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  요  약 :  본 연구는 COVID-19 상황을 경험한 간호대학생의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 탄력성 
및 불안과의 관계를 알아보고자 시도되었다. 연구대상은 경기도 소재의 Y대학교 대학생 252명을 대상으로 
구1조화된 설문지를 이용하여 자료 수집을 하였다. 수집된 자료는 SPSS 25.0 program을 이용하여 기술통
계, t-test, ANOVA, Pearson's correlation coefficient로 분석하였다. 연구결과 회복탄력성은 5점 만점에 
평균 3.10점, 사회적지지는 5점 만점에 4.22점, 커뮤니티 탄력성은 5점 만점에 3.21점, 불안은 4점 만점에 
평균은 2.21점으로 나타났다. 회복탄력성은 사회적지지(r=.32, p<.001)와 커뮤니티 탄력성(r=.18, p=.004)
과는 양의 상관관계가 있는 것으로 나타난 반면, 불안과는 음의 상관관계가 있는 것으로 나타났다(r=-64, 
p<.001). 따라서 대학생들의 회복력을 증진시키기 위해서는 사회적지지와 커뮤니티 탄력성을 강화하고 불
안감을 조절하고 대처할 수 있는 프로그램과 현실적인 지원 방안이 필요하다.  

주제어 : 간호대학생, COVID-19, 회복탄력성, 사회적지지, 불안

  Abstract : The purpose of this study was to identify relationship between resilience, social support, 
community resilience, and anxiety in nursing students. 252 participants were recruited from the 
university located in Gyeonggi-do and data were collected using self-reported questionnaires. Data 
were analyzed using the SPSS/WIN 25.0 program, with descriptive statistics x2-test, t-test, ANOVA, 
Pearson's correlation. The average score were resilience 3.10 out of 5, social support 4.22 out of 5,  
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community resilience 3.21 out of 5, and anxiety 2.21 out of 4. In addition, social support(r=.32, 
p<.001) and community resilience(r=.18, p=.004) were positively correlated with resilience, but 
anxiety(r=-64, p<.001) was negatively correlated with resilience in university students. In conclusion, 
program and comprehensive support system are needed to strengthen social support and community 
resilience, to control and cope with anxiety in order to improve resilience of the university students.

Keywords : Nursing students, COVID-19, Resilience, Social support, Anxiety 

1. 서 론
  
1.1. 연구의 필요성   

  급속한 과학기술 및 사회의 발전은 정신적·물
질적 풍요를 가져다주었으나, 2015년 메르스
(MERS)를 시작으로 2020년 코로나-19 
(COVID-19) 등과 같은 예기치 못한 대규모 신
종감염병 확산은 사회·경제적 변화와 사망률을 증
가시켜 우리 일상생활에서의 위기감과 불안감이 
고조되고 있는 실정이다. 우리나라는 재난으로 인
하여 지난 10년간(2008~2017년) 연간 평균 
58,507억 원의 재산피해와 사망, 부상, 실종 등 
254명의 인명피해를 기록하고 있으며[1] 현재 확
산 중인 COVID-19 등과 같은 사회적 재난으로 
인한 피해를 포함할 경우 손실 규모는 상당히 증
가할 것으로 예상된다. 현대사회에서 발생하는 재
난은 자연재난 뿐만 아니라 예측하지 못한 사회
적 재난까지 포괄하고 있기 때문에 피해 양상이 
복잡해지고 재난으로 인한 피해가 심화되면서[2] 
개인의 심리적이고 정신적인 부분에 있어 취약한 
상태에 놓이게 할 뿐만 아니라 가족, 친구, 이웃 
등을 포함하는 사회적인 차원에도 영향을 미친다
[3]. 이렇듯 현재 우리가 직면하고 있는 재난의 
예측 불가능성과 불확실성은 시간이 흐름에 따라 
더욱 증대되고 있어 최근 재난 피해를 최소화시
키며 안전한 사회를 회복하고자 정책적인 변화를 
노력하고 있는 실정이다. 즉, 기존 재난을 예방하
고 대비하려는 노력에서, 재난을 인간 삶의 일부
로 인식하여 어떻게 하면 효율적이고 단기간으로 
극복하고 원래 상태로 회복할 수 있는가에 대한 
대응 및 복구 중심으로 초점이 맞춰진 회복탄력
성(Resilience) 개념이 최근 대두되고 있다[4]. 
  회복탄력성은 재난으로 인한 트라우마 상황에 
대처하고 정상적인 적응을 통해 기능할 수 있도
록 하는 역량으로[5] 재난으로 인해 피해 받은 
지역을 공동으로 복구하는 과정에서 개인의 회복

탄력성 뿐만 아니라 커뮤니티 회복탄력성도 증가
하는 것으로 나타났다[6]. 즉 회복탄력성의 능력
이 높을수록 외부에서 오는 충격 및 스트레스 등
과 같은 부정적인 영향을 덜 받을 수 있으며, 이
를 통해 심리적 스트레스에서 벗어나 빠르게 정
상적인 일상생활로 복귀할 수 있다[2]. 
  또한 사회·환경적 측면을 고려해보면 재난피해
자들이 정상적인 삶으로 복귀하기 위한 중요한 
요인으로 가족, 친구 및 이웃, 기관과 정부 등과 
같은 사회적인 관계망을 통해 형성된 사회적지지
와 커뮤니티 탄력성이 중요하다. 사회적지지는 유
형 또는 무형의 도움으로 재난피해자에게 단기적
으로 심리적, 정신적인 부분에서 긍정적인 반응을 
보일 수 있도록 할 뿐 아니라 동시에 장기적으로 
지역사회 관계를 형성한다는 점에서 재난피해자
들이 심리적, 정신적인 스트레스를 극복하는데 도
움이 된다[7]. 커뮤니티 탄력성은 사회 속에서 일
어나는 다양한 변화에 대해 유연하게 적응할 수 
있는 커뮤니티의 대처 능력으로[3,8], 이는 스트
레스 등 높은 위험성이 있는 상황에서 효과적으
로 적응하고 대처하는 능력인 개인적 탄력성을 
사회 구조 시스템에 대입한 개념이다[9]. 즉, 회
복탄력성과 사회적지지의 개념은 일상생활을 영
위함에 있어 긍정적인 영향을 미치는 요인일 뿐
만 아니라 극도의 압박, 스트레스 등과 같은 외
부적인 충격을 받을 수 있는 재난 상황의 모든 
단계에서 상당히 중요한 요인이라고 할 수 있다
[2]. 
  이처럼 최근 예측 불가능한 재난 발생과 이로 
인한 피해가 증가함에 따라 재난 예방 개념보다 
회복탄력성에 대한 연구가 활발히 이루어지고 있
지만[2,3,4,10] 재난 현장에 직접 노출된 의료기
관 종사자들의 감염이 증가함[11]에 따라 불안감
이 높아지고 있는 상황에도 불구하고 이에 대한 
사회·환경적 측면에서의 대책 마련은 미비한 실정
이다. 특히 현재 발생하고 있는 COVID-19 상황
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에서 감염병 환자를 가장 가까이에서 직접 간호
해야 하는 간호사의 감염위험이 높아짐에 따라 
미래 간호사가 되기 위해 임상실습을 필수적으로 
참여해야 하는 간호대학생의 감염 문제가 제기되
면서 간호대학생의 안전문제를 고려하여 병원실
습을 갑작스럽게 중단[12]해야 하는 기간이 길어
지고 있다. 이러한 사회적 재난을 통해 학교시스
템이 마비되는 상황에 노출된 간호대학생들이 경
험하고는 있는 스트레스 및 불안으로 인한 일상
생활 적응 및 복귀에 영향을 미치는 회복탄력성
에 대한 연구는 상당한 부족한 실정이다. 따라서 
본 연구는 COVID-19 상황을 경험한 간호대학
생의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 탄력성과 
불안과의 관계를 알아보기 위한 서술적 조사연구
이다. 

1.2. 연구목적

  본 연구의 구체적인 목적은 다음과 같다. 
  1) 대상자의 일반적 특성과 회복탄력성, 사회적
지지, 커뮤니티 탄력성과 불안 정도를 파악한다.
  2) 대상자의 일반적 특성에 따른 회복탄력성, 
사회적지지, 커뮤니티 탄력성과 불안 정도와의 차
이를 파악한다.
  3) 대상자의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 
탄력성과 불안 간의 상관관계를 파악한다.
  

2. 연구방법

2.1. 연구설계

  본 연구는 COVID-19 상황을 경험한 간호대
학생의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 탄력성
과 불안과의 관계를 확인하기 위한 서술적 조사
연구이다. 

2.2. 연구대상 및 자료수집

  본 연구는 경기도에 소재한 일개 대학 2, 3, 4
학년 간호학과 학생 대상으로 COVID-19 지역
사회 감염확산 예방을 위해 개강 연기와 비대면 
수업 및 임상실습 중단을 경험한 학생 대상으로 
2020년 5월부터 7월까지 설문조사를 하였다. 본 
연구 대상자는 연구의 목적과 연구 참여의 자발
성, 비밀보장 등에 대해 설명을 듣고 이에 동의
한 255명을 대상으로 하였으며, 이중 불성실하게 
응답한 설문지 3부를 제외한 252명의 자료를 최  
 

종 분석하였다. 연구대상자 표본의 크기 산정을 
위해 G*Power 3.1.9.2 프로그램을 이용하여 상
관관계분석에 필요한 효과크기 0.2, 검정력 .80, 
유의수준 .05, 양측검정에 의해 최소 표본 수191
명이 산정되어 본 연구는 적정 표본수를 충족하
는 것으로 나타났다. 

2.3. 연구도구

  2.3.1. 회복탄력성 
  회복탄력성은 Smith 등이 개발한 도구[13]를 
사용하였다. 이 도구는 총 6개의 문항으로 ‘전혀 
그렇지 않다’(1점), ‘그렇지 않다’(2점), ‘보통이
다’(3점), ‘약간 그렇다’(4점), ‘아주 그렇다’(5점)
로 된 5점 Likert 척도이며, 이중 부정적으로 질
문하고 있는 3개 문항(2, 4, 6)은 역 코딩하여 사
용함으로써 측정된 점수가 높을수록 회복탄력성
이 높은 것을 의미한다. 개발 당시 도구의 신뢰
도 Cronbach’s ⍺는 .60이었고, 본 연구의 신뢰
도 Cronbach's α .86이었다. 
  
  2.3.2. 사회적지지 
  사회적지지는 박지원이 개발[14]하고 유은경과 
설현수이 수정·보완한 도구[15]를 사용하였다. 이 
도구는 4개 영역 총 12개의 문항으로 구성되어 
있으며, ‘전혀 그렇지 않다’(1점), ‘그렇지 않다’(2
점), ‘보통이다’(3점), ‘약간 그렇다’(4점), ‘매우 
그렇다’(5점)로 된 5점 Likert 척도로 구성되었으
며 측정된 점수가 높을수록 재난 후 주변 사람들
의 사회적지지가 높은 것을 의미한다. 개발 당시 
도구의 신뢰도 Cronbach’s ⍺는 .94이었으며, 본 
연구의 신뢰도 Cronbach's α .94이었다. 
   
  2.3.3. 커뮤니티 탄력성 
  커뮤니티 탄력성은 Leykin 등이 개발한 도구
[16] CCRAM-10을 기반으로 안순태와 강순미가 
수정·보완한 도구[17]를 사용하였다. 이 도구는 
총 10개의 문항으로 ‘전혀 동의하지 않는다’(1
점), ‘다소 동의하지 않는다’(2점), ‘보통이다’(3
점), ‘약간 동의한다’(4점), ‘매우 동의한다’(5점)
로 된 5점 Likert 척도로 구성되었으며, 측정된 
점수가 높을수록 커뮤니티 탄력성이 높은 것을 
의미한다. 안순태와 강순미[16]의 연구에서는 
Cronbach's α=.89이었으며, 본 연구의 신뢰도 
Cronbach's α .87이었다.  
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Variable  Categories       n(%)
Age (23.7±7.0)                     

Number of family 
Number of family living with 3.2(1.2)
Number of family not living with 0.7(1.2)

Gender Female 214(84.9)
Male 38(15.1)

Grade Second 83(32.9)
Third 92(36.5)
Fourth 77(30.6)

Religion
Christian 63(25.0)
Catholic 29(11.5)
Buddism  11(5.6)
No religion 143(56.7)

Others 3(1.2)

Economic status
High 20(7.9)
Middle 205(81.3)
Low 27(10.7)

Satisfaction of
family relationship

Satisfied 186(73.8)
Moderate 52(20.6)
Unsatisfied 14(5.6)

Table 1. Demographic Characteristics of the Subjects (N=252)

  2.3.4. 불안  

  불안은 Spielberger, Gorsuch와 Lushene의 
State-Trait Anxiety Inventory 도구[18]를 김정
택과 신동균(1978)이 번역한 상태 불안 측정도구
[19]를 사용하였다. 이 도구는 총 20개의 문항으
로 ‘대단히 그렇다(4점)’, ‘보통 그렇다(3점)’, ‘조
금 그렇다(2점)’, ‘전혀 그렇지 않다(1점)’로 된 4
점 Likert 척도이며, 이중 부정적으로 질문하고 
있는 10개 문항(3, 4, 6, 7, 9, 12-14, 17, 18)은 
역코딩하여 사용함으로써 측정된 점수가 높을수
록 불안 정도가 높은 것을 의미한다. 김정택과 
신동균[19]의 연구에서는 Cronbach’s alpha .87
이었으며, 본 연구에서는 Cronbach’s alpha .93
이었다.

2.4. 자료 분석방법

  수집된 자료는 SPSS Win 25.0 program을 이
용하여 다음과 같이 분석하였다.
  1) 대상자의 일반적인 특성과 회복탄력성, 사회
적지지, 커뮤니티 탄력성과 불안 정도를 파악하기 
위하여 기술통계 분석을 실시하였다. 
  2) 대상자의 일반적 특성에 따른 회복탄력성, 
사회적지지, 커뮤니티 탄력성과 불안은 t-test와 

ANOVA로 분석하였으며, 사후검증은 Scheffe’s 
test로 분석하였다.
  3) 대상자의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 
탄력성과 불안 간의 상관관계는 Pearson‘s 
correlation coefficient로 분석하였다.

3. 연구결과

3.1. 대상자의 일반적 특성

  연구 대상자는 총 252명이었으며 평균 연령은 
23.7±7.0세이었다. 여학생은 84.9%(214명), 남
학생은 15.1%(38명), 동거가족 수는 평균 3.2± 
1.2명, 비동거 가족 수는 평균 0.7±1.2명이었다. 
2학년은 32.9%(83명), 3학년은 36.5%(92명), 4
학년은 30.6%(77명)이었다. 종교는 기독교 25.0% 
(63명), 천주교 11.5%(29명), 불교 5.6%(11명), 
기타 종교 1.2%(3명), 종교가 없는 학생은 56.7% 
(143명)이었다. 본인이 생각하는 경제적인 상태는 
‘상’ 7.9%(20명), ‘중’ 81.3%(205명), ‘하’ 10.7% 
(27명) 이었다. 본인이 생각하는 가족관계 만족도
는 ‘만족’ 73.8%(186명), ‘보통’ 20.6%(52명), ‘불
만족’ 5.6%(14명)이었다(Table 1). 



Vol. 38, No. 1 (2021) COVID-19 상황을 경험한 간호대학생의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 탄력성 및 불안과의 관계   5

- 41 -

Variable Range Min-Max M±SD

   Resilience 1∼5 1.17-4.83 3.10±0.73

   Social support 1∼5 3.00-5.00 4.22±0.56
Emotional support 2.00-5.00 4.28±0.63
Evaluation support 2.33-5.00 4.19±0.66
Informational support 2.67-5.00 4.21±0.62
Material support 2.33-5.00 4.18±0.66

   Community resilience 1∼5 1.30-5.00 3.21±0.56

   Anxiety 1∼4 1.05-4.00 2.21±0.58

Table 2. Resilience, Social Support, Community Resilience and Anxiety of the Subjects (N=252)

3.2. 대상자의 회복탄력성, 사회적지지, 

커뮤니티 탄력성과 불안 정도  
  연구 대상자의 회복탄력성은 5점 만점에 평균
점수 3.10±0.73점으로 나타났고, 사회적지지 평
균점수는 4.22±0.56점으로 나타났다. 하부요인을 
살펴보면 정서적 지지 평균점수는 4.28±0.63점, 
평가적 지지 평균점수는 4.19±0.66점, 정보적 지
지 평균점수는 4.21±0.62점, 물질적 지지 평균점
수는 4.18±0.66점으로 전반적으로 높게 나타났
다. 커뮤니티 탄력성은 5점 만점에 평균점수 
3.21±0.56점으로 나타났으며, 불안의 평균점수는 
2.21±0.58점으로 나타났다(Table 2). 

3.3. 일반적 특성에 따른 회복탄력성, 사회적지

지, 커뮤니티 탄력성과 불안 정도의 차이  

  일반적 특성에 따른 회복탄력성을 살펴보면, 
성별(p=0.02), 경제적 상태(p=.044), 가족관계 만
족도(p<.001)에 따라 유의한 차이가 있었다. 사후
분석 결과 ‘여학생’보다 ‘남학생’이 회복탄력성이 
높게 나타났으며, 경제적 상태는 ‘하’라고 응답한 
학생보다 ‘상’이라고 응답한 학생이 회복탄력성이 
높게 나타났다. 가족관계 만족도는 ‘보통’이라고 
응답한 학생보다 ‘만족’이라고 응답한 학생의 회
복탄력성이 높게 나타났다. 
  일반적 특성에 따른 사회적지지는 경제적 상태
(p=.017)와 가족관계 만족도(p<.001)에 따라 유
의한 차이가 있었다. 사후분석 결과 경제적 상태
가 ‘상’이라고 응답한 학생이 ‘중’ 또는 ‘하’라고 
응답한 학생보다 사회적지지가 높게 나타났으며, 
가족관계 만족도에 ‘만족’이라고 응답한 학생이 
‘보통’ 또는 ‘불만족’이라고 응답한 학생보다 사회
적지지가 높게 나타났다. 

  일반적 특성에 따른 커뮤니티 탄력성을 분석한 
결과, 학년(p=0.05), 종교(p=.007), 경제적 상태
(p<.001) 가족관계 만족도(p<.001)에 따라 유의한 
차이가 있었다. 사후분석 결과  ‘3학년’ 보다 ‘2
학년’이 커뮤니티 탄력성이 높게 나타났으며, 종
교에서 ‘기타’라고 응답한 학생보다 ‘기독교’라고 
응답한 학생이 커뮤니티 탄력성이 높게 나타났다. 
경제적 상태를 살펴보면 ‘상’이라고 응답한 학생
이 ‘중’ 또는 하’라고 응답한 학생보다 커뮤니티 
탄력성이 높게 나타났다. 가족관계 만족도는 ‘만
족’이라고 응답한 학생이 ‘보통’ 또는 ‘불만족’   
이라고 응답한 학생보다 커뮤니티 탄력성이 높게 
나타났다.  
  일반적 특성에 따른 불안 정도는 성별(p<.001), 
경제적 상태(p<.001)와 가족관계 만족도(p<.001)
에 따라 유의한 차이가 있었다. 사후분석 결과 
불안 정도는 ‘여학생’이 ‘남학생’보다 높게 나타났
으며, 경제적 상태가 ‘하’라고 응답한 학생이 ‘중’ 
또는 ‘상’이라고 응답한 학생보다 높게 나타났다. 
가족관계 만족도는 ‘불만족’이라고 응답한 학생이 
‘보통’ 또는 ‘만족’이라고 응답한 학생보다 불안 
정도가 높게 나타났다(Table 3).

3.4. 대상자의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니

티 탄력성과 불안 간의 상관관계 

  대상자의 회복탄력성과 사회적지지와 양의 상
관관계가 있는 것으로 나타났으며(r=.32, p<.001) 
커뮤니티 탄력성과도 양의 상관관계가 있는 것으
로 나타났다(r=.18, p=.004). 불안과는 음의 상관
관계가 있는 것으로 나타났다(r=-64, p<.001) 
(Table 4).



6   김애정․문진하․서연희                                     Journal of the Korean Applied Science and Technology

- 42 -

V
ar

ia
bl

e
C

at
eg

or
ie

s
R

es
ili

en
ce

So
ci

al
 s

up
po

rt
C

om
m

un
ity

 r
es

ili
en

ce
A

nx
ie

ty

M
±

SD
t/

F(
p)

M
±

SD
t/

F(
p)

M
±

SD
t/

F(
p)

M
±

SD
t/

F(
p)

G
en

de
r

Fe
m

al
e

3.
04

±
0.

70
-

3.
21

(.
00

2)
4.

19
±

0.
55

-
1.

54
(.

12
6)

3.
22

±
0.

57
0.

79
(.

42
8)

2.
26

±
0.

58
3.

59
(<

.0
01

)

M
al

e
3.

44
±

0.
79

4.
34

±
0.

62
3.

14
±

0.
45

1.
90

±
0.

43

G
ra

de
2a

3.
05

±
0.

73
0.

43
(.

65
4)

4.
28

±
0.

55
1.

07
(.

34
6)

3.
35

±
0.

59
5.

45
(.

00
5)

2.
22

±
0.

56
0.

05
(.

94
8)

3b
3.

11
±

0.
72

4.
22

±
0.

53
3.

08
±

0.
54

a>
b

2.
19

±
0.

64

4c
3.

15
±

0.
77

4.
15

±
0.

61
3.

20
±

0.
51

2.
22

±
0.

52

R
el

ig
io

n
C

hr
is

tia
na

3.
19

±
0.

66
1.

12
(.

34
6)

4.
29

±
0.

52
0.

91
(.

45
9)

3.
36

±
0.

58
 

3.
64

(.
00

7)
2.

15
±

0.
53

0.
80

(.
52

6)

C
at

ho
lic

b
2.

89
±

0.
82

4.
24

±
0.

58
3.

22
±

0.
60

a>
d

2.
26

±
0.

67

B
ud

di
sm

c
2.

98
±

0.
80

3.
98

±
0.

62
3.

05
±

0.
49

2.
17

±
0.

60

N
o 

re
lig

io
nd

3.
12

±
0.

73
4.

20
±

0.
57

3.
18

±
0.

52
2.

21
±

0.
56

O
th

er
e

2.
78

±
0.

42
4.

19
±

0.
69

2.
30

±
0.

87
2.

72
±

0.
11

E
co

no
m

ic
 s

ta
tu

s

H
ig

ha
3.

38
 ±

0.
78

3.
15

(.
04

4)
4.

55
 ±

0.
43

4.
14

(.
01

7)
3.

65
±

0.
55

11
.5

7(
<.

00
1)

1.
86

±
0.

50
8.

55
(<

.0
01

)

M
id

dl
eb

3.
11

±
 0

.7
1

a>
c

4.
19

 ±
0.

56
a>

b,
c

3.
21

±
0.

53
a>

b,
c

b>
c

2.
20

±
0.

57
c,

b>
a

c>
b

L
ow

c
2.

85
±

0.
79

4.
14

 ±
0.

59
2.

89
±

0.
56

2.
53

±
0.

56

Sa
tis

fa
ct

io
n 

of
 f

am
ily

 
re

la
tio

ns
hi

p 

Sa
tis

fie
da

3.
21

±
0.

69
8.

26
(<

.0
01

)
4.

36
 ±

0.
51

31
.3

9(
<.

00
1)

3.
30

±
0.

55
10

.9
1(

<.
00

1)
2.

08
±

0.
52

21
.3

9(
<.

00
1)

M
od

er
at

eb
2.

81
±

0.
65

a>
b

3.
76

±
 0

.5
1

a>
b,

c
2.

96
±

0.
49

a>
b,

c
2.

50
±

0.
57

c,
b>

a

U
ns

at
is

fie
dc

2.
76

±
1.

07
3.

92
 ±

4.
48

2.
90

±
0.

59
2.

79
±

0.
62

T
ab

le
 3

. 
D

iff
er

en
ce

s 
in

 R
es

ili
en

ce
, 

So
ci

al
 S

up
po

rt
 C

om
m

un
ity

 R
es

ili
en

ce
 a

nd
 A

nx
ie

ty
 a

cc
or

di
ng

 t
o 

G
en

er
al

 C
ha

ra
ct

er
is

tic
s 

(N
=

25
2)

 



Vol. 38, No. 1 (2021) COVID-19 상황을 경험한 간호대학생의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 탄력성 및 불안과의 관계   7

- 43 -

Resilience
r(p)

Social support
r(p)

Community resilience
r(p)

Anxiety
r(p)

Resilience 1  

Social support .32(<.001) 1   

Community 
resilience

.18(.004) .31(<.001) 1

Anxiety -.64(<.001) -.45(<.001) -.26(<.001) 1

Table 4. Correlation between Resilience, Social Support, Community Resilience and Anxiety(N=252)

4. 논 의

  본 연구는 COVID-19 상황을 경험한 간호대

학생을 대상으로 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니

티 탄력성 및 불안과의 관계를 알아보기 위한 서

술적 조사연구이다. 

  본 연구 대상자의 회복탄력성 평균점수는 
3.10±0.73점(5점 만점)으로 나타났으며, 이는 동
일한 도구를 사용하여 재난을 경험한 대상자의 
회복탄력성을 살펴본 선행연구[20] 결과(3.87± 
0.73점) 보다 낮게 나타났다. 또한 국립재난안전
연구원에서 다양한 재난피해자를 대상으로 한 선
행연구[2] 결과(3.44±0.71점) 보다도 낮게 나타
났다. 회복탄력성은 높은 위험, 심각한 트라우마
와 같은 어려운 환경 속에서 적절하게 대응하고 
긍정적으로 대처할 수 있는 성장 과정으로 이어
지는 일련의 현상으로, 가변적이며 다양한 외적 
요인과 위험요인 등 다양한 환경 요인에 의해 영
향을 받게 된다[5]. 즉 COVID-19 신종감염병 
위기상황에 직면한 현실이 장기간 지속됨으로 인
해 이전과 다른 일상 활동의 제한과 생활 형태가 
변화되어 가고 있는 불안감, 감염병 확산 공포감 
및 위험 불확실성이 지속되는 시기에 연구가 진
행됨에 따라 본 연구의 회복탄력성에 영향을 미
친것으로 생각된다. 또한 선행연구[2,20] 대상자
의 경우 10대부터 70세 이상 다양한 연령층을 
포함한 반면에 본 연구는 20대 초반 대학생으로, 
이들은 성인으로 가는 과도기로 자아정체감을 확
립하고 사회인이 되기 전 준비단계로 새로운 환
경에 노출되면서 많은 어려움을 겪는 시기에
[21,22] 놓여 있는 대상이며, 최근의 직면한 사회
적 재난으로 갑작스러운 개강 연기 및 캠퍼스 생
활 전면 중단, 비대면 수업 대체 등의 불확실한 

사회현상의 혼란에 노출됨으로써 불안감 및 스트
레스가 대학생들의 회복탄력성에 부정적인 영향
을 미친 것으로 유추해 볼 수 있다. 
  일반적 특성에 따른 회복탄력성은 남학생이 여
학생보다 높았으며, 경제적 상태가 ‘상’ 이라고 
응답한 학생과 가족관계 만족도가 높은 학생이 
회복탄력성이 높게 나타났다. 이는 재난을 경험한 
남성이 여성보다 회복탄력성이 높게 나타난 선행
연구[20]와 같은 결과이며, 또한 경제적 상태가 
좋을수록 회복탄력성이 높으며[23], 소득 수준이 
높을수록 회복탄력성이 높다는 선행연구[20] 결
과와 유사하다고 볼 수 있다.
  본 연구 대상자의 사회적지지 평균점수는 
4.22±0.56점(5점 만점)으로 높게 나타났으며 이
는 동일한 도구를 사용하여 다양한 연령층의 재
난 피해자의 사회적지지 수준을 살펴본 선행연구
[2] 결과(2.90±0.61점) 보다 높게 나타났다. 현
재까지 재난을 경험한 대학생을 대상으로 한 연
구는 매우 제한적인 점을 감안하여 간호대학생의 
대인관계와 사회적지지 간의 관계를 살펴본 선행
연구[24] 결과(3.10±2.43점)와 간호대학생의 사
회적지지와 현실 충격에 대한 선행연구[25] 결과
(3.97±0.49점)를 비교했을 때 본 연구대상자의 
사회적지지가 비교적 높은 것을 알 수 있다. 사
회적지지는 재난 경험 시 재난 이전 일상으로의 
회복을 넘어 성장을 돕는 강력한 보호 요인으로, 
재난 경험자가 고통스럽게 재난을 경험할수록 정
서적 도움을 요청하고, 가족, 친구, 정부로부터 
도움을 받을 확률이 높아진다고 하였다[7]. 즉 본 
연구의 대상자들이 현재 경험하고 있는 
COVID-19 상황은 전 세계적인 팬더믹 현상으
로 기존에 경험한 세월호 및 대구 지하철 참사나 
자연재난과 달리 외부활동 제한으로 가족간의 유
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대감 향상, 정부 및 지자체 차원에서 국민 안전
과 어려움을 고려하여 제공한 공정 마스크 5부제 
및 긴급재난지원 등을 경험함으로써 본 연구 대
상자들이 인지하는 사회적지지가 선행연구
[2,24,25] 결과보다 높게 나타난 것으로 생각된
다. 
  일반적 특성에 따른 사회적지지는 경제적 상태
와 가족관계 만족도에 따라 유의한 차이가 나타
났다. 특히 경제적 상태가 ‘상’이라고 응답한 학
생과 가족관계를 만족하는 학생이 사회적지지 정
도가 높게 나타났다. 이는 노인을 대상으로 한 
선행연구[23]에서 경제적 상태에 따라 사회적지
지가 유의한 차이가 있다고 나타내 본 연구와 유
사한 결과임을 알 수 있다. 
  본 연구 대상자의 커뮤니티 탄력성 평균점수 
3.21±0.56점(5점 만점)으로 나타났으며, 이는 동
일한 도구를 사용하여 사회적 위기 극복과 관련
된 대학생들의 커뮤니티 탄력성을 살펴본 선행연
구[17] 결과(2.83±0.68점)보다 높게 나타났다. 
재난을 경험한 대상자에 대한 커뮤니티 탄력성을 
다룬 국내 연구의 부재로 직접적인 비교가 어렵
지만 세월호 및 대구 지하철 참사를 포함한 사회 
구조적 위기 속에서 증폭된 불안감에 노출된 대
학생을 대상으로 한 선행연구[17]와 비교했을 때 
본 연구결과는 직·간접 재난을 경험하는 상황에서 
커뮤니티 탄력성을 긍정적으로 평가하는 것으로 
해석할 수 있다. 커뮤니티 탄력성은 위기의 성격
과 특징에 따라 좌우되는 상황적 요소가 강하지
만, 일반적으로 정부나 국회뿐만 아니라 교육 체
계 등 사회 내 다양한 기관에 대해 개인이 얼마
나 신뢰하는지에 따라서 개인이 지각하는 커뮤니
티 탄력성에 영향을 미칠 수 있다[17]. 즉 국가적 
재난 및 위기 시 자신이 속한 커뮤니티에 대한 
신뢰도가 높을수록 개인의 회복탄력성에 긍정적
으로 영향을 미친다는 점[26]을 고려해 볼 때 대
학생들이 인지하는 교육기관 및 각 지자체를 포
함한 정부에 대한 신뢰를 향상시킬 수 있는 방법
에 대한 포괄적인 연구가 필요하다. 
  일반적 특성에 따른 커뮤니티 탄력성은 2학년
보다 3학년이 커뮤니티 탄력성이 높게 나타났으
며, 경제적 상태가 ‘상’이라고 응답한 학생과 가
족관계를 만족하는 학생이 커뮤니티 탄력성이 높
게 나타났다. 또한 종교가 없는 학생보다 기독교
라고 응답한 학생이 커뮤니티 탄력성이 높게 나
타났다. 그러나 대학생의 커뮤니티 탄력성에 관한 

선행연구[27] 연구에서는 교육수준이나 종교 신
념 등과 같은 일반적 특성이 대학생의 커뮤니티 
탄력성과 관련성이 없게 나타났으며, 소득 수준에 
따른 커뮤니티 탄력성 정도가 유의미하게 나타나 
본 연구결과 일부 일치하는 것을 알 수 있다. 
  본 연구 대상자의 불안 평균점수는 2.21±0.58
점(4점 만점)으로 나타났으며, 이는 동일한 도구
를 사용하여 간호대학생의 불안과 회복탄력성에 
대해 살펴본 선행 연구[28] 결과(2.27±0.46점)와 
유사하게 나타났다. 또한 메르스(MERS) 신종감
염병에 대한 불안을 살펴본 선행연구[12] 결과
(42.70±11.71점)를 100점 만점으로 환산할 경우 
본 연구결과와 유사함을 알 수 있다. 이는 이전 
중증급성호흡증후군(SARS) 등과 같이 특정 지역
의 현상보다 현재 전 세계적으로 COVID-19 팬
더믹 현상을 경험하고 있으며, 각종 언론 매체에
서 실시간으로 감염자 발생과 사망자 수가 수시
로 공개될 뿐만 아니라 감염으로 인한 부작용과 
치료법에 대한 불확실성이 증폭됨에 따라 불안이 
높게 나타난 것으로 사료된다. 또한 집단감염의 
위험성이 지속적으로 문제가 되고 있는 만큼 대
학생들의 집단생활에 대한 감염 불안감과 본 연
구 대상자들이 주로 거주하고 있는 수도권(서울 
및 경기도) 지역에서 COVID-19 감염 확산이 많
이 발생하는 것이 영향을 미치는 것으로 유추된
다. 
  일반적 특성에 따른 불안 정도는 남학생보다 
여학생이, 경제적 상태가 낮을수록, 가족관계를 
불만족하다고 인식할수록 불안 정도는 높았고 종
교에 따라서는 유의한 차이가 없었다. 선행연구
[28]에서 간호대학생의 불안은 종교와 친한 친구
에 따라 유의한 차이가 있어 본 연구와는 다른 
결과를 보여 추후 반복연구를 통해 변수 간의 관
계를 살펴볼 필요가 있다. 
  본 연구에서 회복탄력성과 사회적지지와 양의 
상관관계가 있는 것으로 나타나 회복탄력성이 높
을수록 사회적지지가 높은 것으로 나타났으며, 이
는 회복탄력성과 사회적지지가 양의 상관관계가 
있는 것으로 나타난 선행연구[2]와 동일한 결과
를 나타냈다. 연구 대상자는 상이하지만 노인을 
대상으로 한 선행연구[23]에서도 회복탄력성과 
사회적지지는 유의한 양의 상관관계를 나타내, 회
복탄력성이 높을수록 사회적지지가 높아진다고 
볼 수 있다. 그러나 간호대학생을 대상으로 한 
선행연구[29]에서는 회복탄력성과 사회적지지와
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는 음의 상관관계가 있는 것으로 나타나 본 연구
결과와는 상반되는 결과를 보여 이에 대한 추가 
연구가 필요하다고 사료된다.  
  또한 회복탄력성이 높을수록 커뮤니티 탄력성
이 높고, 회복탄력성과 사회적지지도의 관련성이 
높게 나타났다. 이는 대학생의 커뮤니티 탄력성이 
개인적 탄력성과 정적인 관계를 보인 선행연구
[27] 결과와 유사하게 나타났다. 본 연구에서 불
안과 회복탄력성과는 음의 상관관계를 나타났으
며, 간호대학생을 대상으로 한 선행연구[28]에서
도 불안과 회복탄력성은 음의 상관관계를 나타내 
본 연구결과와 일치되어 불안 정도가 높을수록 
회복탄력성이 낮음을 알 수 있었다. 회복탄력성은 
불안을 감소시키는 중요한 변인이며 불안은 내적
갈등과 욕구가 현실적인 상황에서 충족되지 않을 
때 발생 되는 현상으로 개인이 현실에 적응하고 
어떤 어려운 상황에서 회복탄력성은 이러한 점을 
해결할 수 있는 긍정적인 요소로 작용하므로 불
안한 대학생을 조기에 발견하고 대처할 수 있는 
상담체계의 강화와 동시에 회복탄력성을 증진하
는 프로그램을 활용한다면 효과가 높일 수 있을 
것이다[28]. 
  COVID-19 상황을 경험한 대학생을 대상으로 
한 연구결과, 경제적 상태가 좋을수록, 가족관계 
만족도가 좋을수록 회복탄력성, 커뮤니티 탄력성
과 사회적지지 정도가 좋았으며, 불안 정도는 낮
았다. 사회적지지와 커뮤니티 탄력성이 높을수록 
회복탄력성이 높았고, 불안 정도가 낮을수록 회복
탄력성이 높았다. 또한 사회적지지가 낮을수록 불
안 정도가 높게 나타났는데 불안을 감소시키는 
중재와 사회적지지를 통한 커뮤니티 탄력성과 회
복탄력성 증진이 필요하다고 생각된다. 최근 
COVID-19 상황을 경험하고 있는 대학생들의 
회복탄력성 증진과 관련된 변인을 파악하기 위해 
커뮤니티 탄력성, 사회적지지, 불안과의 관련성을 
검증해본 결과, 커뮤니티 탄력성과 사회적 지지가 
효과적인 관련 변인임을 알 수 있어 대학생들의 
커뮤니티 탄력성의 활성화 방안과 사회적지지 강
화 방안에 관심을 갖고 접근할 필요가 있다. 또
한 대학생의 경우 불안 감소가 회복탄력성을 상
당히 향상시킬 수 있음을 알 수 있어 향후 대학
생을 대상으로 한 상담 등의 프로그램에서도 불
안에 대한 구체적인 사정과 적극적인 중재가 필
요할 것으로 사료된다.  

5. 결론 및 제언

  본 연구는 COVID-19 상황을 경험한 간호대
학생의 회복탄력성, 사회적지지, 커뮤니티 탄력성 
및 불안과의 관계를 알아보기 위한 서술적 조사
연구이다. 연구 결과, 간호대학생의 경우 경제적 
상태가 좋을수록, 가족관계 만족도가 좋을수록 회
복탄력성, 커뮤니티 탄력성, 사회적지지 정도가 
높았고, 불안 정도는 낮았다. 사회적지지와 커뮤
니티 탄력성이 높을수록 회복탄력성이 높았고 불
안 정도가 낮을수록 회복탄력성은 높았다. 본 연
구를 통해 사회적 지지와 커뮤니티 탄력성 강화
를 통해 간호대학생들의 회복탄력성을 향상시킬 
수 있음을 알 수 있었고 불안 감소를 위한 간호 
중재가 회복탄력성을 높일 수 있음을 파악하였다
는 점에서 본 연구의 의의와 시사점이 있다. 이
를 바탕으로 대학생들의 회복탄력성을 증진시키
기 위해서는 사회적지지와 커뮤니티 탄력성을 강
화하고 불안을 조절하고 대처할 수 있는 체계적
인 프로그램과 현실적인 지원 방안이 필요하다.  
  본 연구의 결과와 논의를 통하여 다음을 제언
한다.
  첫째, 본 연구에서는 COVID-19 유행 초기 상
황의 대학생을 대상으로 실시하여  COVID-19 
감염 경험이나 자가격리 경험을 한 대상자를 포
함할 수 없었다. 따라서 추후 COVID-19에 직접 
노출된 경험, 자가격리 경험, 친구나 지인 감염으
로 인한 간접경험 등에 따른 각 변수 간의 관계
를 살펴보기 위한 후속 연구가 이루어질 것을 제
언한다.
  둘째, 본 연구와 유사한 조건의 간호대학생을 
대상으로 한 선행연구는 매우 부족한 실정으로 
본 연구 결과를 선행연구와 비교하거나 일반화하
는데 한계가 있으므로 추후 대상자 수와 범위를 
확대하여 반복연구를 할 것을 제언한다. 
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