
1. 서론

1.1 연구의 필요성

최근 국민의 보건의료에 대한 지식과 관심이 증가함

에 따라 의료서비스의 질 향상이 중요한 이슈가 되었고,

의료서비스의 전달 과정 중에 발생한 환자의 부상이나

보건의료전공 대학생들의 환자안전에 대한 태도와 
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요  약 본 연구는 보건의료전공 대학생을 대상으로 환자안전에 대한 태도와 수행자신감을 조사하여 응급환자관리를 위한

다학제적 환자안전 교육컨텐츠를 개발하기 위한 기초자료를 제공하고자 시도된 서술적 상관관계 연구이다. 2016년 06월 01

일부터 06월 30일까지 J도 H 대학교와 C 대학교의 간호학과와 응급구조학과에 재학생 중 응급실실습을 경험한 3,4학년을

대상으로 편의 추출하였으며 145명을 대상으로 수집된 자료를 SPSS 21.0을 사용하여 분석하였다. 연구결과, 환자안전에 대

한 태도는 간호학과 학생이 더 긍정적이었으나, 환자안전 수행자신감 및 환자안전교육 경험에서 차이가 없었으며 의료오류

를 목격한 경험이 있는 학생이 환자안전에 대한 긍정적 태도와 수행자신감을 보여주었다. 연구결과를 통해 환자안전사고를

예방하고 적절하게 대처할 수 있는 응급전문인력을 양성하기 위하여 사례 기반의 다학제적 융복합 교육컨텐츠 개발 및 효과

검증 연구를 제안한다.
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Abstract  The Purpose of this study was to investigate the attitude and confidence of patient safety in undergraduate 

healthcare professions students. The subjects consisted of 145 grade 3,4 students who have had clinical practice in 

nursing and emergency medical technician schools in a J province from June 1st to 30th in 2016. Data were analyzed 

with SPSS 21.0 using descriptive statistics. The results of the study showed that the attitude of nursing students were 

more positive, but there was no difference in patient safety self-confidence and patient safety education experience, 

and the students who had experienced medical errors saw positive attitude and self-confidence. Based on the results 

of this study, I propose case-based multidisciplinary contents development to nurture emergency healthcare 

professions 
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사고로 부터의 예방을 의미하는 환자안전에대한 중요성

이 인식됨에 따라 의료기관은 환자안전을위협하는 원인

에 대한 근본적인 해결을 위해 의료과오를 줄이고 예방

하기 위한 노력을 하고 있다[1]. 2004년부터 시행된 의료

기관평가에서 환자안전 및 의료서비스 질과관련된 평가

기준을 강화하였고, 환자안전법(2015.01.28.)을 제정하여

환자안전 및 의료 질 향상을 위한 보건의료인의 책무를

강조하는 등 환자안전문화 정착을 위한 노력이 꾸준히

지속되고 있다[2-4].

국내 환자안전에 관한 연구는 2010년도 전후부터 환

자안전문화, 지식, 태도 및 안전간호활동 등의 주제로 실

시되었으며[5-8]. 최근에는 환자안전을 위한다양한 프로

그램 개발과 오류보고제도에 대한 관심이증대되고 있다

[1,5,9]. 진행되고 있는 연구의 대상자는 의사, 응급구조

사, 치과위생사 등 의료기관 종사자들뿐만 아니라 예비

보건의료종사자인 보건계열 학과 학생을 대상으로한 연

구로 확대되고 있어 환자안전에 대한 올바른 지식과 태

도 습득을 통해 환자안전과 보건의료의 질 향상에 기여

할 수 있도록 하기 위한 관심과 노력이 증대되고 있다고

할 수있다[10,11]. 그중 간호사와 간호대학생을대상으로

한 연구가 상대적으로 많이 실시되고 있는 추세이며, 이

는 간호사가 의료 환경에서 환자안전과관련된 문제점들

을 가장 민감하게 인식하고 수행하고 있는 직종이기 때

문으로 해석된다[5-8,12].

병원은 환자안전을 위협하는 상황들을 완벽하게 예측

할 수 없는 환경이므로 환자안전에 대한 체계적인 관리

와 교육이 요구되는 상황이다. 특히 응급실에서 빈번히

일어나는 응급상황에서의 안전관리는 무엇보다 중요하

므로 환자안전 위험요인의 인식과 이에 따른 안전관리

활동을 위한 주기적인 교육이 필요한 실정이다[12]. 따라

서 응급환자와의 직접적인 접촉을 통해응급환자를 관리

해야 하는 예비 응급전문인력인 간호학과와 응급구조학

과 대학생들은 환자안전에 대한 올바른 지식과 태도에

대해 더욱 더 강조되어야 하므로 교육과정을 통해 환자

안전에 대한 올바른 지식과 태도를 교육과정을 통해 습

득하게 할 필요가 있다[10]. 이에 따라 보건계열 학과 학

생을대상으로 한환자안전에 대한 지식, 태도, 수행 정도

[13-21]와 이에 영향을 주는 요인을 파악하기 위한 연구

들이 시행되고 있고, 공통적으로 학부 교육과정에서 환

자안전에 대한 통합적인 프로그램 개발이필요하다고 제

언하고 있다. 최근 환자안전과 정규 교육과정을 연결하

여 대학생의환자안전에 대한 지식, 태도, 수행 수준을 향

상시키기 위한 프로그램 개발에 관심을 가지고 다양한

시도를 하고 있다[14,22-25]. 이론과 실습교육을 통해 환

자안전에 대한 지식과 태도 및 수행 수준을 향상시키기

위해 교육내용과 방법을 어떻게 설계하느냐가 중요할 것

으로 사료된다.

그러나 대부분 간호학과 학생을 대상으로 하고 있고

상대적으로 타 보건계열 학과 학생을 대상으로 한 연구

[11]는 매우 부족한 실정이므로 전반적인 보건의료의 질

향상을 위해 각 영역의 예비 보건의료인인 학생들의 환

자안전역량 강화를 위한 관심과 노력이 필요할 것으로

보인다.

연구결과에 의하면 간호사의 환자안전에 대한 교육경

험과 임상경력이 증가할수록 환자안전역량이 높았고

[26,27], 환자안전사고 경험여부가 환자안전관리 지식과

유의한 차이가 있으며[13], 이러한 경험을 통해 간호전문

인으로서의 직업관이 더욱 성숙해져 가는 것으로 나타났

다[28]. 보건계열 학과 학생들을 대상으로 한 연구결과에

서 체계적인 교육이 학생들의 환자안전태도에 긍정적 영

향을 주는 것[10,22,24,29-31]으로 확인되었고, 학생들이

임상실습기간 동안 의료오류를 37.9%가 목격하였으며,

이때 동료 학생들에게 알린 비율은 높으나 의료인과 교

수에게 알린 비율은 매우 낮아 의료오류에 대한 상황을

어떻게 파악하고 대처해야 하는지에 대한 정확한 지침을

바탕으로 한 교육이 필요하다고 보고하였다[19,32].

또한 간호사의 경우 임상현장에서는 환자안전교육

및 업무를 담당하는 것이 환자안전에 기여하지만[27] 학

생간호사의 경우 환자안전의 중요성은 교육을 통해 강조

되어 인식하고 있으나 실제 경험이 부족한 상태이므로

학교 정규교육과정이나 현장실습을 통해 환자안전사고

목격이나 간접경험과 그에 대한 대처방안 등의 환자안전

관리를 위한 실제적인 도움이 될 수 있는 교육방법을 선

택할 필요가 있다고 사료된다. 응급구조학 전공 대학생

들을 대상으로 실시한 연구[11]에서도 환자안전교육의

문제점을 확인하고, 다양한 중재 프로그램의 개발과 효

과를 검증하는 연구를 제안하였다.

환자안전 교육과 캠페인 등이 보건의료계열 학과 학

생들의 환자안전태도와 수행자신감에 긍정적인 영향을

미치는 것은 여러 선행연구를통해 확인할 수 있으나, 응

급환자와의 직접적인 접촉을 통해 응급환자를 관리해야

하는 간호학과와 응급구조학과 대학생들을 동시에 연구
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대상으로 한 비교한 연구는 전혀 시행되지 않은바, 응급

실 실습을 경험한 간호학과와 응급구조학과학생을 대상

으로 환자안전에 대한 태도와 수행자신감을조사하여 응

급환자 관리를 위한 다학제적 환자안전 교육 컨텐츠를

개발하기 위한 기초자료를 제공하고자 시도되었다.

1.2 연구 목적

본 연구는 응급실 실습을 경험한 간호학과와 응급구

조학과 학생들의 환자안전태도와 수행자신감을 측정하

여 간호학과와 응급구조학과 학생들에게 적용할수 있는

다학제적 환자안전 교육컨텐츠 개발을 위한 기초자료를

제공하기 위해 수행하였으며, 구체적인 목적은 다음과

같다.

첫째, 연구대상자의 일반적 특성, 환자안전태도와 수

행자신감 정도를 확인한다.

둘째, 간호학과와 응급구조학과 학생들의 환자안전태

도와 수행자신감의 차이를 분석한다.

셋째, 간호학과와 응급구조학과 학생들의 환자안전교

육 경험유무에 대한 차이를 분석한다.

셋째, 연구대상자의 환자안전태도와 수행자신감의 상

관관계를 분석한다.

2. 연구 방법

2.1 연구설계

본 연구는 응급실 실습을 경험한 간호학과와 응급구

조학과 3, 4학년 학생들의 환자안전에 대한 태도와 수행

자신감의 차이를 분석하기 위해 시행한서술적 조사연구

이다.

2.2 연구대상

본연구대상자는 J도 H대학교와C대학교에 재학 중인

대학생을 대상으로 편의 추출하였으며 2016년 6월 1일부

터 6월 30일까지 본 연구의 목적을 이해하고 자발적으로

연구 참여에 서면으로 동의한 학생들만을대상으로 설문

조사를 실시하였다. 또한 설문을 작성하는 도중에도 학

생이 원하면 언제든지 참여를 중단할 수 있도록 하였으

며 소정의 답례품을 제공하였다. 본 연구목적을 위해 요

구되는 대상자의 수는 G*power 3.1.5 프로그램으로 분석

하였다. t-test에서 유의수준 0.05, 효과크기 0.8, 검정력

0.8을 유지하기 위한 표본수는 128명이 필요했으나, 탈락

률(20%)을 고려하여 편의추출에 의해 총 160명의대상자

를 선정하였다. 총 160부의 설문을 배포하여 148부의 설

문을 회수하였고 이중 불완전하게 응답한 3부를 제외한

145부만을 최종 분석에 사용하였다.

2.3 연구 도구  

2.3.1 환자안전태도

환자안전태도는 총 16문항으로 Madigosky 등(2006)

이 의료계열 학생들의 환자안전에 대한 지식, 태도, 수행

능력을 확인하기 위해 개발한 Patient Safety/Medical

Falliability Assessment를 chenot & Daniel(2007)이수정

보완한 최종도구를 박정혜(2011)가 원저자의 동의를 받

은 후 번역 역번역 검증과정을 거쳐 도구의 내용타당도

검증을 받아 수정보완한 도구를이용하였다. 각 문항은 5

점 척도를 사용하여 측정하였으며, 점수가 높을수록 긍

정적인 환자안전태도를 의미한다. 박정혜, 박명화[19]의

연구에서는 Cronbach α=.68이었고, 본 연구에서는 .75이

었다.

2.3.2 환자안전 수행자신감

수행자신감은 총 10문항으로 Madigosky 등(2006)이

개발한 환자안전 및 의료오류 평가도구를 박정혜, 박명

화(2014)가 수정보완한 도구를 이용하였다. 이는 환자안

전 문제발생시 대처하는방법과환자확인, 손위생, 오염

쓰레기 관리, 낙상예방 등 학생들이 경험할수 있는 환자

안전관리에 대한 수행 항목 중심으로 구성되었다. 각 문

항은 5점 척도를 사용하여 측정하였으며, 점수가 높을수

록 긍정적인 안전간호 수행능력을 의미한다. 박정혜,박명

화[19]의 연구에서는 Cronbach α=.85이었고, 본 연구에

서는 .94이었다.

2.4 자료분석 방법

본 연구에서수집된 자료는 SPSS/WIN 21.0을 이용하

여 분석하였으며, 구체적인 분석방법은 다음과 같다.

첫째, 대상자의 일반적 특성, 환자안전태도 및 환자안

전 수행자신감은 실수와 백분율, 평균과 표준편차로 분

석하였다.

둘째, 대상자의 일반적 특성과 환자안전태도 및 수행

자신감 정도의 차이는 평균과 표준편차, independent

t-test 및 one-way ANOVA test로 분석하였다.
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셋째, 학과별 학생들의 환자안전교육 경험유무에 대한

차이는 카이제곱검정을 이용하였다.

넷째, 대상자의 환자안전태도와 수행자신감의 상관관

계는 Pearson correlation coefficient를 이용하여 분석하

였다.

3. 연구 결과

3.1 일반적 특성

본 연구 대상자는 총 145명으로, 성별은 남자가 40명

(27.6%), 여자가 105명(72.4%)이었다. 전공은 간호학과가

80명(55.2%), 응급구조학과가 65명(44.8%)이었고, 학년

은 3학년이 81명(55.9%), 4학년이 64명(44.1%)이었다. 대

상자의 실습만족도는 ‘만족’ 61명(42.1%), ‘보통’ 70명

(48.3%), ‘불만족’ 14명(9.7%)이었다. 또한 학교에서 환자

안전 교육을 받은 경험이 있는경우가 57명(39.3%), 없는

경우가 88명(60.7%)으로 교육을 받은 경험이 없는 학생

이 더 많았다. 병원이나 학교외부에서 환자안전과 관련

된 포스터 전시나 캠페인을 경험한 적이 있는 경우는 76

명(52.4%), 없는 경우는 69명(47.6%)이었다. 대상자들의

현장실습 기간 동안 환자안전사고에 대한목격경험이 있

는 대상자는 31명(21.4%), 목격경험이 없는 대상자는 114

명(78.6%)이었다. 또한 현장실습기간 동안 자신의 오류

를 교수나 동료학생, 의료진에게 보고한 경험이 있는 경

우는 38명(26.2%), 없는 경우는 107명(73.8%)으로 Table

1과 같다.

3.2 환자안전태도

본 연구 대상자의 환자안전태도는 5점 만점에 평균

3.50(±.39)점이었으며, 간호학과 학생들의 환자안전태도

는 평균 3.56((±.39)점, 응급구조학과 학생들은 3.43(±.39)

점으로 간호학과 학생들이 응급구조학과 학생들에 비해

환자안전태도가 유의하게 높게 나타났다(t=1.981, p=

.049). 전체 16 문항 중 평균보다 낮은 항목은 ‘보건의료

현장에서 의료오류가 발생하는 것은 불가피하다’, ‘능숙

한 의료인은 환자에게 해를 끼치는 의료오류를 범하지

않는다’, ‘의료오류를보고하는 체계 그자체가 추후의 의

료오류 발생을 감소시키지는 않는다’, ‘의료오류에 대한

효과적인 대응은 주로 관련된 의료인에게 초점을 맞추는

것이다’, ‘발생한 의료오류가 환자에게 해를 끼치지 않았

다면 그 의료오류에 대해 언급할 필요가 없다’ 로 나타났

다.

간호학과 학생들이 응급구조학과 학생들에 비해 유이

하게 높게 나타난 환자안전에 대한 태도 항목은 ‘오직 의

사만이 의료오류의 원인을 규명할 수 있다’가 (F=6.795,

p= .010), ‘임상실습 기간 동안, 교수와 의료진은 환자안

전이 우선순위임을 알려주어야 한다’가 (F=6.747, p=

.010), ‘의료오류에 대한 효과적인 대응은 주로 관련된 의

료인에게 초점을 맞추는 것이다’ (F=6.365, p= .013)로

Table 2와 같다.

Table 1. Differences of Attitude and Confidence on Patient Safety by General Characteristics

Characteristics Categories n(%)
Attitude toward Patient Safety Confidence on Patient Safety

M(SD) t/F p M(SD) t/F p

Gender
Male 40(27.6) 3.41(±.42)

-1.694 .093
3.89(±.72)

-1.783 .077
Female 105(72.4) 3.54(±.39) 4.10(±.60)

Major
Nursing 80(55.2) 3.56(±.39)

1.981 .049
4.09(±.64)

.972 .333
EMT 65(44.8) 3.43(±.39) 3.98(±.65)

Grades
3 81(55.9) 3.49(±.41)

-.389 .698
4.04(±.71)

.079 .936
4 64(44.1) 3.52(±.39) 4.04(±.56)

Satisfaction with clinical
practice

Satisfied 61(42.1) 3.52(±.39)

.427 .654

4.17(±.63)

2.503 .085Somewhat 70(48.3) 3.47(±.39) 3.92(±.62)

Not satisfied 14(9.7) 3.56(±.50) 4.04(±.73)

Experience of patient safety
education

Yes 57(39.3) 3.42(±.39)
1.788 .076

3.99(±.69)
.638 .524

No 88(60.7) 3.55(±.39) 4.07(±.61)

Experience of patient safety
campaign

Yes 76(52.4) 3.50(±.38)
-.034 .973

4.03(±.64)
.178 .859

No 69(47.6) 3.50(±.43) 4.05(±.65)

Witness medical errors
Yes 31(21.4) 3.67(±.36)

-2.735 .007
4.31(±.54)

-2.648 .009
No 114(78.6) 3.46(±.39) 3.97(±.65)

Report an medical errors
Yes 38(26.2) 3.59(±.38)

-1.547 .124
4.26(±.53)

-2.465 .015
No 107(73.8) 3.47(±.41) 3.96(±.66)

Total mean score 145(100) 3.50(±.39) 4.04(±.64)
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3.3 환자안전 수행자신감

본 연구 대상자의 안전간호 수행자신감은 5점 만점에

평균 4.04(±.64)점이었으며, 전체 10 문항 중 ‘감염예방을

위하여 오염쓰레기를 일반 오염물과 적출물로 분리, 배

출한다’가 가장 점수가 높았고, ‘의료오류 발생 시사건보

고서(또는 경위서)를 정확하게 작성한다’가 가장 점수가

낮게 나타났다. 간호학과 학생들의 환자안전 수행자신감

이 4.09(±.64)으로 응급구조학과의 3.98(±.64)점 보다 높

았으나 그 차이는 Table 2와 같이 유의하지 않았다

(t=.972, p= .333). 또한 환자안전사고 목격 경험과 자신의

오류 보고 경험 여부에 따라 유의한 차이를 나타냈다. 환

자안전사고 목격경험이 있는 대상자가 목격경험이 없는

대상자에 비해 안전간호 수행자신감이 더 높았으며

(t=-2.648, p= .009), 자신의 오류 보고경험이 있는 대상자

가 오류 보고경험이 없는 대상자보다 환자안전 수행자신

감이 더 높게(t=-2.465, p= .015) 나타났다(Table 1 참고).

3.4 전공과 환자안전교육 경험 차이

환자안전교육을 받은 경험이 있는 학생이 간호학과

33명(22.8%), 응급구조학과 24명(16.5%)로 나타났으나

Table 2. Attitude toward Patient Safety and Confidence on Patient Safety according to Major

Categories Attitude toward Patient Safety and Confidence on Patient Safety

Major

F pNursing
M(SD)

EMT
M(SD)

Attitude
toward
patient
safety

Making errors in healthcare is inevitable 3.10(±.94) 3.11(±.99) .002 .962

Competent healthcare professionals do not make medical errors that lead to
patient harm (reverse coded)

2.59(±.92) 2.69(±.93) .457 .500

Healthcare professionals routinely spend part of their professional time working
to improve patient care

3.71(±.77) 3.51(±.83) 2.373 .126

Only physicians can determine the causes of a medical error (reverse coded) 3.90(±.96) 3.49(±.90) 6.795 .010

Healthcare professionals should not tolerate uncertainty in patient care 3.79(±.82) 3.75(±.88) .060 .807

The culture of healthcare makes it easy for healthcare professionals to deal
constructively with errors

3.90(±.70) 3.69(±.75) 2.948 .088

Learning how to improve patient safety is an appropriate use of time in health
programs in school

3.99(±.70) 3.77(±.77) 3.193 .076

Healthcare professionals routinely share information about medical errors and
what caused them

4.01(±.79) 3.92(±.76) .479 .490

In my clinical experiences so far, faculty and staff communicate to me that patient
safety is a high priority

4.03(±.74)
3.66(±.1.00
)

6.747 .010

Healthcare professionals routinely report medical errors 4.04(±.67) 3.86(±.90) 1.833 .178

Reporting systems do little to reduce future errors (reverse coded) 2.76(±1.07) 2.97(±1.00) 1.419 .235

Healthcare professionals that report errors to an affected patient and their family. 3.76(±.82) 3.66(±.83) .539 .464

Effective responses to errors focus primarily on the healthcare professionals
involved (reverse coded)

2.89(±1.02) 2.51(±.73) 6.365 .013

If there is no harm to a patient, there is no need to adress an error (reverse
coded)

3.35(±1.07) 3.28(±.98) .181 .671

If I saw a medical error, I would keep it to myself (reverse coded) 3.39(±.91) 3.23(±.97) 1.012 .316

There is a gap between what we know as 'best care' and what we provide on
a day to day basis

3.77(±.75) 3.78(±82) .005 .941

Subtotal mean score 3.56(±.39) 3.43(±.39) 1.981 .049

Total mean score 3.50(±.39)

Confidence
on patient
safety

Accurately completing an incident report 3.99(±.74) 3.78(±.76) 2.610 .106

Analyzing a case to find the causes of an error 3.97(±.73) 3.94(±.81) .082 .775

Supporting and advising a peer who must decide how to respond to an error 3.98(±.76) 3.91(±.79) .272 .603

Disclosing an error to a faculty member 3.97(±.81) 3.86(±.88) .649 .422

Disclosing an error to a healthcare professional 4.00(±.75) 3.85(±.87) 1.313 .254

Identify patients correctly 4.08(±.82) 3.83(±.84) 3.100 .080

Perform hand hygiene properly 4.24(±.73) 4.05(±.84) 2.150 .145

Dispose of all contaminated waste and medical waste separately 4.24(±.77) 4.23(±.81) .003 .959

Use side rails appropriately and explain the importance of appropriate use of side
rail

4.26(±.76) 4.17(±.80) .503 .479

Be sure to lock beds and wheelchairs when transferring a client from a bed to
a wheelchair or back to bed

4.15(±.94) 4.22(±.82) .194 .661

Subtotal mean score 4.09(±.64) 3.98(±.64) .972 .333

Total mean score 4.04(±.64)
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두 전공간의 환자안전교육의 경험은 Table 3과 같이 차

이는 없는 것으로 나타났다.

Table 3. Differences between Major and Experience 

of Patient Safety Education     

Nursing EMT Total

Experience of
patient safety
education

No
47

(32.4%)
41

(28.3%)
88

(60.7%)

Yes
33

(22.8%)
24

(16.5%)
57

(39.3%)

Total
80

(55.2%)
65

(44.8%)
145

(100%)

χ2 = .281 (df = 1, p = .596)

3.5 환자안전태도와 수행자신감 간의 상관관계  

환자안전태도와 환자안전 수행자신감 간의 상관관계

는 Table 4와 같이 유의한 양의 상관관계가 있는 것으로

나타났다(r=.577, p<.001).

Table 4. Correlation between Attitude toward 

Patient Safety, and Confidence on 

Patient Safety

Attitude Confidence

Attitude 1

Confidence .577** 1

** p < .001

4. 논의

본 연구는 응급실 실습을 경험한 간호학과와 응급구

조학과 학생을 대상으로 환자안전에 대한태도와 환자안

전 수행자신감을 조사하여 응급환자 관리를위한 다학제

적 환자안전 교육 컨텐츠를 개발하기 위한 기초자료를

제공하고자 시도되었다.

환자안전에 대한 태도는 평균 3.50점(5점 만점)으로

본 연구와 동일한 도구를 사용한 의과대학생 대상

Madigosky 등(2006)연구[31]의 3.09점, 응급구조학과 학

생 대상으로 시행된 함영림, 박미정, 이해영[11] 연구의

3.13점보다 높고, 간호대학생을 대상으로 한 박정혜와 박

명화[19] 연구의 3.77점, 임경춘, 박미성, 신계영[33] 연구

의 3.93점 보다는 낮게 나타났다.

선행연구[21,33]에서 성별, 성적, 전공만족도, 임상실

습만족도, 안전교육 여부 등 다양한 특성에 따라 환자안

전에 대한 태도가 유의한 차이가 있는 것으로 보고되었

으나, 본 연구에서는 전공과 환자안전사고 목격경험이

환자안전에 대한 태도에 유의한 차이가 있는 것으로 분

석되었고, 성별, 학년, 실습만족도, 환자안전교육 및 캠패

인 경험유무 및자신의오류보고 경험은 환자안전에대

한 태도에 유의한 차이가 없는 것으로 나타났다.

본 연구의 전공에 따른 환자안전에 대한 태도의 차이

를 살펴보면, 간호학과학생들의 경우평균 3.56((±.39)점,

응급구조학과 학생들은 3.43(±.39)점으로 조사되어 간호

학과 학생들이 응급구조학과 학생들에 비해 환자안전태

도가 높은 것으로 나타났다. 현재까지 전공별 환자안전

태도를 비교한 연구는 없기 때문에 직접 비교는 어려우

나, 선행연구[11,19,33]의 결과와 유사하다고 할 수 있다.

전공에 따른 차이는 국내의료기관평가를 실시하는 의료

기관에서 간호사 직종이 응급구조사에 비해 환자안전관

리에 가장 민감하게 대응하는 특성을 반영하여 교육기관

과 현장실습 시 환자안전에 대한 중요성을 강조하고 있

는 현실을 반영하고 있는 것으로 보인다.

환자안전에 대한 태도를 측정하는 문항 중 ‘보건의료

현장에서 의료오류가 발생하는 것은 불가피하다’, ‘능숙

한 의료인은 환자에게 해를 끼치는 의료오류를 범하지

않는다’, ‘의료오류를보고하는 체계 그자체가 추후의 의

료오류 발생을 감소시키지는 않는다’, ‘의료오류에 대한

효과적인 대응은 주로 관련된 의료인에게 초점을 맞추는

것이다’, ‘발생한 의료오류가 환자에게 해를 끼치지 않았

다면 그 의료오류에 대해 언급할 필요가 없다’ 가 평균보

다 낮게 측정되어 의료오류에 대한 정확한 이해와 발생

원인 및 대처방안을 포함한 효과적인 환자안전교육이 필

요함을 보여주고 있다.

본 연구대상자 중 21.4%가 의료오류에 대해 목격하였

고, 의료오류 목격 경험이 있는 대상자가 환자안전에 대

한 긍정적 태도를 보이고있는 것으로 분석되었다. 이 결

과는 함영림, 박미정, 이해영[11] 연구에서 응급구조학과

학생의 목격경험인 29.9%와 박정혜와 박명화[19]의 간호

대학생의 의료오류 목격 경험 비율인 37.9% 보다 낮고,

손숙현과 박정숙[21] 연구의 10.5%보다는 높게 나타나

의료오류에 대한 목격 경험 정도는 매우 다양한 것으로

보인다. 또한 의료오류 목격 경험이 있는 대상자가 환자

안전에 대한 긍정적 태도를 보이고 있는 것으로 나타났

으나, 선행연구[11,13]에서는 유의한 차이가 없는 것으로

조사되어 상이한 결과를 보였다. 본 연구에서 의료오류
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의 종류를 명시하여 조사하지는 않았으나일반적으로 교

육과정을 통해 전달하는 의료오류라 함은 낙상, 주사바

늘 찔림, 환자확인 오류, 투약 오류 등이며, 선행연구[15]

에서도 위의 내용을 중심으로 의료오류에 대한 조사를

실시하고 있으나, 후속 연구에서 의료오류에 대한 목격

경험을 분석할 때 구체적인 오류 상황별로 조사하면 더

정확한 결과를 얻을 수 있을 것으로 사료된다.

본연구대상자의환자안전수행자신감을살펴보면, 평

균 4.04점으로 동일한 도구로 평가한 임경춘, 박미성, 신

계영의 간호대학생을대상으로 한 연구[33]의 4.32점보다

낮게 나타난 반면, 박정혜와 박명화 연구[19]의 3.85점보

다 높게 나타났다. 또한 응급구조학과 학생을 대상으로

실시한 연구 결과[11]에서 환자안전 수행자신감이 3.33점

으로 나타나 환자안전교육과 환자안전에 대한지식과 기

술이 환자안전 수행자신감을 향상시킬 수있으므로 환자

안전 교육의 필요성을 제기하였다.

또한 본 연구에서 성별, 전공, 학년, 실습만족도, 환자

안전교육, 캠페인 경험 등은 환자안전 수행자신감과 유

의한 차이가 없는 것으로 나타났는데, 이 결과는 안전교

육경험 및 횟수에 따라 환자안전수행자신감에서 유의한

차이를 보여준 선행연구결과[18]와 상반된 결과를 보여

준다. 이는 환자안전교육의 시기와 교육내용 및 교육방

법에 따라 연구결과에서 유의미한 차이가 있을 것으로

생각된다. 따라서 현행 교과과정에서 환자안전교육시기,

교육내용, 교육방법에 대한 검토와 더불어 현장실습을

나가기 전 환자안전에 대한 기본적인 역량이 갖추어질

수 있도록 준비되어야 한다[19].

환자안전사고 목격경험이 있는 대상자가 경험이 없는

대상자에 비해 환자안전 수행자신감이 유의하게높게 나

타나 선행연구[11,13]와 상이한 결과를보였으나, 본 연구

결과에 따라 교육컨텐츠 개발 시 환자안전사고 사례를

활용하여 대처하는 방법을 교육한다면 환자안전 수행자

신감을 향상시킬 수 있을 것으로 사료된다.

또한 환자안전태도와 환자안전 수행자신감은 양의 상

관관계가 있는 것으로 나타났다(r=.577, p<.001). 선행연

구[18,19,33]에서도 환자안전 수행자신감은 환자안전태도

상관관계가 높은 것으로 보고하고 있다. 뿐만 아니라 환

자안전 수행자신감은 환자안전에 대한 지식과양적 상관

관계가 있으므로 임상실습에서 환자안전에 대한 강화교

육이 필요하다[20,34]고 사료된다. 즉 학생들이 긍정적인

환자안전태도를 바탕으로 임상실습에 실시한다면 환자

안전 수행자신감은 더욱 향상될 수 있을 것이다.

더불어 간호학과와 응급구조학과 학생들이 답변한 환

자안전교육에 대한 경험은 차이가 없는 것으로 나타났으

며, 현재 정규교육과정과 비정규프로그램에서 환자안전

교육을 강화하기 위한 시도들이 행해지고 있으므로, 응

급실 실습을 경험하는 간호학과와 응급구조학과 학생을

위한 표준화된 다학제적 융복합 교육컨텐츠를 개발하여

현장실습 중 발생할 수 있는 환자안전사고를 예방하기

위한 활동과 환자안전사고 발생 시 대처방안에 대해 정

확한 지침을 제공함으로써 환자안전에 대한 지식과 태도

변화뿐만 아니라 수행자신감을 증진시킬 수 있을 것으로

사료된다.

5. 결론

본 연구는 응급실 실습을 경험한 간호학과와 응급구

조학과 학생을 대상으로 환자안전에 대한 태도와 환자안

전 수행자신감을 조사하여 응급환자 관리를 위한 다학제

적 융복합 환자안전 교육컨텐츠를 개발하기 위한 기초자

료를 제공하고자 시도되었다.

연구결과 간호학과와 응급구조학과 학생들 중 환자안

전에 대한 태도는 간호학과 학생이 더 긍정적이었으나,

환자안전 수행자신감 및 환자안전교육 경험에서 차이가

없는 것을 확인할 수 있었다. 또한 의료오류를 목격한 경

험이 있는 학생이 환자안전에 대한 긍정적 태도와 수행

자신감을 보여준 바, 정규교육과정 및 비정규프로그램을

통해 응급실에서 현장실습을 수행하게 될, 더 나아가 응

급실에서 근무하게 될 보건의료 전공 대학생들을 대상으

로 환자안전관리에 대한 이론교육과 사례분석 및 시뮬레

이션 등 다양한 융복합 교육컨텐츠를 활용하여 교육의

효과를 높일 수 있도록 해야할 것이다.

본 연구는 2개 대학의 간호학과와 응급구조학과 전공

대학생들만을 대상으로 하였기 때문에 선택편중의 우려

가 있고, 연구 결과를일반화하는데 한계가 있을 수 있다.

따라서 이러한 제한점을 보완하기위한 연구가 필요하며,

응급상황에서 환자안전사고를 예방하고 적절하게 대처

할 수 있는 전문인력을 양성하기 위한 다학제적 융복합

교육컨텐츠 개발 및 효과검증 연구를 제안한다.
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