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서 론

1. 연구의 필요성

병원 산업은 노동집약적 서비스 산업으로, 생산의 결과물인 

의료서비스는 어떤 것으로도 대체하기 어렵다. 의료 기관에서 

수행되어지는 업무들은 대상자의 생명과 직결되고, 업무 수행

의 결과가 환자 상태에 즉각적으로 반영되므로 구성원의 업무 

수행에 대한 조직 차원의 관리는 병원 경영의 핵심적인 요소라 

할 수 있다(Kozlowski & Ilgen, 2006)

병원은 학력, 성, 직종 등의 위계가 뚜렷이 나타나는 조직으

로 기본 기능인 진료 업무는 여러 직종의 밀접하고 활발한 상호

작용을 통해 수행되어진다. 그러므로 병원 조직은 일반 조직에 

비해 구성원 간 상호 의존성이 높아 갈등 발생 가능성이 높다

(Min & Kim, 2012). 특히 간호사는 환자와 가장 근접한 최일선

에서 핵심적인 역할을 수행하면서 타 의료진, 동료 간호사, 대

상자와의 일치되지 않는 기대로 다양한 갈등 상황을 경험하게 

된다(Lee, Cho, Son, Yi, & Yoo, 2013). 간호업무 수행 중 경험

하게 되는 갈등은 피할 수 없고 어느 정도의 갈등은 문제해결을 

통한 새로운 업무 수행의 관점에서 긍정적이라 할 수 있다
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(Wright, Mohr, & Sinclair, 2014). 그러나 누적된 갈등은 스트

레스를 유발하여 효율적인 업무 수행을 방해하여 쉽게 소진되

게 하며, 만족도 저하로 이어져 이직의도와 이직을 증가시키고 

조직의 성과 저하를 초래할 수 있다(Lee & Lee, 2015). 그러므

로 간호 인적 자원 관리 측면에서도 이미 확보되어 일정 역량을 

갖춘 간호사의 지식과 기술이 현장에서 제대로 발휘될 수 있도

록 간호사의 갈등을 적절하게 관리하는 것은 매우 중요하다 할 

수 있다(Lee, Kang, Ko, Cho, & Kim, 2014). 

선행연구에서 환자와의 관계 및 의사소통, 전문직으로서의 

가치와 목표에서의 갈등, 업무량 과다, 성취감 결여로 인한 만

족감 저하 등이 간호사의 갈등 유발 요인으로 확인되었고(Kim, 

Kim, & Lee, 2001), 의사와의 갈등 또한 간호직에 대한 회의를 

증폭시키며 간호사 이직의 도화선이 될 수 있다(Lee et al., 

2013). 또한 타 직종과의 관계, 동료 간호사와의 관계에서도 갈

등을 겪는 것으로 보고되었다(Byeon & Kim, 2009). 기존의 연

구들은 주로 갈등 측정도구를 활용하여 간호사들이 경험하는 

갈등의 요인을 파악하고자 하였고, 갈등으로 초래되는 긴장, 불

안과 같은 정서적 요인에 초점을 맞추었다(Lee & Lee, 2015). 

또한 동료 간호사와의 관계와 같이 주어진 특정 상황에서의 갈

등을 파악하고자 하였다(Byeon & Kim, 2009). 본 연구에서는 

연구참여자의 병원 입사 이후의 누적된 경험에 대한 생애사적 

접근을 토대로 병원 간호사들이 갈등과 갈등을 해소하는 과정

의 경험을 파악하고자 한다. 

병원에는 구성원 개개인의 갈등을 모아서 집단의 의제를 형

성하고 이를 해소하기 위해 조직된 노동조합이 포함되어 있다. 

우리나라 병원 노동조합은 1987년 설립되었고, 1998년 산별노

조로 조직의 형태를 변경하여 인적자원 관리를 포함한 다양한 

요구들을 통해 병원 경영에 참여하고 구성원들의 권익 향상을 

위해 노력하고 있다. 병원과 노동조합을 대상으로 한 연구는 노

사관계의 선행 변인과 결과 변수를 탐색하거나(Deery & Iver-

son, 2005; Park, Kim, & Yoon, 2008), 종사자의 노조몰입에 

관한 분석(Hong, 2005), 간호사 집단을 대상으로 노동조합과 

환자의 성과와의 관련성을 파악한 연구(Seago & Ash, 2002) 

등이 이루어져 있다. 그러나 병원 내의 간호사 조합원를 대상

으로 자신들의 갈등 해소 창구로 노동조합을 활용하는 과정과 

활동 경험을 구체적으로 파악한 연구는 드문 실정이다. 이질적

인 집합체로서의 병원 노동조합은 조직 구성원 모두를 대변하

는 다양한 의제들을 가지고 사용자 측과 매년 단체교섭의 난항

을 되풀이하고 있다. 직업에 대한 긍지와 보람을 가지고 전문

화되고 숙련된 간호를 제공하기 위해서는 전문직으로서의 간

호사에 대한 대우가 보장되어야 한다. 간호사들도 임금, 복지, 

근무 여건 개선, 인사 제도 등과 같은 다양한 의제들을 통해 노

동조합 활동에 동참하고 있으나 단체교섭 과정은 기존 환자의 

이탈, 금전적 손실, 사회적 역할 수행의 상실과 같은 역기능을 

초래하여 대외적 이미지 실추와 같은 막대한 기회비용 손실을 

초래할 수 있다. 이러한 현실들을 고려할 때 병원 노동조합 구

성원 중 다수를 차지하는 간호사들의 갈등 의제를 확인하고, 

노동조합에 대한 인식 및 활동 경험을 파악하는 것은 간호사 조

합원의 지속적인 활동과 노동조합 활동의 효과성을 담보하기 

위해 필수적인 과정이라 할 수 있다. 

따라서 본 연구에서는 간호사의 갈등경험과 갈등의 속성을 

파악함과 동시에 병원 구성원들의 공식적인 갈등해소 기관으

로 조직된 노동조합을 통한 갈등 해소 과정을 파악 해 봄으로써 

병원 조직 차원에서 갈등 해결 전략을 세우고자 할 때 고려해야 

할 요소들을 확인하고자 한다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 병원 간호사의 간호 업무 중 갈등, 갈등 해소 

경험을 파악하고자 함이다. 구체적인 연구목적은 다음과 같다. 

 병원 간호사의 간호 업무와 관련된 갈등 요인들을 파악

한다. 

 병원 간호사의 갈등 해소 경험을 파악한다. 

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 병원 간호사를 대상으로 간호 업무 중 경험하게 되

는 갈등과 갈등 해소 과정을 이해하고 탐구하기 위해 Colaizzi 

(1978)의 현상학적 연구방법을 사용한 질적 연구이다. 

2. 연구참여자 선정 및 윤리적 고려

본 연구의 대상자는 G시에 소재한 일개 상급 종합병원에 근무

하는 일반 간호사를 대상으로 하였다. 노동조합 활동 경험에 대

한 내용이 포함되어 있어 조합원 신분이 아닌 간호 관리자는 연

구대상에서 제외하였다. 자료수집을 위하여 연구자가 속한 기관

의 생명윤리위원회의 승인을 받았고(IRB No. 201703-SB-008), 

C종합병원의 간호관리자를 방문하여 연구목적을 설명하고 협

조를 구한 다음 참여자를 소개받았다. 대상자 선정은 눈덩이식 

표집방법을 사용하였고, 의사소통에 문제가 있거나 연구참여
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를 거절하는 대상자는 제외하였다. 눈덩이식 표집방법은 한사

람의 대상자를 구하고 그 사람에게 다른 대상자를 소개 받아서 

진행하는 표집방법으로 편의 표집 방법 중의 하나이다(Lee, 

Yang, Gu, & Eun, 2009). 본 연구에서는 C종합병원 중환자실 

간호사 1인과 면담을 시작하여, 연령, 경력, 근무지 등을 고려

하여 밀도와 다양성을 증가시킬 수 있도록 총 8명의 대상자를 

중심으로 면담을 진행하였다. 

연구참여자에 대한 윤리적 고려를 위해 연구를 시작하기 전 

연구목적과 절차, 자료보관 및 폐기 방법을 충분히 설명하였

고, 익명처리에 대한 확인과 함께 녹음 내용은 연구목적 외에는 

사용하지 않을 것이며 특정 질문에 대한 참여자의 답변 거부권, 

원한다면 언제든지 연구참여에 대한 철회가 가능하다는 정보

를 제공한 후 연구참여 동의서를 서면으로 받았다. 연구를 통

해 수집된 면담 자료는 익명성 보장을 위해 수집된 자료에 연구

참여자의 신원을 밝힐 수 있는 정보는 포함하지 않았고, 자료의 

비밀 보장을 위해 연구 관련자 외의 다른 사람과는 자료를 공유

하지 않았으며, 연구참여에 대한 답례로 소정의 사례금을 제공

하였다.

3. 연구자의 훈련과 준비

본 연구자는 간호사로 일반 병동과 중환자실, 외래 등에서 

근무하였다. 대학원에서는 질적 연구에 대해 공부하였으며, 질

적 연구세미나 등에 참여하여 질적 연구에 대한 관심을 갖고 학

습하였다. 또한 동료 교수와 질적 연구에 대한 다양한 자료를 

바탕으로 토론하며 최신동향에 대하여 익혀왔으며, 멘토 교수

의 지도와 자문을 통하여 질적 연구에 대한 역량을 증진시키고

자 노력해왔다. 또한 다수의 질적 연구를 수행하고 학술지에 게

재한 바 있다.

4. 자료수집

자료수집을 위한 면담은 더 이상 새로운 개념이 도출되지 않

아 포화상태가 될 때까지 진행하였고, 기간은 2016년 11월부터 

2017년 2월까지이다. 자료수집은 개인 심층면담을 통해 이루

어졌으며, 참여자의 동의하에 휴대용 녹음기를 사용하였다. 구

체적인 자료수집은 다음과 같은 절차를 통하여 이루어졌다. 첫

째, 면담 전, 소개를 받은 경위와 연구목적을 설명하고 면담에 

응할 수 있는지를 전화 혹은 방문을 통하여 확인하였다. 허락을 

한 대상자와는 면담을 위해 날짜, 시간 및 장소를 정하고, 사전 

면담을 통하여 면담자에 대한 기초적인 자료를 수집하였다. 

둘째, 면담을 위한 기초 조사표를 작성하였다. 면담 기초 조

사표에는 이름, 출생년도, 학력, 종교, 혼인 여부(자녀 포함), 가

족(형제), 경제 상태, 현 거주지, 현 근무지, 연락처, 면담 장소, 

면담 시간, 면담자, 면담 상황 등을 기록하였다. 질문 내용은 

전문가 교수 2인이 기존 문헌을 토대로 구성하였다(Byeon & 

Kim, 2009; Kim et al., 2001; Lee et al., 2013). ‘간호 업무 중 경

험한 갈등 상황과 갈등 해소 경험에 대해 말씀해주세요’와 같

은 주 연구 질문으로 시작하여 취업 과정, 근무 부서, 근무 경력, 

주 업무 내용, 업무 내 ․ 외의 갈등 경험, 개인 혹은 집단의 갈등 

해소 경험 등에 대한 내용을 중심으로 연구참여자가 자신의 경

험을 자발적으로 전개해 나가도록 하였다. 추가 질문은 ‘간호

업무 중 겪었던 갈등 상황에 대해 이야기하여 주십시오’, ‘간호 

업무 외의 갈등 상황에 대해 이야기하여 주십시오’, ‘병원 내 구

성원과의 관계 혹은 환자, 보호자와의 갈등 상황에 대해 이야

기하여 주십시오’, ‘본인이 갈등을 경험할 때 이를 해결하는 방

법에 대해 이야기하여 주십시오’, ‘병원 구성원들은 갈등을 어

떻게 해결하는지 이야기하여 주십시오’이다. 면담 시에는 연구

목적, 면담 내용의 녹음에 대해 설명하였고, 참여자의 권리와 

개인정보 보호를 약속하였으며 연구참여 동의서를 받았다. 면

담자료와 함께 C종합병원의 병원 신문, 병원보, 노동조합 활동 

자료집 등과 같은 문자 자료들을 수집하여 객관적 자료를 확보

하였다. 

연구참여자는 총 8명이고, 1인당 1~2회의 면담이 시행되었

다. 1회 면담은 1시간 30분에서 2시간 정도 진행되어 참여자 

1인당 평균 2시간이 소요되었다. 자료수집은 2명이 한조가 되

어 면담을 하였고, 면담 시 각자의 역할을 정하였다. 면담 동안 

중요한 부분의 내용을 발췌하고 메모하였다가 의미가 모호한 

부분은 다시 질문하여 확인하였다. 수집된 자료는 녹취록으로 

필사하였는데, 녹취록 작성에는 ‘하나도 빠짐없이 있는 그대로 

생생하게’ 녹취물로 표현하기 위하여 웃음소리, 침묵, 고개 끄

덕임 등과 같은 비언어적 상황도 기록하였다. 또한 면담 중 경

험하거나 느꼈던 것들에 관한 면담 일지를 면담 후 즉시 작성하

여 이를 자료분석 자료로 활용하였다. 

5. 자료분석

자료분석을 위해 녹음된 자료를 그대로 필사하였다. 참여자 

1인 당 녹음된 분량은 약 100~120분 정도로 필사 내용은 A4 용

지로 15~16장 내외였다. 연구자는 면담이 끝난 후 녹음된 내용을 

들으면서 제대로 필사되었는지 확인하여 자료의 정확성과 신뢰

성을 높였다. 자료분석은 자료수집 후 곧바로 Colaizzi (1978)
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의 방법으로 이루어졌으며, 자료수집과 분석이 순환적으로 이

루어졌다. 분석은 첫 단계로 연구자가 필사된 자료를 수차례 읽

으면서 자료의 맥락과 참여자의 반응 등에 집중하여 현상과 관

련된 의미 있는 문장을 골라냈다. 다음 단계로 추출된 진술 중

에서 유사한 표현을 합하고 정리하여, 보다 추상적인 형태로 

구성하였다. 그 다음 단계로 재구성된 의미 있는 진술에서 유

사한 내용을 묶어 주제를 도출하였으며, 비슷한 주제는 다시 

묶어 정리하여 추상성이 높은 주제로 범주화하였다. 

6. 연구의 엄밀성 확보

본 연구에서는 Lincoln과 Guba (1985)의 엄밀성 평가 기준

에 따라 사실적 가치, 적용성, 일관성, 중립성의 측면에서 평가

하여 신뢰도와 타당도를 높이고자 노력하였다. 사실적 가치에 

대해 본 연구에서는 참여자에게 필사된 내용 연구결과를 확인

케 하여 연구자의 분석 결과가 참여자의 경험과 일치하는 지를 

확인하였다. 적용성을 위해서는 연구에 참여하지 않은 간호사

에게 분석 결과를 확인케 하여 자신들의 고유한 경험에 비추어 

의미 있고 적용력이 있는지를 확인하였다. 또한 질적 연구의 

경험이 있는 2인의 간호학과 교수에게 연구결과의 평가를 의

뢰하여 연구과정 전반과 연구결과에 관해 평가를 받았고 주제 

범주화에 대한 수정 과정을 거쳐 일관성을 높이고자 하였다. 

중립성을 유지하기 위해 본 연구자는 연구에 대한 선 이해, 가

정, 편견 등을 일지에 기술하는 작업을 연구시작부터 종료 시

까지 계속하였으며, 면담 자료와 문헌 내용, 자아인식 등을 메

모해두어 내용들을 비교하고 구분할 수 있도록 하였다.

연 구 결 과

본 연구의 참여자들은 총 8명의 간호사로 구성되었다. 참여

자들의 연령은 20대 2명, 30대 4명, 40대 2명이었으며 평균 나

이는 34세이다. 8명 모두 여성으로 미혼은 5명, 기혼은 3명이었

다. 현재 근무지는 일반 병동이 5명, 중환자실 2명, 외래가 1명

이었고, 노동조합 가입 여부는 5명은 가입 중, 2명은 가입 후 탈

퇴 상태, 1명은 미가입이다. 현 병원에서의 근무기간은 최소 4

년부터 최대 23년이었다.

8명의 연구참여자들의 의미 있는 진술로부터 28개의 의미, 

15개의 주제 및 6개의 주제모음이 확인되었다. 6개의 주제모음

은 ‘모호한 역할’, ‘능력 부족을 실감’, ‘관계 유지의 어려움’, ‘만

족스럽지 못한 근무 환경’, ‘갈등 해소 노력’, ‘노동조합을 통한 

갈등 해소 과정’이다(Table 1). 

주제 1. 모호한 역할

참여자들은 간호 업무 수행 과정에서 명확하지 않은 업무와 

업무의 범위로 어려움을 겪었음을 호소하였다. 책임이나 한계

가 명확하게 제시되어 있지 않거나 요구가 상반된 상황들이 주

를 이루었다. 수차례의 시행착오와 상처를 경험하고 나서 스스

로 업무 한계를 구분 지을 수 있게 되었다. 

하위주제 1. 불명확한 업무 한계

참여자들은 간호사의 업무 분장에 따른 고유 역할만을 고집

할 수 없음을 호소하였다. 근무 시간 초과와 인턴, 전공의, 의료

기사, 간호조무사 등의 원활한 협조를 받지 못하는 경우에 추가

로 감당해야 하는 업무와 부당한 상황 들을 반복적으로 경험하

면서 피로, 직무만족도 저하와 함께 간호직에 대한 부정적인 인

식을 갖기도 하였다.

10시부터 6시까지 근무하는 탄력근무제도가 있어요. 9

시 50분에 갔는데. 10시가 인젝(injection) 타임인데, 이제 

오면 누가 준비해서 놓느냐며. 퇴근도 원칙은 6시인데. 그 

때가 또 이브닝 바이탈(vital)이거든요. 기록까지 해야지 

시간 됐다고 가는 것은 일을 하지 않겠다라는 거래요.(참

여자 7)

11시에 나이트 인계를 해요. 끝나갈 무렵에 신환이 오

면 그 환자를 받고 가는 거예요.(참여자 8)

인턴이 부탁을 하면 혈액 샘플을 해요. 그거를 또 검사

실에서 잃어버리면 사과는 또 제가 하고. 피도 제가 다시 

뽑아요. 밥도 맛이 없거나 잘못 나오는 것도 제 책임이고. 

화장실 청소도 여사님이 하는데 더럽네 깨끗하네 하면서 

제가 청소도 해요.(참여자 2)

기사님이 늦고 검사실에서 재촉을 하면 환자를 모시고 

검사실도 가는 거예요.(참여자 1)

하위주제 2. 상처 후 터득하게 되는 업무 범위 

주어진 업무를 제대로 처리하지 못하여 비난을 받거나, 불분

명한 책임 소재로 반복적인 불이익을 당하는 경험을 하게 되면

서 간호사들은 해야 할 일과 위임해도 될 일, 하지 말아야 할 일

을 스스로 구분할 수 있게 된다. 

응급실에서 아이브이(IV)연결 전에 인턴 부탁으로 채

혈을 한 적이 있어요. 선배가 너 할 일이나 잘 하라며 남의 

일하느라 자기 일을 못한다고 핀잔을 주더라고요. 그 후

로는 2번 찔리면 아프니 한 번에 채혈까지 해달라고 환자
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Table 1. Conflicts and Experiences of Conflict Resolution of Hospital Nurses

Theme cluster Theme Formulated meaning

Ambiguous role Uncertainty regarding scope of 
work

․ Start and end times are not clear
․ The division of roles is not clear; it is often the duty of other 
occupations

Scope of work learned after 
repeated injuries

․ If you do not work efficiently, you will be accused.
․ Separate what to do and what not to do

Recognizing lack of 
competence

Tasks that cannot be done in time ․ Lack of knowledge and skills related to work
․ Excessive workload

Unfamiliar treatment process for the 
first time

․ Nurses will be required to deal with inadequate treatment 
when patients are transferred from other departments.

․ Realizing the lack of ability

Difficulty 
maintaining 
relationships

Destroy the relationship between 
peers

․ It is not easy to work with fellow nurses and ti is difficult to 
maintain personal relationships

․ Even though the nurse has helped the docters a lot, the 
doctors try to pass on their work to the nurse.

Difficult situations that cannot be 
accommodated

․ Aggressive behavior or abuse by the patient or caregiver
․ Regardless of the nurses' personal feelings, they are always 
forced to be kind.

․ Doctor′s rude attitude

Unsatisfactory work 
environment

Lack of organizational support for 
work

․ Lack of supplies, low wages, difficulty in using necessary 
vacation times

Unsafe working conditions ․ Threatening environments, such as radiation and the 
preparation of chemotherapy

Activities outside of work hours ․ Ward meetings, ward quality improvement activities, 
various education sessions, hospital events, volunteer 
activities, and preparation of certification evaluation were 
also identified as conflict factors

Personal efforts to 
resolve conflicts 

Desperation to leave nursing ․ Staying in practice without overcoming various limitations
․ Deciding to resign

Colleagues and staff who are 
removed from my difficulties

․ Discuss with colleagues and senior staffs and try to resolve 
conflicts

․ Empathy is superficial, not a fundamental solution

Nursing department′s indifference 
and betrayal

․ Consideration of department members other than nurses
․ Confidentiality is not maintained as expect which is 
disadvantageous.

Conflict resolution 
process through 
labor union

Asking for help from the union ․ Communicate difficulties to unions in a variety of ways

Dilemma of union activity ․ Union activity is essential, but there is a reluctance to be too 
coercive or aggressive.

․ Aggressive union activity leads to being passed over for 
promotion

․ Difficulty maintaining secrecy
․ The use of individual difficulties as a tool for union 
performance

Recognizing the necessity of getting 
over oneself

․ Compromise appropriately to remain a member of the 
organization
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가 부탁을 해도 그러면 내가 또 괴로워지니 안 하지요.(참

여자 7)

수혈을 2팩 이상 하게 되면 2번째부터는 의사들은 서명

만 해놓고 결국은 다 제가 하는 거죠. 처음부터 일 구분을 

명확하게 잘 했더라면 힘이 덜 들었겠지요.(참여자 8)

주제 2. 능력 부족을 실감

시간 부족이나 지연, 자신의 능력으로는 도저히 해결이 불가

능한 상황들을 접하게 되고, 지식이나 기술이 부족함을 느끼게 

된다. 부서 이동과 익숙하지 않은 타과 환자를 간호하면서 경험

하지 못한 새로운 치료 과정을 접하게 되고 간호 문제 해결 과

정에서 한계에 부딪히기도 한다.

하위주제 1. 시간 내에 도저히 해낼 수 없는 업무

시간 내에 업무 마무리를 하지 못하거나 자신의 업무를 동료

에게 위임하면서 자괴감을 느끼게 된다. 능력이 부족함을 자책

하며 수치심을 느끼기도 하고, 비협조적이거나 비난하는 동료

와 상사에게는 원망과 분노의 감정을 경험하기도 한다.

아무리 빨리 출근해도 약을 맞추다 보면 인계를 받을 

시간이 되도 못 맞추는 거예요. 인계 후에는 약을 드려야 

하는데. 선배에게 부탁하는 것도 한두 번이고. 제가 정말 

한심스럽죠. 근무표가 나오면 제가 옆에 있는데도 같은 

근무라면서 짜증을 내고. 원망스럽더라고요.(참여자 6)

암 환자들 아이브이(IV) 때문에 굉장히 힘들었어요. 항

암제 맞으면 혈관이 엄청 안 좋거든요. 화장실 간다고 해

서 그러는 줄 알았는데. 제가 잘 못하니까 챠지(charge) 

선생님한테 가서 주사를 놔달라고 했나 봐요. 그러면 또 

혼나죠. 내가 주사까지 놔야 하냐 그러면서.(참여자 7)

하위주제 2. 처음 경험해보는 생소한 치료 과정 

부서 이동, 전과, 전실로 새로운 치료 과정을 접하며 역량 부

족을 인식하게 되고 해당과에 문의하고 문제를 해결하는 과정

에서 갈등 상황이 발생하기도 한다. 

저희 병동은 과를 제한하지 않고 다 보고 있어요. 과가 

다양하다보니까 알 수 있는 게 한계가 있고, 매번 새로운 

검사 같은 거 나오면 프리나 포스트로 어떻게 해야 하는지

를 모르니까 그 병동에 물어보게 되요. 아! 내가 이 정도 밖

에 안 되는구나. 절망감이 들기도 하죠.(참여자 1)

만니톨을 줄 때 풀(full)로 한다는 것을 몰랐어요. 일반 

수액처럼 연결했더니 누가 그랬냐면서 악을 쓰는 담당의

가 있었어요. 오더(order)에 그렇게 적던가요. 제가 어떻

게 아냐고요.(참여자 5)

내과에 있다가 중환자실로 이동했는데 벤틸레이터 작

동법을 몰라서 힘들었어요. 너무 어려우니까 그만 두고 

싶더라고요.(참여자 8)

주제 3. 관계 유지의 어려움 

업무 수행 중 환자, 보호자는 물론이고 동료 간호사를 포함하

여 다양한 보건의료 인력들과 소통하고 관계를 맺게 되는데, 이

러한 과정에서 긍정적인 보상을 받으며 보람을 느끼기도 하지

만, 신체적 ․ 언어적 폭력, 부적절한 의사소통 경험, 감정 노동, 인

격적 모멸감과 같은 부정적인 정서를 경험하기도 한다. 다양한 

전략을 통해 이를 극복하고 조정하고자 노력하지만 어찌할 수 

없는 과정을 겪게 되면서 체념하고 적당히 회피하게 된다. 

하위주제 1. 동료사이의 관계 유지 어려움

한 가지 요인이 단독으로 작용하거나 혹은 여러 가지 요인들

이 복잡하게 서로 엉켜 갈등이 유발된다. 교대근무를 하는 간호 

업무의 특성 상 일단 관계가 틀어지면 원활한 업무 진행이 이루

어지지 못하고 더 악화되는 경향이 있다. 동료와의 관계 악화로 

우울감과 두려움, 분노와 같은 부정적 정서를 경험한다. 

나이트만 나오면 짜증을 내요. 인계 때 딴지를 걸어서 

사람들을 긴장시키고. 다~하고 가라고. 새벽 2시가 넘어

도 퇴근을 못해요. 아예 퇴근 안하고, 뭐 안됐다 그러면 처

리하고. 같이 밤 샌 적도 있어요. 무섭기도 하고, 사람들 앞

에서 부끄럽기도 하고 화도 났어요.(참여자 8)

닥터 잡(job)을 사실 정말 많이 해준단 말이예요. 그런 

거는 전혀 생각을 안하고 그냥 자기들 힘든 거를 저희한테 

푸는 거 같아요. 어떤 때는 정말 화가 나요. 그럼 니가 옆에

서 환자를 직접 봐라. 잠시도 떨어지지 않고 한 번 봐봐라 

이런 생각이 들기도 해요.(참여자 5)

하위주제 2. 감당할 수 없는 곤란한 처지와 상황들

대상자들을 간호하면서 본인의 의지와는 무관하게 곤란한 

상황을 경험하기도 한다. 주변의 도움을 받을 수 없는 상황이거

나 주위의 무관심으로 감당하기 어려운 상황들을 혼자서 극복

해내야 하는 경우도 있다. 
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수술하다가 테이블 데스(table death)했는데 아들이 술

을 먹고 병동에 칼을 들고 나타났어요. 이브닝 때 2명이 근

무하는데. 아무도 없고. 청원 경찰은 늦게 오고.(참여자 8)

결핵이 의심 되서 격리 처방이 나왔어요. 1인실로 옮겼

더니 나중에 보호자가 비싼 병실로 옮겼다며 아무리 설명

을 해도 입에 담지 못할 욕설을 계속 하는데. 같이 욕을 할 

수도 없고. 눈물만 나왔어요. 퇴원 때까지 그 보호자를 계속 

그것도 웃으면서 봐야 하는 것이 더 슬펐어요.(참여자 5)

안지오(Angiography)를 하고 소변을 못 봐서 인턴

을 콜 했는데 인턴이 조금 늦었어요. 그 환자가 피모랄

(femoral)에 시스(sheath)를 꼽은 채로 걸어 나와서는 당

장 퇴원 하겠다고 한 적이 있었어요. 결국에는 시스를 꼽고 

걸어서 퇴원을 했어요.(참여자 6)

옆에 다른 의자도 비었는데. 보호자도 다 있는데. 상담

한다며 담당의가 저보고 비켜! 이러는 거예요. 참기 힘든 

상황이었죠.(참여자 2)

주제 4. 만족스럽지 못한 근무 환경 

물품 부족, 교대 근무 및 야간 근무, 휴가 사용의 어려움, 낮

은 임금, 안전하지 않은 근무 환경에 대해 어려움을 호소하였

다. 그러나 적극적인 개선을 요구하기 보다는 주어진 환경에 

적응하며 타협하는 경향이 있었다. 

하위주제 1. 업무와 관련된 조직의 지원 부족

업무와 관련된 기계 ․ 기구의 부족, 고장과 같은 비합리적인 

물리적 환경과 휴가 및 직원 복지 혜택 등과 같은 근무 여건에 

대한 불만족은 구성원들의 사기 저하와 이직의도 증가를 초래

한다. 

펌프나 이케이지 같은 기계가 부족해요. 고장이 나면 

다른 병동에 빌리러 다니고.(참여자 8)

일 하는 거에 비해 임금이 낮다고 생각해요. 직원 감면 

혜택도. 감사에 걸렸다고 하면서 비율이 점점 낮아지는 

것 같아요. 그럴수록 병원에 대한 충성도도 더 떨어지는 

거죠.(참여자 3) 

예전에 비해 좋아졌다고들 하시지만. 일이 서툴러서 

2~3 시간 전에 출근하는 것도 힘들고. 나이트도 힘들고. 

휴가도 진짜 원할 때는 쉬지도 못해요. 인력이 부족하죠.

(참여자 1)

하위주제 2. 안전하지 않은 근무 여건

항암제 조제, 방사선 조사, 주사 바늘 찔림, 밀폐된 환경, 감

염 위험성 등과 같은 요인들을 안전과 신체적 건강을 위협하는 

주된 요인으로 제시하였다. 

예전에는 병동에서 항암제를 조제했었어요. 그걸 하고 

나면 두통이나 어지럼증이 느껴지는 정도로 지나왔고요. 

갑상선암 수술도 하고 재발 하고 그러니까 그 영향인가 싶

고. 중환자실은 X-ray 찍으면 바로 뒤에서 방사선을 쬐거

든요. 그런 게 축적되지 않을까 싶기도 해요.(참여자 8)

매일 다치죠. 바늘에 찔리기도 하고 앰플에 다치기도 

하고. 병원 물품들이 또 무거운 것들이 많아요.(참여자 8)

하위주제 3. 근무시간 외의 다양한 활동

병동 미팅, 병동 질 개선 활동, 각종 교육, 병원 행사, 봉사 활

동, 인증평가 준비, 회식 등과 같은 다양한 간호 업무 외 활동 또

한 주된 개인적 갈등 요인으로 확인되었다. 

병원에 일이 있으면 무조건 참여해요. 나이트 끝나고 

11시에 퇴근한 사람도 모두 와요. 요즘은 조금 배려가 되

는데. 예전에는 그날 나이트도 예외는 없어요.(참여자 3)

인증평가 정말 부담스러워요. 몇 달 전부터 외우고, 치

우고, 오프여도 나와야 해요.(참여자 1)

주제 5. 개인적인 갈등 해소 노력 

다양한 갈등 상황을 처한 간호사들은 동료나 가족에게 어려

움을 털어 놓기도 하고 여가 활동을 통하여 이를 극복하고자 노

력한다. 상사나 동료에게 문제 해결을 위한 조언을 구하기도 한

다. 이러한 노력에도 불구하고 원천적으로 해결되지 않는 상황

을 접하면서 결국 스스로 극복하고 감내해야 하는 일임을 인식

하게 되고, 타협점을 찾거나 사직을 결심하게 된다. 

하위주제 1. 간호직을 떠나고 싶은 절망감

다양한 갈등 상황을 경험하고 이를 해결해나가는 과정에서 

긍정적인 피드백과 성취감을 느끼기도 하지만 극복하기 어려

운 난제들을 접하거나 해결되지 않는 상황에 처하게 되면 절망

감을 느끼게 된다. 결국 갈등을 극복하지 못한 상태로 실무에 

머무르거나 사직을 결심하기도 한다. 

스킨 테스트 결과가 네거티브여서 주사를 했어요. 그런
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데 shock이 와서 중환자실에서 결국 컨펌을 했어요. 병원 

측에서도 해결 한다고 도와주시기는 했는데. 깔끔하게 해

결은 안되고. 출근할 때마다 보호자들이 입구에서 저를 

기다리는 거예요. 결국은 제 몫이더라구요. 왜 이런 일이 

나에게 생겼지 하는 생각이 들면서 나랑은 안 맞는 구나라

는 생각이 들었어요.(참여자 4)

하위주제 2. 나의 어려움과는 동떨어진 동료와 상사

갈등 상황에 처할 때 속상한 마음을 참으며 버티려고 노력하

며 스스로 자신을 성찰하고 갈등 상황의 원인을 찾고자 한다. 

또한 동료들을 인정하고 수용 가능한 생각과 태도를 찾고자 노

력한다. 스스로의 마음을 추스르는 과정에서 동료나 상사에게 

도움을 요청하기도 하는데 오히려 좋은 게 좋은 것이라는 투의 

형식적이고 국한된 반응을 보인다.

어려운 일이 있으면 동료나 친한 선배한테 상의를 하는 

부분이 많아요. 되도록이면 어려운 상황을 벗어나게 해주

려고 하시는 것 같아요. 그런데 결국에는 참으라고 하거

나 심한 경우는 병동을 옮겨주는 방법을 택하시는 것 같아

요. 문제가 해결되는 것은 아니죠.(참여자 7)

무슨 일이 있었다라고 얘기를 하면 들어는 주시죠. 근

데 자기 일이 아니니까. 사실 저도 같은 병원에서 간호사

가 죽었다고 해도 내일이 아니니까 별 관심도 없고 그렇거

든요.(참여자 4)

하위주제 3. 간호부서의 무관심과 배신 

몇몇 참여자들은 용기를 내서 간호부서에 도움을 요청하는

데, 기대와 다른 결과를 초래하기도 한다. 도움을 요청한 간호

사의 잘못이 오히려 더 크게 부각되어 ‘문제아’라는 낙인을 갖

게 되거나 비밀유지가 되지 않아 직원들 사이에서 회자되는 일

도 다반사이다. 문제가 해결되는 것이 아니라 오히려 역효과가 

나는 상황에 처하게 되어 본의 아니게 사직을 하게 되는 경우도 

있다. 

간호부는 오히려 우리 편의를 봐주기보다는 타부서 편 

같아요, 속 시원하게 문제를 해결해 준 적이 별로 없어요. 

오히려 부메랑이 되서 되돌아오고. 본인들이 간호사들을 

위해서 일을 하고 있다는 것을 드러내는 업적으로 문제 사

례들을 들추는 것 같아 배신감이 들 때가 있어요.(참여자 7)

인사도 큰 원칙이 있는 것이 아니라 결정권을 가진 몇

몇의 판단에 의해 이루어지는 것 같아요. 절실한 사정이 

있어 부서 이동을 거절했는데. 한 번 그런 일이 있으면 매

번 긍정적인 반응을 보이지 않으세요. 섭섭하죠. 청춘을 

바쳤는데.(참여자 8)

어려운 일이 있으면 OOO 사이트에 올리면 해결해준

다고 해서 올렸어요. 라운딩을 오셔서는 큰 소리로 저를 

찾으시더니 그 접수 내용이 뭐냐고. 따로 불러서 묻는 것

도 아니고. 다들 듣는데서. 본인은 잘 이해가 안 된다면서 

잘 설명해보라고 해서. 굉장히 당황했어요.(참여자 2)

주제 6. 노동조합을 통한 갈등해소 과정

참여자들은 개인의 힘만으로 극복해내기 어려운 경우, 조직 

내의 공인된 갈등해소 기관인 노동조합의 힘을 빌려 자신들의 

문제를 해결하는 것이 그나마 가장 합리적이고 효과적인 방법

이라고 하였다. 구체적인 방법으로 대부분의 경우는 병동의 대

의원을 통해 본인들의 어려움을 노동조합에 전달하는 방식을 

택했다. 간혹 직접 개인이 노동조합의 문을 두드리기도 한다. 

다수의 간호사들은 노동조합이 반드시 필요한 기관이기는 하

나 너무 과격한 집단행동을 하는 것은 원치 않는다는 의견을 갖

고 있었다. 

하위주제 1. 노동조합의 문을 두드림

대다수의 간호사는 소속된 병동의 대의원을 통해 자신의 어

려움을 호소한다. 일부 간호사는 직접 노동조합을 방문하여 스

스로의 어려움을 호소하고 노동조합의 힘을 빌려 문제 해결을 

시도하고자 노력한다.

그래도 노동조합이 우리를 대변해주고 거기를 통하면 

즉각적으로 반응은 있어요.(참여자 8)

병동 대표를 통하거나 노동조합에서 라운딩을 오시면 

어려운 사정을 이야기하기도 해요. 혼자 힘으로는 잘 해

결이 안 되는 부분이 있으면 노조 도움을 받는 것도 좋다

고 생각해요.(참여자 2)

하위주제 2. 노동조합 활동의 딜레마

노동조합에 가입 ․ 탈퇴하는 과정에서 상사와 동료들의 눈치

를 보게 되는 경우가 있다. 단체협약 시기에 노동조합원으로서 

역할을 할 경우, 불이익을 당할 것 같은 두려움을 경험하였으

며 단체 활동 참여를 만류하는 상사의 제안을 받기도 한다. 참

여자의 대부분은 과격한 집단행동 보다는 노사 간 대화를 통한 

협상을 기대하는 경향이 있다. 노조를 통해 제기한 문제가 해
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결되기보다는 오히려 크게 부각되는 역효과를 내는 경우가 더 

많아 노동조합 활동에 대한 딜레마를 경험하기도 한다.

약간은 비겁한데. 당연히 노조는 필요하다고 생각하고 

힘을 보태고 싶죠. 그런데 윗분들이 노조는 나쁜 거라는 식

으로 이야기를 하고. 참여를 열심히 하는 것은 좀 그래요. 

또 승진하려면 노조에서 탈퇴를 해요. 위에서 싫어하기도 

하고 선배들이 그렇게 팁을 주기도 하고요.(참여자 5)

약간 힘의 균형을 견제를 해야 한다고 할까요? 병원 조

직 내에서 조직의 편의대로 움직이려고 하는 것들을 막아

주는 것들이 있어요. 노동조합은.(참여자 7)

어렵게 이야기를 했는데. 노조 회보랑 대자보에 제 사

례가 나오는 거예요. 오히려 모든 사람들이 알게 되고. 문

제가 해결되는 것이 아니고 제 입장에서는 일이 더 커지는 

거죠.(참여자 2)

하위주제 3. 결국은 스스로가 감내해내야 하는 상황임을 인식함

조직의 일원으로 살아남기 위해서는 어떤 경로로든 가능한 

목소리를 내지 않고 적절히 인내하고 타협해야 한다는 대안을 

찾게 된다. 

어떤 문제든지 그냥 참고 조용히 지나가면 잘 해결되는 

거더라고요. 안 그러면 일만 커지고 제 이미지만 나빠져 

있어요.(참여자 6)

노조를 통해서 많은 사람들이 저의 고민을 알게 돼서 

응원을 해주고 그러면 힘이 될 수 있겠지만 대체로 문제 

상황만 대두가 되고 해결은 안 되고. 피해는 고스란히 제

가 떠안게 되는 것 같아요. 그런 점이 걱정이 좀 되서 그냥 

조용히 있자 그렇게 결정하게 되는 것 같아요.(참여자 5)

논 의

본 연구는 병원 간호사의 갈등과 갈등 해소 경험을 파악하고

자 시도되었다. 본 연구를 통하여 병원 간호사의 업무와 관련된 

갈등들을 확인하고, 갈등 해소를 위한 노력들을 파악하여 간호

사 스스로 능력을 발휘할 수 있는 조직 환경 조성을 위한 기초

자료로 활용하고자 한다. 

본 연구결과 병원 간호사의 갈등을 유발하는 쟁점들로 불명

확한 업무 범위, 업무 관련 능력 부족, 관계와 소통의 어려움, 불

만족스러운 근무 환경 등과 같은 요인들이 확인되었다. 연구참

여자들은 집단적, 조직적인 개입에 의한 갈등 해결보다는 개인

적인 노력을 통해서 갈등을 극복하려 하였으며, 조직 내의 공

식적인 갈등 해소 창구로 노동조합 활동을 제시하였다. 또한 병

원 구성원들의 노동조합 활동에 대해서는 대체로 필요하다고 

인정하고 있으나 집단적인 과격한 행동을 취하기보다는 노사 

모두 대화와 타협에 의해 문제 해결이 되도록 노력해야 한다는 

인식이 높았다. 각각의 연구결과에 대한 시사점을 살펴보면 다

음과 같다. 

첫째, 연구참여자들은 모호한 업무로 인해 어려움을 겪는 것

으로 나타났다. 이러한 연구결과는 병원 내에서 부서 간, 개인 

간 업무 권한과 책임 한계가 분명하게 규정되어 있지 않음으로 

업무의 중복과 공백에 따른 갈등이 발생할 수 있다는 Lee 등

(2013)의 연구결과를 지지한다. 역할 모호는 주어진 역할의 명

료성이 부족한 상황으로 정의할 수 있는데, 간호사 개인의 직

무 만족과 병원 조직의 성과에도 영향을 미치는 요인이 될 수 

있다(Kim & Kweon, 2014). 역할 모호는 업무 당사자에게 제

공되어야 할 필수적인 정보가 결여된 상태이므로, 이를 해소하

기 위한 방안으로 직책과 직위에 따른 업무와 그에 따른 책임, 

성과를 부여하여 공식화하는 과정은 필수적이다. 신규 간호사

에게 업무 매뉴얼을 제공한 후 직무수행능력 정도를 비교한 연

구에서 직접 교육이 아닌 매뉴얼을 활용한 자기주도적인 학습 

방식을 통해서도 업무 능력 향상을 기대할 수 있음이 보고되었

다(Park & Kim, 2011). 업무 분석을 통해 모호한 업무들을 따

로 분류하고, 유사한 업무들을 묶어서 소단위 별 지침서를 제작

하는 것도 좋은 이를 해결할 수 있는 좋은 방안이 될 수 있다. 또

한 보건의료 인력 간에 역할의 개념, 기대 등을 개방적으로 터

놓고 대화할 수 있도록 기회를 제공하는 것도 바람직할 것이다. 

둘째, 연구참여자들은 직무 수행을 위한 전문적인 지식이나 

기술이 부족함을 느끼거나 주어진 근무시간 동안에 일을 처리

할 수 없는 경우, 담당 환자를 효과적으로 처리할 수 없을 때 능

력 부족을 실감하는 것으로 나타났다. 이러한 연구결과는 정해

진 시간 내에 할 일이 너무 많을 경우가 가장 주된 업무 관련 갈

등 요인으로 나타난 연구결과를 뒷받침한다(Lee & Lee, 2015). 

개인의 역량 강화를 위해 간호사 스스로도 전문직 간호사로서

의 자질을 습득할 수 있도록 지속적인 노력을 기울여야 할 것이

며, 조직 차원에서도 업무와 관련된 추가적인 교육의 기회를 

제공할 필요성이 있다. 특히 부서 별로 맞춤형 교육 프로그램을 

통하여 특수한 지식과 기술을 보충할 수 있는 교육 경험을 갖도

록 해야 할 것이다. 

셋째, 연구참여자들은 관계와 소통의 어려움을 호소하였다. 

업무 수행 시 겪게 되는 동료와의 갈등은 물론 타부서와의 업무 

협조가 제대로 이루어지지 않을 경우를 갈등의 요인으로 제시
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했고, 환자, 보호자와의 관계에서 더 큰 어려움을 경험하는 것

으로 나타났다. 이는 병동 간호사 간의 관계, 환자, 보호자 관계, 

의사와의 관계, 타부서와의 관계에서 갈등이 유발될 수 있다고 

보고한 연구결과와 유사하다(Lee & Lee, 2015). 간호사들은 

소규모의 사적인 모임을 통하여 본인의 갈등 상황을 드러내며 

갈등을 해소하려는 노력을 시도하지만 진심으로 마음을 터

놓지 않으면서 동료와도 일정한 거리를 유지한 채로 버티면

서 갈등을 극복하고자 하는 경향이 있다(Lee & Chang, 2004; 

Wright et al., 2014). 소통, 관계 유지와 관련된 갈등을 해소하

기 위해서는 개개인의 인성 훈련과 노력도 중요하지만 주변인

들의 지지가 매우 중요할 것이다. 특히 동료와 상사의 지지와 

배려가 큰 역할을 할 수 있으므로 간호 관리자들의 상담 능력과 

리더십 훈련을 적극적으로 개발할 필요성이 있겠다. 동료 간호

사 간 갈등 상황이 발생할 경우, 간호 관리자는 위계적이지 않

으면서 카리스마 있는 리더십을 발휘하여 조직 구성원의 갈등

을 중재해야 한다. 또한 상호 연관된 타 직종과도 학술 집담회, 

야유회, 동아리 활동과 같은 비공식적인 의사소통의 통로를 제

공하여 관련 부서와 원활한 협조 체계를 확립하도록 노력해야 

할 것이다. 

넷째, 연구참여자들은 불만족스러운 근무 환경을 갈등의 요

인으로 꼽았다. 불만족스러운 환경에는 행정 및 시설 상의 지원 

부족, 의료 기구의 노후와 수량 부족, 교대 근무와 밤 근무와 같

은 내 ․ 외적 요인들이 포함되어 있었다. 이는 열악한 간호업무 

환경이 이직을 유발하는 가장 큰 요인이 된다는 연구결과를 뒷

받침한다(Kang, 2012; Yoo & Choi, 2009). 간호 업무 수행을 

위한 적극적인 지원으로 물품 확보, 효율적 업무 수행에 필요

한 시설 개선, 안전한 환경을 조성하는 조직차원의 노력이 필

요하며, 야간근무 전담간호사 등과 같은 업무 환경 개선 전략

들을 개발하는 것도 좋은 방안이 될 수 있겠다. 제조업 종사 노

동자의 경우에는 업무 환경 개선으로 노동시간 축소를 요구하

겠지만, 병원이라는 특성 때문에 노동시간 축소를 직접적으로 

다룰 수는 없으므로 우회적 방안인 인력 확충을 제안해 볼 수 

있겠다. 또한 업무시간 외의 다양한 모임, 병원 인증평가 준비, 

병원 행사 동원과 같은 요인들도 갈등을 유발하는 요인으로 제

시되어 개인의 의견을 반영하여 자율적인 참여를 유도하고, 야

간 근무자들에게는 참여를 강요하지 않도록 조직문화를 개선

하는 노력이 필요하리라 여겨진다. 

다섯째, 연구참여자들은 주로 동료, 가족에게 어려움을 털

어 놓거나 여가 활동과 같은 개인적인 노력을 통해 갈등을 해소

하고자 하였다. 더불어 조직 차원에서의 스트레스 관리 방안의 

필요성을 제안하였다. 이러한 결과는 간호사들이 갈등을 표현

하거나 해결하기 위해 집단적, 적극적인 전략을 사용하기 보다

는 개인적으로 해결하거나 갈등을 회피하는 방법을 주로 사용

하는 것으로 나타난 연구결과를 지지한다(Ahn et al., 2002). 

Johansen (2012)은 간호사에게서 신체적으로 드러나거나 표

현되는 기분을 통해 갈등의 경고 표시를 조기에 파악하여 갈등

이 확대되지 않도록 예방하는 것이 중요하다고 하였다. 주기적

인 상담 프로그램을 도입하거나 매년 시행하는 건강검진 항목

에 업무 스트레스를 파악할 수 있는 항목들을 추가하는 등 조직 

차원의 지원이 이뤄지면 갈등을 해소하지 못해 고통을 당하며 

이직으로 이어져 간호 인력의 손실을 가져오는 현 간호계의 문

제점들을 다소나마 해결할 수 있을 것이라 사료된다. 

여섯째, 참여자들은 노동조합이 구성원 개개인 혹은 집단의 

갈등 해소를 위해 마련된 공식적인 창구라고 하였다. 그러나 노

동조합의 존재와 활동의 필요성을 인정은 하지만 강압적 활동 

참여와 파업과 같은 강경한 대응에 대해서는 부정적인 의견을 

갖고 있었다. 특히, 관리자로의 승진을 앞두고 있는 간호사의 

경우, 가입했던 노동조합을 탈퇴하는 경향을 보였다. 이는 경

력이 많아짐에 따라 노조몰입 수준은 낮아지고 조직 몰입이 높

아지는 연구결과를 뒷받침한다(Min & Kim, 2012; Sheldon, 

1971). 또한, 연령과 근무 경력이 높아질수록 자신이 몸 담은 조

직의 목표와 가치에 대해 애착을 갖게 되며 조직의 성과를 위해 

노력하고 있음을 드러내는 결과라 할 수 있다. 연구참여자들이 

속한 병원은 원칙적으로 학력에 따라 부서이동, 승진 기회나 보

수에 차등을 두지는 않고 있으나 구성원들은 출신 학교, 노동조

합 활동 등과 같은 개인적인 배경이 부서이동이나 승진에 지대

한 영향을 미치는 것으로 인식하고 있었다. 따라서 승진 및 근

무 평가 절차에 있어 합리적인 기준과 투명성을 제고하여 승진

과 관련된 불만을 해결하는 조직적인 노력이 필요할 것이라 사

료된다.

병원은 조직 내 계층의 수와 전문 분야가 다양한 특성으로 

인하여 직종 간 갈등 발생이 높음에도 불구하고 노동조합은 직

종 간의 갈등은 주요 논제에서 배제시키는 문제점이 있다. 병원 

노동조합은 사측과 협상을 통한 실리 획득을 최우선시하고 병

원 내부 구성원 사이에서 문제가 제기되는 것은 꺼리는 경향이 

있기 때문으로 사료된다. 이러한 이유로 사측과의 협상에서 간

호사의 요구에 근거한 생생한 문제 제기는 사라지고 이미 만들

어진 협상안 틀에 부합하는 요구와 논리만이 지배적인 실정이

다. 노동조합은 조합원의 집단적 힘을 기반으로 목표를 달성해 

나가는 조직이기 때문에 힘의 기반인 조합원을 지속적으로 활

동에 참여시켜야 목표 달성이 순조로워질 수 있다. 노동조합의 

목표와 간호사 개개인의 목표가 일치할 경우 노동조합 활동에 
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대한 참여도는 높아질 것이므로 간호사 조합원의 활동을 촉발

시키기 위해서 어떠한 논제와 의제를 택해 노력을 기울여야 하

는가를 파악하는 작업은 필수적이다. 본 연구에서 드러난 다양

한 갈등 유발 요인들은 노동조합에서 관심을 갖고 구체적인 해

결책을 제안해 볼 수 있는 주요한 논제들이 될 수 있을 것으로 

여겨진다. 본 연구는 병원간호사의 갈등 경험을 통해 갈등의 구

체적 속성을 파악하고, 노동조합 활동을 통한 갈등 해소 과정을 

간호사들의 생생한 진술을 통해 밝힘으로써 관련 정책을 수립

하는 데 유용한 자료를 제시할 수 있다는 점에서 그 의의를 찾

을 수 있다. 또한 임상 현장에서 다양하게 제기될 수 있는 개인

적, 외재적 갈등 요인들과 갈등 상황에 관한 이해와 고찰을 바

탕으로 정책을 수립하는데 기초자료를 제시할 수 있음에 그 의

의를 찾을 수 있겠다. 

결 론  및  제 언

본 연구는 병원 간호사의 갈등과 집단적 극복 방안에 대해 

총체적으로 이해하고 탐구하기 위해 Colaizzi (1978)의 현상

학적 연구방법을 사용한 질적 연구이다. 본 연구결과 G시 C병

원에 재직 중인 간호사 8명의 의미 있는 진술로부터 28개의 의

미, 15개의 주제 및 6개의 주제모음이 확인되었다. 6개의 주제

모음은 '모호한 역할’, ‘능력 부족을 실감’, ‘관계 유지의 어려

움’, ‘만족스럽지 못한 근무 환경’, ‘갈등 해소 노력’, ‘노동조합

을 통한 갈등 해소 과정’이다. 

본 연구의 결과를 근거로 간호 연구, 실무, 교육 측면에서 다

음과 같은 제언을 한다. 첫째, 본 연구에서는 노동조합이 개설

된 일개 대학병원 간호사만을 연구대상으로 하였으므로 반복 

연구가 필요하다. 둘째, 본 연구결과 확인된 병원 간호사의 갈

등들을 중심으로 임상 현장에서는 간호사들의 갈등 해소 전략

을 개발하고 이를 적용할 것을 제언한다. 셋째, 간호사들이 공

통적으로 제시한 집단적 갈등 해소 방안으로서의 노동조합 활

동을 강화하기 위해 노동조합측도 고용안정 보장, 인력 확충, 

인사제도 개선 및 경영참가, 노동조합 활동 보장과 같은 노동조

합의 성과를 강조하는 의제 검토 연구가 필요함을 제언한다.
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