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서 론

1. 연구의 필요성

급변하고 있는 현대를 살아가는 우리는 도심 속의 교통체증, 

각종 시험, 입시, 승진, 자녀문제 등에서 많은 스트레스를 경험

하고 있다. Brenner (cited in Martin, 2005)는 현대인이 호소하

는 질병 중 약 50~70%가 스트레스와 관련되어 있다고 스트레

스의 심각성을 지적하고 있다. 그 중에서도 현대인은 일상생활

로 인한 스트레스 이외에 업무로 인한 다양한 스트레스에 직면

하고 있다. 그만큼 현대사회에서 스트레스는 그 자체가 피할 수 

없는 생활의 일부분으로 모든 질병의 원인을 스트레스와 연관

시킬 수 있을 만큼 스트레스의 개념은 중요하게 인식되고 있다. 

현대의 의료 환경은 고객의 요구와 서비스 질의 향상을 도모

하기 위해 점점 경쟁적으로 변화하고 있다. 의사, 간호사, 의료

기사, 의료 행정직 역시 다양한 전문 직종과의 협동 작업을 통

해 환자들에게 의료서비스를 제공하는 업무 특성으로 다른 조

직에 비해 상대적으로 직무 스트레스가 높은 경향이 있다. 특히 

간호사들은 환자와 가족을 대상으로 일선에서 직접적으로 전

문적인 간호서비스를 제공할 뿐만 아니라, 행정적으로는 다양

한 의료종사자들 간의 다양한 협동 작업을 통해 간호서비스를 

제공하는 업무의 특성으로 인해 의사 등 타 전문직에 비해 스트

레스가 높고 직무에 대한 만족도가 저하되어 이직하는 경우가 

많다. 병원간호사들은 환자의 생명, 죽음 및 죽어가는 과정을 
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다루고 있어 이로 인한 직업적 스트레스에 노출되며, 환자의 권

리가 향상되고 의료기관의 경쟁이 치열해짐에 따라 전문적인 

간호업무를 수행하는 간호사에게 감정노동이 더욱 강조되는 

추세이다(Song & Park, 2011). 

사회적 지지는 다양한 차원을 포함하지만, 특히 가족지지는 

스트레스 상황에서 문제에 적응할 수 있는 개인의 역량을 강화

한다(Clarke, Marshall, Black, & Colanconio, 2002). 가족은 

일차적 지지체계로서 지지정도가 높을수록 자존감을 형성시

키고 생활의 만족감을 증가시키는 역할을 한다(Auslander, 

Soffer, & Auslander, 2003). Kim (1991)도 높은 가족지지는 

무력감이나 고독감을 감소시켜 우울증 완화에 영향을 주는 직

접적인 역할을 한다고 보고하였다. 가족이나 친지의 적절한 지

지는 스트레스 상황 속에서 문제해결점을 찾을 수 있는 역할을 

하고 개인의 성장을 극대화시켜(Gwon & Kim, 2005), 우울증 

감소의 중요한 매개적 역할을 한다. 이와 같이 가족지지는 위

기에 대처하고 변화에 적응하도록 촉진하는 매우 중요한 요인

으로 고려된다.

일반적으로 적정한 직무 스트레스는 조직 구성원에게 순기

능으로 작용하여 개인의 성과를 촉진하는데 기여하는 것으로 

알려져 왔다. 그러나 직무 스트레스가 과도해지면 신경이 예민

해지고 조직구성원의 걱정과 불안, 초조, 긴장을 야기하여 직

무에 대한 무관심, 체념, 의사결정 능력 감소, 상황대처 능력의 

저하 등을 유발시켜 업무의 질적 저하, 책임감 상실, 직무 관여

도 감소, 창의력 상실, 조직에 대한 무관심을 초래함으로서 조

직의 유효성을 저하시키는 역기능적인 작용을 한다고 하였다

(Park, 2001). 직무 스트레스란 직무수행상의 어떤 자극에 대

한 종사들의 반응이자 상호작용으로 직무환경(상황)과 관련하

여 스트레스가 발생하는 경우를 의미한다(Yeom, Kwon, Lee, 

Kwon, & Ko, 2009). 또한 개인의 능력 또는 욕구와 직무 관련 

환경요인들 간의 부조화 상태를 의미하여, 개인이 보유한 능력

과 직무환경에서의 요구가 상충할 때, 또는 개인의 욕구와 이

를 충족시키는 직무환경이 부적합할 때 직무 스트레스가 발생

한다. 간호사의 직무 스트레스는 간호사가 직장에서 직무환경

과 관련되어 발생하는 스트레스로서, 조직구성원에게 요구하

는 업무능력이 수행할 수 있는 업무능력을 초과할 때 발생되는 

것을 말한다(Go & Yeom, 2003). 또한 Gu와 Kim (1984)은 간

호사가 직무에서 생리적, 심리적, 사회적 장애를 유발할 정도

로 부담을 느끼는 상태라고 하였다.

간호사의 직무 스트레스는 개인적 측면과 조직적 측면으로 

나눌 수 있다. 개인적 측면에서는 목표 성취를 위한 동기 부여

나 자극과 같은 긍정적 효과와 개인의 분열적, 비생산적, 위험

적 행동과 같은 부정적 효과를 모두 볼 수 있다. 조직적인 측면

에서는 직무 불만족과 낮은 조직 몰입, 잦은 결근 등으로 인해 

경영 효율성의 감소, 작업시간의 손실, 이직 등이 발생할 수 있

다(Raeda & Ibtisam, 2008).

간호사의 직무 스트레스 요인은 직장에서 직무 및 직무환경

과 관련되어 발생되는 스트레스 요인이다(Lee & Lee, 2009). 

Gu와 Kim (1984)은 간호사의 직무 스트레스 요인을 업무량

의 과중, 역할 갈등, 지식 부족, 인간관계의 어려움, 의료의 한

계에 대한 부담감, 상사와의 대립, 부하 직원과의 갈등, 환경

적인 요인, 밤 근무, 업무외의 책임 등 15가지로 분류하였다. 

Lee 와 Lee (2009)는 직무환경에 의한 직무 스트레스 요인은 

질적 간호에 대한 사기저하(Park & Kim, 2001)를 유발한다

고 하였으며, 심지어 과도한 직무 스트레스에 대처하는 수단

으로 단순한 스트레스 대처방안부터 약물중독 및 자살에 이

르기까지 광범위한 측면에서 부정적인 영향을 미치고 있다

(Iacovides, Fountoulakis, Kaprinis, & Kaprinis, 2003). 간호

사의 직무 스트레스는 업무상의 생산성과 효율성이 저하되고, 

간호업무에 대한 흥미 상실, 잦은 결근 등을 야기 시켜 환자에

게 양질의 간호를 제공할 수 없을 뿐만 아니라, 간호사 개인의 

안녕도 위협받게 된다. 그러나 직무 스트레스가 미치는 영향에 

대해 여러 학문 분야에서 연구가 계속되고 있지만, 간호사의 

가족지지도에 대한 연구가 미비한 실정이다.

가족은 질병의 발생에 영향을 미치는 개인의 사회문화적 환

경 중 직접적이고도 중요한 영역으로, 가족기능은 가족을 하나

의 체계로 보고 그 내부의 상호작용을 중심으로 하는 개념이다. 

기능적인 가족이란, 가족원 상호간에 규칙적이고 다양한 상호

작용을 적절히 수행하고, 가족의 공동체적, 정서적, 도덕적 관

계향상을 도모함으로서 신체적, 정신적, 사회적으로 안정된 상

태를 유지하는 가족이다(Oh, 1997).

가족지지를 포함한 사회적 지지는 장기적이며 계속적인 문

제나 갈등을 완화시키고 생의 위기나 변화에 접했을 때 스트레

스와 건강사이의 완충작용을 한다(Cobb, 1976). 가족의 여러 

특성들이 개인의 건강에 미치는 영향력은 절대적인 것으로 그 

중에서도 가족지지가 개인의 건강행위와 건강상태에 미치는 

영향은 여러 차례 연구보고되었다. 특히, 중요한 사람과의 관계

로 인한 지지가 다른 요소들보다 더 중요한 영향을 미치는데, 기

혼자에 있어서는 일과 친구와 관련된 만족감 등의 다른 변수들

보다 결혼만족감(marital happiness)이 개인의 전체 행복감에 

크게 영향을 미친다고 조사되었다(Glenn & Weaver, 1981). 

직무와 조직원으로부터의 새로운 요구에 대하여 끊임없이 

적응하고 수정하려는 조직원들이 동기화되고 합의된 노력이 
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없다면 그 조직은 더 이상 변화하는 환경 속에서 그 역할을 효

율적으로 수행하는 것은 불가하고 적절한 수준의 수행조차 유

지할 수 없게 될 것인 바, 이에 본 연구는 의료기관에 종사하는 

임상간호사의 직무 스트레스를 해소시키는데 가족지지도가 

효과를 볼 수 있을 것이라 생각되지만 직무 스트레스를 해소시

키는 방법으로 가족지지도를 사용하여 연구한 것이 미비하여 

본 연구는 임상간호사의 직무 스트레스와 가족지지도와의 관

계를 파악함으로써 이에 따른 대처 방안을 모색하여 업무의 효

과성을 높일 수 있도록 하는데 활용하고자 한다.

2. 연구목적

본 연구는 임상간호사의 가족지지도가 직무 스트레스에 미

치는 영향을 파악하기 위함이며, 구체적인 목적은 다음과 같다

 중소병원에서 근무하고 있는 임상간호사의 일반적 특성

에 따른 직무 스트레스의 유형을 파악한다.

 중소병원에 근무하고 있는 임상간호사의 가족 지지도 유

형을 파악한다.

 중소병원에서 근무하고 있는 임상간호사의 직무 스트레

스와 가족 지지도와의 상관관계를 파악한다.

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 구조화된 설문지를 통해 G시 소재에 100병상 이

상 500병상이하 침상규모 병원에 근무하는 중소병원 간호사의 

가족지지도, 직무 스트레스 수준을 파악하기 위한 서술적 조사

연구이다. 

2. 연구대상

연구대상자는 G시 소재의 100병상 이상 500병상이하 중소

병원에 근무하는 임상간호사로 본 연구의 목적 및 방법 그리고 

연구참여를 원하지 않는 경우 언제든지 철회가 가능함에 대해 

설명 후 자발적인 참여에 동의한 간호사로 상관관계분석을 위

한 대상자 수는 양측검정 유의수준 .05, 중간효과크기인 0.15, 

power 0.80로 G*Power 프로그램을 이용하여 계산한 필요 대

상자수는 92 명으로, 본 연구에서는 탈락률을 고려하여 200명

으로 선정하였으며 설문에 불완전하게 응답한 8부을 제외한 

192명으로 본 연구의 대상자수는 충분한 것으로 판단하였다. 

3. 자료수집 및 윤리적 고려

자료수집은 2013년 5월 20일부터 6월 3일간 자기기입식 설

문지 총 210부를 배부하여 198부를 수거하였다. 그 중 응답이 

부적절한 설문지를 제외한 총 192부를 사용하였다. 

연구대상 병원의 간호부에 연구의 허락을 받은 후, 설문지 

서면에 연구 내용에 대한 설명 및 연구의 목적을 명시하고, 연

구의 목적 외에는 사용하지 않을 것, 설문지 작성에 참여를 원

하지 않으면 작성을 중단하여도 불이익이 없음을 명시하였다. 

그리고 자료는 익명으로 처리함을 기술한 뒤 대상자에게 서면 

동의를 구하였다.

4. 연구도구

1) 직무 스트레스 

직무 스트레스 측정도구는 Gu와 Kim (1984)이 개발한 도구 

65문항 중 Han (2007)이 수정도완 도구를 그대로 사용하였다. 

직무 스트레스는 9개 요인으로 나뉘어져 총 43문항으로 구성되

어있다. 9개 요인은 간호 업무와 관련된 스트레스, 전문직으로

서의 역할 갈등에서 오는 스트레스, 전문지식과 기술의 부족으

로 인한 스트레스, 환자와의 갈등으로 인한 스트레스, 전문지식

과 기술의 부족으로 인한 스트레스, 기타 인력간의 대인관계 문

제로 인한 스트레스, 의료의 한계에 대한 심리적 부담으로 인한 

스트레스, 간호사에 대한 대우, 근무표와 관련된 스트레스로 총 

43문항으로 구성되었다. 점수는 4점 척도로써 “거의 느끼지 않

는다”(1점), “가끔 느낀다”(2점), “자주 느낀다”(3점), “심하게 

느낀다”(4점)이며 점수가 높을수록 업무 스트레스 정도가 높

은 것을 의미한다. 도구의 신뢰도는 도구 개발 당시 Gu와 Kim 

(1984)의 연구에서 Cronbach's ⍺는 .95였고, Han (2007)의 연

구에서 Cronbach's ⍺는 .94였다.

2) 가족지지도 

Cobb (1976)이 만성질환자를 대상으로 작성한 도구를 기반

으로 Kang (1984)이 수정 ․ 보완한 11문항으로 구성된 가족지

지 측정도구를 사용하였다. 이 도구는 긍정형 9문항과 부정형 

2문항으로 구성되어 있으며, 5점 척도로 측정하여 “전혀 그렇

지 않다”(1점), “약간 그렇다”(2점), “보통이다”(3점), “그렇

다”(4점), “매우 그렇다”(5점)을 주었고, 부정문항은 역산 처리

하였다. 점수 범위는 최저 19점에서 최고 55점으로 가족지지 

평균 점수가 높을수록 가족의 지지정도가 높음을 의미한다. 

Cobb (1976)이 개발할 당시 도구의 신뢰도 Cronbach's ⍺는  
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.86이었으며, Kang (1984)의 연구에서 Cronbach's ⍺는 .86이

었다.

5. 연구분석

본 연구에서 자료분석은 PASW Statistics 20 프로그램을 이

용하여 전산 처리 하였다.

구체적인 내용은 다음과 같다

 대상자의 일반적 특성은 빈도와 백분율로 서술 통계 분석

하였다.

 대상자의 직무 스트레스 정도와 가족지지 정도를 분석하

기 위하여 평균과 표준편차, 최솟값, 최댓값을 기술통계 

하였다.

 대상자의 일반적 특성에 따른 직무 스트레스를 파악하기 

위하여 t-test, ANOVA를 실시하였으며, 사후 분석은 

Scheffé' test로 분석하였다.

 대상자의 일반적 특성에 따른 총 가족지지도 정도를 파악

하기 위하여 t-test, ANOVA를 실시하였으며, 사후 분석

은 Scheffé' test로 분석하였다.

 직무 스트레스 정도에 따른 가족지지정도의 상관관계를 

파악하기 위하여 Pearson's correlation coefficient를 구

하였다. 

연 구 결 과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자의 성별은 여자가 93.8%, 남자가 6.3%였으며, 연령별

로는 20대가 43.2%로 가장 많았다. 교육정도는 3년제 간호대학 

졸업이 65.6%로 가장 높았다. 종교를 가지고 있는 간호사가 

55.2%였으며, 임상경력은 1~8년 미만이 55.2%, 8년 이상이 

51.6%로 나타났다. 근무부서는 일반병동이 53.6%로 가장 높게 

나타났고 응급실 14.6%, 수술실 11.5% 순이었다. 직위는 일반

간호사가 61.5%로 가장 많았다. 근무형태는 3교대가 54.75%

로 가장 많았다. 가족동거형태는 배우자와 자녀동거가 39.1%

로 가장 높았고, 부모와 동거하는 경우는 34.9%, 독거주자가 

14.1%순이었다. 가족이 간호사에게 기대는 경제적 의존도는 

0.0~30.0% 이하가 50%로 가장 높았다. 본인에게 사용되는 월

급여는 90% 이상이 35.9%로 가장 높았으며, 가족이 아플 때 본

인에게 지워지는 부담감은 ‘부담스럽다’, ‘보통이다’가 동일하

게 34.4%로 나타났다. 결혼상태는 미혼이 50%, 기혼이 48.4%, 

기타가 1.6%순이었다. 간호직에 대한 만족도는 60.0~90.0% 이

하가 42.2%로 가장 높았다. 자녀의 주보육자는 본인이 31.3%로 

가장 높았으며, 자녀수는 2명이 22.9%, 1명이 15.6%, 3명이 

2.1%, 3명 이상이 1%순이었다. 배우자의 수입은 400~500만원

이 16.7%로 가장 높게 나타났고, 주경제권은 본인이 35.4%였

으며, 배우자 만족도는 만족이 27.1%로 가장 높았게 나타났다

(Table 1).

2. 일반적 특성에 따른 직무 스트레스

간호사의 연령(F=4.33, p=.014), 종교(t=2.19, p=.029), 근

무경력(t=2.51, p=.013), 근무부서(F=5.85, p<.001), 직위(F= 

5.43, p=.005), 근무형태(F=13.84, p<.001), 가족동거형태(F= 

2.97, p=.021), 간호사에게 주어지는 부담감(F=2.71, p=.031), 

결혼상태(F=7.42, p=.001), 직업만족도(F=7.15, p<.001)에서 

통계적으로 유의한 차이를 나타냈다. 간호사의 연령이 낮을수

록 직무 스트레스 정도가 더 높게 나타났으며, 종교를 가지고 있

는 경우가 없는 경우보다 직무 스트레스가 더 높게 나타났다. 

근무경력에서는 경력이 적을수록 직무 스트레스가 더 높게 나

타났다. 근무부서에서는 중환자실 근무자가 직무 스트레스가 

가장 높았고, 직위에서는 책임간호사가 가장 높게 나타났다. 

근무형태의 경우는 3교대자가 상근직 간호사보다 직무 스트레

스가 높게 나타났으며, 가족동거형태에선 부모와 함께 동거하

는 간호사가 직무 스트레스가 가장 높게 나타났고, 간호사에게 

주어지는 부담감에서는 부담감이 클수록 직무 스트레스가 높

게 나타났다. 결혼 상태에서는 미혼간호사가 기혼간호사보다 

직무 스트레스가 높게 나타났고, 직업의 만족도에서는 직업의 

만족도가 높을수록 직무 스트레스가 낮게 나타났다(Table 1).

3. 일반적 특성에 따른 가족지지도 

가족지지도는 연령(F=3.72, p=.026), 경력(t=2.31, p=.021)

에서 통계적으로 유의한 차이를 나타냈다. 연령에서는 연령이 

많을수록 가족지지도가 높게 나타났으며, 40대 이상에서 가장 

높게 나타났다. 경력에서는 경력이 많을수록 가족지지도가 더 

높게 나타났다(Table 1).

4. 직무 스트레스 정도와 가족지지도 정도

직무 스트레스는 9개 요인 중 근무표와 관련된 스트레스가 

가장 높았고, 간호업무와 관련된 스트레스, 기타인력과의 대인
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Table 1. Job Stress and Family Support by Subject's Characteristics (N=192)

Characteristic Categories n (%)
Job stress Family support

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

(Scheffé́)

Gender Female
Male

180
12

(93.8)
(6.3)

106.35±20.76
 95.60±21.52

 1.55 .124 21.05±6.18
20.33±3.86

0.39 .690

Age (year) 20~29a

31~39b

≥40c

83
69
40

(43.2)
(35.9)
(20.8)

103.42±22.02
 97.20±19.72
 92.43±17.36

 4.33 .014
(a＞c)

20.01±5.02
20.97±6.62
23.15±6.58

3.72 .026
(c＞a)

Education 3-year collegea

4-year collegeb 

Intensive course bachelorc 

Graduate schoold

126
17
36
13

(65.6)
(8.9)
(18.8)
(6.8)

 98.24±21.55
 95.82±20.58
101.10±17.74
103.00±20.49

 0.47 .700 20.51±5.67
21.94±5.72
20.91±5.55
24.84±9.77

2.19 .090

Religion Yes
No

106
86

(55.2)
(44.8)

101.82±18.91
 95.29±22.22

 2.19 .029 20.85±5.69
21.19±6.51

0.38 .701

Career ＜8-years
≥8-years

93
99

(48.44)
(51.6)

102.70±21.82
 95.31±18.92

 2.51 .013 19.97±4.93
21.97±6.83

2.31 .021

Department Warda

ICUb

ORc

ERd

OPDe

ect.f

103
11
22
28
7

21

(53.6)
(5.7)
(11.5)
(14.6)
(3.6)
(10.9)

 98.80±20.95
114.54±19.78
 87.54±17.19
109.39±16.29
101.57±15.95
 88.14±18.50

 5.85 ＜.001
(b, d＞c) 
(b, e＞f)

21.59±6.33
22.18±3.94
19.81±6.02
18.35±3.86
22.28±7.58
21.90±6.89

1.70 .137

Position Nursea

Charge nurseb 
Head nursec

118
36
38

(61.5)
(18.8)
(9.3)

 99.60±21.61
105.58±16.07
 19.02±19.02

 5.43 .005
(b＞a＞c)

21.18±6.03
20.44±6.84
21.00±5.43

0.20 .815

Duty form Three shiftsa

Day shiftb

ect.c

105
77
10

(54.7)
(40.1)
(5.2)

105.60±20.75
 90.75±17.78
 91.20±15.97

13.84 ＜.001
(a＞b)

20.67±5.50
21.00±5.95

 24.60±10.71

1.93 .148

Income
(10,000 won)

≤200
＞200~250
＞250~300
＞300 

20
142
25
5

(10.4)
(74.0)
(13.0)
(2.6)

105.35±20.91
 98.23±21.24
 100.0±17.26
 86.20±13.10

 1.35 .257 20.50±6.12
21.20±6.19
19.76±3.63

 23.80±11.09

0.80 .495

Family member Alonea

Partnerb

Partner and childrenc

Parentsd

ect.e

27
21
75
67
2

(14.1)
(10.9)
(39.1)
(34.9)
(1.0)

101.37±23.44
 93.47±20.52
 94.12±18.24
104.77±20.94
104.50±19.09

 2.97 .021
(d＞c)

20.70±4.82
20.28±5.17
22.28±6.98
20.02±5.54
18.00±4.24

1.49 .206

Economic 
dependence

0~30%
31~60%
61~90%
＞90%

96
69
9

18

(50.0)
(35.9)
(4.7)
(9.4)

 96.63±19.30
100.42±22.16
112.11±16.89
 98.50±21.98

 1.75 .157 21.69±6.14
19.89±5.97
23.44±5.02
20.38±5.95

1.75 .158

Investment for 
self

0~30%
31~60%
61~90%
＞90%

48
40
35
69

(25.0)
(20.8)
(18.2)
(35.9)

100.16±21.62
 99.97±21.56
 99.45±15.68
 97.10±21.93

 0.27 .843 21.06±6.35
22.00±6.13
21.28±6.68
20.26±5.48

0.73 .536

Burden Very much 
Much
Moderate
None
Not at all

24
66
66
29
7

(12.5)
(34.4)
(34.4)
(15.1)
(3.6)

106.37±23.86
 99.87±22.85
 98.24±17.92
 89.72±17.01
108.14±25.57

 2.71 .031 22.70±7.77
21.69±6.37
20.33±5.04
20.44±5.97
17.42±4.12

1.58 .181
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Table 1. Job stress and Family support by Subject's Characteristics (Continued) (N=192)

Characteristic Categories n (%)
Job stress Family support

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

(Scheffé́)

Marital status Singlea

Marriedb 

ect.c

96
93
3

(50.0)
(48.4)
(1.6)

 14.45±21.38
 93.31±18.61
 94.00±12.12

 7.42 .001
(a＞b)

20.28±5.24
21.70±6.82
22.66±2.30

1.43 .241

Satisfaction 0~30%a

31~60%b

61~90%c

＞90%d

7
73
81
31

(3.6)
(38.0)
(42.2)
(16.1)

118.14±17.38
102.04±19.80
 99.27±20.53
 86.16±17.69

 7.15 ＜.001
(a＞d)

21.14±6.86
21.12±5.59
20.75±6.48
31.00±16.1

0.09 .962

Main carer for 
child

Self
Partner 
Grandmother of the child 
Child care facilities

60
5

11
5

(31.3)
(2.6)
(5.7)
(2.6)

 91.06±17.70
 92.80±19.71
101.09±19.32

 104.20±7.36

 1.67 .180 22.15±6.84
21.20±6.61
22.27±8.28
21.80±7.42

0.03 .992

Number of 
children

1
2
3
≥4

30
44
4
2

(15.6)
(22.9)
(2.1)
(1.0)

 94.93±20.09
 91.53±16.84

 107.00±7.52
83.00±2.82

 1.24 .299 22.03±7.61
22.35±6.44
22.00±8.83
17.00±7.07

0.37 .773

Income spouse
(10,000 won)

≤200
＞200~300 
＞300~400 
＞400~500
＞500 

10
17
26
32
9

(5.2)
(8.9)
(13.5)
(16.7)
(4.7)

 91.40±15.61
 98.23±20.81
 95.84±16.34
 88.71±19.42
 95.44±20.64

 0.95 .434 23.80±6.49
22.35±7.90
19.30±4.78
22.53±7.44
22.11±6.97

1.22 .305

Operating 
income

Self 
Partner
Each

68
17
11

(35.4)
(8.9)
(5.7)

 93.51±18.70
 94.11±17.81
 90.09±19.17

 0.18 .832 21.70±6.76
22.23±7.71
20.18±3.76

0.33 .718

Partner 
satisfaction

Very much 
Much
Moderate
None

11
52
28
5

(5.7)
(27.1)
(14.6)
(2.6)

 93.90±15.68
 95.42±20.84
 89.28±15.85
90.60±6.65

 0.70 .552 19.00±3.68
21.71±6.86
22.85±7.26
21.20±7.19

0.87 .458

Table 2. Subject's Job Stress and Family Support (N=192)

Categories  M±SD Number of contents  Min~Max

Total job stress
Nursing
Role conflict
Expertise
Patients conflict
Doctors conflict
Interpersonal relationships
Working condition
Duty table
Medical limits

 98.89±20.66
15.32±3.47
 9.22±2.23
11.89±3.04
10.16±3.01
 9.79±3.07
 9.07±3.38
10.67±3.12
10.72±4.18
12.01±2.94

43
 6
 4
 5
 4
 5
 4
 5
 5
 5

 58~155
 8~24
 4~15
 5~20
 4~16
 4~16
 4~29
 5~20
 5~20
 5~20

Family support 21.01±6.05 11 12~42

관계 문제로 인한 스트레스, 간호사에 대한 대우, 의사와의 갈

등으로 인한 스트레스, 전문지식과 기술의 부족으로 인한 스트

레스, 환자와의 갈등으로 인한 스트레스, 의료의 한계에 대한 

심리적 부담으로 인한 스트레스, 전문직으로서의 역할갈등에

서 오는 스트레스 순이었다. 가족지지도 정도는 총점 55점에 

평균 21.01로 낮게 나타났다(Table 2).
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5. 직무 스트레스 정도에 따른 가족지지정도의 상관관계

간호사의 직무 스트레스와 가족지지도와의 상관관계는 부

적 상관관계를 나타냈다(r=-.12, p=.048). 가족지지도가 높을

수록 간호사의 직무 스트레스가 낮게 나타났다(Table 3).

논 의

본 연구는 임상간호사의 가족지지도가 직무 스트레스에 미

치는 영향을 파악하기 위한 서술적 조사연구이다. 연구의 결과

를 중심으로 임상간호사의 가족지지와 직무 스트레스와의 관

계를 논의하고자 한다. 대상자의 일반적 특성에 따른 직무 스트

레스는 간호사의 연령, 종교, 근무경력, 근무부서, 직위, 근무형

태, 가족동거형태, 간호사에게 주어지는 부담감, 결혼상태, 직

업만족도에서 통계적으로 유의한 차이를 나타냈다. 근무형태

의 경우는 3교대자가 상근직 간호사보다 직무 스트레스가 높게 

나타났으며, 이러한 결과는 Han (2007), Park (2010) 연구와 일

치하였다. 또한, 간호사들을 둘러싼 여러 가지 근무환경과 조건

들, 즉 교대근무, 결혼 후의 양육 문제, 건강에 위협을 주는 환경

과 신호들, 간호사에 대한 사회적 인식부족, 수준 높은 간호를 

요구하는 사회분위기는 간호사들에게 새로운 스트레스 원으로 

작용한다(Go, 2009)고 하여 본 연구결과를 지지하고 있다. 

간호업무의 특수성으로 볼 때 3교대 근무는 피할 수 없는 형

태이므로 간호 인력의 적절한 배치, 보조인력 확대, 적절한 보

상이 이루어져야 한다고 생각한다(Kim, 2005). 결혼상태의 경

우 통계적으로 유의한 차이를 보였는데 미혼자가 기혼자보다

도 스트레스를 받은 것으로 나온 결과는 Gu와 Kim (1985), 

Park (2010)의 연구와 일치하였다. 직무 스트레스는 9개 요인 

중 근무표와 관련된 스트레스가 가장 높았고, 간호업무와 관련

된 스트레스, 기타인력과의 대인관계 문제로 인한 스트레스, 

간호사에 대한 대우, 의사와의 갈등으로 인한 스트레스, 전문

지식과 기술의 부족으로 인한 스트레스, 환자와의 갈등으로 인

한 스트레스, 의료의 한계에 대한 심리적 부담으로 인한 스트

레스, 전문직으로서의 역할갈등에서 오는 스트레스 순이었다. 

간호사의 직무 스트레스 요인을 Almost와 Laschinger (2002)

는 과중한 업무량, 부서간의 갈등, 역할에 대한 좌절, 불충분한 

자원, 교대근무 사이의 의사소통 및 협력문제, 역할갈등이라고 

하였는데, 본 연구결과를 뒷받침 하고 있다. Lee와 Lee (2009)

는 직무 스트레스 요인을 조직직무에 대한 만족도를 저하시킨

다고 하였는데, 본 연구의 직무 만족도와 직무 스트레스간의 

상관관계에서도 같은 결과를 보였다. 

간호사들의 전반적인 스트레스는 여전히 높게 나타났는데 

이 같은 결과는 간호사들의 이상이 높아지고 전문직으로서의 

자부심을 가지고 있으며 의료기술의 발달과 간호직의 세분화

로 환자수와 중증도가 증가되고 의료분쟁과 경쟁이 심화되어 

나타난 것으로 분석된다(Lee, 2007).

가족의 특성이 개인의 건강에 미치는 영향력은 절대적인 것

으로 그 중에서도 가족의 지지가 개인의 건강행위와 건강상태

에 미치는 영향은 미친다는 Glenn와 Weaver (1981)의 연구뿐

만 아니라 Courtney 등(1996)의 연구에서는 근로자에서 직업

적 스트레스가 높고 사회적 지지가 낮을수록 장암유발빈도가 

높았으며, 여대생을 대상으로 한 Kim과 Chon (2001)의 연구

에서도 사회적 지지가 높은 경우 건강증진 생활양식의 이행을 

증진시키고 지각된 건강상태도 높았으며, Norbeck, Lindsey

와 Carrieri (1981)의 연구에서도 사회적 지지가 스트레스 과

정에서의 역할뿐만 아니라 인간의 기본욕구인 사회적 욕구를 

충족시킴으로서 건강자체를 증진시키며, 스트레스의 강도를 

완화시켜 건강에 좋은 영향을 미친다고 하였다. 이와 같이 사

회적 지지를 포함한 가족적 지지는 스트레스 과정에서 스트레

스 지각 및 건강상태 등의 스트레스 반응 결과에 크게 영향을 

미친다고 할 수 있으며, 이는 본 연구결과에서도 같은 결과가 

도출되었다.

결 론  및  제 언

본 연구는 중소병원에 근무하는 간호사를 대상으로 업무 스

트레스와 가족지지도를 파악하기 위해 시도되었다. 업무 스트

레스는 간호사의 연령, 종교, 근무경력, 근무부서, 직위, 근무형

태, 가족동거형태, 간호사에게 주어지는 부담감, 결혼상태, 직

업만족도에서 살펴 본 일반적 특성에 따른 가족지지정도에 따

Table 3. Correlation between Subject's Job Stress and 
Family Support (N=192)

Variables
Family support

r (p)

Job stress Nursing
Role conflict
Expertise
Patients conflict
Doctors conflict
Interpersonal relationships
Working condition
Duty table
Medical limits
Total Job stress

-.16 (.013)
-.06 (.170)
-.22 (.001)
-.04 (.249)
-.02 (.354)
-.08 (.116)
-.09 (.102)
-.01 (.459)
-.19 (.004)
-.12 (.048)
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라 차이가 나타났고, 가족지지도는 연령과 경력에 따라 차이를 

보였고, 본 연구의 대상자 중 연령이 낮거나 간호사 경력이 낮

을수록 가족지지도가 낮고, 가족지지도가 높을수록 간호사의 

직무 스트레스가 낮게 나타났다. 이러한 결과는 간호사가 업무

과정에서 필연적으로 경험하는 감정적, 정신적 스트레스를 가

족지지를 통하여 스트레스를 감소시켜 간호사 각 개인의 삶의 

질과 건강에 영향을 줄 수 있다고 본다. 특히 중소병원에서는 

간호의 질을 높이고 조직의 효율성과 생산성을 증가시키며, 간

호사 개개인의 심신건강을 위해서는 간호사의 스트레스와 건

강관리를 위한 제도적 방안이 시급한 실정이다. 또한 지나친 업

무 스트레스는 간호사 개인에게 신체적, 정신적, 심리적 영향

을 미치며 더 나아가 병원조직에도 부정적인 영향을 미치므로, 

향후 연구에서는 가족지지도, 직업만족도를 향상시키고, 부담

감을 감소시킬 수 있는 방안을 모색하여 간호사의 업무 및 직업 

스트레스 감소를 위한 적극적인 지원방안 모색에 대한 연구가 

필요하다고 본다.
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