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    론

연구의 필요성

학생 시기는 발달단계 상 성인으로서의 인생 환의 과업

을 완수해 나가는 시기로서 어떤 연령층에서보다 많은 환경

변화에 노출되며 학업, 인 계, 진로문제 등으로 인해 스트

스를 받고 내, 외 혼돈을 경험하게 된다[1]. 특히, 간호

학생은 일반 학생들이 경험하는 스트 스 이외에도 임상실

습이나 간호사 면허증 취득을 한 국가시험 비 등으로 인

해 많은 스트 스를 경험하게 되는데, 이러한 스트 스는 간

호 학생의 삶의 질을 떨어뜨리고[2] 분노와 같은 정신건강문

제를 유발하는 것으로 보고되고 있다[3]. 지 까지 간호 학생

의 정신건강에 한 선행연구들은 불안, 우울, 분노[3,4]와 같

은 부정정서에 을 맞추어 평가되어왔고 최근 심리 안

녕감과 같은 정 인 정신건강에 한 심이 증가하고 있

으나[5] 정서, 심리, 사회 측면의 안녕감을 포함하여 포

인 개념으로 조사한 연구는 없었다.

최근 정심리학의 발 과 함께 정신건강에 한 정의는

정신장애나 정신 병리의 부재상태를 넘어서 정신 웰빙이

유지되는 상태로 보아야 한다는 견해가 각 받고 있다[6-8]. 

정신 웰빙은 정 정신건강을 의미하며, 정신장애와

한 련이 있으면서도 서로 구분되는 특성이 있어 정신장애

에 이환되지 않아도 주 안녕감을 갖지 못하는 경우 정신

으로 완 히 건강한 것으로 보기 어렵다는 에서 근

한다[8]. 정신 웰빙은 정서, 심리, 사회 웰빙을 포함하고

있으며, 정서 웰빙은 삶에 한 정 인 느낌을 평가하고, 

심리 웰빙은 개인이 잠재력을 개발하고 온 히 기능하는지

를 평가하며, 사회 웰빙은 개인이 속한 사회의 기능에 한

주 평가이다[9]. 선행연구에서 정신 웰빙은 자살행동과

같은 심각한 정신건강문제를 방하는 보호요인으로 나타났고

[6], 스트 스 처와도 유의한 련성이 있었다[10]. 한 정

신 웰빙의 하 요인 하나인 심리 웰빙은 학생의 정

신건강과 용서나 감사와 같은 정심리특성과도 유의한 련

성이 있는 것으로 나타났다[11]. 이러한 에서 간호 학생의

정신 웰빙을 증진시키는 것은 정신건강문제의 방과 행복

증진 측면에서 요한 부분이 될 수 있어 간호 학생의 정신

웰빙 수 을 조사하고 정신 웰빙에 향을 미치는 요인

을 악할 필요가 있다[8].

국내에서 정신 웰빙은 노인을 상으로 소수의 연구가

진행되었고[6,12] 학생을 상으로 한 경우는 외상사건 경

험자[7], 소셜 네트워크 서비스 이용자[10], 여 생[13] 등을

상으로 한 연구가 있었으나 매우 미흡한 실정이며 간호

학생을 상으로 한 연구는 없었다. 한편, 학생의 정신

웰빙에 향을 미치는 요인으로는 온라인이 아닌 면 면

인 계유지행동, 스트 스 리, 인 계 유능성, 강정활용, 

학업 탄력성, 운동 등이 있었다[10,13,14]. 이러한 요인들은

학생들의 건강 리나 건강한 생활양식과 련이 있다는 에

가정간호학회지 제25권 제3호, 2018년 12월

J Korean Acad Soc Home Care Nurs Vol.25 No.3, 164-172, December, 2018

ISSN : 1738-7590 

https://doi.org/10.22705/jkashcn.2018.25.3.164

간호대학생  건강증진행  정신적 웰빙*

이경민1)․안은선2)․ 원희3)

주요어 : 건강, 증진, 웰빙, 간호대학생
* 본 연구는 2018년도 계명 학교 동산의료원 연구비 지원에 의해 수행되었음.

1) 수성 학교 간호학과, 조교수(https://orcid.org/0000-0001-5109-5757)

2) 고신 학교 간호 학, 조교수(https://orcid.org/0000-0001-9932-1813)

3) 계명 학교 간호 학 간호과학연구소, 조교수(교신 자 E-mail: jwh917@hanmail.net) (https://orcid.org/0000-0003-0804-3120)

투고일: 2018년 10월 30일 수정일: 2018년 11월 29일 게재확정일: 2018년 12월 6일



간호 학생의 건강증진행 와 정신 웰빙

가정간호학회지 25(3), 2018년 12월 165

서[15-18], 건강증진행 는 간호 학생의 정신 웰빙의 향

요인으로 고려될 수 있다. 

기 성인기에 해당하는 학생들은 자율과 독립성이 허용

되는 생활에서 흡연과 음주에 쉽게 노출되고, 불규칙한 수면

과 식사 등으로 인해 건강 리나 건강행 측면에서 많은 취

약 을 가지고 있다[19]. 더욱이 간호 학생들은 공 특성

상 이론수업과 임상실습을 병행해야 하는 어려움이 있고 특

히 임상실습에서는 불규칙한 일정과 낯선 환경에 응하는

문제나 과도한 과제 등으로 인해 많은 스트 스를 경험하게

되어 건강증진행 를 실천할 수 있는 기회가 부족할 수 있다

[20]. 한 재 건강과 련된 불편함이 없어 건강을 증진시

키기 한 행 를 잘 실천하지 않으며 특히, 운동이나 신체활

동을 잘 하지 않는 것으로 나타났다[5].

선행연구에서 보건계열 학생들의 건강증진행 는 자아존

감, 생활스트 스와 유의한 상 계가 있었고[21], 성인을

상으로 건강증진행 를 잘 할수록 자아존 감과 생활만족도

가 높은 것으로 보고하 다[22]. 한 성인을 상으로 한 연

구에서는 건강증진행 가 마음 항상성과 심리 안녕감에 유

의한 향을 미치는 것으로 나타났다[23]. 비록 건강증진행

가 정신 웰빙에 미치는 향을 조사한 선행연구는 찾아보

기 어려웠으나 이와 같이 정신 웰빙의 하 요인이나 하

요인의 구성개념들과 련이 있음을 감안할 때, 간호 학생의

건강증진행 는 정신 웰빙의 향요인이 될 수 있음을 짐

작할 수 있다. 

간호 학생들은 졸업 후 환자들의 건강 리에 요한 역할

을 담당하게 될 비간호사로서 바람직한 건강증진행 를 실

천하는 역할모델이 되어야 한다[24]. 따라서 간호 학생의 건

강증진행 가 정신 웰빙에 미치는 향을 확인하는 것은

건강증진행 의 필요성에 한 인식을 강화하고 건강증진행

를 진시키는데 요한 역할을 할 뿐 만 아니라 간호 학생

의 정신 웰빙을 증진시키기 한 구체 인 방안을 제시할

수 있다. 지 까지 간호 학생의 건강증진행 에 한 연구는

건강증진행 에 향을 미치는 요인을 조사하는 경우가 부

분이었고[5,20,21,24] 건강증진행 와 정신 웰빙 간의 계

를 조사한 연구는 없었다. 

이에 본 연구에서는 간호 학생의 건강증진행 와 정신

웰빙 수 을 조사하고, 건강증진행 가 정신 웰빙에 미치는

향을 악하여 정신 웰빙에 한 구체 인 재방안을

마련하는데 기 자료를 제공하고자 한다. 

연구 목

본 연구의 목 은 간호 학생의 건강증진행 가 정신 웰

빙에 미치는 향을 악하는데 있으며 구체 인 목 은 다

음과 같다. 

• 상자의 건강증진행 와 정신 웰빙 정도를 악한다.

• 상자의 일반 특성에 따른 건강증진행 와 정신 웰빙

의 차이를 악한다.

• 상자의 건강증진행 와 정신 웰빙 간의 상 계를

악한다.

• 상자의 정신 웰빙에 향을 미치는 요인을 악한다. 

연  방법

연구 설계

본 연구는 간호 학생의 건강증진행 와 정신 웰빙의 정

도 건강증진행 가 정신 웰빙에 미치는 향을 악하

는 서술 조사연구이다.

연구 상

본 연구 상자는 D시와 P시에 소재한 2개 학의 간호학

과 학생을 상으로 편의 추출하 으며, 본 연구의 목 을 이

해하고 자발 으로 연구 참여에 동의한 164명이었다. 상자

수는 G-power 3.1.5 로그램을 이용하여 산정하 으며[25] 

다 회귀분석에서 유의수 .05, 효과크기는 간 효과크기인

.15, 검정력 .80, 측요인 12개(일반 특성 6개, 건강증진행

6개 하 요인)를 기 으로 하 을 때 최소 127명이 산출되

어 본 연구 상자 수는 추정된 최소 표본 수를 충분히 충족

하 다.   

연구 도구

l 건강증진행

건강증진행 는 Walker 등[26]이 개발한 건강증진 생활양식

(Health Promotion Life style Profile, HPLP)을 Seo [18]가 번

안하여 수정한 도구를 사용하여 측정하 다. 이 도구는 총 47

문항으로 이루어져 있으며 6개 하 요인 즉, 자아실 11문

항, 건강책임 10문항, 운동 5문항, 양 7문항, 인 계 7문

항, 스트 스 리 7문항으로 구성되어있다. 각 문항은 ‘

그 지 않다' 1 부터 ‘매우 그 다' 4 까지의 Likert 4 척

도로 측정되며, 수가 높을수록 건강증진행 의 실천정도가 높

음을 의미한다. Seo [18]의 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's

α는 .90이었다. 본 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's α는

.92이었다.

l 정신 웰빙
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정신 웰빙은 Keyes 등[9]이 개발한 정신 웰빙(Mental 

Health Continuum Short Form, MHC-SF) 척도를 Lim 등[8]이

한국어로 번안하여 타당화 한 한국 정신 웰빙 척도

(K-MHC-SF)를 사용하여 측정하 다. 본 도구는 총 14문항이

며 정서 웰빙 3문항, 사회 웰빙 5문항, 심리 웰빙 6문

항의 3개 하 역으로 구성되어있다. 각 문항은 ‘ 없음’ 

0 부터, ‘매일 그 다’ 5 까지의 Likert 6 척도로 측정되

며, 수가 높을수록 정신 웰빙 정도가 높음을 의미한다. 

Lim 등[8]의 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's α는 .93이었

으며 본 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's α는 .90이었다.

자료 수집 방법

자료 수집은 D시와 P시에 소재한 2개 학의 간호학과 학

생을 상으로 2018년 10월 16일부터 10월 21일까지 실시되

었다. 연구자는 연구 상자의 강의실을 방문하여 본 연구의

목 과 내용을 설명하 고, 이후 자료수집에 해 훈련받은

연구원이 연구 참여에 자발 으로 서면 동의한 학생에 한하

여 구조화된 자가 보고식 설문지를 배부하고 그 자리에서 작

성하도록 하 으며, 작성이 완료된 설문지를 일 수거하 다. 

총 170부의 설문지를 배부하여 170부가 회수되었고, 이 설

문 응답이 불성실한 6부를 제외하여 총 164부를 최종분석에

사용하 다.    

자료 분석 방법

자료 분석은 IBM SPSS Statistics 25.0 Program을 이용하

다. 상자의 일반 특성, 건강증진행 와 정신 웰빙 정도

는 빈도와 백분율, 평균과 표 편차로 산출하 다. 상자의

일반 특성에 따른 건강증진행 와 정신 웰빙의 차이는

t-test와 ANOVA, Scheffe test로 분석하 다. 건강증진행 와

정신 웰빙 간의 상 계는 Pearson’s correlation coefficients

로 분석하 다. 상자의 정신 웰빙에 향을 미치는 요인

을 악하기 하여 Stepwise multiple regression을 실시하

다. 

윤리 고려

본 연구는 K 학 생명윤리심의 원회의 승인(40525-201808 

-HR-76-02)을 받은 후 실시되었다. 연구자는 간호학과 강의실

을 방문하여 학생들이 자유롭게 이동할 수 있음을 안내한 후, 

본 연구의 목 과 내용을 설명하 고, 연구 참여의 자발성과

익명성에 해 명시하 으며 상자가 연구 참여를 원하지

않을 경우 언제든지 단할 수 있고 이로 인해 어떠한 불이

익도 받지 않음을 설명하 다. 한 수집된 자료는 연구목

으로만 사용되며 연구종료 후 3년간 보 후 분쇄 처리하여

폐기될 것임을 설명하 다. 이 후 상자와 이해 계가 없고

자료수집에 해 훈련받은 연구원이 연구 참여에 한 서면

동의서를 배부하여 자발 으로 서면 동의한 학생에 한하여

자료 수집을 실시하 다.  

연  결과

상자 일반 특성

본 연구 상자는 여학생 143명(87.2%), 남학생 21명(12.8%)

이었다. 학년은 1학년 45명(27.4%), 2학년 46명(28.0%), 3학년

26명(15.9%), 4학년 47명(28.7%)이었고, 종교는 ‘없음’이 109

명(66.5%)이었다. 공만족도는 ‘매우만족’ 63명(38.4%), ‘만

족’ 88명(53.7%), ‘보통’ 13명(7.9%)이었다. 지각된 신체건강상

태는 ‘좋음’이 123명(75.0%)으로 가장 많았다(Table 1).

상자의 건강증진행 와 정신 웰빙 정도

상자의 건강증진행 는 4 만 에 평균평 2.71 이었

고, 하 요인별 수는 자아실 3.18 , 건강책임 2.34 , 운

동 1.90 , 양 2.43 , 인 계 3.26 , 스트 스 리 2.86

이었다. 정신 웰빙은 5 만 에 평균평 2.27 이었고

하 요인별 수는 정서 웰빙 2.52 , 사회 웰빙 2.00 , 

심리 웰빙 2.38 이었다(Table 2). 

<Table 1> General Characteristics of the Participants

(N=164)

Characteristics Categories n (%)

Gender Female 143 (87.2)

   Male 21 (12.8)

Academic year First 45 (27.4)

Second 46 (28.0)

Third 26 (15.9)

Fourth 47 (28.7)

Dwelling type With parents 75 (45.7)

Dormitory 67 (40.9)

Rented room 22 (13.4)

Religion Yes 55 (33.5)

  No 109 (66.5)

Satisfaction with major Very satisfied 63 (38.4)

      Satisfied 88 (53.7)

Average 13 ( 7.9)

Perceived physical health 

status  

Good 123 (75.0)

Average 36 (22.0)

Bed   5 ( 3.0)
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일반 특성에 따른 건강증진행 와 정신 웰빙의

차이

건강증진행 는 공만족도(F=19.44, p<.001)와 지각된 신체

건강상태(F=3.65, p=.028)에 따라 유의한 차이가 있었다. 사후

분석 결과, 공만족도가 ‘매우만족’과 ‘만족’인 경우 ‘보통’보

다, ‘매우만족’인 경우 ‘만족’보다 건강증진행 수가 높았

다. 지각된 신체건강상태가 ‘좋음’인 경우 ‘보통’보다 건강증

진행 수가 높았다.

정신 웰빙은 공만족도(F=13.68, p<.001)와 지각된 신체

건강상태(F=6.88, p=.001)에 따라 유의한 차이가 있었다. 사후

분석 결과, 공만족도가 ‘매우만족’과 ‘만족’인 경우 ‘보통’보

다, ‘매우만족’인 경우 ‘만족’보다 정신 웰빙 수가 높았다. 

지각된 신체건강상태가 ‘좋음’인 경우 ‘보통’보다 정신 웰빙

수가 높았다(Table 3).

건강증진행 와 정신 웰빙 간의 상 계

정신 웰빙은 건강증진행 와 유의한 양의 상 계를 보

다(r=.59, p<.001). 건강증진행 의 6개 하 역에서는 자아

실 (r=.68, p<.001), 건강책임(r=.32, p<.001), 운동(r=.31, 

p<.001), 양 (r=.27, p<.001), 인 계(r=.46, p<.001), 스트

스 리(r=.52, p<.001)와 유의한 양의 상 계를 보 다

(Table 4).

정신 웰빙에 향을 미치는 요인

상자의 정신 웰빙에 향을 미치는 요인을 악하기

<Table 2> Descriptive Statistics of Variables (N=164)

Variables Mean±SD Min-Max

Health promotion behavior 2.71±0.39 1.78-3.91

  Self-actualization 3.18±0.46 2.00-4.00

  Health responsibility 2.34±0.55 1.00-4.00 

  Exercise 1.90±0.80 1.00-4.00 

  Nutrition 2.43±0.63 1.00-4.00 

  Interpersonal relationship 3.26±0.48 2.00-4.00 

  Stress management 2.86±0.51 1.57-4.00 

Mental well-being    2.27±0.77 0.53-4.70

  Emotional well-being 2.52±0.85 0.28-5.00

  Social well-being 2.00±0.82 0.00-4.33

  Psychological well-being 2.38±0.88 0.56-4.86

<Table 3> Health Promotion Behavior and Mental Well-being by General Characteristics  (N=164)

Characteristics Categories
Health promotion behavior Mental well-being

Mean±SD t or F(p) Mean±SD t or F(p)

Gender Female 2.69±0.38 -1.59

(.113)

2.24±0.44 -1.66

(.098)   Male 2.83±0.44 2.53±0.93

Academic year First 2.82±0.39

2.22

(.088)

3.15±0.59

0.13

(.940)

Second 2.70±0.41 3.05±0.88

Third 2.64±0.42 3.00±0.62

Fourth 2.64±0.35 3.04±0.66

Dwelling type With parents 2.75±0.41
1.84

(.162)

2.34±0.80
1.27

(.284)
Dormitory 2.69±0.37 2.27±0.75

Rented room 2.58±0.39 2.05±0.68

Religion Yes 2.72±0.32 0.44

(.659)

2.31±0.71 0.41

(.682)  No 2.70±0.43 2.26±0.80

Satisfaction with major Very satisfieda 2.89±0.41 19.44

(<.001)

a,b>c, a>b* 

2.55±0.78 13.68

(<.001)

a,b>c, a>b* 

Satisfiedb 2.63±0.33 2.20±0.07

Averagec 2.32±0.23 1.48±0.66

Perceived physical health status Gooda 2.75±0.40 3.65

(.028)

a>b* 

2.39±0.76 6.88

(.001)

a>b* 

Averageb 2.57±0.33 1.97±0.69

Bed 2.57±0.27 1.63±0.59 
* Scheffe test

<Table 4> Correlations among Variables (N=164)

Variable
Mental well-being

r(p)

Health promotion behavior .59(<.001)

  Self-actualization .68(<.001)

  Health responsibility .32(<.001)

  Exercise .31(<.001)

  Nutrition .27(<.001)

  Interpersonal relationship .46(<.001)

  Stress management .52(<.001)
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해 stepwise multiple regression을 실시하 다. 일반 특성

에서 유의한 차이를 보인 공만족도, 지각된 신체건강상태와

상 계 분석에서 유의한 상 계를 보인 건강증진행 6

개 하 요인을 독립변수로 투입하 다. 일반 특성인 공만

족도(reference: 보통)와 지각된 신체건강상태(reference: 나쁨)

는 Dummy 변수 처리하 다. Durbin-Watson 통계량은 2.193

으로 잔차 간에 자기상 성이 없음을 확인하 다. 한 공차

한계(tolerance)는 0.626~0.883으로 0.1이상이었고 분산팽창계수

(Variance Inflation Factor, VIF)는 1.133~1.598로 10보다 작아

다 공선성의 문제가 없음을 확인하 다. 분석결과, 형성된

회귀모형은 통계 으로 유의하 고(F=56.61, p<.001), 건강증

진행 하 요인 자아실 (β=.56, p<.001), 스트 스 리

(β=.16, p=.021), 운동(β=.13, p=.030)은 정신 웰빙에 유의한

향을 미치는 요인으로 나타났다. 이들 변인의 정신 웰빙

에 한 설명력은 49.1%이었다(Table 5).

논    

본 연구는 간호 학생의 건강증진행 와 정신 웰빙 수

을 측정하고 건강증진행 가 정신 웰빙에 미치는 향을

악하여 간호 학생의 정신 웰빙을 증진시키기 한 방안

을 마련하고자 시도되었다. 본 연구 상자들의 건강증진행

는 4 만 에 2.71 이었다. 이러한 결과는 간호 학생을

상으로 동일한 도구를 사용한 Park과 Kim [20]의 연구에서

상자들의 수 2.71 과 일치하 으며, Kim과 Lee [5]의 연

구에서 나타난 간호 학생들의 건강증진행 수 (2.65 )과

유사하 다. 한편, 학생들을 상으로 한 Oak [27]의 연구

에서 상자들의 건강증진행 수 2.50 보다는 높게 나타

났는데, 이는 보건계열 학생들이 비보건계열 학생들보다

건강증진행 정도가 높았던 선행연구 결과를 지지하고 있다

[21]. 즉, 간호 학생은 교과과정에서 건강 련 내용을 학습하

는 기회가 많아 일반 학생에 비해 건강증진행 의 요성

을 더 잘 인식하고 있는 것으로 이해할 수 있다[15]. 그러나

본 연구에서 간호 학생들의 건강증진행 는 간보다 약간

높은 수 이었다. 간호 학생들은 타 공 학생들에 비해 학

업스트 스가 많고 이는 건강증진행 에 부정 인 향을 미

칠 수 있다는 에서[3,20] 학생들이 건강증진행 를 보다

극 으로 실천할 수 있도록 지지할 필요가 있다.

건강증진행 하 역별 수를 살펴보면, 인 계 역

의 수가 가장 높았고 운동 역의 수가 가장 낮았으며

그 다음으로 건강책임 역의 수가 낮은 것으로 나타나 간

호 학생을 상으로 한 선행연구들과 일 된 결과를 보 다

[5,15-17]. 간호 학생들은 임상실습 장에서 다양한 상자

들과 치료 계를 형성해야 하는 부담감이 있고 교육과정

에서 별 활동과 과제가 많아 동기생들과 워크를 형성

하는 것이 요하기 때문에 인 계역량을 증진시키는데 많

은 노력을 기울이고 있는 것으로 이해할 수 있다[15,28]. 반

면, 운동과 같은 신체활동을 잘 하지 않고 질병에 노출될 수

있다는 민감성은 매우 낮아 건강상태에 한 주기 인 검사

나 자신의 건강문제를 문가와 상의하는 등의 건강책임 행

동은 소홀히 하는 경향이 있음을 알 수 있다[29]. 

본 연구에서 상자들의 정신 웰빙 수 은 간 이하이

었고, 노인을 상으로 한 Lee와 Han [12]의 연구에서 상자

들의 평균 수(2.58 )보다 낮았다. 이 듯 본 연구 상자들

의 정신 웰빙 수 은 자살 험이 높은 노인에서보다도 낮

았고, 정신 웰빙이 낮을수록 자살행동이 증가함을 감안할

때[6], 간호 학생들의 정신 웰빙 수 은 학생활에서 직면

하는 스트 스와 정신건강문제에 효율 으로 처하는데 충분

하지 않은 것으로 평가된다.  

정신 웰빙의 하 역에서는 정서 웰빙이 가장 높았고, 

사회 웰빙이 가장 낮은 수를 보 다. 이러한 결과는 노인

을 상으로 한 연구[12], 성인을 상으로 한 연구[8], 학

생을 상으로 한 연구[10,13]에서 나타난 결과와 일치하 다. 

최근 사회 으로 폭력 간호근무환경에 한 문제가 크게

두되면서 간호조직문화에 한 부정 인 인식과 개선방안의

필요성이 강조되고 있다. 한 간호 학생들은 임상실습이나

다양한 매체를 통해 선배간호사, 타 분야의 의료진, 환자

들의 폭력으로부터 보호받지 못하는 냉랭한 간호조직문화를

직, 간 으로 경험하게 된다[30]. 이와 같은 간호조직사회에

한 직, 간 인 부정 경험은 간호 학생이 사회 웰빙

을 낮게 지각하는데 향을 미칠 수 있다고 생각된다. 한국과

같이 타인과의 조화나 집단에 한 책임이 강조되는 집단주

의 사회에서는 정신 웰빙을 유지하는데 사회 웰빙의 역

할이 요할 수 있다. 그러므로 간호교육은 간호 학생들이

<Table 5> Predictors of Mental Well-being (N=164)

Variables β t p R2 Adjusted R2 F(p)

Self-actualization .56 8.40 <.001

.500 .491 56.61(<.001)Stress management .16 2.32 .021

Exercise .13 2.12 .030
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간호조직문화에 해 개방 으로 논의하고, 해한 간호근무

환경을 개선할 수 있는 조직차원의 지원방안들을 도출해 으

로서 자신이 속한 사회의 기능을 정 으로 인식할 수 있도

록 지원할 필요가 있다.

일반 특성에 따른 건강증진행 의 차이를 비교한 결과, 

공에 만족할수록 건강증진행 가 높았고, 자신의 신체건강

상태를 ‘좋음’으로 지각하는 학생이 ‘보통’으로 지각하는 경우

보다 건강증진행 수가 높았다. 이는 공만족도와 학교생

활만족도가 평균 이상인 간호 학생이 그 지 않은 학생들에

비해 건강증진행 수가 높았던 선행연구와[2] 간호 학생

을 상으로 한 선행연구에서 건강상태를 건강하다고 지각하

는 학생이 보통이나 나쁘다고 지각하는 학생보다 건강증진행

가 유의하게 높았고, 지각된 건강상태와 건강증진행 간에

유의한 상 계가 있었던 결과와 일치하 다[5,20,24,29]. 간

호학은 공 특성 상 건강 련 교과목이 부분으로 공에

만족하는 경우 교과목에서 배우는 건강 련 지식이나 심이

증가하여 건강증진행 를 더 많이 실천할 수 있다[24,29]. 

한 지각된 신체건강상태가 좋은 경우, 자신의 건강상태에 지

속 으로 심을 갖고 이러한 상태를 유지하기 해 건강한

생활습 을 기르며 노력하는 것으로 해석할 수 있다[29]. 따

라서 간호 학생의 건강증진행 를 증진시키기 해 공교과

목에서는 다양한 건강문제에 해 쉽고 재미있는 배울 수 있

는 교육방법을 개발하고 건강증진행 의 정 인 결과를 체

험할 수 있는 기회를 제공함으로서 공만족도를 높이는 것

이 필요하겠다. 한 학생들이 자신의 건강상태에 해 평가

하고 인식할 수 있는 건강모임이나 멘토링 로그램을 활성

화시키는 것이 도움이 될 수 있겠다.

본 연구에서 정신 웰빙은 공만족도와 지각된 신체건강

상태에 따라 차이가 있었다. 이러한 결과는 간호 학생을

상으로 정신 웰빙을 조사한 연구가 없어 직 으로 비교

하기는 어려우나 낙 성과 같은 정성이 학생의 심리

웰빙을 향상시킬 수 있고[14] 성인의 신체 안녕감이 높을수

록 심리 안녕감이 높은 것으로 나타난 선행연구 결과와[23] 

유사한 맥락으로 이해할 수 있다. 따라서 간호 학생들의 정

신 웰빙을 증진시키기 해서는 학생들이 간호학의 의미를

찾고 학업 수행 과정에서 만족감을 얻을 수 있도록 지도할

뿐 만 아니라 신체건강에 한 심과 신체건강을 증진하는

행 로 인한 유익성을 인식하도록 격려하는 것이 필요하겠다

[13]. 

간호 학생의 정신 웰빙에 향을 미치는 요인은 건강증

진행 하 역에서 자아실 , 스트 스 리, 그리고 운동

이었고, 이 자아실 은 가장 설명력이 높은 요인으로 나타

났다. 자아실 은 바람직한 방향으로 성장발 하며 미래를 기

하고 실성 있는 삶을 지향하는 능동 이고 주체 인 자

아활동으로[15] 정 정서와 내재 동기를 증가시켜 정신

, 신체 건강을 유지하고 스트 스와 갈등에 명하게

처함으로서 정신 웰빙을 증진하는데 기여할 수 있다[14]. 

이러한 결과는 Cho [7]의 연구에서 자기 자신이나 타인, 세상

에 해 부정 신념과 자기비난이 증가할수록 정신 웰빙

이 감소한 결과와 일맥상통한다. 

정신 웰빙에 두 번째로 향을 미치는 요인은 스트 스

리이었다. 이는 극 인 스트 스 처가 학생의 심리

웰빙을 증진시키는 것으로 보고한 Chung [14]의 연구결과를

지지하고 있다. 간호 학생들은 학업스트 스가 심하고 이로

인해 흔히 분노, 불안, 우울과 같은 부정정서를 경험할 수 있

다[3,4]. 사회에서 스트 스 리는 스트 스를 감소시키

는 차원을 넘어 건강하고 행복한 삶을 해 필수 으로 다루

어야 할 부분으로 정심리자본은 개인이 스트 스에 명하

게 처하는데 효과 인 방안이 될 수 있다[14]. 따라서 간호

교육은 간호 학생들의 정심리자본을 증진시켜 학생들이 스

트 스를 효과 으로 리해 나가도록 지도할 필요가 있다. 

마지막으로 정신 웰빙에 향을 미치는 요인은 운동이었

다. 운동은 본 연구를 비롯한 많은 선행연구에서[5,15-17] 실

천이 조한 건강증진행 로 보고되고 있다. 실제, 간호 학

생을 상으로 한 Kim [17]의 연구에서는 상자의 70%이상

이 운동을 하지 않거나 한 달에 3회 이하로 운동하 고

매일 운동하는 학생은 4.5%에 불과하 다. 그러나 선행연구에

서 주 5회 이상 규칙 으로 운동하는 간호 학생은 하

지 않거나 5회 미만으로 하는 경우에 비해 반 인 건강증

진행 수가 유의하게 높았고[20], 본 연구에서 건강증진행

하 요인들이 정신 웰빙에 유의한 향을 미치는 것으

로 나타나 간호 학생의 정신 웰빙을 재하는데 규칙 인

운동습 이 요한 역할을 할 수 있다고 본다. 따라서 학과

내 스포츠 동아리를 활성화시켜 간호 학생들의 능동 인 신

체활동을 격려하고 이를 통해 운동의 정 인 효과를 경험

할 수 있는 기회를 제공할 필요가 있다. 아울러 간호학과는

여학생의 비율이 높은 반면, 건강증진행 의 실천은 여학생이

남학생보다 낮고[5], 스포츠 동아리 학생들을 상으로 한

연구에서도 상자의 60%가 남학생이었다는 에서, 간호학

과 여학생들이 쉽게 근하고 배울 수 있는 운동들을 선정하

여 스포츠 동아리를 활성화시킬 필요가 있다. 본 연구는 2개

학의 간호 학생을 상으로 하 기 때문에 연구결과를

체 간호 학생에게 확 시켜 해석하는데 신 을 기해야 한다.

결론 및 제언

본 연구는 간호 학생의 건강증진행 와 정신 웰빙 수

을 악하고 건강증진행 가 정신 웰빙에 미치는 향을
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규명함으로써 정신 웰빙 재방안을 마련하는데 기 자료를

제공하고자 시도되었다. 연구결과, 상자들의 건강증진행 는

간보다 약간 높은 수 이었고, 정신 웰빙은 간 이하의

수 을 보 다. 간호 학생의 정신 웰빙에 향을 미치는

요인은 건강증진행 하 요인 자아실 , 스트 스 리, 

운동으로 확인되었으며 이들 변인의 정신 웰빙에 한 설

명력은 49.1%이었다. 따라서 간호 학생들의 자아실 을 한

올바른 방향을 제시하고 자아실 역량을 강화하는 개인내

자원을 개발하는 것과 스트 스 리 기술과 규칙 인 운동

을 습 화 하도록 지도하는 것은 간호 학생의 정신 웰빙

을 증진시키는데 유용한 략이 될 수 있다. 

본 연구는 국내에서 처음으로 간호 학생의 정신 웰빙을

조사하고 건강증진행 와의 련성을 규명하 다는 에서 간

호학 의의가 있다. 교육 측면에서는 간호 학생의 건강증

진행 와 정신 웰빙에 한 이해를 넓히고 학생들의 건강

리나 정신 웰빙 증진을 한 교육과 지도 시 기 자료로

활용할 수 있다. 실무 으로는 간호 학생의 정신 웰빙을

증진하기 해 우선 으로 고려해야할 건강증진행 를 확인함

으로서 보다 구체 이고 실질 인 정신 웰빙 재방안을

마련하고 나아가 련 연구의 활성화에 기여할 수 있다. 본

연구결과를 토 로 다음과 같이 제언한다. 첫째, 연구 상과

지역을 확 하여 반복연구를 시행하고 연구결과를 일반화할

필요가 있다. 둘째, 정신 웰빙에 향을 미치는 건강증진행

의 성별에 따른 차이를 확인함으로서 차별화된 재

근의 근거를 마련할 필요가 있다. 셋째, 정서, 심리, 사회

측면의 다양한 요인들을 포함하여 간호 학생의 정신 웰빙

에 향을 미치는 요인을 악하는 후속연구를 제언한다. 
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Health Promotion Behavior and Mental Well-Being in 

Nursing Students*
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Purpose: The purpose of this study was to investigate levels of health promotion behavior and mental well-being 

and to analyze the factors affecting mental well-being in nursing students. Methods: A total of 164 nursing 

students participated in the study. Data were analyzed by frequencies, t-tests, ANOVA, Pearson correlation 

coefficients, and stepwise multiple regression with SPSS 25.0 software. Results: The mean scores for health 

promotion behavior and mental well-being were found to be above and below average, respectively. There were 

significant mean differences in health promotion behavior and mental well-being according to satisfaction with 

major and perceived physical health status. Health promotion behavior positively correlated with mental well-being. 

The significant predictors of mental well-being included self-actualization, stress management, and exercise of 

health promotion behavior. The regression model explained 49.1% of mental well-being. Conclusion: Improving 

self-actualization capability and stress management skills and developing a habit of regular exercise will increase 

mental well-being among nursing students.
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