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  요  약 : 본 연구는 임상간호사의 간호전문직관과 임상의사결정능력 간의 관계에서 비판적 사고성향과 
핵심간호술 수행자신감의 이중매개효과를 검증하여 임상의사결정능력 향상을 위한 기초자료로 활용하기 
위해 실시한 서술적 조사연구이다. 연구대상자는 일 지역의 종합병원 임상간호사 173명이며, 2023년 9월 
15일～10월 13일까지 자료수집을 하였다. 자료분석은 SPSS/AMOS 23.0 프로그램을 이용하여 연구변인들 
간의 인과적 관계 분석과 부트스트래핑 추정방식으로 매개효과를 검증하였으며, t-test, ANOVA, 
Scheffe’s test, Pearson's correlation coefficient, hierarchical regression을 실시하였다. 연구결과, 첫째, 임
상간호사의 간호전문직관, 임상의사결정능력, 비판적 사고성향과 핵심간호술 수행자신감 간의 인과모형의 
적합성은 타당하게 성립하였다. 둘째, 간호전문직관에서 임상의사결정능력에 대한 영향관계에서 비판적 사
고성향은 부분매개효과를 나타냈다. 셋째, 이중매개효과를 검증한 결과, 비판적 사고성향의 간접효과가 비
판적 사고성향과 핵심간호술 수행자신감의 간접효과보다 크게 나타나 이중매개효과보다는 단일매개 효과
가 큰 것으로 나타났다. 따라서 임상간호사들의 높은 간호전문직관의 함양은 임상의사결정능력을 향상시킬 
수 있으며, 특히, 비판적 사고성향을 강화시키는 것이 더 효율적임을 검증하였다.
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  Abstract : This study is a descriptive research study conducted to verify the dual mediating effect of 
critical thinking disposition and core nursing skill performance confidence in the relationship between 
clinical nurses' nursing professionalism and clinical decision-making ability and to use it as basic data 
for improving clinical decision-making ability. The study subjects were 173 clinical nurses at a general 
hospital in a region, and data were collected from September 15 to October 13, 2023. Data were 
analyzed using the SPSS/AMOS 23.0 program to verify the mediating effect by analyzing the causal 
relationship between the research variables and the bootstrapping estimation method, and t-test, 
ANOVA, Scheffe's test, Pearson's correlation coefficient, and hierarchical regression were performed. 
The results of the study include: First, the appropriateness of the causal model between clinical nurses' 
nursing professionalism, clinical decision-making ability, critical thinking disposition, and core nursing 
skill performance confidence was valid. Second, critical thinking disposition showed a partial 
mediating effect in the relationship between nursing professionalism and clinical decision-making 
ability. Third, as a result of verifying the dual mediating effect, the indirect effect of critical thinking 
disposition was greater than the indirect effect of critical thinking disposition and core nursing skill 
performance confidence, indicating that the single mediating effect was greater than the dual mediating 
effect. Therefore, it was verified that fostering high nursing professionalism in clinical nurses can 
improve clinical decision-making ability, and in particular, strengthening critical thinking disposition is 
more effective.

Keywords : Nursing professionalism, Clinical decision making ability, Critical thinking disposition, 
Confidence in performing core nursing skills, Clinical nurse

1. 서 론

1.1. 연구의 필요성

  최근 의료계는 각종 신종 감염병의 발생, 질병
의 중증도 증가와 대상자의 다양한 욕구 등의 
내·외적 의료환경이 변화함에 따라 간호사의 임상
상황에 대한 정확하고 신속한 의사결정의 중요성
이 증가하고 있다. 간호사의 임상의사결정은 이론
적 지식과 임상적 경험을 기반으로 대상자의 간
호문제를 파악하고, 우선순위를 결정하며, 적절한 
중재와 치료적 대안을 선택하는 일련의 판단과정
이다. 이러한 임상의사결정능력은 간호전문직에게
는 필수적인 핵심능력이다[1]. 임상의사결정능력
은 대상자에게 발생한 건강문제를 해결하기 위해 
간호과정을 적용하고, 결과를 평가하는 순환적인 
과정으로 간호사 개인의 철학과 가치관이 반영되
며, 대상자의 건강상태, 개인적 특성 그리고 간호
체계를 구성하는 환경 의존적인 특성을 지니고 
있다[2]. 임상의사결정능력은 간호사의 간호업무
성과와 직무만족도에 직접적인 영향을 미치며[3], 
투약안전역량의 주요한 예측 인자이기도 하고[4], 
비판적 사고성향, 지식공유활동과 전문직 업무환

경과도 관련성이 높게 나타나고 있다[5]. 전문간
호사를 대상으로 한 연구에서는 임상의사결정능
력이 높을수록 역할 명확성을 높여 직무스트레스
를 감소시키는 것으로 보고되었고[6], 전문직 자
율성과는 정적상관으로 나타났으나, 역할 갈등이 
높을수록 임상의사결정능력은 감소하였다[7]. 또
한 간호사의 근무환경이 임상의사결정능력에 영
향을 미치며, 이 과정에서 임상의사결정능력을 상
승시킬 수 있는 매개변인으로 간호전문직관이 제
시되고 있다[8].
  간호전문직관은 간호에 대한 신념과 가치관을 
포함하며, 간호에 대한 체계화된 인식과 간호 활
동에 영향을 미치는 직업적 견해로서[9], 신념과 
가치관에 근거를 두고 있기 때문에 행동의 기준
이 되며, 전문직 실무에 영향을 미치므로 간호서
비스의 질과도 밀접한 연관성을 갖고 있다[10]. 
즉, 간호전문직관이 높을수록 환자안전간호활동 
수행정도[11]와 표준주의 지침수행정도가 높았고
[12], 간호업무성과와도 관련성이 있으며[13], 임
상수행능력에도 영향을 미치는 것으로 나타났다
[14]. 또한 임상간호사가 느끼는 사회적 책임[8], 
정치적 역량[15]과 코로나19 상황에서 지역사회 
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재난 시 재난간호역량[16]에도 영향을 미치는 주
요한 요인으로 파악되고 있다. 현재까지 진행된 
연구를 통해 간호전문직관은 임상간호사의 실무
적 능력, 직무만족정도 그리고 주관적 행복감을 
높여주는 변인[17]으로 밝혀져 성공적인 직장생
활과도 연관이 되므로 확고한 간호전문직관의 확
립은 매우 중요하다 볼 수 있다. 이에 본 연구는 
임상간호사의 간호전문직관이 임상의사결정능력
에 미치는 직접적 영향관계를 검증해보고, 이들 
관계에서 임상의사결정능력에 유의한 영향을 줄 
수 있는 매개변인을 파악하고 제시함으로써 향후 
프로그램 개발 및 적용에 기여할 수 있는 기초자
료를 확보하고자 한다. 이에 본 연구에서 제시한 
변인으로는 비판적 사고성향과 핵심기본간호술 
수행자신감이며, 이들 두 변인이 이중매개효과를 
나타내는지 규명하고자 한다.
  비판적 사고성향은 선행연구를 통해 임상의사
결정능력에 영향을 줄 수 있는 사고체계로서 근
간을 이루고 있다[5]. 비판적 사고성향은 비판적 
사고의 하위개념으로 사실에 근거한 판단을 하는 
합리적이고 반성적인 사고를 비판적 사고라고 하
며, 비판적 사고성향은 주어진 상황에서 의사결정
을 통해 문제를 해결하고자 하는 자기 조절적 판
단을 중요시하고, 이를 이용하는 개인의 성향을 
의미하고 있다[18]. 현재 간호계에서는 ‘비판적 
사고’를 간호교육을 평가하는 기준으로 선정하여 
간호교육인증평가의 핵심역량과 교육목표로 제시
함으로써 중요도를 인지하고 있고, 이와 함께 간
호대학생과 임상간호사를 대상으로 다수의 연구
들이 진행되고 있는 실정이다[19][20]. 임상간호
사를 대상으로 한 연구에서는 투약안전역량을 증
진시키기 위해 비판적 사고성향을 향상시킬 수 
있는 전략을 제언하였으며[19], 간호업무성과[21]
와 임상수행능력[3], 임상의사결정능력[5]의 영향
요인으로 지목하므로써 비판적 사고성향의 중요
성을 강조하고 있다. 
  한국간호교육평가원에서는 간호사의 직무수행
에 있어서 수행 빈도와 중요도가 높은 간호술을 
선정하여 간호학 전공자가 졸업 시점까지 필수적
으로 학습하고 능숙하게 습득하여서 다양한 임상
상황에서 질적 간호를 제공할 수 있도록 통합적
인 실무역량을 갖춘 간호사를 양성하기 위한 표
준화된 가이드라인을 제시하고 있다[22]. 한편, 
어떤 일을 달성하기 위해 행위를 조직하고 실행
할 수 있는 자신의 능력에 대한 스스로의 강한 
믿음이 필요한데, 이를 자신감이라 한다. 자신감

은 원하는 결과를 얻는데 필요한 행동을 성공적
으로 수행해 낼 수 있다는 믿음이며, 개인의 사
고, 감정, 행동 등의 세 차원을 조절하는 자아체
계가 외부의 자극을 조절하고 자기행동을 조절하
여 자기의 신념을 형성하는데, 이러한 자아신념을 
자신감으로 정의하고 있다[23]. 자신에게 주어진 
과제를 성공적으로 수행하기 위해서는 자신감이 
필요하며, 이를 확인하기 위해 학생들을 대상으로 
자신감 수준과 수행과제 간의 상관관계를 조사하
였는데, 자신감이 낮은 학생들은 과제에 대한 수
행정도가 낮고 모든 활동에 참여하기를 꺼려하는 
경향을 보였으며, 학업성취도에도 관련성이 높게 
나타났다[24]. 따라서 간호대학생에게도 핵심간호
술을 정확하게 수행할 수 있다는 자신감은 매우 
중요하기에 대면수업으로 기본적인 술기술을 학
습시키고, 자율실습과 시뮬레이션 실습 등을 통해 
반복하여 훈련하도록 교육과정을 편성하고 운영
하여 자신감을 향상시키도록 노력하고 있다. 임상
에서 간호업무를 수행하는 간호사의 핵심간호술 
수행자신감은 핵심간호술을 능숙하게 수행할 수 
있다고 스스로 믿는 정도를 일컬어 수행자신감이
라고 한다[25]. 신규간호사들을 대상으로 한 연구
에서는 핵심간호술 수행자신감은 임상수행능력에 
중대한 영향을 미치며, 신속하고 능숙하게 간호업
무를 수행함에 따라 동료와 선후배 간호사의 업
무량을 줄이는 효과가 있어 유대관계에도 긍정적
인 영향을 주는 것으로 나타났다[26]. 그러나 핵
심간호술 수행자신감에 대한 연구는 주로 학생들
을 대상으로 진행되었고[27], 간호사를 대상으로 
한 연구는 부족하기에 본 연구에서는 간호사들을 
대상으로 핵심간호술 수행자신감 정도를 점검해
보고, 간호전문직관이 임사의사결정능력에 영향을 
미치는 경로에서 핵심간호술 수행자신감이 매개
효과를 나타내는지 확인하고자 한다. 
  이에 본 연구의 목적은 간호사의 간호전문직관
과 임상의사결정능력의 관계에서 비판적 사고성
향과 핵심간호술 수행자신감의 두 변인의 이중매
개효과를 실증적으로 검증하고자 하였으며, 이 연
구를 통해 임상간호사들의 즉각적이고 정확한 임
사의사결정능력을 향상시키는데 효율적인 방안을 
심층적으로 모색하고자 한다.

1.2. 연구목적

  본 연구의 목적은 간호사의 간호전문직관과 임
상의사결정능력의 관계에서 비판적 사고성향과 
핵심간호술 수행자신감의 이중매개효과를 검증하
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Fig. 1. Research model. 

고자 하였으며, 본 연구의 구체적인 목표는 다음
과 같다.
  첫째, 간호사의 간호전문직관, 비판적 사고성
향, 핵심간호술 수행자신감 및 임상의사결정능력
의 인과적 모형을 설정하고, 이 모형이 변인 간 
인과관계를 적합하게 예측하는지를 검증한다.
  둘째, 간호사의 간호전문직관이 임상의사결정능
력에 미치는 영향에 있어서 비판적 사고성향의 
매개효과를 검증한다.
  셋째, 간호사의 간호전문직관이 임상의사결정능
력에 미치는 영향에 있어서 핵심간호술 수행자신
감의 매개효과를 검증한다.
  넷째, 간호대학생의 비판적 사고성향이 임상의
사결정능력에 미치는 영향에 있어서 핵심간호술 
수행자신감의 매개효과를 검증한다.

2. 연구방법

2.1. 연구설계 및 연구모형

  본 연구는 간호사의 임상의사결정능력에 영향
을 미치는 간호전문직관 간의 관계와 비판적 사
고성향과 핵심간호술 수행자신감의 이중매개효과
를 분석하는 서술적 조사연구이다[Fig. 1]. 

2.2. 연구대상 및 자료수집

  연구대상은 일 지역 소재 종합병원에 근무하며 
연구의 목적을 이해하고 자발적으로 연구에 참여
하기로 동의한 173명의 간호사로서, 연구대상의 
선정기준은 6개월 이상 임상 근무경력이 있는 간

호사로 한정하여 편의표집하였다. 자료수집은 연
구대상 종합병원 간호처에 적절한 절차를 통해 
승인을 받았으며, 연구대상에 해당하는 근무기준
에 대한 설명과 설문지 URL 링크에 접속할 수 
있는 QR 코드를 간호단위별로 배포하였다. 이에 
본 연구의 취지에 대해 작성된 지면 안내문을 먼
저 읽어보고, 참여의사가 있는 경우에만 URL 링
크에 접속한 후 첫 페이지에 연구참여의 조건과 
목적, 설문 도중 철회에 대한 권리, 그리고 개인
을 식별할 수 있는 질문은 없으며, 모든 자료는 
부호로만 저장되어 연구종료시 즉시 데이터 폐기 
등에 대한 내용을 읽고 이에 동의하는 경우에만 
본 설문조사에 해당하는 다음 페이지로 진행되도
록 설계하였다. 수집기간은 2023년 9월 15일부터 
10월 13일까지 약 4주간 진행되었으며, 표본의 
크기는 GPower 3.1 프로그램을 활용하여 산출하
였고, 효과크기 .15, 검정력 .95, 유효값 .05로 예
측변수 10개를 기준으로 연구에 필요한 인원은 
172명으로 산출되었기에 본 연구에 사용된 173
명의 자료는 연구를 위한 표본수를 충족하였다. 

2.3. 연구도구

  연구도구는 구조화된 설문지를 사용하였다. 설
문지는 간호전문직관 29문항, 임상의사결정능력 
36문항, 비판적 사고성향 35문항, 핵심간호술 수
행자신감 20문항, 일반적 특성 10문항(성별, 연
령, 결혼, 학력, 직급, 총근무년수, 근무병동, 업무
적극성, 직무만족도, 향후근무계획)으로 총 130문
항이며, 각 연구도구의 하위영역 및 신뢰도는 
<Table 1>과 같다.
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Variable N Cronbach’s Alpha

Nursing professionalism

Professional self-concept 9 0.916

0.963

Social awareness 8 0.934

Professionalism in nursing 5 0.902

Role of nursing 4 0.878

Uniqueness of nursing 3 0.809

Clinical decision making 
ability

Understanding the situation 3 0.866

0.966

Check the problem 7 0.942

Determine the ranking 4 0.924

Confidence 2 0.839

Intuition 2 0.811

Coping 2 0.829

Compromise 3 0.831

Resource utilization 7 0.928

Results evaluation 6 0.931

Critical thinking 
disposition

Intellectual integration 6 0.941

0.961

Creativeness 4 0.930

Challenge 6 0.859

Openness 3 0.799

Watchfulness 4 0.828

Objectivity 4 0.879

Pursuit of truth 3 0.837

Inquisitiveness 5 0.873

Confidence in performing core nursing 20               0.950

Table 1. Reliability of scales                                                         (N=173) 

  2.3.1. 간호전문직관

  간호전문직관은 Yeun 등[9]이 개발한 간호전문
직관 도구를 사용하여 측정하였으며, 이 도구는 
총 29문항, 5개 하위영역으로 구성되어 있다. 5
점 Likert 척도로 ‘매우 그렇다’ 5점에서 ‘매우 그
렇지 않다’ 1점으로, 부정문항은 역환산 처리하였
으며, 점수가 높을수록 간호전문직관이 잘 정립되
어 있음을 나타낸다. 개발 당시 도구의 신뢰도는 
Cronbach’ α=.920이었으며, 본 연구에서의 
Cronbach’s α=.963이었다.

  2.3.2. 임상의사결정능력

  임상의사결정능력은 Oh[28]가 병원 간호사를 
대상으로 개발한 도구를 사용하여 측정하였으며, 

이 도구는 총 36문항, 9개 하위영역으로 구성되
어 있다. 각 문항은 5점 Likert 척도로 ‘매우 그
렇다’ 5점, ‘매우 그렇지 않다’ 1점으로 점수가 
높을수록 병원 간호사의 임상의사결정능력 정도
가 높음을 의미한다. Oh[28]의 연구에서 도구의 
신뢰도는 Cronbach's α=.840이었고, 본 연구에
서의 신뢰도는 Cronbach's α=.966이었다. 

  2.3.3. 비판적 사고성향

  비판적 사고성향은 Kwon 등[29]이 개발한 비
판적 사고성향 도구를 사용하여 측정하였으며, 이 
도구는 총 35문항, 8개 하위영역으로 구성되어 
있다. 각 문항은 5점 Likert 척도로 ‘매우 그렇다’ 
5점, ‘매우 그렇지 않다’ 1점으로 채점하였고, 점
수가 높을수록 비판적 사고성향이 높음을 의미한
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χ2 df TLI GFI CFI RMR

641.406 225 .836 .732 .854  .044

Table 2. Suitability of research model

다. 개발 당시 도구의 신뢰도는 Cronbach’s α
=.892이었고, 본 연구에서의 Cronbach’s α
=.961이었다.

  2.3.4. 핵심간호술 수행자신감

  핵심간호술 수행자신감은 Bang과 Kim[30]의 
연구를 토대로 한국간호교육평가원이 제시한 핵
심간호술 20개의 항목에 대해 주관적으로 인지하
는 자신감 정도를 측정한 Kim[31]의 도구를 사
용하여 측정하였다. 이 도구는 20개 핵심간호술 
각각의 항목에 대해 ‘능숙하게 할 수 있다’ 5점, 
‘잘 할 수 있다’ 4점, ‘어느 정도 할 수 있다’ 3
점, 미숙하지만 할 수 있다‘ 2점, ’전혀 못하겠다’ 
1점까지로 5점 Likert 척도로 측정하였으며, 점수
가 높을수록 핵심간호술 수행에 대한 자신감이 
높음을 의미한다. 도구의 신뢰도는 Bang과 
Kim[30]의 연구에서는 Cronbach’s α=.950이었
고, Kim[31]의 연구에서는 Cronbach’s α=.910
이었며, 본 연구에서의 Cronbach’s α=.950이었
다.

2.4. 연구모형의 적합도

  본 연구의 측정모형 적합도 검증을 위해 실시
한 확인적 요인분석 결과, 측정모형의 적합도 지
수는 <Table 2>로 산출되었다. χ2은 641.406 
(df=225, p<.001), TLI=.836, GFI=.732, CFI=.854 
(적합도 기준 >.90, RMR=.044(적합도 기준 
<.05)으로 모형 적합도는 양호하다고 볼 수 있다. 
또한 확인적 요인분석에 의한 타당도를 검증한 
바, 단일 관측변수 핵심간호술 수행자신감을 제외
한 AVE값은 .5이상, 개념신뢰도 값은 .7이상으로 
나타나 타당도가 입증되었다<Table 3>.

2.5. 자료분석

  수집된 자료는 SPSS/AMOS 23.0 프로그램을 
이용하여, 다음과 같이 분석하였다. 
  첫째, 대상자의 임상의사결정능력, 간호전문직
관, 비판적 사고성향 및 핵심간호술 수행자신감에 
대한 인식 정도는 평균과 표준편차를 산출하였다. 

  둘째, 대상자의 일반적 특성에 따른 연구변인
의 차이는 t-test 및 ANOVA로 분석하였고, 사
후검증은 Scheffe 검정과 등분산이 가정되지 않은 
경우는 Dunnett T3 검정을 실시하였다. 
  셋째, 대상자의 임상의사결정능력, 간호전문직
관, 비판적 사고성향 및 핵심간호술 수행자신감 
간의 관계는 Pearson's correlation coefficient로 
분석하였다. 
  넷째, 대상자의 임상의사결정능력에 미치는 비
판적 사고성향 및 핵심간호술 수행자신감의 매개
효과를 확인하기 위해 위계적 회귀분석
(hierarchical regression analysis)을 실시하였다. 
회귀분석을 위해서는 Process 모형을 활용하고 
부트스트래핑(Bootstrapping)을 통해 매개효과 유
의성을 검증하였다. Hayes와 Scharkow[32]는 매
개효과 증명이 가능한 SPSS용 macro를 개발하였
고, Process macro는 매개효과를 검증함에 있어 
부트스트랩(bootstrap) 방법을 적용하고 기본 표
본 수를 5,000개로 설정하였다.  

3. 결과 및 고찰

3.1. 결과

  3.1.1. 일반적 특성에 따른 연구변인의 차이

  연구대상자의 일반적 특성에 따른 연구변인의 
유의한 차이와 사후검증 결과는 <Table 4>와 같
다. 간호전문직관에 유의한 차이를 보인 일반적 
특성은 직급(F=2.664, p<.05), 업무적극성정도
(F=5.211, p<.01), 직무만족도(F=9.846, p<.001), 
향후근무계획(F=5.226, p<.01)으로 나타났다. 사
후분석 결과, 직무만족도는 ‘보통’인 대상이 ‘불만
족’인 대상보다, ‘만족’인 대상이 ‘불만족’, ‘보통’
인 대상보다, ‘매우만족’인 대상이 ‘불만족’인 대
상보다, 향후근무계획은 ‘5년이상 10년 미만’인 
대상이 ‘2년 이하’인 대상보다 간호전문직관 수준
이 높게 나타났다. 
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Path Estimate S.E. C.R. S.Estimate AVE C.R.

Understanding the situation ← Clinical decision
making ability

1 0.768

0.70 0.953

Check the problem ← Clinical decision
making ability

1.049 0.087 12.015 0.842

Determine the ranking ← Clinical decision
making ability

1.118 0.090 12.42 0.865

Confidence ← Clinical decision making ability 1.055 0.106 9.926 0.719
Intuition ← Clinical decision making ability 0.811 0.092 8.835 0.650
Coping ← Clinical decision making ability 1.073 0.090 11.969 0.840
Compromise ← Clinical decision making ability 0.817 0.128 6.409 0.486
Resource utilization ← Clinical decision
making ability

0.985 0.090 10.943 0.781

Results evaluation ← Clinical decision
making ability

0.864 0.092 9.366 0.684

Intellectual integration ← Clinical thinking 
disposition

1 0.734

0.706 0.950

Creativeness ← Clinical thinking disposition 1.283 0.149 8.607 0.665
Challenge ← Clinical thinking disposition 1.144 0.116 9.865 0.757
Openness ← Clinical thinking disposition 0.844 0.108 7.829 0.607
Watchfulness ← Clinical thinking disposition 1.138 0.108 10.504 0.803
Objectivity ← Clinical thinking disposition 1.189 0.115 10.367 0.793
Pursuit of truth ← Clinical thinking disposition 1.171 0.110 10.646 0.813
Inquisitiveness ← Clinical thinking disposition 1.148 0.111 10.295 0.788
Confidence in performing core nursing ← Confidence 1 0.224 0.130 0.130
Professional self-concept ← Nursing professionalism 1 0.847

0.779 0.946

Social awareness ← Nursing professionalism 1.080 0.098 11.040 0.728
Professionalism in nursing ← Nursing professionalism 1.032 0.078 13.215 0.820

Role of nursing ← Nursing professionalism 1.063 0.069 15.426 0.901

Uniqueness of nursing ← Nursing professionalism 1.054 0.082 12.909 0.808

Table 3. Confirmatory factor analysis result

  임상의사결정능력에 유의한 차이를 보인 일반
적 특성은 연령(F=2.569, p<.05), 결혼(t=3.014, 
p<.01), 학력(F=4.177, p<.05), 직급(F=6.492, 
p<.05), 총근무년수(F=3.390, p<.01), 업무적극성
정도(F=7.526, p<.001), 직무만족도(F=10.272, 
p<.001), 향후근무계획(F=4.828, p<.01)으로 나타
났다. 사후분석 결과, 학력은 ‘대학원이상’인 대상
이 ‘전문대졸’, ‘4년제대졸’인 대상보다, 직급은 
‘수간호사’ 직급이 ‘일반간호사’ 직급보다, 직무만
족도는 ‘보통’인 대상이 ‘불만족’인 대상보다, ‘매
우만족’인 대상이 ‘불만족’, ‘보통’, ‘만족’인 대상
보다, 향후근무계획은 ‘5년이상 10년 미만인 대상

이 ’2년 이하‘인 대상보다 임상의사결정능력 수준
이 높게 나타났다.
  비판적 사고성향에 유의한 차이를 보인 일반적 
특성은 학력(F=6.094, p<.001), 직급(F=5.154, 
p<.01), 업무적극성정도(F=8.121, p<.001), 직무
만족도(F=8.536, p<.001)로 나타났다. 사후분석 
결과, 학력은 ‘대학원 이상’인 대상이 ‘전문대졸’, 
‘4년제대졸’인 대상보다, 직급은 ‘수간호사’ 직급
이 ‘일반간호사’, ‘책임간호사’ 직급보다, 직무만족
도는 ‘보통’인 대상이 ‘불만족’인 대상보다, ‘만족’
인 대상이 ‘불만족’, ‘보통’인 대상보다, ‘매우만
족’인 대상이 ‘불만족’인 대상보다 비판적 사고성
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향 수준이 높게 나타났다. 
  핵심간호술 수행자신감에 유의한 차이를 보인 
일반적 특성은 직급(F=2.650, p<.05), 총 근무년
수(F=2.360, p<.05), 업무적극성정도(F=4.393, 
p<.01), 직무만족도(F=3.033, p<.05)로 나타났다. 
사후분석 결과, 직급은 ‘수간호사’ 직급이 ‘일반간
호사’, ‘책임간호사’ 직급보다, 총 근무년수는 ‘5
년 초과 10년 미만’인 대상이 ‘2년 이하’, ‘2년 
초과 5년 이하’인 대상보다, 직무만족도는 ‘만족’
인 대상이 ‘보통’인 대상보다, ‘매우불만족’인 대
상이 ‘만족’, ‘보통’, ‘불만족’인 대상보다 핵심간
호술 수행자신감 수준이 높게 나타났다. 

  3.1.2. 기술통계 및 상관관계

  주요 변인의 기술통계 분석 결과, 간호전문직
관의 평균은 3.53±0.65점으로 하위요인 중 ‘간호
의 전문성’이 3.79±0.74점으로 가장 높았고, ‘사
회적 인식’이 3.10±0.87점으로 가장 낮았다. 임
상의사결정능력의 평균은 3.75±0.54점으로 하위
요인 중 ‘결과평가’가 4.14±0.67점으로 가장 높
았고, ‘타협’이 3.03±0.90점으로 가장 낮았다. 본 
연구에서 변인의 왜도는 -0.958～0.310, 첨도는 
-0.963～0.258로 나타나 정규성 검증 기준인 왜
도 2, 첨도 7의 절대값을 넘지 않았다. 비판적 사
고성향의 평균은 3.57±0.56점으로 하위요인 중 
‘지적통합’이 3.87±0.65점으로 가장 높았고, ‘창
의성’이 3.11±0.92점으로 가장 낮았다. 핵심간호
술 수행자신감의 평균은 4.39±0.60점으로 나타
났다. 
  연구 변인과의 상관관계를 보면, 핵심간호술 
수행자신감은 비판적 사고성향(r=.326, p<.001), 
간호전문직관(r=.229, p<.01), 임상의사결정능력
(r=.467, p<.001)와 유의미한 정적상관으로 나타
났다. 비판적 사고성향은 간호전문직관(r=.606, 
p<.001), 임상의사결정능력(r=.726, p<.001)와 유
의미한 정적상관으로 나타났다<Table 5>. 

  3.1.3. 매개효과 분석

  간호전문직관과 임상의사결정능력에서 비판적 
사고성향과 핵심간호술 수행자신감의 매개효과 
분석을 위해 1단계에서 독립변인인 간호전문직관
이 종속변인인 임상의사결정능력에 미치는 영향
은 유의미하게 나타났다(b=.568, t=12.183, 
p<001). 이는 간호전문직관 수준이 높을수록 임
상의사결정능력이 높아지는 것을 의미한다. 2단  
 

계에서 독립변인인 간호전문직관이 매개변인인 
비판적 사고성향에 미치는 영향은 유의미하게 나
타났다(b=.523, t=9.952, p<001). 이는 간호전문
직관이 높을수록 비판적 사고성향도 높아지는 것
을 의미한다. 3단계에서 간호전문직관을 통제한 
상태에서 매개변인인 비판적 사고성향이 핵심간
호술 수행자신감에 유의미하게 나타났다(b=.046, 
t=0.551, p=.583, b=.314, t=3.253, p<01). 이는 
간호전문직관은 영향 관계가 없고, 비판적 사고성
향이 높을수록 핵심간호술 수행자신감 수준이 높
음을 의미한다. 4단계에서 독립변인인 간호전문
직관과 매개변인인 비판적 사고성향과 핵심간호
술 수행자신감을 거쳐 종속변인인 임상의사결정
능력에 미치는 영향을 살펴본 결과, 간호전문직
관, 비판적 사고성향, 핵심간호술 수행자신감의 
영향이 유의미하게 나타났다(b=.309, t=6.685, 
p<001, b=.408, t=7.402, p<001, b=.222, 
t=5.241, p<001). 이는 간호전문직관은 임상의사
결정능력에 직접적으로 영향을 미치며, 비판적 사
고성향과 핵심간호술 수행자신감 매개변인을 통
해서도 임상의사결정능력에 정적인 영향을 미치
는 것을 의미한다<Table 6>.

  3.1.4. 매개효과 검증

  도출된 매개효과의 유의성을 확인하기 위해 부
트스트랩 기법을 사용하여 간접효과의 95% 신뢰
구간을 산출한 결과 간접효과의 크기는 <Table 
7>과 같다. 
  본 연구에서 비판적 사고성향의 간접효과의 크
기는 .213, 신뢰구간은 .129에서 .31로 0을 포함
하지 않아 유의하다고 볼 수 있고, 핵심간호술 
수행자신감의 간접효과의 크기는 .01, 신뢰구간은 
-.03에서 .047로 0을 포함하여 간접효과가 유의
하지 않은 것으로 나타났다. 비판적 사고성향과 
핵심간호술 수행자신감의 간접효과의 크기는 
.037, 신뢰구간은 .015에서 .069로 구간에서 0을 
포함하지 않아 매개효과는 통계적으로 유의미하
다고 볼 수 있다. 또한 간접효과의 합인 총간접
효과(.26)도 유의적인 것으로 나타났다. 간접효과
의 차이를 보면, C2가 0을 포함하지 않아 유의적
인 것으로 나타났다. 즉, 비판적 사고성향의 간접
효과가 비판적 사고성향과 핵심간호술 수행자신
감의 간접효과보다 큰 것으로 나타났다. 즉, 단일 
매개효과가 이중매개효과보다 영향력이 크다고 
볼 수 있다.
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Level
Independent 

variable
Dependent 
variable

Unstandardized 
coefficient t R2 F

b SE

Level 1
Nursing 

professionalism
Clinical decision
making ability 0.568 0.047 12.183*** 0.465 148.431***

Level 2
Nursing 

professionalism
Clinical thinking 

disposition 0.523 0.053 9.952*** 0.367 99.05***

Level 3

Nursing 
professionalism Confidence in 

performing 
core nursing

0.046 0.074 0.551
0.108 10.305**

Clinical thinking 
disposition 0.314 0.097 3.253**

Level 4

Nursing 
professionalism

Clinical decision
making ability

0.309 0.047 6.685***

0.673 115.729***
Clinical thinking 

disposition 0.408 0.055 7.402***

Confidence in 
performing core 

nursing
0.222 0.042 5.241***

*p<.05, **p<.01,***p<.001  

Table 6. Results of analysis of mediating effect between nursing professional disposition and 
clinical decision making ability

Path b SE

Confidence 
interval: 95%

LLCI ULCI

Total indirect effect 0.26 0.052 0.165 0.367

Ind1
Nursing professionalism-Clinical thinking disposition
-Clinical decisionmaking ability

0.213 0.046 0.129 0.310

Ind2
Nursing professionalism-Confidence in performing core nursing
-Clinical decision making ability

0.01 0.019 -0.03 0.047

Ind3
Nursing professionalism-Clinical thinking disposition
-Confidence in performing core nursing
-Clinical decision making ability

0.037 0.014 0.015 0.069

C1 Ind1 minus Ind2 0.203 0.049 0.111 0.304

C2 Ind1 minus Ind3 0.177 0.046 0.09 0.273

C3 Ind2 minus Ind3 -0.026 0.028 -0.09 0.023

Table 7. Mediation effect significance test results
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3.2. 고찰

  본 연구는 일 지역 소재 종합병원에 근무하는 
173명의 간호사를 대상으로 간호전문직관과 임상
의사결정능력 간의 관계와 이들 관계에서 비판적 
사고성향과 핵심간호술 수행자신감의 이중매개효
과를 규명하고자 시도되었다. 분석된 결과를 중심
으로 시사점을 논의하면 다음과 같다.
  본 연구대상자의 간호전문직관은 5점 만점에 
평균 3.53점으로 하위요인 중 ‘간호의 전문성’이 
가장 높았고, ‘사회적 인식’이 가장 낮게 나타났
다. 이는 서울 소재 일 종합병원에 근무하는 간
호사를 대상으로 간호전문직관을 조사한 Kim과 
Park[12]의 연구는 평균 3.63점이었으며, 이 연구
에서도 ‘사회적 인식’이 가장 낮아 본 연구와 유
사한 결과로 나타났다. 코로나19로 인한 팬더믹 
기간에 감염병 환자를 간호하는 간호사들은 높은 
업무강도, 변화된 간호업무환경과 역할변화, 가족
에 대한 걱정 등으로 인해 피로도는 극도로 증가
하였다. 그럼에도 코로나19 긴급치료병상 지정병
원에서 근무하는 간호사가 코로나19 환자에게 간
호를 제공하고자 하는 의도는 간호전문직관이 높
을수록 간호의도가 높게 나타나[33] 시사하는 바
가 크다. 인간 자신에 대한 안전과 기본적 욕구
를 뛰어 넘어 악조건의 간호환경에서도 간호사를 
병상으로 이끄는 힘은 간호에 대한 신념과 간호
에 대한 높은 가치관으로 해석될 수 있기 때문이
다. 그러나 간호전문직관은 빠르게 정립될 수 있
는 것이 아니고, 간호교육과정을 바탕으로 졸업 
후 3~5년 사이에 뚜렷한 간호전문직관이 형성됨
으로[17] 간호대학생이 전문간호인으로서 신념, 
자긍심과 긍정적인 직업적 견해를 형성하도록 돕
는 것에 대한 책임은 막중하다고 볼 수 있다. 본 
연구를 비롯한 여러 선행연구[12][33]에는 간호전
문직관을 형성하는 하위요인 중에 대체적으로 ‘사
회적 인식’이 가장 낮게 나타났다는 점을 재고해 
볼 필요가 있다. 전 인류는 코로나19 팬더믹을 
겪으면서 간호사들의 환자를 위한 헌신적 간호 
활동을 통해 간호직에 대한 사회적 인식이 격상
했음을 경험하였다. 따라서 간호대학생과 간호사
는 간호직에 대한 변화된 위상에서 자신들의 직
업적 견해를 재조명해야 한다. 간호전문직관에 연
구대상자의 직급, 업무적극성정도, 직무만족도, 
향후 근무계획 등의 일반적 특성에서 유의한 차
이가 나타났다. 직무만족의 정도가 ‘매우만족’한 
간호사가 ‘불만족’인 경우보다, 자신이 근무하고 
있는 병원에서 향후 ‘5년～10년’ 동안 근무를 할 

계획을 가진 간호사는 ‘2년 이하’로 응답한 간호
사보다 간호전문직관이 높게 나타났다. 이러한 결
과는 간호사들의 직무만족도 정도와 간호직에 비
교적 장기간 종사하고자 하는 의지를 가질수록 
간호전문직관이 높게 나타나 경력단절이 발생하
지 않고 충실하게 임상에서 근무할 수 있게 하는 
여건이 간호에 대한 신념, 긍지와 간호직에 대한 
높은 가치관 형성 등에 기여할 수 있다고 생각된
다.
  본 연구대상자의 임상의사결정능력은 5점 만점
에 평균 3.57점이며, 하위요인 중 ‘결과평가’의 
평균이 가장 높았고, ‘타협’은 가장 낮게 나타났
다. 이러한 결과는 본 연구에서 최근에 Oh[28]가 
임상간호사 371명을 대상으로 개발한 도구로 측
정하였기에 동일한 도구를 사용한 연구의 결과 
값과 비교하기에는 제한적이다. 이에 Jenkins[1]
의 도구를 사용한 Hwang[34]의 임상간호사의 임
상의사결정능력은 5점 만점에 평균 3.56점이었으
며, Kim과 Kim[3]은 평균 3.34점으로 본 연구와 
유사한 수준으로 측정되었다. 본 연구에서 나타난 
임상의사결정능력의 하위요인 중 가장 낮은 평균
점수로 나타난 ‘타협’은 구성원들 간의 의사소통
에 관한 문항으로 ‘수평적 의사결정’, ‘의사결정의 
타협점’, ‘구성원들 간의 치료적 의사소통’ 등에 
관한 것이며 임상현장에서 치료팀의 일원으로 의
사 및 다른 동료들과 동등한 입장에서 환자의 치
료와 관련된 의사결정에 적극 참여하며, 자유로운 
의견교환 과정 등이 부족하다는 것을 반증하기에 
증진시킬수 있는 방안을 적극적으로 모색할 필요
가 있다. 
  임상의사결정능력에 유의한 차이를 보인 일반
적 특성은 연령, 결혼, 학력, 직급, 총근무년수, 
업무적극성정도, 직무만족도, 향후근무계획 등이
었으며, 학력은 ‘대학원이상’, 직급은 ‘수간호사’ 
직무만족도는 ‘매우만족’, 향후근무계획은 ‘5년 이
상 10년 미만’인 간호사가 상대적으로 임상의사
결정능력 수준이 높게 나타났다. 이러한 결과는 
임상의사결정능력은 다양한 임상적 경험과 계속
교육, 간호직에 대한 만족도 등이 상호작용하여 
영향을 미치는 것으로 유추해 볼 수 있다. 또한 
국외에서 진행된 연구[35]에 의하면 응급의료서
비스자의 임상의사결정능력에 미치는 영향요인으
로 전문적 역량, 직업 및 환경적 요인, 비효율적
인 조직관리, 윤리적 문제 등의 다양한 측면의 
요인들을 제시하고 있다. 응급의료상황에서 대상
자의 종교적, 문화적 신념과 신체적, 성적 사생활
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도 존중되어야 하며, 이를 직업윤리에 대한 헌신
을 바탕으로 적절한 결정을 내리는 것도 임상의
사결정능력에 포함된다고 한다. 또한 Li 등[36]은 
응급실의 숙련된 간호사 부족, 업무량 증가, 피로 
및 소진은 진단과 의사결정에 부정적인 영향을 
미치며, 환자의 불만족과 질 낮은 진료로 이어지
는 가장 중요한 직업적 요인이라고 하였다.
  본 연구대상자의 비판적 사고성향은 5점 만점
에 평균 3.57점이며 하위요인 중 ‘지적통합’의 평
균점수가 가장 높았고, ‘창의성’이 가장 낮았다. 
이러한 결과는 본 연구와 동일한 도구로 측정한 
임상간호사의 비판적 사고성향의 점수는 평균 
3.25점이었으며[37] 방문간호사만을 대상으로 측
정한 연구에서는 평균 3.36점으로[38] 본 연구결
과보다 낮아 간호업무 환경에 따라 간호사의 비
판적 사고성향도 다른 수준으로 확인되고 있다. 
비판적 사고성향은 일반적 특성에 따라 유의미한 
차이가 있었으며, 학력에 따라 전문대졸과 4년제 
대졸보다 대학원 이상에서 통계적으로 유의하게 
높았으며, 수간호사가 간호사와 책임간호사보다 
비판적 사고성향이 높게 나타나 교육수준이 높고, 
임상실무 경력이 많을수록 비판적 사고성향이 높
았던 선행연구[37]와 동일한 결과로 나타났으며, 
직무만족도는 ‘매우만족’인 경우가 비판적 사고성
향이 높았다. 여러 선행연구에서 제시한 바와 같
이 최종학력 또는 교육수준은 비판적 사고성향을 
높일 수 있는 요인이 될 수 있어, 학업과정을 지
속하고자 하는 간호사에게는 전략적으로 지원할 
수 있는 시스템을 마련하거나 격려하고 지지할 
수 있는 직장 내 분위기를 조성하는 것도 중요하
다. 이에 간호직 유지에 대한 연속성을 강화하고, 
간호업무환경과 근무여건 개선 등을 통해 직무만
족도를 높인다면 간호사의 높은 비판적 사고성향
을 고양하기 위한 효율적인 전략이 될 수 있을 
것이다. 또한 간호교육과정에서는 학생들의 비판
적 사고를 함양할 수 있는 교과목 및 비교과프로
그램을 강화하는 것도 임상현장에서 자기성찰을 
통한 과학적인 근거를 기반으로 간호업무를 수행
하기 위한 밑거름이 될 것이다. 
  본 연구대상자의 핵심간호술 수행자신감은 5점 
만점에 평균 4.39점으로 조사되어, Kim[31]의 평
균 4.05점보다 높았으며, 한국간호교육평가원에서 
제시한 핵심간호술의 수행에 대해 본 연구대상자
들은 비교적 높은 수준의 자신감을 인지하고 있
었다. 이는 Kim[31]의 연구는 임상경력 6개월에
서 12개월 이하인 신규간호사만을 대상으로 측정

한 데서 오는 차이로 판단되며, 본 연구에는 포
함되지 않았으나, 신규간호사는 ‘기본심폐소생술 
및 제세동기 적용’과 ‘기관절개관 관리’ 등에 대
한 자신감이 낮고, ‘활력징후 측정’에 대한 자신
감이 가장 높게 나타나[30][31] 간호교육과정에서
는 이러한 항목들이 포함된 임상사례를 기반한 
시뮬레이션 교육을 강화할 필요가 있으며, 입사 
후 신규간호사의 재교육에도 고려되어야 할 결과
이다. 핵심간호술 수행자신감에는 직급, 총 근무
년수, 직무만족도 등의 일반적 특성에 따라 유의
한 차이를 나타냈으며, 임상경력이 길고 직무에 
만족도가 높을수록 핵심간호술을 수행함에 있어 
자신감을 갖고 있어 간호사들의 경력단절이 발생
하지 않도록 직업적 환경을 조성하는 것도 매우 
중요하다.
  임상간호사의 핵심간호술 수행자신감, 비판적 
사고성향, 간호전문직관과 임상의사결정능력 간의 
상관관계를 살펴보면, 핵심간호술 수행자신감은 
비판적 사고성향과 유의미한 정적상관으로 나타
났으며, 이는 비판적 사고성향이 높은 간호대학생
일수록 핵심기본간호술 수행자신감은 높게 나타
난 Lee 등[39]의 연구결과와 유사하였다. 또한 핵
심간호술 수행자신감이 높은 간호사는 간호전문
직관이 높고, 임상의사결정능력도 높았으며, 특히 
본 연구에서 비판적 사고성향, 간호전문직과 임상
의사결정능력은 강한 정적상관으로 나타나 간호
사를 대상으로 한 선행연구를 지지하였다[40].
  간호전문직관과 임상의사결정능력 간의 관계에
서 비판적 사고성향과 핵심간호술 수행자신감의 
매개효과를 검증한 결과, 비판적 사고성향은 매개
효과가 있는 것으로 나타났다. 이러한 결과는 간
호사의 간호전문직관이 높은 수준으로 형성될수
록 비판적 사고성향이 높고 긍극적으로는 임상의
사결정능력을 높이게 된다고 볼 수 있다. 이는 
간호사를 대상으로 간호전문직관과 비판적 사고
성향의 정적 상관관계를 보고한 선행연구 결과와 
동일하며, 임상의사결정능력과 비판적 사고성향 
간의 상관관계를 확인한 연구와도 일치한다[40]. 
그러나 핵심간호술 수행자신감은 간호전문직관과 
임상의사결정능력 간의 매개효과의 유의성을 검
증한 결과 통계적으로 유의하지 않게 나타났다. 
이중매개효과는 비판적 사고성향의 간접효과가 
비판적 사고성향과 핵심간호술 수행자신감의 간
접효과보다 크게 나타나 이중매개효과보다는 단
일매개효과가 큰 것으로 분석되었기에 간호사들
의 임상의사결정능력을 향상시키기 위해서는 간
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호전문직관과 비판적 사고성향을 높일 수 있는 
전략수립이 효율성이 높을 것으로 보여진다.
  코로나19 팬더믹 시대를 경험하면서 간호사들
이 숭고한 소명의식을 갖고 최선을 다하는 모습
에 많은 이들은 감동하였다. 앞으로도 환자가 존
재하는 한 간호사들은 인류의 건강증진에 이바지
하기 위해 늘 자신의 자리에서 최선을 다할 것이
다. 이에 국가는 간호인력과 관련하여 독자적인 
법률을 제정하여 간호의 업무범위를 명시하고, 체
계적인 간호인력 관리와 교육을 통해 간호서비스
의 질을 제고함으로써 체계적인 법의 테두리 내
에서 간호업무를 수행할 수 있는 시스템을 갖춘
다면 간호사로서 자부심과 자긍심을 심화할 수 
있으며, 궁극적으로는 간호사들의 간호전문직관 
향상을 통한 양질의 의료서비스를 대상자에게 제
공할 수 있는 토대를 이룰 수 있을 것이다.

4. 결 론

  본 연구는 임상간호사의 간호전문직관, 임상의
사결정능력, 비판적 사고성향과 핵심간호술 수행
자신감 간의 관계와 이들 관계에서 비판적 사고
성향과 핵심간호술 수행자신감의 이중매개효과를 
통해 간호전문직관이 임상의사결정능력에 미치는 
영향을 검증하기 위해서 설계된 서술적 조사연구
이다. 연구결과, 이들 영향관계에서 비판적 사고
성향은 매개효과를 나타냈으나, 핵심간호술 수행
자신감은 영향관계가 통계적으로 유의미하지 않
았다. 끝으로, 본 연구는 일 지역 종합병원에 근
무중인 간호사들을 대상으로 하였기에 연구결과
를 일반화하기에는 무리가 있으므로 추후 연구에
서는 표집대상과 지역 등을 확대할 필요가 있다. 
또한 간호대학생에게는 올바른 간호전문관을 형
성하고, 비판적 사고성향을 강화하기 위한 중재프
로그램의 개발을 위한 후속연구를 제언하는 바이
며, 간호사에게는 본 연구에서 밝혀진 바와 같이 
임상의사결정능력이 일반적 특성과 유의미한 관
련성이 있으므로 여러 다양한 요소들을 포함한 
연구를 통해 임상의사결정능력을 강화하기 위한 
프로그램 개발과 적용을 추후연구에서는 고려하
기를 제언하는 바이다.
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