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 요약

본 연구의 목적은 액션러닝에 기반을 둔 영적간호 교육 프로그램이 간호대학생의 영적요구, 영적안녕 그

리고 영적간호역량에 미치는 효과를 평가하기 위함이다. 단일군 사전 사후 설계이며 연구 참여자는 간호대

학생 2학년이었다. 학생들은 2014년 9월부터 12월까지 16회에 걸친 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램

에 참여하였다. 가설검증은 SPSS WIN 23.0 통계프로그램을 이용하여 paired t-test로 분석하였다. 본 연

구의 결과, 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램은 간호대학생의 영적요구를 감소시키고, 영적안녕과 영

적간호역량을 증진시켰다. 아울러 총체적인 간호를 제공하는 전문적인 간호사의 역량 강화에 기여하였다는 

점에서 의의가 있으며, 추후 다양한 교육 분야에서 액션러닝 기반 교육 프로그램을 개발하고 적용할 것을 

제언한다.  

■ 중심어 :∣액션러닝∣간호∣교육∣영성∣역량∣

Abstract

The purpose of this study was to investigate the effects of the action learning-based spiritual 

care education program on nursing students’ spiritual needs, spiritual well-being, and spiritual 

care competence. This study was a pre-post test design with single group and participants were 

recruited from second-year nursing students at a University. From September to December 2014, 

the students participated in the action learning-based spiritual care education program, which 

were held 16 times, had decreased their spiritual needs and improved spiritual well-being and 

spiritual care competence. The data were analyzed using paired t-test with the SPSS WIN 23.0 

statistics program. The results of this study indicate that the action learning-based spiritual care 

education program was effective in decreasing spiritual needs and improving spiritual well-being 

and spiritual care competence for nursing students. The nursing students, which provide a 

holistic care, will grow up to be a professional nurse by learning the nursing process including 

spiritual care. Also, an action learning-based education program should be developed in the 

various fields.
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I. 서 론

1. 연구의 필요성 
간호의 대상자인 인간은 신체적, 정신적, 사회·심리적 

요소와 함께 영적인 요소가 통합되어 유기적으로 작용

하는 독특한 존재이므로[1], 신체적, 정신적, 사회적 요

구뿐만 아니라 영적인 요구를 파악하여 전인적 간호를 

제공하는 것은 간호사로서 갖추어야 할 전문적인 역량

이며[2], 선택이 아닌 의무라고 할 수 있겠다.

그러나 대학에서 체계적인 영적간호 교육을 받지 못

하고 임상현장에 투입된 간호사들은 실무에서 영적간

호 수행에 대한 어려움을 호소하고 있으며[3][4], 영적

간호를 회피하는 경향이 있는 것으로 보고되었다[5]. 또

한, 국내 간호대학생의 영적간호 경험에 대한 선행연구

에서는 간호대학생이 영적간호의 중요성은 강하게 인

식하고 있으나, 영적간호에 대한 교육이 부족한 실정이

라고 보고하였다[4]. 

현재 국내 간호대학생을 대상으로 한 영적간호 교육

과 관련된 선행연구로는 영적간호에 대한 인지조사연

구[6], 영적간호 경험 분석 연구[4][7], 영적간호교육이 

간호대학생들의 죽음에 대한 태도변화에 미치는 영향 

연구[8], 간호대학생의 영적안녕과 정신건강과의 관계 

연구[9][10] 등 대부분이 질적 연구와 실태 파악을 위한 

조사연구이고, 영적간호 교육 프로그램 개발 연구[11]

는 미비한 실정이다. 국외 연구도 영적간호 교육 프로

그램 개발과 그 효과를 검증한 연구는 소수로[12], 간호

대학생의 전문적 역량 강화를 위해 영적간호 교육모델

과 효과적인 교수학습방법에 기반을 둔 영적간호 교육 

프로그램의 개발과 활용이 필요하다.

영적간호 교육 프로그램 개발을 위한 개념적 모델로

는 ASSET(Actioning Spirituality and Spiritual care 

Education and Training, ASSET) 모델[13]이 국내외 

선행연구에서 가장 많이 활용되고 있다. ASSET 모델

은 영적간호 교육에 필수적인 구성 내용으로 (1)자기 

인식(self awareness), (2)영성(spirituality), (3)영적차

원의 간호(spiritual dimensions of nursing)를 제시한

다. 구체적인 학습과정으로는 가치의 명료화와 총체성

과 관련된 경험적 학습을 통한 자기인식, 영성에 대한 

다양한 견해와 관점을 통한 영성의 증진, 그리고 사정-

진단-수행-평가의 간호과정 단계를 통한 영적인 차원

의 간호를 학습하도록 제시한다. 궁극적인 결과지표로

는 영적간호과정 적용을 통한 영적간호역량의 강화를 

제시하고 있어[13], 체계적 영적간호교육을 통한 실무

역량 증진을 기대할 수 있다.

한편, 최근 간호교육계에서 성과기반 교육과정 운영

과 아울러 다양한 교수법의 활용이 권장되고 있는데, 

액션러닝 교육방법은 학습자의 참여를 적극적으로 유

도하고 창의적인 문제해결을 지향하여 개인의 핵심역

량 개발을 증진하는 학습법으로 이슈화되고 있다[14]. 

액션러닝이란 학습자가 주체가 되어 러닝코치(learning 

coach)와 함께 정해진 시점까지 주어진 과제를 해결하

거나 해결방안을 도출하는 동시에 그 과정에서 지식습

득, 질문, 피드백, 그리고 성찰을 통하여 과제의 내용 측

면과 과제 해결의 과정 측면을 학습하는 프로세스를 말

한다. 즉, 학습의 성과와 직결되는 도전적인 과제를 부

여하고 수행하도록 하여 학습 동기를 높여 도전적이고 

핵심역량을 갖춘 인재 육성을 위한 학습 방법으로 제안

된다[15]. 

액션러닝의 전형적인 프로세스는 다음의 5단계로 제

시된다. 교육 목적 및 방법을 설명하고 팀별 프로젝트

를 선정하는 단계, 과제해결을 위한 프로세스의 이해와 

더불어 실제적인 문제 상황을 학습하는 단계, 팀별 현

장조사의 단계, 과제보고서 작성의 단계, 그리고 과제 

보고서를 발표하고 교수자가 과제해결의 성취도를 평

가하는 학습정리의 단계이다. 이러한 단계를 거치면서 

학습자는 실제적 과제를 해결하게 되고, 그 과정에서 

체화되는 학습이 이루어지게 된다[16]. 

액션러닝 기반 교육 프로그램은 간호학 실습 학습

[17][18], 창의적 문제해결 교과[19] 및 기타 교과

[20-22], 교직 실무[23], 체험학습[24] 등 다양한 학습 

영역에서 성과 향상을 위한 교수법으로 활용되었고 또 

성공적인 성과들을 보고하였다. 

이에 본 연구는 간호대학생들의 영적간호역량 증진

을 위한 액션러닝 기반의 체계적인 영적간호 교육 프로

그램을 개발하여 평가하고자 한다.
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구성내용
(Structure content)

과정(process)
결과

(Outcomes)

Session 차시
(시간) 주제 학습내용 교육방법 및 학습도구 개념

Orientation
/ 팀 구성

1
(1) 입문 ·액션러닝의 이해 강의/유인물

팀 구성 -

자기인식 2-3
(2)

가치
명료화
총체성

·영적간호 대상자로서의 총체적 인간의 이해
·영적요구의 이해
·자아성찰을 통한 영적요구 인식

강의/PPT
그룹토의
개인별 성찰보고서
-‘자신의 영적요구’

영적요구
(Spiritual 
needs)

영성 4-6
(3) 영성 증진

·영성 개념/유사 개념
·영적간호의 meta paradigm
·영적요구 발생상황
·영적안녕의 개념
·영적안녕 상태
·영적간호 제공자로서의 준비

강의/PPT
그룹토의
개인별 성찰보고서
-‘영성이란 무엇인가’, 
‘종교와 영성의 차이는 무엇인가’

영적안녕
(Spiritual 

well-being)

영적차원의 간호

7-9
(3)

영적
간호

과정의 이해

·영적요구의 사정
·영적간호 진단
·영적간호 목표설정
·영적간호 중재
·영적간호 수행
·영적간호 평가

강의/PPT
그룹토의
시험
사례학습

영적간호
역량

(Spiritual care 
competence)10-14

(5)

액션
러닝

:영적간호
과정적용

·과제제시-상황별 영적간호과정 도출 및 평가
  1단계 : 과제의 정의
  2단계 : 과제 연구
  3단계 : 해결방안 개발과 타당성 검증
  4단계 : 실행과 성과 창출

액션러닝과제
: 팀별 영적간호과정 보고서
& 결과시연(역할극)

15-16
(4)

현장
실습 ·현장실습을 통한 영적간호역량 강화

개인별 실습보고서
-영적간호과정 적용 및 평가
(case study)

표 1. 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램

2. 연구의 목적
본 연구는 간호대학생을 대상으로 액션러닝 기반 영

적간호 교육 프로그램을 개발하여 평가하고자 시도되

었으며, 구체적인 목적은 다음과 같다.

첫째, 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램이 간호

대학생의 영적요구에 미치는 효과를 검증한다.

둘째, 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램이 간호

대학생의 영적안녕에 미치는 효과를 검증한다.

셋째, 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램이 간호

대학생의 영적간호역량에 미치는 효과를 검증한다.

3. 연구의 가설
제 1가설. 간호대학생은 액션러닝 기반 영적간호 교

육 프로그램을 제공받은 후 영적요구 점수가 감소할 것

이다.

제 2가설. 간호대학생은 액션러닝 기반 영적간호 교

육프로그램을 제공받은 후 영적안녕 점수가 증가할 것

이다.

제 3가설. 간호대학생은 액션러닝 기반 영적간호 교

육 프로그램을 제공받은 후 영적간호역량 점수가 증가

할 것이다.

4. 연구의 개념적 기틀 및 중재
본 연구의 영적간호 교육 프로그램은 학습자들이 팀

을 구성하여 공동의 과제를 촉진자와 함께 해결하는 동

시에 그 과정에서 지식습득, 질문, 피드백과 성찰을 통

하여 학습이 이루어지는 액션러닝을 기반으로 하였다

[15]. 그리고 학습 내용은 영적간호 교육을 위한 

ASSET 모델에서 제시하는 ‘자기 인식’, ‘영성’, ‘영적차원

의 간호’를 포함하였다.  

프로그램은 차시 당 1시간을 기본 단위로 하여, [표 

1]과 같이 총 16시간에 걸쳐 실시되었다. 세션은 크게 

액션러닝 기반 강좌 이해와 학습팀 구성 및 팀 빌딩(1

시간), 자기인식(2시간), 영성 증진(3시간), 영적간호과

정의 이해(3시간), 액션러닝(5시간), 현장실습(4시간:2

시수)으로 운영되었다. 각 차시마다 학습목표에 따른 
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단계
(시간)

핵심활동
단계별 활동 내용

학습자 촉진자

1단계
(1)

·영적간호수행 과제의 이해
·도출해야 할 과제 명확화
·도출해야 할 결과물 정의

-영적간호요구 발생 상황 이해
-자문, 문헌고찰
-브레인스토밍
-이상적인 결과물(목표) 명확화
-예비과제기술서 작성

-팀 활동을 위한 조장 선출
-팀 빌딩 격려
-자발적 토의 유도 및 규칙 제시
-수행과제 주제 및 범위 제시
-과제기술서 작성법 및 피드백 제공

2단계
(1)

·영적간호과정 도출을 위한 설계
 :단계별 결과물, 세부 활동 규명
·과제 활동 수행

-문제해결을 위한 정보 및 자료수집
-자료 분석을 통한 문제 원인 분석 및 목표
설정

-과제 진행과정에서 적절한 학습 내용/ 도구 
제공
-팀 별 피드백 제공

3단계
(2)

·영적간호과정 도출
·타당성 검증
·수정/보완 및 최종보고서 작성

-구체적 문제해결 방안 도출
-시나리오 작성
-전문가 의견수렴을 통한 수정 및 
 보완, 최종보고서 작성

-팀 별 활동 모니터링
-팀 별 활동 피드백 제공

4단계
(1)

·최종 결과물 : 역할극 시연 
 - 정리, 발표
·성과분석

-액션러닝 결과 최종 발표
-공유 및 성찰
-최종 보고서 제출

-결과물에 대한 피드백 제공
-성과달성 분석 및 격려

표 2. 영적간호 교육 프로그램 액션러닝 단계별 활동 내용

주제를 제시하였고, 개별 및 팀 수행과제는 첫 시간에 

전달하고, 특별히 액션러닝 기반 팀 과제 수행에 관한 

오리엔테이션을 상세히 실시하였으며 팀별로 공유하였

다. 프로그램 교육 시간은 성공적 효과를 보고한 선행

연구[25]를 토대로 16시간으로 구성하였다. 

강의, 그룹토의, 그리고 ‘자신의 영적요구’ 성찰과제

를 통해 자기인식을 돕고, ‘영성이란 무엇인가’, ‘종교와 

영성의 차이는 무엇인가’에 대한 성찰과제와 이론 강의, 

그룹토의, 영적간호제공자로서의 준비과정을 통해 영

성을 증진하였다. 그리고 사정, 진단, 계획, 수행 및 평

가의 영적간호과정에 대한 강의, 사례학습을 통해 영적

간호과정에 대한 이해를 촉진하였다.

본 연구에서의 액션러닝은 한국액션러닝협회(Korea 

Action Learning Association, KALA)에서 제안하는 과

제해결 프로세스를 적용하였다[26]. 이 프로세스는 4단

계로 제시되는데, 첫째, 과제의 정의 단계로, 팀 활동을 

통해 도출해야 할 과제를 명확하게 정의한다. 둘째, 과

제 연구 활동 단계로, 산출해야할 결과물을 검토하는 

세부 활동과 과제해결 프로세스에 의한 연구 활동을 수

행한다. 셋째, 과제를 해결하기 위한 방안 개발 및 타당

성 검증 단계로, 해결방안을 개발하여 타당성을 검증하

고 수정·보완하여 최종보고서를 작성한다. 마지막 단계

인 방안의 실행 및 성과 창출의 단계에서는 과제에 대

한 최종 결과물을 정리 발표하고 효과를 분석한다[26].

이에 따라 본 연구에서는 액션러닝을 위해 외과수술

환자, 장애를 가진 환자, 유산 또는 자녀사망 부모, 말기

암환자를 대상으로 영적간호 상황을 각각 팀 별로 과제

로 제시하였고, 팀 구성원이 협동하여 영적간호과정(사

정, 진단, 계획, 수행, 평가)을 도출하고 타당성을 검증

한 후, 역할극을 통해 시연하도록 하여 성과를 전체 학

생이 공유하고, 효과를 분석하였다. 액션러닝 단계별 구

체적 활동 내용은 [표 2]와 같다.

현장실습은 학생들이 체득한 영적간호역량을 강화하

고자 시행되었다. 미혼모, 장애인 시설, 고아원, 병원 등

에 있는 대상자들에게 4시간(2시수)에 걸쳐 영적간호 

실습을 하도록 하였고, 직접 대상자의 영적간호 요구를 

파악한 사정 자료를 통해 영적간호 진단을 도출하고 중

재를 계획, 수행하고 평가한 영적간호과정을 개별 보고

서로 작성하여 제출하도록 하였다. 

본 프로그램 구성개념에 따른 측정은 자기인식은 영

적요구[13]로, 영적 통합성의 결과로 영적요구가 해소

되어 자신의 삶의 의미를 발견하는 영성은 영적 안녕

[11]으로, 영적간호교육의 결과는 영적간호역량[3]으로 

측정하였다.

II. 연구방법

1. 연구설계 및 연구대상 
본 연구는 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램을 

적용한 후 영적요구, 영적안녕 및 영적간호역량에 미치

는 효과를 분석한 단일군 사전 사후설계의 유사 실험 
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연구이다.

본 연구의 대상자는 경기도에 소재한 C대학 간호학

과에 재학중인 2학년 학생들로 선정하였다. 구체적인 

대상자 선정기준은 첫째, 영적간호 관련 수업 경험이 

없는 자, 둘째, 교육 참여에 있어서 신체적 ·정신적 문

제가 없는 자, 셋째, 본 연구의 목적을 이해하고 본인이 

자발적 서면 동의한 자로, 총 77명을 편의표집 하였다. 

대상자들은 연구 기간 동안 영적간호와 관련된 다른 수

업과 실습이 없었다. 연구 대상자 수는 G*Power 3.1.2 

프로그램을 이용하여 필요한 대상자 수를 산출하였다. 

유의수준(α)=.05(양측검정), 검정력(1-β)=.95, 효과크기

(d)=0.5로 단일군 전후비교를 위한 t-검정에 필요한 표

본수를 계산한 결과, 최소 표본 수는 54명으로 산출되

었다. 본 연구의 최종 연구 대상자는 사후 평가에 참여

하지 않은 대상자 8명과 설문지 응답이 충실하지 않은 

4명을 제외한 총 65명으로 본 연구의 표본수를 충족하

였다.

2. 연구도구
2.1 영적요구
본 연구에서 사용한 영적요구 측정도구는 Yong, 

Kim, Han과 Puchalski[27]가 한국인 암 환자를 대상으

로 개발한 도구로 총 26문항 5점 척도로 구성되어 있다. 

각 척도는 ‘거의 원하지 않는다’(1점), ‘약간 원한다’(2

점), ‘그저 그렇다’(3점), ‘대체로 원한다’(4점), ‘아주 많

이 원한다’(5점)로 점수화 하였다. 점수 범위는 26 ~ 130

점으로 점수가 높을수록 영적요구가 높음을 의미한다. 

도구 개발당시 신뢰도 Cronbach’s α 계수는 .92 이었으

며, 본 연구에서는 .88이었다.

2.2 영적안녕
본 연구에서 사용한 영적안녕 측정도구는 Paloutzion

과 Ellison[28]이 개발한 20문항의 영적안녕척도를 정성

덕 등[29]이 번안하여 신뢰도와 타당도를 검증한 도구

로, 신 또는 절대자와의 관계에서 안녕감을 갖는 종교

적 영적 안녕(religious spiritual well-being) 10문항과 

삶의 의미와 목적에 초점을 둔 실존적 영적 안녕

(existential spiritual well-being) 10문항으로 구성되어 

있다. 측정방법은 ‘전혀 그렇지 않다’(1점), ‘거의 그렇지 

않다’(2점), ‘가끔 그렇다’(3점), ‘자주 그렇다’(4점), ‘항

상 그렇다’(5점)의 5점 척도로 점수화 하였다. 점수범위

는 20 ∼ 100점으로 점수가 높을수록 영적 안녕수준이 

높은 것을 의미한다. Paloutzian과 Ellison[28]이 개발할 

당시 신뢰도 Cronbach’s α 계수는 .93이었고, 본 연구에

서는 .87이었다.

2.3 영적간호역량
본 연구에서 사용한 영적간호역량 척도(Spiritual 

Care Competence Scale, SCCS)는 van Leeuwen 등

[30]이 간호대학생들의 영적간호역량을 조사하기 위해 

개발한 도구를 정미자와 은영[11]이 번역하여 타당도를 

검증한 도구로, 5점 척도의 총 27문항으로 구성되어 있

고, ‘전혀 그렇지 않다’(1점), ‘거의 그렇지 않다’(2점), 

‘가끔 그렇다’(3점), ‘자주 그렇다’(4점), ‘ 그렇다’(5점)로 

점수화 하였다. 점수범위는 27 ~ 135점으로 점수가 높

을수록 영적간호역량이 높음을 의미한다. van Leeuwen 

등[30]의 도구 개발당시 도구의 신뢰도 Cronbach’s α 

계수는 .72였으며, 본 연구에서는 .96이었다.

3. 연구진행절차
본 연구는 2014년 9월 5일부터 2014년 12월 19일 까

지 사전조사와 실험처치, 사후조사로 진행되었으며 구

체적인 연구진행절차는 다음과 같다.

연구의 목적과 연구 참여로 인한 장·단점, 자율성 보

장 및 기밀유지에 대해 상세히 기술한 서면동의서를 배

부하여 설명하고, 자발적으로 동의한 경우 대상자로 선

정하고, 사전조사를 시행하였다. 유인물로 프로그램 운

영에 대한 오리엔테이션을 실시하여 세부내용과 액션

러닝 학습방법을 설명하였다. 

팀 구성은 무작위로 시행되었으며, 효과적인 팀 활동

을 위해 팀 규칙과 팀원 간의 역할분담을 명확히 하였

다. 팀 구성원간의 친목을 도모하고 협동을 격려하는 

시간을 가지도록 하여 팀원들이 적극적으로 토의에 참

여할 수 있도록 하였다. 팀 인원은 액션러닝의 공동과

제 해결을 위해 효과적인 그룹인원인 8명 내외로 구성

하였다[31]. 효과적인 액션러닝의 진행을 위하여 담당
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교수가 촉진자의 역할을 수행하였고, 팀별로 팀장을 선

정하여 각 팀 활동 시 도움이 필요하면 언제든지 이메

일, 또는 전화와 면대 면으로 도움을 요청하도록 격려

하였다. 

과제 진행방식은 학습 팀 전체가 하나의 문제를 해결

해 나가는 single-project program 방식을 선택하였으

며, 문제인식, 문제정의, 문제해결책 고민, 문제해결책 

실행, 문제해결 및 검토와 같은 문제해결과정으로 진행

하였다. 팀 별 활동은 간호대학 소강의실에서 자유롭게 

이루어질 수 있도록 하였다. 팀 별 발표를 통해 학습과

정을 공유하고 팀 간 피드백을 권장하여 적극적인 모임

참여를 유도하였다. 전체모임이 종료된 후에도 자율적

으로 팀 별 학습활동을 진행하도록 격려하고 이메일을 

통해 팀 활동 및 과제수행에 대한 보고를 받았으며, 피

드백을 제공하였다. 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로

그램 종료 즉시 사후조사를 실시하였다.

4. 자료분석
자료 분석은 SPSS/WIN 23.0을 이용하여 분석하였

다. 수집된 자료는 정규 분포하여 모수 검정 방법을 선

택하였다. 대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율을 구

하였으며, 중재 효과를 파악하기 위한 가설 검증은 

paired t-test로 분석하였다. 측정도구의 신뢰도는 

Cronbach’s alpha로 검정하였다.

5. 윤리적 고려
연구 대상자의 윤리적 측면을 고려하여 교육 전에 연

구의 목적과 연구 방법, 연구 참여로 인한 장·단점, 설

문지 작성요령과 유의사항을 충분히 설명하였고, 설문

지의 점수는 성적에 반영되지 않음을 밝혔다. 자발적으

로 참여하기 원하는 학생에게만 서면 동의서를 받은 후 

연구를 진행하였다. 참여에 동의한 경우라도 본인이 원

할 경우 언제든지 철회할 수 있으며 어떤 불이익도 주

어지지 않음을 설명하였다. 연구 대상자의 익명성과 비

밀유지에 대한 설명을 하였으며, 개인 정보가 드러나지 

않도록 컴퓨터 파일에는 대상자 고유의 암호화된 번호

를 부여하고 대상자의 신원을 알 수 있는 모든 정보는 

삭제하였다. 연구 종료 후에는 연구 참여에 대한 보상

으로 소정의 사례를 하였다.

III. 연구결과

1. 대상자의 일반적 특성 
연구 대상자의 나이는 평균 20.4세로 여학생이 90.8%

였다. 반 이상이 종교를 가지고 있었고, 무신론자는 

35.4%였다. 종교에 대한 중요도는 50.8%가 ‘중요하지 

않다’고 응답했고, 대부분이 규칙적인 종교 활동을 하지 

않고 있었다. 매일 일기를 쓰거나 반성하는 시간을 갖

는지에 대해서는 32.3%가 ‘그렇다’고 응답했다. 대부분 

수면의 문제는 ‘없다’고 답했으며, 주관적 건강상태에 

대해서는 70.8%가 ‘좋다’고 답했다. 삶의 만족도는 

87.7%가 ‘만족’하였다[표 3].

특성 분류 n(%) M±SD
나이 19 ~ 25세 20.4±1.2
성별 남성 6 (9.2)

여성 59 (90.8)

종교

기독교 25 (38.5)
불교 5 (7.7)
천주교 10 (15.4)
무신론자 23 (35.4)
기타 2 (3.1)

종교 중요도
중요하지 않다 33 (50.8)
보통이다 17 (26.2)
중요하다 15 (23.1)

규칙적 종교활동
(묵상, 기도 등)

유 12 (18.5)
무 53 (81.5)

일기/반성시간 유 21 (32.3)
무 44 (67.7)

수면문제 유 8 (12.3)
무 57 (87.7)

주관적 건강상태
좋다 46 (70.8)
보통이다 17 (26.2)
나쁘다 2 (3.1)

삶의 만족도
매우 만족한다 15 (23.1)
대체로 만족한다 42 (64.6)
별로 만족하지 않는다 7 (10.8)
매우 불만족한다 1 (1.5)

표 3. 대상자의 일반적 특성

2. 가설검증
제 1가설인 “간호학생은 영적간호 교육 프로그램을 

제공받은 후 영적요구 점수가 감소할 것이다.”를 확인

하기 위하여 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램 전
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후에서 간호대학생의 영적요구 점수를 분석한 결과, 교

육 전 평균 86.60점에서 교육 후 평균 82.68점으로 감소

하였고, 통계적으로 유의하게 나타나(t=11.84, p<.001) 

가설 1은 지지되었다[표 4].

제 2가설인 “간호학생은 영적간호 교육프로그램을 

제공받은 후 영적안녕 점수가 증가할 것이다.”를 확인

하기 위하여 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램 전

후에서 간호대학생의 영적안녕 점수를 분석한 결과, 교

육 전 평균 50.91점에서 교육 후 평균 55.60점으로 증가

하였고, 통계적으로 유의하게 나타나(t=-23.36, p<.001) 

가설 2는 지지되었다[표 4].

제 3가설인 “간호학생은 영적간호 교육 프로그램을 

제공받은 후 영적간호역량 점수가 증가할 것이다.”를 

확인하기 위하여 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그

램 전후에서 간호대학생의 영적간호역량 점수를 분석

한 결과, 교육 전 평균 67.34점에서 교육 후 평균 97.28

점으로 증가하였고, 통계적으로 유의하게 나타나

(t=-62.99, p<.001) 가설 3은 지지되었다[표 4].

변수
사전 사후

t p
M±SD M±SD

영적요구 86.60±11.32 82.68±10.86 11.84 <.001
영적안녕 50.91±5.53 55.60±5.73 -23.36 <.001

영적간호역량 67.34±15.42 97.28±16.50 -62.99 <.001

표 4. 영적요구, 영적안녕, 영적간호역량 점수변화

IV. 논 의

본 연구에서 액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램

은 간호대학생의 영적요구 감소와, 영적안녕 및 영적간

호역량 증진에 효과가 있는 것으로 나타났다.

프로그램의 기반이 된 액션러닝에서 중요한 요소는 

과제를 해결해가는 학습과정이므로[26], 팀 구성원이 

협동하여 영적간호 과제를 인식 및 정의하고, 과제 해

결을 위해 자료를 수집 및 분석하고, 도출한 영적간호

과정의 타당성을 검증하는 과정을 거쳐 영적간호에 대

한 체험적 학습이 이루어지도록 구성하였다. 액션러닝

은 문제중심학습 또는 협력학습과는 구별되며, 문제해

결을 분명한 목표로 삼아 도전적인 실제의 문제를 과제

로 제시하고[19], 과제 선정의 주체가 팀원이 되어 최선

의 해결책을 도출하게 된다[17]. 팀원 간의 창의적이고 

혁신적인 방법을 통해 문제에 접근하도록 유도하며 이

를 통해 학습자들은 역량을 개발할 수 있게 된다[20]. 

본 연구에서는 임상에서 실제 존재하면서도 도전적인 

과제가 될 수 있는 영적간호 상황을 과제로 제시하고, 

팀 구성원들이 주체가 되어 시나리오를 작성하고, 간호

과정 도출까지의 분명한 목표를 가지고 주체적으로 과

제를 해결하도록 구성하였다. 국내 영적간호 교육관련 

선행연구는 미비한 실정이며, 이론 강의 위주로 구성되

어 있다[8][11]. 최근 개발된 프로그램은 현장실습이 주

어지지 못한 점을 제한점으로 제시한 바[11], 본 연구에

서는 현장실습을 프로그램에 포함하여 액션러닝으로 

체화된 영적간호역량을 강화할 수 있도록 구성하였다.  

액션러닝 기반의 영적간호 교육 프로그램이 영적요

구, 영적안녕 및 영적간호역량에 미치는 효과를 평가한 

연구가 없으므로 직접적인 비교는 어렵지만, ASSET 

모델에 기반을 둔 영적간호 교육 프로그램을 적용한 후 

영적안녕의 증진[11][32], 영적간호역량의 증진

[3][11][25]을 보고한 선행연구들의 결과를 지지한다고 

볼 수 있겠다. 특히 본 연구의 대상자는 35% 이상이 종

교를 가지고 있지 않고, 약 33%가 종교를 중요하게 생

각하지 않음에도 불구하고 영적요구는 유의하게 감소

하고, 영적안녕과 영적간호역량은 유의하게 향상됨을 

보였다. 이는 영적간호가 범종교적이며, 기본적인 욕구

를 충족시키는 요소로서 고려되어 간호 교육에 포함되

어야 한다는 선행연구[11][33][34]와 상통하는 결과로 

사료된다.

또한, 본 연구에서의 프로그램 참여 전 간호대학생의 

영적요구 점수는 86.60점으로, 송민선과 김남초[35]의 

연구에서 재가노인을 대상으로 동일한 도구를 사용하

여 측정한 영적요구 점수인 86.57점과 유사하게 나타났

다. 이러한 결과는 일개대학의 간호대학생을 조사한 것

이기에 조심스럽게 해석해야 하지만, 일반적으로 여러 

가지 질환에 노출되고 심리적으로 위축되기 쉬운 노인

[35]의 영적요구와 간호대학생의 영적요구의 수준이 유

사하게 나타난 결과는 영적요구가 기본적인 신체적·심



 한국콘텐츠학회논문지 '16 Vol. 16 No. 1292

리적 요구와 같이 다루어 져야 할 요소임을 시사한다고 

볼 수 있겠다. 

영적요구는 프로그램 참여 후 유의하게 감소되었다. 

본 연구에서는 영적요구에 대해 진지하게 성찰하는 시

간을 갖도록 하였다. 선행연구에서 성찰과제 수행은 영

성증진에 기여하는 것으로 보고되었는데[11][36], 이는 

총체적 자기인식을 통해 영적요구에 대해 인지하게 되

면서 충족방법을 모색하게 되고[36], 액션러닝을 통해 

학습하고 실습한 것을 적용함으로써 영적요구 감소에 

기여한 것으로 사료된다. 

영적안녕은 프로그램 참여 후, 유의하게 향상되었다. 

인간은 존재에 대한 의미 부여와 삶의 의미와 목적을 

발견함으로써 영적안녕이 증진된다[37]. 본 연구의 참

여자들은 자신의 존재와 가치, 삶의 의미와 목적에 대

한 성찰과제를 수행하였고, 영적간호 제공을 위해 다양

한 중재법을 학습한 후, 액션러닝을 통해 직접 적용하

고 평가하였다. 이러한 학습과정이 영적안녕을 증진하

는데 기여하였을 것으로 사료되며, 선행연구들

[3][11][32][36]과 상통하는 결과라고 볼 수 있겠다.

액션러닝 기반 영적간호 교육 프로그램은 자기인식

과 영성 증진, 영적간호과정에 대한 이론 학습과 액션

러닝을 통한 체험학습이 어우러져 결과적으로 영적간

호역량 증진에 기여하였다고 사료된다. 이는 선행연구

에서 영적요구에 대한 민감성, 개인 역량 강화 중재, 영

적간호과정 등에 대한 교육이 영적간호역량을 강화시

켰다는 보고[3][11]와 상통한다. 또한 영적간호 역량은 

간호사 자신의 영성을 기본으로 영적안녕이 증진될 때 

향상된다는 연구 결과[3][11][37]와 같이 본 연구에서도 

영적요구가 감소하고 영적안녕이 증진되어 영적간호역

량이 향상에 기여하였다고 생각된다. 따라서 영적간호 

제공자로서 준비되기 위해 먼저 자신의 영적요구를 인

지하고 영적안녕 상태 유지를 위해서 노력해야 할 것이다.

본 연구에서는 영적간호 교육 프로그램 운영 대상자

를 간호대학생 2학년으로 선정하였고, 3학년 실습을 시

작하기 전인 2학기에 16주간의 프로그램으로 제공하였

다. 프로그램의 운영 시기는 3학년 임상실습 전에 체계

적으로 영적간호 제공을 준비하고 학습하는 시기로 적

절하였다고 판단된다. 학교에서 배운 지식이 임상실무

능력으로 이어지는 간호학의 특성 상, 액션러닝 기반 

교육 프로그램은 학습자로 하여금 실무에서 활용 가능

한 핵심역량 개발 증진에 유용한 학습 프로그램으로 사

료된다.

요컨대, 본 연구를 통하여 액션러닝 기반의 영적간호 

교육 프로그램이 효과적이라는 것을 확인할 수 있었다. 

추후 연구로 대학을 졸업하고 임상에 있는 간호사들을 

대상으로 하여 체계적인 영적간호 교육 프로그램에 참

여했던 간호사와 그렇지 않은 간호사의 영적간호역량

을 비교·분석하는 연구와, 다양한 교수학습방법과의 비

교 및 다수의 간호대학 학생들에게 효과를 검증하는 연

구를 제언한다. 

본 연구는 단일군 전후설계로, 다양한 학습법을 기반

으로 한 영적간호 프로그램과의 교육적 효과를 비교하

지 못하였다는 점과, 일개 대학에 소속된 학생들을 대

상으로 하여 연구결과의 일반화에 제한점을 가지고 있

다. 

V. 결 론

본 연구는 간호대학생을 대상으로 액션러닝 기반의 

영적간호 교육 프로그램을 개발하고 적용하여 간호대

학생의 영적요구, 영적안녕, 영적간호역량에 미치는 효

과를 검증하고자 시도하였다. 프로그램은 ASSET 모델

과 액션러닝 학습법을 근거로 개발되었다. 본 연구의 

영적간호 교육 프로그램은 간호대학생의 영적요구를 

감소시키고, 영적안녕과 영적간호역량 증진에 기여하

였다. 추후 반복연구를 통해 체계적인 영적간호 교육이 

이루어지도록 표준화된 지침을 개발할 것을 제언한다. 
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