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Purpose: The aim of this study was to analyze the effects of incivility experienced by clinical nurses on their job stress, 
and to identify the moderating effects of self-efficacy on the relationship between job stress and incivility. Methods: 
A structured self-report questionnaire was used to measure job stress, incivility and self-efficacy. Data were collected 
from 140 nurses currently working in three general hospitals of more than 300 beds. Data were analyzed using de-
scriptive statistics, ANOVA, Scheffé test, Pearson correlation coefficient, hierarchical multiple linear regression with 
the SPSS Version 19.0 program. Results: Incivility from supervisors, patients and patients’ families showed a sig-
nificant effect on job stress and self-efficacy had an effect on incivility from patients and patients’ families and also 
incivility from doctors and job stress. These variables have total explanatory power of 46.6% on job stress. 
Conclusion: The results indicate a need to recognize the seriousness and damage of incivility in order to reduce hospi-
tal nurses' job stress and to awaken nurses to the relationship of stress and incivility and establish institutional pro-
grams to combat incivility. Moreover, there is also a need to improve self-efficacy on the ward through hospital educa-
tion and coaching. 
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서 론

1. 연구의 필요성

병원은 환자에게 진료와 의료서비스를 제공하기 위해 의사, 

간호사, 약사 등 전문직종이 모여 협력하는 곳으로 병원 근무

자들은 업무 특성상 환자를 대하거나 직원 간 업무 소통 시 실

수가 없도록 해야 하여 타 업종에 비해 스트레스가 높다고 할 

수 있다. 특히 가장 일선에서 환자에게 의료서비스를 제공하

며, 이를 위해 타 의료종사자들과의 접촉도 많은 간호사의 스

트레스는 더욱 높은 것으로 알려져 있다[1]. 

이러한 근무 중 발생하는 직무 스트레스란 직무와 관련되어 

잠재적으로 긴장상태를 유발하는 직장 내 스트레스 요인들이다

[2]. 그 중에서도 간호사의 직무 스트레스는 간호사라는 전문직
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업인들에게서 직업으로 인하여 나타나는 개인적인 스트레스이

다. 이는 간호사가 직무를 수행하는데 있어 직무를 둘러싼 환경

과 관련되어 발생하는 것으로 간호사의 사기를 저하시키고 간호

목표 달성을 위한 능력 발휘에 장애가 된다[3]. 일반적으로 간호

사들에게 직무 스트레스를 일으키는 요인으로는 결혼상태, 근

무경력, 직위, 밤 근무, 의사와의 갈등, 부적절한 대우와 보상, 인

력부족으로 인한 업무량 과중, 근무병동 및 근무부서 이동 등을 

들 수 있다[4]. 이러한 원인으로 발생한 직무 스트레스는 간호업

무 수행능력을 신속히 증가시키기도 하지만, 에너지를 고갈시

키고 부적응을 초래하여 신체적, 정신적 건강에 부정적 영향을 

미치며 직무만족을 저해하는 중요한 장애가 된다고 하였다[5]. 

이와 같은 선행연구의 결과를 보았을 때, 간호사 개인의 신체적, 

정신적 건강 뿐 아니라 환자에게 양질의 간호 제공을 위하여 간

호사의 직무 스트레스 관리는 중요하며, 이에 영향을 미치는 요

인이 무엇인지를 파악하고 중재할 수 있는 요인을 찾아 간호사

의 직무 스트레스를 줄이는 것이 필요하다고 할 수 있다. 

직무 스트레스에 영향을 미치는 변수 중 최근 국내에서는 아

직 생소하지만 국외에서는 무례함이란 변수에 대해 연구를 하고 

있다. 무례함이란 대상을 해치려는 의도가 모호한, 상호 존중해

야 하는 근무지의 규범을 위반하는 낮은 강도의 일탈된 행동이

며, 타인에 대한 존중이 부족함을 드러내는 무례한 행동이다[6]. 

무례함을 연구한 국외 연구에서 Hutton [7]은 보건의료기관에

서 무례함은 만연된 문제라고 주장하였다. 또한 병원간호사의 

무례함 경험의 결과 직무 스트레스가 증가하고[8], 근무태만, 근

무의 질 감소, 소진이 나타났으며[9], 이직의도와도 정적인 관계

가 있음이 나타났다[10]. 국내에서 무례함과 유사한 개념으로 이

루어진 연구로는 간호사가 경험하는 언어폭력이 있으며 Kwon 

[11]의 연구에 따르면 실제 의료기관 내에서 간호사의 90.6%가 

잘못된 의사소통 유형인 언어폭력을 경험하고 있으며, 업무 특

성상 간호사는 의사, 환자, 보호자, 타부서 직원, 상사 등 다양한 

사람과 접촉을 해야 하는 위치에 있어, 다른 어느 직종보다도 더 

많은 언어폭력에 노출되어 있다고 판단된다고 하였다. 

간호사가 경험한 무례함과 관련된 선행연구들을 종합해 본 

결과 간호사가 무례함을 경험할 확률이 높을 뿐만 아니라[7,11], 

무례함을 경험한 간호사가 직무 스트레스에 노출될 위험성 또

한 높다는 것을 알 수 있으며[8], 앞서 나열한 무례함이 불러오

는 부정적인 영향들에 대한 연구를 참고하였을 때[8-10], 간호

사가 경험한 무례함이 직무 스트레스에 영향을 미치는 지에 대

한 연구의 필요성은 매우 크다고 하겠다. 그러나 무례함의 경험

은 개인이 통제 불가능한 물리적 환경에 포함되는 간호사의 외

적인 요인으로 현실적으로 간호사 개인이 이를 통제하기는 매

우 어려운 상황이다. 그러므로 간호사 개인이 통제할 수 있는 심

리적 요인인 내적요인을 사용하면 직무 스트레스의 정도를 조

절하는데 효과적일 것이라고 사료되며 이에 본 연구에서는 내

적요인 중 자기효능감이라는 조절변수를 사용하고자 한다.

자기효능감은 자신이 성과를 나타내도록 하는데 필요한 행

동을 성공적으로 할 수 있다는 믿음이나 판단으로, 주어진 과

제나 행동을 성공적으로 수행 할 수 있다는 개인의 가능성에 대

한 신념이며[12], 즉 인간의 내적 소인으로 볼 수 있다. 임상간

호사의 경우 직무에 대한 부담감이 높을수록 스트레스 증상정

도가 높아지는 반면, 전문직으로서의 효능감이 높은 경우 스트

레스 증상 정도가 낮아지는 것으로 보고되었다. 이는 자기효능

감이 높은 경우 스트레스에 대한 불안, 긴장 등의 정서적 측면

에 대한 개인이 가지는 통제감이 높아져 정서적 스트레스 정도

를 감소시키는 완충작용을 하는 것으로 볼 수 있다[13]. 또한 간

호사의 자기효능감은 간호현장에서 활동하는 개개인의 활동

에 대한 동기를 부여하여 변화를 줄 수 있고, 효과적으로 일을 

처리하며 실패에도 잘 직면하여 보다 가치 있는 산출물을 얻어

내고 직무에 만족하도록 하는 경향이 있다[14]. 선행연구를 살

펴보면 일반간호사의 직무 스트레스는 자기효능감이 높을수

록 감소되는 것[13]과 같이 자기효능감이 직무 스트레스에 영

향요인으로 작용하기도 하며, 진로장벽, 취업지원 프로그램과 

스트레스 관계에서는 조절요인으로써 유의한 작용을 한다[15]

는 연구 보고도 있다. 그러나 한편으로는 임상간호사를 대상으

로 한 직무 스트레스 요인과 수준과의 관계에서 자기효능감의 

조절효과가 유의하지 않은 것으로도 나타나[8] 본 연구에서 자

기효능감의 조절효과에 대한 반복연구를 함으로써 자기효능

감의 조절효과에 대해 더욱 명확히 알아보고자 한다. 

따라서 본 연구에서는 임상간호사가 경험하는 무례함이 직

무 스트레스에 미치는 영향을 파악하고, 직무 스트레스와 무례

함의 관계에서 자기효능감의 조절효과를 확인하여 임상간호

사의 직무 스트레스를 감소시킬 수 있는 간호중재 방안의 기초

자료로 제공하고자 한다.

2. 연구목적

본 연구의 목적은 병원간호사가 경험한 무례함이 직무 스트

레스에 미치는 영향을 규명하고, 직무 스트레스와 무례함의 관

계에서 자기효능감의 조절효과를 확인하고자 하며, 본 연구의 

구체적인 목적은 다음과 같다.

 병원간호사가 경험하는 무례함, 자기효능감, 직무 스트레

스의 정도를 확인한다. 
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 병원간호사의 일반적 특성에 따른 직무 스트레스의 차이

를 확인한다. 

 병원간호사가 경험하는 무례함, 자기효능감, 직무 스트레

스의 상관관계를 확인한다.

 무례함이 직무 스트레스에 미치는 영향과 이들의 관계에

서 자기효능감의 조절효과를 확인한다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 병원간호사가 경험한 무례함이 직무 스트레스에 미

치는 영향을 규명하고, 직무 스트레스와 무례함 간의 관계에서 

자기효능감의 조절효과를 파악하기 위한 서술적 조사연구이다.

2. 연구대상

본 연구는 B광역시에 소재한 300병상 이상의 3개 종합병원 

간호사 중 연구의 목적을 이해하고 연구참여에 동의한 6개월 

이상 경력자 140명을 대상으로 하였다. 연구대상자 수는 G* 

Power analysis 3.1을 이용하여 산정한 결과 유의수준 .05, 중

간 정도의 효과크기 .15, 검정력 .95를 충족하고 예측요인이 5

개일 때 위계적 다중회귀분석에서 필요한 최소 표본크기는 

107명으로 결과를 해석하는데 무리가 없다.

3. 연구도구

1) 무례함

무례함 측정도구는 Guidroz 등[16]이 개발한 간호사 무례

함 측정도구(Nursing Incivility Scale, NIS)를 Kim 등[17]이 

번안 ․ 수정한 도구로 측정하였으며 본 저자에게 전자메일로 허

락을 받아 사용 하였다. Guidroz 등[16]이 개발한 간호사 무례

함 측정도구(Nursing Incivility Scale, NIS)는 40문항으로 구

성되어져 있으나 Kim [17]이 한국 실정에 맞게 내용타당도를 

통하여 검증한 34문항으로 수정한 도구를 사용하였다. 이 도구

의 하위영역은 동료의 무례함 10문항, 상사의 무례함 7문항, 의

사의 무례함 7문항, 환자와 환자 가족의 무례함 10문항으로 총 34

문항이며, 각 항목의 측정은 Likert 5점 척도로 ‘매우 그렇지 않

다’가 1점, ‘대체로 그렇지 않다’가 2점, ‘보통 그렇지 않다’가 3점, 

‘대체로 그렇다’가 4점, ‘매우 그렇다’가 5점을 나타낸다. 점수범

위는 1~170점이며 측정한 점수가 높을수록 무례함 정도가 높음

을 의미한다. 선행연구인 Guidroz 등[16]의 연구에서 도구의 신

뢰도 Cronbach's ⍺는 .81부터 .94까지로 나타났고, Kim 등[17]

의 도구 신뢰도는 동료의 무례함이 Cronbach's ⍺는 .91, 상사의 

무례함 Cronbach's ⍺는 .92, 의사의 무례함 Cronbach's ⍺는 

.91, 환자와 환자 가족의 무례함 Cronbach's ⍺는 .93로 나타났

다. 본 연구에서의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .93으로 나타났으며, 

그 중 동료의 무례함이 Cronbach's ⍺는 .89, 상사의 무례함 

Cronbach's ⍺는 .90, 의사의 무례함 Cronbach's ⍺는 .92, 환자

와 환자 가족의 무례함 Cronbach's ⍺는 .95로 나타났다.

2) 자기효능감

자기효능감 측정도구는 Sherer 등[18]이 개발한 27문항으로 

구성되어져 있는 일반적 상황에서의 자기효능감 측정도구인 

Self-Efficacy Scale (SES)를 Jung [19]이 간호사에 적용가능성

을 고려하여 17개 문항의 측정도구로 수정 ․ 보완한 것을 사용하

였으며, 도구는 본 저자에게 전자메일로 허락을 받아 사용 하였

다. 이 도구는 5점 Likert 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’(1점), ‘대체

로 그렇지 않다’(2점), ‘보통이다’(3점), ‘대체로 그렇다’(4점), 

‘매우 그렇다’(5점)로 측정된다. 점수범위는 1~85점이며 점수

가 높을수록 자기효능감이 높음을 의미한다. 개발 당시 Sherer 

등[18]의 도구의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .71, Jung [19]의 연

구에서는 Cronbach's ⍺는 .94였고, 본 연구에서는 Cronbach's 

⍺는 .95로 나타났다. 

3) 직무 스트레스

직무 스트레스의 측정도구는 Lee [2]가 개발한 직무 스트레

스 평가 측정도구를 Yoo [20]가 간호사에 적용가능성을 고려

하여 수정 ․ 보완한 도구로 측정하였다. 도구는 본 저자에게 전

자메일로 허락을 받아 사용 하였다. 하위영역은 직무 긴장 10

문항, 심리적 긴장 10문항, 대인관계 긴장 8문항, 신체적 긴장 

10문항으로 총 38문항이며, 각 항목의 측정은 Likert 5점 척도

로 ‘매우 그렇지 않다’가 1점, ‘대체로 그렇지 않다’가 2점, ‘보

통 그렇지 않다’가 3점, ‘대체로 그렇다’가 4점, ‘매우 그렇다’가 

5점을 나타낸다. 점수범위는 1~190점이며 38문항 중 7문항

(6,8,9,14,19,20,25)은 긍정적인 내용으로 의미의 일관성을 위

해 역환산하였으며, 측정한 점수가 높을수록 스트레스가 높음

을 의미한다. Lee [2]의 연구에서 Cronbach's ⍺는 .94였고, 

Yoo [20]의 도구 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .92였으며, 본 연구

에서 Lee [1]가 개발한 측정도구를 Yoo [20]가 수정 ․ 보완한 도

구로 측정하였을 때의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 .88이었다.
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4. 자료수집

본 연구는 자료수집 전 연구자가 속한 I대학 생명윤리위

원회(IRB)의 승인을 받았으며(과제번호:2-1041024-AB-N-01- 

20141219-HR-130), IRB의 제안에 따라 대상자의 일반적 특성

은 근무기간, 근무부서, 병원간호사로 근무예정기간, 직업만족

도로 최소화하였다. 자료는 2015년 1월 10일부터 2월 10일까

지 B광역시에 소재한 300병상 이상의 3개 종합병원에서 수집

하였으며 해당병원 간호부에 연구자가 직접 연구의 취지와 목

적을 설명한 후 자료수집에 대한 승인을 받은 뒤 연구참여 동의

서가 첨부된 설문지 147부를 배부하였다. 대상자에게 설문지 

안내장을 통해 연구의 목적 및 개인의 비밀을 보장할 것과 연구 

이외에 사용하지 않을 것임을 설명하였으며, 서면동의서에 서

명한 대상자에 한해 설문지를 작성하게 하였다. 총 147부의 설

문지 중 141부의 설문지가 회수되었으며(회수율: 95.9%) 응답

된 설문지 중에서 불충분한 응답 설문지 1부를 제외한 140부의 

설문지가 최종분석되었다. 

5. 자료분석

수집된 자료는 SPSS/WIN Version 19.0 프로그램을 활용

하여 분석하였으며, 구체적인 방법은 다음과 같다.

 대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율로 분석하였다.

 대상자의 무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 정도는 

평균과 표준편차로 분석하였다.

 대상자의 일반적 특성에 따른 직무 스트레스의 차이는 

one-way ANOVA를 사용하였고, 사후 검정은 Scheffé 
test로 분석하였다. 

 무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 관계는 피어슨상관

관계로 분석하였다.

 무례함이 직무 스트레스에 미치는 영향과 자기효능감의 

조절효과는 위계적 다중회귀분석방법 으로 분석하였다. 

연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

임상경력은 1년 이하 19.3%, 2~5년 33.6%, 6~9년 17.9%, 

10~13년 23.6%, 14년 이상 5.7%로 나타났다. 근무 부서는 일반

병동 52.1%로 가장 많았고, 외래 15.7%, 수술실 12.9%, 응급실 

10%, 중환자실 9.3% 순으로 나타났다. 병원간호사로 근무예정

기간은 ‘필요한 기간 동안만 일 하겠다’가 49.3%로 가장 많았고, 

‘가능한 한 오래 일하고 싶다’ 22.1%, ‘잘 모르겠다’ 17.1%, ‘가

능한 한 빨리 그만두고 싶다’ 11.4% 순으로 나타났다. 직업만족

도는 ‘만족하는 편이다’가 46.4%로 가장 높았으며, ‘그저 그렇

다’ 32.1%, ‘기회가 되면 바꾸고 싶다’ 15%, ‘평생직업으로 할 

만큼 만족한다’ 6.4% 순이었다(Table 1). 

2. 대상자의 무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 정도

대상자의 무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 정도는 

Table 2와 같다. 병원간호사들이 근무지에서 경험하는 무례함

의 정도는 170점 만점에 평균 88.36±17.79점으로 나타났다. 

하위영역을 살펴보면 환자와 환자 가족의 무례함이 50점 만점

에 33.14±8.55점으로 가장 높았고, 의사의 무례함이 35점 만점

에 18.81±5.67점, 상사의 무례함이 35점 만점에 16.18±5.24

점, 동료의 무례함이 50점 만점에 20.23±5.55점 순으로 나타났

다. 자기효능감은 85점 만점에 평균 61.94±9.76점으로 나타났

으며, 직무 스트레스의 항목은 170점 만점에 평균 109±9.87점

으로 나타났다.

Table 1. General Characteristics of Participants (N=140)

Variables Categories n (%)

Work experience
(year)

≤1 
2~5
6~9
10~13
≥14

27
47
25
33
8

(19.3)
(33.6)
(17.8)
(23.6)
(5.7)

Working 
department

General ward
ICU
ER
OPD
OR

73
13
14
22
18

(52.1)
(9.3)
(10.0)
(15.7)
(12.9)

Expected period 
to work in 
clinical nursing

I want to work here as long as 
possible

I'll work only for the period 
necessary

I want to quit as soon as 
possible

I do not know

31

69

16

24

(22.1)

(49.3)

(11.4)

(17.2)

Satisfaction with 
nursing job

Enough to satisfy a lifelong 
career

Tend to satisfied with my job
Not so good
I want to change if given the 

chance

9

65
45
21

(6.4)

(46.4)
(32.2)
(15.0)

ICU=Intensive care unit; ER=Emergency room; OPD=Outpatient 
department; OR=Operating room.
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Table 2. Degree of Incivility, Self-efficacy, and Job Stress (N=140)

Variables  Range Min Max    M±SD
Item
range

Item
M±SD

Incivility
 Incivility-coworkers
 Incivility-supervisor
 Incivility-doctor
 Incivility-patients & patients' families

 1~170
1~50
1~35
1~35
1~50

34
10
 7
 7
10

155
 43
 34
 35
 50

  88.36±17.79
 20.23±5.55
 16.18±5.24
 18.81±5.67
 33.14±8.55

1~5
1~5
1~5
1~5
1~5

2.60±0.52
2.02±0.56
2.31±0.75
2.69±0.81
3.31±0.86

Self-efficacy 1~85 33  84  61.94±9.76 1~5 3.44±0.54

Job stress  1~190 29 168 109.00±9.87 1~5 2.86±0.52

Table 3. Differences In the Job Stress by General Characteristics (N=140)

Variables Categories
Job stress

M±SD F (p) Scheffé

Work experience (year) ≤1a

2~5b

6~9c

10~13d

≥14e

2.95±0.60
2.97±0.48
2.78±0.61
2.78±0.40
2.45±0.34

2.35
(.058)

Work department General warda

ICUb

ERc

OPDd

ORe

2.99±0.48
2.81±0.55
2.83±0.47
2.74±0.47
2.54±0.59

3.38
(.011)

a＞e

Expected period to work 
in clinical nursing

I want to work here as long as possiblea

I'll work only for the period necessaryb

I want to quit as soon as possiblec

I do not knowd

2.74±0.52
2.83±0.52
3.25±0.48
2.84±0.44

3.93
(.010)

a, b＜c

Satisfaction with 
nursing job

Enough to satisfy a lifelong careera

Tend to be satisfied with my jobb

Not so goodc

I want to change if given the chanced

2.56±0.39
2.68±0.50
3.01±0.42
3.20±0.56

9.91
(＜.001)

a＜d,
b＜c, d

ICU=Intensive care unit; ER=Emergency room; OPD=Outpatient department; OR=Operating room.

3. 대상자의 일반적 특성에 따른 직무 스트레스의 차이 

대상자의 일반적 특성에 따른 직무 스트레스의 정도는 근무

부서(F=3.38, p=.011), 병원간호사로 근무예정기간(F=3.93, 

p=.010), 직업만족도(F=9.91, p<.001)에 따라서 유의한 차이

가 있는 것으로 나타났다. 이를 사후 검정한 결과, 먼저 근무부

서에서는 일반병동이 수술실보다 직무 스트레스가 높게 나타

났으며, 병원간호사로 근무예정기간에서는 ‘가능한 한 빨리 그

만두고 싶다’군이 ‘가능한 한 오래 일하고 싶다’군과 ‘필요한 기

간 동안만 일 하겠다’군 보다 높게 나왔다. 직업만족도에서는 

‘기회가 되면 바꾸고 싶다’군이 ‘평생 직업으로 할 만큼 만족한

다’군보다 높게 나왔으며, ‘그저 그렇다’군과 ‘기회가 되면 바

꾸고 싶다’군이 ‘만족하는 편이다’군 보다 높게 나타났다. 한편 

직무 스트레스의 정도는 근무경력(F=2.35, p=.058)에 따라서

는 유의한 차이를 보이지 않았다(Table 3).

4. 무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 상관관계

임상간호사의 무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 상관관

계는 Table 4와 같다. 

무례함은 직무 스트레스와 유의한 양의 상관관계(r=.39, 

p<.001)이며, 이는 대상자가 경험하는 무례함이 높을수록 직

무 스트레스가 높음을 의미한다. 무례함과 직무 스트레스의 하

위영역별 관계를 살펴보면 직무 스트레스는 상사의 무례함과 

양의 상관관계(r=.23, p=.006), 의사의 무례함과 양의 상관관

계(r=.18, p=.031), 환자와 환자 가족의 무례함과 양의 상관관

계(r=.45, p<.001)가 유의하게 나타났다. 자기효능감과 직무 

스트레스는 유의한 음의 상관관계(r=-.38, p<.001)를 나타내
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Table 4. Correlation among Incivility, Self-efficacy, and Job Stress (N=140)

Variables

Incivility 
Self-

efficacyTotal
Incivility-
coworkers

Incivility- 
supervisor

Incivility-
doctors

Incivility-patients & 
patients' families

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

Job stress .39 (＜.001) .16 (.056) .23 (.006) .18 (.031) .45 (＜.001) -.38 (＜.001)

Self-efficacy -.13 (.122) -.09 (.279) -.04 (.663) -.08 (.358) -.14 (.103)

었다. 이는 자기효능감이 높을수록 직무 스트레스가 낮음을 의

미한다. 

5. 무례함이 직무 스트레스에 미치는 영향과 자기효능감의 

조절효과

무례함이 직무 스트레스에 미치는 영향과 자기효능감의 조

절효과 여부를 확인하기 위해 Baron과 Kenny [21]의 절차에 

따라 위계적 다중회귀분석을 실시하였다. 이는 조절효과를 확

인하고자 하는 변수를 독립변수의 상호작용항으로 추가했을 

경우의 설명력 R2값이 통계적으로 유의하게 증가하느냐의 여

부를 알아보는 방법이다. 본 연구에서는 대상자의 일반적 특성

을 통제하고 순수하게 독립변수의 영향만을 확인하기 위해 4

단계로 실시하였다(Table 5). 

대상자의 일반적 특성변수를 통제변수로 하여 1차로 투입

하였을 때(Model 1), 39.3%의 설명력을 보였고(F=4.70, p< 

.001), 근무부서 중 dummy 1인 일반병동(β=.37, p=.003), 병

원간호사로 근무예정기간 dummy 3인 ‘가능한 한 빨리 그만

두고 싶다’(β=.21, p=.029), 직업만족도 중 dummy 1인 ‘평생 

직업으로 할 만큼 만족한다’(β=-.30, p=.002), 직업만족도 중 

dummy 2인 ‘만족하는 편이다’(β=-.42, p=.001)가 직무 스트

레스에 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다.

무례함이 직무 스트레스에 영향하는지 확인하기 위해 모델 1

에 추가적으로 무례함 변수를 입력하였을 때(Model 2), 설명력

이 33%로 모델 1에 비하여 6% 감소하였다(F=5.79, p<.001). 

모델 2에서는 상사의 무례함(β=.25, p=.005)과 환자와 환자보

호자의 무례함(β=.31, p=.002)이 직무 스트레스에 유의한 영

향을 미치는 것으로 나타났다. 

직무 스트레스에 무례함과 자기효능감의 영향을 알아보기 

위하여 모델 2에 자기효능감을 3차로 입력하였을 때(Model 3), 

총 설명력이 42%로 모델 2에 비하여 9% 증가하였다(F=7.64, 

p<.001). 모델 3에서 상사의 무례함(β=.24, p=.003), 환자와 

환자보호자의 무례함(β=.30, p=.001)과 자기효능감(β=-.32, 

p<.001)이 직무 스트레스에 유의한 영향을 미치는 것으로 나

타났다. 

직무 스트레스와 무례함과의 관계에서 자기효능감의 조절효

과를 알아보기 위하여 모델 3에 무례함과 자기효능감의 상호작

용항을 4차로 추가 입력하였을 때(Model 4), 총 설명력이 46%

로 모델 3에 비하여 4% 증가하였다(F=7.33, p<.001). 이는 상호

작용변수가 투입된 모델 4의 설명력이 더 높음을 보여주고 있으

며 직무 스트레스와 무례함과의 관계는 자기효능감에 의해 조절

되고 있음을 알 수 있다. 모델 4에서 의사의 무례함과 자기효능

감의 상호작용(β=-1.88, p=.001)과, 환자와 환자보호자의 무례

함과 자기효능감의 상호작용(β=1.35, p=.006)이 직무 스트레스

에 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 동료의 무례함과 

자기효능감의 상호작용(β=.71, p=.173)과 상사의 무례함과 

자기효능감의 상호작용(β=.08, p=.877)은 유의하지 않았다. 

이외에 일반적 특성 중에서 병원간호사로 근무예정기간 중 

dummy 1인 ‘가능한 한 오래 일하고 싶다’(β=.23, p=.024), 병

원간호사로 근무예정기간 중 dummy 3인 ‘가능한 한 빨리 그만

두고 싶다’(β=.18, p=.032), 직업만족도 중 dummy 1인 ‘평생 

직업으로 할 만큼 만족한다’(β=-.20, p=.016), 직업만족도 중 

dummy 2인 ‘만족하는 편이다’(β=-.37, p=.001), 무례함 중 상

사의 무례함(β=.27, p=.001), 환자와 환자보호자의 무례함(β= 

.28, p=.002), 자기효능감(β=-.32, p<.001)이 유의한 영향을 미

치는 것으로 나타났다. 

논 의

본 연구는 병원간호사가 경험하는 무례함이 직무 스트레스

에 미치는 영향과 병원간호사의 심리적인 내적요인인 자기효

능감의 조절효과를 확인하고자 시도되었으며, 그 결과를 바탕

으로 논의해보면 다음과 같다.

대상자의 일반적 특성 중 근무경력은 2~5년이 가장 많았으

며, 근무부서는 일반병동이 50% 이상을 차지하였다. 이 결과

는 대부분의 직무 스트레스를 종속변수로 한 연구들과 유사하
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Table 5. Moderating Effect of Self-efficacy on Relationship between Job Stress and Incivility (N=140)

Variable
Model 1 Model 2 Model 3 Model 4

β p β p β p  β p
Working department  

Dummy 1*
Dummy 2*
Dummy 3*
Dummy 4*

.37

.11

.12

.13

.003

.248

.233

.237

.23

.08

.00
-.04

.072

.423

.999

.707

.16

.08
-.05
-.06

.185

.367

.613

.539

.14

.09
-.04
-.06

.230

.312

.669

.533

Expected period to be worked on clinical nursing 
Dummy 1*
Dummy 2*
Dummy 3*

.18

.07

.21

.131

.509

.029

.12
-.03
.14

.283

.814

.112

.21

.03

.19

.044

.762

.026

.23

.05

.18

.024

.599

.032

Satisfaction with nursing job 
Dummy 1*
Dummy 2*
Dummy 3*

-.30
-.42
-.10

.002

.001

.377

-.27
-.32
-.08

.004

.010

.429

-.22
-.29
-.04

.026

.010

.663

 
 -.20
 -.37
 -.10

.016

.001

.312

Incivility 
Co-workers
Supervisor
Doctors
Patients & patients' families

-.02
.25
.04
.31

.851

.005

.635

.002

.66

.24
-.07
.30

-.100
.003
.415
.001

 -.03
 .27

 -.13
 .28

.695

.001

.132

.002

Self-efficacy -.32 ＜.001  -.32 ＜.001

Incivility 
Co-Workers×self-efficacy
Supervisor×self-efficacy
Doctors×self-efficacy
Patients & patients' families×self-efficacy

 .71
 .08

-1.88
1.35

.173

.877

.001

.006

R2 .27 .39 .48 .54

Adj. R2 .39 .33 .42 .46

F (p) 4.70 (＜.001) 5.79 (＜.001) 7.64 (＜.001) 7.33 (＜.001)

였다[14,22]. 대다수의 의료기관에서 5년 미만의 경력자들이 

간호인력 중 가장 높은 비율을 차지하며[23,24], 일반병동이 근

무부서의 반 이상을 차지하기 때문에 나타난 결과로 생각된다. 

또한 대상자 중 병원간호사로 근무예정기간은 ‘필요한 기간 동

안만 일 하겠다’ 군이, 직업만족도는 ‘만족하는 편이다’ 군이 가

장 높았다. 이는 직무 스트레스 요인과 수준과의 관계에서 자

기효능감의 조절효과를 살펴본 Lee [14]의 연구와 일치하는 결

과이다. 이와 같은 결과는 간호사 대부분이 근무 중 현재 직업

에 만족은 하지만 항시 필요한 기간 동안만 근무하고 언제든지 

그만둘 생각을 하는 경향이 있으며 이러한 경향은 현재 근무 중

인 병원에 대한 소속감의 부재로부터 발생했다고 생각된다. 이

는 현재 우리나라의 유휴 간호인력이 높은 원인 중 하나이며 각 

의료기관에서 고민해야 할 문제이다.

병원간호사가 경험하는 무례함의 정도의 평균은 환자와 환

자 가족의 무례함이 50점 만점에 33.14±8.55점, 의사의 무례함

이 35점 만점에 18.81±5.67점, 상사의 무례함이 35점 만점에 

16.18±5.24점, 동료의 무례함이 50점 만점에 20.23±5.55점으

로 나타났으며, 동일한 도구를 사용하여 병원간호사의 무례함

을 측정한 Kim 등[17]의 연구에서는 환자와 환자 보호자의 무

례함 2.89±0.80점, 의사의 무례함 2.94±0.90점, 상사의 무례

함 1.87±0.76점, 동료의 무례함 1.90±0.65점으로 약간의 차이

를 보였다. 본 연구에서 무례함의 정도가 높은 순서로는 환자

와 환자 보호자의 무례함, 의사의 무례함, 상사의 무례함, 동료

의 무례함 순이었고, 선행연구인 Kim 등[17]의 연구에서는 의

사의 무례함, 환자와 환자 보호자의 무례함, 동료의 무례함, 상

사의 무례함 순으로 나타나 순서의 차이를 보였다. 이는 본 연

구의 대상자의 근무부서가 선행연구에 비해 환자와 환자보호

자와의 접촉이 높은 외래의 비율이 높아 환자와 환자보호자의 

무례함이 높게 나타난 것으로 생각된다. 본 연구에서의 의사의 

무례함이 선행연구에서 나타난 결과에 비해 낮은 것은 본 연구

의 대상자 중 의사와의 접촉이 상대적으로 높다고 할 수 있는 

중환자실이나 수술실에서 근무하는 간호사의 비율이 적기 때

문이라고 판단된다. 특히 수술실은 업무 특성상 의사와의 업무

연계성이 높아 의사와의 갈등확률이 높으며 수술실 간호사의 
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직무 스트레스에 의사와의 갈등이 가장 많은 영향을 미치는 요

인으로 나타나 있어[25] 본 추측을 뒷받침 해 준다. 또한 동일한 

도구를 사용하여 간호사를 대상으로 무례함 경험을 조사한 국

외 선행연구를 살펴보면, Hutton과 Gates [26]는 무례함의 

정도가 의사, 동료, 환자와 환자 가족, 상사의 순으로 나타났다. 

본 연구에 비해 선행연구에서 동료의 무례함이 비교적 높은 

것은 문화적 차이에 의한 결과라고 생각한다. Duchscher와 

Cowin [27]의 연구를 보면 간호조직에서 다양한 개인성격과 

업무접근방식 때문에 동료의 무례함이 증가되었다고 해석하

였으며, 동료와의 관계는 전문직으로서의 존중을 바탕으로 하

고 지속적인 격려와 건설적인 피드백이 중요하다고 하였다. 무

례함은 근무지의 환경적 요인이며 조직의 문화적 특성이기 때

문에 조직의 노력으로 변화 가능한 부분이라 할 수 있다. 따라

서 병원에서 간호사가 의사의 협력자 및 환자의 옹호자로서 인

정받을 수 있도록 조직문화를 개선하는 노력이 필요하다고 사

료되며, 근무지에서의 무례함 문제를 해결하기 위해서 간호사

가 겪는 무례함 사례에 대한 조사와 직원들 사이에 존중하고 예

의를 지키는 문화를 조성하는 것이 필요하다고 본다.

자기효능감의 정도는 5점 만점에 3.44±0.54점으로 같은 도

구를 사용한 선행연구인 간호사의 건강증진행위와 자기효능

감의 관계를 연구한 Jung [19]의 결과인 3.56±0.58점과 비슷

한 정도로 나타났다. 

병원간호사가 경험하는 직무 스트레스의 정도는 5점 만점

에 2.86±0.52점으로 나타났으며, 이는 같은 도구를 사용하여 

간호사가 경험한 언어폭력이 직무 스트레스에 미치는 영향을 

연구한 Yoo [20]의 결과인 5점 만점에 2.92±0.51점과 비슷한 

정도를 보였다. 이것은 비교적 높은 수준으로 간호사의 직무 

스트레스를 줄이기 위해 각 의료기관에서 중재방안을 개발 할 

필요가 있다. 

대상자의 일반적 특성에 따른 직무 스트레스의 차이를 분석

한 결과 근무부서에서 수술실보다 일반병동이 직무 스트레스

가 높게 나타났으며, 이는 환자와 환자보호자, 상사, 의사, 동료 

모두와 두루 접촉 할 기회가 높기 때문인 것으로 생각된다. 병

원간호사로 근무예정기간에서는 ‘가능한 한 빨리 그만두고 싶

다’는 군이 직무 스트레스가 높게 나타났다. 이는 간호사의 직

무 스트레스가 높을수록 이직률도 높아진다는 Lee 등[28]의 연

구결과와 유사하다. 그리고 이를 통해 직무 스트레스가 높을수

록 병원간호사로 근무예정기간이 짧아져 이직률을 높일 수 있

다는 사실을 유추해 볼 수 있다. 직업만족도에서는 ‘그저 그렇

다’군 과 ‘기회가 되면 바꾸고 싶다’군이 직무 스트레스가 높게 

나타났으며 이는 직무 스트레스와 직업만족도는 유의한 부적 

관계를 나타낸 선행연구와도 유사한 결과이며[29], 직무 스트

레스가 높을수록 직업만족도가 떨어진다는 것을 알 수 있다. 

무례함, 자기효능감, 직무 스트레스의 상관관계를 보면 무례

함과 직무 스트레스는 유의한 양의 상관관계이며, 이를 통하여 

직무 스트레스를 낮추기 위해서는 무례함 변수의 중재로 직무환

경 변화, 조직문화 개선이 필요함을 알 수 있다. 간호사의 직무 

스트레스는 무례함의 하위영역 중 상사의 무례함, 의사의 무례

함, 환자와 환자가족의 무례함과 유의한 양의 상관관계가 나타

났다. 상사, 의사, 환자와 환자가족은 간호조직 내 동료에 비하여 

간호사 개인이 통제하기가 힘든 대상자이므로 이들의 무례함을 

중재하기 위해서는 병원에서 정책적으로 직접적이고 전문가적

인 방법으로 무례함을 다룰 수 있도록 하는 것이 중요하다. 또한 

간호관리자는 근무지 내 무례함으로 인해 부정적인 사건들이 일

어날 수 있음을 인지하고 무례함이 최소화될 수 있는 환경을 조

성하도록 노력하여야 할 것이다. 자기효능감과 직무 스트레스

는 유의한 음의 상관관계가 나타났으며, 이는 자기효능감이 높

을수록 직무 스트레스가 낮아짐을 의미한다. 이 결과는 임상간

호사를 대상으로 직무 스트레스와 자기효능감의 관계를 연구한 

Han 등[12]의 연구와 유사하다. 이러한 결과는 스트레스에 대한 

평가에 개인이 가진 적응 능력, 즉 통제감과 신뢰감 등이 영향을 

미치게 된다는 기존의 보고들을 지지하고 있으며, 자기효능감

이 높을 경우 스트레스에 대한 조절력이 증진되어 스트레스 증

상 정도가 낮아지는 것으로 볼 수 있다[12]. 또한 자기효능감이 

높으면 어려운 과제를 맡게 되었을 때, 피해야 하는 위협이 아니

라 도전으로 생각하여 긍정적인 태도로 기꺼이 자신을 개입시키

고 헌신하려는 경향이 있다[11]. 따라서 자기효능감이 높은 간호

사는 직무 스트레스가 낮아져 높은 업무성과를 기대할 수 있으

므로 병원의 경영진 및 간호관리자는 간호사의 자기효능감 증진

을 위한 프로그램 개발 방안을 모색해야 할 것이다. 

본 연구는 무례함이 직무 스트레스에 미치는 영향과 자기효

능감의 조절효과를 파악하기 위하여 위계적 다중회귀분석을 

실시하였다. 먼저 무례함이 직무 스트레스에 영향하는지 확인

하기 위해 모델1에 추가적으로 무례함 변수를 입력한 결과(모

델2), 상사의 무례함과 환자와 환자보호자의 무례함이 직무 스

트레스에 유의한 영향을 미쳤으나 동료와 의사의 무례함은 유

의한 영향을 보이지 않았다. Dion의 연구[15]에서는 급성 환자

를 치료하는 간호사가 근무지에서 무례함을 경험한 후 직무 스

트레스가 발생한다고 보고하여 본 연구와 부분적으로 일치하

는 결과를 보였다. 따라서 직무 스트레스에 유의한 영향을 미

치는 변수인 환자와 환자보호자 및 상사의 무례함에 대처할 수 

있는 중재방안 개발을 통하여 직무 스트레스를 줄일 수 있도록 
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후속 연구가 필요하다 하겠다.

직무 스트레스와 무례함과의 관계에서 자기효능감의 조절

효과를 확인하기 위해 모델 3에 무례함과 자기효능감의 상호

작용항을 투입한 결과(모델 4), 환자와 환자보호자 및 의사의 

무례함과 직무 스트레스와의 관계에서 자기효능감의 조절효

과는 유의하게 나타났다. 상사나 동료의 무례함은 같은 직업군

인 병원간호사의 무례함으로 같은 직업군으로부터 무례함을 

경험하는 것이 그 외 환경인 환자와 환자보호자나 의사에게 무

례함을 경험하는 것보다 더욱 자존감에 영향을 미쳐 개인의 가

능성에 대한 신념인 자기효능감 변수로는 조절이 안 되었다고 

생각한다. 본 연구에서 자기효능감은 환자와 환자보호자 및 의

사의 무례함에서는 조절효과를 보였으며 선행연구에서는 진

로장벽, 취업지원 프로그램과 스트레스 관계에서도 자기효능

감은 조절변수로 유의한 작용을 하였다[14]. 자기효능감이 높

은 사람은 보다 도전적인 목표를 선호하고, 목표달성을 위해 

더 많은 노력을 투자하고, 좋은 수행을 보인다고 하였다[11]. 

이는 결국 자기효능감이 자신의 직무를 능동적이고 원활하게 

수행할 수 있게 하는 요인일 수 있을 것으로 생각한다. 작업능

률에 긍정적 영향을 미치는 자기효능감은 병원 조직의 생산성 

향상과 서비스의 질을 높이는데 중요한 의미를 가질 수 있으므

로 간호사들의 자기효능감 증진을 위한 다양한 프로그램 개발

과 적용이 필요하다 하겠다. 

자기효능감 증진을 위한 방법으로는 Goo [30]의 연구에서 

제시되었듯이 첫째, 개인의 목표를 스스로 설정하도록 하되, 

쉬운 목표에서부터 점진적으로 어려운 목표로 높여가며 성공

경험을 갖도록 한다. 둘째 자신과 비슷한 특성을 가진 성공적 

모델에 대한 관찰을 통해 자기효능감을 높이도록 한다. 셋째, 

성공을 노력과 관련지어주는 피드백을 제공하며, 보상이 현재 

어느 정도 잘하고 있는가에 대한 정보를 제공하여 자기효능을 

증진시킨다. 넷째, 자기 자신이 갖고 있는 인지전략이 목표성

취에 도움이 될 것이라는 신념을 갖도록 한다. 이는 자신을 유

능한 사람이라고 믿는 사람일수록 인지전략을 적극적으로 활

용하기 때문이다. 이상의 방법을 토대로 간호사의 상황에 맞는 

프로그램 개발 방안을 마련해야 할 것이다. 

본 연구는 병원간호사가 경험한 무례함이 직무 스트레스에 

미치는 영향과 직무 스트레스와 무례함의 관계에서 자기효능

감의 조절효과를 검증하게 되었다는 것과 이에 따른 병원간호

사의 직무 스트레스 감소를 위한 기초연구자료를 제공하였다

는 데 그 의의가 있다. 본 연구는 B광역시에 소재한 300병상 이

상의 3개 종합병원에서 근무하는 간호사를 대상으로 수행되었

다는 점을 감안할 때 연구결과를 국내의 임상간호사에게 일반

화하기에는 제한점이 있다.

결 론

본 연구는 병원간호사가 경험한 무례함이 직무 스트레스에 

미치는 영향을 파악하고, 직무 스트레스와 무례함의 관계에서 

자기효능감의 조절효과를 살펴보고자 3개의 종합병원에서 경

력 6개월 이상의 병원간호사를 대상으로 연구하였다. 연구결

과 무례함과 직무 스트레스, 직무 스트레스와 자기효능감 간의 

상관관계는 유의한 것으로 나타났으며, 무례함과 자기효능감

의 상관관계는 통계적으로 유의하지 않게 나타났다. 상사의 무

례함과 환자와 보호자의 무례함은 직무 스트레스에 유의한 영

향을 미쳤으며, 자기효능감은 환자와 보호자의 무례함 및 의사

의 무례함과 직무 스트레스와의 관계에서 조절효과가 있는 것

으로 나타났다. 이들 변수는 직무 스트레스에 총 46.4%의 설명

력이 있는 것으로 나타났다. 따라서 병원간호사가 경험하는 무

례함은 직무 스트레스에 유의한 영향을 미치고, 의사의 무례함

과 직무 스트레스와의 관계, 환자와 환자보호자의 무례함과 직

무 스트레스의 관계에서 자기효능감은 조절효과가 있는 것으

로 확인되었으므로 근무지에서 직무 스트레스를 줄이기 위한 

방안으로 간호조직에서 무례함의 심각성과 피해를 인식하고 

제도적 장치를 마련해야 하며, 자기효능감을 향상시키기 위한 

병동, 병원차원의 교육훈련, 코칭 등의 노력이 필요하다. 

이상의 연구결과를 바탕으로 다음과 같이 제언하고자 한다.

첫째, 병원간호사가 경험한 직무 스트레스와 무례함 간의 관

계에서 자기효능감의 조절효과가 규명되었으므로 직무 스트

레스 감소를 위해 병원 간호부에서는 자기효능감 향상 중재 프

로그램을 개발하고, 그 효과를 검증하는 연구가 필요하다. 또

한 무례함으로 인해 초래되는 다양한 결과변수를 규명하는 연

구를 시도할 것을 제언한다.

둘째, 의료기관에서는 각 간호 부서별로 이러한 무례함의 사

례를 보고하여 무례함을 줄이기 위한 워크숍을 개최하는 등 많

은 간호사들이 이에 대해 인식하고 수정하는 노력할 것을 제언

한다.
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