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서    론

개념분석의 필요성

개념이란 이론을 구성하는 기본적인 단위로서 현실세계에 

존재하는 현상 자체가 아니라 그 현상을 추상적으로 표현하

는 상징적인 언어이며 기호이다(Meleis, 1991). 또한 개념은 

지식 생성 및 전달 수단이 되고 학문적 의사소통을 자극하며, 

과학적 이론 구축의 기본 단위로 연구와 이론개발의 기초를 

형성하는 기능을 한다(Walker & Avant, 2005). 

하나의 개념이 이같은 기능을 수행하기 위해서는 그 개념

에 대하여 사용자들간에 높은 간주관성(intersubjectivity)이 전

제되어야 한다. 높은 간주관성을 확보할 수 있는 대표적인 방

법으로 개념분석이라는 접근 방법이 활용되고 있는데, 이는 

이미 개발된 개념을 구체적으로 분석하고 개념의 내용을 확

인할 수 있는 정신적인 활동을 의미한다(Lee, 1994). 개념개발

은  다음 3가지의 경우에 시도할 수 있다. 첫번째 상황은 이

론가가 흥미를 가진 핵심 영역에서 유용한 개념이 없는 경우

로 이론가가 어떻게 하든지 관심있는 현상에 관한 개념을 만

들어야 한다. 두 번째 상황은 흥미를 가진 영역에 이미 존재

는 하지만 불명확하고 시대에 뒤떨어지거나 도움이 되지 않

을 때, 세 번째는 흥미있는 주제에 대한 이론적 문헌이나 연

구가 많이 있으나 이들이 잘 맞지 않을 경우들이다(Park, 

1996).

주장훈련은 1980년이래 교육학, 사회학, 심리학 영역에서 

많은 연구가 시행되고 있는 분야이다(Byen & Kim, 1980; 

Hong & No, 1983). 이러한 주장훈련의 효과는 소극적이거나 

공격적인 성향 모두에게 필요하며(Ha et al., 1983), 특히 불안

감소 및 자기 존중감과 자기 표현력을 신장시키며 궁극적으

로 사회성 향상 등의 긍정적인 결과를 가져왔다(Park, 1995)고 

보고된다. 의학적으로는 불안신경증 치료에 이용되기도 하였

다(Guen, Lee, & Lee, 2003). 최근  간호학 측면에서는 간호 

현장에서 간호사들이 업무 영역에서 자신들의 의견을 제시하

지 못하고 침묵으로 대처하는 현상을 개선할 목적으로 연구

가 시행되었다(Park, 1994; Ha, 1998; Kang, 2004). 즉, 간호조

직은 역사적으로 수동적이고 복종적이 되도록 교육되었으며

(Huber, 2000), 조직 구성원 대부분이 여성이므로 여성에게 기

대된 행동으로 자신의 감정표현을 억제하거나 참는 것을 미

덕으로 여겨왔다(So, 1992). 우리나라에서도 간호사들이 대부

분 여성이며 유교적 전통의 영향을 받아 자신의 생각이나 의

견을 솔직하게 말하지 않고 입을 다물어 버리거나, 자신의 생

각이나 의견을 나타낸다는 것이 상대방의 기분을 상하게 하

여 인간관계에 장애를 초래하기도 한다(Park, 1994). 

실제로 간호사들은 간호 현장에서 경험하는 인간관계에서 

자신의 생각이나 의견, 느낌 등 자신이 간절히 나타내고 싶은 

자기 자신의 권익을 스스로 포기하거나 심지어는 상대방의 

기분을 맞추기 위해 전혀 마음에도 없는 말이나 행동을 한 

후 그로 인해 혼자 고민하거나 자신에게 화를 내는 경우를 

경험하는 수가 있다. 또한 어떤 때는 참는 것이 좋지 않다고 

생각하여 용기를 내어 자신이 하고 싶은 말이나 행동을 한다

는 것이 잘못되어 상대방에게 화를 불쑥 냄으로써 결국 서로 

기분만 상하게 되고 이에 대해 후회하는 경우가 있다(Park & 
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Kim, 1997). 이처럼 적절한 방법으로 자신의 생각이나 의견, 

느낌 등을 표현하지 못하면 긴장이나 불안이 증가하게 되어 

의욕을 상실하고, 간호사가 해야 할 역할과 임무를 포기하거

나 자신의 직업에 대해 만족하지 못하고 이직의도 및 부정적

인 태도를 가지게 된다(Kang, 2004).

이러한 현상을 극복하기 위해 간호현장에서 적용한 주장훈

련은 간호학생의 주장행동, 자아존중감, 대인관계를 증진시켰

고 의사소통 갈등을 감소시켰으며(Jang & Kim, 2002; Park, 

2002), 간호사의 역할 갈등 정도와 의사소통 갈등 정도를 낮

추었으며(Park, 1994; Kang, 2004), 대인간의 갈등도 감소시키

는 것으로 나타났다(Ha, 1998). 

그러나, 주장이란 의미가 자신의 의견을 명확히 나타내는데 

익숙하지 못한 여성적 경향과 의학의 우세함 뿐만 아니라 임

상에서 의사결정 권한이 주어지지 않은 간호현장에서 표면적

으로 교육하기에는 다소 모험성을 내포하고 있다. 특히 1980

년 이후 극렬한 노사분쟁 과정을 거치면서 주장이란 개념의 

부정적인 이미지는 이러한 어려움을 증폭시키고 있다. 최근까

지도 ‘주장하다’는 개념이 상대방의 감정이나 입장을 고려하

지 않고 자기의 사상과 입장을 계속해서 강력하게 고집하는 

것으로 오해될 수 있어 이러한 오해와 선입견을 배제하기 위

하여 ‘주장훈련’이라는 용어대신 ‘자기표현훈련’이라고 많이 

사용하고 있다(Lee, 2004). 하지만, 상반되게도 간호현장에서 

자신의 의견 또는 생각을 잘 표현하는 사람을 두고 ‘자기표현

을 잘 한다’고 평가하는 것보다 ‘자기 주장이 강하다’고 평가

하는 것으로 보아 ‘자기표현’보다는 ‘주장’이라는 개념이 더 

일반적임을 알 수 있다. 

그러므로 본 연구에서는 주장에 대한 개념분석을 통하여 

주장의 범위와 내용 등을 명확히 함으로써 주장훈련시 일어

날 수 있는 행정적, 교육적 혼란을 사전에 예방하고 효율적인 

의사소통을 하기 위하여 본 연구를 시도하였다. 또한 이러한 

주장 개념에 관심을 갖는 연구자와 실무자들에게 좀 더 명확

한 이해와 이론개발의 기초를 제공하고자 한다. 

연구의 목적

간호는 여러 가지 다양한 인간관계 속에서 상호작용을 통해 

이루어진다. 이때 자신의 생각이나 의견, 느낌 등을 적절한 방

법으로 표현하는 ‘주장’은 간호업무의 중요한 부분이다. 이에 

본 연구는 ‘주장’ 개념의 본질적 속성과 관련있는 속성간을 구

분하여 주장의 속성을 명확히 규명하고, 모호한 개념을 재정의

함으로써 ‘주장’ 개념에 대한 이해를 도모하는데 있다.

개념분석의 여러 방법 중에서 Chinn과 Krammer(1995)는 경

험적 현상이 특별한 상황 안에서 현존하는 개념과 관련된 것

인지 아닌지를 판단함으로써 개념의 가설적인 정의와 기준을 

설정하였으며, Rodgers(1989)는 개념들의 전후관계와 일시적 

사용의 예를 연구하기 위하여 개념의 현재 상태를 명확히 하

여 확대연구를 위한 개념적 기초를 제공하였다(Kim, Park & 

Jo, 2003에 인용). Walker와 Avant(2005)는 문헌고찰이 중심이 

된 개념분석을 시도하여 다양한 문헌에서 나타나는 개념을 

체계적으로 기록하여 개념의 속성을 규정하고 부적절한 속성

을 구별하였다.

그러므로 본 연구에서는 현장에서 여러 가지 의미로 사용

하고 있는 주장에 대한 광범위한 문헌고찰을 통한 개념의 속

성을 규정하고 부적절한 속성을 사례로서 확인할 수 있는 

Walker와 Avant(2005)의 개념 분석 절차를 활용하였으며, 그 

구체적인 과정은 다음과 같다.

∙ 주장 개념의 사용범위를 확인한다.

∙ 주장 개념의 정확한 속성을 정의한다.

∙ 주장 개념의 모델사례, 반대사례, 경계사례, 연관사례, 불

합리한 사례, 창안사례를 구성한다. 

∙ 주장 개념의 선행요인과 결과를 확인한다. 

∙ 주장 개념의 경험적 준거를 결정한다. 

본    론

주장 개념의 사용범위 

 사전적 정의 

주장 개념의 사전적 정의를 살펴보면, 우리말 큰사전

(Compilation Committe of Korean Dictionary, 1992)에서는 ‘자

기의 의견과 학설을 내세움’으로 기술하고 있고, 국어대사전

(Institude of Korean Language-cultural Academy, 2004)에서도 

‘자기의 학설이나 의견 따위를 굳이 내세움’으로 설명하고 있

다. Webster 사전(2002)에 의하면 주장(Assertion)은 ‘고집 또

는 단정(contention, maintenance)’, ‘독단 또는 주창(insistence, 

persistence, advocacy)’, ‘견해(claim, one's opinion, one's 

doctrine)’으로 기술하고 있다. 또한 동사로서의 ‘assert’는 다른 

의미와 결부하여 ‘권리를 주장하다(assert one's rights, insist on 

one's rights)’(Gyohaksa, 2001) 또는 ‘자기의 설을 주장하다

(assert oneself, stand on one's opinion, stick to one's guns, 

stick out for one's right)’로 사용되고 있다(www.empas.com).

법률 용어로서의 주장(Oh, 2003)은 ‘민사소송에 있어서 당

사자가 자기에게 유리한 법률 효과 또는 사실을 진술하는 일’

이라고 기술하고 있다. 추가적인 주장에 대한 설명으로 ‘주장

은 진술의 일부이지만 특히 자기에게 불리한 사실의 존재를 

고백하는 자백과 구별된다(Dong-A, 1990)’라고 설명하고 있다. 

이상을 종합해 볼 때 주장은 ‘자신의 이익이나 의견 제시를 

위하여 자신의 견해를 강하게 밝히는 것’이라고 정리할 수 있다.
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 문헌적 의미

Park(1994)은 주장을 ‘합리적 사고와 자신의 권리, 욕구, 생

각, 의견 등 자신이 나타내고자 하는 바를 상대방에게 직접 

나타내는 것’이라고 하였으며, Park과 Kim(1995)은 주장이란 

상대방을 존중하지 않고는 자기존중감이 존재할 수 없다는 

전제를 기본으로 하며, 자신의 권리가 존중받지 못했을 때 그

러한 사실을 직접 상대방에게 이야기한다는 것은 상대방에게

도 그들의 권리를 나타내거나 원하는 것을 표현할 수 있는 

기회를 제공하게 되는 것이라고 강조하였다. 나아가 주장행동

(Park & Kim, 1995)은 ‘의사소통 과정에서 상대방의 권리를 

침해하거나 상대방을 불쾌하지 않은 범위내에서 자신의 권리, 

욕구, 생각, 느낌 등 자신이 나타내고자 하는 바를 마음속에 

있는 그대로 솔직하게 상대방에게 직접 나타낼 수 있는 행동’

으로 정의하였으며, 이러한 주장행동을 통하여 간호사의 역할 

갈등과 의사소통 장애를 감소시키고, 협력-타협과 같은 합리

적인 갈등관리 양식을 증가시키고, 회피-순응, 강행-순응과 같

은 비합리적 갈등관리 양식을 감소시킨다고 강조하였다. 이처

럼 주장은 서로의 견해가 정반대로 양분되어 협상이나 타협

을 할 상황에서 서로 다른 의견을 터놓고 이야기하는 것으로 

긴장 정도를 감소시키고 자신과 상대방의 자기가치감의 증가

를 가져오게 한다. 즉, 주장은 나와 함께 일하는 사람들에게 

내가 느끼고 생각하는 것을 이해하게 해 주며, 나에게는 상대

방이 말하는 것을 분명하게 이해할 수 있는 좋은 경청자가 

되도록 해 준다(Park, 1994; Park & Kim, 1995). Lazarus(1973)

는 주장을 ‘아니오’라고 거절할 수 있는 능력, 좋아하는 것을 

요청하거나 요구할 수 있는 능력, 긍정적인 느낌이나 부정적

인 느낌을 표현할 수 있는 능력, 일상적인 대화를 시작하고 

그러한 대화를 지속시키고, 종료시킬 수 있는 능력이라고 하

였다.

‘주장’이라는 용어를 처음 사용한 Wolpe(1958)는 다른 사람 

앞에서 불안하고 수동적이 되는 사람들에게 자기주장(self- 

assertion)을 권유하였다. 또한 다른 사람이 다른 사람에게 효

과적으로 행동하지 못하는 이유는 두려움이고, 이는 다시 자

기 연민을 느끼게 한다고 믿었다. 또한 Wolpe와 Lazarus 

(1966)는 공격으로부터 주장이라는 개념을 분류하였다. 소극

적 행동은 자신이 말하고 싶은 것이 있어도 이를 잘 표현하

지 못하는 행동을 의미하는 반면 공격적 행동은 상대방에게 

피해를 주면서까지 자신이 말하고 싶은 것을 표현하는 행동

을 의미한다. 주장행동은 자신의 최대 관심사를 실행에 옮길 

수 있고, 불안없이 다른 사람의 권리를 침해하지 않으면서도 

자신의 권리를 나타내는 대인관계 행동의 일종으로 비주장 

행동인 공격적 행동과 소극적 행동 사이의 균형을 유지하는 

것이다. 

주장이란 계속적인 맞닥뜨림을 의미하는 것은 아니며 무엇

을, 언제, 어떻게, 누구에게 말할 것인가에 대해 스스로 선택

하는 것으로 주장적인 전문직 간호사는 사회적 충돌이나 업

무상의 충돌을 스스로 해결하고, 스스로 각 상황에 적절한 반

응을 결정한다(Park & Kim, 1995). Ellis(1971)는 세계에 대한 

통제는 자신의 머리에서부터 시작된다고 하였다. 주장은 정의

적 구성 요인과 행동적 구성요인은 물론 인지적 구성 요인을 

포함하고 있다. 주장의 인지적 측면은 상황이나 사건에 수반

되는 느낌, 행동 및 이와 관련된 생각을 알게 해 주고, 또 거

기에 초점을 맞추도록 도와준다. 즉 자신의 생각을 인식한다

는 것은 자신의 감정을 더욱 잘 통제할 수 있도록 도와준다

고 할 수 있다.

이상의 문헌에서의 주장을 살펴보면, 사전적 의미인 ‘자신

의 이익이나 의견 제시를 위하여 자신의 견해를 강하게 밝히

는 것’ 보다는 여러 가지 갈등 상황에서 ‘상대에 대한 배려를 

전제로 하여 자기 스스로의 가치감을 갖고 자신의 권리, 욕

구, 생각, 느낌 등을 명확히 전달하는 것’이라고 정리할 수 있

을 것이다.

주장의 속성

 잠정적 기준 목록

① 자신에 대한 긍정적인 생각을 한다.

② 상대방의 감정을 예견한다.

③ 주도적인 대화를 전개한다.

④ 정보를 제공하고 습득한다.

⑤ 자신의 생각과 느낌을 다른 사람에게 말하고 함께 나눈

다(자기 노출).

⑥ 건설적인 비평을 한다.

⑦ 예의를 지킨다.

⑧ 자신에 대한 긍정적인 표현을 한다.

⑨ 주제에 대한 집중적인 자세를 갖는다. 

⑩ 언어적 메시지와 자신의 느낌을 일치시킨다. 

⑪ 말하는 주제를 인지한다.

⑫ 나의 의견에 대해 상대도 자신의 바램과 욕구, 느낌과 

생각을 가지고 반응할 수 있는 권리를 가지고 있다고 

이해한다.

⑬ 다른 사람과의 의견을 교환하고 상호 협상하여 절충안 

마련한다.

⑭ 상대방과 정직한 관계를 맺을 수 있다.

⑮ 주장 행동은 내가 무엇을 말하느냐 하는 것 뿐만 아니

라 그 말을 어떻게 하느냐 하는 것에 관한 것이다. 

 직접적인 시선의 접촉을 유지한다.

 분명하게 들을 수 있도록 단호한 음성을 유지한다.

 음성이 짜증스럽게 들리지 않도록 노력한다.
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 말하는 주제를 더 강조해 줄 수 있도록 진지한 얼굴 표

정과 몸짓을 이용한다.

 속성의 확인

(1) 자신에 대한 존중감 : ①⑧

(2) 상대에 대한 이해 : ②⑫⑬⑭

(3) 주제의 명확성 : ④⑥⑪

(4) 언어적 기술 : ③⑤⑮

(5) 비언어적 기술 : ⑦⑨⑩ ꒑꒢꒑꒣

사례

 모델사례

모델사례는 개념에 대한 확인된 속성이 모두 포함되어 있

으되 어떤 다른 개념의 속성은 포함되지 않은 실제 사례를 

구성한다(Walker & Avant, 2005). 

김간호사는 A병동에 근무하는 간호사로서 김○○환자에 대

한 의사 처방에 강한 의문을 제기하였다. 김○○환자는 혈뇨

와 소변량 감소를 보이고 있는데 의사 처방에는 계속적인 진

통제만 처방되고 있었다. 처방에 대한 의문은 의사의 고유 권

한을 침해하는 경우로 주치의의 반박을 일으킬 수 있으나, 환

자를 간호하고 있는 간호사(1)로서 환자의 대변인 역할을 해

야 하므로 질문을 하기로 결심하였다. 주치의 박○○의사는 

평소에 권위적이고 자신의 일에 대한 확신을 강하게 가지고 

있는 의사(2)이므로, 조심스런 접근이 필요하다고 생각하고, 

회진을 기다렸다. 회진시 환자의 상태에 대한 토론 후 환자의 

예후에 대한 질문을 하고, 향후 치료 계획에 대해 질문하였

다. 주치의는 말기 암 환자이므로, 진통 감소에만 초점을 두

고, 혈뇨로 인한 요로 폐쇄에 대하여 고려하지 않고 있음이 

대화 중에 나타났다. 김간호사는 조심스럽게 유치도뇨관의 삽

입과 방광 세척 및 소변감 감소에 맞는 처방을 요구하였다. 

김간호사의 조심스런 접근에도 불구하고 박○○의사는 “김○

○환자는 내 환자예요. 담당 의사인 내가 알아서 해요” 하며 

벌꺽 성을 내었다. 김○○간호사도 단호한 표정을 짓고(5), 

“김○○환자는 내가 돌보고 있는 환자이기도 해요. 혈뇨와 혈

괴로 인한 고통을 해결하지 않는 진통제 투여는 무의미하다

고 생각합니다(3). 박○○선생님이 평소에 다른 사람의 의견

을 고려할 줄 아는 분이기 때문에 제가 드리는 말씀입니다

(4).”라고 미리 준비한 말과 행동으로 응대하였다. 박○○의사

는 아무 말 없이 병동을 떠났다. 다음날 김간호사는 박○○의

사가 어제 저녁 처방 시간에 유치도뇨관의 삽입과 방광세척 

및 몇가지 주사 처방을 내어 놓은 것을 발견하였다. 이후 박

○○와 김○○간호사는 환자의 상태나 처방에 대하여 의견을 

교환하였으며, 이러한 분위기는 그 병동에 확산되어 의사와 

간호사간의 일방적인 의사소통방식이 상호존중으로 변화되었

으며 간호사도 의사와의 원할한 의사소통을 준비하는 과정에

서 전문분야에 대한 지식의 향상을 가져 왔다.

 경계사례

경계사례는 모델 사례에서 제시된 모든 속성을 완전히 포

함하지는 않으나 개념의 중요한 속성 중 일부를 포함하는 사

례이다(Walker & Avant, 2005). 

김간호사는 복부 수술 이틀째인 환자 김씨가 병실에서 담

배를 피우는 것을 발견하였다. 김간호사는 흡연이 수술후 폐

환기능 지연에 미치는 영향과 병원의 금연규칙에 대하여 자

세하게 설명하였다. 그러나 환자는 김간호사의 말을 수용하지

도 않을 뿐더러 “밤번 간호사는 허용해 주던데요” 하면서 말

꼬리를 흐렸다. 김간호사는 환자의 흡연에 대한 욕구는 이해

(2)하지만 오늘이 수술 이틀째로 환자의 회복에 나쁜 영향을 

주고 또한 다른 환자에게 피해를 줄 수 있으므로 금연을 해 

달라고 강조(3, 4)하였다. 그러나 항상 웃는 얼굴(5)인 김간호

사의 태도에 환자는 김간호사의 이야기가 의례적인 규율에 

대한 지시 사항으로 이해하고 계속 병실에서 흡연을 하였다. 

 반대사례

반대사례는 주장의 속성이 하나도 나타나지 않으면서 규명

된 속성과 반대되는 예이다. 이는 설명하고자 하는 개념의 이

해를 더욱 명확하게 하기 위하여 반대상황을 설명함으로써 

본 개념을 더욱 이해를 쉽게 하기 때문에 사용되어 진다

(Walker & Avant, 2005).

(사례 1-무시) 입원환자가 많아 행정처리와 입원관리로 바

쁜 김간호사에게 한 면회객이 복도에 물이 흘러져 있다고 이

야기하였다. 그 당시로는 김간호사만이 간호사실에 있었고 간

호조무사는 입원환자 병실준비로 곧 간호사실로 올 예정이었

다. 김간호사는 인계 준비로 그 면회객의 이야기를 등한시하

였는데, 복도를 걸어가던 노인 환자분이 물에 미끄러져 대퇴

부 골절이 되었다. 환자의 가족들은 안전관리 소홀로 인한 사

고이므로 병원비 전액을 환불해 줄 것을 요구하였다. 김간호

사는 면회객의 말을 즉시 실행하지 않은 자신을 원망하였다. 

(사례 2-침묵) 외과 병동에서 근무하는 윤간호사는 출근길

에 자신의 병동에 입원했다가 정형외과 병동으로 전과한 환

자분이 친구들과 같이 환자복을 입고 자동차에 타는 것을 목

격하였다. 외과 병동에 입원한 동안에도 규칙을 잘 지키지 않

는 환자분인지라 해당 병동에 확인해 보지 않았다. 그런데, 

퇴근시간에 탈의실에서 그 환자분이 도주하였다는 이야기를 

듣게 되었다. 윤간호사는 즉시 확인하지 않은 자신에게 화가 

났지만, 자신의 실수를 드러내고 싶지 않아 사실을 말할 수가 

없었다.
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 연관사례

연관사례는 분석하고자 하는 개념과 관련이 있는 개념의 

중요한 속성이 포함되지 않은 예이다. 즉 어떤 부분에서는 분

석하는 개념과 유사하지만 자세히 관찰하면 분석하는 개념과 

다른 의미를 가진 사례이다(Walker & Avant, 2005).

(공격) 수간호사가 주임간호사에게 인력관리 능력 향상을 

위하여 평소에 수간호사가 직접 기획하던 새해 업무 계획을 

방향만 제시하고 주임간호사로 하여금 다른 경력간호사의 의

견을 수렴하도록 위임하였다. 주임간호사는 곧바로 경력간호

사를 소집하여 수간호사로부터 위임받은 내용과 취지를 설명

하고 앞으로의 방향에 대하여 토론을 하자고 제의하였다. 이

때 평소에 주임간호사와 역할 갈등이 있던 윤간호사는 “그것

은 수간호사님이 주임간호사님에게 위임한 것입니다. 그러니 

주임 선생님이 직접 고민할 문제입니다. 우리에게 전적으로 

전과하는 것 아닙니까?”라고 약간 언성을 높이게 되었고, 주

임간호사는 이에 대해 매우 불쾌하게 받아들여 결국 회의가 

무산되어 버렸다.

이 경우는 주임간호사와 경력간호사가 충분한 의견교환을 

통하여 서로가 합의한 새해 업무 계획을 기획하는 것이 수간

호사가 기대하는 인력관리 능력향상이라고 할 수 있다. 그러

나 윤간호사가 주임간호사에 대한 배려가 없을 뿐만 아니라 

주임간호사의 의견을 무시하고 일방향적으로 자신의 의견을 

말함으로써 주장보다는 강한 공격에 해당된다.

 불합리한 사례

불합리한 사례는 확인된 속성과는 다르게 부적절하게 사용

되는 예이다(Walker & Avant, 2005).

B병동의 이간호사는 평소 자신의 행위에 대해 주저하지 않

고 비교적 강한 표현을 사용하는 직선적인 성격이다. B병동은 

매월 conference를 하면서 결정된 내용을 회의록에 기록하여 

전달하고 있으며 근무나 휴가로 conference에 참석하지 못한 

근무자를 위하여 회의록을 읽고 서명을 하는 방법을 사용하

고 있다. 최근 물품 청구하는 방법이 바뀌면서 수간호사는 그 

내용을 conference때 설명을 하였고 회의록에 기록해 주었다. 

이간호사는 conference때 근무중이라 참석하지 못하였고 그 

뒤로 회의록을 읽어 보지 않았다. 며칠 후 공급실에서 이간호

사의 물품 청구 방법이 잘못되었다는 사실을 전화로 병동에 

알려 왔고 그 연락을 받은 이간호사는 자신이 처리한 물품 

청구 방법에는 잘못된 것이 없다면서 공급실 간호사와 언쟁

을 하였다. 이간호사는 자신은 변경된 물품 청구 방법을 들은 

적이 없으며 또한 그 사실을 수간호사로부터 전달을 받지 못

하였으므로 지금의 청구서를 그대로 허용해 주어야 한다고 

말하면서 물품 청구 방법을 바꿀 수 없다고 하며 전화를 끊

어 버렸다. 잠시후 공급실 간호사는 해당 병동 수간호사에게 

이간호사의 문제에 관해 보고하였다. 

 창안사례

유아원을 경영하던 45세의 강교사는 임신사실을 확인하고 

임신중절을 실시하기 위하여 종합병원 산부인과 외래를 방문

하였다. 특별한 질병이 없었고, 입원할 시간이 없어 기본적인 

수술전 검사를 한 후 임신중절 수술을 하기로 하였다. 그런

데, 마취주사가 정맥으로 주입되고 5분뒤에 강교사는 갑작스

럽게 호흡이 중지되었다. 의료진은 신속하게 응급소생술을 실

시하였으나 환자는 사망하고 말았다. 갑자기 가족을 잃은 유

가족들은 의아해 하며 매우 비통해 하였다. 급기야 강교사의 

두 남동생은 산부인과 외래를 찾아와서 병원기물을 파괴하고 

대기 환자들을 위협하여 외래 진료를 방해하였다. 다른 진료

실로 대피한 담당의사 정과장은 자신이 유족을 만나보는 것

이 문제해결 방법이라고 판단하고 환자의 남편을 찾아갔다. 

먼저, 어떠한 이유든 의료인으로서 환자를 죽음에서 구하지 

못한 자신의 무능력을 사과(4)하였다. 그리고 갑작스런 부인의 

죽음으로 인한 40대 가장의 막막함(2)을 이해한다고 이야기하

였다. 또한 부인의 죽음에 관한 어떠한 의문이나 질문(3)에 

대하여 하나하나 대답을 해 주겠다고 말하였다. 남편은 병원

을 걸어서 들어온 건강하던 부인이 갑자기 죽은 것이 상식적

으로 이해되지 않는다고 이야기 하였다. 정과장은 남편의 질

문에 시종일관 침착하고 성실하게(5) 쉽고 간략하게 설명(4)하

였다. 그리고, 자신도 정확한 죽음의 원인을 알지 못하며, 이

럴 때 의사로서 한계를 느낀다(1)고 자신의 감정을 표현하였

다. 허심탄회하게 서로 대화를 나누는 동안 이성을 되찾게 된 

남편은 화해를 하였다. 정과장과 산부인과 의국원은 강교사의 

장례식에 모두 참석하였으며, 정과장은 자신의 사고를 병원 

행정부에 보고하고 장례비용 전액을 지원하도록 부탁하였다. 

주장의 선행요인과 결과 확인

선행요인은 개념의 발생 전(antecedent)에 일어나야만 하는 

사건이나 일들을 말하며, 결과는 그 개념의 결과로 발생하는 

일이나 사건을 의미한다. 따라서 개념의 선행요인과 결과를 

결정하면 개념의 속성을 더욱 명확하게 분석하는데 도움이 

된다(Walker & Avant, 2005). 

먼저 주장의 선행요인으로는 다음과 같은 것들이 있다.

① 갈등을 일으키는 상황 발생

② 서로 자신의 의견을 관철시키려는 의지 발현

다음으로 바람직한 주장의 결과로 다음과 같은 것들이 있다.

① 긍정적인 자신감

② 다른 사람에 대한 이해감 및 배려 증가 

③ 상호 존중감 확대
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④ 상대에 대한 지속적인 협력관계 유지

⑤ 상호 수용적인 결과 산출

경험적 준거 

개념분석의 마지막 단계인 경험적 준거는 중요한 속성에 

대한 경험적 대상을 실제 세계에서 찾아보는 작업으로서 주

장의 중요한 속성과 경험적 준거는 동일함을 알 수 있었다.

(1) 자신에 대한 존중감: 자신에 대한 긍정적 생각, 지나친 

사과나 변명을 하지 아니함 

(2) 주제의 명확성: 하고 싶은 말을 함, 솔직하게 말함, 상

대방에게 직접 말함, 내용을 분명하게 말함, 나-전달 방

법을 사용함, 개인적 사정을 말함, 타협안을 제시함.

(3) 상대방에 대한 이해: 예의를 지킴, 상대방의 말을 경청

함, 상대방을 공감해줌, 상대방의 감정을 예견함.

(4) 언어적 기술: 음성이 단호함, 음성이 또렷또렷함, 억양

이 자연스러움, 목소리의 크기가 적당함, 말이 도중에 

끊어지지 않음.

(5) 비언어적 기술: 적절한 거리를 두고 말함, 대화의 초반

에 말함, 말하기 전에 주저하지 않음, 말하기 전이나 도

중에 서두르지 않음, 상대방과 눈길을 마주함, 내용에 

일치하는 표정을 지음, 손발의 처리가 자연스러움, 몸 

전체가 자연스러움. 

결론 및 제언

결론

이상의 개념 분석을 통하여 ‘주장’은 다양한 간호 현장에서 

발생하는 갈등 상황에서 상호 수용적인 결과를 산출하고자 

하는 명확한 목표 의식을 가지고, 자신의 권리, 욕구, 생각, 

느낌 뿐만 아니라 상대에 대한 이해감 및 배려를 언어적, 비

언어적 의사소통 기술로서 명확히 전달함으로써 주제를 명확

히 규명해 나가는 것이라고 정의할 수 있다. 이러한 주장의 

결과로 자신에 대한 자신감 및 상대에 대한 존중감, 지속적인 

협력관계 유지라는 바람직한 결과를 산출할 것으로 본다.

주장의 개념적 속성은 다음과 같다.

(1) 자신에 대한 존중감

(2) 상대에 대한 이해

(3) 주제의 명확성

(4) 언어적 기술

(5) 비언어적 기술

현대사회는 급속히 팽창하는 지식과 기술의 발달로 인해 

점차 전문화되고 세분화 되어가고 있어 인간의 건강문제를 

해결하는데 있어 여러 건강전문가들의 독자적인 책임과 더불

어 공동의 책임 수행이 요구되므로 협조 및 조정의 필요성이 

강조되고 있다. 또한 높은 경제적, 문화적 성장과 함께 생활

수준의 향상으로 간호에 대한 요구도가 나날이 상승하고 있

다. 이러한 간호현장의 변화는 간호사에게  역할 변화 뿐만 

아니라 다양한 의사소통 능력을 요구하고 있다. 이러한 시점

에서 효과적인 주장은 간호의 목표인 대상자의 건강 유지 증

진을 향상시켜 전인간호를 달성시킬 뿐만 아니라 더 나아가 

간호학에 대한 자부심을 증진시킴으로써 자신의 의무를 수행

하고 책임을 질 줄 아는 자율적인 전문인이 되는데 기여할 

것으로 사료된다. 

제언

∙ 간호현장에서 주장을 실현할 수 있는 적극적인 교육 프로

그램의 도입이 필요하다. 

∙ 주장 교육프로그램과 간호사의 간호직에 대한 만족감 및 

갈등 감소에 대한 상관관계 연구가 필요하다. 
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A Concept Analysis of Assertiveness

Park, Hyoung-Sook1)․Yang, Young-Ok2)

1) College of Nursing, Pusan National University, 
2) Department of Nursing, Dong-A University

Purpose: The purpose of this study was to analyze and clarify the meaning of the concept, assertiveness. 
Method: This study used Walker and Avant's process of concept analysis. Results: 1. Attributes of assertiveness 
were defined as 1) Self-esteem 2) Comprehension to others 3) Clarification of the subject 4) Verbal 
communication 5) Non-verbal communication 2. The antecedents of assertiveness consist of these facts 1) The 
occurrence of a conflict situation 2) The occurrence of will to stick to one's opinions 3. There are consequences 
occuring as a result of assertiveness 1) Positive self-confidence 2) Increased comprehension or consideration to 
others 3) Expand of mutual respect 4) Maintenance of continuously cooperative relationship with each other 5) 
Output of acceptable results to each other. Conclusion: Assertiveness is a core human behavior and is key to 
interpersonal relationships. Using the components of the concept of assertiveness, many conflicts in a nursing 
situation can be effectively prevented.
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