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Purpose: This study was conducted to examine the effect of a Happiness Self-Coaching program for new graduate 
nurses working in cancer care units. Methods: A quasi-experimental pretest-posttest, nonequivalent control-group 
design was applied to conduct the study. Study participants were new graduate nurses employed within 12 months 
and working as shift employees at G university hospital, located in J city. A total of 21 new graduate nurses 
participated in the study, 10 in the experimental group, and 11 in the control group. The happiness self-coaching 
program was conducted weekly for 70 minutes from February 1 to June 6, 2016 for 6 weeks. The experimental 
group received the Happiness Self-Coaching program through lectures, presentation, group activities, and strength 
card play. Data were analyzed by using repeated measure ANOVA and paired t-test. Results: The experimental 
group demonstrated significantly higher happiness (F=6.82, p=.003) and self-efficacy (F=3.38 p=.045) levels 
compared to the control group. Conclusion: The Happiness Self-Coaching program was effective in enhancing 
new graduate nurses’ happiness and self efficacy. It is recommended that nursing organizations to apply the 
Happiness Self -Coaching program to facilitate adaption ofnew graduate nurses in cancer care units.
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I. 서  론

1. 연구의 필요성

우리나라가 암 발생 통계를 산출하기 시작한 1999년부

터 2016년까지 암 유병자는 총 1,739,951명(남 764,103명, 여 

975,848명)으로 이는 2016년 우리나라의 국민 29명당 1명(전

체 인구대비 3.4%, 남자 3.0%, 여자 3.8%)이 암 치료를 받고 있

거나 암 치료 후 생존하고 있다는 것을 의미한다[1]. 암 발생자

의 5년 상대생존율은 2006~2010년에 65.2%에서 2012~2016

년 70.6%로 증가하였으며, 이는 3명 중 2명 이상은 5년 이상 

생존하는 것을 의미한다[2]. 

암 생존자들은 원발성 암이 재발하거나 다른 암이 발생할 

위험이 높고, 암 치료법은 다른 신체적, 심리적 문제를 유발할 

위험이 높기 때문에 주의 깊은 관찰이 필요하며[3], 새로운 치

료법의 출현과 환자의 권리의식 증대로 간호 요구도와 의존도

가 점차 높아지고 있다[4]. 암 환자들은 모든 일에 예민하고 사

소한 일에도 짜증을 내며, 끝없이 반복적으로 간호를 요구하



- 162 -

암병동 신규간호사를 위한 행복 셀프코칭 프로그램 개발 및 효과

기 때문에 암병동 간호사들은 기진맥진 하게 되고, 현 부서에

서 그만두고 싶은 마음을 자주 경험한다[5]. 또한, 암 환자에게 

연민을 느끼며 같은 ‘인간’으로서 그들을 더욱 이해하고 공감

하게 됨으로써 고통의 전이나 대리 외상을 경험하기도 한다

[6]. 특히 암병동 신규간호사들은 암 환자들의 통증 호소 및 잦

은 불평과 요구 등 업무량의 과다로 힘들어하고 있으며 항암

화학요법과 수혈, 준무균실 간호 및 다양한 특수검사 등 일반 

병동과 다른 특수 업무를 수행해야 하는 어려움을 경험하고 

있다[7]. 간호사의 업무 관련 스트레스와 긴장감은 간호사의 

업무 성과와 소진에 영향을 미치기 때문에 간호사와 환자 모

두에게 부정적인 영향을 미칠 수 있다[8]. 그러므로 암병동 신

규간호사의 스트레스와 긴장도를 감소시킬 수 있는 중재가 

필요하다. 

행복은 긍정적인 감정을 가진 어떤 사건에 대한 정신적 평

가이며, 정서적 인지적 측면을 포함하는 인지적 동기부여적 개

념(cognitive motivational constructs)이다. 그러므로 행복

은 긍정적인 내적 경험과 동기부여로 정신적, 신체적 문제로

부터 간호사를 보호하는 역할을 한다[9]. 행복요법(happiness 

therapy)은 긍정적인 삶의 사건을 증가시킴으로써 도파민이

나 세로토닌과 같은 신경전달물질의 분비를 촉진하여 긍정적

이고 행복한 기분을 갖도록 하는 프로그램이다[10]. 선행연구

[11,12]에서 행복교육 프로그램이 간호사의 스트레스, 불안, 

우울을 감소시키는 것으로 보고되었다.

코칭이란 발전하려고 하는 의지가 있는 개인과 전문적인 교

육을 받은 코치가 스스로 그들의 잠재력 및 직무수행을 최대화

시키기 위해 상호작용하는 과정이다[13]. 코칭 중 셀프코칭은 

스스로를 코칭하는 것을 의미하며, 자신이 원했던 결과를 얻지 

못하거나 감정적인 조절이 어려운 상황에서 보다 객관적인 관

점으로 자신을 바라보고 자신의 숨은 잠재력을 발견할 수 있

도록 이끌어주며, 부정적인 감정보다 새로운 시선으로 상황을 

바라보고 해결책을 찾을 수 있도록 해준다[14]. 선행연구에서 

코칭 프로그램[15-17]과 셀프코칭 프로그램[18]이 감성지능, 

행복감, 자기효능감에 긍정적인 효과가 있는 것으로 보고하였

다. 선행연구에서는 행복교육 프로그램[11,12]과 셀프코칭 프

로그램[18]을 각각 활용하고 있다. 그러나 암병동 신규간호사

가 어려운 업무 환경에서 스스로 문제를 인식하고, 해결법을 

찾고 문제를 해결함으로써 행복감을 느낄 수 있도록 돕기 위

해서는 행복교육 내용과 셀프코칭 방법을 함께 적용한 프로그

램이 필요하다. 

이에 본 연구에서는 암병동 신규간호사를 위한 행복 셀프

코칭 프로그램을 개발하고 그 효과를 규명함으로써 암병동 신

규간호사의 행복감 및 자기효능감을 증진시킬 수 있는 중재 

프로그램으로 제안하고자 한다.

2. 연구목적 

본 연구의 목적은 암병동 신규간호사를 위한 행복 셀프코

칭 프로그램을 개발하고 그 효과를 검증하기 위함이며, 구체

적인 목적은 다음과 같다.

1) 암병동 신규간호사를 위한 행복 셀프코칭 프로그램을 개

발한다.

2) 행복 셀프코칭 프로그램이 암병동 신규 간호사의 행복감

에 미치는 효과를 규명한다.

3) 행복 셀프코칭 프로그램이 암병동 신규 간호사의 자기효

능감에 미치는 효과를 규명한다.

Ⅱ. 연 구방법

1. 연구설계

본 연구는 암병동 신규 간호사를 대상으로 행복 셀프코칭 

프로그램을 개발한 후 그 프로그램이 암병동 신규 간호사의 

행복감과 자기효능감에 미치는 효과를 검증한 유사 실험연구

로 비동등성 대조군 전후 시차 설계이다. 

2. 연구대상

본 연구의 대상은 경상남도 J시에 소재하고 있는 G대학병원 

암병동의 신규간호사를 근접 모집단으로 하여 편의 표집하였

다. 구체적인 대상자 선정기준은 암병동에 근무한 기간이 12개

월 미만인 자, 코칭 프로그램을 수행한 경험이 없는 자, 본 연구

의 목적을 이해하고 연구참여에 대해 서면 동의한 자이다.

연구대상자 수를 결정하기 위하여 G*Power 3.1.2 프로그

램을 활용하였으며 반복측정 분산분석으로 분석할 때 검정

력(1-β) .80, 유의수준(⍺) .05, 반복측정 시점 간 상관계수(r) 

.50, 시점수 3, 집단수 2로 계산하였다. 효과크기는 선행연구

[11,12,15-18]의 효과크기(.41~1.66)를 근거로 중간크기 .30

으로 설정하였다. 필요한 적정 대상자 수는 20명으로 계산되

었다. 그러나 탈락률을 고려하여 실험군과 대조군 각 11명씩 

총 22명을 대상으로 선정하였다. 실험군 중 1명이 근무지 이

동으로 탈락하여 6주 행복 셀프코칭 프로그램 실시 후 최종 분

석한 연구대상은 실험군 10명, 대조군 11명으로 총 21명이었

다(Figure 1). 
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Analyzed (n=10) Analyzed (n=11)

Figure 1. Research progress flow diagram.

3. 연구도구 

본 연구에 사용된 모든 도구는 개발자들의 승인을 받은 후 

사용하였다.

1) 행복감

본 연구에서 행복감은 Argyle 등[19]이 제작한 옥스퍼드 

행복검사(oxford happiness inventory)를 Hill과 Argyle [20]

이 29개 문항, 6점 Likert 척도로 수정한 것을 Kwon [21]이 번

역하고 29개 문항, 4점 Likert 척도로 수정한 옥스퍼드 행복 척

도 개정판(The Revised Oxford Happiness Scale, OHS-R)

을 사용하여 측정하였다. 이 도구의 점수 범위는 29점에서 

116점까지이며, 점수가 높을수록 행복감이 높음을 의미한

다. 개발 당시 도구[20]의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .93이었고 

Kwon [21]이 번역한 도구를 적용한 Heo [22]의 연구에서 도

구의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .93이었으며 본 연구에서 Cron-

bach's ⍺는 .90이었다.

2) 자기효능감

본 연구에서 자기효능감은 Cha [23]가 개발하고 Kim [24]

이 24개 문항 6점 Likert 척도로 수정한 일반적 자기효능감 도

구를 Lee [25]가 5점 Likert 척도로 재수정한 자기효능감 척도

를 본 연구자가 자기효능감보다는 선호도를 측정하는 것으로 

판단한 ‘아주 쉬운 일보다는 차라리 어려운 일을 좋아한다’ 문

항을 제외하여 총 23개 문항, 5점 Likert 척도로 측정하였다. 점

수범위는 23점에서 115점까지이고, 점수가 높을수록 자기효

능감이 높은 것을 의미한다. Lee [25]의 연구에서 Cronbach's 

⍺는 .74였으며 본 연구에서 Cronbach's ⍺는 .88이었다.

3) 행복 셀프코칭 프로그램

본 연구는 암병동 신규간호사를 위해 긍정심리학 이론을 

기반으로 행복 셀프코칭 프로그램을 개발하였다. 행복 셀프코

칭 프로그램은 선행연구[11-18]에서 밝혀진 행복 관련 변인들 

중 행복감과 자기효능감을 증진시키는 활동으로 구성하였다. 

행복 셀프코칭 프로그램의 내용은 개인의 행복증진을 위한 

의도된 특정한 활동도 개인의 특성에 따라 효과가 다를 수 있

다는 개인-활동 부합(person-activity fit) 이론[26]을 근거로 

프로그램 참가자 모두의 행복감을 증진시킬 수 있도록 다양한 

활동을 포함시켰다. 또한 각 회기마다 자기효능감을 증진시키

기 위해 Bandura [27]의 4가지 자기효능자원 중 정서적 각성 

자원을 제외한 성취경험, 대리경험, 언어적 설득 3가지를 증진

시킬 수 있는 활동을 포함시켰다. 이는 Cha 등[28]의 연구에서 
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효능자원별 효과크기를 비교한 결과, 성취경험, 대리경험, 언

어적 설득을 사용한 경우가 성취경험, 대리경험, 언어적 설득, 

정서적 각성 자원을 모두 이용한 경우보다 효과적이라는 연구

결과를 근거로 하였다. 본 연구에서 자기효능감을 증진시키기 

위해 행복감을 증진시킬 수 있는 특정 과제(하루 3가지 행복 

찾기, 감사일기 쓰기)를 제시하여 매일 수행하도록 격려하였

고, 행복을 스스로 찾아보고 지속적으로 실행하려는 의지를 

높일 수 있도록 구성하였다. 또한 다음 회기에 스스로 실천한 

내용을 발표하도록 하여 성취경험을 갖게 했으며 서로 성취경

험을 공유함으로써 대리경험을 갖도록 하였다. 

본 연구에서 각 주차별 프로그램 내용은 한국 긍정 심리 강

점 전문가 협회에서 운영하는 스트렝스 가든의 강점심리전문

가 과정의 교육내용과 Tak 등[16]이 개발한 긍정심리 기반 행

복 그룹 코칭 프로그램의 내용을 토대로 구성하였다. 대상자

가 교육 내용을 정확하게 이해하도록 돕고 자기간호행위 실천

을 확인 할 수 있도록 교육용 책자와 강점카드, 강점아바타 키

트를 활용하였다. 본 연구에서 개발한 행복 셀프코칭 프로그

램은 1주 행복 이해하기, 2주 나의 행복 이해하기, 3주 내 몸

에서 행복찾기, 4주 내 마음에서 행복찾기, 5주 남과 함께 행복

하기, 6주 우리의 행복 유지하기로 구성하였다(Appendix 1). 

4. 연구진행절차

본 연구에서는 암병동 신규간호사를 위한 행복 셀프코칭 

프로그램을, 선행연구[12-17]에서 프로그램 운영 횟수를 4~8

회, 1회 운영 시간을 2~4시간으로 한 것을 근거로 총 4회, 1회 

90분으로 개발하였다. 개발한 프로그램의 내용타당도는 정신

간호학을 전공한 교수 1인, 긍정심리 강점전문가 2인에게 평

가받았다. 회차별 전문가내용타당도(CVI)는 0.8 이상이었다. 

그러나 프로그램이 셀프코칭인 점을 고려하여 과제의 실천정

도, 실천하기 어려웠던 점과 극복한 방법 등을 기록하고 평가

하는 것이 필요하다는 의견에 따라 교육용 책자에 실천 기록

장을 첨부하여 기록하도록 하였다. 

예비연구는 G대학교 대학원의 교과목에서 긍정심리학을 

수강하였으며, 한국 긍정 심리강점 전문가 협회에서 운영하는 

스트렝스가든의 강점심리전문가 과정을 수료한 박사과정 학

생 11명을 대상으로 시행하였다. 예비연구결과, 행복감과 자

기효능감이 증가되었으며 프로그램 내용에 대한 만족도는 높

은 것으로 나타났다. 그러나 프로그램 1회당 시간으로 90분은 

너무 길고 프로그램 횟수가 4회로 짧아서 아쉬웠다는 의견이 

있었다. 이에 예비연구 결과를 근거로 프로그램을 1주 1회, 1

회 70분, 총 6주로 수정 ․ 보완한 후 본 연구에 적용하였다. 

5. 자료수집방법

자료수집은 2016년 2월 1일부터 6월 6일까지이며, 실험처

치의 확산을 방지하기 위해 대조군은 2016년 2월 1일부터 4월 

4일까지, 실험군은 2016년 4월 8일부터 6월 6일까지 실시하였

다. 사전 조사는 독립된 공간에서 구조화된 설문지를 활용하

여 일반적 특성, 행복감 및 자기효능감에 대한 자료를 수집하

였다. 실험군의 사후 1차 조사는 6주간의 행복 셀프코칭 프로

그램을 종료한 직후,  사후 2차 조사는 사후 1차 조사를 실시하

고 4주 후에 수집하였다. 대조군은 사전 조사 6주 후에 사후 1

차 조사를, 다시 4주 후에 사후 2차 조사를 실시하였다. 

6. 자료분석방법

본 연구의 자료분석은 SPSS/WIN 21.0 프로그램을 이용하

여 다음과 같이 분석하였다.

1) 본 연구는 소표본을 이용하였기 때문에 실험군과 대조군

의 행복감, 자기효능감의 사전점수의 정규분포를 확인하

기 위해 Shapiro-wilk test를 실시한 결과, 실험군(행복감 

p=.331, 자기효능감 p=.619)과 대조군(행복감 p=.912, 

자기효능감 p=.455) 모두 정규분포하는 것으로 나타났

다. 이에 실험군과 대조군의 일반적 특성은 빈도, 백분율, 

평균, 표준편차로, 실험군과 대조군의 일반적 특성, 결과 

변수의 동질성 검증은 t-test, x2 test, Fisher’s exact test

로 분석하였다. 

2) 행복 셀프코칭 프로그램의 효과는 Repeated measure 

ANOVA, Paired t-test로 분석하였다. Repeated measure 

ANOVA 검정 결과에서, Mauchly의 구형성 검정을 실시

한 결과(행복감 p=.147, 자기효능감 p=.859), 구형성 가정

을 만족하여 구형성 가정의 값으로 제시하였다. 

7. 윤리적 고려

본 연구는 J시 소재 G대학교 생명윤리위원회로부터 연구

의 목적, 방법, 대상자의 권리 보장 및 설문지 등에 대한 심의를 

거쳐 연구를 승인(승인번호 GIRB-A15-Y-0045)받았다. 연구 

전에 연구대상자에게 연구의 목적과 절차를 설명한 후 연구 

동의서를 받았다. 본 연구의 대상자인 실험군과 대조군에게 

사후 2차 조사가 종료된 후에 소정의 선물을 증정하였다. 또한 

사후 2차 조사 후에 대조군 중 행복셀프코칭 프로그램에 참여

하길 희망하는 5명에게는 행복 셀프코칭 프로그램을 2회 실시

하였다.
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Table 1. Homogeneity Test of General Characteristics between Groups (N=21)

Characteristics Categories
Total (n=21) Exp. (n=10) Cont. (n=11)

x2 or t p
n (%) or M±SD n (%) or M±SD n (%) or M±SD

Age (yr) 24.0±14.4 24.1±1.3 23.9±1.0 0.38 .712

Religion* No
Yes

15 (71.5)
6 (9.5)

8 (80.0)
2 (20.0)

 7 (63.6)
 4 (36.4)

＞.999

Marriage* No
Yes

20 (95.2)
1 (4.8)

9 (90.0)
1 (10.0)

 11 (100.0)
0 (0.0)

.476

Education* 3-yrs college 
4-yr university

 4 (19.0)
17 (81.0)

1 (10.0)
9 (90.0)

 3 (27.2)
 8 (72.8)

.586

Satisfaction of 
work place*

 

Satisfies
Moderate
Unsatisfies

 8 (38.1)
11 (52.4)
2 (9.5)

3 (30.0)
6 (60.0)
1 (10.0)

 5 (45.5)
 5 (45.5)
1 (9.0)

0.81 .817

Hope of workplace*
 

Hope 
Moderate
Not hope

 7 (33.3)
 8 (38.1)
 6 (28.6)

3 (30.0)
5 (50.0)
2 (20.0)

 4 (36.4)
 3 (27.2)
 4 (36.4)

1.30 .646

Annual salary*
(10,000 won)

＜2,500 
≥2,500

12 (57.2)
 9 (42.8)

5 (50.0)
5 (50.0)

 7 (63.6)
 4 (36.4)

.670

*Fisher's exact test; Exp.=experimental group; Cont.=control group.

Table 2. Homogeneity Test of Study Variables between Groups at Baseline (N=21)

Variables
Exp. (n=10) Cont. (n=11)

t p
M±SD M±SD

Happiness 62.70±6.58  65.18±12.45 -0.56 .581

Self efficacy 66.20±6.73 64.64±4.18 0.63 .537

Exp.=experimental group; Cont.=control group.

Ⅲ. 연 구결과

1. 대상자의 일반적 특성의 사전 동질성 검증 

실험군과 대조군의 연령, 종교, 결혼, 학력, 근무지 만족도, 

근무지 희망도, 연봉 등 일반적 특성의 모든 변수에서 통계적

으로 유의한 차이가 없어 두 집단은 동질한 집단으로 검증되

었다(Table 1). 

2. 연구변수의 사전 동질성 검증 

실험군과 대조군의 사전 조사 점수를 이용하여 동질성 검

사를 실시한 결과, 행복감과 자기효능감은 통계적으로 유의한 

차이가 없어 두 군이 동질한 것으로 나타났다(Table 2). 

3. 행복 셀프코칭 프로그램의 효과 검증 

행복 셀프코칭 프로그램에 참여한 실험군의 행복감은 사전 

62.70±6.58점에서, 사후 1주차 71.40±9.62점으로 유의하게 

증가하였으며(t=3.54, p=.006), 사후 2주차는 68.60±11.87

점으로 사후 1차와 통계적으로 유의한 차이가 없었다(t=2.04, 

p=.072). 대조군은 사전 65.18±12.45점, 사후 1차에 64.00± 

11.43점, 사후 2차에 61.27±10.42점으로 사전과 사후 1차, 사

후 1차와 사후 2차간에 유의한 차이가 없었다. 행복감은 시기

와 집단 간의 상호작용은 통계적으로 유의한 차이가 있었다

(F=6.82, p=.003)

행복 셀프코칭 프로그램에 참여한 실험군의 자기효능감

은 사전 66.20±6.73점에서 사후 1차에서 72.00±5.75점으

로 유의하게 증가하였으나(t=3.82, p=.004), 사후 2차 검사

에서는 75.20±7.94점으로 사후 1차에 비해 유의한 차이는 

없었다(t=2.13, p=.062). 대조군은 사전 64.64±4.18점에 비

해 사후 1차 65.09±6.53점, 사후 2차 68.36±6.05점으로 시점

간에 유의한 차이가 없었다. 자기효능감은 집단간(F=4.61, 

p=.045), 시기별(F=14.57 p＜.001)과 시기와 집단 간의 상호

작용(F=3.38, p=.045) 모두 통계적으로 유의한 차이가 있었

다(Table 3). 
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Table 3. The effect of the Happiness Self-Coaching Program on Happiness and Self Efficacy (N=21)

Variables Group

Times Difference by times

F pPre test Post 1st test Post 2nd test Post 1st-Pre paired 
t (p)

Post 2nd-
Post 1st paired 

t (p)
M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD

Happiness Exp. 62.70±6.58 71.40±9.62 68.60±11.87 8.70±7.78 3.54
(.006)

-2.80±4.34 2.04
(.072) G

T
G*T

 0.91
 3.20
 6.82

.353

.052

.003Cont. 65.18±12.45 64.00±11.43 61.27±10.42 -0.20±4.10 -0.56
(.588)

0.73±7.39 2.00
(.817)

Self efficacy Exp. 66.20±6.73 72.00±5.75 75.20±7.94 5.80±6.66 3.82
(.004)

3.20±4.76 2.13
(.062) G

T
G*T

 4.61
14.57
 3.38

.045
＜.001

.045Cont. 64.64±4.18 65.09±6.53 68.36±6.05 0.45±6.42 0.24
(.819)

3.27±5.42 2.00
(.073)

Exp.=experimental group (n=10); Cont.=control group (n=11); G=Group; T=Time.

Ⅳ. 논 의

본 연구는 암병동 신규 간호사의 행복감과 자기효능감을 

증진시키기 위해 행복 셀프코칭 프로그램을 개발하고 그 효과

를 규명하고자 실시하였으며, 그 결과를 토대로 논의를 하고

자 한다. 

본 연구에 참여한 암병동 신규간호사의 행복감을 옥스퍼드 

행복 척도 개정판(OHS-R)으로 측정한 결과, 사전 행복감 점수는 

116점 만점에 62.70점(100점 만점 환산 시 54.05점)으로 나타났

다. 동일한 도구로 간호사의 행복감을 측정한 연구가 없어 연구

결과를 직접 비교하기는 한계가 있으나, Kim과 Kwon [7]의 연

구에서 정신병동 간호사 167명과 일반병동 간호사 203명을 대

상으로 옥스퍼드 행복감 척도(Oxford Happiness Questionary, 

QHQ)로 행복 정도를 측정한 결과, 행복 점수가 100점 만점에 정

신과 간호사가 70.25점, 일반병동간호사는 67.27점이었다고 보

고하였다. 이를 본 연구대상자인 암병동 신규간호사의 행복감 

점수와 비교하면, 정신병동 간호사와 일반병동 간호사의 행복

감이 암병동 신규간호사의 행복감보다 더 높았다. 이는 암병

동 신규간호사의 행복감 수준이 낮음을 의미하며, 본 연구에

서 암병동 신규간호사를 위해 개발한 행복 셀프코칭 프로그램

이 필요함을 의미한다.

본 연구에서 실험군의 행복감은 사전에 62.70점에서 사후 1

차 71.40점, 사후 2차 68.60점으로 프로그램 직후에는 통계적

으로 유의하게 증가하였으나 대조군은 중재 전에 65.18점에

서, 사후 1차 64.00점, 사후 2차 61.27점으로 프로그램이 종료

되는 시점에서 감소하였다. 이는 Tak 등[16]이 대학생 12명에

게 주 1회 2시간씩 총 8회로 구성된 행복증진을 위한 긍정심리

기반 코칭 프로그램을 실시한 결과, 실험군의 행복감은 실험 

전에 7점 만점에 3.29점(100점 만점에 47.00점)에서 실험 직후

에 3.66점(100점 만점에 52.28점)으로 증가하였으나 대조군

은 3.38 (100점 만점에 48.28점)점에서 3.00점(100점 만점에 

42.85점)으로 감소하였다고 보고한 결과와 일치한다. 또한 

Jang과 Lee [12]가 대학생에게 행복증진 집단상담 프로그램

을 1주 1회, 1회 100분, 총 10회기로 실시한 결과, 실험군의 행

복감은 증가하였으며, 대조군은 감소한 것으로 보고한 결과와

도 일치한다. 

선행연구[12,16]와 본 연구에서 행복감이 증진된 것은 행복

의 의미를 이해하고 행복을 증진하는 방법으로 감사일기를 쓰

며, 자신의 강점을 제시하고, 자신의 강점 중 대표 강점 5가지

를 아우르는 별칭을 지어보고 활용방법을 계획하도록 한 프로

그램 내용 때문으로 설명할 수 있다. 이 내용은 대처기술훈련

인 ‘나 전달법’과 ‘감정 표현하기’로 대상자가 자신의 감정을 

표현하게 함으로써 행복감을 증진시킨 것으로 판단된다. 선행

연구[16]와 본 연구의 프로그램 내용을 비교해보면 Tak 등

[16]은 4~5회기에서 행복 추구를 위한 목표 설정에 중점을 두

고 행복의 요소를 찾고 긍정적인 생각을 가질 수 있도록 구성

하였다. 대인관계에서 의사소통의 중요성을 인식하고 의사소

통 기술 익히기, 자신의 장점 찾기, 행복 실천 계획 세우기 등으

로 내용을 구성하여 본 연구의 프로그램 내용과 일부 유사하

였다. 그러나 본 연구자들은 암병동 신규간호사가 행복해지기 

위해서는 신체적, 심리적 건강관리도 중요하다고 판단하여 

‘내 몸에서 행복찾기’와 ‘내 마음에서 행복찾기’시간에 영양관

리와 운동법, 수면관리 및 이완 기술 훈련 등을 교육한 점은 차

이점이다. 이는 행복감을 증진시키기 위해서는 집단 상담 프

로그램보다는 대상자가 자신의 문제를 스스로 찾아내고 스스

로 해결방법을 탐색하여 관리할 수 있도록 교육하는 셀프코칭 

프로그램이 더 적합함을 의미한다. 

본 연구에 참여한 암병동 신규간호사의 자기효능감을 측정

한 결과, 115점 만점에 사전 66.20점(100점 만점에 57.56점)으

로 나타났다. 동일한 측정도구는 아니지만, 일반병동 신규간
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호사의 자기효능감을 4점 만점에 3.01점(100점 만점에 75.25

점)으로 보고한 선행연구[28] 결과와 비교해 볼 때 암병동 신

규간호사의 자기효능감이 일반병동 신규간호사보다 낮았다. 

이는 암병동 신규간호사의 자기효능감을 증진시킬 수 있는 프

로그램이 필요함을 시사한다. 

본 연구에서 실험군(66.20점에서 사후 1차 72.00점, 사후 2

차 75.20점)과 대조군(사전 64.64점, 사후 1차 65.09점, 사후 2

차 68.36점)의 자기효능감은 사전보다 증가하였으나 실험군

이 대조군보다 통계적으로 유의하게 증가한 것으로 나타났다. 

암병동 신규간호사에게 행복 셀프코칭 프로그램 적용 후 자기

효능감의 변화를 보고한 연구가 없어 연구결과를 직접 비교할 

수 없었다. 이에 코칭 프로그램을 통해 자기효능감의 변화를 

제시한 선행연구[17]와 비교하였다. Baek과 Jang [17]이 경력

간호사를 대상으로 코칭 프로그램을 실시한 결과, 실험군의 

자기효능감이 사전 27.90점에서 30.27점으로 증가한 것으로 

보고하여 본 연구결과와 일치하였다. 그러나 Lee [15]는 인지

적, 정서적, 의지적 측면으로 구성된 그룹코칭 프로그램을 1일 

8시간, 2일 동안 실시한 후에 실험군과 대조군 간에 자기효능

감 점수가 유의한 차이가 없었다고 보고하였다. 이와 같은 차

이는 본 연구와 Back과 Jang [17]의 코칭 프로그램에서 자기

효능감을 증진시키기 위해 스스로 자신의 문제를 확인하고 이

를 해결하기 위해 목표를 설정하고 계획을 실천하여 문제를 

해결하는 경험을 성취하였으며, 프로그램에 참여한 동료들

과 성취경험을 토론하는 과정을 실시하였기 때문으로 생각한

다. 또한 본 연구에서는 자기효능 자원인 언어적 설득, 성취경

험과 대리경험을 할 수 있도록 강의와 집단 활동으로 구성하

였으며 강점카드와 강점아바타를 이용하여 강점카드 플레이

(강점 피라미드, 강점코칭게임, 달인의 강점)를 시행함으로써 

프로그램 내에서 직접 자기효능감을 증진시키도록 구성하

다. 또한 매일 행복 과제를 실천한 후 다음 회기에서 변화된 점

에 대해 경험을 나누게 함으로써 자기효능자원 중 성취경험

과 대리경험을 하도록 구성하였기 때문에 암병동 신규간호

사의 자기효능감을 증진시키는데 더 긍정적인 영향을 미친 

것으로 판단된다. 

또한 Jeong [18]은 셀프코칭 프로그램 후 실험군의 자기효

능감은 2.27점에서 4.02점으로 유의하게 증가하였으나, 대조

군은 2.35점에서 2.33점으로 다소 감소하였다고 보고하여 본 

연구결과와 일치하였다. 이는 셀프코칭 프로그램이 자기 자

신을 인식하고 강점 및 잠재력을 발견하게 해주며 자신이 처

한 상황을 객관적으로 바라보고 스스로 목표를 설정하고 성

공적으로 목표를 달성하기 위해 계획을 구체적으로 수립할 

수 있도록 구성하였기 때문으로 생각한다. 또한 본 연구대상

자들은 행복 셀프코칭 프로그램을 통해 신규간호사가 자신

을 표현하는 방법을 교육하고 실습함으로써 익숙하지 않은 

새로운 상황에 보다 적극적으로 대응하고 적응할 수 있도록 

유도하였기 때문에 자기효능감이 증가한 것으로 판단된다. 

Jeong [18]의 셀프코칭 프로그램 내용과 본 연구의 행복 셀프

코칭 프로그램을 비교하면, 코칭의 이해, 자기 인식, 나의 가

능성 발견, 목적 설정하기 등은 본 연구와 유사하였다. 그러

나 본 연구에서는 자기 인식과 함께 스스로 강점을 찾고 강점

을 발현시킬 수 있도록 강점 카드 플레이를 실시하였다. 강점 

카드 플레이에서는 팀원들 간에 강점 이파리를 선물하면서 

다른 팀원의 장점과 강점에 대해 이야기하여 자신이 미처 모

르고 있는 장점과 강점을 알게 함으로써 자기 이해에서 자기 

발견으로 스스로를 좀 더 인식하고 발전시킬 수 있도록 구성

하였다. 또한 대처기술훈련으로 ‘나 전달법’과 ‘감정 표현하

기’를 교육하고 실천할 수 있는 기회를 제공함으로써 자기 

발현을 할 수 있도록 프로그램을 구성하였다는 점은 차이점

이다.

본 연구에서 개발된 암병동 신규간호사를 위한 행복 셀프

코칭 프로그램은 신규간호사가 스스로 자신의 강점을 발견하

고 타인을 이해하여 스스로 행복해질 수 있도록 다양한 활동

으로 구성하였으며 본 연구를 통해 행복감과 자기효능감이 

증진됨을 확인하였다. 그러므로 본 연구에서 개발된 행복 셀

프코칭 프로그램을 암병동 신규간호사의 행복감과 자기효

능감을 증진시킬 수 있는 중재로 활용할 수 있을 것으로 기대

한다. 

Ⅴ. 결론 및  제언

본 연구는 암병동 신규간호사를 위해 셀프코칭 방법과 긍

정심리를 기반으로 행복과제, 강점카드, 나 전달법 등 다양한 

활동으로 구성된 행복 셀프코칭 프로그램을 개발하고, 이 프

로그램이 암병동 신규간호사의 행복감과 자기효능감을 증진

시키는 것으로 확인하였다. 그러나 본 연구는 일개 대학병원

에 근무하는 신규간호사를 대상으로 하였으며 프로그램의 효

과를 장기적으로 추적하지 못해 연구결과를 일반화하는데 제

한점이 있다. 그러나 본 연구에서 개발한 암병동 신규간호사

를 위한 행복 셀프코칭 프로그램은 간호사 스스로 자신을 통

제하며 행복감을 증진시킬 수 있다는 점에서 의의가 있다고 

판단된다. 그러므로 추후 연구에서는 행복 셀프코칭 프로그램

의 효과를 객관적으로 평가하기 위해 행복감과 관련된 도파

민, 세로토닌과 같은 신경전달물질과 스트레스와 관련된 코티

졸, 자율신경계의 변화 등에 대해 평가할 것과 장기적으로 암
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병동 신규간호사의 직무 만족도, 업무 성과, 대인관계 등에 미

치는 영향을 평가할 것을 제언한다. 
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Appendix 1. Contents of the Happiness Self-Coaching Program

Session Subject Activity Material
Times
(mins)

Method of
operation

Expected effect 

1 Understanding 
happiness 

1. Happiness meditation & orientation 
- Introduction and greeting
- Explain training methods, process and training 

times

Training brochure 10 Lecture

2. Subject: Understanding the positive psychology 
based happiness
- Understanding the positive psychology
- Seeing yourself with positive eyes: Introducing 

the real self, pentastich relay

50 Lecture Self-efficacy: 
Verbal persuasion

Happiness
Group 

activity

3. Planning happiness 5 Individual 
activity

4. Share your feelings 5 Group 
activity

Self-efficacy: 
Vicarious experience

2 Understanding 
my happiness

1. Happiness meditation & check your happiness 
practice

Training brochure 10 Lecture Self-efficacy: 
Achievement experience

2. Subject: Loving and raising yourself
- Sharing strength expression type
- Making strength avatar
- Strength card play (strength pyramid)

Training brochure/
Strength card avatar

50 Group 
activity

Self-efficacy:
Achievement experience,
Vicarious experience

Happiness 
3. Planning happiness Training brochure 5 Individual 

activity
4. Share your feelings 5 Group 

activity
Self-efficacy:

Vicarious experience
3 Find happiness 

in my body
1. Happiness meditation & check your happiness 

practice
Training brochure 10 Lecture Self-efficacy:

Achievement experience
2. Subject : Health care management

- Nutrition management
- Regular exercise
- Sleep control
- Relaxation technical training

50 Lecture Self-efficacy:
Verbal persuasion

3. Planning happiness 5 Individual 
activity

4. Share your feelings 5 Group 
activity

Self-efficacy:
Vicarious experience

4 Find happiness 
in my mind

1. Happiness meditation & check your happiness 
practice

Training brochure 10 Lecture Self-efficacy:
Achievement experience

2. Subject: Focusing on yourself
- Strength seesaw, oh my life
- Strength card play (strength coaching game)
- Forgiveness
- Thankfulness

Training brochure/
Strength card avatar/
Letter paper

50 Group 
activity

Self-efficacy:
Achievement experience,
Vicarious experience

Happiness

3. Planning happiness Training brochure 5 Individual 
activity

4. Share your feelings 5 Group 
activity

Self-efficacy:
Vicarious experience

5 To be happy 
with others

1. Happiness meditation & check your happiness 
practice

Training brochure 10 Lecture Self-efficacy:
Achievement experience

2. Subject: Happy together
- Coping skill training: Learning 'I-message' 

Express your emotions
- Learning how to rising your strength 

communication skills
- Strength card play (strength of master)

Training brochure/
Strength card avatar

50 Lecture
Group 

activity

Self-efficacy:
Achievement experience,
Vicarious experience

Happiness 

3. Planning happiness Training brochure 5 Individual 
activity

4. Share your feelings 5 Group 
activity

Self-efficacy:
Vicarious experience

6 Keeping our 
happiness

1. Happiness meditation & check your happiness 
practice

Training brochure 10 Lecture Self-efficacy:
   Achievement experience

2. Subject: present your happiness action project
- Strength planner, taking a walk in happiness 

garden

40 Group 
activity

Self-efficacy:
Achievement experience,
Vicarious experience

Happiness 
3. Analyzing happiness and self-efficacy 10 Individual 

activity
4. Share your feelings 10 Group 

activity
Self-efficacy:

Vicarious experience


