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서   론

연구의 필요성

2022년 발표된 우리나라 노인들의 기대수명은 82.7세, 65세 

이상 인구는 2025년 20.3%에 도달할 것으로 전망되어 현재 우

리나라는 초고령 사회의 진입이 얼마 남지 않은 시점이다[1]. 그
러나 이러한 노인들의 유병기간을 제외한 기대여명, 즉 건강수

명은 2020년 기준 66.3세로 노인들은 노년을 보냄에 있어 병원

이용이 불가피한 실정이며, 실제로 2022년 기준 65세 이상 노인

의 진료비는 약 43조로 이는 전체 건강보험 진료비의 42%를 차

지하는 수치이다[2]. 
노인 환자가 이렇게 병원에서 차지하는 비율이 높아짐에 따

라, 노인간호의 질을 높이기 위해 노인 환자에 대한 이해와 더불

어 노인 건강문제의 복합성 등을 고려한 간호를 제공하기 위한 

간호사의 역할이 강조되고 있다[3]. 노인은 정보 접근성 문제와 

기동력 부족으로 자신이 속해있는 의료 환경을 바꾸는 것이 쉽

지 않으며, 더불어 이들은 다양한 질병들을 복합적으로 지니고 

있거나, 급성질환보다는 만성적 질환으로 꾸준한 관리가 필요해 

의료전문가들의 역할수행은 노인들의 신체 정서적 기능 상태, 
기대수명 등 다양한 영역에 있어 장기간 결정적인 영향을 미치

게 된다[4]. 따라서 의료진들은 노인의 고유한 특성을 반영하여 

그들의 건강요구를 충족할 수 있도록 역량을 개발할 것을 요구

받고 있으며[6], 특히 간호사는 노인환자들과 가장 많은 시간을 

접촉하며 소통하는 노인간호의 필수적인 의료진으로[7,8], 환자

에게 보여주는 간호사의 태도와 행동은 간호의 질을 정의하는 

요소가 된다[8]. 
본 연구에서 간호사의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인으

로 규명하고자 하는 연령주의(Ageism)는 노인을 대상으로 하는 

편견이나 차별로, 연령주의는 의료서비스 분야에서 특히 고충을 

겪고 있는 쟁점으로 보고되고 있다[9]. 노인간호와 관련하여 선

행연구에서는 노인에 대한 태도가 노인간호수행에 영향을 미치

는 요인으로써 일관된 결과를 보이지 못했을 뿐 아니라[3,10], 
간호사의 노인에 대한 태도에 상당 부분 동기화가 될 수 있는 

노인에 대한 부정적인 고정관념과 회피, 적대적인 차별 행동 의

도 모두를 포괄하고 있는 간호사의 연령주의와 노인간호수행 간

의 상관성을 주목한 연구는 아직 많지 않았다. 그러나 간호사가 

연령주의적인 태도를 보일 때, 신체적 혹은 정서적으로 노인 환

자에게 해롭다고 보고된 바 있고[7], 이러한 결과는 궁극적으로 

간호사-환자 상호 간의 신뢰형성에 영향을 미치게 되어 의료서

비스의 질을 떨어트리는 요인이 될 수 있으므로[4] 노인환자의 

요구를 충족시키기 위해서는 간호사의 긍정적이고 전문적인 태

도가 중요하며[7], 이를 연령주의라는 노인에 대한 인식과 그로 

인해 나타나는 행동 모두를 의미하는 정의를 통해 확인해 볼 필

요가 있다. 
노인에 대한 긍정적인 태도는 대상자에 대한 공감적 관심과 
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밀접한 연관성을 띄는데[11], 노인에게 양질의 간호를 제공하기 

위해서는 노인 환자에 대한 이해와 더불어 노인건강문제의 복합

성 등을 고려하는 것이 필요하고[3] 그러한 노인의 다양한 건강

요구에 부응해야 하는 간호사는 환자의 고통에 공감할 수 있어

야 한다. 노인간호에 있어 공감은 노인의 정서적, 심리적 간호에 

중요한 요소이며, 노인의 경험을 존중하는 마음을 가지고 이해

함으로써 자발적 노인간호 의도와 수행을 이끌어 낼 수 있는 핵

심적 요소로 평가되는데[12], 그동안 노인간호수행과 관련한 간

호사의 공감력을 측정하기 위해 사용된 도구는 주로 감정이입

(Empathy)의 개념으로써 노인과의 의사소통에 국한된 공감을 평

가하고 있었다. 그러나 노인환자를 돌보는 간호사에게는 노인의 

특성을 고려하여 노인 문제를 통합적으로 파악하고 이에 따라 

신체적, 정신적 측면의 간호를 제공하기까지 복합적이고 세심한 

역할이 요구되므로[13] 노인간호수행과 관련한 간호사의 공감은 

의사소통뿐 아니라 대상자의 어려움에 민감하게 반응하여 이를 

경감시키고, 안위를 증진하는 행위적 실천 요소를 포함한 개념

인 공감역량으로써 평가되어야 할 필요가 있다. 공감역량은 환

자를 이해하고 지지할 수 있는 간호의 핵심으로 환자가 느끼는 

고통과 불안감을 감소시킬 수 있는 치료적 요소로 작용하며[14], 
전문 간호의 기본 개념으로 인간 중심 간호의 연속성을 나타내

며 환자의 치료 경과에도 중요하게 기여한다[15]. 노인은 질환의 

복잡성과 동반질환, 그리고 그 질환이 장기간 지속된다는 점에

서 노인을 돌보는 데에 간호사의 더 많은 지원과 고려가 필요하

다고 보고되고 있어[16], 노인 간호의 질적 향상을 위한 간호사

의 공감역량은 노인간호수행의 핵심적인 요소라 말할 수 있다. 
이에 본 연구는 노인에 대한 간호사의 긍정적인 태도를 시사

하는 연령주의와 공감역량 수준을 파악하고, 노인간호수행에 미

치는 요인을 확인하여 노인간호의 질을 높이는 것과 관련하여 

실재적 실천방안을 모색하는 기초자료로써 연구를 시도하고자 

하였다.

연구 목적

본 연구의 목적은 임상간호사를 대상으로 노인에 대한 연령주

의와 공감역량 수준을 파악하고 이에 따른 노인간호수행도를 확

인하여 노인간호수행의 영향요인을 규명하는 연구로, 구체적 목

적은 다음과 같다.
∙ 연구대상자의 연령주의 및 공감역량, 노인간호수행 정도를 파

악한다.
∙ 연구대상자의 일반적 특성 및 직무 특성에 따른 노인간호수행

의 차이를 파악한다.
∙ 연구대상자의 연령, 연령주의 및 공감역량, 노인간호수행 간의 

상관관계를 파악한다.
∙ 연구대상자의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인을 파악한다.

연구 방법 

연구 설계 

본 연구는 임상간호사를 대상으로 노인에 대한 연령주의, 공

감역량 및 노인간호수행 수준을 확인하고 노인간호수행에 영향

을 미치는 요인을 파악하기 위한 서술적 조사연구이다. 
 

연구 대상 

본 연구의 표적 모집단은 노인환자에게 직접간호를 제공하는 

임상간호사로, 근접 모집단은 종속변수 측정도구의 특성을 고려

하여 경기도 S시 소재의 급성기 치료와 질병 중심 위주의 간호

제공이 이루어지는 상급종합병원의 환경에서 만 1년 이상의 임

상경력을 가진 간호사로 하였다. 이는 간호사의 실무수준이 임

상경력 1년 이상인 경우, 안정된 상황에서 환자를 독자적으로 

간호할 수 있다는 선행연구[17]를 토대로 하였다. 또한 연구대상

자의 선정기준은 노인환자를 직접 간호하는 내외과계 병동, 간

호간병통합서비스 병동, 중환자실 간호사이었으며, 소아청소년

과, 수술실 등 노인 환자를 직접적으로 간호하지 않는 부서의 간

호사는 연구대상에서 제외하였다.
연구에 필요한 대상자 수는 G*power 3.1 프로그램으로 산출

하였고, 선형회귀분석 검정 시 효과크기는 중간수준인 .15, 유의

수준 .05, 검정력 .80, 예측변수 14개를 기준으로 했을 때 분석에 

필요한 표본 수는 최소 135명이었다. 이에 본 연구에서는 탈락

률 20%를 고려하여 설문지 총 162부를 배부하였고, 이중 161부

가 회수되었다. 회수된 설문지 중 응답이 불성실하거나 응답누

락 건이 있었던 설문지 11부를 제외한 150부를 자료분석에 사용

하였다. 

연구 도구 

● 연령주의

연령주의 측정도구는 Fraboni 등[18]이 개발한 연령차별 측정

도구(Fraboni Scale of Ageism, FSA)를 Kim 등[19]이 한국어로 

번역하여 타당도를 확인한 한국판 FSA 측정도구로 측정하였다. 
각 영역의 하위 항목은 정서적 회피, 차별, 고정관념 등의 3개의 

영역으로 구성되었으며, 각 항목의 점수는 ‘전혀 그렇지 않다’ 1
점, ‘그렇지 않다’ 2점, ‘약간 그렇다’ 3점, ‘매우 그렇다’ 4점의 

likert 4점 척도로 구성되었다. 점수가 높을수록 부정적 연령주의 

정도가 높음을 뜻하며, 도구 개발 당시 Cronbach’ α는 .86, Kim 
등[18]에서의 연구에서는 Cronbach’ α .82였고 본 연구에서의 

Cronbach’ α는 .78, 각 하위영역에서의 신뢰도는 정서적 회피 

.78, 차별 .64, 고정관념 .70 이다.
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● 공감역량

공감역량 측정도구는 Lee 등[20]이 개발한 간호사의 공감역량 

측정도구(Compassion Competence Scale, CCS)를 사용하여 측정

하였다. 공감역량 측정도구는 소통력 8문항, 민감성 5문항, 통찰

력 4문항으로 총 3개의 하위영역 17문항으로 구성되었으며, 각 

항목의 점수는 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점부터 ‘매우 그렇다’ 5점으

로 likert 척도로 구성되었다. 점수가 높을수록 간호사의 공감역

량이 높음을 의미한다. 도구개발 당시[20] Cronbach’ α는 .93이

였으며 본 연구에서의 Cronbach’ α는 .90, 각 하위영역 별 신뢰

도는 소통력 .85, 민감성 .78, 통찰력 .70 이다.

● 노인간호수행

노인간호수행 측정도구는 Courtney 등[21]이 개발한 급성기 

노인환자 돌봄 측정도구(Older Patients in Acute Care Survey, 
OPACS)를 Kim 등[22]이 한국어로 번역하여 신뢰도 및 타당도

를 검증한 한국판 OPACS를 사용하여 측정하였다. 이 도구는 급

성기 노인환자 간호수행과 급성기 노인환자 돌봄에 대한 일반적 

의견의 독립적인 2개의 영역으로 구성되어 있고, 본 연구에서는 

급성기 노인환자 간호수행 영역 11문항을 이용하였다. 각 문항

의 점수는 ‘매우 동의하지 않는다’ 1점부터 ‘매우 동의한다’ 5점

까지 likert 5점 척도로 구성되며, 점수가 높을수록 급성기 노인

환자 간호수행도가 높음을 의미한다. 도구의 신뢰도는 Kim 등

[22]의 연구에서 Cronbach’ α .85였고, 본 연구에서의 Cronbach’ 
α는 .81이었다.

자료수집 방법 및 절차와 윤리적 고려  

본 연구의 자료수집 기간은 2023년 9월 4일부터 2023년 9월 

11일까지로, 대상자의 윤리적 보호를 위해 연구를 진행하기 전 

A대학교 기관 연구윤리심의 위원회(IRB)의 승인을 받은 이후에 

자료수집을 시행하였다(승인번호 AJOUIRB-SB-2023-365). 본 

연구의 자료수집은 1개의 상급종합병원에서 오프라인 설문지 조

사로 진행되었으며, 모든 자료는 비밀 유지를 위해 무기명 처리

하였다. 조사 전 노인환자 재원 비율이 높은 부서를 중심으로 연

구를 수행하기 위해 간호본부, 원내 정보관리팀의 협조를 얻어 

최근 6개월 간 65세 이상 노인의 재원 비율이 높은 부서를 통계

로 확인한 뒤, 순위가 높은 부서를 중심으로 연구 수행 부서를 

선정하여 자발적 참여 의사를 밝힌 간호사에게 설문지를 배부하

였다. 연구 설명문을 통해 연구대상자에게 연구목적 및 방법, 수
집되는 개인정보의 보호 관련 정보, 비밀 유지, 수집될 정보는 

연구 이외의 목적으로 사용하지 않을 것과 연구 도중 참여 여부

를 철회하길 원하는 경우 언제든지 중단이 가능하다는 부분에 

대해 설명하였으며, 연구에 참여한 대상자에게 감사의 의미로 

소정의 선물을 지급하였다. 수집된 설문지 및 통계자료는 연구

자만 접근할 수 있도록 보관하여 연구가 종료된 후 3년 뒤 폐기 

예정이며, 작성된 설문지는 봉투에 넣어 밀봉 후 지정된 장소에 

제출하도록 하여 회수하였다. 

자료분석 방법 

수집된 자료는 IBM SPSS Statistics 27.0 프로그램(IBM Corp., 
Armonk, NY, USA)을 이용하여 분석하였고, 구체적인 분석방법

은 아래와 같다.
∙ 연구대상자의 일반적 특성 및 직무 관련 특성은 빈도와 백분

율, 평균과 표준편차로 분석하였다.
∙ 연구대상자의 연령주의, 공감역량 및 노인간호수행 정도는 평

균과 표준편차로 분석하였다.
∙ 연구대상자의 일반적 특성 및 직무 관련 특성에 따른 노인간

호수행 정도의 차이는 Independent t-test, One-way ANOVA로 

분석 후 Scheffé방식의 사후분석을 시행하였다.
∙ 연구대상자의 연령, 연령주의, 공감역량 및 노인간호수행 간의 

상관관계는 Pearson’s correlation coefficients로 분석하였다.
∙ 연구대상자의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인은 입력방식

의 위계적 선형회귀분석으로 분석하였다.

연구 결과 

연구대상자의 일반적 특성 및 직무 관련 

특성에 따른 노인간호수행의 차이

연구대상자의 성별은 남자 9명(6.0%), 여자 141명(94.0%)이었

고, 연령은 23세부터 45세까지로 평균연령은 29.18±5.59세였다. 
결혼상태는 미혼이 111명(74.0%)을 차지하였으며, 종교를 갖지 

않는 연구대상자가 103명(63.7%)이었다. 연구대상자의 현 근무

부서는 일반병동 50명(33.3%), 간호간병통합서비스병동 47명

(31.3%), 중환자실 53명(35.3%)으로 분포하여 모든 유형에서 연

구대상자의 분포가 대체로 고루 분포함을 확인하였다. 대상자의 

최종학력은 학사 이하가 133명(88.7%)으로 가장 많았고, 임상경

력은 평균 6.52±5.60년으로 나타났다. 노인과의 동거경험이 없는 

대상자가 103명(68.7%)으로 ‘있다’라고 응답한 47명(31.3%)보다 

많았고, 노인관련 간호교육 이수는 11명(74.7%)이, 노인관련 자

원봉사 경험여부는 103명(68.7%)이 ‘있다’라고 응답한 것으로 

나타났다.
노인간호수행은 연령(F=5.28, p=.002), 현 근무부서(F=6.95, 

p=.001), 임상경력(F=3.80, p=.025)에 따라 유의한 차이가 있었

다. 연령에 따른 노인간호수행의 차이를 scheffé 사후검정 결과, 
26-30세 이하, 31-36세 이하의 연구대상자 그룹에 비해 37세 이상
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의 연구대상자 그룹에서 노인돌봄 수행이 높은 것으로 나타났다.
현 근무부서에 따른 노인간호수행의 차이는 중환자실에 근무

하는 연구대상자에 비해 병동, 간호간병통합서비스 병동에 근무

하는 연구대상자의 노인간호수행이 높게 나타났다. 
임상경력에 따른 연구대상자의 노인간호수행의 차이는 5년 이

상 10년 미만 그룹에 비해 10년 이상의 그룹에서 유의하게 높았

다(Table 1).

연구대상자의 연령주의, 공감역량 및 노인간호수행 

정도

연구대상자의 연령주의는 4점 만점에 평균 2.08±0.30점으로 

나타났다. 연령주의의 하위영역을 살펴보면, 정서적 회피는 

2.24±0.41점, 차별은 1.73±0.35점, 고정관념은 2.19±0.43점이었

다. 공감역량은 5점 만점에 평균 3.84±0.40점으로, 공감역량의 

각 하위영역 점수는 소통력 3.81±0.46점, 민감성 3.99±0.43점, 통
찰력 3.72±0.49점으로 나타났다. 노인간호수행은 5점 만점에 평

균 3.37±0.47점이었다(Table 2).

연구대상자의 연령, 연령주의, 공감역량, 노인간호수행 

간의 상관관계

연구대상자의 연령과 연령주의는 유의한 양의 상관관계(r=.205, 
p=.012)를 보였다. 그러나 연구대상자의 연령주의는 노인간호수

행과 통계적으로 유의한 상관관계가 나타나지 않았다.
연구대상자의 공감역량은 노인간호수행과 유의한 양의 상관관

계(r=..315, p<.001)를 보였으며, 연령주의와는 유의한 음의 상관

관계(r=-.305, p<.001)가 있는 것으로 나타났다(Table 3). 

연구대상자의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인

본 연구에서는 연구대상자의 노인간호수행에 공감역량이 미치

는 순수한 영향을 파악하기 위해 위계적 선형회귀분석을 실시하

였다. Model 1에서는 직무관련 특성에서 노인간호수행에 통계적

<Table 1> Difference of Geriatric Nursing Performance according to general and Job-related Characteristics (N=150)

Categories n (%) M±SD t or F (p) Scheffé
Gender Male   9 (6.0) 3.29±0.60 -0.48 (.631)

Female 141 (94.0) 3.37±0.47
Age (Year)† ≤25a  46 (30.7) 3.45±0.44  5.28 (.002) b,c<d

26-30b  57 (38.0) 3.26±0.47
31-36c  25 (16.7) 3.22±0.56
≥37d  22 (14.6) 3.65±0.29

Marital state Single 111 (74.0) 3.36±0.45 -0.16 (.875)
Married  39 (26.0) 3.38±0.54

Religion No 103 (68.7) 3.37±0.47  0.20 (.844)
Yes  47 (31.3) 3.36±0.49

Current working department† General warda  50 (33.3) 3.48±0.43  6.95 (.001) c<a,b
Nursing care integrated service 
wardb

 47 (31.3) 3.46±0.51

Intensive care unitc  53 (35.4) 3.18±0.45
Education level ≤Bachelor 133 (88.7) 3.35±0.47 -1.25 (.215)

≥Master  17 (11.3) 3.50±0.54
Total working experience
(Year)†

< 5a  69 (51.5) 3.38±0.45  3.80 (.025) b<c
5-9b  31 (23.1) 3.20±0.54
≥10c  34 (25.4) 3.52±0.46

Living together with elder No 103 (68.7) 3.34±0.49 -1.21 (.227)
Yes  47 (31.3) 3.44±0.44

Nursing education related to the 
elderly

No  38 (25.3) 3.33±0.46 -0.48 (.630)
Yes 112 (74.7) 3.38±0.49

Volunteer experience for elder No  47 (31.3) 3.40±0.53  0.54 (.590)
Yes 103 (68.7) 3.35±0.45

† Scheffé test.
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으로 유의한 차이를 보였던 현 근무부서, 임상경력을 독립변수

로 투입하였고, 현 근무부서는 명목척도로 분석을 위해 중환자

실을 기준으로 더미변수 처리하였다. Model 2에서는 Model 1에 

공감역량을 투입하였다.
Model 1의 회귀모형은 통계적으로 유의하였으며(F=5.88, p<.001), 

설명력은 8.9%였다. Model 1에 공감역량을 추가 투입한 노인간

호수행에 대한 회귀모형 또한 통계적으로 유의하였으며(F=9.00, 
p<.001) 설명력은 17.7%로 나타났다. 산출된 회귀모형의 공차한

계는 0.764~0.993으로 모두 0.1 이상이고 VIF값이 1.007~1.309
로 모두 10미만의 값이 산출되어 다중공선성의 문제가 없었다. 
또한 오차의 독립성을 검증한 결과 Durbin-Watson 통계량이 

2.319으로 2에 가깝게 나타나 자기상관이 없이 독립적임을 확인

하였다.
본 연구의 분석결과, 노인간호수행에 통계적으로 유의하게 영

향을 미치는 변수는 일반병동(β=.29, p<.001), 간호간병통합서비

스병동(β=.26, p=.003), 임상경력(β=.16, p=.029), 공감역량(β
=.30, p<.001)이었으며, 노인간호수행에 가장 큰 영향을 미치는 

요인은 공감역량(β=.30, p<.001)으로 확인되었다(Table 4).

논   의

본 연구는 임상간호사의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인

을 규명하고자 연령주의와 공감역량의 수준을 파악하고 노인간

호수행에 미치는 영향을 확인하였다. 이러한 연구결과를 통해 

임상 현장에서 노인간호의 질을 높이는 것과 관련하여 실재적 

실천방안을 모색하는 토대를 마련하고자 하였다. 본 연구결과, 
본 연구대상자의 노인간호수행 점수는 5점 만점에 평균 3.37± 
0.47점으로, 상급종합병원 간호사를 대상으로 같은 도구를 사용

하여 측정한 Kang과 Shin [23]의 연구에서 3.25±0.47점으로 나

온 것과 비교하여 유사한 수준으로 측정되었으며, 측정 도구가 

달라 직접적인 비교를 하기에는 제한이 있지만 노인 요양병원 

간호사를 대상으로 한 Oh [24]의 연구에서 3.18±0.67점으로 나

타나 병원 구조와 주요한 환자군 등에 따라 조금씩 차이는 있으

나 대체로 간호사의 노인간호수행과 관련한 점수는 비슷한 수준

을 유지하고 있음을 확인할 수 있었다. 또한 본 연구에서의 연구 

대상자의 연령주의 수준은 평균 2.08±0.30점으로 상급종합병원 

간호사를 대상으로 같은 도구를 사용하여 측정한 Kang과 Shin 
[23]의 연구에서 2.06±0.33점, 종합병원 간호사를 대상으로 측정

한 Kim과 Ha [25]의 연구에서 2.21±0.30점으로 대부분 중간 또

는 그보다 약간 낮은 수준의 연령주의적인 태도를 보였다. 이는 

간호사가 정규교육을 받은 전문 직업군으로써 노인을 돌봄을 제

공할 간호대상자로 인식하여 비교적 중립적인 태도를 유지하는 

것으로 해석할 수 있다[25].
다음으로 공감역량은 본 연구대상자에서 5점 만점에 평균 

3.84±0.40점으로 확인되었다. 이는 같은 임상간호사를 대상으로 

한 Hwang과 Jung [26]의 연구에서는 평균 3.82±0.45점으로 본 

<Table 2> Level of Ageism, Compassion Competence Scale, Geriatric Nursing Performance by Participants (N=150)

Variables M±SD Min Max Range

Ageism 2.08±0.30 1.39 2.78 1-4
  Emotional avoidance 2.24±0.41 1.29 3.43
  Prejudice 1.73±0.35 1.00 2.60
  Streotypes 2.19±0.43 1.00 3.33
Compassion competence 3.84±0.40 2.53 5.00 1-5
  Communication 3.81±0.46 2.00 5.00
  Sensitivity 3.99±0.43 3.00 5.00
  Insight 3.72±0.49 2.50 5.00
Geriatric nursing performance 3.37±0.47 2.27 4.55 1-5

<Table 3> Correlation between Age, Ageism, Compassion Competence, Geriatric Nursing Performance (N=150)

Age Ageism
Compassion 
competence

Geriatric nursing 
performance

r (p)

Age 1
Ageism .205 (.012) 1
Compassion competence -.056 (.498) -.305 (<.001) 1
Geriatric nursing performance .101 (.218) .087 (.288) .315 (<.001) 1
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연구대상자의 공감역량과 유사한 결과를 보이는가 하면, 요양병

원 간호사를 대상으로 한 Lee와 Jeon [27]의 연구에서는 평균 

4.01±0.56점으로 간호사의 공감역량은 대부분 평균 이상을 상회

하는 수치이나, 노인을 주로 간호하는 요양병원 간호사를 대상

으로 한 연구에서 더 높은 공감역량을 보이는 것은 요양병원 간

호사가 임상경험을 토대로 경력을 쌓아 요양병원으로 이동하여 

근무하는 경우가 많아 급성기 병원 간호사보다 임상경험이 풍부

하고, 다양한 대상자를 접한 경험을 바탕으로 대상자에 대한 공

감과 이해가 높아 공감역량 점수가 상대적으로 높게 나타난 것

으로 생각된다[28]. 그러나 노인의 인구가 증가함에 따라 노인의 

의료서비스 이용률 또한 증가하여 노인이 주 대상자가 되는 요

양병원이나 노인전문병원이 아니더라도 급성기 환경의 병원에서

도 노인 대상자를 접할 기회가 많아졌기 때문에 임상간호사 또

한 노인을 이해하고 어려움을 경감시키기 위한 공감역량이 더욱 

필요하며, 따라서 각 병원에서는 노인간호수행을 증진시키기 위

한 간호사의 공감역량 향상 전략이 마련되어야 할 것이다. 
노인간호수행에 있어 차이를 보이는 직무 특성은 현 근무부서

로 중환자실에 근무하는 간호사에 비해 일반병동, 간호간병통합

서비스 병동에 근무하는 간호사에서 노인간호수행의 정도가 높

았는데, 간호간병통합서비스 병동은 노인 환자에 대해 다양한 

요구에 민감하게 반응하고 다양한 시각에서 이해하고 공감하려

는 노력이 필요한 부서이며[13], 실제 간호간병통합서비스 병동 

환자의 연령대별 분포를 살펴본 결과, 70대와 80대 이상의 대상

자가 주요한 비율을 차지하고 있어[29] 상대적으로 노인간호수

행의 상황에 자주 노출되고, 그에 따른 노인간호수행 빈도와 노

인환자 간호요구도가 높은 부서이기 때문에 이러한 점이 노인간

호수행에 영향을 미쳤을 것으로 생각된다. 또한 일반병동은 중

환자실, 응급실, 수술실에 비해 지속적 관리가 요구되는 만성질

환을 가진 노인과의 접촉과 의사소통이 활발하게 이루어지는 장

소이므로[25] 노인간호수행에 유의한 차이를 보일 수 있었던 것

으로 사료되는데, 이는 Kim과 Lee [3]의 연구에서도 내과계 병

동 간호사가 중환자실 간호사에 비해 노인간호수행을 더 잘한다

는 결과와 유사하다. 중환자실에서는 대상자에게 즉각적인 생의

학적 중재가 필요하거나 대상자의 질병 및 치료 관련 특성상 의

사소통이 불가능한 경우도 있기 때문에 상대적으로 노인의 특성

을 고려하며 의사소통을 끊임없이 해야하는 일반병동과 간호간

병통합서비스 병동에서 이와 같은 결과가 나왔을 것이라 생각되

었다. 따라서 추후 노인 환자가 다빈도로 입원하는 간호단위를 

파악하여, 해당 부서의 간호사를 대상으로 노인환자의 간호요구

를 정확히 사정하고, 의사소통을 증진시킬 수 있는 중재 전략을 

적용하는 것이 노인간호수행의 질을 향상시킬 수 있는 방안이 

될 것이다.
연구대상자의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인을 확인하기 

위해 위계적 선형회귀분석을 실시한 결과 Model 1에서는 현 근

무부서 중 일반병동, 간호간병통합서비스 병동, Model 2에서 임

상경력과 공감역량이 유의한 영향요인으로 확인되었는데, 이를 

통해 노인환자를 간호함에 있어 간호사의 임상경력이 쌓일수록 

대상자에 대한 이해와 이를 통해 어려움을 경감시키는 데 필요

한 간호사의 역량이 중요하게 매개됨을 알 수 있다. 공감역량을 

투입한 2단계 Model에서의 노인간호수행 설명력은 17.7%이며, 
이에 따른 설명력의 변화는 9.1%로 노인간호수행에 있어 공감

역량은 중요한 개인의 특성이며, 이를 개발하고 교육해야 함을 

시사하는 결과이다. 따라서 노인간호의 실질적인 수행을 높이기 

위해 임상간호사를 대상으로 각 경력단계에 맞는 공감역량을 높

일 수 있는 교육방안을 모색할 필요가 있으며, 전문직업적 인식

과 능력을 바탕으로 주변인들과 공감과 정서적 교류를 원활히 

할 수 있도록 하는 다양한 교육과 훈련을 제공하는 것이 필요하

다[30]. 또한 공감역량에서 간호지식과 임상경험을 토대로 환자

<Table 4> Influencing Factors on the Geriatric Nursing Practice (N=150)

Variables Model 1 Model 2

B SE β t p B SE β t p

(Constant) 3.09 .08 39.37 <.001 1.71 .35 4.92 <.001
Total working experience 0.01 .01 .15  1.87 .063 0.01 .01 .16 2.20 .029
Current working department
(ref.=Intensive care unit)
General ward 0.31 .09 .31  3.47 <.001 0.29 .09 .29 3.46 <.001
Nursing care integrated service ward 0.29 .09 .29  3.22 .002 0.26 .09 .26 3.01 .003
Compassion competence 0.36 .09 .30 4.06 <.001

Adj.R2 .089 .177
R2 .108 .199

△R2 - .091
F(p) 5.88 (<.001) 9.00 (<.001)
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의 상황을 미리 예견하고, 환자에게 맞는 방법을 찾으며, 업무의 

우선순위를 결정하는 통찰력은 실무경력과 임상경험에서 체득한 

지혜를 기반으로 발휘되는 역량이므로[20], 노인간호수행의 질을 

높이기 위한 실무경험을 쌓을 수 있도록 신규간호사들의 적응을 

돕고, 경력간호사들이 경험을 통해 얻은 지혜가 노인환자를 간

호할 때 발휘될 수 있도록 물질적 지원과 조직적, 정책적 방안의 

지지가 환경적 차원의 중재가 될 수 있으리라 생각된다.
또한 노인간호수행의 효과적인 향상을 위해서는 간호사의 지

식적 측면에 대한 보완 또한 필수적이라 할 수 있는데, 노인 인

구의 증가 및 노인의 간호 요구는 높아진 실정에 비해 간호교육

계에서는 노인간호학이 전공 필수 교과목으로 지정되지 않는 등 

체계적 교육은 수요에 비해 아직 미비한 경향이 있고, 본 연구 

결과에서도 노인 관련 간호교육 이수 여부는 대다수인 112명

(74.7%)이 ‘있다’ 라고 응답한 것에 비해 노인간호수행에 유의한 

차이가 없는 결과를 미루어 볼 때 학사 과정에서부터 보다 체계

적인 이론 및 실무에 대한 교육이 필요하다 할 수 있으며, 이를 

측정할 도구의 개발 또한 실재적인 교육 프로그램 구성 및 적용

을 위한 기초를 다지기 위해 추후 개발 및 후속 연구가 필요하다.
본 연구에서 연령주의와 공감역량은 서로 유의한 음의 상관관

계를 보였다. 이러한 결과는 공감적 관심이 높을수록 노인에 대

한 태도는 긍정적 성향을 보였다는 선행연구 결과[11]와 유사한 

맥락이라 볼 수 있고, 따라서 간호사의 연령주의는 노인 환자에 

대한 어려움을 경감시키는 데 필요한 간호사의 기술과 능력에 

영향을 받는 사실을 입증한 결과이다. 또한 본 연구에서는 연령

과 연령주의의 상관관계를 분석한 결과 유의한 양의 상관관계를 

보였는데, 간호사는 임상 현장에서 노인환자와 물리적으로 더 

많은 시간을 보내고 실질적인 접촉이 많은 직군으로 노인환자와 

소통하는 과정에서 노화로 인해 여러 가지 기능이 상실되거나 

약화되면서 생기는 신체, 정서상의 변화가 있는 노인환자를 돌

보는 것에 대한 어려움을 경험하게 되고, 이로 인해 자기 노화불

안이 증가하며 연령주의의 수준이 증가했을 것으로 추측된다. 
또한 본 연구에서 연령주의와 노인간호수행이 유의한 상관관

계를 보이지 않은 결과는 Kang과 Shin [23]의 연구에서와 같은 

결과로, 선행연구에서와 비슷하게 본 연구 대상자의 연령주의 

수준이 총점 4점 만점에 2.08점으로 전반적으로 낮은 점수분포

를 보이므로 노인간호수행에 유의한 변수로 작용되지 않았으리

라 사료된다. 국외의 연구결과[5]에서 유의한 상관관계를 보인 

결과가 있으나 연령주의는 각 나라마다 문화나 연령이 변화함에 

따른 세대 간 차이, 또는 개인적 요인인 노화불안, 연령정체성 

등에 영향을 받으므로 한국의 실정과 의료인, 간호사라는 하나

의 직군 집단에 주목하여 반복연구를 통해 확인해 볼 필요가 있

고, 본 연구 대상자의 연령이 20-30대의 청년층으로 구성되었다

는 점을 고려했을 때 이러한 본 연구에서의 결과가 간호사 전체

의 연령주의를 통계적으로 유의하게 나타내기에는 다소 제한된 

연령층으로 이루어져 있는 제한점을 가지므로, 추후 다양한 연

령층을 고루 구성한 연구에서 간호사 집단의 연령주의 수준을 

확인해 볼 필요가 있다.

결론 및 제언

본 연구는 임상간호사를 대상으로 연령주의와 공감역량 수준

을 파악하고 두 요인이 노인간호수행에 미치는 영향을 규명함으

로써 노인간호의 질을 높이는 것과 관련하여 실재적 실천방안을 

모색하고자 시행되었다.
연구결과, 일반적 특성 및 직무특성에 따른 노인간호수행의 

차이는 임상경력 10년차 이상에서, 중환자실 간호사에 비해 일

반병동과 간호간병통합서비스 병동 간호사에서 노인간호수행에 

유의한 차이를 보였으며, 37세 이상의 연령에서 노인간호수행에 

유의한 차이를 보였으나 노인간호수행과 유의한 상관관계를 보

이지는 않았다. 대상자의 노인간호수행에 영향을 미치는 요인을 

확인하기 위해 위계적 선형회귀분석을 실시한 결과, 임상경력과 

현 근무부서 중 일반병동, 간호간병통합서비스 병동, 공감역량이 

유의한 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 모형의 설명력은 

17.7%였다. 
본 연구 결과를 통해 임상간호사의 실질적인 노인간호수행을 

높이기 위해 임상간호사를 대상으로 각 경력단계에 맞는 공감역

량을 높일 수 있는 교육방안을 모색할 필요가 있음을 확인할 수 

있었으며, 임상간호사의 질 높은 노인간호수행을 위해 실무경험

을 쌓을 수 있도록 신규간호사들의 적응을 돕고, 경력간호사들

이 경험을 통해 얻은 지혜가 노인환자를 간호할 때 활용될 수 

있도록 물질적 지원 및 조직적, 정책적 방안의 지지가 필요하다. 
또한 노인간호수행의 효과적인 향상을 위해서는 간호사의 지식

적 측면에 대한 보완 또한 필수적이므로 이를 위한 이론 및 실

무에 대한 체계적인 교육과정의 정립과 노인에 대한 지식을 적

절히 측정하기 위한 도구 개발의 필요성을 제언한다. 
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Purpose: This descriptive research study is intended to develop practical strategies for enhancing the quality of 
elderly care by evaluating the levels of ageism and compassion competence among clinical nurses and their impact 
on geriatric nursing performance. Methods: This study involved 162 nurses who provided direct care to elderly 
patients in a department with many such patients. Of the 161 returned questionnaires, 150 were analyzed, excluding 
11 that had insincere or missing responses. To analyze the data, a comprehensive approach was employed using the 
IBM SPSS 27.0 program that included calculations of frequency and percentage, mean, and standard deviation, as 
well as more complex statistical tests such as the independent t-test, one-way ANOVA, Pearson’s correlation 
coefficients, and hierarchical linear regression analysis. Results: Compassion competence was significantly positively 
correlated with elderly care and negatively correlated with ageism. This study conclusively demonstrates that 
compassion competence among nurses in geriatric nursing situations plays a crucial role in provision of quality 
nursing grounded in understanding and respect for the elderly. Consequently, it is imperative to develop educational 
strategies tailored to each career stage of nursing practice to further enhance effective elderly care. Conclusion: This 
study conclusively demonstrates that compassion competence in geriatric nursing situations plays a crucial role in 
provision of quality nursing grounded in understanding and respect for the elderly. Consequently, it is imperative to 
develop educational strategies tailored to each career stage of nursing practice to further enhance effective elderly 
care. 
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