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Abstract

요약
ㄴ

 본연구는의료산업에초점을맞추어서비스제공자의역할행동과역할외행동을감소시키는구체적인선행요인을특정하고

해당 요인의 역할을 탐색하고자 하였다. 이를 위해, 본 연구에서는 의료서비스 제공자의 역할행동과 역할 외 행동에 영향을

주는구체적인선행요인으로서비스복잡성을설정하였다. 또한, 본연구에서는서비스복잡성이의료서비스제공자의역할행동과

역할외행동에영향을미치는과정에서개인-직업적합성의인지적과정을거칠것으로제안하였다. 나아가, 본 연구에서는

의료서비스제공자의개인-직업적합성에대한서비스복잡성의영향력을의료서비스조직의내부시장지향성이조절하는지를

확인하였다. 본연구에서는선행연구를조사하여가설및연구모델을구축하였으며, 분석을수행하기위하여의료서비스산업에

종사하는종사자중고객과의접점에서서비스를제공하는의료서비스제공자(간호사, 행정직원, 의료기사)를대상으로설문조사를

진행하였다. 가설을검증한결과서비스복잡성은의료서비스제공자의개인-직업적합성을감소시키는것을확인하였다. 그리고

의료서비스제공자의개인-직업적합성은역할행동및역할외행동을증가시키는것을검증하였다. 마지막으로, 의료서비스

조직의내부시장지향성은의료서비스제공자의개인-직업적합성에대한서비스복잡성의영향력을완충하는것을발견하였다.
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1. 서론

서비스 산업인 의료서비스 산업에서 의료서비스 

제공자는 의료산업과 관련된 서비스를 전달함과 동

시에 고객과 의료서비스 조직을 연결하는 경계확장 

역할도 담당한다(Yoo et al., 2014). 의료서비스 조

직은 높은 수준의 의료서비스를 고객에게 제공하겠

다고 약속하는 반면, 해당 약속을 실질적으로 구현

하는 것은 의료서비스 제공자이다(Bitner, 1995; 

Gronroos, 1994). 이에 따라, 고객은 의료서비스 

제공자와 상호작용이 일어나는 과정에서 의료서비스 

조직이 전달하는 서비스에 대한 품질 수준의 인식을 

결정한다(Tortosa et al., 2009). 나아가, 의료서비

스를 포함한 전문서비스의 영역에서는 서비스를 제

공하기 위해 고객과 서비스 제공자 사이에서 나타나

는 상호작용이 다른 서비스 산업보다 상대적으로 중

요하고 강하기 때문에(Chang et al., 2013), 고객과 

상호작용을 시행하는 서비스 제공자를 관리하기 위

한 방안이 무엇인지 고민하는 것이 의료서비스 조직

에게는 핵심적이다.

선행연구에서는 서비스 영역에서 조직의 성과에 

핵심적으로 작용하는 서비스 제공자의 과업행동으로 

역할행동 및 역할 외 행동을 제시하고 있다(Rai et 

al., 2018). 서비스 제공자가 수행하는 역할행동은 

고객에게 서비스를 제공하는 과업행동을 수행하는 

것으로, 업무와 관련된 개인의 성과뿐만 아니라 조

직성과를 결정하는데 직접적으로 작용하는 직업과 

관련된 핵심적인 업무행동이다(Katz and Kahn, 

1978). 또한 서비스 제공자가 수행하는 역할 외 행

동은 업무에서 규정된 역할행동의 범위를 넘어서 자

발적으로 수행되는 조직 내 친사회적 행동으로

(MacKenzie et al., 1998), 조직 성과에 긍정적으

로 영향을 미친다(Rai et al., 2018). 특히, 의료서

비스는 서비스 품질과 결과에 대해 고객이 평가하기 

어렵기 때문에(Grewal et al., 2007), 고객은 의료

서비스에 대해 높은 위험을 지각한다. 따라서, 고객

과 반복적인 상호작용이 일어날 때 의료서비스 제공

자는 규정된 역할행동 수행을 충실히 해야 할 뿐만 

아니라 역할 외 행동을 수행하여 고객의 지각된 위

험 수준을 낮추는 것이 필요하다. 이러한 이유로, 의

료서비스 제공자는 직무수행에서 역할행동 및 역할 

외 행동을 원활하게 수행할 수 있도록 관리되는 것

이 필요하다. 서비스 제공자와 관련된 문헌들에서는 

서비스 제공자의 역할행동과 역할 외 행동을 촉진하

기 위한 방안을 주로 논의하고 있다. 구체적으로, 윤

리적 리더십이나 임파워링 리더십과 같은 리더십 관

련된 요인(Islam et al., 2021; Raub and Robert, 

2010) 및 조직이 제공하는 보상 프로그램(Rai et 

al., 2018; Yap et al., 2009), 직무열정과 같은 서

비스 제공자의 개인적 특성(Astakhova and Ho, 

2018) 등을 서비스 제공자의 역할행동 및 역할 외 

행동을 증가시키는 선행요인으로 제시하고 있으며, 

이를 통한 관리방안을 모색하고 있다. 이처럼 서비

스 제공자의 업무행동을 촉진시키기 위한 통찰을 선

행연구를 통해 확인할 수 있는 반면, 서비스 제공자

의 역할행동과 역할 외 행동을 감소시킬 수 있는 요

인들에 대한 논의가 부족하다는 연구의 한계도 동시

에 발견된다. 서비스 제공자의 역할행동과 역할 외 

행동에 대하여 특정한 측면에서 영향력을 미치는 요

인들만 집중되어 살펴보는 것은 현상에 대한 제한적

인 이해만 제공할 수 있다. 

본 연구에서는 의료산업에 초점을 맞추어 서비스 

제공자의 역할행동과 역할 외 행동을 감소시키는 구

체적인 선행요인을 특정하고 해당 요인의 역할을 탐

색하고자 하였다. 이를 위해, 본 연구에서는 서비스 

제공자의 역할행동과 역할 외 행동에 영향을 주는 

구체적인 선행요인으로 서비스 복잡성을 설정하였

다. 의료서비스와 같은 전문서비스에서는 고객은 제

공받는 서비스에 대해 매우 복잡한 것으로 인식한다

는 핵심적인 특징이 있기 때문에(Hausman, 2003; 

Mikolon et al., 2015), 의료서비스 조직은 서비스 
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복잡성이 서비스 제공자에게 미치는 영향력을 확인

할 필요가 있다. 또한, 본 연구에서는 서비스 복잡성

이 의료서비스 제공자의 역할행동과 역할 외 행동에 

영향을 미치는 과정에서 개인-직업 적합성의 인지

적 과정을 거칠 것으로 살폈다. 개인-직업 적합성은 

직업과 서비스 제공자 사이에 필요한 조건들이 서로 

일치하는지를 판단하는 인지적 요인으로 서비스 제

공자의 태도 및 행동을 설명하는데 핵심적인 요소이

다(Lee and Yoo, 2023). 따라서, 서비스 복잡성이 

의료서비스 제공자의 역할행동과 역할 외 행동에 미

치는 영향 사이에 존재하는 인지적 측면의 요인으로 

개인-직업 적합성을 설정함으로 심리적 과정에 대

한 설명을 제공하였다. 나아가, 본 연구에서는 의료

서비스 제공자의 개인-직업 적합성에 대한 서비스 

복잡성의 영향력을 의료서비스 조직의 내부시장 지

향성이 조절하는지를 확인하였다. 서비스 복잡성은 

의료서비스의 직무 특성 중 하나이기 때문에

(Mikolon, et al., 2015), 의료서비스 조직은 성과

를 향상시키기 위하여 조직 차원에서 서비스 복잡성

을 관리하기 위한 노력을 기울이는 것이 필요하다. 

내부시장 지향성은 서비스 조직이 서비스 제공자를 

내부의 고객으로 인식하고 직무적 측면에서 필요 및 

요구를 충족시켜 조직성과를 관리하고자 수행하는 

내부마케팅 활동이기 때문에(Yu et al., 2019), 서

비스 복잡성을 완화시키기 위한 의료서비스 조직의 

대응적 측면이 될 수 있다. 본 연구는 이러한 과정

을 통해 의료서비스 조직 차원에서 서비스 복잡성의 

영향력을 관리하고 긍정적인 직무행동을 유도할 수 

있는 이론적이고 실무적인 시사점을 제시하고자 하

였다. 

2. 이론적 배경 및 가설 설정 

2.1 서비스 복잡성

서비스 영역에 포함된 많은 산업 중 전문서비스

로 인식되는 서비스의 경우 서비스 제공자와 고객 

사이에서 높은 상호작용이 발생할 뿐 아니라 서비스 

측면에서 다수의 기능이 포함되기 때문에 고객은 해

당 서비스를 복잡한 것으로 인식하는 경향이 있다 

(Hausman, 2003; Johnson et al., 1996; Reid, 

2008; Thakor and Kumar, 2000). 특히, 의료서

비스는 복잡성이 높은 것으로 인식되는 대표적인 서

비스 산업 중 하나이다(Mikolon, et al., 2015). 전

문서비스의 영역에서 다양한 기능을 정밀하게 구조

화하여 고객에게 전달하려는 경우에는 서비스를 구

성하는 요소의 수가 증가하고, 서비스 구성요소 사

이에 존재하는 다수의 상호작용이 복잡하게 얽혀진

다. 이에 관한 결과로 개인이 서비스를 통하여 의도

한 결과를 얻기 위해서는 서비스에 대한 구성요소의 

수와 구성요소들 사이의 상호작용에 관한 많은 양의 

정보가 요구된다(Kreye et al., 2015). 따라서, 서

비스 복잡성은 서비스를 이해하는 것과 관련되어 개

인에게 나타나는 인지적인 어려움과 연관이 있다

(Mikolon et al., 2015). 서비스 복잡성에 대한 인

식은 개인의 지식수준과 인지능력에 따라 다르게 나

타날 수 있는데, 이는 서비스 복잡성이 개인에게 주

관적인 차원에서 형성되는 것을 의미한다(Alba, 

1983; Malhotra, 1982; von Nordenflycht, 

2010). 한 예로, 의료적 지식이 낮은 고객에 비하여 

의료적 지식이 높은 고객의 경우에는 개인의 건강상

태에 대한 이해와 요구되는 의료 서비스, 서비스가 

수행되는 과정 등을 더 쉽게 이해할 수 있다. 이와 

같이, 특정 서비스에 대하여 전문적인 지식을 가진 

고객은 해당 정보를 보다 능률적으로 처리할 수 있

게 된다(Alba, 1983; Alba and Hutchinson, 

1987). 서비스 복잡성은 고객 측면에서만 적용되는 

개념은 아니며, 고객과 동일하게 서비스 제공자의 

측면에서도 서비스 복잡성이 발생한다. 특정 서비스

를 제공한 경험이 많은 서비스 제공자의 경우에는 

서비스 제공의 경험이 상대적으로 부족한 신입 서비



서비스연구, 제14권 제4호, 2024.12                                                     

74

스 제공자에 비하여 해당 서비스에 대하여 다양한 

경험과 지식을 누적하고 있기 때문에 정보 처리의 

양이 더욱 많고 서비스 전달이 더욱 능숙하다

(Mikolon et al., 2015). 따라서, 서비스 복잡성의 

개념은 서비스를 매개로 고객과 접점에 있는 서비스 

제공자에게도 동일하게 적용된다.

2.2 개인-직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 

영향

서비스 영역에서 수행된 선행연구에서는 서비스 

제공자와 직무환경이 일치하는 경우 서비스 조직은 

지속가능성을 달성할 수 있음을 언급하고 있다(Lam 

et al., 2018). 여기서 서비스 제공자가 직무환경과 

일치한다는 개념은 직업적 환경을 반영하는 다양한 

요인들이 서비스 제공자 자신의 개인적인 특성과 일

치함을 인지적인 측면에서 인식하는 것으로 개인-

환경 적합성(person-environment fit)이란 명칭으

로 언급된다. 나아가, 서비스 제공자의 직업적 환경

을 구성하는 다양한 측면들이 존재함으로 인하여 개

인-조직 적합성(person-organization fit)과 개인

-팀 적합성(person-team fit), 개인-역할 적합성

(person-role fit) 개인-상사 적합성(person–
supervisor fit), 개인-개인 적합성

(person-person fit), 개인-고객 적합성

(person-customer fit) 등 개인-환경 적합성을 반

영하는 다양한 요인들이 선행연구에서 제시되었다

(DeRue and Morgeson, 2007; Kristof-Brown et 

al., 2005; Yang et al., 2008; Yoo, 2016). 이 중

에서도 개인-직업 적합성(person-job fit)은 개인

과 직업 자체에서 나타나는 특수한 조건 및 자격이 

서로 일치하는지를 반영하는 개념이며(Lee and 

Yoo, 2023), 개인-환경 적합성의 가장 핵심적인 

요인으로 인식되어 선행연구에서 주목받고 있다

(Lee and Yoo, 2023; Shen et al., 2018),   

의료서비스 제공자 관점에서 개인-직업 적합성은 

개인의 측면에서 직업에 요구하는 적합성과 직업적 

측면에서 개인에게 요구되는 적합성의 두 가지 차원

의 적합성을 반영한다(Tims et al., 2016). 우선, 

직업적 측면에서 개인에게 요구되는 적합성은 의료

서비스를 제공하기 위해 필요한 지식과 기술, 역량 

등 다양한 조건들에 대해 개인이 이를 충족할 수 있

는지와 관련이 있으며, 이를 능력-요구 적합성

(abilities-demand fit)이라고 한다. 다음으로, 개인

의 측면에서 직업에 요구하는 적합성은 직업을 수행

함으로써 의료서비스 제공자가 얻게 되는 소득 수준 

및 인관관계, 직업을 통한 자아의 실현 등과 같은 

부분이 개인의 기대를 충족하는지와 관련이 있으며, 

이를 필요-제공 적합성(needs-supplies fit)이라고 

한다(Lee and Yoo, 2022). 개인-직업 적합성을 

살펴본 초기의 연구에서는 능력-요구 적합성과 필

요-제공 적합성을 구분하여 개념을 구성하는 반면, 

이후의 연구에서는 두 하위 개념을 통합하여 개인-

직업 적합성의 개념으로 제시하고 있다(Yoo, 

2013). 

인지적인 측면에서 복잡성이 높은 서비스의 경우

에는 상대적으로 복잡성 수준이 낮은 서비스에 비해 

서비스 제공자가 고객에게 더 많은 설명을 하는 것

이 요구될 뿐만 아니라 서비스 수행을 위해 더 많은 

인지적 자원을 필요로 하게 된다(Thompson et al., 

2005). 서비스 제공자와 상호작용을 수행하는 고객

은 복잡성이 높은 서비스에 대해 지각하는 위험의 

수준이 높아지며, 이에 따라 서비스를 제공받는 것

에 대하여 높은 불확실성을 가진다. 이러한 이유로, 

고객은 서비스를 제공받는 것에 대한 불확실성을 해

소하기 위해 전문지식을 필요로 한다(Homburg et 

al., 2011; McQuiston, 1989). 따라서, 의료서비스 

제공자는 고객에게 의료서비스에 대한 전문적인 설

명을 제공하는 것을 요구받게 된다. 이에 따라, 의료

서비스 제공자는 의료정보에 대한 전문적이고 다양

한 지식을 습득하는 것이 요구되며, 직업을 수행하
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기 위해 요구되는 기술 및 지식, 역량의 수준은 높

아지게 된다. 뿐만 아니라, 의료서비스 제공자의 입

장에서 의료서비스와 관련된 방대하고 높은 수준의 

전문적인 정보습득을 위한 노력과 이를 고객에게 설

명하기 위하여 나타나는 상호작용 수준의 증가 등이 

나타나게 되는데, 이는 의료서비스 제공자에게는 업

무 수행을 위한 추가적인 과업이 되며 심리적 비용

으로 나타난다. 반면에, 의료서비스 제공자는 의료서

비스 조직으로부터 제공받는 소득이나 보상은 일반

적으로 정액 급여이기 때문에 이러한 추가적인 과업 

및 심리적 비용에 대하여 기대하는 보상수준은 충족

되지 못할 수 있다. 종합하면, 의료서비스의 복잡성 

특성은 의료서비스 제공자에게 직업에 대한 능력-

요구 적합성을 만족시키기 위한 기준은 높이는 반

면, 의료서비스 제공자의 입장에서 요구되는 필요-

제공 적합성 수준은 낮추게 할 것으로 예측된다. 이

유로 본 연구에서는 다음의 가설을 설정하였다.

가설 1. 서비스 복잡성은 의료서비스 제공자의 개

인-직업 적합성에 부정적으로 작용할 것이다.

2.3 역할행동 및 역할 외 행동에 대한 개인-직업 

적합성의 영향

서비스 업무환경은 상호의존적이고 불확실성이 

높기 때문에 서비스 제공자들에게는 규정된 업무역

할을 수행함과 동시에 업무의 범위에서 벗어난 역할

까지 수행해야 하는 경우가 생긴다(Griffin et al., 

2007). 이에 따라, 기존에 수행된 서비스 관련 문헌

에서는 서비스 제공자가 수행하는 정형화된 직무행

동 및 재량에 의해 수행하는 직무행동에 관심을 보

였으며, 직무적 역할이 정형화된 것인지 또는 재량

에 의한 것인지에 따라 역할행동과 역할 외 행동으

로 구분해오고 있다(Katz and Kahn, 1978; Raub 

and Robert, 2010; van Loon et al., 2017). 여기

서 역할행동은 서비스 제공자가 수행하는 업무에 대

한 역할 요구사항을 의미하며(van Loon et al., 

2017), 공식적인 업무역할이 할당되어 의무와 책임

이 부여된다(Van Dyne et al., 1995). 반면, 역할 

외 행동은 조직에 도움을 주는 행동이긴 하지만 공

식적으로 요구되거나 보상으로 연결되지 않는 행동

이며(Lemmon and Wayne, 2015; van Loon et 

al., 2017), 따라서 책임과 의무가 있는 공식적인 

업무의 범위는 아니지만 조직에 유익한 업무행동을 

재량적으로 수행하는 것을 의미한다(Van Dyne et 

al., 1995).

역할행동은 Katz and Kahn (1978)이 처음 개념

화 하였으며, 서비스 조직과 서비스 제공자의 생산

성에 직접적으로 기여하는 핵심 업무행동으로 규정

하였다. 의료서비스 조직은 직무기술서를 통하여 의

료서비스 제공자가 수행해야 하는 업무행동을 명시

적으로 규정하고 있으며, 이로 인하여 업무에서 수

행하기를 바라는 활동을 이끌어낸다(Yap et al., 

2009). 한편, 역할 외 행동에 대하여 Katz(1964)

는 서비스 조직이 명시한 요구사항 이외의 확장된 

업무행동으로 규정하며 처음으로 개념화 하였다. 의

료서비스 제공자의 관점에서 역할 외 행동은 의료서

비스 제공자의 재량에 따라 수행하는 업무와 관련된 

행동이기 때문에 직무기술서에 명시적으로 기록되어 

있지 않지만, 조직의 성과에 대해 긍정적인 영향을 

미치고 있는 것으로 선행연구에서는 언급하고 있다

(Podsakoff et al., 1997; Yap et al., 2009).

서비스 제공자는 고객에게 서비스를 제공하기 위

한 역량 및 지식, 기술을 충분히 갖추고 있을 때 높

은 품질의 서비스를 제공할 수 있다. 특히, 의료서비

스의 경우에는 서비스를 제공하기 위해서 높은 수준

의 전문적인 지식과 기술, 역량을 필요로 하기 때문

에 업무수행을 위해서는 서비스 제공을 위해 요구되

는 충분한 수준의 지식과 역량이 요구된다(Yoo, 

2013). 결국, 의료서비스 제공자는 직업이 요구하는 

능력-요구 적합성을 충족시켜야 의료서비스를 제공
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하기 위한 역할행동을 수행할 수 있다. 한편, 의료서

비스 제공자는 직업을 통해 자신이 원하는 직업적 

목표를 달성하고 높은 보상을 획득하기 위해서는 고

객이 인식하기에 높은 품질의 서비스를 제공할 필요

가 있다. 의료서비스 제공자가 좋은 품질의 의료서

비스를 제공하기 위해서는 의료서비스 제공자에게 

업무로 규정된 역할 이외의 업무 관련된 행동을 수

행하는 것이 요구된다. 고객은 일반적으로 서비스에 

대한 위험성을 높게 인지하기 때문에(Mikolon et 

al., 2015), 직업행동에 대해 규정된 역할행동만 수

행하는 것으로는 질 좋은 서비스 제공이 어렵다. 이

러한 이유로, 의료서비스 제공자의 높은 개인-직업 

적합성은 역할행동 및 역할 외 행동을 증가시킬 것

으로 예측할 수 있다. 따라서, 다음의 가설을 본 연

구에서 설정하였다.

가설 2. 의료서비스 제공자의 개인-직업 적합성

은 역할행동에 긍정적으로 작용할 것이다.

가설 3. 의료서비스 제공자의 개인-직업 적합성

은 역할 외 행동에 긍정적으로 작용할 것이다. 

2.4 내부시장 지향성의 조절효과

내부시장 지향성은 서비스 제공자와 서비스 조직 

사이에서 발생하는 사회적 교환을 토대로 한 내부마

케팅에 근거한다. 사회적 교환 이론(social 

exchange theory)에서는 서비스 조직이 내부의 서

비스 제공자와 교환관계를 구축하여 서비스 제공자

의 태도 및 행동에 영향을 줄 수 있음을 언급하며 

내부 마케팅의 중요성을 부각한다(Yu et al., 

2019). 서비스 제공자와 서비스 조직 사이에는 사

회적 교환이 수행되며 내부시장이 구축되는데(Lee 

and Jeong, 2022), 이때 교환을 수행하기 위해 시

행되는 관계적 상호작용을 통하여 시장 내에서의 교

환이 더욱 활발히 일어나는 구조를 형성할 수 있다

(Bagozzi, 1975). 사회적 교환을 이루는 당사자들

은 장기적으로 교환을 통한 혜택을 누리기 위하여 

상호의무를 바탕으로 한 사회적 교환을 수행하기 때

문에(Cropanzano and Mitchell, 2005), 서비스 제

공자는 서비스 조직을 대상으로 얻을 수 있을 것으

로 기대되는 보상에 기반하여 교환을 수행하려는 자

발적인 의도를 형성하고 사회적인 관계를 구축한다

(Blau, 1964). 서비스 제공자는 높은 수준의 복지

를 제공받는 것 등과 같은 부분을 서비스 조직에 대

해 기대하며, 이러한 기대를 서비스 조직으로부터 

충족되는 것으로 인식하게 되면 서비스 제공자는 서

비스 조직에게 호의적인 태도와 행동을 나타내게 된

다(Allen and Shanock, 2013). 결국, 서비스 조직

의 내부 마케팅은 서비스 제공자의 심리적인 측면과 

업무 행동을 관리하기 위한 실행 방안으로 제시될 

수 있다(Lee and Jeong, 2022). 

선행연구에서는 의료서비스 제공자에 대하여 내

부 마케팅을 시행할 수 있는 구체적인 방안으로 내

부시장 지향성을 제시하고 있다(Tortosa Edo et 

al., 2015). 내부시장 지향성은 서비스 제공자를 서

비스 조직 내의 고객으로 인지하여 필요 및 욕구를 

살피고 이를 충족하려는 과정을 반영하며, 내부정보 

생성(internal information generation), 내부정보 

의사소통(internal information communication) 그

리고 내부시장에 대한 반응(responsiveness to the 

internal market)이라는 구체적인 하위요소로 구성

된다(Fang et al., 2014; Lings and Greenley, 

2005). 내부정보 생성은 의료서비스 조직이 서비스 

제공자의 필요 및 요구를 확인하는 것과 관련이 있

으며 업무수행을 위해 의료서비스 제공자가 지각하

는 직업 및 직무에 필요한 사항 등의 정보를 얻는 

활동을 통해 수행된다. 이는 의료서비스 제공자와 

개별적인 상호작용으로 정보를 획득하는 비공식적 

방식 혹은 인터뷰나 설문조사 같은 공식적 방식이 

활용될 수 있다(Fang et al., 2014). 내부정보 의사

소통은 의료서비스 조직의 관리자 계층과 의료서비
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스 제공자 사이의 정보전달 수준을 반영한다. 내부

정보 의사소통 수준이 높으면 의료서비스 조직의 목

표와 전략을 서비스 제공자에게 쉽게 전달할 수 있

을 뿐 아니라 의료서비스 제공자의 필요와 요구에 

대해 조직의 관리계층이 쉽게 파악할 수 있다

(Lings, 2004). 마지막으로, 내부시장에 대한 반응

은 의료서비스 제공자로부터 얻은 정보를 바탕으로 

의료서비스 제공자의 기대와 필요에 대한 의료서비

스 조직의 반응을 의미한다(Carter and Gray, 

2007; Gounaris, 2006). 의료서비스 제공자는 자

신의 직업을 통해 직업에 대한 긍정적인 인식과 더

불어 성취감, 사회적 지위, 금전적인 혜택 등을 얻기 

위하여 개인이 가진 자원을 활용한다(Lings and 

Greenley, 2005; Sasser and Arbeit, 1976). 따

라서, 의료서비스 조직은 의료서비스 제공자의 필요

를 파악하기 위한 내부정보를 생성하고, 조직 관리

자 계층은 이를 잘 전달받아 의료서비스 제공자의 

필요를 만족시켜주기 위한 정책 및 직무구조를 설계

하여 실행시킨다면 직업에 대한 의료서비스 제공자

의 긍정적인 인식과 만족을 증가시킬 수 있다(Lings 

and Greenley, 2005; Tansuhaj et al., 1987).   

복잡성이 높은 서비스는 지각된 위험이 증가하기 

때문에 고객에게 많은 설명과 인지적 자원을 요구한

다(Thompson et al., 2005). 의료서비스와 같이 

복잡성이 높은 서비스와 관련하여 고객은 자신의 판

단에 따라 서비스를 결정하는 부분에 불확실성을 느

끼며, 따라서 불확실성을 낮추거나 해소하기 위해 

전문적인 지식을 의료서비스 제공자에게 요구한다

(Homburg et al., 2011; McQuiston, 1989). 의료

서비스 제공자는 고객에게 서비스를 잘 전달하기 위

해 요구되는 고객의 이러한 요구들에 대응해야 하

며, 이를 수행하기 위하여 직무와 관련한 전문적인 

정보습득 노력과 전문지식 전달을 위한 고객과의 상

호작용이 증가하게 된다. 결국, 의료서비스 제공자는 

서비스 복잡성에 대응하기 위해 직무와 관련된 다양

한 노력을 기울이는 것이 요구되어 심리적 비용이 

증가하게 된다. 이 때, 서비스 조직은 서비스 복잡성

에 대한 의료서비스 제공자의 대응에 도움이 되거나 

혹은 서비스 조직에 기대하는 부분들에 대한 정보를 

생성하고 의사소통하며 정책적으로 반영하는 등의 

내부시장 지향성을 시행하여 업무수행에 도움을 줄 

수 있다(Lings, 2004; Lings and Greenley, 

2005). 서비스 조직의 지원은 서비스 제공자에게 

심리적 비용을 완화시키는 자원의 측면이 되기 때문

에(Bakker and Demerouti, 2007; Lee and Han, 

2020), 의료서비스 조직의 내부시장 지향성은 의료

서비스 제공자의 직무와 관련된 심리적 비용을 완화

시킬 수 있다. 종합적으로, 의료서비스 제공자의 개

인-직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 부정적인 

영향력을 의료서비스 조직의 내부시장 지향성은 완

충시킬 것으로 예측된다. 이에 따라, 본 연구에서는 

다음의 가설을 설정하였다.  

가설 4. 의료서비스 조직의 내부시장 지향성은 의

료서비스 제공자의 개인-직업 적합성에 대한 서비

스 복잡성의 부정적인 영향력을 완화시킬 것이다.

본 연구에서는 수립된 가설을 바탕으로 <Fig. 

2-1>과 같이 연구모델을 설정하였다.

3. 연구방법 

3.1 구성개념의 측정

연구모델에 나타난 구성개념을 측정하기 위하여 

본 연구에서는 선행연구에서 해당 구성개념을 측정

하기 위해 활용된 문항을 채택하여 설문을 구성하였

다. 우선, 서비스 복잡성은 서비스를 이해하기 위해 

개인에게 나타나는 인지적인 어려움을 의미하며     

 



서비스연구, 제14권 제4호, 2024.12                                                     

78

Fig. 2-1  Research Model

(Mikolon et al., 2015), Homburg et al.(2011)의 

연구에서 활용된 세 가지 문항으로 측정하였다. 의

료서비스 제공자의 개인-직업 적합성은 의료서비스 

제공자와 의료서비스 제공자의 직업 사이에 나타나

는 특수한 요건들이 상호보완적으로 일치되는 정도

를 의미하며(Kristof-Brown et al., 2005), Saks 

and Ashforth(1997)의 연구에서 활용된 네 가지 

문항으로 측정하였다. 역할행동은 의료서비스 제공

자가 직무와 관련하여 핵심적으로 수행하는 업무행

동을 의미하며(Rai et al., 2018), Bettencourt et 

al. (2005)의 연구에서 활용된 네 가지 문항으로 측

정하였다. 역할 외 행동은 의료서비스 조직이 명시

한 업무 관련 활동의 범위를 넘어선 확장된 업무행

동을 의미하며(Rai et al., 2018), Bettencourt and 

Brown (1997)의 연구에서 활용된 네 가지 문항으

로 측정하였다. 마지막으로, 내부시장 지향성은 의료

서비스 조직이 의료서비스 제공자에 대한 정보를 생

성 및 전달, 대응하는 일련의 과정을 의미하며(Fang 

et al., 2014), Yu et al. (2019)의 연구에서 활용

된 열 가지 문항을 통해 측정하였다. 구체적인 측정

문항은 <Tab. 3-1>을 통해 확인할 수 있다.

3.2 데이터 수집 및 인구통계적 특성

본 연구에서는 가설검증을 수행하기 위해 의료서

비스 산업에 종사하는 종사자 중 고객과의 접점에서 

서비스를 제공하는 의료서비스 제공자를 대상으로 

설문조사를 진행하였다. 구체적으로, 설문조사는 부

산과 경남지역 내의 중대형 병원의 간호사와 행정직

원, 의료기사를 대상으로 수행되었다. 데이터의 수집

을 위해 총 320부의 구조화된 설문지가 배포되었으

며, 287부를 회수하였다. 회수된 설문지 중 설문응

답에 결측치가 존재하거나 혹은 부실하게 응답된 

14부를 제외하였다. 최종적으로 가설검증을 위하여 

분석에 사용된 설문응답자의 데이터는 273개로 확

정하였다. 전체 데이터 중 간호사로 응답한 사람은 

140명(51.3%)이었으며, 행정직원은 100명

(36.6%), 의료기사는 33명(12.1%)인 것으로 확인

되었다. 

수집된 데이터에 대한 인구통계적 특성은 다음과 

같다. 성별의 경우 여성이 222명(81.3%)이며 남성

이 51명(18.7%)으로 나타났다. 연령은 20대라고 

기록한 응답자가 85명(31.1%)으로 확인되었고, 30

대라고 기록한 응답자 88명(32.2%), 40대라고 기

록한 응답자 62명(22.7%), 50대 이상으로 기록한 
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응답자가 38명(13.9%)으로 확인되었다. 학력의 경

우 전문대학 졸업자가 70명(25.6%) 이었으며, 대학

교 졸업으로 기록한 응답자 188명(68.9%), 대학원 

재학 또는 졸업으로 기록한 응답자가 15명(5.5%)

으로 확인되었다. 근무기간의 경우 3년 미만으로 답

한 응답자가 85명(31.1%) 이었으며, 3년 이상 6년 

미만으로 답한 응답자 78명(28.6%), 6년 이상 9년 

미만으로 답한 응답자 56명(20.5%), 9년 이상 12

년 미만으로 답한 응답자 34명(12.5%), 12년 이상

으로 답한 응답자 20명(7.3%)이었다. 급여수준은 

월 200만원 미만으로 답한 응답자가 88명(32.2%)

이었으며, 200만원 이상 300만원 미만으로 답한 응

답자 103명(37.7%), 300만원 이상 400만원 미만

으로 답한 응답자 60명(22.0%), 400만원 이상으로 

답한 응답자 22명(8.1%)으로 나타났다. 인구통계적 

특성에 대한 구체적인 내용은 <Tab. 3-2>를 통해 

확인할 수 있다. 

4. 실증분석  

4.1 구성개념에 대한 신뢰성 및 타당성 확인

Tab. 3-1  Measurement Items

구성개념 측정문항 출처

서비스 복잡성

1. 우리가 제공하는 의료서비스를 이해하는데 많은 설명이 필요하다.
Homburg et al. 

(2011)
2. 우리가 제공하는 의료서비스는 전문적인 지식이 있어야 평가할 수 있다. 

3. 우리가 제공하는 의료서비스는 상당히 높은 전문지식을 필요로 한다.

개인-직업 복잡성

1. 내 직업은 나에게 잘 어울린다.
Saks and Ashforth 

(1997)

2. 내 직업은 평소에 내가 원하던 것들을 실현할 수 있게 한다.

3. 내 직업은 내가 평소에 하고 싶어 했던 직업이다.

4. 나의 지식과 능력, 기술, 재능은 내 직업에 꼭 필요한 부분들이다.

역할행동

1. 나는 환자에게 제공하는 서비스와 관련하여 병원의 가이드 라인을 잘 따른다.
Bettencourt et al., 

(2005)

2. 환자의 문제나 요청에 대해 제 시간에 조치를 취한다.

3. 나는 언제나 성실한 태도로 환자에게 약속된 서비스를 이행한다.

4. 어떠한 상황에서라도 환자를 매우 정중하고 공손하게 대한다.

역할 외 행동

1. 나는 직업적인 요구가 아니더라도 자발적으로 환자를 돕는다.
Bettencourt and 

Brown (1997)

2. 환자의 문제나 요구가 나의 업무범위를 넘어서더라도 환자를 기꺼이 돕는다.

3. 나는 환자에게 서비스를 제공할 때 직업적 범위를 넘더라도 서비스를 수행한다.

4. 환자를 만족시키기 위해서 나의 업무 영역이 아니더라도 최선을 다한다. 

내

부

시

장 

지

향

성

내부정보 

생성

1. 병원은 업무에 대한 구성원의 생각을 확인하기 위해 공식적인 조사를 실시한다. 

Yu et al. (2019)

2. 병원은 고용의 질을 평가하기 위한 설문을 최소한 1년에 한번씩 실시한다.

3. 병원은 구성원들이 무엇을 원하는지 확인하기 위한 회의를 정기적으로 개최한다. 

내부정보 

의사소통

1. 병원 의사결정자들은 병원의 내부정책을 변화시키기 이전에 구성원들이 우려할 

수 있는 사항들에 대하여 사전에 설명해준다. 

2. 병원은 구성원들이 업무수행에 대한 문제가 생길 때 이를 성실히 경청한다.

3. 병원은 구성원들이 필요로 할 때 언제든지 대화를 하려고 한다.

내부시장에 

대한 반응

1. 병원은 구성원들의 요구를 반영하여 직무설계 및 교육 프로그램 선택, 개인의 개

발을 위한 노력을 수행한다. 

2. 병원은 구성원들의 역량개발 계획에 대해 구성원들이 원하는 방향으로 수행되는

지 정기적으로 확인한다.

3. 병원의 직무정책은 구성원들이 실제 필요한 부분에 집중되어 수행한다. 

4. 만일 병원이 훌륭한 직무정책을 개발한다면 해당 정책을 적시에 시행할 수 있을 

것으로 생각한다.
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Tab. 3-2 Demographic Characteristics

구분 빈도 비율

성

별

남성 222명 81.3%

여성 51명 18.7%

연

령

20대 85명 31.1%

30대 88명 32.2%

40대 62명 22.7%

50대 이상 38명 13.9%

학

력

전문대 졸업 70명 25.6%

대학교 졸업 188명 68.9%

대학원 졸업 및 재학 15명 5.5%

근

무

기

간

3년 미만 85명 31.1%

3년 이상 ~ 6년 미만 78명 28.6%

6년 이상 ~ 9년 미만 56명 20.5%

9년 이상 ~ 12년 미만 34명 12.5%

12년 이상 20명 7.3%

급

여

월 200만원 미만 88명 32.2%

월 200만원 ~ 300만원 미만 103명 37.7%

월 300만원 ~ 400만원 미만 60명 22.0%

월 400만원 이상 22명 8.1%

본 연구에서는 연구가설을 검증하기 이전에 제안

된 구성개념의 측정척도에 관한 신뢰성 및 타당성을 

검토하였다. 구성개념의 측정척도에 대한 신뢰성은 

크론바흐 알파(cronbach‘s α)를 통한 내적일관성 

및 복합신뢰도(composite reliability: CR)의 수준

을 확인하여 살펴보았고, 타당성의 경우 수렴타당성

과 판별타당성을 검토하기 위해 확인적 요인분석

(confirmatory factor analysis: CFA)을 실시하였

다(Nunnally, 1978; Fornell and Larcker, 1981). 

수렴타당성의 경우 구성개념의 측정척도에 대한 표

준화 적재치와 통계적 유의성, 구성개념의 복합신뢰

도 및 평균분산추출(average variance extracted: 

AVE)의 수준, 확인적 요인분석의 모델 적합성 등을 

종합적으로 고려하여 검토하였으며, 판별타당성은 

각 구성개념 사이에서 확인되는 상관관계와 개별 구

성개념의 AVE 제곱근 값을 서로 비교하여 확인하

였다(Hair et al., 2010). 일반적으로 내적일관성과 

CR은 0.7 이상 그리고 AVE 값은 0.5 이상인 경우 

신뢰성과 수렴타당성이 확보될 수 있고, 판별타당성

의 경우 개별 구성개념의 AVE 제곱근 값이 각 구

성개념 사이에서 확인되는 상관관계보다 높을 때 확

보될 수 있다.

한편, 본 연구에서는 의료서비스 제공자의 개인-

직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 부정적인 영향

력을 의료서비스 조직의 내부시장 지향성이 완화할 

것으로 예측하였는데, 내부시장 지향성의 구성개념

은 내부정보 생성과 내부정보 의사소통, 내부시장에 

대한 반응이라는 세 가지의 1차적 잠재요인으로 구

성된 2차적 구성요인(second-order factor)으로 

제시되었다. 이에 따라, 본 연구에서는 연구모델에 

제시된 구성개념에 대한 신뢰성 및 타당성을 검토하

기 이전에 내부시장 지향성을 구성하는 1차적 잠재

요인들을 대상으로 확인적 2차 요인분석을 실시하여 

내부시장 지향성이라는 2차적 구성요인으로 제시할 

수 있는지를 우선적으로 확인하였다. 확인적 2차 요

인분석은 두 계층을 반영하는 구조로 형성된 구성개

념의 2차 구조를 검증하는 경우 사용될 수 있다

(Hair et al., 2010; Yu et al., 2022). 확인적 2차 

요인분석을 수행한 결과 모델의 적합도는 χ2 = 

108.46(df = 32, p = 0.00), CFI = .963, GFI 

= 918, NFI = 949, IFI = .963, TLI = .948, 

RMR = .027로 확인되었다. 2차적 구성요인에 대

한 1차적 잠재요인의 추정계수는 통계적으로 유의하

며 기준을 상회하였다. 또한, CR과 AVE도 기준을 

충족하였다. 이에 따라, 내부시장 지향성을 구성하는 

세 가지 1차적 잠재요인들은 단일의 2차적 구성요

인으로 수렴되는 것을 확인하였다. 내부시장 지향성

에 대한 확인적 2차 요인분석결과는 <Tab. 4-1>를 

통해 확인할 수 있다.

본 연구에서 제시된 구성개념의 신뢰성과 수렴타

당성을 확인하기 위하여 수행된 확인적 요인분석의 

결과는 다음과 같다. 우선 확인적 요인분석의 모델 

적합도는 χ2 = 513.34(df = 265, p = .00), GFI 

= .861, CFI = .944, NFI = .892, TLI = .937, 

IFI = .944, RMR = .031, RMSEA = .059으로 

확인되었다. 또한 구성개념의 측정척도에 대한 표준
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화 적재치는 통계적으로 유의하였으며, 내적일관성과 

CR, AVE도 기준을 충족하였다. 한편, 판별타당성 

결과를 확인한 결과 판별타당성이 확보된 것을 확인

하였다. 따라서, 본 연구에서는 신뢰성과 타당성이 

확보된 것으로 판단하였다. <Tab. 4-2>에서는 수

렴타당성 결과를 그리고 <Tab. 4-3>에서는 판별타

당성 결과를 확인할 수 있다.

Tab. 4-1  Results of Second Order Confirmatory Factor Analysis

구성개념 λa Cronbach‘s α CR AVE

내부시장 지향성 0.981 0.944

1. 내부정보 생성 0.937** .854

2. 내부정보 의사소통 0.971** .885

3. 내부시장에 대한 반응 0.933** .890

χ2 = 108.46(df=32, p=0.00), CFI = .963, GFI = 918, NFI = 949, IFI = .963, TLI = .948, RMR = .027 
**p < 0.01

Tab. 4-2  Convergent Validity Results

측정변수 표준화 적재치 t-value CR AVE Cronbach‘s α

서비스 복잡성

0.771 -

.924 .802 .8660.888 14.435 

0.830 13.843 

내부시장 지향성

0.740 　-

.969 .755 .945

0.777 13.185 

0.797 13.582 

0.802 13.607 

0.820 13.885 

0.844 14.345 

0.795 13.409 

0.779 13.078 

0.807 13.599 

0.787 13.252 

개인-조직 적합성

0.802 -

.928 .764 .878
0.794 14.089 

0.822 14.751 

0.787 13.809 

역할행동

0.674 -

.905 .705 .842
0.774 10.964 

0.862 11.616 

0.722 10.273 

역할 외 행동

0.778 -

.921 .746 .866
0.822 14.037 

0.747 11.933 

0.806 13.171 

χ2= 513.34, df= 265, p=.00, GFI= .861, CFI= .944, NFI= .892, TLI= .937, IFI= .944, RMR= .031, RMSEA= .059
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Tab. 4-3  Discriminant Validity Results

구성개념 M SD 1 2 3 4 5

1. 서비스 복잡성 3.184 .702 .896

2. 내부시장 지향성 3.154 .728 -.190** .869

3. 개인-직업 적합성 3.147 .738 -.173* .750** .874

4. 역할행동 3.747 .594 -.532** .277** .325** .840

5. 역할 외 행동 3.338 .673 -.312** .460** .540** .467** .864

**p < .01, *p < .05

4.2 가설검증 결과

본 연구에서는 직접경로로 설정한 가설에 대해 

구조방정식 모델링(structural equation modeling: 

SEM) 기법을 사용하여 가설결과를 검증하였다. 연

구모델에 대한 전체적인 모델 적합도는 χ2= 

207.80(df= 87, p= .00), GFI= .906, CFI= 

.943, NFI= .906, TLI= .931, IFI= .943, RMR= 

.073, RMSEA= .071으로 나타나 전반적으로 수용 

가능한 수준임을 확인하였다. 본 연구에서는 가설 1

을 통하여 서비스 복잡성이 의료서비스 제공자의 개

인-직업 적합성에 부정적으로 작용할 것으로 예측

하였다. 가설을 분석한 결과 의료서비스 제공자의 

개인-직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 영향력

은 부정적으로 나타났고 통계적으로 유의하였다(β 

= -0.221, p < .01). 따라서, 본 연구에서 제시한 

가설 1은 채택되었다. 다음으로 가설 2와 가설 3에

서는 의료서비스 제공자의 개인-조직 적합성은 역

할행동과 역할 외 행동에 대하여 긍정적인 영향력을 

미칠 것으로 예측하였다. 가설 2와 가설 3을 분석한 

결과 의료서비스 제공자의 개인-조직 적합성은 의

료서비스 제공자의 역할행동(β = 0.369, p < .01)

과 역할 외 행동(β = 0.566, p < .01)에 대해 긍

정적으로 작용할 뿐 아니라, 해당 영향력이 통계적

으로 유의하였다. 따라서 가설 2와 가설 3도 채택되

었다. 연구모델에서 직접경로로 설정한 연구가설과 

관련한 결과는 <Tab. 4-4>를 통해 확인할 수 있

다. 

 

4.3 내부시장 지향성의 조절효과 검증

본 연구에서는 의료서비스 제공자의 개인-직업 

적합성에 대한 서비스 복잡성의 부정적인 영향력을 

의료서비스 조직의 내부시장 지향성이 완화시킬 수 

있을 것으로 예측하였다. 본 연구에서 제시된 서비

스 복잡성과 의료서비스 제공자의 개인-직업 적합

성 사이의 의료서비스 조직의 내부시장 지향성의 조

절 효과를 검증하기 위하여 Hayes(2013)가 제시한

Tab. 4-4  Results of Hypotheses

가설 가설경로 경로계수 t-value 가설결과

H1 서비스 복잡성 → 개인-직업 적합성 -.221 3.184** 채택

H2 개인-직업 적합성 → 역할행동 .369 4.959** 채택

H3 개인-직업 적합성 → 역할 외 행동 .566 7.680** 채택
**p < .01, 

χ2= 207.80, df= 87, p= .00, GFI= .906, CFI= .943, NFI= .906, TLI= .931, IFI= .943, RMR= .073, RMSEA= .071
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PROCESS macro 분석을 실시하였다. PROCESS 

macro는 부트스트래핑(bootstrapping) 분석방법을 

기반으로 조절 및 매개효과와 관련된 다양한 연구모

델을 설정하여 영향력을 확인할 수 있다(Surucu et 

al., 2023). 서비스 복잡성과 의료서비스 제공자의 

개인-직업 적합성 사이의 의료서비스 조직의 내부

시장 지향성의 조절효과를 분석하기 위하여 

PROCESS macro에서 model 1을 활용하였다. 

PROCESS macro에서 model 1은 원인변수가 결과

변수에 미치는 영향력에 대하여 단일의 조절효과 변

수의 영향력을 확인하기 위한 모델이다. 분석을 위

하여 X에는 서비스 복잡성을 투입하였고, Y에는 개

인-직업 적합성을 그리고 W에는 내부시장 지향성

을 각각 투입하였다. 또한, 인구통계학적 요인인 성

별과 연령, 학력, 근무기간, 급여수준은 통제변수로 

투입되었다. 분석수준에서 재표본을 5,000으로 그리

고 부트스트랩 신뢰구간을 95%로 설정하였다. 

PROCESS macro에서는 통계적인 유의성을 확인하

기 위한 방법으로 신뢰구간에서 상한(upper limit 

confidence interval: ULCI)과 하한(lower limit 

confidence interval: LLCI) 사이에 0을 포함하고 

있는지 혹은 그렇지 않는지를 확인한다. 만일, LLCI

와 ULCI 사이에 0이 포함되면 통계적 유의성이 없

는 반면 0이 포함되지 않으면 통계적으로 유의한 것

으로 해석한다. 분석결과는 다음과 같다. 우선, 의료

서비스 제공자의 개인-직업 적합성에 대한 통제변

수의 영향력의 경우 성별(coeff = 0,0278, CI = 

[-0.1058, 0.1614])과 학력(coeff = -0,0180, 

CI = [-0.0885, 0.0525]), 근무기간(coeff = 

0,0127, CI = [-0.0388, 0.0642])은 통계적으로 

유의하지 않은 반면, 연령(coeff = -0,0799, CI = 

[-0.1562, -0.0037])과 급여수준(coeff = 

0,0948, CI = [0.0311, 0.1585])은 통계적으로 

유의하였다. 의료서비스 종업원의 개인-직업 적합성

에 선행변수로 제시되었던 서비스 복잡성은 부정적

인 영향력을 미치는 것으로 확인된 반면(coeff = 

-0,4731, CI = [-0.8852, -0.0610]), 조절효과

로 제시된 내부시장 지향성의 영향력은 통계적인 유

의성을 확인하지 못하였다(coeff = 0,0559, CI = 

[-0.4358, 05475]). 최종적으로, 서비스 복잡성과 

내부시장 지향성의 상호작용항이 개인-직업 적합성

에 미치는 영향력을 확인한 결과 통계적 유의성을 

확인할 수 있었다(coeff = 0,1545, CI = [0.0268, 

0.2821]). model 1에 대한 R2는 0.5023로, 

F-value는 33.3062(p < .05)로 나타났다. 본 연구

에서 수행된 조절효과 분석결과는 <Tab. 4-5>를 

통해 확인할 수 있다. 본 연구의 결과를 통해 서비

스 복잡성과 내부시장 지향성의 상호작용항에 대한 

Tab. 4-5  Moderating Effect of Internal Market Orientation

변수 coeff S.E. LLCI ULCI

(constant) 2.8284 .8312 1.1919 4.4649

서비스복잡성 -.4731 .2093 -.8852 -.0610

내부시장 지향성 .0559 .2497 -.4358 .5475

상호작용항(H4) .1545 .0648 .0268 .2821

성별 .0278 .0679 -.1058 .1614

연령 -.0799 .0387 -.1562 -.0037

학력 -.0180 .0358 -.0885 .0525

근무기간 .0127 .0261 -.0388 .0642

급여수준 .0948 .0323 .0311 .1585

R2 =0.5023, F value = 33.3062 (p < .01)
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Fig. 4-1  Result of Simple Slope Test

영향력을 확인하였지만, 상호작용항의 크기 및 방향

성에 대한 정보는 제한적이다. 따라서, 본 연구는 

Aiken et al.(1991)이 제시한 단순기울기 테스트

(simple slope test)를 수행하였다. 단순기울기 테

스트를 통해 조절변수에 따른 독립변수의 조건부 영

향력을 확인할 수 있다. 단순기울기 테스트를 수행

한 결과 개인-직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 

부정적인 영향력은 낮은 내부시장 지향성 그룹

(Gradient of Slope = -0.473)이 높은 내부시장 

지향성 그룹(Gradient of Slope = -0.319)보다 

강하게 나타난 것으로 확인되었다. 따라서, 의료서비

스 조직의 내부시장 지향성은 의료서비스 제공자의 

개인-직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 부정적

인 영향력을 완충시키는 것으로 확인되었으며, 가설 

4는 채택되었다. 단순기울기 테스트 결과는 <Fig. 

4-1>을 통하여 확인할 수 있다. 

5. 결론  

5.1 연구의 요약

본 연구는 의료산업에 초점을 맞추어 서비스 제

공자의 역할행동 및 역할 외 행동을 감소시키는 구

체적인 선행요인을 특정하고 해당 요인의 역할을 탐

색하고자 하였다. 이를 위해, 본 연구에서는 의료서

비스 제공자의 역할행동 및 역할 외 행동에 영향을 

주는 구체적인 선행요인으로 서비스 복잡성을 설정

하였다. 또한, 본 연구에서는 서비스 복잡성이 의료

서비스 제공자의 역할행동 및 역할 외 행동에 영향

을 미치는 과정에서 개인-직업 적합성의 인지적 과

정을 거칠 것으로 제안하였다. 나아가, 본 연구에서

는 의료서비스 제공자의 개인-직업 적합성에 대한 

서비스 복잡성의 영향력을 의료서비스 조직의 내부

시장 지향성이 조절하는지를 확인하였다. 본 연구에

서는 선행연구를 조사하여 가설 및 연구모델을 구축

하였으며, 분석을 수행하기 위하여 의료서비스 산업

에 종사하는 종사자 중 고객과의 접점에서 서비스를 

제공하는 의료서비스 제공자를 대상으로 설문조사를 

진행하였다. 가설을 검증한 결과 서비스 복잡성은 

의료서비스 제공자의 개인-직업 적합성을 감소시키

는 것을 확인하였다. 그리고 의료서비스 제공자의 

개인-직업 적합성은 역할행동 및 역할 외 행동을 

증가시키는 것을 검증하였다. 마지막으로, 의료서비

스 조직의 내부시장 지향성은 의료서비스 제공자의 

개인-직업 적합성에 대한 서비스 복잡성의 영향력

을 완충하는 것을 발견하였다.

5.2 연구의 시사점

본 연구의 결과를 통하여 다양한 이론적이고 실

무적인 시사점을 논의할 수 있다. 본 연구의 이론적 

시사점은 다음과 같다. 우선, 본 연구에서는 의료서

비스 제공자의 역할행동 및 역할 외 행동에 영향을 

미치는 선행요인으로 서비스 복잡성을 제시하고 영

향력을 확인함으로써 선행연구의 한계점을 극복하였

다. 선행연구에서는 서비스 영역에서 조직의 성과에 

핵심적으로 작용하는 서비스 제공자의 과업행동으로 

역할행동 및 역할 외 행동을 제시하여 직무적 행동

에 대한 관리의 필요성을 제시하고 있는 반면(Rai 
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et al., 2018), 역할행동 및 역할 외 행동에 영향을 

주는 선행요인들에 대해서는 제한적으로 탐구해오고 

있다. 선행연구에서는 서비스 제공자의 역할행동 및 

역할 외 행동을 관리하기 위해 리더십 관련된 요인

(Islam et al., 2021; Raub and Robert, 2010) 및 

조직이 제공하는 보상 프로그램(Rai et al., 2018; 

Yap et al., 2009), 직업열정과 같은 서비스 제공자

의 개인적 특성(Astakhova and Ho, 2018) 등 개

인과 조직에 대한 요인들을 중심으로 확인 되어오고 

있을 뿐, 서비스의 특성은 고려되지 못하였다. 특히, 

의료서비스는 전문서비스 중 하나로 서비스가 내포

하는 복잡성이 높은 반면(Hausman, 2003; 

Mikolon et al., 2015), 이러한 특성이 의료서비스 

제공자의 핵심적 직무행동인 역할행동 및 역할 외 

행동에 미치는 영향이 어떤지 고려되지 못하였다. 

본 연구에서는 의료서비스 제공자의 역할행동 및 역

할 외 행동에 대한 서비스 복잡성의 영향력을 확인

함으로써 선행연구의 한계점을 해소하였다. 다음으

로, 본 연구에서는 서비스 복잡성과 의료서비스 제

공자의 직무행동 사이에 개인-직업 적합성이라는 

인지적 심리요인을 제안하여 의료서비스 고유의 특

성이 의료서비스 제공자의 직무행동에 영향을 미치

는 심리적 과정에 대한 이해를 증가시켰다. 선행연

구에서는 개인의 특정 행동이 발생하는 과정을 설명

하기 위하여 환경적 요인이 개인의 내부적인 심리과

정을 통해 반응행동으로 나타나는 일련의 과정을 설

정하고 S-O-R(stimulus-organism-response) 

model로 제안하였다(Lee and Yoo, 2022; 

Mehrabian and Russell, 1974). 본 연구에서 제안

된 연구모델에서는 의료서비스 제공자의 역할행동 

및 역할 외 행동을 직무에 대하여 나타나는 반응행

동으로 그리고 이러한 반응행동에 선행하는 환경적 

요인으로 서비스 복잡성을 대입시킬 수 있으며, 의

료서비스 제공자의 개인-직업 적합성을 환경과 반

응행동을 연결시키는 심리적 과정으로 제안하여 

S-O-R model의 설명과 일치시킬 수 있다. 이처럼 

의료서비스 제공자의 심리적 측면으로 개인-직업 

적합성을 제시하여 서비스의 특성이 의료서비스 제

공자의 특정 직무행동에 대해 미치는 영향력을 확인

하는데 있어 설득력 있는 설명을 제시할 뿐 아니라 

의료서비스 제공자에 대한 이해를 확장하였다. 마지

막으로, 본 연구에서는 의료서비스 영역에서 서비스 

복잡성에 대한 부정적인 영향력을 관리하기 위한 요

인으로 의료서비스 조직의 내부시장 지향성을 제시

하여 연구의 영역을 확장시켰다. 내부시장 지향성은 

서비스 제공자를 내부의 고객으로 인식하고 직무적 

측면에서 필요 및 요구를 충족시켜 조직성과를 관리

하고자 서비스 조직이 수행하는 내부마케팅 활동이

기 때문에(Yu et al., 2019), 의료서비스 조직 차원

에서 서비스 복잡성을 완화시키기 위한 대응방안이 

될 수 있다. 그러나 선행연구에서는 의료서비스 조

직의 내부시장 지향성이 서비스 제공자에게 부정적

인 영향을 미치는 요인들에 대하여 어떠한 역할을 

수행하는지 확인하지는 못하였다. 본 연구에서는 의

료서비스 제공자에 대한 서비스 복잡성의 부정적인 

영향력을 완충시키는 내부시장 지향성의 역할을 확

인하여 의료서비스 제공자의 직무행동을 관리하기 

위한 연구영역의 지평을 넓혔다.

한편, 본 연구의 실무적 시사점은 다음과 같다. 

우선, 서비스 복잡성은 의료서비스 제공자의 개인-

직업 적합성에 부정적인 영향을 주기 때문에 역할행

동 및 역할 외 행동에도 부정적으로 작용할 수 있

다. 의료서비스 제공자의 역할행동과 역할 외 행동

은 의료서비스 조직의 성과에 영향을 미치는 핵심적

인 요인이기 때문에(Rai et al., 2018), 의료서비스 

조직은 서비스 복잡성에 대응하기 위한 노력을 기울

일 필요가 있다. 의료서비스 제공자가 의료서비스 

조직의 서비스를 고객에게 쉽게 설명하거나 혹은 고

객에게 서비스 진행 프로세스 등을 잘 전달할 수 있

도록 하는 업무매뉴얼을 구축하고, 이를 잘 숙지할 

수 있도록 할 필요가 있다. 이러한 노력을 통해 의

료서비스 제공자의 업무를 일정부분 구조화 시킬 수 
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있다면 서비스 복잡성에 대응하는데 도움이 될 것이

다. 다음으로, 본 연구에서는 서비스 복잡성에 대한 

부정적인 영향력을 의료서비스 조직의 내부시장 지

향성이 완화시키는 것을 확인하였다. 따라서, 의료서

비스 조직은 내부마케팅 차원으로 내부시장 지향성

을 강화할 필요가 있다. 이를 수행하기 위해 의료서

비스 조직은 조직 내의 구성원들의 요구를 확인하는 

것이 요구된다. 구체적으로, 내부구성원의 필요 및 

만족수준을 확인하기 위해 주기적인 설문조사를 실

시하는 등의 공식적인 방법과 함께, 경영진이 내부

구성원들과의 개인적이고 친밀한 관계를 통해 요구

사항을 확인하는 비공식적인 방안이 같이 고려되어

야 한다(Fang et al., 2014). 이와 더불어, 내부구

성원을 대상으로 획득된 필요 및 요구사항에 대하여 

경영진이 이를 시의적절하게 확인하는 것이 요구된

다. 의료서비스 조직의 내부구성원들이 직무와 관련

된 제안사항을 경영진에게 직접적으로 전달할 수 있

는 체계를 구축할 필요가 있을 뿐 아니라, 이러한 

제안사항에 대한 의료서비스 조직의 반응으로 조직 

내 지원부서의 권한을 증가시켜 의료서비스 제공자

의 지원수준을 향상시킬 필요가 있다. 의료서비스 

조직은 이와 관련된 내용을 규정 및 운영 시스템 상

에 정착시켜서 운영한다면 의료서비스 제공자가 자

신들의 필요를 확인하고 이를 실행하려는 조직의 노

력을 인식하게 될 것이다. 이러한 의료서비스 조직

의 노력을 조직 내 구성원이 인식한다면, 의료서비

스 조직은 서비스 복잡성의 부정적인 영향력을 일정

부분 관리할 수 있을 것이다.

5.3 연구의 한계점

본 연구는 의료서비스 제공자의 역할행동 및 역

할 외 행동에 대한 서비스 복잡성의 영향력을 검증

하고, 의료서비스 조직의 내부시장 지향성이 어떠한 

역할을 수행하는지를 확인하여 다양한 시사점을 도

출하였다. 그러나 본 연구에서는 다음의 한계점도 

존재한다. 우선, 본 연구에서는 의료서비스 산업을 

중심으로 하여 서비스 복잡성의 영향력을 확인하였

다. 의료서비스는 전문서비스 중의 하나로 높은 서

비스 복잡성을 가진 특징이 있긴 하지만, 서비스 복

잡성의 특성은 의료서비스에만 해당되는 것은 아니

다. 전문서비스의 영역에서는 법률서비스 및 상담 

컨설팅서비스 등 다양한 서비스산업이 존재하며, 이

러한 서비스에서도 서비스 복잡성이 높은 특성이 있

다. 하지만 본 연구에서는 의료서비스 산업에 초점

을 맞추었으며, 이는 연구의 시사점을 도출하는데 

있어서 제약을 가하는 결과를 일으켰다. 따라서, 향

후 연구에서는 다양한 전문 서비스를 대상으로 서비

스 복잡성의 영향력을 확인할 필요가 있다. 다음으

로, 본 연구에서는 서비스 복잡성에 대한 심리적 차

원으로 인지적인 측면에서의 개인-직업 적합성만 

확인하였다. 개인-직업 적합성이 개인과 직무환경을 

인식하는 핵심적인 요인이기는 하지만, 직무와 관련

된 다양한 적합성을 선행연구에서 제시하고 있는 만

큼 이를 확인할 필요가 있다. 예를 들어, 의료서비스

의 특징은 고객과 높은 상호작용을 통해 서비스를 

수행하는 것이기 때문에 의료서비스 제공자의 개인

-고객 적합성을 인지적 측면의 요소로 확인해 볼 

필요가 있을 것으로 판단된다. 뿐만 아니라, 본 연구

에서는 의료서비스 제공자의 정서적 측면을 고려하

지 못하였다. 향후 연구에서는 서비스 복잡성이 의

료서비스 제공자의 다양한 심리적 요인에 어떠한 영

향을 미치는지 확인하는 것이 요구된다. 마지막으로, 

본 연구에서 연구수행을 위하여 의료서비스 조직 내 

간호사와 행정직원, 의료기사를 대상으로 설문조사

를 실시하였다. 의료서비스 조직 내에서 핵심적인 

서비스를 담당하는 구성원은 의사인 반면, 본 연구

에서는 데이터 수집의 어려움으로 인하여 의사를 대

상으로 한 설문조사가 진행되지 못하였다. 이는 결

국 결과에 대한 일반화의 측면에서 한계가 있음을 

암시한다. 따라서, 향후 연구에서는 의사를 대상으로 
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데이터를 수집하여 연구를 수행할 필요가 있다.
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ABSTRACT
ㄴ

  This study focused on the healthcare service industry and sought to identify specific 
antecedent factors that reduce the in-role and extra-role behaviors of service providers and 
explore the role of these factors. To this end, it set service complexity as a specific 
antecedent factor affecting the in-role and extra-role behaviors of healthcare service 
providers. In addition, the study suggested that the cognitive process of person-job fit would 
be involved in the process through which service complexity affects the in-role and 
extra-role behaviors of healthcare service providers. Furthermore, this study examined 
whether the internal market orientation of healthcare service organizations moderates the 
influence of service complexity on the person-job fit of healthcare service providers. Based 
on previous studies, hypotheses and a research model were established, and a survey was 
conducted with healthcare service providers who interact directly with customers at the point 
of contact. The results of hypothesis testing confirmed that service complexity reduces the 
person-job fit of healthcare service providers. Additionally, it was verified that the 
person-job fit of healthcare service providers enhances both in-role and extra-role 
behaviors. Finally, the study found that the internal market orientation of healthcare 
organizations buffered the impact of service complexity on the person-job fit of healthcare 
service providers.

Keywords: Service Complexity, Person-Job Fit, In-Role Behavior, Extra-Role Behavior, Internal 
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