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간호대학생의 의사소통능력에 영향을 미치는 요인
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요  약  본 연구는 간호대학생의 의사소통능력에 영향을 미치는 요인을 파악하고자 실시하였다. 연구대상자는 일부 지역
간호대학생을 대상으로 하였으며, 연구기간은 2020년 9월부터 10월까지이었고, 분석대상은 232명 이었다. 자료는 기술
적 통계, t-tset, ANOVA, Pearson correlation과 Stepwise multiple regression으로 분석 하였다. 그 결과 의사소통
능력에 영향을 미치는 요인은 공감능력, 자기수용, 대인관계 유능성이 의사소통능력에 유의한 영향을 미치며 설명력은 
50.7%이었다. 일반적 특성에 따른 의사소통능력과의 관련성에서는 성별(F=-3.86, p=.000), 대학생활 만족도(F=3.02,
p=.019)에서 차이가 있었으며, 의사소통능력과의 상관관계에서는 자기수용(r=.346, p<.001), 공감능력과(r=.531, 
p<.001), 대인관계 유능성(r=.680, p<.001)과 통계적으로 유의한 양의 상관관계로 나타났다. 결론적으로, 간호대학생의 
의사소통능력을 높이기 위해서는 공감능력과 대인관계 유능성을 높일 수 있는 교과과정과 프로그램 적용 및 성별의 특성
을 고려한 전문적인 의사소통 프로그램을 강화하는 것이 필요하다고 하겠다. 

Abstract  This study aims to investigate factors that affect nursing students' communication skills. For the
study, 232 nursing students in a certain region were surveyed from September to October 2020. The data
was analyzed using descriptive statistics, t-test, ANOVA, Pearson's correlation, and stepwise multiple 
regression. As a result, empathy, self-acceptance, and interpersonal competence were found to have a
significant effect on the students' communication skills with an explanatory power of 50.7%. As for the
relationship between general characteristics and communication skills, variations were seen due to 
gender (F=-3.86, p=.000) and satisfaction with college life (F=3.02, p=.019). Also, self-acceptance (r=.346, 
p<.001), empathy (r=.531, p<.001), and interpersonal competence (r=.680, p<.001) had a statistically 
significant positive correlation with communication skills. In conclusion, to improve the communication 
skills of nursing students, it is necessary to have specialized communication programs that reflect the
curriculum and also programs that help increase empathy and interpersonal competence based on the 
gender of the student.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성
의사소통 능력은 업무를 효율적으로 수행하고 바람직

한 인간관계를 통해서 더 행복하고 질 높은 삶을 살기위
한 필수적인 자질이다[1] 대학생 시기는 취업 활동을 준
비하는 시기로 전문성과 의사소통 능력이 필요조건으로, 
그 중에서도 간호대학생은 임상실습 등 변화된 환경에서 
효율적이고 친밀한 대인관계와 의사소통은 질적인 간호
제공의 핵심적인 요인으로 강조되고 있다[2]. 그러나 실
제로 간호대학생들이 임상실습 등의 낯선 환경에서 의사
소통과 관련된 문제로 어려움을 겪고 있는 것으로 나타
났다[2]. 따라서 미래 간호사로 사회에 진출할 간호대학
생은 여러 상황에서 타인과 관계를 맺고 대처해 나가야 
하는 부담감이 가중되어있어 간호대학생들에게 긍정적 
대인관계와 의사소통능력을 함양하기 위한 교육 및 전략
이 필요하다.

또한, 의사소통 능력은 환자 간호와 관련된 다양한 직
종의 사람과 관계를 맺으며 대상자의 건강문제를 파악하
여 간호업무를 수행하여야 하는 간호사에게는 매우 중요
한 역량으로[3], 의사능력부족으로 인한 대인관계 갈등의 
경험은 간호사들의 주요 스트레스원으로 직무수행, 직무
만족도, 이직의도에 영향을 미치기도 하고[4], 대인관계
의 원활한 소통 및 긍정적인 관계 형성에 영향을 주지만, 
의사소통능력이 부족한 학생들은 집단에 잘 어울리지 못
해 소외감을 느끼고 고립된다[5]고 하였다. 이러한 상황
을 볼 때 의사소통능력은 간호대학생에게 필수적인 과제 
중 하나로 타인과 의사소통을 원만히 하고 대인관계 능
력을 향상시키기 위해서는 의사소통능력을 몸에 익혀 활
용될 수 있어야 하며, 체계적인 교육과 훈련이 필요하기
도 하다[6]. 따라서 학생들의 효과적인 의사소통능력을 
유지하기 위한 주요 요인을 예측하여 의사소통능력을 높
일 수 있는 연구가 필요하다. 

한편, 자기수용은 자기를 인정하고 받아들이는 과정에
서 자신의 긍정적인 면과 함께 부정적인 면까지 그대로 
받아들이는 것을 의미하는데, 자기수용이 가능한 사람은 
자신을 있는 그대로 인정하고 받아들이며, 자신에 대한 
타인의 평가나 비교를 두려워하지 않는다[7]. 이로 인해 
다른 사람의 부정적인 피드백에 상처받지 않고 타인과의 
관계에서 발생하는 어려움도 감소한다[8]. 이러한 자기수
용은 개인의 전반적인 적응과 대인관계 및 의사소통에 
영향을 주는 요인으로 대두되고 있다[9]. 선행연구에서도 
대학생의 자기수용이 높은 집단이 낮은 집단에 비해 대

인관계 능력이 높은 것으로 나타났고[10]. 타인의 권리를 
존중하고 타인의 단점에도 긍정적으로 반응하기 때문에 
효율적인 의사소통능력을 위해 자기수용이 가장 근본적
이고 핵심적인 요인[11], 이라고 하였다. 따라서 간호대
학생의 의사소통능력과의 관련성을 확인해 볼 필요가 있다.

최근에는 의사소통능력과 관련해 인간의 긍정적인 특
성을 발달시킴으로 건강한 개인과 사회를 이룰 수 있다
는 긍정적 특성에 관심이 급증하면서 공감, 수용 등의 개
인의 특성들이 의사소통과 대인관계에 미치는 영향에 주
목하고 있다[12]. 특히, 공감능력은 사회적 관계를 유능
하게 하고 친밀한 관계를 촉진시키는 등 친 사회적 행동
을 증가시키고 의사소통과 대인관계에 긍정적인 영향을 
미치는 주요 요인으로[13] 공감을 통해 자신의 마음을 상
대방에게 전달하고 타인의 생각, 느낌과 행동을 이해할 
수 있고[14], 공감을 통해 대인관계가 효과적이고 만족스
럽게 유지될 수 있다. 

공감능력과 함께 의사소통능력에 중요 영향 요인으로 
대인관계 유능성은 자신과 타인과의 관계에서 자신의 입
장과 타인의 입장을 고려하면서 다른 사람과 상호작용하
는 능력으로[15], 인간의 행복과 불행, 만족과 불만족을 
결정하는 요소가 되어 삶의 질을 좌우한다[15]. 대학생들
은 대인관계를 형성, 발전시키는 과정에서 많은 대인관계 
갈등을 경험할 수 있으며 적응하는데 어려움이 따를 수 
있다[16]. 특히 성인 초기에 해당되는 이 시기는 타인과 
친밀한 관계 형성을 위하여 노력하여야 하는데[17], 그렇
지 못할 경우, 불안, 우울 등 심리적 혼란과 사회적 고립 
및 위축으로 이어질 수 있고 자아정체감 형성과 인격 발
달에 방해가 될 수도 있다[16]. 따라서 사회에서 유능하
고 건강한 사회인으로 발달해야 하는 간호대학생들이 갖
고 있는 부적응적인 문제들을 감소시키고 만족스러운 대
인관계를 맺음으로써 대학생활에 잘 적응할 수 있도록 
돕는 것이 중요하며, 의사소통능력과의 영향력에 대해서 
확인이 필요하다. 많은 변수들의 영향을 받는 것으로 볼 
수 있는 의사소통능력을 간호대학생을 대상으로 수행된 
연구는 스트레스와 의사소통능력[18], 자기이해, 의사소
통[6] 등이 보고되고 있으나 간호대학생의 자기수용, 공
감능력, 대인관계 유능성이 의사소통능력에 미치는 영향
에 대한 연구가 진행되고는 있으나 부족한 실정이다. 이
에 본 연구는 간호대학생의 의사소통 능력과 자기수용, 
공감능력, 대인관계 유능성의 수준을 파악하고 그 관계성
을 규명하며 의사소통능력에 얼마나 영향을 미치는 지를 
파악하고자 한다. 이를 통해 간호대학생의 의사소통 능력
을 향상시키기 위한 공감능력 및 대인관계 유능성의 기
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술도 향상할 수 있는 방안 모색을 위한 기초자료를 제공 
하고자 한다.

1.2 연구 목적 
본 연구는 간호대학생의 자기수용, 공감능력, 대인관

계 유능성, 의사소통능력 정도를 알아보고, 의사소통능력
에 영향을 미치는 요인을 알아보는데 그 목적이 있다. 구
체적으로 살펴보면

1. 대상자의 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 의
사소통능력의 분포를 파악한다. 

2. 대상자의 일반적 특성에 따른 자기수용, 공감능력, 
대인관계 유능성, 의사소통능력의 차이를 파악한다.

3. 대상자의 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 의
사소통능력의 상관관계를 파악한다.

4. 대상자의 의사소통능력에 영향을 미치는 요인을 파
악한다.

2. 연구 방법

2.1 연구 설계
본 연구는 간호대학생의 자기수용, 공감능력, 대인관

계 유능성이 의사소통능력과의 상관관계를 파악하고, 의
사소통능력에 영향을 미치는 요인을 설명하는 기술적 상
관관계 연구이다

2.2 연구대상 및 자료수집
본 연구의 대상자는 C도 소재 대학의 간호학과 재학 

중인 대학생을 대상으로 하였으며, 연구 대상자의 윤리적 
보호를 위하여 J대학교 윤리위원회의 심의를 거쳐, 연구
승인(IRB 승인번호 1044297-HR-202006-007-02)을 
받은 후 본 연구를 진행하였다. 연구자가 속한 대학교 학
생, 연구기간 동안 결석자, 외국 유학생, 설문내용이 불성
실하거나, 응답하지 않은 것은 제외하기로 하였다. 자료
수집 전 대상자에게 연구 목적을 설명하였고, 연구를 이
해하고 자발적으로 서면 동의한 학생을 조사하였으며, 연
구 보조자가 해당 연구의 목적과 설문 내용을 설명하였
다. 자료 수집기간은 2020년 9월부터 2020년 10월까지
이며, 수집된 자료는 250부 이었고, 그중 설문 내용이 불
성실하거나, 응답이 불충분한 자료를 모두 제외한 232부
를 최종 분석에 사용하였다. 본 연구에서 필요한 대상자 
수는 G-power program[19]을 이용하여 다중회귀분석 

기준으로 표본 수 산정을 위해 필요한 유의수준 .05, 효
과의 크기 중간정도인 .15, 독립변수 7개를 포함했을 때, 
검정력 .95를 유지하기 위해 필요한 최소 표본 크기는 
153명이 요구되었으나 학교 등교일수에 따른 학년별, 시
기별, 비대면과 대면수업 교체시기로 설문지 미회수율이 
많을 것을 예상하여 연구대상 학과 전체 인원을 참여시
켜 진행하였다. 

2.3 연구도구
본 연구도구는 의사소통능력에 영향을 미치는 요인인 

일반적 특성, 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 의사
소통능력의 측정도구를 사용하였다. 일반적 특성 변수로
는 성별, 연령, 학년, 학교생활만족도, 종교, 봉사활동 경
험유무, 임상실습 경험유무 등으로 구성하였다.

2.3.1 자기수용
자기수용은 Chamberlain과 Haaga[20]의 자기수용 

척도(Revised Unconditional Self Acceptance 
Questionnaire: USAQ-R)를 Chuseo와 Lee[21]가 번
안한 것을 사용하였다. 총 15문항으로 하위영역은 존재
로서 자기수용, 판단분별로부터 자기수용, 피드백으로부
터 자기수용으로 구성되었다. 존재로서 자기수용은 인간
으로서 다른 것과 비교할 수 없는 고유한 존재로서의 자
기수용을 반영하고 있으며, 판단분별로부터 자기수용은 
성공, 실패, 능숙함, 미숙함, 가치 있는 사람, 그렇지 않은 
사람과 같은 판단과 관계없이 자기를 수용하는 정도를 
반영하고, 피드백으로부터 자기수용은 칭찬이나 비난과 
같은 피드백과 상관없이 자기를 수용하는 정도를 반영하
고 있다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않
다’는 1점, ‘매우 그렇다’는 5점이며, 점수가 높을수록 자
기수용이 높은 것으로 평가된다. Chuseo와 Lee[21]의 
연구에서는 도구의 신뢰도 Cronbach’s α= 0.80였으며 
본 연구에서의 신뢰도 Cronbach’s α= 0.81였다.

2.3.2 공감능력
공감능력을 측정하기 위해 Davis[22]가 개발한 대인

관계 반응지수(Interpersonal Reaction Index: IRI)를 
Jeon[23]이 재구성한 검사 도구를 사용하였다. 공감능력
척도는 총 30문항으로 하위영역으로 인지적 공감과 정서
적 공감으로 구성되어 있다. 각 문항은 5점 Likert로 ‘매
우 그렇지 않다’를 1점, ‘매우 그렇다’를 5점으로 하여 측
정하였으며, 점수가 높을수록 공감능력이 높음을 의미한다. 
Jeon[23]의 연구에서는 신뢰도 Cronbach’s α=0.80, 본 
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연구에서의 신뢰도 Cronbach’s α= 0.86이었다.

2.3.3 대인관계 유능성
대인관계 유능성의 측정도구는 Buhrmester, Furman, 

Wittenberg, Reis[24]가 개발한 대인관계 능력 검사
(Interpersonal Competence Questionnaire)를 Kim
과 Kim[25]이 번안한 것을 사용하였다. 총 39문항으로 
하위영역은 처음관계맺기, 타인에 대한 불쾌감 조장, 자
기노출, 정서적지지 및 조언, 대인갈등 다루기 등으로 구
성되어 있다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 측정하여 ‘전
혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’ 5점으로 점수가 
높을수록 대인관계 능력이 높음을 의미한다. Kim과 
Kim[25]의 연구에서 신뢰도 Cronbach’s α=0.83, 본 
연구에서의 신뢰도 Cronbach’s α= 0.84이었다.

2.3.4 의사소통능력
의사소통능력을 측정하기 위해 Choi[26]의 의사소통

능력도구를 사용하였다. 이 의사소통능력 척도는 
Navran[27]이 의사소통 능력을 측정하기 위해 개발한 
PCI(Primary Communication Inventory)의 내용을 
Choi[26]가 번안, 수정하여 사용한 것을 사용하였다. 의
사소통능력 척도는 총 25문항으로 언어적 의사소통 20
문항과 비언어적 의사소통 척도 5문항으로 구성되어 있
으며, 하위영역으로 경청의 기술, 자기노출 및 자기표현
의 능력, 공감의 능력, 관계형성을 포함하고 있다. 각 문
항은 5점 Likert로 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘항상 그
렇다’ 5점으로 하여 측정하였다. 점수가 높을수록 의사소
통 능력이 높음을 의미한다. Choi[26]의 연구에서는 신
뢰도 Cronbach’s α=0.80, 본 연구에서의 신뢰도 
Cronbach’s α= 0.85이었다.

2.4 자료 분석방법
본 연구에서 수집된 자료는 다음과 같이 분석하였다. 

대상자의 일반적 특성은 빈도와 백분율, 자기수용, 공감
능력, 대인관계 유능성, 의사소통능력은 평균과 표준편차
로 분석하였으며, 일반적 특성에 따른 자기수용, 공감능
력, 대인관계 유능성, 의사소통능력의 차이는 t-test, 
ANOVA, Duncan의 사후분석을 실시하였다, 자기수용
성, 공감능력, 대인관계 유능성, 의사소통능력의 관련성
을 확인하기 위하여 Pearson’s 상관관계 분석을 이용하
였으며, 의사소통능력에 영향을 미치는 요인은 Stepwise 
multiple regression을 이용하여 분석하였다.

3. 연구 결과

3.1 대상자의 일반적 특성
본 연구의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 대상자의 일

반적 특성을 나이, 성별, 학년, 대학생활만족도, 성적, 종교, 
봉사활동 경험유무, 아르바이트 경험유무, 임상실습 경험
유무 등으로 나누어 살펴본 결과, 나이는 22-24세가 214
명(53.4%)으로 가장 많았고, 25세 이상 16명(6.9%)으로 
나타났다. 성별은 남자가 58명(25.0%), 여자가 174명
(75.0%)이었으며, 학년은 1학년 58명(25.0%), 2학년 58명
(25.0%), 3학년 58명(25.0%), 4학년 58명(25.0%)이었다. 
대학생활만족도는 ‘보통’ 정도의 만족도가 111명(47.8%)
로 가장 많았으며, ‘매우 만족한다’ 16명(6.9%), ‘약간 만족
한다’ 76명(32.8%), ‘약간 불 만족한다’ 24명(10.3%) 순으
로 나타났다. 성적은 ‘중위권’이 114명(49.1%)로 가장 많
았으며, ‘상위권’ 59명(25.4%) 이었고, 종교는 기독교가 50
명(21.6%)으로 가장 많았고, 봉사활동 경험유무에서는 ‘봉
사활동 경험이 있다’가 181명(78.0%)으로 가장 높게 나타
났다. 아르바이트 경험유무에서는 213명(91.8%)이 ‘아르
바이트를 경험이 있다’고 하였고, 임상실습 경험유무에서
는 121명(52.2%)이 ‘경험이 있다’, 111명(47.8%)이 임상
실습 경험이 없는 것으로 나타났다(Table 1). 

3.2 대상자의 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 
    의사소통능력의 수준

대상자의 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 의사
소통능력의 점수를 측정하였으며 그 결과는 Table 2와 
같다. 자기수용은 5점 만점에 전체 3.2±.47이며, 하위영
역으로 ‘존재로서의 자기수용’의 점수는 3.46±.42, ‘판단
분별로부터 자기수용’은 3.51±.43, ‘피드백으로부터 자
기수용’은 2.64 ±.45로 나타났다. 공감능력의 전체 점수
는 5점 만점에 3.48±.35로 나타났다. 하위영역으로 ‘인
지적 공감’의 점수는 3.44±.47, ‘정서적 공감’의 점수는 
3.51±.46으로 나타났다.

대인관계 유능성의 전체 점수는 5점 만점에 3.83±.44이
며, 하위영역으로 ‘처음관계맺기’의 점수 3.5±.46, ‘타인
에 대한 불쾌감 주장’ 3.5±.48로 나타났으며, ‘자기노출’
은 3.53±.48, ‘정서적 지지 및 조언’은 3.66±.45, ‘대인
갈등 다루기’는 3.65±.47로 나타났다. ‘의사소통능력’ 전
체 점수는 5점 만점에 3.57±.44로 나타났으며, 하위 영
역으로 ‘언어적 의사소통’은 점수 4.2±.43, ‘비언어적 의
사소통’은 3.63±.43으로 나타났으며, ‘일반적 의사소통’
의 점수는3.76±.40으로 나타났다(Table 2).
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Table 1. General characteristics of the research subjects                                             (N=232)
Variables Categories n(%)

Age(yr)
19-21 92 39.7
22-24 214 53.4
>25 16  6.9

 Gender Male 58 25.0
Female 174 75.0

Grade Freshman 58 25.0
Sophonmore 58 25.0
Junnior 58 25.0
Senior 58 25.0

Satisfaction on university life Very satisfied 16  6.9
A little satisfied 76 32.8
Common 111 47.8
A little unsatisfied 24 10.3
Very unsatisfied  5  2.2

Credit High 59 25.4
middle 114 49.2
Low 59 25.4

Religion Christian 50 21.6
Caldolic 27 11.6
Buddhism 21  9.1
Other  1  0.4
None 133 57.3

Volunteer experience Yes 181 78.0
No 51 22.0

Part-time experience Yes 213 91.8
No 19  8.2

Clinical practice experience Yes 121 52.2
No 111 47.8

Total 232 100.0

Table 2. Level of self-acceptance, empathy, interpersonal competence, and communication skills of the 
research subjects                                                                          (N=232)

Variables Total score M±SD Items score
M±SD Range

Self-acceptance
Self-acceptance as being 17.30±3.13 3.46±.42 5-25
Self-acceptance from judgment classification 17.56±3.56 3.51±.43 6-30
Self-acceptance from feedback 13.24±2.28 2.64±.45 4-20
Total 48.10±.7.10 3.2±.47 15-75

Empathic ability Cognitive empathy 51.65±5.87 3.44±.47 15-75

Emotional empathy 52.65±6.04 3.51±.46 15-75

Total 104.31±10.59 3.48±.35 30-150
Interpersonal First relationship 28.04±4.82 3.5±.46 8-40
competence Claiming offense to others 28.01±3.41 3.5±.48 8-40

Self-exposure 28.29±3.90 3.53±.48 8-40

Emotional support and advice 29.43±3.75 3.66±.45 8-40

Dealing with interpersonal conflict 24.91±3.37 3.65±.47 7-35

Total 142.58±16.20 3.83±.44 39-195

Communication ability Verbal communication 42.73±5.68 4.2±.43 10-60

Nonverbal communication 32.67±4.16 3.63±.43 9-45

General communication 15.04±2.50 3.76±.40 4-20

Total 89.44±11.09 3.57±.44 25-125
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Table 3. Self-acceptance, empathy, interpersonal competence, communication skills of the research subjects 
according to the general characteristics                                                     (N=232)

Variables
Self-acceptance Empathic ability Interpersonal 

competence Communication ability

 M±SD t/F p  M±SD t/F p  M±SD t/F p  M±SD t/F p

Age(yr)
19-21 3.09±.44a 4.31 .014 3.53±.34b 3.35 .037 3.68±.41 .753 .472 3.62±.42 1.31 .272

22-24 3.27±.47a 3.45±.33ab 3.64±.41 .355±.55

>25 3.33±.50b 3.30±.48a 3.54±.46 3.45±.52

Duncan a<b a<b

 Gender Male 3.16±..48 .63 .428 3.35±.34 10.03 .002 3.53±.41 -2.54 .012 .338±.46 -3.86 .000

Female 3.22±.47 3.511±.35 3.69±.40 3.64±1.42

Grade Freshman 3.11±.47a 2.93 .034 3.50±.39 1.55 .201 3.63±.41 2.07 .104 3.59±.44ab 3.21 .024

Sophonmore 3.13±.57a 3.52±.32 3.69±.38 3.60±.39ab 
Junnior 3.22±..34b 3.39±..40 3.55±.37 3.43±.44a

Senior 3.34±..49b 3.48±..32 3.73±.47 3.67±.46b

Duncan a<b a<b

Satisfaction 
on university 

life
Very satisfied 3.25±.40 2.25 .064 3.51±.51b 3.21 .014 3.78±.62b 4.18 .003 3.64±.58b 3.02 .019

A little satisfied 3.30±.50 3.55±.34b 3.75±.42b 3.66±.43b
Common 3.18±.49 3.45±..33b 3.62±.37b 3.55±.43b

A little 
unsatisfied 3.00±.39 3.41±.17ab 3.48±.30a 3.47±.37b 

Very unsatisfied 3.05±.20 3.04±.20a 3.21±.22a 3.06±.37a

Duncan a<b a<b a<b

Credit High 3.25±..50 1.41 .245 3.48±..35 1.51 .221 3.69±..43b 2.67 .071 3.60.±.40 1.70 .184

middle 3.21±..44 3.50±..39 3.69±.39b 3.61±.45
Low 3.12±.49 3.40±.35 3.54±.41a 3.48±.49

Duncan a<b

Religion Christian 3.31±.53 1.17 .322 3.49±.39 1.21 .304 3.67±.44 .576 .680 3.58±.46 1.15 .332

Caldolic 3.21±.53 3.50±.42 3.66±.49 3.54±.53

Buddhism 3.07±.43 3.58±.38 3.72±.38 3.73±.39

Other 2.86± .. 3.00± . 3.12± 3.04± .

None 3.19±.43 3.45±.02 3.64±.39 3.55±.42

Duncan

Volunteer 
experience

Yes 3.22±..46 1.08 .280 3.50±..34 1.98 .048 3.68±.42 1.98 .048 3.60±.43 1.95 .052

No 3.14±.50 3.39±.38 3.55±.47 3.47±.47

Part-time 
experience

Yes 3.02±.47 .487 .482 3.47±.35 1.27 .260 3.65±.41 .151 .698 3.58±.44 .852 .395

No 3.20±.47 3.48±.29 3.64±.45 3.49±.46

Clinical 
practice 

experience

Yes 3.27±.42 5.71 .018 3.44±.36 .2.19 .140 3.64±.43 .303 ..583 3.55±.46 .667 .415

No 3.13±.51 3.51±..51 3.67±.49 3.60±.42

Total 3.20±.47 3.47±.35 3.65±.41 3.57±.44
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Table 4. Correlation between the self-acceptance, empathy, interpersonal competence, and communication 
skills of the research subjects                                                            (N=232)

Variables
Communication ability Self-acceptance Empathic ability Interpersonal 

competence

r p r p r p r p

Communication ability 1

Self-acceptance .346 <.001** 1
Empathic ability .531 <.001** .205 <.001** 1

Interpersonal competence .680 <.001** .453 <.001** .535 <.001** 1
.**p<0.01   

3.3 대상자의 일반적 특성에 따른 자기수용, 공감능
    력, 대인관계 유능성, 의사소통능력

대상자의 일반적 특성에 따른 자기수용, 공감능력, 대
인관계 유능성, 의사소통능력을 살펴본 결과는 Table 3
과 같다. 자기수용은 연령(F=4.31, p=.014), 임상실습 경
험유무(F=2.39, p=.018)에서 통계적으로 유의한 차이가 
있는 것으로 나타났다. 구체적으로 살펴보면 연령에서 
25세 이상이 3.33±.50으로 22-24세의 3.27±.27보다 
자기수용 평균이 높게 나타났다. 사후분석에서도 25세 
이상 군이 19-21세, 22-24세 보다 자기수용 평균이 더 
높은 것으로 나타났다(p=.014). 

학년에서는 4학년이 3.34±.49로 가장 높게 나타났으
며 사후 분석에서는 3.4학년이 1.2학년 보다 자기 수용
이 더 높은 것으로 나타났다. 

임상실습 경험유무에서는 임상실습을 경험한 군이 
3.27±.42로 임상실습을 경험하지 않은 군 3.13±.47 보
다 자기수용이 높았다(p=.018). 

공감능력은 성별(t=-3.16, p=.002), 대학생활만족도
(F=3.21, p=.014)에서 통계적으로 유의한 차이가 있는 
것으로 나타났다. 

연령에서는 19-21세 군이 3.53±.34로 25세 이상 군 
3.30±.48 보다 공감능력 평균이 높았다. 사후분석에서
도 19-21세 군이 22-24, 25세 이상 군보다 공감능력이 
더 높았다. 성별에서는 여학생이 3.51±.35로 남학생 
3.35±.34 보다 공감능력이 높게 나타났으며, 대학생활
만족도에서는 만족도가 높은 군이 3.51±.51로 만족도가 
낮은 군 3.04±.20보다 공감능력이 높게 나타났다. 사후
분석 결과 공감능력은 대학생활만족도가 ‘매우 만족한다’
는 군, ‘조금 만족한다’는 군, ‘보통’인 군, ‘약간 불 만족한
다’는 군이 ‘불만족 한다’는 군보다 공감 능력이 더 높게 
나타났다. 

대인관계 유능성에서는 성별(t=-2.54, p=.012), 대학
생활 만족도(F=4.18, p=.003)에서 통계적으로 유의한 차

이가 있는 것으로 나타났다. 구체적으로 살펴보면 성별에
서는 여학생이 3.69±.40으로 남학생 3.53±.41보다 대
인관계 유능성이 높게 나타났으며(p=.012), 대학생활만
족도는 ‘매우 만족한다’는 군, ‘조금 만족한다’는 군이 ‘매
우 불만족 한다’는 군 보다 높게  나타났다. 사후분석 결
과 대학생활만족도에 ‘매우 만족한다’는 군과 ‘조금 만족
한다’는 군이 대학생활만족도가 ‘보통’인 군, ‘조금 불만족 
한다’는 군, ‘매우 불만족 한다’는 군보다 대인관계 유능
성이 더 높게 나타났다(p=.003). 

의사소통능력은 성별(t=-3.86, p=.000), 학년(F=3.21, 
p=.024),대학생활 만족도(F=3.02, p=.019)에서 통계적
으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다. 

구체적으로 살펴보면 성별에서는 여학생이 3.64±.42
로 남학생 3.38±.46 보다 의사소통능력이 높게 나타났
다(p=<.000). 학년에서는 4학년이 3.67±.46으로 가장 
높았으며, 사후분석에서도 4학년이 1학년(3.60±.40), 3
학년(3.47±.47)보다 의사소통능력이 더 높았다. 대학생
활만족도에서는 ‘매우 만족한다’는 군 의사소통능력이 
3.64±.58로 ‘매우 불만족 한다’는 군 3.06±.37보다 의
사소통능력 점수가 높게 나타났으며, 사후분석 결과도 매
우 만족하는군, 만족하는군, 보통, 조금 만족한다는 군이 
매우 불만족하는 군보다 의사소통능력이 더 높았다
(p=.019)(Table 3).

3.4 대상자의 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 
    의사소통능력간의 상관관계

대상자의 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성, 의사
소통능력 간의 상관관계를 살펴본 결과는 Table 4와 같
다. 의사소통능력은 자기수용과(r=.346, p<.001), 공감능
력과(r=.531, p<.001), 대인관계 유능성(r=.680, p<.001)
으로 유의한 양의 상관관계로 나타났다. 자기수용은 공감
능력(r=.205, p<.001)과 대인관계 유능성(r=.453, p<.001)
과 유의한 양의 상관관계로 나타났으며, 공감능력은 대인
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Table 5. Effect on the research subjects’ communication skills                                     (N=232)
Variables B SE Beta t/F p-value
Constant 11.773 4.802 3.183 .000

Interpersonal competence .409 .034 .589 .251 .000
Empathic ability .283 .053 .263 5.363 .000

Gender -2.212 1.052 -.086 -2.102 .027
Grade 1.175 1.017 .046 1.115 .149

Satisfaction on college life .482 1.628 .011 .279 .581
Self-acceptance .283 .068 .011 .248 .251

R2=.545, Adj  R2=.53.3, p=<.001
Dummy variable: Gender(M=1, F=0), Grade(Senior=1. Other=0), Satisfaction on college life(Satisfaction=1. Unsatisfactory=0)

관계 유능성과(r=.535, p<.001) 유의한 양의 상관관계로 
나타났다(Table 4).  

3.5 대상자의 의사소통능력에 미치는 영향
대상자의 의사소통능력에 미치는 영향을 파악하기 위

해 회귀분석을 적용하여 다중 회귀분석을 실시한 결과는 
Table 5와 같다. 대상자의 의사소통능력에 대한 영향요
인을 확인하기 위해 일반적 특성에서 의사소통능력에 유
의한 차이를 나타낸 성별, 학년, 대학생활만족도를 
Dummy변수로 전환하고, 의사소통능력에 유의한 상관
관계를 나타낸 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성의 
변수를 영향요인으로 선정하여 회귀식으로 분석하였다. 
다중 공선성 문제를 검증하기 위해 잔차의 독립성 검정
인 Durbin-Watson Test를 실시한 값은 1.998로 2에 
가까워 수용기준에 부합하고 자기 상관성에 문제가 없는 
것으로 확인되었다. 또한 공차한계(Tolerance Limit)는 
.928로 0.1이상이었고, 분산팽창지수(Variance Inflation 
Factors, VIF)는 1.089-1.744로 10을 넘지 않아 모든 
변수는 다중 공선성(Multi-collinearity)의 문제가 없는 
것으로 판단하였다. 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능
성을 예측변수로 하여 의사소통능력을 설명하는 선형회
귀모형은 통계적으로 유의하였으며(F=77.31, p<.001), 
의사소통능력을 수정된 R2는 53.3% 설명하였다. 대인관
계 유능성(β=.589, p<.001), 공감능력(β=273, p<.001), 
성별(β=-.086, p=.027). 자기수용성(β=.011, p=.251)이 
의사소통능력에 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다
(Table 5).

4. 논의

본 연구는 간호대학생의 자기수용, 공감능력, 대인관
계 유능성, 의사소통능력 간의 관계를 파악하고 의사소통
능력에 미치는 영향을 규명하고자 시도하였다. 그 결과 

자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성이 의사소통능력을 
50.7%로 설명하는 것으로 나타났다. 

구체적으로 살펴보면, 의사소통능력에 유의한 차이를 
보이는 특성으로 공감능력, 대인관계 유능성과 대학생활 
만족도, 성별로 확인되었다. 간호대학생의 의사소통능력
의 점수를 살펴볼 때, 의사소통능력은 점수 범위가 5점 
만점으로  3.57점으로 선행연구[28]의 3.58점과 비슷한 
점수로 나타났으며, Lee, Chung의 연구[29]의 3.73보다
는 낮게 나타났다. 이는 평가도구나 평가환경 및 심리적 
변수에 따라 차이가 있는 것으로 보았다. 또한, 본 연구 
결과는 비대면 온라인강의와 대면강의를 학년별 교대로 
학교생활을 하던 시기로 기존 연구 결과와 비교할 때 큰 
차이가 없이 나타났다. 

일반적 특성에 따른 의사소통능력은 학년, 성별. 대학
생활만족도에 따라 유의한 차이가 있었다. 성별에서 여학
생이 남학생보다 의사소통능력이 높게 나타났으며, 학년
은 4학년과 2학년은 높게 나타났고, 3학년은 낮았다. 이
러한 결과는 선행연구[29]에서 3.4학년이 1.2학년보다 
의사소통능력이 높았으며, 전공만족도가 높은 경우에
[18] 유의하게 점수가 높게 나타나 본 연구결과를 뒷받침
해주고 있다. 본 연구결과에서 3학년 학생인 경우 첫 임
상실습 등으로 인한 부담감 등이 의사소통에 영향을 미
친 것으로 보여지며, 4학년은 임상실습 등을 통해 의사소
통능력을 향상시킬 수 있는 기회와 반복적인 훈련이 이
루어진 결과로 생각된다. 

그러나 학년별 차이가 있어 해당결과를 일반화하기 어
려움에 대한 제한점이 있다. 추후 반복 연구가 필요한 것
으로 보인다. 

의사소통능력이 상대방과 대화가 이루어지는 맥락과 
상대방의 사회적 관계를 고려하면서 상대방의 말을 정확
히 해석하고 자신의 의도한 바를 언어적, 비언어적으로 
전달하는 능력[30]으로, 이것은 교육이나 훈련을 통해 향
상될 수 있고[31], 간호업무를 수행해야 하는 간호사에게 
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중요한 역량으로[29], 간호대학생들의 의사소통능력을 
함양시키기 위한 중요성을 시사하고 있다. 대학생활만족
도와 의사소통능력에서는 대학생활에 매우 만족하는 군
이 대학생활에 불만족 하는 군보다 의사소통능력이 높게 
나타났는데, 선행연구[32]에서도 대학생활만족도는 의사
소통에 긍정적인 영향을 미치며[32], 의사소통을 하면서 
교우관계나 대학생활이 관련되어 형성되기 때문에 대학
생활만족도와 의사소통이 서로 영향을 미치는 것으로 볼 
수 있다. 결국, 의사소통 능력은 자신의 생각과 감정을 정
확히 전달하는 능력으로[28], 미래의 질 높은 간호를 제
공하기 위한 간호대학생들의 의사소통능력은 영향요인인 
변수들을 반영하여 전문적이고 적절한 중재가 필요할 것
으로 생각된다.

한편, 자기수용은 전반적으로 자신을 있는 그대로 인
정하고, 평가에 온전하게 받아들이는 것으로 정의되며
[8], 본 연구에서 자기수용은 연령과 학년에서 평균값이 
높았고, 자기수용과 의사소통, 공감능력, 자기수용과 대
인관계 유능성이 유의한 양의 관계로 나타났다. 선행연구
[33]에서도 학년이 높을수록 자기수용이 높았고, 자기수
용이 높은 경우에 의사소통능력도 높게 나타났다. 또한 
자기수용이 높은 집단이 대인관계 유능성이 높다는 것을 
보여준 연구와[34] 유사하였다. 그러나 본 연구에서의 의
사소통능력에 대한 영향요인으로는 낮은 것으로 나타났
는데 이는 자기수용에 영향을 주는 변수를 충분히 포함
하지 못한 것으로 생각해 볼 수 있으며, 추후 보다 심층
적인 연구가 필요하다고 본다.

또한 의사소통능력에 중요 영향요인으로 공감능력은 
다른 사람의 감정이나 심리 상태의 이해를 돕고, 대인관
계에 긍정적인 상호작용을[35] 하는 변수로 본 연구에서
도 의사소통능력과 공감능력이 양의 상관관계로 의사소
통능력과 높은 관련성을 보였다. 이는 Chae[35]의 연구
에서도 공감능력과 의사소통능력은 상관관계가 높게 나
타나 본 연구와 유사하였다. 즉, 상대방의 입장을 이해하
고 도우려는 공감은 사람들 간의 사회적 상호작용을 촉
진하는[6] 중요한 역할을 하므로 이는 긍정적인 대인관계
를 형성할 수 있기 때문이라고 생각된다.

대학생활만족도와도 상관관계가 높게 나타나 Chae[35]
의 연구와 유사하였다. 이는 대학생활의 만족이 안정 및 
의사소통에 긍정적으로 영향을 미치는 것으로 볼 수 있
다. 따라서 의사소통능력, 공감능력과 관련성이 높은 대
학생활만족도를 높여주기 위해 학업활동과 교우관계 등 
안정적인 학교생활 및 사회생활을 지원할 수 있는 학교 
차원의 프로그램이 강화되어야 할 것으로 보인다. 

한편, 대인관계 유능성에서는 대학생활만족도에 따라 
유의한 차이가 있었다. 선행연구[32]에서도 대학생활만
족도는 대인관계 유능성에 긍정적인 영향을 미치는 것으
로, 나타나 대학생활 만족도와 대인관계 유능성은 서로 
관련성이 높음을 확인하였다[32]. 따라서 대인관계 유능
성 향상을 위해 다각적인 영향요인을 반영하여 시기에 
적절한 중재가 필요하다고 하겠다.

결국, 본 연구에서 의사소통능력에 가장 큰 영향을 미
치는 요인은 대인관계 유능성과 공감능력이었다. Chung[36] 
연구에서도 공감능력은 의사소통 능력에 영향을 미치고, 
대인관계를 개선시키는데 주요한 요인으로서 공감을 잘
할수록 대인관계를 잘하고 사회적 상호작용을 촉진하는 
주요한 요인으로 의사소통능력에서 주요한 긍정적 영향
을 미칠 것으로 예상된다. 

결론적으로 본 연구의 결과로 볼 때 간호대학생의 의
사소통능력을 높이기 위해서는 영향요인인 대인관계 유
능성과 공감능력의 역량을 키우는 프로그램의 개발과 대
학생활만족도를 높일 수 있도록 대학생활 적응력 및 학
업에 매진할 수 있는 환경 조성·유지가 의사소통능력을 
향상시키는 방안이라고 생각하며, 성별에 따른 차별적 적
용도 고려해 의사소통능력을 향상시키기 위한 전문적인 
프로그램이나 폭 넓은 상담실 운영 등을 모색하여 반영
해야 할 것으로 사료된다. 

5. 결론

본 연구는 간호대학생의 의사소통능력에 영향을 미치
는 요인을 파악하고자 실시하였다. 일반적 특성에 따른 
의사소통능력과의 관련성에서는 성별, 대학생활 만족도
에서 차이가 있었으며, 의사소통능력과의 상관관계에서
는 자기수용, 공감능력, 대인관계 유능성과 통계적으로 
유의한 양의 상관관계로 나타났다. 이를 종합해 볼 때, 간
호대학생의 의사소통능력을 향상시키기 위해 타인을 이
해하는 능력과 자신을 수용하고 대인관계의 유용성까지 
포함한 의사소통능력 향상을 위한 포괄적 전략이 필요하
다고 생각한다. 이를 위해 실제 봉사활동이나 임상실습을 
통한 대인갈등에 대처할 수 있는 방안을 모색해 보고, 효
과적인 의사소통술 훈련 및 경험을 하게하는 것이 효과
적일 것으로 보인다. 또한, 학생상담센터를 통한 집단 상
담활동 등을 활용해 스트레스 해소를 위한 교육적 전략
도 필요한 것으로 보인다. 

본 연구는 일개 간호대학생을 대상으로 자기수용, 공
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감능력, 대인관계 유능성간의 관계성을 규명하였다는 것
에 의의가 있으며, 의사소통능력에 가장 큰 영향을 미치
는 요인은 대인관계 유능성과 공감능력이었으며, 일반적 
특성 중 대학생활 만족도와 대인관계 유능성은 의사소통
능력과 서로 관련성이 높음을 확인하였다는 데에 의의가 
있겠다.

연구의 제한점은 일부대학의 간호대학생을 대상으로 
한 연구결과로 일반화하기에는 한계가 있다. 또한, 의사
소통능력과의 관련성을 명확히 밝히기 위해서는 여러 심
리적 변수를 추가하여 반복 연구가 필요할 것으로 보인
다. 성별의 특성과 의사소통능력의 수준이 다룰 수 있기 
때문에 그 차이를 확인하여 각각의 특성에 적합한 의사
소통 프로그램개발이 필요하다. 향후 이러한 문제점을 보
완하고, 다양한 변수를 적용하여 반복 및 심층 연구가 필
요하며, 실제적인 프로그램을 측정할 수 있는 질적인 연
구도 필요하다고 생각한다.
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