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Purpose: This study was conducted to identify ethical climate factors in hospitals and analyze their influence on job 
satisfaction and organizational commitment. Methods: A convenience sample of 196 nurses from one national uni-
versity hospital in J city participated in this descriptive study survey. Instruments included the Ethical Climate 
Questionnaire, Job Satisfaction Scale, and Organizational Commitment Scale. Cronbach’s ⍺ and factor analysis 
were done to test reliability and construct validity of the scales. Data were collected from March 15 to March 25, 2013 
and analyzed using descriptive statistics, one-way ANOVA, t-test, Pearson correlation, and multiple regression with 
SPSS/WIN 18.0. Results: Seven ethical climate factors were identified; laws and professional codes, social responsi-
bility, company rules and procedures, self-interest, personal morality, efficiency, and friendship. Factors influencing 
job satisfaction were friendship (β=.25), social responsibility (β=.20), laws and professional codes (β=.20), and edu-
cational level (β=.27), explaining 37.6% of variance in job satisfaction. Factors influencing organizational commit-
ment included social responsibility (β=.29), friendship (β=.27), laws and professional codes (β=.23), and age (β= 
.19), with explanatory power of 44.6%. Conclusion: Results can be used as preliminary data for developing new strat-
egies to establish positive ethical climates in hospital environments and thus enhance nurses’ job satisfaction and 
organizational commitment.
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서 론

1. 연구의 필요성

환자 간호의 최 일선에 있는 간호사는 가장 중요한 인적 자

원으로 간호사의 자질과 기능은 의료서비스의 질 향상에 큰 

영향을 미친다(Huang, You, & Tsai, 2012). 급속히 변화하

는 의료 환경에서 다양한 윤리 문제에 대한 도덕적 판단이 요

구되는 상황에서 간호사는 법적, 윤리적 책임에 대한 의사결

정을 해야 하는 일에 자주 노출되고 있다. 간호사들은 현재의 

의료 환경에서 간호의 전문적 가치와 윤리적 가치를 행동으로 

실행하는 것이 힘들다고 Varcoe와 Rodney는 주장하였으며
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(Pauly, Varcoe, Storch, & Newton, 2009에 인용됨), 

Institute of Medicine은 환자의 요구와 조직의 요구 사이의 

불일치 속 에서 간호 실무를 한다고 보고하였다(Hart, 2005에 

인용됨). 이와 같이 의료서비스에 대한 윤리 문제가 증가함에 

따라 의료전문가들의 의료서비스의 윤리적 측면에 대한 고민

이 증가하였으며, 이러한 윤리문제는 간호사의 직무에 대한 

불만족과 이직을 유발하였다(Hart, 2005). 간호사들의 윤리

문제 해결 능력은 그들이 속한 조직의 윤리풍토에 의해 영향 

받으며, 환자에 대한 간호사의 의무감이 타협 될 수 있다는 윤

리풍토에서 직무 불만족과 이직이 발생한다(Hart, 2005). 긍

정적인 윤리풍토는 전문적 간호 실무를 지지하며, 높은 직무만

족과 높은 조직 몰입과 관계있고(Huang et al., 2012; Olson, 

1998), 윤리풍토가 간호사의 조직유효성을 향상시킨다고 하

였다(Goldman, 2010; Hart, 2005; Joseph & Deshpande, 

1997; McDaniel, 1998; Olson, 1998; Pauly, 2009; Tsai & 

Huang, 2008). 기업 대상의 윤리풍토 연구에서도 같은 결과

를 보여주고 있다(Cha, 2011; Cullen, Parboteeah, & Vic-

tor, 2003; Lee, 2008; Lee, Lee, & Cheong, 2008; Ryu, 2008; 

Shafer, 2009; Yoon, 2007). 병원에서 경험하는 간호업무와 

관련된 윤리 문제로 간호사는 직무와 조직에 대한 불만족과 

이직의도를 가지게 되며, 숙련된 간호사의 부족은 간호의 질 

저하와 환자안전의 위험성을 증가시킨다. 간호 업무는 조직의 

문화와 풍토에 의해 크게 영향 받으며, 간호사는 조직의 실무 

인식을 통해서 조직의 윤리풍토를 경험한다(Olson, 1998). 

간호대학생의 증원에도 불구하고, 병원인력 중 가장 큰 전문 

집단인 간호사의 이직은 계속 높아, 간호 인력 부족현상은 지

속되고 있다. 간호사의 높은 이직은 환자간호의 질 저하, 조직

의 효율성 저하 등을 초래한다. 이직에 대한 상황적 변수로 나

타난 직무만족과 조직몰입은 병원관리자의 관심주제가 되어 

왔으므로(Kim & Kim, 2011), 조직유효성에 영향을 미치는 

변수로서, 간호사의 윤리적 행동의 기준이 되는 병원 윤리풍

토에 대해 탐색할 필요가 있다. 

조직의 윤리풍토는 조직풍토의 다양한 차원 중 하나로서, 

Victor와 Cullen (1987, 1988) 등은 윤리풍토란 조직에서 윤

리적 기준을 요구하는 다양한 업무, 과업, 절차 등을 수행함에 

있어서 윤리적으로 올바른 행동이 무엇이고 어떻게 윤리적 문

제를 다루어야 하는지에 대한 공유된 인지라고 정의하였다. 

또한 윤리풍토는 구성원이 윤리적 의미를 포함하는 환자간호 

문제를 토의하고 의사결정 방법에 영향을 미치는 조직의 관

행으로, 조직구성원들은 조직 내에서 공식적 그리고 비공식

적 사회화를 통하여 어떤 행동이 바람직한 행동인가를 학습 

하게 되며, 구성원들의 행동 변수로서 관심이 높아지고 있다

(Olson, 1998). 

Victor와 Cullen (1987)은 Kohlberg의 도덕발달과 Sch-

neider의 조직 사회문화 이론을 이용하여 조직 안에서의 다양

한 윤리풍토를 조사하여 이기주의, 공리주의, 원칙주의의 3가

지 윤리기준과 개인, 조직, 사회의 세 가지 분석 수준에 따라 9

가지 윤리풍토 유형과 윤리풍토 측정도구를 개발하였다. 윤리

기준과 분석수준의 3×3 매트릭스를 통하여 자기이익형, 회

사이익형, 효율형, 우정형, 팀이익형, 사회책임형, 개인도덕

형, 규칙과 절차형, 법과 강령형으로 나눈다. 조직 구성원들은 

자신이 처한 조직 내 상황에서 자신들의 행동을 인도할 아홉 

가지 윤리풍토 유형 중에서 하나를 적용하게 될 것이고, 조직

도 그들만의 독특한 형태의 윤리풍토를 형성하게 될 것이다

(Victor & Cullen, 1988). Victor와 Cullen (1987, 1988)은 

이론적인 윤리풍토 요인을 기초로 하여 윤리풍토설문지 26문

항을 개발하였고 Cullen, Victor와 Bronson (1993)은 윤리

풍토 요인별로 4개의 문항이 배정되도록 문항을 추가하여 36

문항으로 수정하였다. 그러나 윤리풍토에 대한 실증적 설문 

연구의 결과를 보면 윤리풍토는 이론적인 9개의 요인으로 나

누어지지 않고 조사 대상과 조직의 특성에 따라 3개에서 8개 

요인으로 나타나는 경향을 보이고 있다(Cullen, Victor & 

Bronson, 1993; Ryu, 2008; Shafer, 2009; Tsai & Huang, 

2008; Yoon, 2007; Victor & Cullen, 1987, 1988). 

윤리경영의 중요성에 대한 세계적인 추세에 따라 기업의 윤

리풍토에 대한 연구는 학계와 기업에서 80년대부터 꾸준히 진

행되어 왔다. 기업의 윤리풍토에 대한 연구들은 다양한 직종

에서 직무만족, 조직몰입, 이직의도, 조직시민행동 등에 대한 

윤리풍토의 영향에 대한 것으로 조직의 긍정적인 윤리풍토는 

직무만족과 조직몰입에 긍정적인 영향을 주었다고 보고하고 

있다(Cha, 2011; Cullen et al., 2003; Lee, 2008; Lee et al., 

2008; Ryu, 2008; Shafer, 2009; Yoon, 2007). 최근 의료계

의 윤리문제의 복잡성으로 인한 간호윤리의 중요성을 인식하

는 상황에서(Jung et al., 2012), 국외 간호학에서는 간호사들

이 윤리풍토에 의해 받는 영향, 직무만족과 조직몰입에 미치

는 윤리풍토의 영향, 윤리풍토 개선을 위한 전략 등에 대한 다

양한 결과들을 보고하여 간호사들의 직무 만족을 높이고 이직

률을 낮추려는 다양한 방안을 모색하였다(Goldman, 2010; 

Hart, 2005; Joseph & Deshpande, 1997; McDaniel, 1998; 

Olson, 1998; Pauly, 2009; Tsai & Huang, 2008). 이와 같이 

윤리풍토가 간호사의 직무만족과 조직몰입에 미치는 영향들이 

보고되었음에도, 국내 간호사의 윤리풍토에 대한 연구(Nam, 
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2010; Youn, 2010)는 아직 미미하여, 수준 높은 간호 인력을 

유지하게하고 직무만족과 조직몰입 향상에 영향 미치는 병원

조직의 윤리풍토에 대한 실증연구가 절실한 상황이다. 이에 

본 연구는 간호사가 인식하는 병원 윤리풍토의 하위 요인을 

파악하고, 직무만족과 조직몰입에 긍정적인 영향을 미치는 

윤리풍토를 확인함으로써, 간호서비스와 간호조직의 유효성 

향상을 위한 기초자료를 제시할 수 있을 것이라 사료된다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 병원조직의 윤리풍토에 대한 간호사의 지

각이 직무만족, 조직몰입에 미치는 영향을 규명하고자 함이

며, 구체적인 목적은 다음과 같다. 

간호사가 지각하는 윤리풍토 요인을 분석하여 확인한다. 

간호사의 윤리풍토, 직무만족, 조직몰입의 정도를 확인

한다.

간호사의 일반적 특성에 따른 윤리풍토, 직무만족, 조직

몰입 차이를 비교한다.

간호사의 윤리풍토, 직무만족, 조직몰입간의 관계를 확

인한다.

간호사의 직무만족, 조직몰입에 영향을 미치는 윤리풍토

를 파악한다.

3. 용어정의

1) 윤리풍토

윤리풍토란 윤리적 기준을 요구하는 다양한 업무, 과업, 절

차 등을 수행함에 있어서 윤리적으로 올바른 행동이 무엇이고 

어떻게 윤리적 문제를 다루어야 하는지에 대한 공유된 인지이

다(Victor & Cullen, 1987, 1988). 본 연구에서의 윤리풍토는 

간호사가 인식한 병원조직의 윤리적 분위기를 말한다.

2) 직무만족

직무만족이란 구성원이 직무에 대하여 가지는 태도이며 한 

개인의 직무나 직무경험을 평가할 때에 발생하는 유쾌하고 긍

정적인 정서 반응이다(Lee, 1998). 

3) 조직몰입

조직몰입이란 현 조직에 계속 남아 있으려는 성향으로 한 

개인의 특정 조직에 대한 상대적 동일화나 자기가 속한 조직

에 일체감을 느끼고 몰두하며 애착심을 나타내는 것을 말한다

(Mowday, Streers, & Porter, 1979). 

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 병원 간호사가 인식하는 병원조직 윤리풍토 하부

요인을 파악하고 병원조직 윤리풍토 요인들이 직무만족과 조

직몰입에 미치는 영향을 확인하기 위한 서술적 조사연구이다.

2. 연구대상 

본 연구는 J시 G대학교 생명윤리심의위원회(IRB)의 승인

을 받은 후 시행하였다(승인번호 GIRB-G13-Y-0008). 본 연

구대상자는 2013년 3월 15일부터 25일까지 J시에 위치한 

800병상 규모의 국립 G대학교병원에 근무하는 경력이 1년 이

상인 간호사 196명을 대상으로 하였다. 

3. 자료수집

자료수집은 2013년 3월 15일부터 25일까지 하였으며, 연

구대상 병원 간호부에 연구목적과 취지를 설명하고 동의를 얻

은 후 연구자 2인이 병동을 순회하며 본 연구에 대하여 설명하

고 설문지를 배부하였다. 본 연구는 연구참여를 동의한 간호

사만 참여할 수 있으며, 연구참여는 언제든지 중단할 수 있고, 

중단에 따른 어떠한 불이익도 없으며 연구대상자의 응답 내용

은 비 을 지킴을 설명하였다. 연구대상자의 응답 내용의 비

을 위해 각 설문지는 스티커 봉 봉투에 담아 배부하였으

며 설문을 마친 설문지는 설문 대상자가 스티커 봉을 하였

다. 설문지 회수는 연구 조사자가 2회에 걸쳐 병동을 돌며 수

거하였다. 총 200부를 배부하여 198부를 회수하였으며 그 중 

불성실한 응답을 한 2부를 제외하고 196부를 자료분석에 사

용하였다. G-Power 3.1 (Faul, Erdfelder, Lang, & Buchner, 

2007)을 이용하여 본 연구에 필요한 최소 표본 수는 효과크기 

0.15, 유의수준 0.05, 검정력 0.9로 하여 141명으로 산출되며 

20% 탈락률을 고려하면 176명으로 본 연구의 대상자 196명

은 최소 표본수를 충족시킨 것으로 볼 수 있다.

4. 연구도구 

연구도구는 구조화된 자가 보고형 설문지이며, 간호사가 
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인식한 병원조직의 윤리풍토와 간호사의 직무만족, 간호사의 

조직몰입 측정 설문지로 구성되었다.

1) 윤리풍토

간호사가 인식한 윤리풍토는 Cullen 등(1993)이 개발한 윤

리풍토설문지(Ethical Climate Questionnaire [ECQ]) 36문

항과 Ryu (2008)와 Youn (2010)이 사용한 도구를 비교하여, 

본 연구자 3인이 병원 간호사 대상 용어에 맞도록 수정 ‧ 보완

한 도구를 사용하였다. Likert식 5점 척도로 측정하였으며 ‘전

혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’ 5점까지 점수를 배정

하였다. 높은 점수는 조직구성원이 해당 윤리풍토의 존재정도

를 높게 인식하고 있음을 나타낸다. 본 연구에서는 요인분석

을 통하여 자기이익형 3문항, 효율형 4문항, 우정형 3문항, 사

회책임형 3문항, 개인도덕형 3문항, 규칙과 절차형 2문항, 법

과 강령형 4문항이 도출되었다. 개발당시 Cullen 등(1993)의 

신뢰도는 Cronbach's ⍺=.69~.85였고, Youn (2010)은 연

구에서 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.888~.898이었다. 본 연구

에서의 전체적인 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.85로 나타났으며 

윤리풍토 하부요인의 신뢰도는 자기이익형 Cronbach's ⍺= 

.70, 효율형 Cronbach's ⍺=.76, 우정형 Cronbach's ⍺= 

.78, 사회책임형 Crohnbach's ⍺=.78, 개인도덕형 Cron-

bach's ⍺=.73, 규칙과 절차형 Cronbach's ⍺=.78, 법과 강

령형 Cronbach's ⍺=.78로 나타났다.

2) 직무만족

Cellucci와 DeVries (1978)가 급여, 승진, 동료, 상사, 직

무자체에 대한 만족으로 분류하여 제시하고 Kim (2005)이 사

용한 도구를 연구목적에 맞게 수정 ‧ 보완하여 이용하였으며, 

내용은 업무 1문항, 상사 1문항, 동료 1문항, 급여 1문항, 승진 

1문항, 종합적인 직무만족 1문항 등 총 6문항으로 구성되었

다. 각 문항은 Likert식 5점 척도로 측정하여 ‘전혀 그렇지 않

다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’ 5점까지로 배정하였으며, 점수가 

높을수록 직무만족이 높다는 것을 의미한다. Kim (2005)이 

사용한 도구의 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.819였으며, 본 연

구에서의 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.82였다.

3) 조직몰입

Mowday 등(1979)이 개발하고 Kim (2005)이 사용한 도

구를 연구목적에 맞게 수정 ‧ 보완하여 사용하였으며 9문항을 

Likert식 5점 척도로 측정하였다. 점수는 ‘전혀 그렇지 않다’ 1

점에서 ‘매우 그렇다’ 5점까지로 배정하였으며, 점수가 높을

수록 조직몰입이 높다는 것을 의미한다. Kim (2005)이 사용

한 도구의 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.925였으며, 본 연구에

서의 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.92였다.

5. 자료분석

수집된 자료의 분석은 SPSS/WIN 18.0을 이용하여 전산 통

계처리 하였으며, 구체적인 통계 분석 방법은 다음과 같다.

대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율로 산출하였다.

대상자가 지각하는 윤리풍토를 요인 분석하였다.

윤리풍토, 직무만족, 조직몰입은 평균과 표준편차로 산

출하였다. 

대상자의 일반적 특성에 따른 윤리풍토, 직무만족, 조직

몰입은 t-test와 one-way ANOVA로 구한 후 Scheffé́ 검
증으로 사후 분석을 하였다.

대상자가 지각한 윤리풍토 요인과 직무만족, 조직몰입의 

상관관계를 검정하기 위해 Pearson correlation coeffi-

cient로 분석하였다.

윤리풍토 하부요인이 직무만족, 조직몰입에 대한 영향을 

확인하기 위해 다중회귀분석을 하였다.

연구결과

1. 윤리풍토의 요인 분석

윤리풍토 문항들의 내용타당도 검증은 Cullen 등(1993)이 

개발한 윤리풍토설문지(Ethical Climate Questionnaire [ECQ]) 

36문항과 Ryu (2009)와 Youn (2010)이 사용한 도구를 비교

하여, 본 연구자 3인이 병원조직과 간호사에게 적용할 수 있는 

용어로 수정 ‧ 보완하여 요인에 따른 문항의 의미가 일치하도

록 하였으며, 각 문항들은 의미가 중복되지 않도록 하였다. 추

출된 7개 요인들 문항은 원 도구 요인의 문항과 일치하여 내용

타당도가 검증되었다고 볼 수 있다. 윤리풍토 문항들의 요인

분석 결과는 Table 1과 같다. 윤리풍토 문항들이 개념적으로 

독립적인가에 대한 구성타당도 검증을 위해서 주성분분석과 

VARIMAX 회전법을 이용한 탐색적 요인분석을 실시하였다. 

요인의 추출기준은 Eigen Value값을 1 이상으로 하고, 요인

적재량은 .5 이상을 유의한 적재값으로 요인을 추출하였다. 

모든 항목들의 요인분석에 적합성 판단에서 KMO (Kaiser- 

Meyer-Olkin) 표본적합성 값이 기준치인 .6 보다 높은 .81로 

나타났으며, Bartlett의 구형성 검정결과 x2=1,613.07 (df= 
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Table 1. Factor Loadings and Coefficient alpha of Ethical climates (N=196)

Items
Factor and loading

Cronbach's ⍺
1 2 3 4 5 6 7

Self-interest1
Self-interest3
Self-interest4

.797

.833

.688

.70

Efficiency1
Efficiency2
Efficiency3
Efficiency4

.751

.775

.729

.514

.76

Friendship2
Friendship3
Friendship4

.716

.836

.781

.78

Social responsibility2
Social responsibility3
Social responsibility4

.763

.801

.691

.78

Personal morality2
Personal morality3
Personal morality4

.793

.753

.697

.73

Rules and procedures3
Rules and procedures4

.75

.76
.78

Laws and codes1
Laws and codes2
Laws and codes3
Laws and codes4

.654

.828

.691

.767

.78

Eigen value  2.60  2.39  2.38  2.31  2.00  1.94  1.48 .85

Variance 11.83 10.86 10.84 10.50  9.10  8.84  6.73

Cumulative variance 11.83 22.70 33.55 44.05 53.15 62.00 68.73

 Kaiser-Meyer-Olkin measure of sampling adequacy  .813

 Bartlett's test of sphericity  x2=1,613.07, df=231, Sig.＜.001

231)로 ⍺<.001 수준에서 유의한 것으로 나타나서 윤리풍토

에 측정된 문항들은 요인분석에 적합하다고 할 수 있다. 탐색

적 요인분석 결과 22문항 7개 요인이 추출되었으며, 7개 요인

은 총 분산의 68.73%를 설명하여 7개 요인의 설명력은 매우 

양호하였다. 윤리 풍토의 전체 22문항의 신뢰도 Cronbach's 

⍺=.85였고, 각 요인별로는 자기이익형 .70, 효율형 .76, 우

정형 .78, 사회책임형 .78, 개인도덕형 .73, 규칙과 절차형.78, 

법과 강령형 .78로 조직수준의 신뢰도 기준 값인 .60 이상의 

받아들일 만한 수준으로 내적 일관성을 보였다(Table 1).

2. 윤리풍토와 직무만족, 조직몰입의 정도

병원조직의 윤리풍토의 문항평점은 3.25점이었다. 윤리풍

토 하부요인들의 평점은 자기이익형 3.23점, 효율형 3.10점, 

우정형 2.97점, 사회책임형 3.39점, 개인도덕형 3.17점, 규칙

과 절차형 3.36점, 법과 강령형 3.54점이었다. 직무만족은 

3.11점, 조직몰입은 3.10점이었다.

3. 대상자의 일반적 특성과 그에 따른 윤리풍토, 직무만족 

및 조직몰입

연구대상자의 일반적 특성을 살펴보면, 여성이 98.5%를 차

지하였으며, 연령은 30대(41.8%)가 가장 많았고, 결혼 상태

는 미혼(53.6%)이, 종교는 무교(43.4%)가 많았다. 학력은 전

문대학 졸업(44.4%), 대학원 이상(35.7%)이, 재직 년 수는 5

년에서 10년(34.7%),이 많았다. 직위는 일반간호사(87.8%)
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Table 2. Ethical Climate, Job Satisfaction, and Organization Commitment by General  Characteristics (N=196)

Characteristics Categories n (%)

 Ethical climates Job satisfaction
Organizational
 commitment

M±SD
t or F (p)
Scheffe ́́́ M±SD

t or F (p)
Scheffe ́́́ M±SD

t or F (p)
Scheffe ́́́

Gender Male
Female

 3 (1.5)
193 (98.5)

2.90±0.25
3.26±0.36

-2.42
(.129)

2.72±0.95
3.12±0.61

1.26
(.263)

2.93±0.61
3.09±0.65

.194
(.660)

Age (year) 20＜29a

30~39b

40~49c

50~59d

 77 (39.3)
 82 (41.8)
 31 (15.8)
 6 (3.1)

3.25±0.36
3.20±0.34
3.47±0.35
3.64±0.42

5.40
(.001)
a＜d

3.00±0.56
3.03±0.63
3.54±0.49
3.47±0.58

7.92
(＜.001)
a＜b＜c

2.98±0.61
2.96±0.63
3.54±0.50
3.91±0.52

11.89
(＜.001)

a, b＜c, d

Marital 
status

Married 
Unmarried 

 91 (46.4)
105 (53.6)

3.29±0.40
3.23±0.34

1.11
(.288)

3.23±0.62
3.02±0.59

5.89
(.016)

3.23±0.69
2.97±0.59

7.98
(.005)

Religion Christian
Catholic
Buddhist
None
Others

 36 (18.4)
14 (7.1)

 57 (29.1)
 85 (43.4)
 4 (2.0)

3.21±0.37
3.22±0.41
3.31±0.36
3.24±0.36
3.26±0.40

.56
(.693)

3.14±0.58
3.21±0.72
3.16±0.59
3.05±0.63
3.11±0.61

0.45
(.773)

3.06±0.65
3.19±0.59
3.22±0.63
2.98±0.67
3.47±0.37

1.636
(.167)

Education
level

Junior college (3 year)a

Bachelorb

≥Masterc

 87 (44.4)
 39 (19.9)
 70 (35.7)

3.25±0.32
3.29±0.39
3.24±0.41

.23
(.792)

3.00±0.53
3.04±0.59
3.29±0.68

4.58
(.011)
a＜c

3.02±0.51
2.94±0.69
3.26±0.75

3.97
(.020)
b＜c

Career (year) ＞5a

5~9b

10~14c

15~19d

20~24e

25~29f

 45 (23.0)
 68 (34.7)
 30 (15.3)
 27 (13.8)
17 (8.7)
 9 (4.6)

3.21±0.38
3.25±0.32
3.11±0.42
3.32±0.37
3.39±0.27
3.55±0.41

3.05
(.011)
c＜e, f

3.04±0.54
3.00±0.54
2.74±0.65
3.41±0.53
3.64±0.49
3.57±0.65

9.02
(＜.001)
a, b＜e

c＜d, e, f

2.98±0.63
2.99±0.56
2.77±0.73
3.24±0.44
3.71±0.48
3.79±0.61

9.05
(＜.001)

a, b, c＜e, f

Position Staff nursea

Charge nurseb 
Head nursec 

172 (87.8)
10 (5.1)
14 (7.1)

3.25±0.35
3.42±0.41
3.48±0.45

3.54
(.031)

3.07±0.59
3.23±0.81
3.52±0.64

3.81
(.024)
a＜c

3.03±0.63
3.17±0.52
3.76±0.58

8.96
(＜.001)

a＜c

Department Medicala

Surgicalb

ICUc

Othersd 

105 (53.6)
 69 (35.2)
15 (7.7)
 7 (3.6) 

3.26±0.33
3.21±0.43
3.39±0.28
3.30±0.32 

1.13
(.337)

3.13±0.60
2.96±0.62
3.44±0.40
3.71±0.27

5.67
(.001)
b＜c

3.09±0.57
2.98±0.77
3.29±0.47
3.68±0.39

3.17
(.025)

가, 근무부서는 내과계(53. 6%)가 가장 많았다. 연령 (F=5.40, 

p=.011), 경력(F=3.05, p=.011), 직위(F=3.54, p=.031)에 

따라 윤리풍토는 유의한 차이를 보였다. 직무만족은 연령(F= 

7.92,p<.001), 결혼상태(t=5.89, p=.016), 교육수준(F=4.58, 

p=.011), 경력(F=9.02, p<.001), 직위(F=3.81, p=.024), 부

서(F=5.67, p=.011)에 따라 유의한 차이가 있었다. 조직몰입

은 연령(F=11.89, p<.001), 결혼상태(F=7.98, p=.005), 교

육수준(F=3.97, p=.020), 경력(F=9.05, p<.001), 직위(F= 

8.96, p<.001), 부서(F=3.17, p=.025)에서 통계적으로 유

의하였다. 윤리풍토의 집단 간 차이를 보면, 연령은 50대 이상

은 30대 이하 집단보다(F=4.40, p=.001), 경력은 10~14년 

사이의 집단보다 20년 이상인 집단에서(F= 3.05, p=.011) 통

계적으로 유의하게 높았다. 직위에서의 차이는 사후 검정에서 

차이가 없는 것으로 나타났다. 직무만족의 비교를 보면, 40대

는 30대 보다, 30대는 20대 보다 유의하게 높았으며(F=7.92, 

p<.001), 기혼이 미혼보다 높았고(t= 5.89, p=.016), 석사

학위 이상이 3년제 졸업보다 높았다(F= 4.58, p=.011). 경력

은 20~24년이 9년 미만보다 높았으며, 15년 이상이 10~14년

보다 높았다(F=9.02, p<.001). 직위에서는 수간호사가 일반

간호사보다 높았으며(F=3.81, p=.024), 부서에서는 중환자

실이 외과계보다 높았다(F=5.67, p=.001). 조직몰입의 비교

에서는 40대 이상이 20대와 30대 보다 높았으며(F=11.89, 

p<.001), 기혼이 미혼보다 높았고(t=7.89, p=.005), 석사학

위 이상이 학사학위보다 높았다. 경력은 20년 이상이 14년 이

하보다 높았다(F=9.05, p<.001), 직위에서는 수간호사가 일

반간호사보다 높았으며(F=8.98, p<.001), 부서는 사후 분석

에서 차이가 없었다(Table 2).
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Table 3. Correlation among Variables (N=196)

Variables
x1 x2 x3 x4 x5 x6 x7 x8 x9

r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p) r (p)

x2 .25
(＜.001)

x3 .70
(＜.001)

.12
(.094)

x4 .64
(＜.001)

-.11
(.130)

.46
(＜.001)

x5 .63
(＜.001)

-.12
(.086)

.35
(＜.001)

.34
(＜.001)

x6 .63
(＜.001)

.00
(.960)

.32
(＜.001)

.38
(＜.001)

.38
(＜.001)

x7 .70
(＜.001)

.02
(.794)

.37
(＜.001)

.35
(＜.001)

.44
(＜.001)

.28
(＜.001)

x8 .65
(＜.001)

.12
(.103)

.34
(＜.001)

.22
(.002)

.36
(＜.001)

.35
(＜.001)

.47
(＜.001)

x9 .50
(＜.001)

-.02
(.307)

.31
(＜.001)

.37
(＜.001)

.42
(＜.001)

.33
(＜.001)

.33
(＜.001)

.41
(＜.001)

x10 .61
(＜.001)

.00
(.967)

.42
(＜.001)

.42
(＜.001)

.52
(＜.001)

.33
(＜.001)

.45
(＜.001)

.48
(＜.001)

.77
(＜.001)

x1=Ethical Climates; x2=Self-interest; x3=Efficiency; x4=Friendship; x5=Social Responsibility; x6=Personal Morality; x7=Rules And Procedures; 
x8=Laws and Codes; x9=Job Satisfaction; x10=Organizational Commitment.

4. 윤리풍토의 구성요인과 직무만족, 조직몰입의 상관관계

간호사의 윤리풍토 하부요인과 직무만족, 조직몰입 간 상관

관계를 분석한 결과, 윤리풍토는 직무만족(r=.50, p<.001), 

조직몰입(r=.61, p<.001)과 유의한 상관관계가 있었다. 직

무만족은 윤리풍토 하부요인인 효율형(r=.31, p<.001), 우정

형(r=.37, p<.001), 사회책임형(r=.42, p<.001), 개인도덕

형(r=.33, p<.001), 규칙과 절차형(r=.33, p<.001), 법과 

강령형(r=.41, p<.001)과 유의한 상관관계가 있었다. 조직

몰입은 윤리풍토 하부요인인 효율형(r=.42, p<.001), 우정형

(r=.42, p<.001), 사회책임형(r=.52, p<.001), 개인도덕형

(r=.33, p<.001), 규칙과 절차형(r=.45, p<.001), 법과 강

령형(r=.48, p<.001)과 유의한 상관관계가 있었다. 자기이

익형은 직무만족과 조직몰입과 상관성이 발견되지 않았다. 독

립변수 간 상관관계는 r=-.12~.77로 상관계수가 0.8 미만으로 

나타나 영향요인들이 서로 독립적임이 확인되었다(Table 3).

5. 윤리풍토가 직무만족, 조직몰입에 미치는 영향

대상자의 일반적 특성과 윤리풍토 요인이 직무만족과 조직

몰입에 미치는 영향력을 확인하기 위하여 명목변수인 일반적 

특성을 더미변수로 변환하고 독립변수로 하여 단계적 회귀분

석을 하였다. 설명력이 있는 일반적 특성과 7개의 윤리풍토 요

인을 독립변수로 하여 단계적 회귀분석을 다시 시행하였다. 

잔차의 독립성을 확인한 결과 더빈 왓슨(Durbin-Watson) 통

계량이 직무만족 1.71, 조직몰입 1.83으로 2에 가깝기 때문에 

자기상관관계가 존재하지 않았다. 공차한계(tolerance)는 

.78 ~.98로 나타나 .1 이상임을 보였고, 다중공선성 문제는 없

었다. 잔차의 가정을 충족하기 위한 선형성, 오차항의 정규성, 

등분산성의 가정도 만족하였다. 직무만족에 유의하게 영향을 

미치는 요인 중 학력(β=.27 p<.001), 우정형(β=.25 p<.001), 

사회책임형(β=.20, p=.003), 법과 강령형(β=.20, p=.001)은 

양의 효과를 주는 것으로 나타났으며, 경력(β=-.19 p=.002)

과 부서(β=-.15, p=.009)는 음의 효과를 보여 주었다. 이들의 

총설명력은 37.6%로 나타났으며 직무만족을 설명하는 윤리

풍토 요인 중 우정형의 설명력이 가장 컸다. 대상자의 일반적 

특성과 윤리풍토가 직무만족에 미치는 영향에 대한 회귀모형

은 통계적으로 적합한 것으로 나타났다(F= 20.48, p<.001). 

조직몰입에 통계적으로 유의하게 영향을 미치는 요인은 사회책

임형(β=.28, p<.001), 법과 강령형(β=.22, p<.001), 우정형
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Table 4. Results of Multiple Regression Analysis (N=196)

Variable
Independent 
variables

  B   β   t   p R2 Adj. R2 F  p Tolerance
Durbin
-Watson

Job satisfaction
 

(Constant)
SR
L & C
Friendship
Education
Career (year)
Department

0.87
0.21
0.24
0.23
0.33

-0.32
-0.19

 
.20
.20
.25
.27

-.19
-.15

2.85
3.03
3.25
3.91
4.4

-3.17
-2.64

.005

.003

.001
＜.001
＜.001

.002

.009

 
.179
.254
.298
.344
.373
.395

.376
　

20.48
　

＜.001
　

 
.78
.83
.82
.89
.89
.98

1.71
　

Organizational 
commitment

(Constant)
SR
L & C
Friendship
Age (year)
R & P

-1.36
0.33
0.28
0.22
0.33
0.13

  
.28
.22
.22
.15
.13

-.47
4.86
3.93
4.70
2.75
2.00

.641
＜.001
＜.001
＜.001

.001

.047

  
.271
.369
.419
.449
.460

.446
　

32.38
　

＜.001
　

 
.78
.79
.86
.92
.66

1.83
　

Adj. R2=Adjusted R Square; SR=Social Responsibility; L & C=Laws and Professional Codes; R & P=Rules and Procedures.

(β=.22 p<.001), 연령(β=.15, p=.001), 규칙과 절차형(β= 

.13, p=.047)으로 이들은 모두 양의 영향력을 주고 있음을 보

여주었다. 이들의 총설명력은 44.6%였으며, 조직몰입을 설명

하는 윤리풍토 요인 중 사회책임형의 영향력이 가장 컸다. 대

상자의 일반적 특성과 윤리풍토가 조직몰입에 미치는 영향

에 대한 회귀모형은 통계적으로 적합한 것으로 나타났다(F= 

32.38, p<.001)(Table 4). 

논 의

본 연구는 병원조직의 윤리풍토 하부요인을 파악하고 윤리

풍토가 조직몰입과 직무만족에 미치는 영향을 파악하는 데 초

점을 두었다. 본 연구에서 탐색적 요인분석 결과 추출된 22문

항 7개 요인은 자기이익형, 효율형, 우정형, 사회책임형, 개인

도덕형, 규칙과 절차형, 법과 강령형이었다. 자기이익형은 개

인 자신의 이익만을 추구하려는 경향을 보이며, 효율형은 업

무수행에서 조직과 업무의 효율을 우선 고려한다. 우정형은 

인간중심적이고 상호간을 배려하며, 사회책임형은 구성원들

이 공익에 관심을 가지고 책임감을 인식한다. 개인도덕형은 

구성원들이 개인적 신념이나 윤리적 판단에 따라 행동하며, 

규칙과 절차형은 조직이 정한 규칙과 절차에 엄격히 따르고, 

법과 강령형은 법과 전문직 강령에 따라 행동하려고 한다. 선

행연구들에서도 윤리풍토는 조직과 지역에 따라 몇 가지 요인

이 다르게 나타나고 있음을 말하고 있다. 윤리풍토 도구를 개

발한 Victor와 Cullen (1987)은 기업의 직원 150명에서 전문

직업형, 배려형, 규칙과 절차형, 자기 이익형, 효율형, 독립형

의 6개 요인을 추출하였으며, 국내 I/T 기업 4곳의 종사자 383

명을 대상으로 한 Yoon (2007)의 연구는 배려형, 법과 규범

형, 사회책임형의 3개 요인을, Joseph과 Deshpande (1997)

의 비영리 병원 간호사 226명을 대상으로 한 연구에서는 전

문직업형, 규칙과 절차형, 배려형, 효율형, 수단형, 독립형

의 6개 요인을, 대만간호사 352명을 연구한 Tsai와 Huang 

(2008)은 배려형, 독립형, 법과 강령형, 규칙형, 수단형의 5개 

요인을 확인하였다. 간호사 대상의 병원조직의 윤리풍토는 5

개에서 7개의 유형을 가지는 것으로 우정형(배려형), 효율형, 

규칙과 절차형, 법과 강령형, 자기이익형(수단형)이 공통으로 

파악되었다. 

대상자들은 50대 이상이 40대 미만보다 윤리풍토 인식이 

높고, 20년 이상 경력이 10~14년 사이 경력보다 높았는데, 나

이가 많고 경력이 많을수록 윤리풍토 인식이 높은 것은 Yoon 

(2007)과 같았으나, Youn (2010)은 나이에 따른 인식의 차이

가 없다고 하였다. 본 연구에서 수간호사가 일반간호사보다 

윤리풍토 인식을 미미한 수준에서 더 높게 보였는데, 직급이 

높을수록 윤리풍토 인식이 높다는 선행연구(Goldman, 2010; 

Victor & Cullen, 1987; Yoon, 2007; Youn, 2010)와 일치하

였다. 즉 연령대가 높고, 근무 년 수가 길며, 직급이 높을수록 

간호사들은 윤리 문제에 대한 조직의 대처방법에 많이 노출되

어 잘 인식하고 있다고 볼 수 있다. 

본 연구의 간호사들이 인식하는 윤리풍토 평균은 3.25점이

었으며, 가장 높이 인식한 병원조직의 윤리풍토는 법과 강령

형으로 3.54점이었고, 사회책임형이 3.39점으로 그 뒤를 이었

으며, 규칙과 절차형이 3.36순이었다. 가장 낮은 것은 우정형

으로 2.97점을 보여주었다. 법과 강령형은 비영리 조직의 구성

원들에서 가장 높이 나타나는 유형으로(Deshpande, 1996b; 
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Joseph & Deshpande, 1997; Tsai & Huang, 2007), 본 연구

결과는 비영리 조직 구성원들의 전문성을 보여주는 것이라는 

의견과 일치하고 있다. 본 연구의 대상자들은 사회의 법과 간

호전문직의 강령을 잘 인식하고 있으며, 가장 먼저 윤리적 행

위의 판단 기준으로 고려한다고 볼 수 있다. 그 다음으로 본 

연구대상자들이 윤리적 행위의 지침으로 많이 참고하는 것은 

사회에 대한 책임 의식과 병원 조직의 규칙과 절차 내용이라

고 설명할 수 있는데, 이는 Deshpande (1996b), Joseph와 

Deshpande (1997), Tsai와 Huang (2008)의 규칙과 절차형

이 두 번째로 높은 인식수준을 보여주는 것과 유사한 결과였

다. 간호사를 대상으로 한 Nam (2010)은 우정형, 회사규칙

형, 법과 코드형 순이었으며, Youn (2010)은 사회책임형, 법

과 직업헌장형, 규정절차형의 순서로 나타나서 가장 높은 유

형에서는 상이한 결과를 보여주었으나, 다음 순위로 규칙과 

절차형이 나타난 것은 본 연구결과와 유사하여 통제와 위계적 

질서를 잘 인식한다고 볼 수 있다. 병원 행정가들은 간호사의 

윤리적 행동 지침이 될 수 있는 법과 간호전문직 강령에 대한 

교육과 병원조직의 윤리문제의 규칙과 절차에 대한 자세한 안

내를 함으로써 병원 조직의 윤리풍토를 향상시킬 수 있을 것

이라 사료된다. 가장 낮은 점수는 우정형으로, Tsai와 Huang 

(2008)의 배려형과 일치하였다. 

본 연구에서 직무만족과 상관관계가 있는 윤리풍토 유형은 

사회책임형, 법과 강령형, 우정형, 개인도덕형, 규칙과 절차형, 

그리고 효율형의 순서였다. Joseph과 Deshpande (1997)는 

배려형, 규칙형, 효율형이, Tsai과 Huang (2007)의 배려형, 

독립형, 법과 강령형, 규칙형이, Goldman (2010)은 배려형, 

법과 강령형, 독립형, 서비스형, 독립형이, 직무만족과 상관관

계를 가진다고 보고하여, 윤리풍토의 다양한 유형들이 간호사

들의 직무만족과 상관관계를 가지고 있음을 보여준다. 기업을 

대상으로 한 연구에서도 Yoon (2007)의 배려형, 법과 규범

형, 사회책임형의 3개 요인 모두, Lee 등(2008)의 사회형, 배

려형,효율형, 이익형, 회사형의 5개 요인, Ryu (2008)의 자기

이익형을 제외한 회사이익형, 효율추구형, 우정형, 팀이익형, 

개인적 도덕형, 사회적 책임형, 규정 및 법률형의 7개 요인이 

상관관계를 가졌다. 조직몰입과 상관관계가 있는 윤리풍토 유

형은 사회책임형, 법과 강령형, 우정형, 개인 도덕형, 규칙과 

절차형, 효율형이었다. Tsai와 Huang (2007)은 배려형, 독립

형, 규칙형이 상관성을 가진다고 하였다. 간호사의 조직몰입

에 대한 윤리풍토 연구가 양적으로 극히 부족하여 선행연구와

의 비교에 제한적이나 우정형, 규칙형, 개인도덕형이 간호사

의 조직몰입에 상관성이 있는 요인이라고 고려할 수 있겠다. 

기업을 대상으로 한 연구들을 살펴보면, Ryu (2008)는 회사

이익형, 효율추구형, 우정형, 팀이익형, 개인적 도덕형, 사회

적 책임형, 규정및 법률형이, Lee 등(2008)은 배려형, 효율형, 

이익형, 사회형, 회사형이 조직몰입과 상관관계가 있다고 보

고하였다. 본 연구에서 자기이익형은 직무만족과 조직몰입에

서 상관관계가 나타나지 않았는데, 이것은 선행연구들(Gold-

man, 2010; Ryu, 2008; Tsai & Huang, 2007)과 일치하였다.

직무만족을 설명하는 윤리풍토는 우정형이 가장 높은 양의 

설명력을 가졌고 그 다음이 사회책임형과 법과 강령형이었다. 

간호사는 교육 수준이 높을수록, 조직에서 인간존중의 배려를 

받을수록, 사회에 대한 책임의식을 가질수록 직무만족이 높아

진다고 해석할 수 있겠다. 본 연구대상자들은 법과 강령형과 

사회책임형을 가장 높이 인식하고 있으나, 직무만족에 가장 

많은 영향력을 가지는 요인은 우정형, 사회책임형, 법과 강령

형 순이었다. Joseph와 Deshpande (1997), Tsai와 Huang 

(2008)은 법과 강령형을 가장 높이 인식하였으나 직무만족에

는 영향력을 주지 못한다고 하였으며, Deshpande (1996b)

는 법과 강령형이 직무만족에 영향을 준다고 보고하고 있어 

법과 강령형의 직무만족에 대한 영향력은 확실하게 단정 할 

수 없다고 보여진다. Goldman (2010)은 배려형이, Youn 

(2010)은 우정형, 사회적 책임형 순으로 직무만족에 양의 설명

력을 보였다. 이는 배려형 윤리풍토인 경우 직무만족도가 증가

한다는 연구(Joseph & Deshpande, 1997; Tsai & Huang, 

2007)와도 일치한다. 즉 간호사들의 직무만족에 영향을 주는 

윤리풍토의 주요 요인은 우정형과 사회책임형이라고 확인할 

수 있다. 병원 행정가들은 간호사들이 근무조직 내에서 인간존

중의 분위기에서 일하고 서로의 복지를 추구하며, 간호의 사회

에 대한 공헌과 책임감을 가질 수 있는 윤리 교육을 함으로써 

간호사들의 직무만족을 향상시킬 수 있을 것이라 사료된다.

조직몰입에서는 사회책임형, 우정형, 법과 강령형의 순으

로 가장 설명력이 있는 변수들이 확인되었다. 본 연구에서 직

무만족에 영향을 주는 요인이 조직몰입에도 주요 영향요인으

로 작용하고 있는 것으로 확인되어, 직무만족을 향상시키기 

위한 조직의 활동이 조직몰입도 향상시킬 수 있을 것으로 본

다. 간호사를 대상으로 한 Tsai와 Huang (2008)는 조직몰입

에 긍정적인 영향을 주는 요인은 없고 수단형은 부정적 영향

을 준다고 보고하였으나, 간호사 대상의 윤리풍토와 조직몰

입간의 연구가 많지 않아 논의에 제한이 있다. 그러나 기업대

상의 연구들을 살펴보면, Cullen 등(2003)은 공리주의(우정

형, 팀이익형, 사회책임형)와 의무론적(개인도덕형, 법과 강

령형, 규칙과 절차형) 유형은 양의 영향을 준다고 보고하였
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고, Lee (2008)는 배려형, 팀이익형, 회사이익형 순서로, Lee 

등(2008)은 효율형, 사회형, 배려형 순서로 긍정적인 영향을 

주며, Kwon (2009)은 팀이익형, 규칙과절차형, 효율형, 법과 

코드형의 순서로 양의 영향력을 준다고 보고하였다. 본 연구

에서 조직몰입에 설명력을 가진 유형으로 제시된 세 가지는 

기업대상 선행연구들에서도 공통으로 언급되고 있다. 한편 조

직몰입에 부정적인 영향을 주는 요인은 이기주의(자기이익

형, 회사이익형, 효율형)(Cullen et al., 2003), 사회적 책임형

(Yoon, 2007), 수단형(Tsai & Huang, 2008), 회사형(Lee et 

al., 2008), 자기이익형(Kwon, 2009) 등으로 자기이익형과 

효율형이 자주 언급되고 있어 조직의 효율성과 이윤추구의 분

위기는 조직몰입을 감소시킨다고 볼 수 있다. 

이상을 요약하면 간호사들은 병원의 윤리풍토로 법과 강령

형, 규칙과 절차형, 사회책임형 등의 위계적 질서와 통제 중심

적 가치를 중시하는 병원의 윤리풍토를 우선적으로 인식하고 

우정형을 가장 낮게 인식하고 있으나, 상대방을 배려하고 이

타적인 가치를 중시하는 우정형, 사회책임형이 직무만족과 조

직몰입에 영향을 미치는 요인임을 확인할 수 있었다. 특히 우

정적인 윤리풍토는 직무만족과 조직몰입을 향상에 중요한 요

인이었다. 병원 행정가들은 간호사의 직무만족과 조직몰입을 

향상시키기 위하여 윤리풍토를 조성하는데 있어서 긍정정인 

효과를 주는 요인을 강화하고, 부정적인 효과를 주는 요인을 

찾아 그 기능을 순기능으로 전환시킬 수 있는 전략이 무엇인

지 고민할 필요가 있다. 한편 대상자들의 연령, 교육수준, 간

호사경력, 직위 등에 따라 직무만족과 조직몰입에 유의적인 

차이가 있을 수 있으므로 이들의 특성을 고려한 다양한 중재

적 접근이 필요하다고 본다. 본 연구는 1개 국립대학병원 간호

사를 대상으로 하였으므로 본 연구결과가 국내 간호사의 병원

조직의 윤리풍토를 대표하지 못한다는 제한점을 가진다. 따라

서 사립대학병원, 공공의료원, 종합병원 등 병원 조직의 다양

한 형태에 따른 윤리풍토의 후속 연구가 필요한 부분이라 하

겠다. 

본 연구의 의의는 다음과 같다. 21세기는 기업들의 생존을 

위한 윤리경영이 강조되면서 기업의 윤리풍토에 관한 연구가 

활발한 진행되고 있고(Cha, 2011), 의료현장은 복잡한 윤리

문제 등장과 그로 인한 간호윤리의 중요성이 강조되는 상황이

다(Jung et al., 2012). 이러한 시대적 상황에서 본 연구는 국

내 간호사가 인식하는 병원조직의 윤리풍토의 하부요인을 처

음으로 확인하고, 직무만족과 조직몰입에 미치는 윤리풍토의 

영향 요인을 규명하였다. 본 연구의 결과를 바탕으로 병원 조

직은 윤리풍토를 향상시키기 위하여 윤리풍토의 하부 요인에 

따른 다양한 접근을 시도하고, 간호사의 직무만족과 조직몰입 

향상을 위한 윤리풍토 하부 요인의 강화를 위한 전략을 계획

할 수 있을 것이다. 윤리풍토의 향상은 간호 조직의 유효성을 

높이며, 병원조직 전체의 성과를 높일 수 있는 방안이 될 수 있

을 것으로 사료된다. 

결 론

본 연구는 간호사가 인식하는 병원조직의 윤리풍토의 하위 

유형을 파악하고, 병원조직의 윤리풍토 유형이 직무만족과 조

직몰입에 미치는 영향을 파악하는 데에 그 목적이 있으며, 연

구결과는 다음과 같다.

첫째, 병원조직의 윤리풍토의 하위 유형은 법과 강령형, 사

회책임형, 규칙과 절차형, 자기이익형, 개인도덕형, 효율형, 

우정형의 7개 요인으로 나타났다. 간호의 윤리적 문제에서 간

호사들은 사회법과 직업강령, 병원조직의 규칙과 업무절차, 

사회에 대한 간호의 책임에 근거하여 접근하고 있음을 보여주

었다. 

둘째, 대상자는 연령이 많을수록, 근무경력이 많을수록, 직

위가 높을수록 윤리풍토를 잘 인식하였다.

셋째, 직무만족, 조직몰입과 상관관계가 있는 윤리풍토는 

법과 강령형, 사회책임형, 규칙과 절차 형, 자기이익형, 개인

도덕형, 효율형, 우정형이었다.

넷째, 직무만족을 설명하는 병원조직의 윤리풍토는 우정형

이 가장 높았고 그 다음으로 사회책 임형과 법과 강령형이었

으며, 조직몰입을 설명하는 윤리풍토는 사회책임형이 가장 높

았고, 우정형, 법과 강령형 순이었다.

본 연구를 종합해 보면, 병원 간호사는 법과 강령형, 사회책

임형, 규칙과 절차형의 윤리풍토를 잘 인식하고 있지만, 타인

에 대한 배려와 간호의 사회적 공헌을 의미하는 우정형과 사

회책임형이 간호사의 직무만족과 조직몰입에 긍정적인 영향

을 미친다는 것을 알 수 있다. 병원 행정가들은 실무에서 조직 

내 우정형 윤리풍토를 조성하고, 간호서비스의 사회에 대한 

책임의식을 공감하는 윤리풍토 조성으로 간호사의 직무만족

과 조직몰입을 향상시킬 수 있을 것이다. 또한 윤리풍토의 향

상을 위한 전략을 수립하는데 기초자료가 될 수 있을 것이라 

사료되며, 다음과 같은 제언을 하고자 한다.

첫째, 간호사 대상의 병원조직의 윤리풍토 하위 요인에 대

한 연구가 제한적이므로, 다양한 수준의 병원조직에 대한 윤

리풍토에 대한 반복연구를 제안한다.

둘째, 병원조직의 윤리풍토와 조직 유효성에 대한 인과관
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병원조직의 윤리풍토가 간호사의 직무만족, 조직몰입에 미치는 영향

계 연구를 제안한다.

셋째, 병원조직의 윤리풍토를 향상시키기 위한 전략 개발

과 효과성을 확인하는 연구를 제안한다.
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