차한계의 범위는 .85~.96로 공차한계

가 0.1 이상이었고, 분산팽창인자(Variance Inflation Factor, 

VIF) 범위는 1.04~1.17로 기준치 10 이하로 나타나 다중공선

성의 문제가 없는 것으로 나타났다. Durbin-Waston 값은 

1.80로 자기상관의 문제가 없음을 확인하였다. 연구 분석결과 

의사소통능력에 영향을 미치는 요인으로는 자기인식의 사회

적 불안(β=.45, p<.001), 사적 자기인식(β=.31, p<.001), 

내적 타인인식(β=.26, p<.001)으로 나타났으며, 이 변수들

의 설명력은 37%로 나타났다(F=46.51, p<.001)(Table 5).

논 의

본 연구는 간호대학생의 자기인식, 타인인식 및 의사소통

능력 정도와 이들 변수들 간의 관계를 파악하고, 의사소통능

력에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위하여 시행되었다.

간호대학생의 자기인식 정도는 5점 만점에 평균 3.40± 

0.32점이었고 하위영역인 사적 자기인식은 3.54점, 공적 자기

인식은 3.77점, 사회적 불안은 2.88점으로 나타났다. 본 연구

에서 간호대학생의 자기인식 수준은 Park과 Choi[6]의 3.45 

±0.40점과 유사한 수준이었고, Park과 Kim[8]의 3.50±0.38

점보다는 다소 낮은 결과이다. 본 연구대상자와 발달단계가 

달라서 단순한 비교는 어려울 수 있지만, Eun[18]의 연구에서 

청소년의 자기인식 정도가 3.31점으로 보고된 결과보다는 다

소 높았다. 또한 자기인식의 하위영역에서 공적 자기인식 정

도가(평균 3.77점)으로 가장 높게 나타났는데, 이는 Park과 

Choi[6]의 연구에 참여한 간호대학생(평균 3.66점)과 Park 과 

Kim[8]의 간호대학생 3.68점과 비교해 볼 때 다소 높은 수준

이었다. 이는 자기인식의 하위영역인 공적 자기인식은 다른 

사람에게 자기가 어떻게 인식되는지에 초점을 두는 것이며, 

사적 자기인식은 개인의 내적사고와 동기에 주의를 기울이는 

것임을 고려할 때[11], 본 연구의 간호대학생이 대인관계 맥락
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에서 타인의 반응에 민감하게 반응하며, 사회적 대상으로 자

신을 인식하고 있음을 의미하는 것으로 볼 수 있다[18,22].

간호대학생의 타인인식 정도는 5점 만점에 평균 3.41± 

0.50점이었고 하위영역인 내적 타인인식은 3.46점, 외적 타인

인식은 3.36점, 공상적 타인인식은 3.32점으로 나타났다. 본 

연구에서 간호대학생의 타인인식 수준은 자기인식과 마찬가

지로 발달단계가 달라 단순한 비교가 어려울 수 있으나 Eun 

[18]의 3.19±0.60점 보다 높게 나타났다. 이는 의사소통교육

과정 중 상대방에 대한 존중과 배려를 기본으로 하여 경청, 접

촉과 신체움직임과 같은 비언어적 공감적 이해를 필요[14,17, 

23]로 하는 타인인식을 다룬 교육을 적용한 효과의 결과로 사

료된다. 그러나 이와 유사한 연구가 없어 연구결과를 직접 비

교하여 이를 뒷받침할 연구가 부족하다. 따라서 간호대학생의 

특성과 능력에 따른 타인인식을 비교하는 추후연구가 이루어

져야할 필요가 있다. 타인인식의 하위영역 중 내적 타인인식이 

가장 높게 나타난 것은 간호대학생이 다른 사람의 심리내적인 

과정에 주의를 기울여 감정을 민감하게 인식[18]하는 능력이 

잘 발달되었음을 보여준다. 그러나 외적 타인인식이 내적 타

인인식 점수 보다 낮은 점수 보이는 결과, 이는 타인의 내면에 

대하여 공감은 하지만 이를 표현할 능력이 부족할 수 있어 공

감적 수준에 대한 강화된 훈련이 필요하다고 사료된다. 

간호대학생의 의사소통능력 총점은 5점 만점에 3.43±0.29

점으로 본 연구에서 사용한 도구로 측정한 Oh[17]의 연구에

서 의사소통능력점수 3.45±0.41점과 비슷하였다. 반면 일반 

대학생을 대상으로 한 Lee 등[21]의 연구에서는 3.13±0.29점

으로 본 연구결과 보다 낮게 측정되었다. 이는 간호학 교육과

정에서의 의사소통 교과목 교육과 임상실습 중 의사소통훈련

이 의사소통능력 향상에 효과를 가져 온다는 선행연구결과

[4,12,24,25]를 뒷받침하는 결과라 할 수 있다. 실습경험이 있

는 대상자가 실습경험이 없는 대상자 보다 의사소통능력이 높

게 나타났는데 이는 선행연구결과[6,25,26]와 유사하였다. 이

러한 결과는 간호대학생이 임상실습에서 실제 대상자와 경험 

할 수 있는 실제상황 재연을 적용하여 의사소통의 다양한 문제

를 이해하고 해결할 수 있는 의사사통능력을 고무 시킨 결과에 

기인한 것으로 사료된다. 또한 Finke, Light과 Kitko[27]가 간

호대학생이 실습 중 대상자와 직면할 수 있는 복잡한 의사소통 

상황에서 효과적인 의사소통 기술을 증진시키기 위한 체계적

이고 지속적인 교육의 필요성을 말한 바를 뒷받침하고 있다.

본 연구에서 의사소통능력과 자기인식간에는 순상관관계

(r=.59, p<.001)가 있는 것으로 나타나 의사소통능력이 높

을수록 자기인식 정도도 높은 것으로 나타났으며, 이는 Im 

[14], Oh[17], Han 등[24]과 Birkholz, Clements, Cox와 

Gaume[28]의 연구결과와 유사하다. 이러한 결과는 Lee 등

[13]이 정의한 것과 같이 자신을 보는 방법은 다른 사람을 보

는 방식이 되고, 우리 자신을 보는 방법으로 다른 사람을 평가

하므로 자기인식은 의사소통능력에 중요하게 영향을 미친다

는 것을 지지하는 결과라 할 수 있다. 

또한 의사소통능력은 자기인식의 하부영역인 사적 자기인

식(r=.40, p<.001) 및 공적 자기인식(r=.24, p<.001), 사회

적 불안(r=.41, p<.001)과도 유의한 순상관관계가 있는 것

으로 나타났다. 즉, 의사소통능력이 높을수록 사적 자기인식, 

공적 자기인식 및 사회적 불안이 높은 결과를 보였다. 이는 

Park과 Choi[6]의 연구결과와 유사한 결과로, 사적 자기인식

과 공적 자기인식이 높을수록 의사소통 상황에서 자신과 상대

방에 대한 감정, 태도, 사고 등을 더 잘 인식하게 됨으로써 상

황에 적절한 반응과 대처를 하게 됨으로써 의사소통능력에 긍

정적인 영향을 보인 결과라고 사료된다. 반면 Park과 Choi[6]

의 연구결과와는 달리 본 연구에서는 사회적 불안이 높을수록 

의사소통능력도 높은 것으로 나타났다. 이는 사회적 불안이 

있는 경우에 타인에게 자신에 대한 인상을 긍정적으로 보여주

려는 주의를 증가시켜 의사소통능력에 긍정적인 영향을 줄 수 

있다고 생각되어진다. 

본 연구에서 타인인식과 의사소통능력은 순상관관계(r= 

.22, p<.001)로 다른 사람에 대한 주의나 관심이 높을수록 

의사소통능력이 높은 것으로 나타났으며, 타인인식의 하위영

역인 내적 타인인식(r=.27, p<.001), 공상적 타인인식(r= 

.16, p=.014)과도 유의한 순상관관계가 있는 것으로 나타났

다. 이와 유사한 선행연구가 없어 직접적인 연구결과를 비교

하기는 어렵지만 의사소통능력은 자신이 직접 경험하지 않고

도 다른 사람이 느끼는 감정과 그 의미를 거의 같은 수준으로 

이해하기 위해서 타인의 내면에 주의를 기울이는 공감성이 필

요하다[2]는 맥락에서 내적 타인인식과 공상적 타인인식은 의

사소통능력에 중요한 요소라고 사료된다. 따라서 간호교육과

정에서 중요하게 다루어져 의사소통능력을 더욱 향상 시킬 다

양한 방안을 모색할 필요가 있다고 생각되어진다.

본 연구에서 의사소통능력에 영향을 미치는 예측요인으로

는 사회적불안과 사적자기인식 및 내적 타인인식이 주요변인

으로 나타났다. 사회적 불안은 의사소통능력에 영향 미치는 

유의한 변인으로 가장 많은 부분을 설명하고 있다. 이는 간호

대학생의 의사소통능력을 높이고 간호대상자와의 관계를 포

함하여 대인관계에 있어서 불안을 심층적으로 파악하고 중재

할 수 있는 방법의 모색이 필요하다는 Park과 Choi[6]의 연구
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결과를 지지하고 있다. 본 연구에서는 사적 자기인식이 의사

소통능력을 높이는 주요변인임을 보임으로써 Park과 Choi[6]

의 연구와 일치하지만, Park과 Kim[8]의 연구에서는 의사소

통능력과 유의한 결과를 보이지 않았다. 따라서 사적 자기인

식이 의사소통능력에 어떻게 관련되는지 추후 연구를 통해서 

탐색할 필요가 있다.

내적 타인인식은 다른 사람의 내면에 대하여 관심을 가지

고 주의를 기울이는 경향으로 주로 타인의 비언어적인 인지

나 해석과 상관이 높은 것을 말한다[18]. 이러한 연구결과를 

통해서 의사소통능력은 언어적 의사소통뿐만 아니라 신체언

어나 음성과 같은 비언어적 의사소통의 인식의 중요성을 확

인할 수 있었다. 의사소통 시 대상자를 올바로 깊이 있게 이해

하기 위해서는 대상자의 음성언어와 대상자의 감정과 관련된 

비음성언어로 표현하는 모든 것을 들을 수 있어야 함[29]을 

제시하였다.

결 론

본 연구는 간호대학생의 자기인식과 타인인식이 의사소통

능력에 미치는 영향을 파악하기 위한 서술적 조사연구로서 간

호대학생의 자기인식, 타인인식과 의사소통능력간의 관계를 

파악하고, 의사소통능력에 영향을 미치는 변인을 확인하였다. 

간호대학생의 자기인식과 타인인식이 높을수록 의사소통능

력이 유의하게 높았으며, 자기인식의 사회적 불안과 사적 자

기인식, 타인인식의 내적 타인인식이 의사소통능력에 영향을 

미치는 주요 변인으로 나타났다. 

본 연구결과는 간호대학생의 의사소통능력 증진을 위한 사

적 자기인식, 사회적 불안과 내적 타인인식을 포함한 의사소

통 교육내용이 필요하다는 근거를 제시하였다. 또한 임상간호

실습 현장에서 대상자의 불안과 긴장을 완화시키기 위한 효과

적인 간호중재를 위해서는 자신과 타인의 욕구를 인식할 수 

있는 능력과 의사소통의 다양한 문제를 이해하고 해결할 수 

있는 의사소통능력이 필요하다는 것을 제시하였다. 

본 연구의 결과를 토대로 다음과 같이 제언하고자 한다. 

첫째, 간호대학생의 의사소통능력을 증진시키기 위해서는 

자기인식과 타인인식을 증진할 수 있는 방법의 모색이 필요하

며, 자기인식 훈련을 포함한 자기인식과 타인인식을 증진시킬 

수 있는 체계적인 간호교육과정을 수립이 필요하다.

둘째, 의사소통교육 내용의 한 부분으로 자기인식과 타인

인식이 강조되고 있지만, 의사소통능력과 관련하여 이들 관계

를 규명한 연구는 소수에 불과하다. 따라서 의사소통능력에 

영향을 주는 다양한 요인을 확인하는 추후연구가 필요하다고 

제언하는 바이다. 
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