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Abstract

This study was conducted to identify the level of cultural empathy, self-esteem, and cultural 

competence and factors affecting cultural competence of nursing students. Participants were 157 

nursing students who were 2nd, 3rd, and 4th grade in one university located at the Chungbuk 

provinces. Data collected using questionnaires which consisted of general characteristics, cultural 

empathy, self-esteem, and cultural competence. The mean score for cultural empathy was 

3.63±.34(scores ranged from 1 to 5), The mean score for self-esteem was 2.91±.42(scores ranged 

from 1 to 4). The mean score for cultural competence was 3.31±.43(scores ranged from 1 to 5). 

There were significant differences between cultural competence and age(t=-2.242, p=.027),

grade(F=3.473, p=.033), and  fluency of foreign language(F=5.053, p=.007). There were significant 

correlation between cultural competence and cultural empathy(r=.49, p<.001), and self-esteem(r=.33, 

p<.001)), and self-esteem and cultural empathy(r=.33, p<.001). Cultural empathy and self-esteem 

explained 29.4% of cultural competence and major predictor variable for cultural competence was 

cultural empathy. In this paper, we propose various multicultural education programs in curriculum 

and extra curriculum that can enhance cultural empathy and self-esteem to improve cultural 

competence of nursing students. Especially, continuous education of cultural knowledge among cultural 

competence will be done.
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I. Introduction

1. Background

현재 우리나라는 국제결혼, 외국인 근로자, 해외 유학생 등

의 유입으로 인해 빠르게 외국인이 증가하고 있으며, 법무부의 

2018년 법무연감에 의하면 2017년 국내 외국인 체류자는 

2,180,490명으로 전체 인구의 4.24%를 차지하고 있다[1]. 늘

어나는 외국인 근로자의 유입은 한국에서 치료받는 환자수의 

증가를 시사한다[2]. 2009년 의료법 개정 이후 외국인 환자 유

치 합법화에 따른 정부의 의료관광 사업으로 2016년 약 36만 

4천명의 외국인이 국내병원에서 진료를 받았고, 그 환자 수는 

2015년 대비 29%가 증가하였으며, 2009년 이후 누적 외국인 

환자 수가 약 156만명, 국적은 총 188개국에 이르고 있다[3].

이러한 현상은 문화적 배경이 다양한 간호대상자의 증가로 

이어질 수 있으며, 간호대학생이 미래를 대비하여 다양한 문화

를 가진 대상자를 간호할 수 있는 역량을 갖추어야 할 필요성

이 있음을 의미한다[4]. 

문화적 역량이란 주류 문화와 차별되는 소수집단의 독특한 문화

적 욕구를 이해하고 반응하는 능력과 다른 문화의 사람들의 욕구에 

반응하는 일을 수행할 수 있는 능력[5]을 말한다. 특히 문화적 

역량은 주류 문화가 아닌 독특한 문화를 가진 소수집단에게 서비스

를 제공해야 하는 전문직 종사자에게 요구되는 능력이다. 이에 

보건의료 전문직 종사자는 문화적 맥락 안에서 효과적으로 개입할 

수 있도록 노력해야 하므로 문화적 역량을 중요하게 다루어야 한다

[6]. 문화적 역량을 갖춘 간호사는 다른 문화적 배경을 가진 대상자
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의 가치, 태도, 신념을 이해하고 존중하며, 건강서비스를 제공할 

때 편견과 차별 없이 그들과 원만히 상호작용하고 대상자의 만족감

을 증진시키고, 문화에 따른 불평등을 해소할 수 있다[7, 8].

특히 간호대학생의 66%가 임상실습 중에 외국인 환자를 만

난 경험이 있다고 보고하였으나[9], 문화적 역량은 2.91

점~3.28점(5점 만점)으로 나타나[2][10-12] 보통 수준의 문

화적 역량을 보이고 있다.

우리나라 보다 앞서 다문화 사회의 변화를 경험했던 미국 등

의 다수 국가에서는 일찍부터 간호사의 문화적 역량의 중요성

을 인식하고 간호사와 간호대학생의 문화적 역량에 대한 연구

와 교육이 지속적으로 이루어져 왔다[8]. 미국간호대학협회

(American Association of Colleges of Nursing)[13]는 문화

적 역량의 5가지 핵심을 설정하였으며, 문화역량 간호모델, 문

화적 역량을 증진하기 위한 이론 강의와 임상실습에서 요구되

는 학습전략, 사례연구와 간호프로그램에 참고가 되는 교과자

원 등의 교육내용을 제시하고 있다. Choi 등[14]은 우리나라 

201개 간호학과를 대상으로 다문화 관련 교육 분석 연구에서 

98개(48.8%)학교가 글로벌 건강 관련 교과목을 교육과정에 포

함하여 운영하고 있다고 보고하였다. 그러나 Kim[15]은 간호

학생이 임상실습 현장에서 다문화대상자를 직접 만나지만 임상

간호사로부터 다문화 간호의 역할을 찾기 어렵기 때문에 문화

간호역량을 함양할 기회는 부족하다고 하였다.

그러나 향후 다양한 문화의 대상자에게 돌봄을 제공할 간호

대학생들은 인종, 민족에 대한 편견이나 선입견등에서 벗어나 

그들을 우리 사회 구성원으로 수용하고 존중하며 치료적 상호

작용을 하기 위해 다문화사회를 이해하고 수용하여 적응하도록 

준비해야 한다[16].

국내의 문화적 역량 관련 연구는 2009년부터 시작하여 

2013년 이후 급격하게 증가하고 있으며[17], 간호대학생의 문

화적 역량과 관련이 있는 변인으로 자기효능감[18], 공감[11], 

공감능력[2][19,20], 문화적 공감[21,22], 자아존중감[23], 

대인관계[23], 문화간 의사소통능력[23], 문화적 공감

[12][19][21], 감성지능[12]등이 보고되었다. 

문화적 역량의 주요 요소인 대상자에 대한 이해와 존경, 배려

는 효율적인 의사소통의 핵심요소인 공감 능력의 속성과 연관되

며, 공감 능력은 문화적 역량을 향상시킬 수 있다[24]. 특히 문화

적 공감이란 다른 사람들의 눈과 귀로 세상을 보고 듣는 것을 의

미하며, 그들 내부의 문화를 경험하는 것을 말한다[25]. Ridley 

와 Lingle[26]에 의하면 문화적 공감은 문화적 역량 습득과 효과

적인 발휘를 위해 선행되어야 하는 것이며 문화적 요인들을 통합

시키는 중요한 요소라고 하였으며, 일 연구[12]는  문화적 공감

이 높으면 문화적 역량이 높다고 보고하였다.

문화적 역량의 관련 요인 중 자아존중감[23]은 자신에 대한 

가치 판단으로 자기 자신을 존중하고 가치 있는 존재라고 생각

하는 것으로서[27], 타인을 긍정적으로 인식하는 데는 스스로

에 대한 자아존중감이 우선되어야 한다[28]. 따라서 자아존중

감은 다문화 시대 국가 공동체의 다양한 문화적 배경을 지닌 

타인과의 원활한 상호작용에 있어 주효한 영향을 미칠 것이다

[29]. 그러나 문화적 역량과 자아존중감과의 관련 연구는 일부 

연구[23]이외에 주로 초등학생을 대상으로 한 연구[30][31]

가 이루어져 간호대학생을 대상으로 한 문화적 역량과 자아존

중감 과의 관련 연구는 미흡한 실정이다. 또한 간호대학생의 문

화적 역량에 대한 선행 연구에서 문화적 역량의 수준에 대한 

연구는 이루어졌으나[2][10], 문화적 역량의 하부 영역 수준에 

대한 연구도 많이 이루어지지 않았다.   

이에 본 연구에서는 간호학생을 대상으로 문화적 공감, 자아

존중감, 문화적 역량 및 문화적 역량의 하부 영역 수준을 파악

하고, 이들 변인이 문화적 역량에 미치는 영향을 밝히는 것이

다. 그리고 연구 결과를 간호학생의 문화적 역량을 증진시킬 수 

있는 교육프로그램을 교육과정 내에 통합하여 궁극적으로 간호

학생으로 하여금 다문화 대상자들에 대한 폭넓은 이해를 높일 

수 있도록 문화적 역량을 갖추도록 하는 것이다.

2. Purpose

본 연구는 간호학생의 문화적 공감, 자아존중감 및 문화적 

역량 수준을 조사하고 문화적 역량에 대한 영향 요인을 파악하

는 것이며, 구체적인 목적은 다음과 같다.

첫째, 대상자의 문화적 공감, 자아존중감, 문화적 역량 수준

을 알아본다. 둘째, 대상자의 일반적 특성에 따른 문화적 역량

의 차이를 알아본다. 셋째, 대상자의 문화적 공감, 자아존중감, 

문화적 역량간의 상관관계를 알아본다. 넷째, 대상자의 문화적 

역량에 영향을 미치는 요인을 파악한다.

II. Methods

1. Study design

본 연구는 간호학생의 문화적 공감, 자아존중감, 문화적 역

량 수준을 알아보고, 문화적 역량에 영향을 미치는 요인을 파악

하기 위한 서술적 상관관계 조사연구이다.

2. Participants and data collection

연구대상자는 충청북도 G군에 소재하는 대학에 재학 중인 간

호학생 2,3,4학년 총 167명이다. 자료 수집은 2019년 2월 20일

부터 동년 3월 4일까지 연구자가 연구 목적을 설명한 담당 교과목 

교수를 통해 이루어졌다. 대상자에게 수집된 자료는 무기명으로 

처리되며 비밀이 보장되고, 연구결과는 오로지 학문적인 목적으

로만 사용되며, 자의로 연구에 참여하고 언제든지 연구 도중 참여

를 원하지 않을 경우에는 철회할 수 있음을 설명하였으며, 설문지

에 부착된 안내지에 서명을 받았다. 총 167부의 설문지를 배부하

여 161부를 회수하였고(응답률 96.4%), 불성실한 설문지 4부를 

제외한 157부를 분석에 이용하였다.
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연구대상자수는 G*Power 3.1.3 프로그램을 이용하여 유의

수준 .05, 검정력 .80, 다중회귀분석의 중간정도의 효과크기 

.15, 예측변수 16개로 검정하였을 때 143명으로 산출되었다.

3. Measurements

3.1 Cultural empathy

문화적 공감은 Wang 등[32]이 개발한 SEE(Scale of 

Ethnocultural Empathy)를  Kim[33]이 한국형 상황에 맞게 

문항을 수정·번안한 도구로 측정하였다. 도구는 공감적 감정과 

표현 15개 문항, 공감적 관점 취하기 7개 문항, 문화적 차이 수

용 5개 문항, 공감적 인식 4개 문항으로 총 31개 문항이다. 각 

문항은 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점부터 ‘매우 그렇다’ 5점까지의 

Likert 척도로 부정적인 문항은 역환산하였으며, 측정된 점수가 

높을수록 다른 민족이나 문화에 대한 공감이 높음을 의미한다. 

도구의 개발 당시 신뢰도는 Cronbach’s α .91이었고, 본 연구

의 신뢰도 Cronbach’s α는 .86이었다.

3.2 Self-esteem

자아존중감은 Rosenberg[27]가 개발한 Rosenberg 

Self-Esteem Scale을 Jeon[34]이 번역한 도구를 이용하여 측

정하였다. 도구는 10문항으로 구성되어 있고, 각 문항은 ‘거의 

그렇지 않다’ 1점부터 ‘매우 그렇다’ 4점까지의  Likert 척도로 

구성되어 있으며, 점수가 높을수록 자아존중감이 높음을 의미

한다. 도구의 개발당시 신뢰도 Cronbach’s α .82이었고, 본 연

구의 신뢰도 Cronbach’s α는 .85 이었다.

3.3 Cultural competence

문화적 역량은 Han[11]이 개발한 문화적 역량 도구로 측정

하였다. 도구는 문화적 지식 9문항, 문화적 기술 6문항, 문화적 

경험 4문항, 문화적 인식 4문항, 문화적 민감성 4문항의 총 27

문항으로 구성되었으며, 각 문항은 ‘전혀 아니다’ 1점부터 ‘매우 

그렇다’ 5점의 Likert 척도로 구성되었으며, 점수가 높을수록 

문화적 역량 정도가 높음을 의미한다. 도구의 개발 당시 신뢰도 

Cronbach’s α .91이었으며, 본 연구에서 신뢰도 Cronbach’s α 

.92로 나타났다.

4. Data analysis

수집된 자료는 SPSS 18.0을 이용하여 분석하였다.

첫째, 대상자의 일반적 특성, 문화적 공감, 자아존중감, 문화

적 역량은 기술통계를 이용하여 평균, 표준편차, 빈도수, %로 

분석하였다. 둘째, 대상자의 일반적 특성에 따른 문화적 역량의 

차이는 Independent t test, ANOVA로 분석하였고, 집단 간 차

이는 Scheffe’s test로 사후 검증하였다. 셋째, 대상자의  문화

적 공감, 자아존중감, 문화적 역량간의 상관관계는 Pearson’s 

Correlation Coefficients를 구하였다. 넷째, 대상자의 문화적 

역량에 영향을 미치는 요인은 다중회귀분석을 실시하였다. 다

섯째, 측정 도구의 신뢰도는 Cronbach’s α를 구하였다.

Ⅲ. Results

1. General characteristics of participants

대상자는 여자 120명(76.4%), 남자 37명(23.6%)이며, 평균 

나이는 22.51세로, 22세 이하는 87명(55.4%), 23세 이상은 70

명(44.6%)으로 분포하였다. 학년별 인원은 2학년, 3학년이 각

각 51명(32.5%), 4학년 55명(35.0%)이었다. 임상실습은 55명

(35.0%)이 경험하였으며, 종교가 있는 경우는 38명(24.2%)으

로 무교 119명(75.8%)에 비해 적게 나타났다. 다문화와 관련 

교육에서는 120명(76.4%)이 교육 경험이 있었으며, 다문화 학

생과 수업 경험은 60명(38.2)%)이었다. 해외여행 경험이 있는 

학생은 108명(68.8%)으로, 1~3회가 84명(53.5%), 4회 이상 

24명(15.3%)이었으며, 해외여행 경험이 전혀 없는 학생이 49

명(31.2%)이었다. 해외에서 1개월 이상 거주 경험은 22명

(14.0%)으로 나타났다. 또한 교내 또는 교외에서 외국어 수강

경험이 있는 경우는 128명(81.5%)이었으며, 외국어 말하기 실

력은  ‘단어로 말할 수 있다’가  114명(72.6%)로 가장 많았으

며, ‘일상적인 대화가 가능하다’ 39명(24.8%) 이었고, ‘전혀 외

국어를 못 한다’ 4명(2.5%)이었다. 외국인과의 교류 경험이 있

는 경우는 82명(52.2%)이었다(표 2).

2. The mean score for Cultural empathy,

self-esteem, and cultural competence of

participants

1점부터 5점까지 분포하는 대상자의 문화적 공감 평균은

3.63±.34점이었으며, 1점부터 4점까지 분포하는 자아존중감 

평균은 2.91±.42점이었다. 1점부터 5점까지 분포하는 대상자

의 문화적 역량 평균은 3.31±.43점이었으며, 문화적 역량의 하

부 영역 중 가장 높은 점수를 보인 것은  ‘문화적 인식’ 

4.09±.47점이었으며, 다음으로 ‘문화적 민감성’ 3.85±.54점, 

문화적 경험 3.25±.61점, ‘문화적 기술’ 3.18±.63점, ‘문화적 

지식’ 2.84±.61점 순이었다(표 1).

Variable Categories M±SD Min Max

Cultural

Empathy
3.63±.34 2.74 4.55

Self-

Esteem
2.91±.42 2.00 3.70

Cultural

Competence

Cultural

Knowledge
2.84±.61 1.00 4.67

Cultural Skill 3.18±.63 1.00 5.00

Cultural

Experience
3.25±.61 1.25 4.75

Cultural

Awareness
4.09±.47 2.25 5.00

Cultural 

Sensitivity
3.85±.54 2.50 5.00

Total 3.31±.43 1.93 4.37

Table 1. The Mean Score for Cultural Empathy, Self-Esteem, 

and Cultural Competence(N=157) 
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Characteristics Categories n(%)
Culture Competence

M±SD t or F p Scheffe

Gender
Female 120(76.4) 3.30±.42

-.644 .521
Male 37(23.6) 3.50±.48

Age(years)
≤22 87(55.4) 3.24±.37

-2.242 .027
≥23 70(44.6) 3.41±.49

Grade

2nda 51(32.5) 3.32±.41

3.473 .033 c>b3rdb 51(32.5) 3.19±.35

4thc 55(35.0) 3.41±.50

Clinical Practicum
Yes 55(35.0) 3.41±.50

-1.968 .052
No 102(65.0) 3.26±.39

Religion
Yes 38(24.2) 3.36±.52

.761 .450
No 119(75.8) 3.29±.40

Multicultural Education 

Experience 

Yes 120(76.4) 3.34±.44
1.504 .135

No 37(23.6) 3.22±.40

Experience of Class with 

Foreign Students

Yes 60(38.2) 3.32±.42
.252 .801

No 97(61.8) 3.30±.44

Experience of Travel Abroad
Yes 108(68.8) 3.34±.42

1.394 .165
No 49(31.2) 3.24±.45

Times of Travel Abroad

0 49(31.2) 3.24±.45

.981 .3771~3 84(53.5) 3.34±.42

≥4 24(15.3) 3.35±.44

Stayed Abroad for More Than 

a Month

Yes 22(14.0) 3.27±.46
-.486 .628

No 135(86.0) 3.32±.43

Experience of Other Language 

Class

Yes 128(81.5) 3.30±.44
-.736 .463

No 29(18.5) 3.36±.39

Fluency of Foreign Language

No speakinga   4( 2.5) 2.98±.22

5.053 .007 c>aWordsb 114(72.6) 3.26±.42

Usual talkingc 39(24.8) 3.48±.44

Experience of

Interaction with Foreigner

Yes 82(52.2) 3.34±.44
.893 .373

No 75(47.8) 3.28±.43

Table 2. Difference in Cultural Competence according to General Characteristics(N=157)

3. Difference in cultural competence according to

general characteristics of participants

대상자의 일반적 특성에 따른 문화적 역량의 차이에서는 나이

(t=-2.242, p=.027), 학년(F=3.473, p=.033), 외국어 유창성

(F=5.053, p=.007)에서 통계적으로 유의한 차이를 나타냈다. 

문화적 역량은 23세 이상이 3.41점으로 22세 이하의 3.24점 보다 

높게 나타났다. 또한 학년과 외국어 유창성에서 문화적 역량의 

집단별 차이에 대한 사후 분석 결과 4학년이 3.41점으로 3학년 

3.19점 보다 문화적 역량이 높았으며, 외국어로 일상적인 대화가 

가능한 학생의 문화적 역량이 3.48점으로 외국어를 전혀 못하는 

학생의 2.98점 보다 문화적 역량이 더 높게 나타났다.

그러나 성별, 임상실습경험, 종교, 다문화교육 경험, 다문화 학생

과의 수업 경험, 해외여행 경험, 해외여행 횟수, 1개월 이상 해외 

체류 경험, 교내 또는 교외의 외국어 수업 경험 및 외국인과의 교류경

험에 따른 문화적 역량은 유의한 차이를 보이지 않았다(표 2).

4. Correlations among cultural empathy,

self-esteem, and cultural competence of

participants

대상자의 문화적 공감, 자아존중감, 문화적 역량간의 상관관

계를 살펴보면 문화적 공감과 자아존중감(r=.33, p<.001), 문

화적 공감과 문화적 역량(r=.49, p<.001), 자아존중감과 문화

적 역량( r=.33, p<.001)사이에 양적 상관관계가 나타나 문화

적 공감과 자아존중감이 높으면 문화적 역량이 높고, 자아존중

감이 높으면 문화적 공감이 높음을 알 수 있다(표 3).

Variable

Cultural 

Empathy

Self 

Esteem

Cultural 

Competence

r(p)

Cultural Empathy 1

Self-Esteem
.33

(<.001)
1

Cultural Competence
.49

(<.001)

.33

(<.001)
1

Table 3. Correlations among Cultural Empathy, Self- Esteem 

and Cultural Competence(N=157)

5. Factors affecting cultural competence of

participants

대상자의 문화적 역량에 영향을 미치는 요인을 알아보기 위하여 

모두 선택 방법에 의한 다중회귀분석을 실시하였다. 일반적 특성에 

따른 문화적 역량에서 유의한 차이를 보인 나이, 학년, 외국어 유창

성은 명목변수이므로 더미변수로 처리한 후, 문화적 공감, 자아존중

감과 함께 7개 변수를 독립변수로, 문화적 역량은 종속변수로 투입

하여 다중회귀분석을 실시하였다. 회귀분석을 실시하기 위하여 

종속변수의 자기상관과 독립변수간의 다중공선성을 검토하였다. 
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종속변수의 자기상관은 Durbin-Watson 지수를 이용하였으며, 

Durbin-Watson 지수가 1.919로 나타나 자기상관이 없이 독립적

이었다. 독립변수 간 다중공선성은 VIF(분산팽창요인)을 이용하였

고, 독립변수 간 VIF지수는 1.164~8.495로 10미만 이므로 다중공

선성은 없는 것으로 나타나 회귀분석을 실시하기에 적절하였다. 

다중회귀분석을 실시한 결과 문화적 공감(p<.001)과 자아존중감

(p=.048)은 대상자의 문화적 역량에 영향을 주었다. 문화적 공감이 

높을수록(B=.555), 자아존중감이 높을수록(B=.156) 문화적 역량

은 높았으며, 이들 변수가 문화적 역량을 설명하는 설명력은 29.4%

였고, 문화적 공감(β=.436)이 문화적 역량에 가장 큰 영향을 미치는 

요인으로 나타났다(표 4).

Variable B SE β t p

Constant .506 .408 1.240 .217

Cultural

Empathy
.555 .093 .436 5.999 <.001

Self-Esteem .156 .078 .152 1.997 .048

≥23years .078 .077 .090 1.020 .309

3rd Grade .011 .078 .012 .138 .890

4th Grade .100 .094 .110 1.057 .292

Words

Speaking 
.250 .187 .259 1.338 .183

Usual

Talking
.325 .196 .326 1.662 .099

Adj R2=.294, F=10.26(p<.001)

Durbin Watson’s d=1.919 

Table 4. Factors affecting Cultural Competence

(N=157)

IV. Discussion and Conclusion

최근 우리나라는 경제 발전과 세계화에 발맞추어 많은 외국

인의 국내 유입에 따라 증간된 환자수로 인해 간호학생들도 다

문화 대상자와의 만남을 빈번하게 경험하고 있다. 이에 본 연구

는 미래의 간호사가 될 간호학생을 대상으로 문화적 공감, 자아

존중감, 문화적 역량의 수준을 알아보고, 문화적 역량에 대한 

영향 요인을 조사하여, 간호학생들이 다문화 대상자에 대해 폭

넓은 이해와 배려를 기반으로 질적으로 우수한 간호를 제공할 

수 있도록  문화적 역량을 높이기 위한 교육 프로그램 개발에 

기초자료를 제공하기 위하여 시도되었다.

본 연구에서 1점부터 5점까지 분포하는 대상자의 문화적 공

감의 평균은 3.63점 이었다. 본 연구와 동일한 문화적 공감 측

정도구를 이용하여 간호 대학생을 대상으로 문화적 공감을 연

구한 Kim[12]의 3.44점 보다 약간 높았고, 다문화 실천가들의 

3.68점[33]과는 비슷하였다. 간호학생을 대상으로 문화적 공

감을 측정한 연구가 많이 이루어지지 않았기 때문에 추후 심층

적인 반복 연구가 요구된다.

1점부터 4점까지 분포하는 대상자의 자아존중감 평균은 

2.91점(72.8점/100점 만점)이었으며, 동일한 측정도구를 이용

하여 간호학생의 자아존중감을 측정한 Choi[35]의 3.33점 보

다 약간 낮았다. 그러나 동일한 자아존중감 측정도구를 이용하

여 5점 만점으로 측정한 Park과 Jung[23]의 3.63점(72.6점

/100점 만점)과 유사한 결과를 보였다. 높은 자아존중감이 타

인을 수용하고 편견 없이 대하는 태도에 긍정적인 영향을 미치

므로, 이는 다문화 수용성 함양에도 유의미하게 작용할 수 있다

[29]. 이에 간호학생들의 자아존중감을 증진시킬 수 있는 교과 

및 비교과 프로그램의 적극적인 운영이 필요하다. 대상자의 문

화적 역량(5점 만점)의 평균은 3.31점으로 보통 수준이었다. 간

호학생을 대상으로 문화적 역량에 대한 동일한 측정도구를 사

용한 Choi의 3.27점[10], Kim[12]의 3.28점과 유사하였으며, 

Han[11]의 3.04점, Cho 등[2]의 2.91점 보다 약간 높은 점수

를 보였다. 

본 연구에서 간호학생의 문화적 역량의 하부영역 중 가장 높

은 점수를 보인 것은 ‘문화적 인식’으로 4.09점이었고, 다음으

로 ‘문화적 민감성’ 3.85점, ‘문화적 경험’ 3.25점, ‘문화적 기

술’ 3.18점, ‘문화적 지식’ 2.84점 순이었으며, 이는 Kim[12]의 

연구 결과와 유사하였다. Han[11]에 의하면 문화적 인식은 ‘다

른 문화권 다양성에 대한 자신의 선입견과 편견을 점검하고, 자

신의 문화적 배경에 대한 심층적인 탐구를 통해 대상자의 문화

에 대한 가치, 신념, 생활 방식 및 문제 해결 전략을 이해하는 

것’으로 본 연구 대상자들이 가장 높은 평균 점수를 보인 영역

이다. 그러나 문화적 지식은 ‘다른 문화를 이해하기 위한 교육

적 기초나 문화적 다양성에 관한 지식으로 다른 문화의 세계관, 

언어, 역사적∙정치적∙사회적∙경제적 요인과 같은 문화요소에 대

한 학습을 의미하고, 다른 문화권 대상자의 건강신념, 건강습

관, 건강행위 등의 건강과 관련된 문화건강과 관련된 세부적인 

지식을 의미하는 것’으로 가장 낮은 점수를 보였다. 이는 

Caffrey 등[36]이 개발한 ‘The Caffrey Cultural 

Competence Health Scale(CCCHS)’과  Schim 등[37]이 개

발한 ‘The cultural Competence Assessment(CCA)’를 

Park[38]이 번역 및 수정∙보완한 문화적 역량 측정 도구로 간

호대학생의 문화적 역량을 측정한 일 연구[19]에서 문화적 하

위척도인 문화적 지식이 가장 낮은 점수를 보고한 것과 유사하

였다. 이러한 결과는 최근 다문화 관련 교과목 개설이 되기 시

작하였으나 충분하지 못하고 교과목 내용이 실제적인 문화적 

지식을  증진시키지는 못한다고 간호 대학생이 생각한다는

[18] 내용을 반영한 결과로 생각된다. 또한 본 연구대상자의 

77.4%가 다문화 관련 교육을 받은 경험이 있다고 보고하였음

에도 불구하고 문화적 역량의 하부 영역 에서 문화적지식이 가

장 낮은 수준을 보고하였으므로 교육과정에 다문화 관련 내용

의 지속적인 교육 및 강화가 필요하다. 대상자의 일반적 특성에 

따른 문화적 역량의 차이에서는  23세 이상이 22세 이하 보다, 

4학년이 3학년 보다 문화적 역량이 더 높게 나타났다. Kwon 

등[22]의 연구에서 1학년 보다 3,4학년이 문화적 역량이 높게 
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나타나 본 연구결과와 일부 유사하여, 고학년이 저학년 보다 문

화적 역량이 높음을 알 수 있다. 그러나 Kim[12]의 연구에서는 

1학년이 4학년 보다 문화적 역량이 더 높았으며, Kim과 

Shin[21]의 연구에서는 문화적 역량이 학년별로 유의한 차이

가 보이지 않았다. 이러한 학년별 문화적 역량이 연구마다 다른 

결과를 보이는 것은 단순히 학년의 차이가 문제가 아니라 연구

대상자의 다문화 경험, 교육, 문화 관련 특성, 내적 변인 등의 

다양한 요인이 작용했기 때문으로 생각된다.

본 연구에서 외국어로 일상적인 대화가 가능한 학생이 외국

어를 전혀 못하는 학생 보다 문화적 역량이 더 높았다. 이는 선

행 연구에서 외국어를 유창하게 할수록 문화적 역량이 높다

[4,12,16,19]는 것과 맥을 같이 한다. 이에 문화적 역량을 증진

하기 위해서는 외국어 능력의 강화가 필요하다고 생각된다.

대상자의 문화적 공감과 문화적 역량 간에 유의한 양적 상관

성을 보여 Kim[12]의 결과 및 간호대학생의 공감 능력과 문화

적 역량간의 상관성을 보고한 Cho 등[2]의 결과와 유사하였다. 

이는 타인을 공감하는 능력이 다른 문화를 공감하는 능력과 비

슷하게 받아들여지고 아울러 이러한 능력이 다른 문화와 관련

된 역량을 키울 수 있는 것으로 생각된다[12]. 본 연구에서 자

아존중감과 문화적 역량사이에 정적 상관성이 있었으며, 이는 

Park과 Jung[23]의 연구와 유사하였다. 자신에 대한 긍정적인 

태도를 가지고 가치 있는 존재로 평가하는 사람일수록 타 문화 

및 인종에 대해 관용적으로 대하는 경향이 있다[39]. 따라서 

자아존중감이 높을수록 다른 문화 및 인종에 대한 관용 수준이 

높아져 이중적인 잣대로 이들을 대하는 경향성이 없을 것이라 

볼 수 있다[29]. 또한 본 연구에서 자아존중감과 문화적 공감

사이에 정적 상관성이 있었으며, Lee와 Lee의 연구[30]에서 

자아존중감이 높을수록 공감 능력이 높았다고 보고하여 본 연

구결과와 유사하였다.

본 연구에서 대상자의 문화적 역량에 영향을 미치는 요인은 

문화적 공감과 자아존중감이었으며, 문화적 역량에 가장 큰 영

향을 미치는 변인은 문화적 공감으로 이들 변인의 설명력은 

29.4%이었다. Kim{12}의 연구에서도 문화적 역량에 가장 많

은 영향을 미치는 변인이 문화적 공감으로 나타나 본 연구와 

유사한 결과를 보였다. 또한 Kim과 Jung[23]의 연구에서 간호

대학생의 자아존중감, 대인관계 의사소통 능력이 문화적 역량

에 미치는 영향에서 이들 변인의 설명력은 18.2%였으며, 대인

관계, 자아존중감, 의사소통 능력 순으로 문화적 역량에 영향을 

미쳤으며, Kim과 Lee의 연구[31]에서도 초등학생의 자아존중

감이 다문화수용성에 영향을 미쳐 자아존중감이 문화적 역량에 

대한 영향 요인임을 알 수 있었다

결론적으로 간호학생의 문화적 역량은 보통 수준이며, 문화

적 역량의 하부영역에서 문화적 인식 수준은 높은 반면 문화적 

지식은 낮은 수준을 나타냈다. 또한 문화적 역량에 대한 영향 

요인은 문화적 공감과 자아존중감으로 나타났으며, 문화적 역

량에 가장 큰 영향을 미치는 요인은 문화적 공감이었다. 

이에 간호학생들의 문화적 역량을 증진시키기 위해서는 문

화적 공감과 자아존중감을 높이는 교과 및 비교과 프로그램의 

개발 및 운영이 필요하며, 특히 문화적 역량의 하부 영역에서 

다문화 대상자들에 대한 문화적 지식에 대한 지속적인 교육을 

제언한다. 마지막으로 본 연구의 대상자가 일 대학의 간호학생

을 대상으로 하였기 때문에 본 연구결과의 일반화시에는 주의

를 요한다.
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