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서   론

연구의 필요성

최근 인구 고령화와 만성질환, 요양병원과 병상 수의 증가 및 

간호간병통합서비스 확대로 병원간호사의 수요가 급증하였다[1]. 
우리나라의 면허간호사 대비 활동 병원간호사는 천 명당 3.8명으

로 OECD 평균 7.4명보다 아주 낮으며, 신규간호사 이직율은 
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43.5%로 높고, 열악한 근무환경과 초과 근무 등의 높은 업무 부

담으로 간호사 수급의 불균형이 심하다[1]. 병원간호사가 자발적 

이직을 하지 않으며 병원을 떠나지 않고 조직에 남게 하는 여러 

요인들에 대한 관심이 대두되면서 더욱 오래 머무르게 할 수 있

는 직무착근도를 높여주는 계속적인 노력이 필요하다[2]. 직무착

근도는 조직구성원이 직무와 관련하여 조직에 뿌리를 내리고 있

는 정도로써 조직에 머무르게 하는 경향이다[2,3]. 직무착근도의 

영향은 직업이나 연령, 인간관계 및 조직관 등에 따라 다르나 개

인이 직무와 조직에 그물망이나 거미줄처럼 연관되어 있을수록 

높게 나타난다[3]. 직무착근도가 높으면 자발적 이직이 감소하며 

현 조직에 계속 머무르고 자신의 직업을 유지하며 직무적합성을 

높게 느끼고, 연계의 정도가 강하며 직무와 연관된 희생을 높이 

지각할수록 이직의도가 낮고 조직에 남으려는 의지가 크다[3,4]. 
종합병원 간호사의 이직의도를 낮추어 조직에 머무르게 하는 직

무착근도는 직무와 자신이 잘 맞는다고 지각하는 적합성과 타인

이나 조직과 공식, 비공식적 관계인 연계와 직무를 떠날 경우 승

진, 연봉 등의 편익에 대해 지각하는 희생으로 이루어진다[4]. 직

무착근도의 조직 외적요인은 가족이나 가정과 관련된 내용으로 

가족애착, 일과 가정의 역할갈등, 취미나 종교 활동과 같은 업무 

외적인 생활, 결혼 및 자녀 유·무, 여가생활, 동네 이웃과의 관계

를 포함하는 생활환경이 있으며, 조직 내적요인은 직무 관련 내용

으로써 상사, 부하, 동료의 관계, 비공식적 혜택 및 근무하는 병원

조직이나 개인의 간호업무환경을 포함한다[3]. 간호근무환경은 환

자에게 전문직 간호를 제공하도록 지원하는 조직의 특성으로써 

자신이 근무하는 간호업무환경을 긍정적으로 인식할수록 재직의

도가 높았으며[3], 간호업무환경을 좋게 지각할수록 직무스트레스

와 소진의 정도는 낮고 직무착근도는 증가한다[4]. Kang과 Lim 
[5]은 간호사의 병원운영에 참여, 의사와 협력적 근무환경이 직무

착근도에 좋게 영향을 주며, 간호근무환경이 좋다고 지각할수록 

직무착근도가 높다고 하였고, Park과 Kim [6]은 종합병원 간호근

무환경 중 간호관리자의 역량은 직무착근도에 영향을 주지 않으

나 간호사의 지원체계와 안전관리체계의 간호근무환경은 직무착

근도에 영향을 미친다고 하였다. 그러나 근무환경이 재직의도나 

직무착근도에 영향을 미치지 않는다고 한 연구도 있었다[4]. Kim
과 Hong [7]은 일과 삶의 균형의 하위영역인 일-성장 균형은 직

무착근도의 적합성과 가장 높은 상관을 가진다고 하였다. 그러나 

일-삶 균형이 직무착근도에 영향을 주지 않는다고 하여 서로 상

반되는 연구도 있다[8]. 병원간호사는 일터에서 생활터전으로 미

치는 영향이 긍정적일수록 이직의도가 감소하며, 여성 근로자는 

생활터전에서 일터로 미치는 영향이 긍정적일수록 직무착근도가 

높아 이직의도가 감소한다고 하겠다[7]. 한편, 일과 삶의 균형이 

높을수록 자아탄력성 하위영역인 낙관성과 스트레스 대처능력이 

높으며, 일과 삶의 균형 가운데 일-가족 균형과 일-성장 균형이 

이루어질수록 낙관성과 스트레스 대처능력의 자아탄력성이 높아

진다[9]. Lee [8]는 간호사의 자아탄력성이 높을수록 적합성과 연

계 및 희생의 직무착근도가 높으며, 자아탄력성은 직무착근도에 

유의하게 영향을 미치는 것으로 나타났다. Shin과 Lee [10]는 일

과 삶의 균형이 높을수록 경력만족과 고용가능성의 주관적 경력

성공이 높다고 하였고, Kim과 Hong [7]은 일-삶의 균형의 하위변

수인 일-성장 균형이 높을수록 전통적 경력지향성을 낮게 인지하

며, 일-여가 균형이 높을수록 무경계 경력지향이 높아 일-삶의 균

형과 경력성공의 관계를 확인하였으며, 일-가정 균형, 일-여가 균

형, 일-성장 균형이 높을수록 모두 적합성과 희생의 직무착근도가 

높게 나타나 일-삶의 균형이 높을수록 직무착근도가 높다고 하였

다. 일-삶의 균형이 직무만족과 경력만족 및 공용경쟁력의 주관적 

경력성공에 직접 영향을 미치며, 주관적 경력성공과 직무스트레

스 회복경험은 직무착근도에 직접 영향을 주고[8], 근로자의 직무

스트레스 회복경험은 직무착근도에 영향하는 것으로 나타났다

[10]. 종합병원 간호사의 직무착근도에 영향하는 요인으로 연령, 
결혼상태, 자녀유무, 연봉, 임상경력, 직위, 근무부서, 근무형태, 
팔로워십 유형, 자아탄력성의 요인이 있었고[11], 연령, 결혼상태, 
학력, 연봉, 임상경력, 총경력, 직위, 교대근무 형태, 간호근무환경

과 호혜성[8]이, 종교, 직위, 월수입, 사회적 지지와 직무만족 요

인[4]과 연령, 직위, 결혼상태, 임상경력, 현경력, 연봉, 경력정체, 
자기효능감[11]이, 직위, 총경력, 현재 병동경력, 이직의도, 직무스

트레스의 요인[3,5]이 있다. 따라서 간호근무환경[3,5]과 일과 삶

의 균형[7,9], 자아탄력성[11], 주관적 경력성공[10], 직무스트레스 

회복경험[9]이 종합병원 간호사의 직무착근도에 통합적으로 어떤 

영향을 미치는지 파악하고자 한다. 병원간호사의 직무착근도에 

대한 선행연구를 살펴보면, 종합병원 간호사를 대상으로 간호근

무환경, 자아탄력성, 소명의식 등이 직무착근도에 미치는 영향에 

관한 연구[3,5,6,7,11]와 중소병원 간호사를 대상으로 간호근무환

경, 직무스트레스, 사회적지지 및 직무만족이 직무착근도에 미치

는 영향에 관한 연구[4,6]가 있었다. 그러나 근무환경과 복지 및 

임금 등의 격차가 적은 병원간호사를 대상으로 직무착근도 관련 

변수들 간의 인과적 관계를 파악한 연구가 부족한 실정이었다. 또
한, 구성원의 변화된 일과 삶의 가치 때문에 조직은 일과 삶의 균

형을 통해 직무착근도를 높이고 조직 효과성을 발전시키는 적극

적인 구성원 교육과 자원관리가 필요함에도 불구하고[7], 기존의 

직무착근도와 관련된 이론은 맞벌이와 교대근무의 증가와 일에 

대한 가치관의 변화에 따른 병원간호사들의 일-삶의 균형을 직무

착근도와 함께 반영하기에 어려움과 무리가 있었다. 한편, 중소병

원 간호사를 대상으로 한 Hyeon과 Lee [4]의 연구에서 주관적 경

력성공의 요인인 직무만족과 직무배태성이 순상관관계로 직무만

족이 직무배태성과 동의어인 직무착근도에 크게 영향을 미쳤으

며, Zhang 등[3]의 연구에서 경력정체에 대한 지각정도가 높을수

록 직무배태성이 낮다고 한 결과와 대기업 근로자를 대상으로 한 

Kim과 Hong [7]의 연구에서 경력지향성이 높을수록 직무배태성
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이 높고 경력지향성은 직무배태성에 영향을 미친다고 하였다. 선

행연구를 바탕으로 종합병원 간호사의 직무착근도 관련 모형을 

구축하였다. 따라서 본 연구는 종합병원 간호사의 직무착근도를 

Raisinghani와 Goswami [12]의 일-삶 균형 통합모델과 선행연구

를 토대로 직무착근도 관련 영향 요인들의 모형을 검증을 하고자 

하였다.

연구 목적

본 연구의 목적은 종합병원 간호사들의 직무착근도에 영향요인

을 규명하여, 대상자의 직무착근도를 향상시킬 수 있는 접근 전략

과 교육중재 가이드라인을 개발할 수 있는 전략을 제시하는데 기

반되는 직무착근도 모형구축과 검증을 하고자 함이다. 그 구체적

인 목적은 다음과 같다.
∙ 첫째, 이론과 문헌고찰을 통해 병원간호사의 직무착근도를 설

명하는 가설적 모형을 제시한다.
∙ 둘째, 가설적 모형과 실제 간의 적합도를 검정하고 변인 관계

의 구조모형을 구축하고 검증한다.
∙ 셋째, 종합병원 간호사의 직무착근도에 영향을 미치는 변수들 

간 직접, 간접효과를 확인하고, 이들 상호 간 인과적 관계를 규

명한다.

연구의 개념적 기틀 및 가설모형

본 연구에서 종합병원 간호사의 직무착근도에 대한 모형 구축

을 위해 Raisinghani와 Goswami [12]의 일-삶 균형 통합모델을 

사용하였다. 이 모형은 간호사가 개인적 생활과 직업적 생활에서 

수행해야 하는 다양한 역할에 중점을 두고 있으며, 조직에서 가지

는 갈등의 근원을 찾고, 개인과 직장 생활에서 갈등의 파악과 갈

등이 조직에 주는 결과의 관계를 설명하고 있으므로 선정하였다. 
그 구성은 직무영역과 가족영역, 조절변수, 일-가족 간섭/가족-일 

간섭, 일-삶 갈등, 성과 영역이다[12]. 본 연구는 직무영역에 간호

근무환경, 가족영역에 일-삶 균형, 조절변수에 자아탄력성, 일-가
족 간섭/가족-일 간섭 변수에 주관적 경력성공, 일-삶 갈등에 직

무스트레스 회복경험 변수를 개념적 기틀로 하여 연구가설을 정

하였다(Figure 1). 본 연구의 가설적 모형은 2개의 외생변수와 4
개의 내생변수로 이루어졌다. 외생변수는 간호근무환경과 일-삶 

균형이며, 내생변수는 주관적 경력성공, 자아탄력성, 직무스트레

스 회복경험, 직무착근도이다. 간호근무환경과 일-삶 균형은 자아

탄력성, 주관적 경력성공, 직무스트레스 회복경험, 직무착근도에 

직접 영향을 미치며, 자아탄력성은 주관적 경력성공에, 주관적 경

력성공은 직무스트레스 회복경험에 영향을 주고, 자아탄력성, 주

관적 경력성공, 직무스트레스 회복경험은 직무착근도에 직접 영

향을 주는 것으로 구성하였다(Figure 2). 이 가설적 모형에서 12
개의 연구가설을 도출하였다

Compositional
concept :

Job area
variable

Working 
environment Control variable

Family, individual, 
group

Work-family 
interference

 /
 Family-work
interference

 Family at work
role and 

disturbance
 / 

Work at family  
role and 

disturbance

Work-life conflict

Lack of flexibility 
in working hours 

Negative job 
satisfaction

Performance
individual level

Turnover intention
Family domain

variable

Work-life role 
balance

Theoretical
level :

Nurse work 
environment Ego-resilience Subjective career 

success

Job stress
recovery 

experience
Job embeddedness

Work-life balance 

Empirical 
indicators :

Nurse work 
environment

Ego-resilience Subjective career 
success scale

Job stress
recovery 

experience
scale

Job
embeddedness

scaleWork-life
balance scale 

Figure 1. Conceptual framework of the study
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● 직무착근도를 내생변수로 하는 가설

∙ 가설 1. 병원간호사의 자아탄력성은 직무착근도에 양의 영향

을 미칠 것이다.
∙ 가설 2. 병원간호사의 주관적 경력성공은 직무착근도에 양의 

영향을 미칠 것이다.
∙ 가설 3. 병원간호사의 직무스트레스 회복경험은 직무착근도

에 양의 영향을 미칠 것이다.

● 자아탄력성을 내생변수로 하는 가설 

∙ 가설 4. 병원간호사의 간호근무환경은 자아탄력성에 양의 영

향을 미칠 것이다.
∙ 가설 5. 병원간호사의 일-삶 균형은 자아탄력성에 양의 영향

을 미칠 것이다.

● 주관적 경력성공을 내생변수로 하는 가설

∙ 가설 6. 병원간호사의 간호근무환경은 주관적 경력성공에 양

의 영향을 미칠 것이다.
∙ 가설 7. 병원간호사의 일-삶 균형은 주관적 경력성공에 양의 

영향을 미칠 것이다.

∙ 가설 8. 병원간호사의 자아탄력성은 주관적 경력성공에 양의 

영향을 미칠 것이다.

● 직무스트레스 회복경험을 내생변수로 하는 가설

∙ 가설 9. 병원간호사의 간호근무환경은 직무스트레스 회복경

험에 양의 영향을 미칠 것이다.
∙ 가설 10. 병원간호사의 일-삶 균형은 직무스트레스 회복경험

에 양의 영향을 미칠 것이다.
∙ 가설 11. 병원간호사의 자아탄력성은 직무스트레스 회복경험

에 양의 영향을 미칠 것이다. 
∙ 가설 12. 병원간호사의 주관적 경력성공은 직무스트레스 회

복경험에 양의 영향을 미칠 것이다.

연구 방법

연구 설계

본 연구는 종합병원 간호사의 직무착근도를 예측하기 위해서 

Raisinghani와 Goswani [16]의 일-삶 균형 통합모델과 선행연구

V1=Safety control system; V2=Capacity of  nursing manager; V3=Nursing support system; V4=Harmony of work-family; 
V5=Harmony of work-leisure; V6=Harmony of work-growth; V7=General evaluation of life; V8=Toughness; V9=Patience; 
V10=Optimism; V11=Job satisfaction; V12=Career satisfaction; V13=Psychological detachment; V14=Relaxation; V15=Control 
during leisure time; V16=Fit; V17=Link; V18=Sacrifice

Figure 2. Path diagram for hypothetical model
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를 토대로 종합병원 간호사의 직무착근도에 대한 가설적 모형을 

설정하고 모형구축에 대한 적합도와 연구가설을 검증하는 구조모

형 검증연구이다.

연구 대상

본 연구대상자는 부산광역시 소재 200병상 이상 700 병상 미

만 3개 병원에 입사한 지 6개월 이상으로 연구 참여에 서면 동의

한 간호사였으며, 설문 도중 원하지 않으면 언제든지 중단할 수 

있음을 설명하였다. 대상자수는 최대우도법에 적합한 표본 크기

에 기반을 두고, 탈락률 20%를 고려해 설문지 440부를 배부하여 

불성실한 자료를 제외한 428명을 최종 분석 대상으로 하였다. 

연구 도구

본 연구는 구조화된 설문지를 사용하였다. 
● 간호근무환경 측정도구

Ha와 Ko [13]가 개발한 간호근무환경 측정도구(Nursing Work 
Environment Scale of Clinical Nurses, NWES-CN)를 사용하였

다. 도구는 총 20개 문항이며, 간호관리자의 역량 6문항, 안전관

리체계 8문항, 지원체계 6문항 등 3개 하위영역으로 구성되었다. 
각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점, ‘보통이다’ 3점, ‘매우 그렇다’ 
5점의 5점 Likert 척도로 점수 범위는 20점에서 100점이며, 점수

가 높을수록 간호근무환경을 좋게 인식함을 의미한다. 개발당시 

도구 신뢰도는 Cronbach’s α=.90이었고, 본 연구에서 도구 신뢰

도는 전체 신뢰도 Cronbach’s α=.94이었고, 간호관리자의 역량 

Cronbach’s α=.94, 안전관리체계 Cronbach’s α=.88, 지원체계 

Cronbach’s α=.83이었다.  

● 일-삶 균형 측정도구

Kim과 Park [14]이 개발한 일-삶 균형 측정도구를 사용하였다. 
이 도구는 총 29개 문항이며, 일-가정 균형 8개 문항, 일-여가 균

형 8개 문항, 일-성장 균형 9개 문항, 일-삶의 전반적인 평가 4개 

문항의 4개 하위영역으로 구성되었다. 각 문항들은 ‘전혀 아니다’ 
1점, 보통이다 3점, ‘매우 그렇다’ 5점의 5점 Likert 척도로 점수 

범위는 29점에서 145점으로 점수가 높을수록 일과 삶이 균형적인 

것을 의미한다. 개발 당시 도구의 신뢰도는 일-가정 균형 Cronbach’s 
α=.74, 일-여가 균형 Cronbach’s α=.85, 일-성장 균형 Cronbach’s α
=.90, 일-삶 전반적 평가 Cronbach’s α=.82이었다. 본 연구의 전

체 도구 신뢰도는 Cronbach’s α=.93, 일-가정 균형 Cronbach’s α

=.72, 일-여가 균형 Cronbach’s α=.83, 일-성장 균형 Cronbach’s α

=.90, 일-삶 전반적 평가 Cronbach’s α=.85이었다. 

● 주관적 경력성공 측정도구

Greenhaus, Paresaraman와 Wormley [15]가 개발한 주관적 경

력성공 측정도구를 Lee와 Park [15]이 수정, 보완한 도구를 사용

하였다. 이 도구는 총 18개 문항으로 직무만족 8개 문항, 경력만

족 5개 문항, 고용경쟁력(가능성) 3개 문항의 3개 하위영역으로 

구성되었다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 ‘매우 그렇다’ 5점, ‘대
체로 그렇다’ 4점, ‘보통이다’ 3점, ‘대체로 아니다’ 2점, ‘전혀 아

니다’ 1점으로 측정된 점수는 최저 18점에서 최고 90점으로 점수

가 높을수록 직무만족도, 경력만족도가 높음을 의미한다. 개발 당

시 도구 신뢰도는 Cronbach’s α=.88이었고, Lee와 Park [16]의 연

구에서 직무만족 Cronbach’s α=.85, 경력만족 Cronbach’s α=.82, 
고용경쟁력 Cronbach’s α=.83이었다. 본 연구에서의 전체 도구 

신뢰도는 Cronbach’s α=.89이었고, 직무만족 Cronbach’s α=.80, 
경력만족 Cronbach’s α=.86, 고용가능성 Cronbach’s α=.84이었다.

● 자아탄력성 측정도구

Connor와 Davidson [17]이 개발한 자아탄력성 척도(Connor- 
Davidson Resilience Scale, CD-RISC)를 Baek [18]이 번안한 한

국형 자아탄력성 측정도구를 사용하였다. 이 도구는 총 25개 문

항의 강인함, 인내력, 낙관성, 지지체계, 영성의 5개 하위영역으로 

구성되었다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 ‘매우 그렇다’ 5점, ‘대
체로 그렇다’ 4점, ‘보통이다’ 3점, ‘조금 그렇다’ 2점, ‘전혀 아니

다’ 1점으로 점수는 최저 5점-최고 125점으로 점수가 높을수록 

자아탄력성이 높음을 말한다. 개발 당시 도구 신뢰도는 Cronbach’s 
α=.89, Baek [18]의 연구에서 Cronbach’s α=.86이었다. 본 연구의 

전체 도구 신뢰도는 Cronbach’s α=.92, 강인성 Cronbach’s α=.88, 
인내성 Cronbach’s α=.85, 낙관성 Cronbach’s α=.75, 지지체계 

Cronbach’s α=.58, 영성 Cronbach’s α=.62이었다. 

● 직무스트레스 회복경험 측정도구

Sonnentag와 Fritz [19]가 개발한 직무스트레스 회복경험 측정

도구를 Park 등[20]이 번안한 도구를 사용하였다. 이 도구는 총 

16개 문항으로 심리적 분리경험 4개 문항, 휴식경험 4개 문항, 자
기성취경험 4개 문항, 여가 중 통제경험 4개 문항의 4개 하위영

역으로 구성되었다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 ‘매우 그렇다’ 5
점, ‘대체로 그렇다’ 4점, ‘보통이다’ 3점, ‘대체로 아니다’ 2점, 
‘전혀 아니다’ 1점으로 측정된 점수는 최저 16점에서 최고 80점

으로 점수가 높을수록 직무스트레스 회복경험 정도가 높은 것을 

의미한다. 개발 당시 도구의 신뢰도는 심리적 분리경험 Cronbach’s 
α=.84, 휴식경험 Cronbach’s α=.85, 자기성취경험 Cronbach’s α= 
.79, 여가 중 통제경험 Cronbach’s α=.85이었다. 본 연구에서의 

전체 도구 신뢰도는 Cronbach’s α=.90이었으며, 심리적 분리경험 

Cronbach’s α=.88, 휴식경험 Cronbach’s α=.93, 자기성취경험 

Cronbach’s α=.85, 여가 중 통제경험 Cronbach’s α=.91이었다.
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● 직무착근도 측정도구

Mitchell 등[21]이 개발한 직무착근도 측정도구를 Lee 등[22]이 

수정한 도구를 사용하였다. 이 도구는 총 10개 문항의 적합성 4
개 문항, 연계 3개 문항, 희생 3개 문항의 하위영역 3개로 구성되

었다. 각 문항은 Likert 5점 척도로 ‘매우 그렇다’ 5점, ‘대체로 

그렇다’ 4점, ‘보통이다’ 3점, ‘대체로 아니다’ 2점, ‘전혀 아니다’ 
1점으로 측정된 점수는 최저 10점에서 최고 50점으로 점수가 높

을수록 직무착근도가 높음을 의미한다. 개발 당시 전체 도구 신뢰

도는 Cronbach’s α=.87이었고, Lee 등[22]의 연구에서 전체 

Cronbach’s α=.92, 적합성 Cronbach’s α=.87, 연계 Cronbach’s α

=.74, 희생 Cronbach’s α=.85이었다. 본 연구에서 전체 도구 신뢰

도는 Cronbach’s α=.84이었고, 적합성 Cronbach’s α=.76, 연계 

Cronbach’s α=.79, 희생 Cronbach’s α=.65이었다.

자료 수집 기간 및 방법

본 연구의 자료수집 기간은 고신대학교 기관생명윤리위원회의 

승인을 받은 후 2021년 8월 20일부터 9월 19일까지 진행하였다. 
자료수집은 연구자와 연구보조원 2명이 실시하였고, 연구자가 각 

병원 간호부(과)장에게 연구목적과 취지를 설명하고, 병원의 절차

에 따라 자료수집의 허락을 구하였다. 연구보조원은 면허간호사

로 조사자 간 신뢰도를 높이기 위해 연구자가 연구목적, 방법, 동
의서와 질문지 작성에 대해 교육한 후에 자료수집을 하였다. 연구

대상자 선정기준에 준하는 대상자에게 서면으로 연구목적을 설명

한 후 연구 참여에 동의한 자를 포함하였고, 대상자가 질문지에 

직접 기입법으로 조사하였다. 설문지는 성별, 연령, 결혼상태, 자

녀유무, 급여액 만족도, 총임상경력, 근무지구분, 근무형태, 한달 

평균 밤근무의 수, 소속된 병동의 간호사수, 소속된 병원의 병상

수, 스트레스정도, 규칙적 운동의 주당횟수, 일-삶 균형위한 여가

활동도, 지각된 건강상태의 15개 항목를 포함해 총 118개 문항으

로 구성되었다. 설문작성에 약 20분 소요되었고, 응답을 마친 그 

자리에서 응답이 누락되지 않게 검토하여 설문지를 회수하고, 설

문을 중도에 거절하거나 미완성된 자료를 제외한 자료를 통계분

석에 사용하였다. 

윤리적 고려

자료수집하기 전에 고신대학교의 기관생명윤리위원회 승인

(No.: KU IRB 2021-0043)을 받았다. 대상자에게 본 연구는 익명

이 보장되고, 설문에 포함된 연구내용은 연구 외의 다른 목적으로

는 절대 사용되지 않음을 설명하였다. 언제든지 중도에 참여를 중

단할 수 있음과 참여하지 않아도 불이익이 없음을 설명한 후 서

면으로 동의를 얻었다. 대상자에게는 덧버선을 사례품으로 제공

하였다.

자료 분석 방법

SPSS WIN 20.0 프로그램과 AMOS 21.0을 이용하여 분석하였

다.
∙ 첫째, 대상자의 일반적 특성은 서술적 통계, 도구의 신뢰도는 

Cronbach’s α, 연구 변수간의 상관관계는 Pearson’s Coefficients
를 산출하였다. 탐색적 요인분석은 주성분 분석과 직교회전법

을 이용하였다.
∙ 둘째, 연구도구의 확인적 요인분석은 AMOS 21.0을 이용하여 

요인부하량과 임계비를 검증하고 2단계 접근법에 의해 구조모

형 분석을 실시하였다.
∙ 셋째, 본 연구의 직무착근도 가설적 모형에 대한 적합도는 

x2/df, 기초부합지수(Goodness of Fit Index. GIF), 수정기초부

합지수(Adjusted Goodness of Fit Index, AGFI), 표준 적합 지

수(Normed Fit Index, NFI), 비표준 적합 지수(Non-Normed Fit 
Index, NNFI), 상대적합지수(Comparative Fit Index, CFI), 표준

화 원소간 평균 차이(Standardized root mean square residual, 
SRMR), 근사오차평균자승의 이중근(Root Mean Square Error 
of Approximation, RMSEA)로 분석하였다.

∙ 넷째, 본 연구 모형의 총효과와 직접효과, 간접효과의 통계적  

유의성을 검증하기 위해 부트스트래핑(Bootstrapping)으로 분석

하였다.

연구 결과

대상자의 인구사회학적 특성 및 업무관련 특성

본 연구 대상자의 연령은 평균 29.07±6.41 (최소 21∼최대 56)
세이며, 30세 미만이 66.8%, 미혼인 경우가 77.1%, 여자가 

94.6%, 자녀가 없는 경우가 85.7%로 가장 많았다. 급여액 만족은 

불만족하는 경우가 54.7%, 총임상경력은 1∼3년 미만이 27.1%, 
근무지는 간호간병통합서비스병동인 경우가 65.7%, 근무형태는 

야간교대 3교대 근무가 76.6%로 나타났다. 대상자의 한달 평균 

밤 근무의 수는 4.31개이었고, 소속된 병동의 간호사수는 20명 이

상인 경우가 51.2%, 소속된 병원의 병상수는 300-500병상인 경우

가 63,6%, 자신의 스트레스 정도는 많은 경우가 57.9%, 규칙적 

운동의 주당 횟수는 전혀 안하는 경우가 40.7%, 일-삶 균형위한 

여가활동은 간헐적으로 하는 경우가 58.6%, 지각된 건강상태는 

건강하지 못하다고 응답한 경우가 32.9%, 보통인 경우가 50.0%
로 나타났다.

측정 변인의 기술적 통계 및 다중공선성 분석

대상자의 간호업무환경, 일-삶 균형, 자아탄력성, 주관적 경력성
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공, 직무스트레스회복경험, 직무착근도에 대한 다중공선성을 분석

하기 위해 각 요인의 평균평점과 표준편차를 알아보면, 간호업무

환경는 5점 척도로 평균평점은 3.46±0.56점이었다. 일-삶 균형은 

5점 척도로 평균평점은 2.99±0.56점이었고, 자아탄력성은 5점 척

도로 평균평점은 3.27±0.50점이었으며, 주관적 경력성공은 5점 

척도로 평균평점은 3.14±0.46점이었고, 직무스트레스회복경험은 

5점 척도로 평균평점은 3.10±0.64점, 직무착근도는 5점 척도로 

평균평점은 3.15±0.51점이었다. 연속변인의 공변량 구조모형 분

석에서 정규분포를 가정하고 이에 대한 검증을 단일변량의 개별 

변인의 경우 왜도와 첨도의 절대값이 왜도는 3.0보다 작거나, 첨

도는 10.0보다 작으면 정규분포하는 것으로 판단한다. 본 연구에

서 사용된 변수의 왜도, 첨도는 간호업무환경는 –0.18, 0.74점, 일
-삶 균형은 0.18, -0.27점, 자아탄력성은 0.03, 0.92점, 주관적 경

력성공은 -.022, 0.45점, 직무스트레스회복경험은 –0.07, -0.09점, 
직무착근도는 0.16, 0.06점이었다(Table 1). 절대값이 정규분포를 

가정하는 범위에 분포하므로 모든 변수가 단일변량 정규분포의 

범위를 벗어나지 않았다. 또한 변수의 다중공선성 유무의 파악을 

위한 분산팽창인자(Variance inflation factor, VIF) 값이 1.10~3.12
에 분포되어 모두 10이하의 값으로 다중공선성의 문제가 없었다

(Table 1).

측정모형의 검증

대상자의 측정모형에 대한 검증은 모형의 추정가능성과 부합도

를 검증하도록 1단계는 측정모형의 적합도와 타당성을 확인한 후

에 2단계는 연구자가 인과관계를 설정한 요인들 간의 관계를 서

로 연결한 가설적 모형에 대한 적합도와 경로 유의성 여부를 판

단하였다. 따라서 측정모형과 가설적 모형을 분리하여 측정모형

에 대한 확인적 요인분석을 실시하고, 그 다음 가설적 모형을 검

증하였다.
● 측정모형의 적합도와 집중 타당성 검증

대상자의 직무착근도에 대한 간호업무환경, 일-삶 균형, 자아탄

력성, 주관적 경력성공, 직무스트레스회복경험 간에 측정모형의 

적합도와 타당성을 확인하기 위해서 확인적 요인분석을 실시하였

다. 확인적 요인분석에서 측정모형 적합도의 판단 지표는 χ2 

=639.21 (df=194, p<.001), CMIN/DF (χ2/df)=3.29, GFI=.87, AGFI=.83, 
NFI=0.86, NNFI=.87, CFI=.90, SRMR=0.06, RMSEA=0.07로 측

정모형이 비교적 양호한 모형임이 검증되었다(Table 1). 잠재변수

와 그것을 측정하는 관측변수 사이의 일치성을 보는 집중타당성 

검증을 위해 잠재변수에 대한 각 요인의 표준적재치는 최소 0.5 
이상이어야 하며, 0.7 이상이면 바람직한 것으로 집중 타당성이 

양호한 것으로 간주하고, 각 표준적재치가 0.5 미만이면 관측변수

를 제거하게 된다[23]. 본 연구에서 표준적재치가 0.5 이하인 자

아탄력성 변인의 지지체계와 영성의 두 개 하위영역과 주관적 경

력성공 변인의 고용경쟁력(고용가능성) 하위영역 및 직무스트레

스회복경험 변인의 자기성취 하위영역의 총 4개 하위영역의 관측

변수를 제거하였다. 따라서 각 요인의 표준적재치가 0.5 이상으로 

집중타당성은 확보되었고, 모든 요인에서 개념신뢰도(0.7이상)와 

분산추출지수가 기준 0.5 이상을 보여서 집중타당성이 확보되었

다(Table 1). 

● 측정모형의 개념 타당성, 법칙 타당성 검증(표준 적재치, 상

관계수)
확인적 요인분석에서 각 하부요인이 잠재변수를 잘 반영하는지

를 파악하기 위해 요인 부하량을 확인한 결과, 모든 경로계수가 

유의하게 나타나, 하부요인들은 해당 잠재변수들을 잘 반영하였

다. 각 요인의 표준 적재치가 모두 0.5 이상으로 나타나서 개념타

당성이 확보되었다(Table 3). 또한, 법칙타당성은 잠재변수 간 상

관의 방향성과 유의성을 살펴보아서 하나의 구성개념이 다른 구

성개념을 얼마나 예측할 수 있는지를 확인이 가능하다[23]. 본 연

구에서 직무착근도를 기준으로 상관관계를 살펴보면, 간호업무환

경(r=.41, p<.001), 일-삶 균형(r=.31, p<.001), 자아탄력성(r=.51, 
p<.001), 주관적 경력성공(r=.59, p<.001), 직무스트레스 회복경험

(r=.21, p<.001) 간의 관계는 모두가 정적 상관관계로 나타나서 

법칙타당성이 확보되었다(Table 2).

● 측정모형의 판별 타당성 검증

측정모형의 요인들 간의 관계를 분석할 때, 잠재변인 간 상관

계수의 절대값이 .85 이상이면 잠재변인 간의 다른 요인을 측정

하는 것이 아니라 동일한 요인을 측정하는 것이다[15]. 본 연구대

상자에 대한 측정모형의 잠재변수들 간의 상관계수는 .10∼.78 범
위로 판단 기준인 .85 미만이기에 측정모형의 모든 변수가 다른 

요소를 측정한다는 변별성이 있다. 주요 변인 간의 예측 타당성과 

판별 타당성을 확인하도록 상관행렬과 분산추출지수와의 관련성

을 확인하였다. 주요 변인의 분산추출지수와 다중상관지수를 파

악한 결과 모든 변수가 분산추출지수보다 모두 다중 상관계수(r²)
의 값이 작아 요인 간 판별타당성을 확보하였다(Table 3).

가설적 모형의 검증

본 연구에서 종합병원 간호사의 직무착근도에 영향하는 요인을 

규명하기 위해서 이론적 틀을 근거로 설정한 가설적 모형을 검증

하였다. 구조화된 도구를 사용하여 직무착근도 관련 요인으로 간

호업무환경, 일-삶 균형, 자아탄력성, 주관적 경력성공, 직무스트

레스 회복경험을 관측변수로 설정한 측정모형에 대한 확인적 요인

분석을 실시해서 측정모형을 검증 후 가설적 모형을 수용하였다.
● 가설적 모형의 적합도 검증

연구대상자의 직무착근도 가설적 모형의 각 요인 간 상관행렬
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을 기초로 최대우도법을 통해 분석한 모형의 적합도를 분석하였

다. 본 연구의 직무착근도 가설적 모형의 적합도는 구조방정식 모

형분석에서 평가기준으로 삼는 지표와 비교할 때 적합도 기준을 

충족하고 있다. 표본수에 덜 민감한 적합도의 판단지수를 구체적

으로 살펴보면, CMIN/DF는 2.0∼5.0이면 좋은 정도의 적합도를 

나타내는데[23], 본 연구에서 χ2=364.64 (p<.001), CMIN/DF=2.99
로 좋은 정도의 적합도를 나타내었다. GFI=.91, AGFI=.88, NFI=.91, 
NNFI=.92는 좋은 적합도의 기준인 0.9에 근접하게 나타내었다. 
CFI=.94로 좋은 적합도 기준을 충족하였고, RMSEA는 0.05이하

이면 좋고 0.08이하이면 양호하며, 0.09이하이면 적합도 기준으로 

충족하는데 본 연구모형에서 RMSEA=0.07로 양호한 적합도 기

준을 충족하여(Table 1) 종합병원 간호사의 직무착근도 가설적 모

형은 적합하다고 할 수 있겠다.

● 가설적 모형의 모수치 추정

연구모형이 자료와 양호하게 적합한 것으로 확인되어 가설적 

모형 변인들 간의 모수치 추정 및 통계적 유의성의 검증결과는 

다음 Table 1과 같다.
첫째, 직무착근도와 직무스트레스 회복경험 간의 경로계수는 β

=.09 (CR=2.10, p=.035)로 통계적으로 유의한 것으로 나타났으

며, 직무착근도와 자아탄력성 간의 경로계수는 β=.27 (CR=4.69, 
p<.001)로 유의한 것으로 나타났고, 직무착근도와 주관적 경력성

공 간의 경로계수는 β=.58 (CR=9.40, p<.001)로 유의하게 나타

났다. 직무착근도에 대한 직무스트레스 회복경험, 자아탄력성, 주

관적 경력성공의 설명력을 나타내는 다중상관자승(Squared Multiple 
Correlation, SMC)은 60.0%이었다.

둘째, 직무스트레스 회복경험과 주관적 경력성공 간의 경로계

수는 β=-.20 (CR=-2.03, p=.042)로 유의하였으며, 직무스트레스 

Table 1. Descriptive Statistics and Confirmatory Factor Analysis of the Measurement Model (N=428)

Variables Categories Mean±SD Skewness Kurtosis Tolerance VIF Estimate SE CR AVE

Nurse work 
environment

Total 3.46±0.56 -0.18 0.74 0.63 1.59
Safety control system 3.55±0.59 -0.24 0.87 0.65 1.55 .80 .13 .92 .78
Capacity of nursing manager 3.57±0.72 -0.20 0.43 0.50 1.99 .78 .21
Nursing support system 3.17±0.67 0.09 0.63 0.65 1.55 .78 .18

Work-life 
balance

Total 2.99±0.56 0.18 -0.27 0.83 1.21
Harmony of work-family 3.39±0.63 0.09 -0.32 0.79 1.26 .59 .26 .90 .70
Harmony of work-leisure 2.91±0.71 0.23 -0.17 0.51 1.96 .84 .15
Harmony of work-growth 2.97±0.70 -0.15 -0.19 0.66 1.52 .79 .18
General evaluation of life 2.66±0.78 0.03 -0.34 0.66 1.52 .69 .32

Ego-resilience

Total 3.27±0.50 0.03 0.92 0.66 1.52
Toughness 3.14±0.59 -0.01 0.59 0.35 2.89 .86 .08 .89 .65
Patience 3.37±0.54 -0.06 0.94 0.32 3.12 .93 .04 .96 .89
Optimism 3.25±0.63 0.04 0.05 0.43 2.34 .79 .15
Support system 3.81±0.93 0.12 0.83 0.91 1.10 .32 .78
Spirituality 2.92±0.69 0.08 0.18 0.77 1.29 .49 .36

Subjective career 
success

Total 3.14±0.46 -0.22 0.45 0.72 1.40
Job satisfaction 2.99±0.55 -0.16 0.33 0.52 1.94 .87 .07 .91 .78
Career satisfaction 3.05±0.58 -0.24 0.55 0.48 2.08 .80 .12
Possibility of employment 3.44±0.57 -0.18 0.93 0.81 1.23 .45 .26

Recovery 
experience 
from job 
stress

Total 3.10±0.64 -0.07 -0.09 0.98 1.10
Psychological detachment 2.85±0.94 0.23 -0.45 0.86 1.16 .63 .53 .80 .54
Relaxation 3.35±0.93 -0.17 -0.51 0.59 1.70 .96 .07 .84 .65
Mastery experience 2.44±0.82 0.15 -0.30 0.94 1.06 .27 .63
Control during leisure time 3.73±0.81 -0.59 0.50 0.99 1.00 .67 .36

Job 
embeddedness

Total 3.15±0.51 0.16 0.06 - -
Fit 3.07±0.50 0.15 -0.15 0.61 1.63 .82 .12 .89 .73
Link 3.45±0.62 -0.13 -0.14 0.76 1.32 .55 .27
Sacrifice 2.96±0.63 0.15 0.08 0.59 .74 .18

Fit index: χ²/df=3.29, AGFI=.83, CFI=.90, GFI=.87, NFI=.86, NNFI=.87, SRMR=0.07, RMSEA=0.07
AVE=average variance extracted; CR=construct reliability; SD=standard deviation; SE=standard error; VIF=variance inflation factor
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회복경험과 일-삶 균형 간의 경로계수는 β=.55 (CR=7.36, p<.001)
로 통계적으로 유의하게 나타났다. 그러나 직무스트레스 회복경

험과 자아탄력성 간의 경로계수는 β=.01 (CR=0.24, p=.812)로, 
직무스트레스 회복경험과 간호업무환경 간의 경로계수는 β=.10 
(CR=1.10, p=.273)로 통계적으로 유의하지 않은 것으로 나타났

다. 직무스트레스 회복경험에 대한 주관적 경력성공과 일-삶 균형

의 설명력을 나타내는 다중상관자승은 28.0%이었다.
셋째, 자아탄력성과 간호업무환경 간의 경로계수는 β=.37 

(CR=6.94, p<.001)로 유의하게 나타났고, 자아탄력성과 일-삶 균

형 간의 경로계수는 β=.34 (CR=6.19, p<.001)로 통계적으로 유

의하였다. 자아탄력성에 대한 간호업무환경과 일-삶 균형의 설명

력을 나타내 다중상관자승은 33.0%이었다.
넷째, 주관적 경력성공과 자아탄력성 간의 경로계수는β=.20 

(CR=3.76, p<.001)로 유의하였으며, 주관적 경력성공과 간호업무

환경 간의 경로계수는 β=.67 (CR=11.50, p<.001)로 통계적으로 

유의하게 나타났다. 그러나 주관적 경력성공과 일-삶 균형 간의 

경로계수는β=.05 (CR=1.12, p=.264)로 유의하지 않았다. 주관적 

경력성공에 대한 자아탄력성과 간호업무환경의 설명력을 나타내

는 다중상관자승은 64.0%이었다(Table 3). 결론적으로 종합병원 

간호사의 직무착근도에 자아탄력성과 직무스트레스 회복경험 및 

주관적 경력성공이 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났고, 자아

탄력성에는 간호업무환경과 일-삶 균형이, 주관적 경력성공에는 

간호업무환경과 자아탄력성이, 직무스트레스 회복경험에는 일-삶 

균형과 주관적 경력성공이 유의하게 영향하는 것으로 나타났다

(Figure 2).

● 직접, 간접, 총 효과 검증 
종합병원 간호사의 직무착근도에 관련 변인들 간의 가설적 모

형의 직접효과, 간접효과, 총 효과와 이에 대한 유의성을 확인하

기 위하여 부트스트래핑을 실시한 결과는 다음과 같았다. 대상자

의 직무착근도에 직접효과의 경우 주관적 경력성공이 β=.58 
(p=.009)로 가장 큰 요인으로 나타났으며, 그 다음으로 자아탄력

성이 β=.27로 통계적으로 유의하게 영향하는 것으로 나타났다. 
자아탄력성이 직무착근도에 미치는 영향은 부분매개효과를 나타

내는 간접효과를 반영하면 더 크게 영향하는 것으로 나타났다(β
=.27). 그러나 직무스트레스 회복경험은 직무착근도에 직접효과는 

유의하지 않은 것으로 나타났다. 한편, 직무스트레스 회복경험에 

영향을 미치는 직접효과를 살펴보면 일-삶 균형이 β=.55로 가장 

큰 요인이었으며, 그 다음은 주관적 경력성공이 β=-.20으로 유의

하게 나타났다. 또한, 자아탄력성에 영향을 미치는 직접효과를 살

펴보면 간호업무환경이 β=.37로 가장 큰 요인이었으며, 그 다음

으로는 일-삶 균형이 β=.34로 유의하게 직접효과가 있었다. 주관

적 경력성공에 영향을 미치는 직접효과를 살펴보면 간호업무환경

이 β=.67로 가장 큰 요인이었으며 그 다음은 자아탄력성이 β

=.20으로 나타나 통계적으로 유의하게 나타났다(Table 3). 
 

논   의

본 연구는 200병상 이상 700병상 미만의 종합병원 간호사의 

직무착근도 구조모형 구축과 검증을 위해 Raisinghani와 Goswami 
[12]의 일-삶 균형 통합모델을 토대로 간호업무환경과 일-삶 균형

을 외생변수로 하고, 자아탄력성, 주관적 경력성공, 직무스트레스 

회복경험을 내생변수로 하여 직무착근도에 대한 가설적 모형을 

구축하였다. 종합병원 간호사의 직무착근도에 대한 가설적 모형

의 검증 결과에서 나타난 종합병원 간호사의 직무착근도에 직접

적으로 영향하는 요인을 중심으로 논의하고자 한다.
확인적 요인분석 결과, 잠재요인들의 측정변수들은 통계적으로 

유의한 요인적재량을 보여 종합병원 간호사의 직무착근도에 관련 

잠재요인을 잘 설명하고 있었으며, 가설적 모형의 전반적인 적합

도가 모형을 수용하기에 적합하였지만, 가설적 모형은 12개의 가설 
가운데 9개 가설이 채택되고 3개의 가설이 기각되어 종합병원 간호

사의 직무착근도를 비교적 적합하게 설명하는 것으로 나타났다.
가설적 모형의 검증결과, 종합병원 간호사의 직무착근도에 영

향을 미치는 변인은 주관적 경력성공(β=.58)이 가장 큰 요인이며, 

Table 2. Correlation Matrix Table               (N=428)

Variables
Nurse work 
environment

Work-life 
balance

Ego-resilience
Subjective 

career 
success

Recovery 
experience from 

job stress

Job 
embeddedness

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

Nurse work environment .78*

Work-life balance .25 (<.001) .70*

Ego-resilience .41 (<.001) .40 (<.001) .89*

Subjective career success .61 (<.001) .30 (<.001) .52 (<.001) .78*

Recovery experience from job stress .14 ( .003) .49 (<.001) .29 (<.001) .15 ( .002) .65*

Job embeddedness .41 (<.001) .31 (<.001) .51 (<.001) .59 (<.001) .21 (<.001) .73*

*AVE=average variance extracted
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그 다음은 자아탄력성(β=.27), 직무스트레스 회복경험(β=.09)이었

고, 주관적 경력성공과 자아탄력성, 직무스트레스 회복경험이 직

무착근도에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 이러한 결과는 간호

사를 대상으로 한 Hyeon과 Lee [4]의 연구에서 주관적 경력성공

의 요인인 직무만족과 직무배태성이 순상관관계로 직무만족이 직

무배태성과 동의어인 직무착근도에 크게 영향을 미친다는 것과 

본 연구결과가 일치하였다. 간호사를 대상으로 한 Zhang 등[3]의 

연구에서 경력정체와 직무배태성은 역상관으로 경력정체에 대한 

지각정도가 클수록 직무배태성이 낮다고 한 결과와 근로자를 대

상으로 한 Kim과 Hong [7]의 연구에서 경력지향성이 직무배태성

에 영향을 미친다고 한 결과와 본 연구결과가 비슷하였다. 또한, 
본 연구에서 종합병원 간호사의 자아탄력성이 직무착근도에 영향

을 미치는 것으로 나타난 결과는 400병상 이상 700병상 미만의 

종합병원 간호사를 대상으로 한 Lee와 Kang [11]의 연구에서 자

아탄력성이 직무배태성에 영향 요인으로 나타난 결과와 같은 맥

락을 보여준다. 한편, 본 연구에서 종합병원 간호사의 직무스트레

스 회복경험이 직무착근도에 영향하는 것으로 나타난 결과는 근

로자를 대상으로 한 Lee 등[9]의 연구에서 직무스트레스 회복경

험이 높을수록 직무착근도가 높고 직무스트레스 회복경험은 직무

착근도에 영향요인이라고 한 결과와 같은 양상이었다. 한편, 200
병상 미만의 소규모 중소병원 간호사 대상의 Hyeon과 Lee [4]의 

연구에서 직무스트레스 회복경험과 반대 개념이라 할 수 있는 직

무스트레스와 직무착근도가 역상관관계를 가지며 직무스트레스는 

직무착근도에 영향요인이라 한 결과에서 직무스트레스를 관리하

여 스트레스를 회복하면 직무착근도를 높일 수 있다는 본 연구결

과와 유사하였다. 따라서 직무착근도를 높이기 위해서 종합병원 

간호사의 경력만족과 직무만족의 주관적 경력성공을 높여주며, 
주관적 경력성공과 자아탄력성 및 직무스트레스 회복경험을 향상

시키는 방안 마련이 필요하다. 실현하기 위한 구체적인 방안으로 

간호사 채용 시부터 직업적 장기목표를 달성할 수 있는 훈련을 

신규교육 프로그램에 포함시키며, 경력자의 자기 계발과 조직에 

기여할 수 있는 교육의 기회를 제공하고, 자녀를 둔 학부모 대화

방과 동호회 결성을 조직 차원에서 지원하여 자녀를 둔 학부모 

간에 소통하고 사회화를 이루도록 자녀돌봄/보육지원센터의 운영

과 활성화를 강력히 요청하는 바이다[24]. 
종합병원 간호사의 간호업무환경과 자아탄력성은 직무만족과 

경력만족으로 구성된 주관적 경력성공에 직접적인 영향을 미치는 

변인으로 나타났다. 이러한 결과는 신규간호사와 환자간호에 직

접 참여하지 않는 간호사와 간호관리자를 제외한 종합병원 간호

사를 대상으로 한 Jeon과 Han [25]의 연구와 의료기관에 취업한

지 1년 이내의 신규간호사를 대상으로 한 Kim 등[26]의 연구에

서 간호근무환경과 직무만족이 높은 상관을 보이며 간호단위의 

간호근무환경을 긍정적으로 인식할수록 직무만족이 높다고 한 결

과와 본 연구결과가 일치하였다. 임상간호사를 대상으로 한 Kim
과 Lee [27]의 연구에서 간호근무환경이 열악할수록, 공감만족이 

낮으며 공감만족이 낮을수록 소진이 높다는 결과와 본 연구에서 

간호근무환경이 좋을수록 직무만족의 주관적 경력성공이 높게 나

타난 결과와 같은 상황을 보여주고 있다. 따라서 종합병원 간호사

의 간호근무환경을 가족친화적 업무환경으로 바꾸어 주며, 간호

대학생의 실습 멘토와 동료들 간의 멘티 제도의 활성화로 직무만

Table 3. Standardized Direct, Indirect, and Total Effects of the Modified Model  (N=428)

Pathway hypothesis
Hypothetical

SMC
Direct 
effect

(p)

Indirect 
effect

(p)

Total
effect

(p)Estimate CR p

Job
embeddedness

← Recovery experience from job stress 0.09 2.10 .035 .60 0.09 (.061) - 0.09 (.061)
← Ego-resilience 0.27 4.69 <.001 0.27 (.014) 0.05 (.021) 0.38 (.012)
← Subjective career success 0.58 9.40 <.001 0.58 (.009) -0.09 (.058 0.56 (.012)

Recovery 
experience 
from job stress

← Ego-resilience 0.01 0.24 .812 .28 0.01 (.947) -0.08 (.058) -0.03 (.630)
← Subjective career success -0.20 -2.03 .042 -0.20 (.030) - -0.20 (.030)
← Nurse work environment 0.10 1.10 .273 0.10 (.204) -0.30 (.076) -0.04 (.594)
← Work-life balance 0.55 7.36 <.001 0.55 (.008) -0.07 (.478) 0.53 (.009)

Ego-resilience
← Nurse work environment 0.37 6.94 <.001 .33 0.37 (.008) - 0.37 (.008)
← Work-life balance 0.34 6.19 <.001 0.34 (.014) - 0.34 (.014)

Subjective 
career success

← Ego-resilience 0.20 3.76 <.001 .64 0.20 (.021) - 0.20 (.021)
← Nurse work environment 0.67 11.50 <.001 0.67 (.004) 0.04 (.021) 0.74 (.004)
← Work-life balance 0.05 1.12 .264 0.05 (.371) 0.31 (.019) 0.12 (.060)

Fit index: χ²/df=2.99, AGFI=.88, CFI=.94, GFI=.91, NFI=.86, NNFI=.92, SRMR=0.06, RMSEA=0.07
Modified fit: χ²/df=2.91, AGFI=.88, CFI=.94, GFI=.92, NFI=.86, NNFI=.93, SRMR=0.06, RMSEA=0.07
CR=critical ratio; SMC=squared multiple correlations.
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족과 경력만족의 주관적 경력성공을 높이는 노력이 필요하겠다. 
또한, 종합병원 간호사의 자아탄력성이 주관적 경력성공의 직무

만족과 경력만족에 유의하게 영향하는 것으로 나타난 결과는 일

하는 여성을 대상으로 한 Shin과 Lee [10]의 연구에서 낙관성과 

스트레스대처능력으로 구성된 자아탄력성이 주관적 경력성공의 

구성요소인 경력만족과 고용가능성에 각각 모두 직접적인 영향을 

미치는 것으로 나타난 결과와 유사하였다. 임상경력이 1년 이상

이면서 300병상 이상의 종합병원에 근무하는 간호사를 대상으로 

한 Lee [28]의 연구에서 자아탄력성과 간호근무환경이 간호업무

의 수행능력, 수행태도, 업무수준향상 및 간호과정 적용으로 구성

된 간호업무성과에 영향하는 것으로 나타난 결과는 본 연구에서 

직무만족과 경력만족으로 구성된 주관적 경력성공에 영향을 미치

는 것으로 나타난 결과와 간호실무의 내용적으로 유사함을 의미

한다. 따라서 종합병원 간호사의 주관적 경력성공을 높여주기 위

해 간호근무환경과 자아탄력성을 높일 수 있는 자아탄력성 향상 

프로그램의 개발과 적용이 요구된다. 이를 위한 실천방안으로 신

규간호사나 경력이 짧은 간호사에게 역량과 보상이 있는 코치나 

멘토를 붙여 유대감과 업무자신감을 높여 주며, 간호사의 요구에 

부합하는 전일제, 파트타임, 교대근무, 근무시간 등의 발전적인 

근무 스케쥴을 제공하고, 대상자 만족도를 높이는 의료서비스와 

간호기술 개발에 장려금과 승진의 기회를 제공하는 것이 필요하

다고 본다[24].  
종합병원 간호사의 간호업무환경과 일-삶 균형이 자아탄력성에 

직접적 영향을 하는 것으로 나타났다. 이러한 결과는 병원간호사

를 대상으로 한 Lee [28]의 연구에서 자신의 간호근무환경을 긍

정적으로 인식할수록 자아탄력성이 높다고 한 결과와 일치하였

다. 종합병원 간호사를 대상으로 한 Oh와 Kwon [29]의 연구에서 

간호근로환경에서 근무형태와 현재 근무병동에는 영향을 받지 않

으나 교대근무는 전일제 근무인 경우에 비해 외상후 스트레스증

후군의 정도가 높으며, 자아탄력성이 높을수록 외상후 스트레스

증후군의 정도가 낮다고 한 결과는 본 연구에서 간호근무환경이 

자아탄력성과 주관적 경력성공에 영향한다는 결과와 일부 비슷하

다. 상급종합병원과 종합병원 간호사를 대상으로 한 Kim과 Seo 
[30]의 연구에서 자신의 근무환경을 긍정적으로 인식할수록 회복

탄력성이 높고, 간호근무환경이 회복탄력성에 높은 상관을 가지

며 정적 영향(β=.64)을 미치는 것으로 나타난 결과는 본 연구에

서 종합병원 간호사의 간호근무환경이 자아탄력성에 직접적으로 

영향하는 것으로 나타난 결과와 일치하였다. 또한, 여성근로자를 

대상으로 한 Shin과 Lee [10]의 연구에서 일-삶 균형 가운데 일-
가족 균형과 일-성장 균형의 두 개 요인이 자아탄력성의 낙관성

과 스트레스 대처능력의 두 개 요인의 자아탄력성에 각각 직접적

인 영향을 미치는 것으로 나타난 결과와 본 연구에서 일-삶 균형

이 자아탄력성에 직접적인 영향을 미치는 것으로 나타난 결과와 

같은 맥락이었다. 따라서 간호사의 요구를 반영한 휴게공간이나 

카페테리아의 운영으로 자아탄력성을 높여주며, 재택근무나 가족

친화적 간호근환경을 조성하고 퇴직급여의 확대, 흑자 경영 시 가

족진료할인권이나 주식매입 선택권 등의 제공으로 분배에 참여를 

높여 주는 것이 필요하다고 본다. 
종합병원 간호사의 일-삶 균형과 주관적 경력성공은 직무스트

레스 회복경험에 직접적인 영향을 하는 것으로 나타났다. 이러한 

결과는 근로자를 대상으로 한 Lee [8]의 연구에서 일-삶 균형이 

직무스트레스회복경험에 직접적으로 영향을 미치는 것으로 나타

난 결과와 일치하였으며, Shin과 Lee [10]의 연구에서 일-삶 균형

이 스트레스대처능력에 직접 영향하는 것으로 나타난 결과와 유

사하였다. 승무원을 대상으로 한 Hong [31]의 연구와 본 연구에

서 일-삶 균형이 직무스트레스 회복경험에 직접 영향하는 결과는 

같은 양상을 나타내었다. 또한, 종합병원 간호사의 주관적 경력성

공은 직무스트레스 회복경험에 직접적인 영향을 미치며, 주관적 

경력성공이 높을수록 직무스트레스 회복경험은 낮게 나타났다. 
이러한 결과는 간호사를 대상으로 한 Cha와 Lee [32]의 연구에서 

주관적 경력성공의 요소인 업무만족이 높을수록 직무스트레스가 

낮다고 한 결과와 유사 개념을 다룬 것은 비슷하다. 그러나 Lee 
[8]의 연구에서 고용경쟁력의 하위요인이 포함된 주관적 경력성

공이 직무스트레스 회복경험에 미치는 영향이 정적인 값으로 나

타났으나 유의하지 않았던 결과와는 상반되었다. 상반되는 이유

는 본 연구의 확인적 요인분석에서 표준적재치가 0.5 이하로 고

용경쟁력의 하위요인이 제외된 직무만족과 경력만족의 주관적 경

력성공이 구조분석에서 자기성취의 하위요인이 제외된 직무스트

레스회복경험에 역작용을 할 수가 있지 않았나 사료된다. 또한, 
종합병원 간호사는 직무스트레스 회복경험 가운데 새로운 것을 

배우거나 도전적인 활동과 자기 시야를 넓히기 위한 활동을 추구

하는 자기성취의 요인이 확인적 요인분석에서 표준적재치가 낮았

기 때문에 연구개념 문항내용의 차이가 있었던게 아닌가 생각된

다. 따라서 추후 연구에서 간호사를 대상으로 측정도구의 문항검

토와 재분석이 필요하다고 본다. 
종합병원 간호사의 간호근무환경이 직무스트레스 회복경험에 

영향하지 않는 것으로 나타난 본 연구의 결과는 요양병원 간호사

를 대상으로 한 Lee [33]의 연구와 간호사를 대상으로 한 Cha와 

Lee [32]의 연구에서 간호근무환경을 긍정적으로 인식할수록 직

무스트레스가 낮다고 한 결과와 같은 맥락을 유지하였다. 또한, 
종합병원 간호사의 자아탄력성이 직무스트레스 회복경험에 영향

력이 없는 것으로 나타난 결과는 Cha와 Lee [32]의 연구에서 회

복탄력성이 높을수록 직무스트레스가 낮았다는 결과와는 차이가 

있었다. 이는 직무스트레스와 직무스트레스 회복경험이 서로 반

대의 개념이기에 본 연구에서 자아탄력성과 직무스트레스 회복경

험의 관계 선행연구가 없어 직접 비교는 못하였지만, 자아탄력성

과 직무스트레스 회복경험의 관계 대신에 자아탄력성과 직무스트

레스의 관계를 보면 간호사의 자아탄력성과 직무스트레스 회복경
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험도 관계와 영향이 유추되긴 하나 그렇지 않으므로 반복연구가 

필요하다고 본다.
한편, 근로자를 대상으로 한 Lee 등[9]과 Jun 등[34]의 연구에

서 고용경쟁력 하위요인이 포함된 주관적 경력성공이 직무스트레

스 회복경험에 주는 회귀분석 영향은 유의하였고, Lee [8]의 연구

에서는 고용경쟁력 하위요인이 포함된 주관적 경력성공이 직무스

트레스 회복경험에 미치는 구조분석에서 영향을 미치지 않았다. 
그러므로 향후 종합병원 간호사를 대상으로 한 측정 도구의 문항 

분석과 반복 연구가 필요하다고 본다. 또한, 가설적 모형에서 지

지된 직무스트레스 회복경험이 직무착근도에 영향하는 것은 간접

효과를 추가로 파악하는 부트스트래핑 분석에서 직무스트레스 회

복경험이 직무착근도에 영향하지 않는 것으로 나타났다. 이는 간

접효과의 영향이 없음을 의미하는 것이므로 모형 검증 결과인 직

무스트레스 회복경험이 직무착근도에 영향하는 것으로 이해하고

자 한다. 
본 연구는 간호이론 측면에서 Raisinghani와 Goswami [12]의 

일-삶 균형 통합 모델(Consolidated Work-Life Ballance Model)을 

토대로 종합병원 간호사의 직무착근도 영향 요인을 검증하여 간

호사 직무착근도 모형을 제시하였다. 간호연구 측면에서 본 연구

모형에서 유의한 경로계수를 참고하여 효율성을 높일 수 있는 교

육 프로그램 개발과 실무의 이해를 증진시킬 수 있으며 추후 간

호사의 직무착근도 연구에 기초자료로 활용도가 클 것이다. 간호

중재 개발을 위한 종합병원 간호사 직무착근도 관련 요인연구에

서 직, 간접효과가 있는 요인을 규명하였기에 반복연구의 기초자

료로 활용될 것이다. 간호실무 측면에서 본 연구는 종합병원 간호

사의 직무착근도 영향요인을 규명함으로써 대상자의 직무착근도

를 향상시킬 수 있는 전략의 개발에 필요한 기초자료를 제시하였

다. 본 연구를 통하여 종합병원 간호사를 대상으로 간호간병통합

서비스 시행여부에 따른 직무착근도에 영향하는 조절효과를 분석

해 볼 것을 제안한다.

결론 및 제언

본 연구는 종합병원 간호사의 직무착근도를 위해 구축된 가설

적 모형을 검증하기 위한 조사연구이다. 간호사의 직무착근도 가

설적 모형에 관련 변인으로 간호근무환경, 일-삶 균형, 자아탄력

성, 주관적 경력성공, 직무스트레스 회복경험이 직무착근도에 미

치는 영향요인을 파악하였다. 종합병원 간호사의 직무착근도에 

가장 직접적으로 영향을 미치는 요인은 주관적 경력성공이었고, 
그 다음이 자아탄력성과 직무스트레스 회복경험이 직무착근도에 

영향하는 것으로 나타났다. 또한 간접적으로 다른 요인을 통해 종

합병원 간호사의 직무착근도에 영향을 미치는 요인은 간호근무환

경과 일-삶 균형으로 나타났다. 종합병원 간호사의 직무착근도를 

높이도록 주관적 경력성공을 높이는 방안의 모색과 자아탄력성과 

직무스트레스회복경험을 감소시키는 지원이 필요하다고 본다. 종

합병원 간호사의 자아탄력성이 높을 경우 대상자의 직무착근도가 

높아질 수 있으므로 자아탄력성을 높일 수 있도록 중재 방안을 

모색하는 다각적인 접근과 관심이 요구된다. 
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