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의과대학생의 학습역량에 대한 중요도와 실행도 분석

An Importance and Performance Analysis of Learning Competencies 
Perceived by Medical Students

주현정*

Hyunjung Ju*

요 약 본 연구는 의과대학생이 인식하는 학습역량의 중요도와 실행도 차이를 분석하여 이에 따른 학습역량의 교육요

구를 파악하고자 하였다. 이를 위해 A 의과대학 재학생 90명을 대상으로 협동, 의사소통, 리더십, 창의적 사고, 비판

적 사고 및 문제해결능력 등 5개의 학습역량에 대한 인식 조사를 실시하였으며, 대응표본 t-검증, 중요도-실행도 분

석, 그리고 Borich 요구도 분석 방법을 활용하여 학생들이 인식한 중요도와 실행도의 차이를 분석하였다. 연구 결과,

5가지 학습역량 중 비판적 사고 및 문제해결능력이 중요도와 실행도가 가장 높은 역량으로 나타났으며, 창의적 사고

역량을 제외한 나머지 4개 역량에서 중요도가 실행도보다 유의미하게 더 높게 나타났다. 또한, 가장 우선적으로 개선

이 필요한 역량은 의사소통역량으로 나타났다. 학습역량의 하위항목 중에서 의사소통의 말하기 항목이 개선과 지원이

가장 시급한 것으로 나타났다. 본 연구는 의과대학에서 학습역량 강화를 위한 교수·학습 방법이나 프로그램을 개발하

는 데 필요한 시사점을 제공할 수 있을 것이다.

주요어 : 학습역량, 중요도-실행도 분석, Borich 요구도 분석, 의대생

Abstract This study aimed to identify the educational needs for learning competencies by analyzing the 
differences between perceived importance and performance among medical students. A survey was conducted 
with 90 medical students, focusing on five learning competencies: collaboration, communication, leadership, 
creative thinking, critical thinking and problem-solving skills. Paired sample t-tests, importance-performance 
analysis (IPA), and Borich needs analysis were utilized. The findings revealed that among the five competencies, 
critical thinking and problem-solving skills showed the highest levels in both importance and performance. 
Except for creative thinking, the levels of importance were significantly higher than the actual levels of 
performance for the other four learning competencies. In addition, communication skills were identified as the 
most critical competency for improvement, with speaking skills in communication showing the most urgent need 
for development and support. This study can provide suggestions for developing instructional methods or 
programs to enhance medical students’ learning competencies.
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Ⅰ. 서 론

오늘날 급변하게 변화하는 정보통신기술의 발전과

함께 평생학습사회를 살아갈 인재를 양성하고 필요한

역량을 강화하는 것은 대학교육의 중요한 과제이다. 대

학교육에서의 역량은 교육과정을 통해 습득하게 되는

지식, 기술, 태도 등을 포함하며[1] 가장 기본이 되는

역량은 학습역량이다[2]. 학습역량은 학습활동의 과정

에서 성공적인 학업을 성취할 수 있는 개인의 능력과

구체적인 학습과제 수행 시 나타나는 능력을 의미한다

[2].

대학생의 학습역량에 대해 학습역량을 구성하는 요

인을 규명하거나 이를 측정하기 위한 검사도구를 개발

하는 등 다양한 연구가 이루어졌다. 예를 들어, 김지숙

[3]은 대학생의 학습역량을 자기개발, 대인관계, 미래설

계, 기초학습, 전공심화, 학습관리, 문제해결, 창의융합,

정보기술 등 9개 역량으로 구성하였고, 양흥권[2]은 학

업비전, 학생정체성, 인지조절, 정서조절, 학습관리, 학

습환경 조성을 도출하였다. 그리고 김은영과 방상옥[4]

은 학습인지(비판적 사고 및 문제해결력, 학습전략), 학

습동기(학업효능감, 학습끈기 및 태도, 학습흥미유지,

학업열정), 학습행동(학습환경관리, 학습시간관리 및 목

표설정)을 설정하였다. 또한, 학습역량과 다른 변인과의

관계에 대한 연구가 수행되었는데, 예를 들어, 이정미와

이길재[5]는 대학생의 자기주도적 학습역량에 가장 큰

영향을 미치는 요인으로 학생의 능동적 학습참여, 적극

적 학습태도 등을 제시하였다. 김미성, 송윤숙, 박윤경

[6]은 비교과프로그램 참여자를 대상으로 학습역량과

핵심역량 간의 관계를 살펴본 결과, 학습역량은 핵심역

량에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 보고하였다. 이러

한 학습역량 구성 요인, 진단도구 개발, 다른 변인과의

관계 등에 대한 연구는 학생들의 현재 역량 수준을 측

정하거나 학습역량 향상을 위한 프로그램 성과를 평가

하는 데 중점을 두었는데, 대학생 학습자에게 필요한

학습역량 영역을 도출하고 강화하기 위해서는 학습자

가 학습역량을 얼마나 중요하게 인식하고, 실제로 얼마

나 실행하고 있는지를 진단하는 연구가 필요하다[7].

대학생이 인식하는 학습역량에 대한 중요도와 실행

도를 탐색한 기존 연구를 살펴보면, 성민경[8]은 대학생

의 핵심학습역량으로 11개의 학습역량을 제시하고 이

에 대한 중요도와 실행도를 분석하여 핵심학습역량을

강화하기 위해 목표설정, 동기유발, 시간관리, 커뮤니케

이션, 발표력 등을 프로그램 구성요소로 제안하였다. 성

민경, 엄우용, 김영희[7]의 연구에서는 대학생의 20개

학습역량에 대한 중요도와 실행도를 분석하였고, 학년

별, 전공별, 온라인/오프라인 수업유형, 학습법 프로그

램 참여 여부에 따라 차이가 나타났으며 학생의 특성에

따라 필요한 역량개발 프로그램에 대한 시사점을 제공

하였다. 임이랑과 김주연[9]은 대학생의 학업성취 수준

에 따라 4개의 학습역량 영역에 따른 15개의 하위역량

에 대한 중요도와 실행도를 분석하였고, 분석 결과를

바탕으로 대학생 학습지원 개선 방향을 제안하였다.

의학교육 분야에서는 의과대학 졸업생들이 실제 의

료현장에서 갖추어야 할 역량에 대한 관심이 커지면서

졸업역량을 정의하고 학습자가 주어진 역량을 달성할

수 있도록 역량바탕교육을 시행하고 있다[10]. 의과대학

에서 다루는 다양한 학습역량 중에는 불확실하고 복잡

한 환자의 문제를 해결하기 위한 비판적 사고 및 문제

해결력, 환자, 보호자, 동료, 그리고 다른 직역 등과의

원활한 의사소통, 동료 및 다른 의료인들과 함께 일하

기 위한 협력과 리더십, 의료분야에서 인공지능과 빅데

이터 등 첨단기술 발전과 의학연구 발전 등을 위한 창

의성 등이 있다[11]. 의과대학생들에게 요구되는 중요한

학습역량을 개발하고 강화하기 위해서는 학습자의 현

재 학습역량의 인식이나 수준을 평가하고 추가 교육이

필요한 역량을 식별하는 것이 필요하다. 하지만 앞서

제시하였던 대학생의 학습역량에 대한 중요도와 실행

도를 분석한 기존 연구들은 주로 일반 대학생들을 대상

으로 이루어졌고 의과대학생의 학습역량에 대한 인식

을 조사한 연구는 상대적으로 드물다.

따라서 본 연구에서는 의과대학생의 학습역량에 대

한 중요도와 실행도의 인식을 조사하고, 중요도와 실행

도의 차이 분석을 통하여 학습역량에 대한 학생들의 교

육요구를 파악하고자 한다. 도출된 연구결과를 바탕으

로 의과대학생의 학습역량을 향상하기 위한 교수·학습

방법이나 프로그램을 개발하는 데 필요한 시사점을 제

공하고자 한다. 이러한 연구 목적을 위해 설정한 연구

문제는 다음과 같다.

첫째, 의과대학생이 인식하는 학습역량에 대한 중요

도와 실행도의 차이는 어떠한가?

둘째, 의과대학생이 인식하는 학습역량에 대한 중요

도와 실행도의 차이에 따른 교육요구도는 어떠한가?
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Ⅱ. 연구방법

1. 연구 대상

본 연구는 A 의과대학에 재학 중인 의예과 2학년 90

명을 대상으로 하였다. 참여자의 성별은 남학생 56명

(62.2%), 여학생 34명(37.8%)이었다. 총 95명에게 설문

지를 배포하였고, 연구 참여에 동의하지 않거나 불성실

한 응답을 한 5명을 제외한 90명의 자료를 분석에 사용

하였다.

2. 검사 도구

본 연구에서 학습역량에 대한 중요도와 실행도에 대

한 의과대학생의 인식을 분석하기 위해 협동, 의사소통,

리더십, 창의적 사고, 비판적 사고 및 문제해결능력, 5

개의 역량과 그에 속한 49개의 문항을 사용하였다. 협

동과 의사소통역량은 김소영[1]이 개발하고 타당화한

학습역량 측정도구 중에서 협동학습역량과 의사소통역

량에 해당하는 문항을 사용하였다. 협동학습역량은 과

제수행, 의견조정, 상호협력, 학습만족 4개 하위역량으

로 20문항으로 구성되어 있다. 의사소통역량은 말하기,

배려에 해당하는 10개 문항을 활용하였다. 리더십 역량

과 창의적 사고 역량은 박수정과 송영수[12]가 개발하

고 타당화한 대학생 핵심역량 진단도구 중에서 리더십,

창의적 사고에 해당하는 문항을 활용하였다. 리더십은

자기개발과 조직협력에 해당하는 9문항으로 구성되어

있고, 창의적 사고는 4문항으로 구성되어 있다. 비판적

사고 및 문제해결능력은 김은영과 방상옥[4]이 개발하

고 타당화한 학습역량검사 중에서 비판적 사고력 및 문

제해결능력에 해당하는 6문항을 사용하였다.

학습역량별로 중요도와 실행도를 각각 알아보기 위

해 중요도를 묻는 각 문항은 ‘전혀 중요하지 않다(1점)’

에서 ‘매우 중요하다(5점)’의 Likert 5점 척도로 구성되

었고, 실행도를 묻는 각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다(1점)’

에서 ‘매우 그렇다(5점)’의 Likert 5점 척도로 구성되었

다. 본 연구에서는 협동학습역량 문항 중 신뢰도가 낮

은 2문항을 제외하고 총 47개 문항을 분석에 사용하였

다. 전체 문항의 중요도와 실행도 신뢰도는 각각 .90,

.93으로 나타났다. 역량별 문항 수, 중요도와 실행도의

신뢰도는 표 1과 같다.

3. 자료 분석

본 연구의 자료 분석을 위하여 SPSS 27.0과 엑셀을

사용하였다. 학습역량별로 중요도와 실행도 점수의 기

초통계와 중요도와 실행도 점수의 차이를 살펴보기 위

하여 대응표본 t-검증을 실시하였다. 그리고 Martilla와

James[13]가 제시한 중요도-실행도 분석(

importance-performance analysis; IPA)방법을 활용하

여 각 역량의 중요도와 실행도 수준을 네 개의 사분면

으로 이루어진 2차원 매트릭스에 표시하였다. 사분면에

서 중요도와 실행도가 모두 높은 제1사분면은 지속적인

유지 영역, 중요도는 높지만 실행이 잘 이루어지지 않

은 제2사분면은 개선이 필요한 영역, 중요도와 실행도

가 모두 낮은 제3사분면은 시급성이 가장 낮은 영역,

중요도는 낮지만 실행도는 높은 제4사분면은 과잉 노력

을 지양해야 하는 영역을 의미한다[14].

Borich 요구도 분석은 중요도, 실행도 간 차이에서

중요도에 가중치를 주어 우선순위를 결정하는 데 유용

한 방법이다[15]. IPA 방법은 동일한 영역 내에서나 평

균에 근소한 차이가 있는 항목들 중 더 중요한 것을 파

악하는 데 한계가 있을 수 있기 때문에, 이를 보완하고

자 본 연구에서는 Borich 요구도 분석을 함께 시행하였

다[16]. IPA와 Borich 요구도 분석 결과를 종합적으로

활용하여 집중적으로 주의를 기울이고 개선해야 하는

역량을 확인하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 학습역량별 중요도와 실행도 인식 및 차이 분석

5가지 학습역량의 중요도와 실행도 평균 점수와 표

표 1. 학습역량 검사 도구
Table 1. Survey items of learning competencies
학습역량 하위역량 문항 수 중요도 실행도

협동

과제수행 5 .60 .78
의견조정 4 .63 .75
상호협력 5 .72 .72
학습만족 4 .78 .81

의사소통
말하기 5 .62 .81
배려 5 .69 .66

리더십
자기개발 3 .70 .77
조직협력 6 .67 .81

창의적 사고 4 .63 .59
비판적 사고 및
문제해결능력

6 .75 .75

전체 47 .90 .93
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준편차, 그리고 중요도와 실행도 점수의 대응표본 t-검

증 결과는 표 2와 같다.

중요도에서는 ‘비판적 사고 및 문제해결능력(M=4.51,

SD=.41)’이 가장 높았고, 다음으로 ‘의사소통(M=4.48,

SD=.35)’, ‘협동(M=4.12, SD=.40)’, ‘리더십(M=4.07,

SD=.45)’, ‘창의적 사고(M=3.94, SD=.56)’ 순으로 나타났

다. 실행도에서는 ‘비판적 사고 및 문제해결능력

(M=4.30, SD=.46)’이 가장 높았고, 다음으로 ‘의사소통

(M=3.94, SD=.51)’, ‘협동(M=3.94, SD=.47)’, ‘창의적 사

고(M=3.89, SD=.56)’, ‘리더십(M=3.75, SD=.62)’ 순으로

나타났다.

중요도와 실행도의 차이를 분석한 결과, 5가지 모든

학습역량에서 중요도의 점수가 실행도 점수보다 더 높

게 나타났다. 대응표본 t-검증을 실시한 결과, ‘창의적

사고’ 역량을 제외한 나머지 역량에서 중요도와 실행도

의 차이는 통계적으로 유의한 것으로 나타났다.

2. 학습역량별 IPA와 Borich 요구도 분석

5가지 학습역량에 대한 중요도의 전체 평균 점수는

4.22(SD=.31), 실행도의 전체 평균 점수는 3.96(SD=.41)

으로 나타났다. 중요도와 실행도의 평균을 기준으로 각

학습역량의 중요도와 실행도 점수를 배치한 IPA 매트

릭스는 그림 1과 같다. 중요도와 실행도가 모두 높은

제1사분면에는 비판적 사고 및 문제해결능력, 중요도는

높지만 실행도는 낮은 제2사분면에는 의사소통역량, 중

요도와 실행도 모두 낮은 제3사분면에는 협동, 리더십,

창의적 사고 역량이 배치되었다.

Borich 요구도 분석 결과, 요구도 점수의 범위는 .19

∼2.40로 5가지 모든 역량에서 중요도가 실행도보다 높

은 양수(+) 값을 보였다. 5가지 역량 중에서 의사소통역

량이 요구도 점수 2.40으로 가장 높게 나타났고, 다음으

로 리더십, 비판적 사고 및 문제해결능력, 협동, 창의적

사고 역량 순으로 나타났다.

3. 학습역량의 하위항목별 중요도와 실행도 인식 및

차이 분석

5가지 각 학습역량의 하위항목별 중요도와 실행도의

평균 점수, 표준편차, 그리고 중요도와 실행도 점수의

대응표본 t-검증 결과는 표 3과 같다.

먼저, 협동학습역량의 4가지 하위역량 중 중요도 점

수가 가장 높은 역량은 ‘의견조정(M=4.41, SD=.47)’으로

실행도 점수(M=4.17, SD=.57) 역시 가장 높았다. 중요

도와 실행도 차이에서는 4가지 모든 하위역량의 중요도

가 실행도보다 더 높게 나타났으며, 대응표본 t-검증

결과 4가지 하위역량 중 과제수행과 의견조정에서 중요

도와 실행도의 차이가 통계적으로 유의하였다. 각 하위

역량의 세부항목의 중요도와 실행도 점수를 분석한 결

과, 과제수행 2번 항목의 중요도 점수(M=4.77, SD=.43)

가 가장 높게 나타났다. 반면, 실행도 점수가 가장 높은

항목은 상호협력 2번 항목(M=4.69, SD=.59)이었고, 이

항목은 실행도 점수가 중요도 점수보다 더 높게 나타났

다. 중요도와 실행도 차이 분석 결과, 대부분의 항목에

표 2. 학습역량별 중요도와 실행도 분석결과
Table 2. Analysis of importance and performance of learning competencies

학습역량
중요도 실행도 중요도-실행도 Borich 요구도

M SD M SD 평균차 t 점수 순위

협동 4.12 .40 3.94 .47 .19 6.51*** .78 4

의사소통 4.48 .35 3.94 .51 .54 10.73*** 2.40 1

리더십 4.07 .45 3.75 .62 .32 6.41*** 1.30 2

창의적 사고 3.94 .56 3.89 .56 .05 .82 .19 5
비판적 사고 및
문제해결능력

4.51 .41 4.30 .46 .22 6.03*** .98 3

전체 4.22 .31 3.96 .41 .26 9.54*** 1.11
***p < .001

그림 1. 학습역량별 IPA 매트릭스
Figure 1. IPA matrix of learning competencies



The Journal of the Convergence on Culture Technology (JCCT)

 Vol. 10, No. 6, pp.81-90, November 30, 2024. pISSN 2384-0358, eISSN 2384-0366  

- 85 -

서 중요도 점수가 실행도 점수보다 더 높게 나타났고,

중요도와 실행도 평균차가 가장 큰 항목은 과제수행 3

번 항목(t=5.60, p<.001)이었다.

의사소통역량의 2가지 하위역량 중 중요도 점수는

배려(M=4.49, SD=.44)가 말하기(M=4.46, SD=.37)보다

더 높았다. 실행도 점수 역시 배려(M=4.14, SD=.52)가

말하기(M=3.74, SD=.72)보다 더 높게 나타났다. 말하기,

배려 모두 중요도 점수가 실행도 점수보다 더 높았고,

대응표본 t-검증 결과 중요도와 실행도의 차이는 통계

적으로 유의하였다. 각 하위역량의 세부항목의 중요도

와 실행도 점수를 분석한 결과, 모든 항목의 중요도 점

수는 4점 이상으로 나타났다. 중요도 점수가 가장 높은

항목은 말하기 3번 항목(M=4.69, SD=.57)이었고, 반면

실행도 점수가 가장 낮은 항목은 말하기 4번 항목

(M=3.40, SD=1.09)이었다. 중요도와 실행도 점수 차이

에서는 모든 항목의 중요도가 실행도 점수보다 더 높게

나타났고, 대응표본 t-검증 결과 배려 1번 항목을 제외

한 나머지 항목 모두에서 중요도와 실행도의 차이는 통

계적으로 유의하였다. 그리고 중요도와 실행도의 평균

차가 가장 큰 항목은 말하기 3번(t=9.47, p<.001)이었다.

리더십 역량의 2가지 하위역량 중 중요도 점수는 조

직협력(M=4.19, SD=.43)이 자기개발(M=3.82, SD=.69)

보다 더 높았고, 실행도 점수 역시 조직협력(M=3.88,

SD=.64)이 자기개발(M=3.48, SD=.96)보다 더 높았다.

자기개발, 조직협력 모두 중요도 점수가 실행도 점수보

다 더 높았고, 대응표본 t-검증 결과 중요도와 실행도

는 통계적으로 유의한 차이가 나타났다. 각 하위역량의

세부항목의 중요도와 실행도 점수를 분석한 결과, 중요

도 점수가 가장 높은 항목은 조직협력 5번 항목

(M=4.53, SD=.58)으로, 이 항목은 실행도(M=4.14,

SD=.71) 역시 가장 높았다. 중요도와 실행도 차이에서

는 모든 항목이 중요도 점수가 실행도 점수보다 높았

고, 대응표본 t-검증 결과에서는 자기개발 1번, 조직협

력 1번 항목을 제외한 나머지 다른 항목에서 중요도와

실행도의 차이가 통계적으로 유의한 것으로 나타났다.

창의적 사고 역량의 4가지 하위항목 중 중요도 점수

는 4번 항목(M=4.20, SD=.72)이 가장 높았고, 이 항목

은 실행도 점수(M=4.08, SD=.69) 역시 가장 높았다. 1

번 항목을 제외하고 나머지 세 항목은 중요도 점수가

실행도 점수보다 더 높았다. 대응표본 t-검증을 실시한

결과, 모든 항목의 중요도와 실행도 점수 차이는 통계

적으로 유의하지 않은 것으로 나타났다.

비판적 사고 및 문제해결능력의 6가지 하위항목 중

중요도 점수가 가장 높은 항목은 1번(M=4.64, SD=.59),

2번(M=4.64, SD=.50)이었고, 실행도 점수는 2번

(M=4.46, SD=.56) 항목이 가장 높았다. 모든 항목의 중

요도 점수는 실행도 점수보다 더 높았으며, 대응표본

t-검증 결과 4, 5번 항목을 제외하고 나머지 4개 항목에

서 중요도와 실행도 점수 차이는 통계적으로 유의하였

다.

4. 학습역량의 하위항목별 IPA와 Borich 요구도 분석

학습역량의 47개 항목에 대한 중요도-실행도 분석

(IPA) 결과는 표 4와 같다. 중요도와 실행도가 모두 높

은 제1사분면에는 19개 항목, 중요도는 높지만 실행도

가 낮은 제2사분면에는 8개 항목이 도출되었다. 중요도

와 실행도 모두 낮은 제3사분면에는 17개 항목, 중요도

는 낮지만 실행도가 높은 제4사분면에는 3개 항목이 해

당되었다.

Borich 요구도 분석 결과에서는 요구도 점수의 범위

는 -.70∼5.00이고(표 3 참조), 대부분의 항목에서 중요

도가 실행도보다 높은 양수(+)값을 나타냈다. 요구도 1

∼5순위를 차지한 항목을 살펴보면, 모두 의사소통역량

의 말하기에 속하였다. 요구도 1순위는 ‘사람들로부터

조리있게 말한다는 이야기를 듣는다’였고, 다음으로 ‘내

의사를 명확하게 전달한다(2순위)’, ‘여러 사람 앞에서

발표를 잘 한다(3순위)’, ‘상황에 따라 목소리 크기, 높

이를 적절히 구사한다(4순위)’, ‘상대방의 질문 내용에

맞게 답변한다(5순위)’순으로 나타났다.

IPA 매트릭스에서 제2사분면에 해당하는 항목과

Borich 요구도의 상위 10개 항목을 도출하여 우선적으

로 개선이 필요한 항목으로 요구도 1, 2, 4순위였던 의

사소통역량의 말하기 세 항목, 배려의 ‘사람들로부터 자

기들의 말을 잘 들어준다는 소리를 듣는다’와 협동학습

역량 중 과제수행의 ‘조별 과제나 활동 시, 내 의견을

명확하게 제시한다’, 리더십 역량 중 조직협력의 ‘일을

할 때, 다른 사람들과 협력하여 함께 일을 하는 편이다’

로 나타났다.
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표 3. 학습역량의 하위항목별 중요도와 실행도 분석결과
Table 3. Analysis of importance and performance of sub-learning competencies

학습역량 하위역량
중요도 실행도 중요도-실행도 Borich 요구도

M SD M SD 평균차 t 점수 순위

협동

과제수행

1 3.77 .78 3.34 .98 .42 4.12*** 1.59 16
2 4.77 .43 4.57 .58 .20 3.25*** 0.95 25
3 4.28 .62 3.71 .95 .57 5.60*** 2.42 7
4 4.18 .73 3.84 .98 .33 3.52*** 1.39 20
5 4.11 .68 3.74 .94 .37 3.65*** 1.51 18
전체 4.22 .41 3.84 .66 .38 6.86*** 1.59

의견조정

1 4.32 .73 3.94 .77 .39 3.80*** 1.63 15
2 4.46 .71 4.40 .78 .06 .62 0.25 39
3 4.39 .68 4.32 .73 .07 .69 0.29 37
4 4.49 .59 4.02 .73 .47 6.13*** 2.09 9
전체 4.41 .47 4.17 .57 .24 4.00*** 1.07

상호협력

1 3.94 .93 3.82 1.08 .12 1.21 0.48 34
2 4.59 .65 4.69 .59 -.10 -1.26 -0.46 46
3 3.99 .79 3.61 1.01 .38 4.19*** 1.51 19
4 4.12 .76 4.21 .84 -.09 -.98 -0.37 45
5 4.44 .60 4.50 .55 -.06 -.84 -0.25 44
전체 4.22 .52 4.17 .58 .05 1.03 0.22

학습만족

1 3.46 1.03 3.28 1.23 .18 1.77 0.61 32
2 3.44 1.09 3.19 1.22 .26 3.20*** 0.88 27
3 3.52 1.02 3.72 .97 -.20 -2.16* -0.70 47
4 3.98 .85 3.91 .93 .07 .68 0.27 38
전체 3.60 .77 3.53 .87 .08 1.35 0.27

의사소통

말하기

1 4.48 .52 3.80 .91 .68 6.80*** 3.03 2
2 4.37 .63 3.73 .97 .63 6.08*** 2.77 4
3 4.69 .57 3.62 1.07 1.07 9.47*** 5.00 1
4 4.09 .88 3.40 1.09 .69 6.07*** 2.82 3
5 4.68 .52 4.16 .67 .52 6.33*** 2.44 5
전체 4.46 .37 3.74 .72 .72 10.94*** 3.20

배려

1 4.54 .74 4.38 .65 .17 1.78 0.76 30
2 4.67 .50 4.23 .67 .43 5.18*** 2.02 10
3 4.28 .67 3.99 .88 .29 3.27** 1.24 22
4 4.59 .62 4.26 .71 .33 3.85*** 1.53 17
5 4.39 .76 3.83 1.02 .56 4.23*** 2.44 6
전체 4.49 .44 4.14 .52 .36 5.71*** 1.60

리더십

자기개발

1 3.60 .90 3.54 1.27 .06 .47 0.20 40
2 4.04 .87 3.58 1.08 .47 4.21*** 1.89 11
3 3.81 .83 3.32 1.10 .49 4.36*** 1.86 12
전체 3.82 .69 3.48 .96 .34 3.97*** 1.29

조직협력

1 3.52 .90 3.40 1.08 .12 1.14 0.43 35
2 4.27 .58 3.94 .87 .32 3.73*** 1.37 21
3 4.11 .76 3.91 .82 .20 2.34* 0.82 29
4 4.40 .65 3.86 1.04 .54 5.65*** 2.40 8
5 4.53 .58 4.14 .71 .39 4.59*** 1.76 14
6 4.32 .72 4.04 .86 .28 2.93* 1.20 24
전체 4.19 .43 3.88 .64 .31 5.74*** 1.30

창의적 사고

1 3.84 .87 3.87 .82 -.02 -.21 -0.09 43
2 3.63 .92 3.59 1.05 .04 .42 0.16 42
3 4.08 .74 4.03 .71 .04 .52 0.18 41
4 4.20 .72 4.08 .69 .12 1.62 0.51 33

비판적 사고 및
문제해결능력

1 4.64 .59 4.44 .60 .20 3.62*** 0.93 26
2 4.64 .50 4.46 .56 .19 2.75** 0.88 28
3 4.34 .66 4.07 .85 .28 3.32** 1.21 23

4 4.46 .62 4.30 .69 .16 1.93 0.69 31
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5 4.49 .64 4.41 .67 .08 1.15 0.35 36
6 4.51 .62 4.11 .73 .40 5.19*** 1.80 13

*p < .05, **p < .01, ***p < .001

표 4. 중요도-실행도 분석(IPA)과 Borich 요구도 분석결과
Table 4. Results of importance and performance analysis (IPA) and Borich needs analysis

사분면 역량 항목
Borich
요구도
순위

제1사분면
(지속 유지)

협동

과제수행 2 조별 과제나 활동이 좋은 결과를 맺도록 내 역할에 최선을 다한다 25

의견조정
2 조원 각자의 생각이나 의견 차이를 이해하고 존중한다 39
3 조원들의 다양한 의견을 개방적인 태도로 받아들인다 37
4 조원들과 의견 충돌이 발생한 경우 이를 조율하여 타협점을 찾는다 9

상호협력
2 성별, 나이, 능력 등을 이유로 조원들을 차별하지 않는다 46
5 조별활동을 끝마치기 위해 조원들과 협력한다 44

의사소통

말하기 5 상대방의 질문 내용에 맞게 답변한다 5

배려

1 모든 사람에게 항상 예의를 갖추어서 말한다 30
2 상대방의 말을 듣고 핵심내용을 이해한다 10
3 상대방의 말에 공감하며 적절히 반응한다 22
4 상대방의 말을 주의 깊게 듣는다 17

리더십 조직협력
5 내가 속한 집단(팀)에서 내가 어떤 일을 해야 하는지 안다 14
6 내가 속한 집단(팀)의 어려움을 해결하기 위해 적극적으로 참여한다 24

비판적 사고 및
문제해결능력

1 자료를 분석할 때 근거가 있는 정보를 활용한다 26
2 정보 분석에 근거하여 논리적인 결론을 내린다 28
3 상황에 맞게 다양한 추리(연역적, 귀납적)를 한다 23
4 문제가 있을 경우 그 원인이 무엇인지 신중하게 고려한다 31
5 문제에 직면했을 때 문제의 핵심을 먼저 확인한다 36
6 문제가 발생했을 때 효과적인 해결방법을 생각해 낸다 13

제2사분면
(개선 필요)

협동
과제수행 3 조별 과제나 활동 시, 내 의견을 명확하게 제시한다 7
의견조정 1 조별과제나활동시, 구성원들간공평한역할분담이이루어지도록한다 15

의사소통
말하기

1 내 의사를 명확하게 전달한다 2
2 상황에 따라 목소리 크기, 높이를 적절히 구사한다 4
3 사람들로부터 조리있게 말한다는 이야기를 듣는다 1

배려 5 사람들로부터 자기들의 말을 잘 들어준다는 소리를 듣는다 6

리더십 조직협력
2 팀원들과 함께 일을 수행하고자, 적극적으로 의사소통한다 21
4 일을 할 때, 다른 사람들과 협력하여 함께 일을 하는 편이다 8

제3사분면
(저순위)

협동

과제수행
1 조별 과제나 활동 시, 힘들고 어려운 역할을 스스로 먼저 맡는다 16
4 내가 속한(속했던) 그룹에서 적극적인 참여자에 속한다 20
5 조별 과제나 활동 시, 도움이 되는 아이디어나 대안을 많이 제시한다 18

상호협력
1 조별활동 시, 조원들을 지지하고 격려한다 34
3 조별활동을 이해하지 못하는 조원을 도와주고 이끌어준다 19

학습만족

1 혼자 할 때보다 조별활동에서 더 많은 것을 배운다 32
2 조별활동을 통해 동료와 함께 공부(활동)하는 것을 즐긴다 27
3 조별활동을 통해 친구들을 더 잘 알게 된다 47
4 조별활동은 나의 관점을 때때로 변화시킨다 38

의사소통 말하기 4 여러 사람 앞에서 발표를 잘 한다 3

리더십
자기개발

1 어떤 일을 시작하기 전에 계획을 세운다 40
2 어떤 일에 대한 계획을 세우면, 실천으로 옮길 수 있다 11
3 일을 끝내고 나면, 목표 성취 정도를 확인한다 12

조직협력
1내가속한집단(팀)의 구성원이라면, 잘모르더라도먼저대화를시도한다 35
3 내가 속한 집단(팀)의 일을 수행하고자, 팀원들에게 나의 정보를 공유한 29

창의적 사고
1 복잡한 것을 단순화 할 수 있다 43
2 문제해결을위해남들이생각하지못하는새로운아이디어를고민해본다 42

제4사분면
(과잉 노력
지양)

협동 상호협력 4 조원들과 원만한 인간관계를 유지하기 위해 노력한다 45

창의적 사고
3 주어진 정보를 바탕으로 어떠한 결과가 나올지 예상해 본다 41
4 일을 결정할 때, 다양한 정보를 통해 결과를 예측한다 33
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Ⅳ. 논의

본 연구는 의과대학생들이 인식하는 학습역량에 대

한 중요도와 실행도의 차이를 분석하여 학습역량 강화

를 위한 교육 요구의 우선순위를 도출하고자 하였다.

연구 결과, 5가지 학습역량 중 의과대학생이 가장 중

요하게 생각하는 역량은 비판적 사고 및 문제해결능력

이었고, 실행수준 역시 비판적 사고 및 문제해결능력이

가장 높게 나타났다. 의학교육에서는 학생들이 졸업 후

의사가 되었을 때, 복잡하고 불확실한 환자의 임상 문

제를 해결할 수 있기 위해서 비판적 사고력, 문제해결

능력 등의 개발은 중요하다[17]. 본 연구 결과에서 학생

들은 비판적 사고 및 문제해결능력을 중요하게 인식하

고 스스로 실천 정도를 높게 인식하고 있지만, 그 역량

의 지속적인 개발은 필요할 것이다. 따라서 교수자는

학생들에게 실제적인 사례나 문제, 과제 등을 제시하고

사례중심학습(case-based learning), 문제중심학습

(problem-based learning), 프로젝트 중심 학습

(project-based learning) 등을 활용하여 학생들의 문제

해결 활동을 촉진해야 할 것이다[17]. 그리고 5가지 각

학습역량의 중요도와 실행도 간 차이에서는 창의적 사

고역량을 제외하고 나머지 4개 역량에서 중요도가 실행

도보다 통계적으로 유의미하게 더 높게 나타났다. 이는

해당 학습역량을 중요하게 여기는 인식은 높으나 이를

구체적으로 실천하는 정도가 부족한 것으로 볼 수 있

다.

5가지 학습역량의 IPA와 Borich 요구도 분석 결과,

가장 우선적으로 개선이 필요한 역량은 의사소통역량

으로 나타났다. 의사소통역량은 대학에서 다양한 학습

뿐만 아니라 졸업 이후 직무를 수행하는 데 필요한 기

본 역량이다[18]. 대학에서 교수·학습을 통해 의사소통

역량을 개발할 수 있는 가능성을 고려할 때, 학생들에

게 수업 중 토의·토론, 발표, 질문 등 의사소통활동에

참여할 수 있는 기회를 제공하여 의사소통역량을 강화

해야 할 것이다[18].

학습역량의 하위항목별 IPA와 Borich 요구도 분석결

과를 종합해 보면, 의사소통역량의 말하기 항목 중 의

사를 명확하게 전달하기, 적절한 목소리 크기와 높이

구사하기, 그리고 조리있게 말하기 등 세 가지 항목은

개선과 지원이 시급한 항목으로 나타났다. 이는 사회적

으로 타인과의 소통뿐만 아니라 전공 영역에 대한 전문

성을 제시할 때 내용뿐만 아니라 전달하는 것도 중요하

므로 이에 대한 교육이 필요함을 시사한다[7]. 교수자는

이러한 역량과 관련하여 학생들에게 이론적인 측면과

함께 실제 상황에서 적용하고 연습할 수 있는 교수·학

습활동을 제공하고, 학생들의 활동에 대한 적절한 피드

백을 제공하여야 할 것이다[7]. 특히 의과대학생의 미흡

하고 원활하지 못한 의사소통은 졸업 후 실제 의료직무

현장에서 환자나 동료에게 내용을 정확히 전달하지 못

하고 환자 진료에도 문제가 될 수 있기 때문에 의학교

육에서 의사소통역량 함양은 중요한 과제이다[19]. 따라

서 교수자는 학생의 주어진 의사소통역량 달성 여부를

평가하고, 학생을 면밀히 관찰하고 파악하여 의사소통

역량을 달성하는 데 문제나 어려움을 겪는 학생들에게

는 재교육이나 피드백을 제공해야 할 것이다. 그리고

자기 의견을 조리있게 말하는 능력을 향상하기 위하여

교수자는 학생들에게 자신의 생각이나 의견을 뒷받침

할 수 있는 타당한 이유나 설명을 제시하는 논증

(argumentation)에 관한 교육을 제공하고, 토의, 토론,

발표 등에서 학생들의 논증활동을 촉진해야 할 것이다

[20]. 이러한 노력은 본 연구 결과에서 개선 요구가 높

은 항목으로 도출되었던 협동학습역량의 과제수행 항

목 중 조별 과제나 활동 시, 명확한 내 의견 전달의 실

천 정도를 높이는 것과 연결될 것이다. 그리고 의사소

통역량의 배려 항목 중 ‘자기들의 말을 잘 들어준다는

소리를 듣는다’ 또한 개선요구가 높은 항목으로 나타났

는데, 이는 공감적 의사소통과 연결된다. 의과대학생이

졸업 후 진료 현장에서 환자와 환자 가족(보호자)의 입

장에 서서 그들의 말이나 생각 등을 경청하고 공감하는

의사소통은 의사와 환자 간의 상호신뢰를 구축하고 의

료서비스의 질과 만족도를 높일 수 있다[21]. 학생의 공

감적 의사소통역량 함양을 위하여 소그룹 학습활동이

나 표준화환자(standardized patient)를 활용한 실습 등

을 활용하고, 경청이나 공감에 관한 평가를 시행하여

학생의 역량 수준을 파악하고 그에 따른 피드백을 제공

하여야 할 것이다. 또한, 리더십 역량의 조직협력 항목

중 다른 사람들과 협력하에 함께 일하기도 집중적으로

개선해야 하는 항목으로 도출되었는데, 이 역량을 강화

하기 위해서는 교수자 중심의 강의보다는 팀기반학습

(team-based learning), 문제중심학습(problem-based

learning) 등과 같은 학습자 중심의 소그룹 토의, 토론

등의 교수·학습방법을 통하여 학생들이 주어진 과제나
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문제해결을 위하여 동료들과 상호협력할 수 있는 기회

를 제공하는 것이 필요할 것이다.

V. 결론

본 연구는 IPA와 Borich 요구도 분석방법을 활용하

여 의과대학생의 학습역량에 대한 인식을 파악하고, 강

화하고 개선이 필요한 학습역량을 도출하는 데 의의가

있다. 본 연구 결과는 향후 의과대학에서 학생의 학습

역량 제고를 위한 교수·학습 방법이나 프로그램을 개발

하는 데 필요한 기초자료로 활용할 수 있을 것으로 기

대한다.

본 연구의 제한점을 토대로 추후 연구를 위한 제언

은 다음과 같다. 첫째, 본 연구에서는 학습역량에 대한

중요도와 실행도를 자기보고식 설문으로 측정하였기

때문에 실제와 다르게 평가할 가능성이 있다. 따라서

추후 연구에서는 설문 이외 면담 등을 통해 다각적으로

학생들의 학습역량에 대한 인식을 살펴볼 필요가 있을

것이다. 둘째, 본 연구는 특정 의과대학과 학년을 대상

으로 학습역량에 대한 중요도와 실행도를 분석하였기

때문에 연구 결과를 일반화하는 데 한계가 있다. 여러

의과대학이나 다양한 학년의 학생들을 표집하여 대학,

지역, 학년 등의 특성에 따라 학습역량에 대한 인식 차

이가 있는지 후속 연구를 고려할 필요가 있다.
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