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Ⅰ 서 론.

연구의 필요성1.

세기를 맞이하여 비용의 효율성 및 전문 경영전략21

이 중요하게 대두되는 시점에 대부분의 병원들은 질 높,

은 의료서비스와 고객 만족을 위해 병원을 찾는 모든 환

자와 가족들에게 최고의 서비스를 제공하고 고객이 서,

비스에 대한 최고의 만족을 얻을 수 있도록 최선의 노력

을 기울이고 있다 이러한 노력의 일환으로 병원은 최첨.

단의 의료장비와 시설 및 쾌적한 환경을 조성하여 변화

에 부응하며 병원 전 직원을 대상으로 친절교육을 실시,

하고 있다 또한 병원 경영자는 병원 평가에서 우수병원.

으로 인정받고 고객의 만족도를 최고의 수준으로 올리기

위해 병원직원 중 환자와 가장 많은 시간을 보내는 간호

사를 대상으로 최고의 간호서비스를 제공해 줄 것을 요

구하고 있다(Atkins, Marshall, & Javalgi, 1996;

한편 간호의 신념은 우리사회를 더욱 건강Im, 2004).

한 방향으로 이끌어가는 것이다 간호대상자의 건강한.

일상생활 관리 건강한 직장생활 및 건강한 사회로 이끌,

기 위해 간호사는 간호철학을 바탕으로 대상자를 옹호하

고 환자 스스로 자신을 돌볼 수 있도록 도와야 하며 간

호 전문화를 위한 노력을 강구해야 한다(International

간호 전문화의 수립은Council for Nursing, 2002).

고객을 대상으로 간호서비스 형태로 표출되고 간호서비,

스는 간호사가 제공한 서비스를 환자가 어떻게 지각하는

가에 따라 간호서비스만족도가 달라지므로 간호사가 제

공하는 간호서비스와 환자가 지각한 간호서비스 만족도

와는 연관성이 높다 또한 간호(Atkins et al., 1996).

사 자신의 불만족이 업무스트레스를 초래하여 부정적인

직업적 태도를 갖게 함으로써 환자에 대한 간호서비스

질을 떨어뜨린다 병원간호사 명을 대(Wolf, 1981). 205

상으로 한 등 의 연구결과 간호사의 업무스Kim (2005)

트레스가 쌓일수록 조직몰입과 직무만족도가 낮아지기

때문에 간호사의 간호서비스 정도를 높이기 위해 업무스

트레스를 낮추고 직무만족도와 조직몰입 정도를 높이는

노력이 필요하다고 보고하였다 그리고 최근 들어 조직.

생활에서의 필수 자질로 꼽히는 리더십이 강조되면서,

생사가 교차하는 현장에서 일하는 간호사의 경우 다른

직종보다 더욱 리더십이 요구되며 간호사의 리더십은,

생명을 가장 가까이서 보살피고 지켜내는 판단력과 의

지 따뜻한 배려의 마음 치유를 돕고자 하는 열정의 고, ,

유하고 유일한 리더십이어야 하며 이러한 리더십은 간호

사 개개인 모두가 발휘할 때 업무성과를 높이고 양질의,

서비스가 제공될 수 있다고 보고하였다(Editorial

따라서 간호사의 사회적 위상 확Department, 2006).

립 환자의 병원이용도 증가 병원의 수익성 창출 및 병, ,

원의 명성을 높이는 효과를 위해 간호사의 간호서비스를

주요용어 간호서비스 리더십 만족도 스트레스 간호사: , , , ,
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질적으로 향상시켜야 한다 따라서 간호서비스의 질적.

향상을 위해 우선적으로 간호서비스를 제공하는 간호사

자신의 어떠한 상황과 요인들이 간호서비스에 관련되어

있고 영향을 주는지 파악할 필요가 있다 현재까지 간호.

서비스 연구는 간호서비스 품질분석 과 간호(Lee, 1999)

사와 환자 간의 간호서비스 지각 차이(Lee, 2001;

소비자가 지각하는 간호Yang, 2002; Youn, 2005),

서비스 질과 괴리 연구 을(Lee, 2004), SERVQUAL

이용한 간호서비스 질 평가와 만족(Chou, Chen,

직무만족도와Woodard, & Yen, 2005; Lee, 2002),

간호서비스 만족 에 대한 연구로(Atkins et al., 1996)

간호서비스에 관한 연구가 단편적이다 따라서 본 연구.

자는 간호사의 간호서비스와 관련변인인 업무스트레스,

직무만족도 조직몰입 리더십 환자가 지각한 간호서비, , ,

스만족도를 선택하여 간호서비스와의 관계를 분석함으로

서 간호서비스 증진 교육프로그램개발을 위한 기초자료

를 마련하고 간호서비스의 질적 향상 및 병원 발전을,

위한 기초자료를 제공하고자 한다.

연구의 목적2.

본 연구의 목적은 다음과 같다.

간호사의 일반적 특성에 따른 간호서비스 정도의 차1)

이를 비교한다.

간호사의 간호서비스와 관련변수 간의 관계를 규명한다2) .

간호사의 간호서비스에 영향하는 요인을 규명한다3) .

Ⅱ 연구 방법.

연구설계1.

본 연구는 병원근무 간호사의 간호서비스 영향변인을

규명하기 위한 인과성 탐색연구이다.

연구대상2.

본 연구의 대상자는 도와 시 개 병원 간호사C D 10

명과 환자 명을 모집단으로 설정하였으며 편2520 6483 ,

의표본추출법을 이용하여 간호사 명과 간호사가 근135

무하는 그 병동의 환자 명을 연구대상으로 하였다135 .

연구대상자는 연구의 목적을 이해하고 참여하기를 동의

한 간호사와 환자로서 심리 정서적으로 문제가 없는 자,

이다.

연구도구3.

간호서비스1)

모든 개인 가정 지역사회를 대상으로 건강의 회복, , ,

질병의 예방 건강의 유지와 증진에 필요한 지식 기력, , ,

의지와 자원을 갖추도록 도와주는 활동으로(Korean

Nurses Association, 1983), Parasuraman, Zeithaml

과 가 개발한 을Berry(1988) SERVQUAL Lee(1999)

가 수정보완한 도구를 사용하였다 총 문항의 점 척. 19 5

도로 전혀 아니다 점 에서 매우 그렇다 점까지로 점“ ” 1 “ ” 5

수가 높을수록 간호서비스가 질적임을 의미한다 개발당.

시 도구의 신뢰도는 계수가 이었으Cronbach's .94α

며 본 조사에 앞서 간호사 명을 대상으로 도구의 신, 25

뢰도 검정 결과 본 연구에서는 이었다.93, .94 .

업무스트레스2)

간호사가 근무로 인해 생리적 심리적 사회적 장애를, ,

받을 정도로 부담을 느끼는 상태로서(Kim & Gu,

과 가 개발한 도구를 근거로1984), Kim Gu(1984)

가 수정 보완한 도구를 사용하였다 본 도Choi(1999) , .

구의 내용은 업무과중 및 심리적 부담 전문직으로서의,

역할갈등 지식과 기술의 부족 대인관계 갈등 부적절한, , ,

대우와 보상 물리적 환경 등 개 요인으로 구성되어 있, 6

다 총 문항의 점 척도로 각 문항은 전혀 느끼지 않. 36 4 “

는다 점에서 매우 심하게 느낀다 점까지로 점수가” 1 “ ” 4

높을수록 업무스트레스 정도가 높음을 의미한다 예비조.

사에서 계수가 본 연구에서는Cronbach's .91, .93α

이었다.

직무만족도3)

개인이 자신의 업무경험을 즐겁고 긍정적인 것으로 인

식하는 직무에 대한 태도로서 미네소타(Hong, 1984),

산업관계연구소에서 개발한 Minnesota Satisfaction

를 가 번역하고 수정한 도구Questinanaire Lee(1996)

를 사용하였다 총 문항의 점 척도로 매우 불만족. 20 5 “ ”

점에서 매우 만족 점까지로 점수가 높을수록 직무 만1 “ ” 5

족도가 높음을 의미한다 예비조사에서. Cronbach's α

계수가 이었고 본 연구에서는 이었다.83 , .86 .

조직몰입4)
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자신이 속한 조직에 대해 일체감을 가지고 몰두하고

조직 내에 계속 참여하려는 정도를 가리키는 말로써

와 가(Park, 2002) Mowday, Steers Porter(1979)

개발한 Organizational Commitment Questionnaire

를 이 번역한 도구를 사용하였다 총 문항Kim(1986) . 15

의 점 척도로 매우 그렇지 않다 점에서 매우 그렇5 “ ” 1 “

다 점까지로 점수가 높을수록 조직몰입 정도가 높음을” 5

의미한다 예비조사에서 계수가 이. Cronbach's .74α

었고 본 연구에서는 이었다, .87 .

리더십5)

조직의 욕구를 채워줄 수 있는 유익한 목표를 향해서

구성원들이 행동하도록 이끌어주는 특별한 영향력 힘이,

자 능력으로 연구자가 문헌고찰과 간(Haggai, 2004),

호사로 부터 개방형 질문을 통해 수집된 내용을 근간으

로 행정학 박사이자 간호행정학 교수 인과 병원간호부1

장 인의 내용타당도 검증과 간호사 인을 대상으로1 15

실시한 신뢰도 검증 계수 을 통해(Cronbach's =.89)α

만들어진 도구를 사용하였다 본 도구의 내용은 섬기는.

리더십의 요소로써 간호사의 리더십 특징인 판단력과,

의지 따뜻한 배려의 마음 치유를 돕고자 하는 열정을, ,

포함하고 있다 총 문항의 점 척도로 전혀 아니다. 10 5 “ ”

점에1 서 매우 그렇다 점까지로 점수가 높을수록 리더“ ” 5

십 정도가 높음을 의미한다 예비조사에서. Cronbach's

계수가 이었고 본 연구에서는 이었다.89 , .90 .α

간호서비스만족도6)

간호사가 환자에게 제공하는 간호서비스를 받고 환자

의 사전 기대와 관련된 감정이 자신의 경험과 느낌에 결

부될 때 나타나는 심리상태로서(Bolton & Drew,

환자가 지각한 간호서비스에 대한 만족정도를 의1991)

미한다 가 모델을 근거로 개. Joo(2001) SERVQUAL

발하고 가 수정 보완한 도구를 사용하였다Lee(2004) .

총 문항의 점 척도로 전혀 아니다 점 에서 매우19 5 “ ” 1 “

그렇다 점까지로 점수가 높을수록 환자는 간호사가 제” 5

공한 간호서비스에 대해 만족정도가 높음을 의미한다.

의 연구에서는 계수가Lee(2004) Cronbach's .97α

이었고 예비조사에서 본 연구에서는 이었다.94, .97 .

자료 수집 방법4.

연구자료는 년 월 일부터 월 일까지2005 11 7 11 21 C

도와 시에 위치한 개 병원 간호사 명과 해당 간D 10 135

호사가 근무하는 병동의 환자 명을 대상으로 수집하135

였다 간호사에게는 간호서비스 업무스트레스 직무만족. , ,

도 조직몰입 리더십 도구를 환자에게는 간호서비스만, , ,

족도 도구를 이용하여 수집하였다 우선 개 병원 간호. 10

부를 통해 연구목적과 취지를 설명하고 자료수집에 대한

허락을 받은 후 병동의 수간호사 간호사 및 환자에게,

연구목적과 취지를 설명하였다 구두동의를 받고 연구목.

적을 이해하면서 참여하기를 동의한 간호사에게 설문지

부를 배부 직접 작성 후 전수 수집하였고 연구를 수135 ,

락한 환자에게는 부를 배부하여 직접 기록 후 자료140

를 수집하였으나 자료에 불성실하게 응답하였거나 자료

가 누락된 부 자료를 제외한 부를 활용하여 환자설5 135

문지 탈락률은 이었다3.6% .

자료 분석 방법5.

수집된 자료는 을 이용하SPSS WIN 12.0 Program

여 병원간호사의 일반적 특성은 빈도와 백분율을 간호,

사의 일반적 특성 간의 간호서비스의 차이는 t-test,

와 를 사후검정은 를ANOVA ANCOVA , Scheffe‘s test ,

간호서비스 등 연구변인은 평균과 표준편차를 간호서비,

스와 관련변인과의 상관관계는 피어슨 상관분석을 간호,

서비스 영향변인은 단계적 다중회귀분석을 이용하여 통

계처리 하였고 도구의 내적일관성검사는, Cronbach's

를 구하였다coefficient .α

Ⅲ 연구 결과.

간호사의 일반적 특성1.

간호사의 일반적 특성은 과 같다 간호사는<Table 1> .

총 명으로 모두 여성이었으며 연령 범위는135 , 21-52

세 평균연령은 세이었고 세군이, 27.6 21-29 76.3%

명 로 가장 많았다 미혼이 명로 대부(103 ) . 80.0%(108 )

분이었고 대학교 방송통신대학 수준의 대학, , , RN-BSN

졸업이 명로 과반수 이상을 차지하였다54.5%(73 ) .

명 는 종교가 있었으며 평균 년 개월의 근54.1%(73 ) 5 3

무경력이 있었으며 년 이하 집단이 명이었, 5 61.5%(83 )

다 월평균 밤번 수는 회 이상 집단이 명로. 6 69.6%(94 )

과반수 이상을 차지하였고 평균 밤번 근무 횟수는 5
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<Table 1> General characteristics of the

subjects (N=135)

Characteristics Categories N (%)

Age 21-29 103 (76.3)

(years) 30-39 27 (20.0)

40≥ 5 ( 3.7)

Marital status Single 108 (80.0)

Married 26 (19.3)

Divorce 1 ( 0.7)

Educational Diploma(college) 55 (41.0)

level Bachelor(university, open

university, RN-BSN)

73 (54.5)

Master or

higher(graduate school)

7 ( 4.5)

Religion Yes 73 (54.1)

No 62 (45.9)

Career 5≤ 83 (61.5)

(years) 5-10 40 (29.6)

>10 11 ( 8.1)

Night duty 5≤ 41 (30.4)

(times) >5 94 (69.6)

Position Staff 118 (87.4)

Charge nurse 9 ( 6.7)

Head nurse 8 ( 5.9)

Monthly income 2,000,000≤ 103 (76.3)

(won) >2,000,000 32 (23.7)

Number of child 0-1 15 (55.6)

2≥ 12 (44.4)

회이었다 일반간호사가 명로 대부분이었고. 87.4%(118 )

만원의 월급을 받았으며 만원 미만이193 200 76.3%

명 이었다 결혼한 간호사의 자녀수는 평균 명으(103 ) . 1

로 없거나 명인 집단이 결혼한 간호사 명 중1 20%(27 )

명 를 차지하였다 간호사의 근무부서는 응급55.6%(15 ) .

실 수술실 중환자실 외과 내과 신경외과 흉부외과, , , , , ,

정형외과 혈액종양외과 소화기내과 호흡기내과 심장내, , ,

과 소아과병동 및 산부인과 병동 이비인후과 등의 병동, ,

과 정신과 인공신장실 노인병동 등 다양한 병동이 포함, ,

되도록 구성하였다.

간호사의 일반적 특성에 따른 간호서비스 정도의2.

차이

간호사의 일반적 특성에 따른 간호서비스 정도의 차이

는 와 같다 연령 결혼<Table 2> . (F=6.968, p=.001),

상태 학력(t=-3.824, p=.000), (F=3.840, p=.024),

경력 월평균 밤번횟수(F=4.673, p=.011), (t=2.462,

직위 월수입p=.015), (F=4.075, p=.008), (t=-2.163,

에 따라 통계적으로 유의수준에서 집단p=.032) p=.05

간 간호서비스 정도에 차이가 있었다 대 간호사가. 30

대 간호사보다 기혼집단이 미혼집단보다 년제 간호20 , , 4

<Table 2> The difference of nurses' nursing services by general characteristics (N=135)

Characteristics Categories Mean(SD) t or F p

Age 21-29 3.58(.49) A 6.968 .001

(years) 30-39 3.95(.46) B

40≥ 3.91(.38)

Marital status Single 3.59(.47) -3.824 .000

Married 3.99(.50)

Educational level Diploma 3.52(.50) A 3.840 .024

Bachelor 3.77(.49) B

Master or higher 3.61(.37)

Religion Yes 3.69(.46) .692 .490

No 3.63(.55)

Career 5≤ 3.57(.51) A 4.673 .011

(years) 5-10 3.80(.48)

>10 3.93(.35) B

Night duty 5≤ 3.83(.41) 2.462 .015

(times) >5 3.60(.53)

Position Staff 3.61(.50) A 4.075 .008

Charge nurse 4.04(.42)

Head nurse 4.09(.34) B

Monthly income 2,000,000≤ 3.62(.52) -2.163 .032

(won) >2,000,000 3.84(.40)

Number of child 0-1 3.76(.45) -1.605 .121

2≥ 4.07(.55)
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학과 간호대학 졸업자 방송통신대학교 졸업자, , , RN-

졸업자가 년제 전문대학 졸업자보다 년 이상BSN 3 , 10

의 경력자가 년 이하의 경력자보다 월평균 번의 밤5 , 0-5

번간호사가 번 이상 간호사보다 수간호사가 일반간호6 ,

사보다 월수입 만원 이상의 집단이 만원미만의, 200 200

집단보다 간호서비스 정도가 높게 나타났다.

간호사의 업무스트레스 직무만족도 조직몰입3. , , ,

리더십 간호서비스만족도 및 간호서비스의 정도,

간호사의 업무스트레스 직무만족도 조직몰입 리더, , ,

십 환자의 간호서비스만족도 및 간호서비스 정도는,

과 같다 간호사가 제공하는 간호서비스 정도<Table 3> .

는 점으로 중간 점수인 점 이상의 질적 서비스를3.67 3

제공하였고 업무스트레스는 점으로 약간 업무스트레2.74

스를 느꼈다 직무만족도는 점으로 보통 이하이고. 2.85 ,

조직몰입 정도는 점으로 보통 수준의 조직몰입을 하3.04

였다 또한 리더십 정도는 점으로 보통 이상의 리더. 3.63

십을 발휘하였고 환자가 지각하는 간호서비스만족도 정

도는 점으로 간호사가 제공하는 간호서비스에 매우4.18

만족하는 것으로 나타났다.

<Table 3> Degree of nurses' nursing services

and related research variables

Variables Mean (SD) Range

Work stress 2.74 (.38) 1-4

Job satisfaction 2.85 (.37) 1-5

Organizational commitment 3.04 (.21) 1-5

Leadership 3.63 (.51) 1-5

Nursing service satisfaction 4.18 (.73) 1-5

Nursing service 3.67 (.50) 1-5

간호사의 간호서비스와 관련변수 간의 관계4.

간호사의 간호서비스 및 관련 변인간의 상관관계는

와 같다 간호사의 직무만족도와 간호서비스<Table 4> .

조직몰입과 간호서비스(r=.202, p=.019), (r=.321,

리더십과 간호서비스p=.000), (r=.777, p=.000),

환자가 지각한 간호서비스만족도와 간호서비스(r=.662,

간에 통계적으로 유의한 상관관계를 보여 직무p=.000)

만족도가 높을수록 조직몰입 정도가 높을수록 리더십이, ,

강할수록 환자가 지각한 간호서비스만족도가 높을수록,

간호사가 제공하는 간호서비스 정도가 높게 나타났다.

간호사의 간호서비스 영향요인5.

<Table 4> Correlation of the scores between nurses' nursing service and research variables

Variables X1 X2 X3 X4 X5 X6

X1 1.000

X2
-.186

(.031)
1.000

X3
-.003

(.975)

.321

(.000)
1.000

X4
.046

(.595)

.777

(.000)

.221

(.010)
1.000

X5
-.036

(.680)

.662

(.000)

.224

(.009)

.533

(.000)
1.000

X6
.122

(.157)

.202

(.019)

.321

(.000)

.777

(.000)

.662

(.000)
1.000

X1: Work stress X2: Job satisfaction X3: Organizational commitment

X4: Leadership X5: Nursing service satisfaction X6: Nursing service

<Table 5> The influencing factors of nurses' nursing service (N=135)

Variables β R
R² Change

amount

Cumulative

R²
t p

Leadership .559 .779 .607 .607 10.037 .000

Nursing service satisfaction .349 .835 .090 .697 6.281 .000

Organizational commitment .125 .844 .014 .712 2.606 .010

Work stress .114 .851 .013 .725 2.455 .015



- 598 -

간호사의 간호서비스 영향요인은 와 같다<Table 5> .

간호사의 간호서비스에 영향을 미칠 것으로 고려되는 변

수인 업무스트레스 직무만족도 조직몰입 리더십 간호, , , ,

서비스만족도와 연령 직위 경력 밤번 근무 횟수를 포, , ,

함하여 분석하였다 명목변수에 해당된 직위의 변수는.

일반간호사를 으로 책임간호사를 로 수간호사0, 0 0, 1 ,

를 으로 가변수 처리하였다 그 결과 간호사의 간호1, 0 .

서비스를 예측하는 설명변수로는 리더십 환자가60.7%,

지각한 간호서비스 만족도 조직몰입 업무9.0%, 1.4%,

스트레스 의 설명력을 보여 이들 개의 변수가 간1.3% 4

호사의 간호서비스를 설명하였다72.5% .

Ⅳ 논 의.

간호사의 일반적 특성에 따른 간호서비스 차이1.

간호사의 일반적 특성에 따른 간호서비스의 차이를 보

면 연령 결혼상태 학력 경력 월평균 밤번횟수 직위, , , , , , ,

월수입에 따라 집단 간 간호서비스 정도에 통계적으로

유의한 차이가 있었다 이러한 결과는 의. Youn(2005)

결과와 유사하였다 간호사의 간호서비스는 연령 결혼상. ,

태 근무기간 현부서 경력에서 차이를 보여 세 이상, , 36

의 간호사 집단이 세 간호사 집단보다 기혼이 미21-25 ,

혼보다 간호서비스의 만족도가 더 높았다 또한 년 이. 7

상 경력의 간호사가 간호사 스스로의 간호서비스만족도

가 가장 높았고 년 이상 경력집단이 년 년 미만7 1-3 , 1

의 집단보다 현부서의 경력도 년인 집단이 년, 4-6 1-3

경력 집단보다 자신의 간호서비스에 대해 만족도가 높다

고 보고하였다 이 결과는 본 연구에서의 대 간호사가. 30

대 간호사보다 간호서비스 정도가 질적으로 높게 나타20

난 결과와 일치하는 것으로 간호사 경력이 긴 대가30

대보다 간호에 대한 전문성이 높아져 질적인 직무수행20

이 가능하다고 판단된다 미혼보다는 기혼이 간호서비스.

를 질적으로 제공하였는데 이는 결혼을 한 대상자들이

연령이 높아지면서 근무경력도 많아져 간호에 관한 전문

지식과 간호실무능력 등의 직무의 전문성과 의사소통 및

인간관계술 등 간호사의 소양과 능력향상을 함양하게 되

며 이러한 점들이 간호사 자신이 제공하는 간호서비스,

에 표현된다고 생각된다 또한 년 이상 경력의 간호사. 10

가 년 이하의 간호사보다 간호서비스 정도가 높았는데5

이 결과도 간호지식과 기술습득에 따른 전문성은 경력이

많아짐에 따라 증가하고 이러한 능력이 간호서비스를 질

적으로 향상시키므로 병원에서는 잦은 이직으로 경력이

적은 간호사가 간호단위에 높은 비율을 차지하지 않도록

인력관리에 힘써야 하겠다 또한 과. Yang(2002)

의 연구에서 연령이 높은 집단 근무기간이Kim(2003) ,

오래된 집단이 간호사 스스로 지각하는 간호서비스 만족

도가 높고 학력이 높은 집단인 대학원졸업 간호사가 학

부와 전문대학을 졸업한 간호사보다 근무기간이 년, 20

이상인 집단이 년 이하의 집단보다 간호서비스 이행정5

도가 높았는데 이는 본 연구의 연령 및 근무기간에서 나

타난 간호사의 간호서비스 차이 결과와 일치하였으나 학

력에 따른 간호서비스정도 차이는 다른 결과를 나타내었

으므로 본 연구에서는 재분석을 하였다 본 연구자도 대.

학원의 졸업이 학문적 능력을 향상시켜 간호서비스의 질

적 향상에 기여할 것으로 기대되나 본 연구에서는 다른

결과를 보여 이에 영향을 미칠 연령을 를 이용ANCOVA

하여 분석한 결과 연령과 학력의 교호작용이 없는 것으

로 나타났다 따라서 학력에 따른(F=.405, p=.668).

간호서비스 정도에 대한 반복 연구가 필요하다 이상의.

논의에서 간호사의 간호서비스 정도에 차이를 가져온 일

반적 특성들은 상호 관련성이 있는 변인이다 간호사의.

연령이 많아질수록 경력이 많아지고 직위도 올라가며,

책임간호사나 수간호사가 되는 동안 밤번의 횟수도 줄어

들며 상대적으로 월수입은 늘어난다 또한 연령이 많아.

지면서 결혼할 확률이 높아지며 결혼생활이 길어질수록,

다양한 갈등을 해결하였던 경험과 직장의 업무경력이 증

가하면서 일이 익숙해지고 숙달되어 인간관계술을 터득

하고 대처할 수 있는 경험이 많아지게 되면서 인간적인

성숙과 심리적 안정이 온다 또한(Kim et al., 2005).

병원근무 간호사가 일에 대해 익숙해지면서 일이 수월해

져 업무스트레스도 감소되고 조직몰입이 용이해지면서

직무만족도도 높아지게 되어 소진 정도가 낮아지면서 전

문적 간호서비스 제공이 용이해지고 질적으로 우수한 서

비스 성과가 나타나게 된다 따라서 연령이 많고 경력이.

많으며 월급이 많은 간호사와 계속 공부하는 간호사는,

결국 간호서비스 정도가 높아진다고 할 수 있다 더욱이.

현대의 간호사는 지식에 대한 욕구가 높고 자신의 능력

향상을 위해서는 열정적이고 자발적인 노력을 아끼지 않

는 추세이므로 년제 간호과나 년제 간호학과 등을 졸3 4

업한 학력으로 만족하지 않고 계속적인 학문적 발전을

추구하면서 개인의 성장과 자아실현을 위한 기회를 만들

고자 학문적 발전과 실무에서의 직업적 능력향상을 꾀하

는 노력을 강구하고 있다 따라서 이러한 노력을 기울이.
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는 집단은 학문과 병원 실무 능력이 향상되고 발전하여

일의 수월성과 전문성이 획득되므로 간호서비스는 상대

적으로 높아질 것이다 또한 직위상승도 자신의 일에 대.

해 익숙해지면서 자신이 무엇을 성취해야 하는지가 확실

해져 간호서비스 역시 질적으로 제공하고 그에 따른 간

호사 자신의 간호서비스도 높아질 것이다 따라서 간호.

사의 간호서비스에 차이를 보인 일반적 특성의 상호관련

성을 고려하여 간호사가 지속적으로 경력을 쌓고 학문추

구를 통해 지식과 실무능력을 높여 질적인 간호서비스

제공이 가능하도록 간호사 자신은 물론 간호부 및 병원,

경영자의 지원과 격려 및 실제적 노력이 강구되어야 하

겠다.

간호사의 간호서비스 관련요인 및 영향요인2.

간호사의 간호서비스와 관련변인 간의 관계는 직무만

족도가 높을수록 조직몰입 정도가 높을수록 리더십이, ,

강할수록 환자가 인식하는 간호서비스만족도가 높을수,

록 간호사가 제공하는 간호서비스 정도가 높았으며 간,

호사의 간호서비스 영향요인은 리더십이 간호서60.7%,

비스만족도가 조직몰입이 업무스트레스가9.0%, 1.4%,

의 설명력을 보여 이들 개의 변수가 간호서비스를1.3% 4

설명하였다 이 결과는 등 의 연72.5% . Atkins (1996)

구결과와 일치하는 것으로 간호사의 직무만족도는 자신,

이 제공하는 간호서비스와 연관성이 있어 간호사의 직무

에 대한 불만족이 간호사가 제공하는 간호서비스의 질에

부정적인 영향을 미치며 간호사의 직무 불만족이 환자,

가 환자역할을 충실히 하는데 부정적인 영향을 미쳐 병

원의 이익창출에 역효과를 가져온다고 할 수 있다 그러.

므로 병원경영자는 직원의 서비스를 질적으로 향상시켜

병원경영의 효율성과 수익성을 높이기 위한 방법의 일환

으로 간호사의 직무불만족 요인을 해결하고 간호사의 직

무환경을 파악하여 직무만족도를 높이는 인적관리 정책

을 펼쳐야 한다 또한 조직몰입은 조직과 조직구성원 간.

의 제 가치와 목적이 일치하는 정도를 의미하며 생산성,

직무성과 등을 결정짓는 변수이다(Reichers, 1985).

등 은 간호사의 조직몰입 정도가 낮을수록Kim (2005)

소진이 높고 소진의 주요영향요인으로 직무만족도 조직,

몰입 업무스트레스를 꼽았으며 도, , Beckworth(1996)

사회복지사와 간호사의 업무스트레스가 조직몰입과 직무

만족도를 낮춰 결국 이직을 할 수 밖에 없는 상황을 초

래한다고 보고하였다 소진이 지나치면 건강을 해치고.

업무에 불만족하며 부정적인 직업적 태도를 가지게 되어

환자에 대한 간호서비스의 질이 떨어지고 본인 스스로

이를 이겨내지 못해 결국 이직을 하게 된다(Wolf,

따라서 간호사의 조직몰입 정도가 낮아지면 소1981).

진과 이직을 고려하게 되고 간호서비스의 질도 저하되어

직무능력과 생산성을 감소시키게 된다.

리더십은 조직을 이끌어가는 힘과 능력으로 병원의,

간호사 조직은 병원의 직원 중 규모나 업무량으로 볼 때

매우 주요한 조직이므로 체계적이고 조직적인 운영이 더

욱 요구된다 간호사는 고통받는 이들의 속마음을 이해.

하고 따뜻한 배려의 마음 치유를 돕고자하는 열정과 냉,

철한 판단력 및 의지를 지닌 리더십이 필요하고 이것이

바로 우리사회 이 시대가 요구하는 새로운 리더십이다, .

리더십이 뛰어난 리더가 속한 조직의 업무성과는 뛰어나

다 질적인 면이 매우 중요한 간호 분야의 업무성과는.

리더가 많으면 많을수록 가능하고 간호서비스도 질적으

로 제공할 수 있기 때문에 간호사 개개인은 모두 리더로

서의 힘과 능력을 소유하여야 한다 요즘 병원들은 끊임.

없이 변화를 추구하면서 변화와 혁신의 선두주자로 간호

사를 꼽았으므로 간호(Editorial Department, 2006)

사의 리더십이 더욱 요구된다 등 도 간호사. Kim (2005)

로서 가장 적합한 성격은 리더십을 갖춘 지도자형이며,

이 유형의 간호사가 직무만족도와 조직몰입이 높고 소,

진정도가 낮은 것으로 나타나 바람직한 간호사 성향은

지도자형의 리더십이라고 보고하였다 이는 간호사의 직.

무인 간호서비스의 질적 제공을 위해 리더십이 매우 주

요한 변수임을 입증해주는 결과이다 섬기는 리더십이란.

타인으로 하여금 그들이 원하는 것을 얻도록 도와줌으로

써 자신들이 원하는 것을 얻게 되는 리더의 형태이다.

이러한 특성을 가진 섬기는 리더는 직관력과 용기가 있

는 행동으로 자신을 지원자로 인식하고 조직구성원을 몰

입하고 성장할 수 있게 유도한다 늘 학습하는 자세를.

지녔으며 인간관계에서도 감정이입 경청 대화 및 설득, , ,

의 자세로 구성원들의 관계를 중요시하면서 위임과 공동

체 의식으로 리더십을 공유하는 가운데 업무를 수행하고

조직의 단결 추진 및 비전을 제시한다 이러한 리더십은.

치유와 섬김의 특성을 지녔다 따라서 이러(Cho, 2002).

한 특성을 지닌 섬기는 리더십은 간호사에게 요구되는

리더십의 특징으로 간호사가 갖추어야 할 리더십의 방향

을 제시해 준다고 생각하므로 앞으로 섬기는 리더십 교

육과 훈련을 제공하고 지속적인 평가를 통해 간호사들의

리더십 함양에 힘써야겠다.
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또한 환자가 지각하는 간호서비스 만족도 평가는 간호

결과의 지침이 되고 환자가 요구하고 기대하는 간호서비

스에 대해 간호사와 의사소통할 수 있는 계기가 되며 간

호사가 환자와 가장 직접적이고 지속적인 관계를 맺으므

로 간호서비스만족도가 간호서비스를 파악하는데 중요한

자료가 된다 따라서 간호사는(Atkins et al., 1996).

자발적으로 질적 간호서비스 제공을 위한 노력을 강구해

야 하고 간호사를 대표하는 간호부는 간호사의 간호서비

스 향상과 환자가 지각하는 간호서비스만족도를 높이기

위해 환자가 지각한 간호서비스만족도를 주기적으로 측

정하면서 간호사의 간호서비스 영향요인을 활용하여 간

호사의 업무환경 개선에 선도적인 역할을 수행해야 한다.

또한 병원과의 중재적 역할을 수행하는데 적극적으로 앞

장서야 한다 병원경영자도 간호부의 건의를 중심으로.

평가함에 따라 인적 물적 자원관리 서비스관리 및 환경,

개선에 앞장서 환자의 서비스만족도를 높이는데 최선을

다하여야 한다 이상의 내용을 종합하면 간호사의 리더. ,

십 직무만족도 조직몰입 업무스트레스와 환자가 지각, , ,

한 간호서비스 만족도는 간호사가 제공하는 간호서비스

와 관련이 있고 영향을 미치는 주요 변인이다 따라서.

간호사의 간호서비스를 질적으로 향상시켜 전문성을 함

양하여 간호의 발전과 병원의 이익창출에 기여할 간호서

비스 증진 프로그램 개발에 본 연구의 결과를 기초자료

로 활용하기를 기대한다.

Ⅴ 결론 및 제언.

결 론1.

본 연구의 목적은 간호사의 업무스트레스 직무만족,

도 조직몰입 리더십 환자가 지각한 간호서비스만족도, , ,

와 간호서비스의 관계를 분석하고 그 영향력을 밝힘으로

써 간호사의 질적 서비스 창출과 간호서비스 정도를 높

이는 간호중재 프로그램 개발을 위한 기초자료를 제공하

는데 있다 본 연구는 인과성 탐색연구이며 연구 대상은. ,

도와 시에 위치한 개 병원에 근무하는 병원간호사C D 10

명과 환자 명이었으며 자료 수집기간은 년135 135 2005

월 일에서 월 일까지였다 연구 도구로 간호서11 7 11 21 .

비스 측정도구는 등 의 도구를Parasuraman (1988) ,

업무스트레스 측정도구는 과 가 개발한Kim Gu(1984)

도구를 직무만족도 측정도구는 미네소타 산업관계연구소,

에서 개발한 Minnesota Satisfaction Questionnaire

를 조직몰입 측정도구는 등 이 개발한, Mowday (1979)

를 리Organizational Commitment Questionnaire ,

더십 측정도구는 연구자가 개발한 도구를 간호서비스만,

족도 측정도구는 가 개발한 도구를 사용하였Joo(2001)

다 수집된 자료는 을 이용. SPSS Win 12.0 Program

하여 빈도와 백분율, t-test, ANOVA, ANCOVA,

평균과 표준편차Scheffe test, , Pearson's correlation

단계적 다중회귀분석을 이용하여 통계처리 하analysis,

였다.

연구결과는 다음과 같다.

간호사의 연령 결혼상태1) (F=6.968, p=.001), (t=

학력 경-3.824, p=.000), (F=3.840, p=.024),

력 월평균 밤번횟수(F=4.673, p=.011), (t=

직위 월2.462, p=.015), (F=4.075, p=.008),

수입 에 따라 집단 간 간호서(t=-2.163, p=.032)

비스 정도에 유의한 차이가 있었다.

간호사의 간호서비스 영향요인은 리더십 환2) 60.7%,

자가 지각한 간호서비스만족도 조직몰입9.0%,

업무스트레스 의 설명력을 보여 개의1.4%, 1.3% 4

변수가 간호서비스를 설명하였다72.5% .

결론적으로 간호사의 질적 간호서비스를 위해 리더십,

직무만족도 조직몰입 정도를 높이고 업무스트레스를 낮,

추기 위한 간호중재 프로그램을 개발하고 환자가 지각,

한 간호서비스 만족도를 높여야 한다 병원경영자들은.

연구결과 중 간호사의 일반적 특성에서 간호서비스가 높

게 나타난 집단을 고려하여 간호사의 질적 간호서비스

창출을 위한 간호환경 개선에 앞장서면서 본 연구결과를

기초자료로 활용할 필요가 있다.

제 언2.

간호사의 간호서비스를 증가시키기 위하여 리더십1) ,

환자가 지각한 간호서비스만족도 업무스트레스 직, ,

무만족도의 개념을 포함시켜 간호중재 프로그램을

개발할 것을 제언한다 특히 간호서비스에 가장 주요.

한 요인인 리더십을 개발하기 위한 프로그램을 계속

교육에 활용할 것을 제언한다.

간호사의 질적 간호서비스 제공은 연령 결혼상태2) , ,

학력 경력 월평균 밤번횟수 직위 월수입에 따라, , , ,

차이가 있으므로 이를 고려한 병원행정과 경영 방향

이 설정되기를 제언한다.

연구 대상을 확대하여 반복 연구가 이루어지기를 제3)
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언한다.
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- Abstract -

Factors Influencing the Service

of Nurses in Hospitals

Kim, Hee Kyung*

Purpose:Purpose:Purpose:Purpose: The purposes of this study were to

provide baseline data for nursing service

program and to elevate the quality of service by

examining whether nurses' nursing service is

related to job stress, job satisfaction, organi-

zational commitment, leadership and nursing

service satisfaction in hospitals. Method:Method:Method:Method:

Subjects were 135 nurses and 135 patients,

working and being in the hospitals in C province

& D city from November. 7 to 21, 2005 and

completed a structured questionnaire. The data

was analyzed using descriptive statistics, t-test,

ANOVA, ANCOVA, Pearson's correlation analysis,

and multiple regression analysis. Results:Results:Results:Results: The

most powerful predictor of nursing service was

leadership(60.7%). Altogether leadership, nursing

service satisfaction, organizational commitment,

and work stress explained 72.5% of nursing

service of the nurses in hospitals. Conclusion:Conclusion:Conclusion:Conclusion:

The results showed the nurses' nursing service

in hospitals was influenced by leadership,

nursing service satisfaction, organizational

commitment, and job stress. It suggested that

concepts of leadership, nursing service

satisfaction, organizational commitment, and job

stress should be considered in developing

nursing services programs.

Key words : Nursing service, Leadership,

Satisfaction, Stress, Nurses
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