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간호대학생의 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의
관계에서 회복탄력성의 매개효과

The Mediating Effect of Resilience on the Relationship between Clinic 
Practice Stress and Psychosocial Well-being of Nursing University 

Students
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요 약 본 연구는 간호대학생의 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서 회복탄력성의 매개효과를 파악하여

간호대학생의 사회심리적 건강을 향상시킬 수 있는 방안 마련에 필요한 기초자료를 제공하고자 시도되었다. 연구대상

은 J도와 G시의 2개 대학의 임상실습 경험이 있는 간호학과 3, 4년 175명으로 수집된 자료는 SPSS 23.0을 이용하여

기술통계, independent t-test, ANOVA, Pearson’s correlation coefficient을 하였고, Process macro 4.0 프로그램을

통해 매개효과를 검증하였다. 간호대학생의 사회심리적 건강은 임상실습 스트레스(r=.472, p=<.001)와 양의 상관관계,
회복탄력성과(r=-.860, p=<.001)는 음의 상관관계로 나타났다. 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서 회

복탄력성의 매개효과를 나타내었다. 본 연구결과를 바탕으로 간호대학생의 사회심리적 안녕감 수준을 높이기 위해서

는 임상실습 스트레스를 낮추고, 회복탄력성을 높이기 위한 체계적인 프로그램의 개발과 적용이 필요하다.

주요어 : 임상실습 스트레스, 회복탄력성, 사회심리적 건강, 매개효과

Abstract This study attempted to provide basic data for developing strategies to improve the psychosocial 
well-being on nursing university students by identifying the mediating effect of resilience on the relationship 
between clinic practice stress and psychosocial well-being of nursing university students. The subjects of the 
study were 175 nursing students in their 3rd and 4th year who had clinic practice experience at two universities 
in J province and G city. The SPSS/23.0 program was used to analyze the data with descriptive statistics; an 
independent t-test, analysis of variance ANOVA, Pearson’s correlation coefficient, and mediating effect analysis 
were performed using Process Macro 4.0. The psychosocial well-being of nursing university students showed a 
positive correlation with clinical practice stress (r=.472, p<.001), and a negative correlation with resilience 
(r=-.860, p<.001). Resilience showed a mediating effect on the relationship between clinical practice stress and 
psychosocial well-being. Based on the results of this study, it is necessary to development and apply systematic 
programs to reduce clinical practice stress and increase resilience for improving the psychosocial well-being of 
nursing university students. 
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Ⅰ. 서 론

간호학은 실천철학을 지닌 응용과학으로 이론과 실

습을 바탕으로 한다. 간호교육은 전문직간호사로서 역

할을 수행하는데 필요한 지식, 기술, 태도를 학습하고

임상현장에서 통합하고 적용하는 방법을 습득하는 교

육과정으로 이론교육과 함께 임상실습은 간호교육의

필수적 요소이다[1]. 간호대학생들은 임상실습을 통하

여 학교에서 배운 이론을 실무에서 직접 관찰하고 적용

해봄으로써 잠재력을 개발하고 창의력과 응용력을 길

러 전문직 간호사로서의 기본적인 능력을 갖추게 된다

[2].

대부분의 간호대학생들은 임상실습의 중요성에 대

해 알고 있지만 이론과 실무현장과의 차이에서 오는 혼

란과 낯선 환경, 실습기관의 부족으로 인한 비교육적

환경, 실습업무의 부담 및 역할갈등 등 다양한 원인으

로 임상실습으로 인한 높은 수준의 스트레스와 부정적

인 경험을 한다는 연구결과[3][4]가 보고되고 있다. 이

러한 스트레스의 지속적인 경험은 간호학에 대한 불만

과 만족도 저하를 초래하고 결국 우울[5], 소진[6][7],

정신건강[8][9] 등 심리적·정신적 건강에 부정적인 영향

을 미친다.

사회심리적 건강은 개인의 자원과 반응능력이 위협

을 받아 발생하는 심리적⋅상황적 맥락에 영향을 받는

사회적 속성을 갖는 갈등상태[10]를 의미한다. 간호대학

생의 임상실습에서 발생하는 스트레스는 개인의 사회

심리적 갈등을 유발하고, 갈등상태의 지속은 학업에 대

한 자신감을 상실하게 하며 더 나아가 정서적 탈진, 냉

소적 태도, 소진 등의 심각한 상황으로 악화될 수 있다

[6][7]. 지속적인 임상실습 스트레스는 간호대학생의 사

회심리적 건강에 악영향을 줄 것으로 예측할 수 있다.

따라서 미래의 임상현장에서 대상자에게 양질의 간호

제공과 전문인으로서 직업적 만족 및 타인을 잘 돌보기

위하여 간호대학생들의 임상실습 스트레스 관리와 사

회적 심리건강을 위한 방안마련이 요구된다[11].

간호대학생들이 임상실습에서 경험하는 스트레스를

이겨내고, 역경을 기회로 삼아 성숙한 경험으로 바꾸는

회복탄력성은 미래의 간호사로 성장할 간호대학생들에

게 매우 필요한 요건이다[12]. 회복탄력성(Resilience)은

역경에 직면했을 때 이를 극복하고 성공적으로 대처하

는 개인적 특성을 의미한다[13]. 회복탄력성이 높을수록

스트레스 상황에 적극적으로 대처하고, 다양한 상황에

서 융통성있게 문제를 해결할 뿐만 아니라 정서지능과

심리적 안녕감, 삶의 질에도 효과가 있는 것으로 보고

되었다[14-16]. 지금까지의 연구들을 바탕으로 간호대

학생의 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계

에서 회복탄력성이 긍정적 영향을 줄 것으로 예측된다.

그러나 지금까지 간호대학생의 임상실습 스트레스와

정신건강과의 관계 연구 등이 있을 뿐 회복탄력성의 매

개효과를 확인한 논문은 찾아볼 수 없었다.

이에 본 연구에서는 간호대학생들의 임상실습 스트

레스와 회복탄력성, 사회심리적 건강의 관계를 확인하

고 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서

회복탄력성의 매개효과를 확인하고자 한다. 이를 통해

임상실습에서 오는 스트레스에 잘 대처하고, 사회심리

적 안녕을 증진시키는 중재 방안을 마련하기 위한 기초

자료를 제공하고자 한다.

본 연구에서는 선행연구를 토대로 <그림 1>과 같이

연구모형을 설정하였으며, 연구 가설은 다음과 같다.

첫째, 간호대학생의 사회심리적 건강은 임상실습스

트레스와 양의 상관관계, 회복탄력성과 음의 상관관계

를 가질 것이다.

둘째, 간호대학생의 임상실습 스트레스와 사회심리

적 건강의 관계에서 회복탄력성은 매개효과를 가질 것

이다.

그림 1. 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서 회복
탄력성의 매개효과 모형
Figure 1. Mediating effect model Resilience between Clinic
practice stress and Psychosocial well-being

Ⅱ. 본 론

1. 연구설계

본 연구는 간호대학생의 임상실습 스트레스와 사회

심리적 건강의 관계에서 회복탄력성의 매개효과를 알

아보기 위한 서술적 상관관계 연구이다.
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2. 연구대상

본 연구대상자는 J도와 G시에 소재한 2개 대학의 임

상실습에 참여한 경험이 있는 간호학과 3, 4학년을 대

상으로 하였으며 자료수집 기간은 2023년 9월 8일부터

2023년 9월 12일까지이다. 대상자 수를 산정하기 위해

G-power program 3.1.9 version을 사용하였고, 회귀분

석을 위해 투입변수는 9개(일반적 특성 6개, 연구변수 3

개), 유의수준 0.05, 효과크기 0.15, 검정력 0.95을 적용

한 결과 최소 표본 수는 최소 166명이었다. 탈락률 10%

를 고려하여 182명을 대상으로 설문지를 배부하여 179

부(98.3%)를 회수하였고 이 중 응답이 불충분한 설문지

4부(2.19%)를 제외한 총 175부(96.1%)를 분석에 사용하

였다.

3. 연구도구

1) 임상실습 스트레스

임상실습 스트레스는 Beck과 Sriavastava(1991) [17]

등의 선행 연구를 기초로 김순례, 이종은(2005) [18]이

수정, 보완한 5개 영역의 총 24문항의 도구를 사용하였

다. 도구는 실습교육환경(5문항), 바람직하지 못한 역할

모델(6문항), 실습업무부담(4문항), 대인관계 갈등(4문

항), 환자와의 갈등(5문항)으로 구성되었으며 5점

Likert 척도로 평균점수가 높을수록 스트레스 높음을

의미한다. 김순례와 이종은(2005) [18]이 개발한 도구의

신뢰도 Cronbach's ⍺= .91이었으며 본 연구에서의

Cronbach's ⍺= .93, 실습교육환경 .82, 바람직하지 못
한 역할모델 .83, 실습업무부담 .75, 대인관계 갈등 .75,

환자와의 갈등 .89였다.

2) 회복탄력성

회복탄력성은 양영희 등(2015) [12]이 간호대학생을

대상으로 개발하고 타당도를 분석한 7개 영역의 총 24

문항의 도구를 사용하였다. 도구는 자신감 3문항, 관계

성 4문항, 긍정성 4문항, 대처능력 2문항, 사회적지지 4

문항, 감정조절능력 4문항, 조직적 스타일 3문항으로 구

성되었다. 5점 Likert 척도로 평균점수가 높을수록 회복

탄력성이 높음을 의미한다. 도구 개발 당시 신뢰도는

Cronbach's ⍺= .84였고, 본 연구에서 Cronbach’s ⍺=
.96으로 하위영역은 자신감 .93, 관계성 .89, 긍정성 .87,

대처능력 .77, 사회적지지 .71, 감정조절능력 .89, 조직적

스타일 .83이었다.

3) 사회심리적 건강

사회심리적 건강은 예방의학회의 장세진(2000) [10]

이 개발한 사회심리적 건강척도(Psychosocial Well-

being Index) 단축형으로 4개 영역의 총 18문항의 도구

를 사용하였다. Likert 5점 척도로 점수가 높을수록 사

회심리적 건강수준이 낮음을 의미한다. 도구 개발 당시

신뢰도는 Cronbach's ⍺= .90, 본 연구에서 Cronbach’s
⍺= .97이었다.

3. 자료분석

수집된 자료는 SPSS/WIN 23.0 통계 프로그램을 이

용하여 분석하였다.

첫째, 대상자의 일반적 특성과 임상실습 스트레스,

회복탄력성, 사회심리적 건강의 정도는 기술통계를 이

용하였다.

둘째, 대상자의 일반적 특성에 따른 임상실습 스트레

스, 회복탄력성, 사회심리적 건강의 차이는 Independent

t-test와 ANOVA로 분석하고, 사후 검정으로 Scheffé

test를 실시하였다.

셋째, 변수 간의 상관관계는 Pearson's correlation

coefficient로 이용하였다.

넷째, 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계

에서 회복탄력성의 매개효과를 검증하기 위해

PROCESS Macro program의 모델 4번을 이용하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자의 연령은 20대가 149명(85.1%), 30세 이상이

26명((14.9%)였고 3학년이 124명(70.9%), 4학년이 51명

(29.1%)였다. 간호학과 지원동기는 취업률이 110명

(62.9%), 적성이 34명(19.4%), 지인의 권유가 16명

(9.1%), 성적 및 기타 15명(8.6%) 순이었고, 직전학기

성적은 3.5~3.9가 98명(56.0%)으로 가장 많았다. 전공만

족도는 만족이 79명(45.1%), 보통이 65명(37.1%), 매우

만족이 26명(14.9%), 불만족이 5명(2.9%) 순이었고, 임

상실습 만족도는 만족이 76명(43.4%), 보통이 69명

(39.4%), 매우 만족이 19명(10.9%), 불만족이 10명
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(5.7%), 매우 불만족이 1명(0.6%) 순이었다<표 1>.

일반적 특성에 따른 임상실습 스트레스는 간호학과

지원동기동기(p=.001), 직전학기 성적(p=.002), 전공만족

도(p=.011), 임상실습 만족도(p<.001)에, 회복탄력성은

나이(p=.020), 학년(p<.001), 간호학과 지원동기(p=.001),

직전학기 성적(p<.001), 전공만족도(p<.001), 임상실습

만족도(p=.002)에 유의한 차이를 보였다. 사회심리적 건

강은 학년(p<.001), 간호학과 지원동기(p=.004), 직전학

기 성적(p<.001), 전공만족도(p<.001), 임상실습 만족도

(p=.001)에 유의한 차이를 보였다. 사후 검정 결과 임상

실습 스트레스는 직전학기 성적이 3.0이하보다 3.5~3.9,

4.0 이상에서 더 높게 나타났고, 회복탄력성과 사회심리

적 건강은 직전학기 성적이 3.5~3.9 보다 4.0 이상에서

더 높게 나타났다<표 1>.

2. 임상실습 스트레스, 회복탄력성, 사회심리적 건

강의 정도

간호대학생의 임상실습 스트레스는 2.82점(5점 만

점)이었고, 하위영역으로 실습업무 부담 3.29점, 실습교

육환경 3.22점, 바람직하지 못한 역할 모델 2.60점, 환

자와의 갈등 2.59점, 대인관계 갈증 2.48점 순이었다.

회복탄력성은 3.49점(5점 만점)이었고, 하위영역으로

관계성 3.72점, 사회적지지 3.69점, 자신감 3.44점, 대처

능력 3.37점, 감정조절능력 3.37점, 조직적 스타일 3.05

점, 긍정성 2.55점 순이었다. 심리사회적 건강은 2.64점

(5점 만점)이었다<표2>.

3. 임상실습 스트레스, 회복탄력성, 사회심리적 건

강의 상관관계

간호대학생의 사회심리적 건강은 임상실습 스트레

스(r=.472, p<.001)와 양의 상관관계, 회복탄력성

(r=-.860, p<.001)과 음의 상관관계가 있는 것으로 나

타났다. 회복탄력성은 임상실습 스트레스(r=-.401,

표 1. 일반적 특성에 따른 임상실습 스트레스, 회복탄력성, 사회심리적 건강의 정도
Table 1. Differences of Clinic practice stress, Resilience, Psychosoical well-being according to general Characteristics

(N=175)

Variable Categories n(%)
Clinic practics stress Resilience Psychosocial well-being

M±SD
t or F(p)
Scheffé

M±SD
t or F(p)
Scheffé

M±SD
t or F(p)
Scheffé

Age(year)
21-29a 149(85.1) 2.82±0.65 -.222

(.825)

3.31±0.60 -2.411

(.020)

2.67±1.05 .822

(.412)≥30b 26(14.9) 2.85±0.60 3.73±0.52 2.44±0.91

Year in
college

3th 124(70.9) 2.85±0.65 .947

(.345)

3.36±0.73 -4.620

(<.001)

2.83±1.05 5.013

(<.001)4th 51(29.1) 2.75±0.64 3.80±0.50 2.16±0.67

Application
motivation

Empolyment rate 110(62.9) 2.96±0.65

6.145

(.001)

3.33±0.74

5.595

(.001)

2.83±1.07

4.565

(.004)

Highscool grades &
other

15(8.6) 2.60±0.51 3.65±0.46 2.55±0.90

Aptitude 34(19.4) 2.47±0.58 3.81±0.53 2.16±0.70
Recommendation 16(9.1) 2.83±0.55 3.75±0.60 2.40±0.83

Grades

<3.0a 12(6.9) 2.28±0.60 5.357

(.002)

a<c,d

3.55±0.43 7.173

(<.001)

c<d

2.74±0.83 7.198

(<.001)

c<d

3.0-3.4b 47(26.9) 2.67±0.59 3.64±0.60 2.27±0.78
3.5-3.9c 98(56.0) 2.94±0.57 3.30±0.74 2.91±1.06
≥4.0d 18(10.3) 2.97±0.91 4.03±0.53 2.05±0.75

Satisfaction
on nursing
major

Unsatisfied 5(2.9) 3.03±0.22
3.837

(.011)

3.65±0.32
7.061

(<.001)

2.33±0.55
6.498

(<.001)
Moderate 65(37.1) 2.98±0.54 3.22±0.71 3.02±0.99
Satisfied 79(45.1) 2.65±0.66 3.56±0.68 2.53±0.98

Very satisfied 26(14.9) 2.92±0.78 3.90±0.55 2.10±0.84

Satisfaction
on clinical
practice

Very unsatisfied 1(0.6) 2.66±0.00

6.785

(<.001)

4.04±0.00

4.447

(.002)

2.00±0.00

5.019

(.001)

Unsatisfied 10(5.7) 2.54±0.56 3.80±0.21 2.13±0.61
Moderate 69(39.4) 3.11±0.44 3.28±0.73 2.98±1.02
Satisfied 76(43.4) 2.67±0.73 3.51±0.68 2.56±0.93

Very satisfied 19(10.9) 2.53±0.58 3.95±0.57 2.02±0.98
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p<.001)와 음의 상관관계가 있는 것으로 나타났다<표

3>. 즉 임상실습 스트레스가 높을수록, 회복탄력성이

낮을수록 사회심리적 건강수준이 낮음을 의미하며 연

구 가설 1은 성립되었다.

4. 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강과의 관계

에서 회복탄력성의 매개효과

간호대학생의 임상실습 스트레스와 사회심리적 건

강과의 관계에서 회복탄력성의 매개효과를 검증하기

위해 Hayes[21]가 제안한 PROCESS macro에서 model

4를 사용하였다. 통계적으로 유의성을 검증하기 위해

부트스트랩 샘플 5,000개로 지정하였고, 신뢰구간은

95%로 설정하였다. 분석한 결과 <표 4>와 <그림 2>

와 같이 임상실습 스트레스은 회복탄력성에 유의한 영

향을 주고(β=-.437, p<.001), 회복탄력성은 사회심리적

건강에 유의한 영향을 주어(β=-1.140, p<.001) 임상실

습 스트레스와 회복탄력성과의 사이에서 매개하였다.

표 2. 임상실습 스트레스, 회복탄력성, 사회심리적 건강의
정도
Table 2. Degree of Clinic practice stress, Resilience and
Psychosocial well-being (N=175)

Variables
Ran
ge

M±SD
Skew
ness

Kurto
sis

Clinic practice stress 1-5 2.82±0.64 .04 -.24
Inadequate clinic

environment
3.22±0.76 -.29 -.51

Unadvisable role

model
2.60±0.73 .63 .97

Load of work and

assignment
3.29±0.78 -.11 -.72

Interpersonal

conflict
2.48±0.78 .33 .13

Relationship with

patient
2.59±0.93 .27 -.84

Resilience 1-5 3.49±0.70 -.17 -.52
Confidence 3.44±0.91 -.30 -.85
Relationship 3.72±0.68 -.01 -.40
positivity 2.55±0.77 .64 .77
Coping ability 3.37±0.68 -.06 .79
Social support 3.69±0.67 .06 -1.19
Abilities to control

emotion
3.37±0.90 -.09 -1.03

O r g a n i z a t i o n a l

style
3.05±0.89 .15 -.44

Psychosocial well-

being
1-5 2.64±1.00 .53 -.44

표 3. 임상실습 스트레스, 회복탄력성, 사회심리적 건강의
상관관계
Table 3. Correlation among Clinic practice stress,
Resilience and Psychosocial well-being (N=175)

Variables
F1 F2 F3
r(p) r(p) r(p)

Clinic practice stress 1

Resilience
-.401

(<.001)
1

Psychosocial

well-being

.472

(<.001)

-.860

(<.001)
1

†F1=Clinic practice stress, F2=Resilience, F3=Psychosocial

well-being

즉 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 총 효

과는 β=.734(p<.001)이었으며 매개변수인 회복탄력성

이 투입되면서 사회심리적 건강에 대한 회복탄력성의

직접 효과는 β=.236(p<.001)로 감소하여 매개하는 것

으로 나타나 연구 가설 2도 성립되었다.

임상실습 스트레스와 회복탄력성의 간접효과를 검

증하기 위해 부트스트래핑(bootstrapping)을 사용하였

고, 검증 결과 부트스트래핑의 상한값과 하한값 사이

에서 0이 존재하지 않아 간접효과가 검증되었다<표

4>.

Ⅳ. 고 찰

본 연구는 간호대학생의 임상실습 스트레스와 회복

탄력성, 사회심리적 건강의 관계를 파악하고 임상실습

스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서 회복탄력성의

매개효과를 규명하고자 시도되었다.

대상자의 임상실습 스트레스는 2.82점(5점 만점)으

로 동일한 도구를 사용하여 임상실습을 경험한 3, 4학

년 간호대학생을 대상으로 한 연구[5][19]에서 2.73~

그림 2. 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서
회복탄력성의 매개효과
Figure 2. Mediating effect of Resilience between Clinic
practice stress and Psychosocial well-being
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3.01점으로 본 연구 결과와 유사하였으나 고정미(2017)

[6]의 연구에서는 3.36점, 코로나19 시기에 첫 임상실습

을 수행한 간호대학생을 대상으로 한 연구[4]에서 2.40

점으로 본 연구결과와 차이를 보였다. 이러한 결과는

코로나19 등의 외부적 환경의 영향을 받는 것으로 사

료되며 임상실습 1,000시간을 이수하지 못하면 졸업과

취업에 대한 우려와 실습을 무사히 마치게 된 안도감

이 임상실습 스트레스를 감소시켰다는 연구[4]를 지지

하는 결과이다. 일반적 특성에 따른 임상실습 스트레

스는 간호학과 지원동기, 직전학기 성적, 전공만족도,

임상실습 만족도에 유의한 차이를 보여 선행연구[5]

결과와 일부 일치하였다. 사후 검정 결과 직전학기 성

적이 3.0이하보다 3.5~3.9, 4.0이상의 학생에서 임상실

습 스트레스가 더 높게 나타나 성적관리나 경쟁의식이

영향을 주었을 것으로 사료된다. 따라서 임상실습의

목표와 의미를 인지할 수 있도록 하고, 실습의 절대평

가 등을 통해 스트레스를 완화할 수 있는 방안 마련이

필요하겠다.

임상실습 스트레스의 하위영역으로 실습업무 부담,

실습교육환경이 가장 높게 나타났고, 바람직하지 못한

역할 모델, 환자와의 갈등, 대인관계 갈등은 낮게 나타

나 선행연구[4][5]의 결과와 일치하였다. 이는 열악한

임상실습 교육현황을 반영한 결과로 실습학생 대비 실

습기관의 부족, 기관 내 학생을 위한 공간과 시설의 미

흡, 교육에 대한 배려 부족, 비교육적 실습환경, 과다하

거나 실습의 목적에 맞지 않는 과제, 대상자의 사생활

보호 등의 문제로 실습경험의 제한 등이 임상실습 스

트레스를 받는다는 연구결과[3][5][20]와 일맥상통한다.

따라서 간호대학생들의 임상실습 목적과 자신의 역할

에 대한 명확한 인지와 교육환경 조성이 요구된다. 이

를 위하여 실습 오리엔테이션시 각 교과별 임상실습의

목적과 병원의 특성, 학생의 역할을 명확히 제시하고,

실습의 내실화를 위한 임상실습 기관과의 지속적인 협

의, 국가적 차원의 임상실습 교육정책의 변화와 지원

이 필요하겠다[2][22].

회복탄력성은 3.49점(5점 만점)으로 동일한 도구를

사용하여 임상실습을 경험한 3,4학년 간호대학생을 대

상으로 한 연구[5][7]에서 3.49~3.56점으로 본 연구결과

와 유사하였다. 회복탄력성은 수업과 임상실습을 통해

경험하는 스트레스를 이겨내고 미래의 간호사로 성장

할 수 있는 중요한 요인으로[12] 간호대학생의 회복탄

력성은 보통 이상의 수준으로 나타났다. 회복탄력성은

학년, 간호학과 지원동기, 직전학기 성적, 전공만족도,

임상실습 만족도에 유의한 차이를 보였다. 즉, 나이가

많을수록, 학년이 높을수록, 직전학기 성적이 3.5~3.9

보다 4.0 이상인 경우, 전공만족도가 높을수록 회복탄

력성은 높게 나타나 선행연구[5]의 결과와 일부 일치

하였다.

회복탄력성의 하위영역으로 관계성, 사회적지지는

높게 나타났으나 자신감, 대처능력, 감정조절능력, 조

직적 스타일, 긍정성은 평균 점수보다 낮게 나타났다.

선행연구[3][5][7]에서는 사회적지지, 관계성, 긍정성,

자신감이 높게 나타났고, 대처능력, 감정조절능력, 조

직적 스타일이 낮게 나타나 본 연구결과와 다소 차이

를 보였다. 본 연구에서는 긍정성 즉, 감사하는 마음이

나 미래에 더 나아진 나의 모습 등에 대한 문항, 조직

표 4. 임상실습 스트레스와 사회심리적 건강과의 관계에서 회복탄력성의 매개효과
Table 4. Mediating effect of Resilience between Clinic practice stress ans Psychosocial well-being (N=175)

Variables β S.E t p
95% CI

LLCI ULCI
Clinic practice stress → Resilience -.437 .076 -5.754 <.001 -.587 -.287
Resilience → Psychosocial well-being -1.140 .058 -19.551 <.001 -1.255 -1.025
Clinic practice stress → Psychosocial well-being .236 .058 3.710 <.001 .110 .361
Clinic practice stress → Resilience → Psychosocial

well-being
.734 .104 7.043 <.001 .528 .940

F=49.612(<.001), R2=.222
Mediating effect significance verification

Effect Boot SE
95% CI

Boot LLCI Boot ULCI
Total Effect .734 .104 528 .940
Direct Effect .236 .063 .110 .368
Indirect Effect .498 .134 .240 .765
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적 스타일 즉, 공부하는 시간과 재충전하는 시간의 관

리, 일상업무의 계획 등에 대한 문항의 점수가 낮게 나

와 선행연구[3][5][7] 결과와 일치하였다. 임상현장은

복잡하고 간호사가 처리해야 할 일이 동시에 발생하는

경우가 많아 신속·정확한 업무판단과 최소한의 시간안

에 효율적인 업무처리를 요구한다. 또한, 대상자의 상

태변화를 빠르게 인지하고 대처하며 문제를 해결하기

위해 침착함과 대처능력도 중요하다. 그러나 간호대학

생들은 타전공에 비해 학업양이 많고, 이론과 실습의

병행, 국가고시와 취업 준비 등으로 개인의 내적 역량

강화를 위한 시간도 없이 간호현장으로 배치된다. 그

러나 이러한 능력이 부족하게 되면 처리할 일이 점차

누적되어 과중한 스트레스에 시달리게 된다[3]. 대처능

력, 감정조절, 조직적 스타일, 자신감, 긍정성은 단기간

에 변화되기 어렵고 지속적이고 반복적이 교육이 요구

되기 때문에 대학시절부터 이를 개선시키기위한 노력

이 필요하다. 따라서 교육과정에 자기관리 프로그램과

다양한 상황을 반영한 실습교육이 필요하겠다[7].

사회심리적 건강은 2.64점(5점 만점)으로 동일한 도

구를 사용하여 대학생을 대상으로 한 연구[23]에서

3.29점으로 나타나 본 연구결과와 차이를 보였다. 이는

이현숙(2022)의 연구[23]는 1, 2학년의 간호대학생을

대상으로 하였으나 본 연구는 3, 4학년 간호대학생을

대상으로 하여 대상자의 차이가 있으며, 코로나19라는

환경적 요인으로 사회활동이나 대인관계에 제약 등이

영향을 주었을 것이라 사료된다. 추후 대상자의 특성

과 환경적 요인을 고려한 연구가 필요하겠다. 사회심

리적으로 건강할수록 업무과정에서 스트레스와 갈등을

극복하고, 실무를 더 잘 수행하며 잘 적응하는 것으로

나타났다[11]. 따라서 간호대학생의 사회심리적 안녕

수준을 높이기 위한 체계적인 교육과정과 다양한 적응

프로그램의 개발과 적용이 필요하다[24]. 일반적 특성

에 따른 사회심리적 건강은 학년, 간호학과 지원동기

직전학기 성적, 전공만족도, 임상실습 만족도에 유의한

차이를 보여 선행연구[23]의 결과와 일부 일치하였다.

그러나 4학년보다 3학년에서 사회심리적 스트레스가

더 높게 나타나 학년이 높아질수록 실습, 취업, 국가고

시 등의 스트레스를 받지만 그 과정에서 자기관리와

적응능력이 향상되었을 것으로 해석할 수 있다[15]. 그

러나 간호대학생 299명을 대상으로 한 변은경, 양현주

(2020)의 연구[25]에서는 연령이 어릴수록, 학년이 낮

을수록, 전공만족도와 대학생활만족도가 높을수록 정

신적 웰빙의 정도가 높은 것으로 나타나 본 연구결과

와 차이를 보여 추후 정신건강의 수준과 일반적 특성

의 비교연구가 필요하겠다.

간호대학생의 사회심리적 건강은 임상실습 스트레

스와 양의 상관관계, 회복탄력성과 음의 상관관계가

있는 것으로 나타나 연구 가설 1은 성립되었다. 즉, 임

상실습 스트레스가 높을수록, 회복탄력성이 낮을수록

사회심리적 건강수준은 낮게 나타났다. 이는 임상실습

스트레스가 높을수록 실습소진[6][7], 정신건강[9]에 부

정적인 영향을 주고 다양한 계층의 사람들을 접촉해야

하는 사람들에게 정서적 고갈이 높게 나타난다는 연구

결과와도 일맥상통한다[6]. 또한, 임상실습 스트레스는

회복탄력성과 부적 상관관계, 우울과 정적 상관관계가

있으며 회복탄력성과 우울이 부적 상관관계를 나타낸

박홍주, 김남희(2020)의 연구[5] 결과와 유사하다. 3, 4

학년의 간호대학생은 이론수업과 함께 실습을 병행하

면서 실습의 스트레스가 가중될수록 개인의 상황을 통

제할 수 없음을 느끼며 정서적 탈진, 냉소적 태도, 학

업에 대한 자신감 상실과 같은 소진의 경험정도가 높

아진다[6][9]. 임상실습 시에 낯선 병원 환경과 실수에

대한 불안감, 이론과 실무의 gap, 과도한 과제, 역할갈

등, 예상치 못한 위기 상황, 대인관계 등으로 인해 높

은 수준의 스트레스와 부정적인 경험은 정신건강에도

영향을 준다[3][9]. 따라서 간호대학생의 사회심리적

안녕의 수준을 높이기 위해 임상의 실제 현장에 대한

충분한 사전경험을 할 수 있도록 교육과정 중 시뮬레

이션 수업을 통한 실습 스트레스를 줄이고, 현장에 보

다 잘 적응할 수 있도록 하는 것이 바람직하다[8].

간호대학생의 임상실습 스트레스와 사회심리적 건

강의 관계에서 회복탄력성은 부분매개하는 것으로 나

타나 연구 가설 2도 성립되었다. 임상실습 스트레스는

회복탄력성에 유의한 영향을 미치고, 회복탄력성은 사

회심리적 건강에 유의한 영향을 미치는 것으로 해석할

수 있다. 위의 변수들 간의 관계 연구를 찾아보기는 어

려웠으나 간호대학생을 대상으로 회복탄력성 연구를

분석한 연구[26], 간호대학생의 스트레스와 삶의 질의

관계에서 회복탄력성과 삶의 의미의 매개효과 연구

[15], 임상실습 스트레스와 소진 간의 관계에서 감성지

능의 조절효과 연구[6], 대학생의 사회심리적 건강과

삶의 만족의 관계에서 회복탄력성의 매개효과 연구
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[23]의 결과와 일맥상통한다. 간호대학생은 주로 임상

실습 상황 자체를 역경으로 인지하여 불안이나 스트레

스로 표출되며 이를 극복하기 위해 회복탄력성을 개발

하고 강화함으로서 자신의 감정에 대한 인지와 조절이

가능하고 타인을 이해하는 능력에도 긍정적인 영향을

주어 원활한 대인관계와 대학생활적응, 삶의 질에도

도움을 주는 것으로 해석할 수 있다[26][27]. 따라서 미

래의 전문직 간호사로서 역할을 수행해야하는 간호대

학생의 사회심리적 건강수준을 높이기 위해서는 임상

실습 스트레스를 줄이고 회복탄력성을 향상시키기 위

한 실제적인 방안 마련의 노력이 필요하다. 이는 단기

간에 형성되는 것이 아니므로 학교에서부터 사회 교육

기관에 이르기까지 사회심리적 건강수준을 높이기 위

한 지속적이고 체계적인 프로그램의 개발과 적용이 필

요하다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 간호대학생의 임상실습 스트레스, 회복탄

력성, 사회심리적 건강의 관계를 확인하고, 임상실습

스트레스와 사회심리적 건강의 관계에서 회복탄력성의

매개효과를 파악하고자 시도되었다.

사회심리적 건강은 임상실습 스트레스와 양의 상관

관계, 회복탄력성과는 음의 상관관계로 나타났고, 임상

실습 스트레스와 사회심리적 건강과의 관계에서 회복

탄력성은 부분 매개하는 것으로 나타나 가설 1, 2가 성

립되었다. 따라서 간호대학생의 사회심리적 건강수준

을 높이기 위하여 임상실습의 목적과 학생의 역할을

명확히하고, 교육과정 및 실습과제 등의 개선을 위한

학생 및 교수자의 노력, 임상실습환경의 개선을 위한

기관과의 협조, 회복탄력성을 향상시키기 위한 지속적

인 프로그램의 적용, 국가적 차원의 임상실습 교육정

책의 변화와 지원이 필요하겠다.

본 연구의 결과를 토대로 다음과 같이 제언하고자

한다. 첫째, 일부 지역의 임상실습을 경험한 3, 4학년

간호대학생을 연구대상으로 하였기 때문에 결과를 확

대해석하는데 제한점이 있어 추후 대상을 확대한 연구

를 시행할 것을 제언한다. 둘째, 간호대학생의 사회심

리적 건강에 관련된 연구는 미비한 수준으로 추후 관

련 연구와 사회심리적 건강에 영향을 주는 다양한 변

수의 관계를 밝히는 연구의 시행을 제언한다. 셋째, 본

연구에서 사용한 사회심리적 건강도구는 측정점수가

높을수록 사회심리적 건강수준이 낮음을 의미하는 도

구로 유사하게 사용되는 ‘사회심리적 안녕’이라는 단어

와는 반대개념으로 사용되었다. 따라서 추후 연구에

대한 가독성을 향상시키는 도구를 사용하여 사회심리

적 건강을 측정할 것을 제언한다. 넷째, 간호대학생의

임상실습 스트레스에 영향을 주는 다양한 요인을 밝히

는 연구가 필요하겠다. 마지막으로 본 연구결과를 반

영하여 간호대학생의 임상실습 스트레스를 낮추고 회

복탄력성을 향상시키기 위한 프로그램 개발과 효과검

증의 연구를 제언한다.
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