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Purpose: The core of accreditation for nursing education is to improve the ability and quality of graduates through 
a CQI system based on outcomes. For program outcomes of nursing education accreditation criterion, it is necessary 
to understand the relationship among education assessment, objective and curriculum. Methods: The focus of this 
study was on program outcomes and the assessment. First measures for improving the general problems of program 
outcomes associated with the assessment system were stated. Detailed measure for practicing program outcomes, 
the assessment system and the assessment tool using Rubrics were discussed. Results: Detailed measure were 
established for practicing the program outcomes, assessment system and assessment tool, which makes use of 
rubrics, program outcome No 3 of the Korean Accreditation Board of Nursing Education. Conclusion: Therefore it 
is expected that the assessment system established in this study will allow universities to conduct program outcomes 
and assessment. 
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서 론

1. 연구의 필요성

최근 간호학 학사학위 프로그램은 한국간호교육평가원의 

2주기 간호교육인증평가를 통하여 학습성과를 기반으로 한 

교육과정 운영 및 평가체계 적용을 요구하고 있다. 즉, 간호학 

학사학위 교육기관은 학생들이 '일반간호사의 직접간호 수행

능력을 갖추기' 위하여, 반드시 갖추어야 할 7가지의 핵심역량

과, 프로그램을 이수하는 학생이 졸업 시 갖추어야 할 능력과 

자질을 의미하는 교육의 직접적 목표인 프로그램 학습성과

(Program Outcome, PO) 12가지를 달성하여야 하고, 이를 

위한 구체적인 학습성과 기반의 교육과정 운영 및 평가체계를 

갖추어야 한다[1].

프로그램 학습성과 평가는 학습자가 학생들이 무엇을 아는

가의 문제보다 무엇을 할 수 있는가를 평가하는 것으로서 실

제 삶과 연관된 문제를 해결하기 위한 개념을 분석하여 실천

할 수 있는지 평가하는 것을 의미한다[2]. 교육과정 구성방향
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이 "실무능력 강화"로 변화하면서 전통적인 학문중심 교육과

정에서 배제되었던 실천, 일, 경험, 실천지 등을 주요개념으로 

하는 역량기반교육으로 전환하고[3], 교육받은 결과로서 실제

로 무엇을 행할 수 있는 능력에 관심을 두고, 수행을 강조함으

로써 교육평가 방식 또한 그러한 역량을 평가하는 수행평가

(performace assessment)가 정착되고 있다[4].

수행평가는 평가자가 학습자들의 학습과제 수행과정 및 결

과를 직접 관찰하고, 그 관찰결과를 전문적으로 판단하는 평

가방식[5]을 말한다. 수행평가는 학생들의 수행능력 및 자질을 

직접적으로 드러내는 서술형검사, 논술형검사, 포트폴리오, 

연구보고서 혹은 토론 등의 수행과제를 평가하며[6], 수행과

제의 성취기준은 내용기준(Content Standard)과 수행기준

(Performance Standard)으로 구분된다. 여기서 내용기준은 

학생들이 무엇을 알아야 하고, 이해하며, 할 수 있는, 즉 획득

해야 하는 지식과 기술을 말하며, 수행기준은 내용기준의 획

득 정도를 실증적으로 나타내 보이는 숙달 수준을 의미한다

[7]. 수행과제의 채점은 채점요소에 따라 분석적 채점기법

(analytic rubric)과 총체적 채점기법(holistic rubric)으로 수

행수준(performance level)을 평가할 수 있다. 이러한 평가

도구의 채점기준(rubric)은 교수-학습 이전 단계에서 학생에

게 공개하여 효율적인 학습을 유도할 수 있고 학습성과의 계

량적 측정을 가능하게 함으로써 지속적 학습성과 달성을 위한 

개선 활동(Continuous Quality Improvement, CQI)도 용

이하게 하는 장점이 있다.

교육기관이 프로그램을 실제로 운영하였을 때에는 프로그

램 실행평가를 통하여 프로그램 계획 단계에서 기대하고 결정

한 사항이 어느 정도 충족되고 있는지를 확인하여야 한다. 프

로그램 단계별로 달성해야 하는 목표는 재학 중에는 교과과정

과 외국어능력, 체험활동, 봉사활동 등의 비교과과정별 목표

를 달성하고, 졸업 시에는 프로그램 학습성과를 달성하고, 졸

업 후에는 프로그램 교육목표를 달성하는 것이다. 이때 PO의 

달성 여부를 학생의 교과목 학점 취득 및 이수여부 만으로 평

가하기는 곤란하며, PO의 달성도를 측정하기 위한 평가체계

와 평가방법을 갖추어야 할 것이다. 따라서 교육기관은 학습

성과 평가를 위한 논리적인 개념의 정립과 그에 따른 전반적

인 평가체계를 구축하는 것이 필요하다.

이러한 평가체계를 개발한 사례 연구는 국내에서는 2000

년부터 한국공학교육인증원(Accreditation Board for Engi-

neering Education of Korea [ABEEK])에서 인증평가를 시

행한 이후 2013년 1월 현재 국내 101개 대학의 604개 프로그

램이 인증을 받았고, 평가체계 개발 사례는 다수가 보고되었

으나[8-10], 간호학 교육 프로그램의 학습성과 평가체계에 대

한 선행연구가 한국간호교육평가원 연구대회 등에서 발표된 

사례는 있으나[1] 학술지에 게재된 사례는 없다. 

프로그램 학습성과 평가체계의 구축은 표준화되고 정형화

된 평가체계가 있는 것이 아니라, 프로그램의 상황 및 맥락적 

특성을 고려하여 자체적으로 수립 운영[11]되어야 하기에 평

가를 준비하는 많은 대학은 어려움을 겪고 있는 실정이다. 또

한 프로그램 학습성과 평가체계의 구축이 어려운 이유는 프

로그램 학습성과 의미에 대한 이해의 부족과 평가도구 개발

에 대한 이론적 고찰 및 평가도구의 타당성이 결여되어 있기 

때문이다[12]. 그럼에도 불구하고 많은 간호교육기관은 2주기 

간호교육인증평가를 2013년에서 2015년까지 받고 있다. 즉, 

평가문항 ‘(6.1.1) 프로그램 학습성과 평가’ 항목의 경우는 졸

업생이 배출되지 않은 상태에서 평가체계를 수립하여 인증평

가를 받고 있는 것이다. 따라서 각 학습성과의 수행준거(Per-

formance Criterion, PC)별 수행수준과 평가도구별 채점기

준의 적용 경험이 없기에 그에 대한 연구는 시급하다 할 것이다.

2. 연구목적

본 연구에서는 한국간호교육평가원에서 요구하는 간호학 

학사학위 프로그램에서 학습성과를 기반으로 한 교육과정을 

효과적으로 구성 및 운영하고 학습성과 평가체계를 개발하여 

적용하기 위해 먼저 간호교육 프로그램 학습성과에 대한 인식

을 분명히 하고, 성과기반 교육과정 운영과 학습성과에 따른 

학습자 평가 방안을 제시하고자 하며, 구체적 목표는 다음과 

같다.

프로그램 학습성과 평가체계에 대한 이론적 배경을 탐구

한다.

한국간호교육평가원에서 제시한 PO3번 “언어적, 비언

어적 상호작용을 통한 치료적 의사소통술을 적용할 수 있

다”의 평가체계 및 평가사례를 제시하고자 한다.

3. 이론적 배경

프로그램 평가체계(Assessment system) 구축 방법에는 

규준을 지향하는 평가(norm-referenced) 체계와 준거를 지

향하는 평가(criterion-referenced) 체계가 있다[6]. 이는 평

가를 수행하는 평가기준에 의한 분류로, 선발주의적 관점에서 

상대평가 기준을 활용할 때에는 규준을 지향하는 평가(norm- 

referenced) 체계를 따르고, 발달주의적 관점에서 절대평가 
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Program outcomes

Meaning analysis and Implementation level (base (L1), advance (L2), improve (L3))

Education curriculum organization for attaining Program Outcomes

Performance criteria

Performance level (high, medium, low): Holistic Rubrics

Attainment goal establishment

Evaluation method Direct evaluation Indirect evaluation 

Evaluation instrument Direct evaluation instrument Indirect evaluation instrument

Score card & rubrics Analytic Rubrics Analytic Rubrics

Implement-assessment-analysis-feedback-Improved outcomes

Figure 1. Program outcomes assessment system.

기준을 활용할 때에는 준거를 지향하는 평가(criterion-refe-

renced) 체계를 따르게 된다. 역량 개념의 수행평가에는 절대

평가 기준을 활용하는 것이 적합하며, 따라서 준거지향평가체

계 모델을 활용하게 된다. 이를 기반으로 한 국내 선행연구로

는 Kim과 Park[2]의 핵심역량 달성을 위한 PO의 수행평가체

계 연구에 따르면, 그 평가체계는 의미분석 및 이행수준, 교육

과정 편성, 수행준거, 수행수준, 평가도구 및 자율개선구조로 

구성되어 있다(Figure 1). 

한국간호교육평가원에서 제시한 PO3 “언어적, 비언어적 

상호작용을 통한 치료적 의사소통술을 적용한다”의 의미

(meaning analysis)는 간호사가 대상자의 건강문제를 해결

하도록 돕기 위해 간호사와 대상자간 상호관계가 치료적으로 

이루어져야 하며, 간호사의 의사소통 능력은 대상자와의 치료

적관계 성립에 필수적인 요소이기 때문에 간호사가 대상자와 

치료적 관계 수립을 위해서는 간호사의 언어적, 비언어적 의

사소통능력이 중요하므로 간호학생은 대상자와 상호작용 시 

언어적, 비언어적 의사소통술을 적용하는 능력을 보유하여야 

한다는 것을 의미한다. 

이행수준(implementation level)은 학생들에 의해 제시되

는 능력(학습성과), 즉 일종의 교육목표를 달성하도록 측정 가

능한 구체적인 내용과 수준을 설정하는 것이다. 

이때 학습성과 수준은 달성 가능성을 고려하여 공통적인 수

준을 설정하여야 하는데 대체로 Bloom and Krath-wohl de-

finition의 평가모형에 근거하여[13] 6단계 수준(지식, 이해, 

응용, 해석, 종합, 평가)이나 3단계 수준(기본적, 일반적, 전문

적 또는 기초, 발전, 심화) 등으로 설정하게 된다. 이와 같은 이

행수준을 토대로 교육과정(교과과정 및 비교과과정)이 제공

되기 때문에 학생들은 기초(지식), 이해, 심화(적용, 분석, 종

합, 평가)의 이행수준 단계를 거쳐 제시된 능력(학습성과)의 

순차적인 습득이 가능해지는 것이다. 그러므로 학습성과는 이

행수준의 최종단계를 적용하여 정의되는 것이 일반적이다[1]. 

교육과정(education curriculum organization to attain 

program outcomes)은 교육목표를 달성하기 위하여 선택된 

교육내용과 학습활동을 체계적으로 편성 ‧ 조직한 계획이다. 

좁게는 단순히 교과과정을 의미하지만, 넓게는 교과과정뿐만 

아니라 비교과과정을 포함하는 의미로 사용된다[9]. 학습성과 

달성을 위한 교육과정은 교과과정 확산분포표 및 비교과과정 

연계 활동의 제시를 통하여 학생에게 학습성과를 달성할 수 

있는 교육이 제공되고 있음을 보다 효과적으로 인지시킬 수 

있기 때문에 학습성과를 달성하기 위한 교육과정은 교과과정 

확산분포표 및 비교과과정 연계 활동을 정의하여 수립한 교육

과정을 제시해야 한다[1]. 

수행준거(performance criteria)는 학습성과의 핵심내용

과 교육수준을 결정하는(성과요소와) 행위동사(action verb)

로 표현되는 측정 가능한 고유의 내용과 수준을 가리킨다. 준

거(criterion)란 학습자가 어떤 일을 수행할 수 있다고 대중

(public)이 확신하는 지식 혹은 기술 수준을 의미한다[14]. 이

는 발달주의적 관점에서 Bloom[15]의 완전학습이론을 뒷받

침하는 평가 방식으로, ‘목표 참조 혹은 목표지향 평가’라고 

부르는 절대평가의 개념이다. PC란 PO 달성을 입증할 수 있

는 구체적인 목표이다. PC는 이행수준에서 최종 수준을 중심

으로 적절한 논리적인 근거의 제시를 통하여 포괄적인 학습성

과의 내용을 구체화하여 졸업생들이 졸업시점에 달성되었으

면 하는 목표를 설정하는 것이라 할 수 있다[1]. 즉, 다른 학생
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들과 비교하는데 관심을 두기보다는 학생들이 무엇을 할 수 

있느냐를 알고자 학습자가 숙달해야 하거나 성취해야 할 객관

적 기준을 정해두는 것이다. 따라서 PO별로 다수의 PC를 수

립하는 경우, PO 달성을 위한 노력의 선택과 집중이 어렵고, 

달성여부의 측정 및 개선활동을 수행하는데 있어 어려움이 따

른다. 

수행수준(performance level)은 프로그램 학습성과 달성

을 입증할 수 있는 구체적인 목표를 말한다. 수행준거라는 일

종의 목표를 최상의 수준에서 최하의 수준까지 단계별로 정의

한 것이다. 수행수준은 다양한 단계 혹은 수준으로 설정이 가

능하지만, 대개 3단계(상, 중, 하)를 많이 사용하고 있다. 또한 

수행수준은 평가체계에서 평가도구의 채점기준(rubrics)과 

논리적으로 연계되도록 구체적이어야 하며[9], 전체적인 평가

체계도 고려해야 한다. 또 수행수준을 진술할 때에는 부정적

인 기대 수준, 예를 들어 ‘~하지 못한다,~하지 않다’와 같은 표

현보다는 ‘~하는데 어려움이 있다’는 식으로 긍정적으로 표현

하는 것을 권장한다[16]. 

달성목표(attainment goal establishment)는 설정한 수행

수준에서 보통 중간 수준을 기준으로 설정한다. 그리고 이 목

표를 달성하기 위한 방법, 즉 교육과정을 편성 혹은 계획한다. 

프로그램 학습성과는 학생이 졸업하는 시점에 성취하기를 기

대하는 능력이므로, 교육과정을 이수하는 4학년 최종학기에 

평가되어야 한다[16]. 

수행평가도구(evaluation instrument)는 학생이 교육과정

을 이수한 시점에서 프로그램 학습성과가 달성되었는지를 측

정하기 위해 적절한 평가방법 및 도구를 선정하는 것이다[1]. 

수행수준을 정의할 때 언급하였던 “행동 능력”을 평가하기 위

해 우선 활용할 수 있는 가능한 모든 평가도구를 생각해 내고, 

이들 중 가장 이상적인 평가도구, 즉 프로그램의 요구 사항에 

가장 부합하고 교육과정 운영 중에서 시행할 수 있는 도구를 

선정하여야 한다[16]. 평가도구는 일반적으로 적어도 하나 이

상의 직접 평가도구와 간접 평가도구를 활용한다. 프로그램 

학습성과의 평가는 평가결과의 신뢰성과 타당성을 확보하기 

위하여, 졸업시점에서 학생의 능력과 자질을 평가하는 직접 

평가 도구와 졸업예정자 설문조사 등의 간접 평가도구를 활용

한다. 직접평가도구는 필수 사항으로 학생의 실력과 지식을 

직접 관찰하기 위한 것으로, 결과물 평가(보고서 등 포함), 구

두발표 등/ 에세이 작성, 자체시행 졸업시험, 표준화된 외부시

험, 글쓰기 등/ 학생포트폴리오, 결과물 포트폴리오, 구술시험 

등이며, 간접평가도구는 학생들의 의견, 설문 그리고 자신이 

습득한 지식과 기술에 대한 개인적인 경험 청취로 설문조사, 

출구조사, 초점그룹면담 등을 들 수 있다[17]. 평가도구가 설

정되면, 그에 따른 루브릭(rubric)을 만들어야 한다[16]. 

루브릭(채점기준, Score card & rubrics)은 다양한 수준의 

수행을 기술한 양식으로 수행 활동들을 기준에 의거하여 목록

화하여 그 수준을 결정하고 점수화하는 도구이며[18], 주관적

으로 평가되는 대상에 대해 가치의 정도를 부여하는데 유용하

게 사용하는 측정기준을 의미한다. 또 고정된 척도(scale)와 

척도의 성취수준을 설명하는 항목으로 구성되어 있으며[19], 

수행준거를 달성하기 위한 적절한 수준을 제시하는 것이 가장 

중요하다. 그러므로 루브릭은 평가도구 선정보다 훨씬 중요하

며, 목표에 따라 적절히 구축되어야 한다. Arter와 McTighe 

[20]은 루브릭을 크게 총체적 루브릭(holistic rubric)과 분석

적 루브릭(analytic rubric)으로 나누었는데, 총체적 루브릭

은 평가하고자 하는 여러 자질 및 능력을 한꺼번에 평가할 수 

있는 것을 말하고, 분석적 루브릭은 평가하고자 하는 자질 및 

능력을 구체적으로 분류한 채점 항목을 만들어 평가하는 것이

다[1]. 평가항목을 세분화하여 각 항목별로 점수를 매길 수 있

도록 만들어진 분석적 루브릭의 사용이 더욱더 적절하다. 분

석적 루브릭을 만들기 위해서는 먼저 평가항목을 결정해야 한

다. 평가항목을 결정하기 위해서는 수행준거를 설정할 때 사

용하였던 핵심 개념을 활용한다. 또 각 평가도구의 평가항목

에 적절한 가중치를 부여함으로써 합리적인 수행수준을 수립

할 수도 있으며, 이를 통하여 평가체계의 지속적 품질개선을 

용이하게 할 수 있다[16].

자율개선 순환체계(self-improvement circular system)

가 이루어져야 한다. 교육평가의 주요목적은 교수학습의 개선

과 이를 통한 학습효과의 극대화라 할 수 있다[9]. 프로그램 학

습성과 평가 역시 프로그램의 개선과 이를 통한 졸업생의 능

력 및 자질(품질)향상을 주요 목적으로 한다. 프로그램의 개선

은 학습성과(교육의 직접적 수행 목표), 교육과정, 교육평가

의 개선을 의미하며, 이는 궁극적으로 졸업생의 능력 및 자질 

향상을 의미한다. 즉, 학습성과의 달성여부에 대해 측정(교육

평가)후 이를 교육목표, 교육과정, 평가도구, 평가방법에 피

드백(feedback)하여 자율개선 순환구조(self-improvement 

circular system)를 통하여 지속적 품질개선(continuous qual-

ity improvement, CQI)을 실현하는 것이다[1]. 다시 말하면 

교육과정의 실행 - 측정 - 평가결과의 분석- 문제점 파악 - 피

드백(feedback) - 개선결과 - 평가체계 및 결과의 공개과정을 

“순환루프(Close-the-loop)” 라고 한다. 평가는 학기별 또는 

연도별로 각 평가도구를 활용하여 학습성과 평가자료를 수

집하여 측정평가(assessment)를 실행한다. 분석평가(evalu-
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ation)는 학습성과 평가주기(예를 들면, 3년)에 따라 각 학습

성과 목표 달성 여부를 확인한다. 그 분석된 결과에 기초하여 

달성목표를 상향조정 한다든지 또는 미달성 시 문제점 등을 

찾아내어 교육과정의 개선 등에 반영되는 피드백 규정이 뒤따

른다. 문제점 분석은 평가도구별 채점기준표 등을 활용하면 

체계적일 수 있다[9]. 일반적으로 개선결과는 목표달성을 위한 

교육과정의 개선에 집중되며, 만일 목표를 달성한 경우에는 

달성목표를 상향 조정하는 것 그리고 이와 관련된 교육과정의 

개편 등도 개선 사항에 포함될 수 있다. 이러한 일련의 개선 결

과(주로 교육과정 개선)는 연차보고서 및 홈페이지 등에 게시

되어 프로그램 구성원에게 보고되어 프로그램이 지속적으로 

향상되고 있음을 제시할 수 있다. 분석 및 평가 주기는 평가체

계에 대한 신뢰도와 타당성 확보를 위해 2년을 주기로 시행하

고, 주기적인 인증평가 및 개선을 통해 안정작인 평가체계가 

수립되었다고 판단되면 3년 혹은 4년 주기로 개선한다. 결론

적으로 학습성과 평가는 정량적 또는 정성적인 부분을 계량화

하는 논리적인 과정이라고 할 수 있다[1]. 

연구방법

본 연구는 간호학 학사학위 프로그램의 학습성과를 평가하

기 위한 평가체계 구축을 위한 관련 지식과 정보를 탐구하고 

평가체계 개발 사례를 제시한 방법론적 연구이다. 

본 연구는 다음과 같은 4단계로 수행되었다. 첫째, 간호학 

학사학위 PO평가체계 구축을 위하여 한국간호교육평가원 자

료, 간호대학의 교육과정, 기타 교육학 이론 및 타 학문분야의 

교육평가체계 등 관련된 선행연구에 대한 문헌고찰을 통하여 

PO평가체계 구축 방법론을 선정하였다. 둘째, 평가체계 구축

을 위한 관련 이론적 고찰을 실시하였다. 그 주요내용으로는 

간호학 학사학위 PO를 탐구하고, 간호학 학사학위 PO 달성

을 위한 교육과정을 편성하였으며, 평가체계 구축을 위한 방

안을 수립하고, PO평가체계 모델(안)을 제시하였다. 셋째, 평

가체계 모델에 따라 한국간호교육평가원에서 졸업시점의 학

생들이 달성하도록 요구하고 있는 PO3에 대한 평가체계 구축 

사례를 제시하였다. 넷째, 사례로 제시한 PO3의 평가체계가 

실제 운영가능한지, 평가 결과가 프로그램 개선에 반영될 수 

있는지 등에 대해 간호학과 교수 2인에게 제공하고 검증하였

다. 검증 결과, 프로그램 학습성과 평가체계 모델 구축에 대한 

과학적인 연구절차를 확보하는 것이 필요하며, 의사소통에 대

한 이론적 타당성을 확보토록 지적되었다. 이에 평가체계 모

델 구축 연구절차 및 PO3의 평가체계를 수정 및 보완 후 최종 

학습성과 평가체계를 완성하고 사례를 제안하였다. 

본 연구에 사용된 도구는 ‘평가체계 구축을 위한 이론적 탐

구’ 의 세 가지 단계에서 사용되었다. 첫째, 평가체계 구축 단

계에서는 평가체계 구축방법 중 역량 개념의 수행평가에 적합

한 준거지향(criterion-referenced)평가체계 모델[6]을 기반

으로 한 선행연구[1]의 교육평가체계를 사용하였다. 교육평가

는 평가기준에 의해 상대평가와 절대평가로 나눈다. 상대평가

는 선발주의적 관점에서 규준을 지향하는 평가(norm-refe-

renced)이며, 절대평가는 발달주의적 관점에서 준거를 지향

하는 평가(criterion-referenced)이다[6]. 본 연구에서는 간호

학 학사학위 핵심역량 달성을 위한 PO의 수행평가를 위하여 

이행수준, PC의 수행수준, 평가 도구 및 자율개선구조 등으로 

구성한 준거지향 평가체계 모델을 구성하였다. 

둘째, 간호학 학사학위 PO는 Mager의 행동목표 진술용어

를 중심으로 한 McBreath action verbs 분류와 Bloom와 

Krathwohl definition[13]을 사용하였다. Bloom[15]은 교육

목표분류(Taxonomy of Educational Objectives)를 통하여 

학습목표의 영역을 인지적(cognitive domain), 정의적(af-

fective domain), 신체운동적 영역(psychomotor domain)

으로 구분하였으며, 특히 인지적 영역의 학습성과를 세분화하

여 위계적으로 표현한 가장 대표적인 이론으로 알려져 있다. 

여기서 인지적 영역은 지능, 학업성취, 학업적성, 창의성, 문

제해결 및 고차적 사고 능력이 해당되며, 학습목표는 지식, 이

해, 적용, 분석, 종합, 평가 등의 6가지 수준으로 분류된다. 정

의적 영역은 학습자 자신의 인성, 태도, 흥미, 가치, 자아존중

감, 통재소재 등의 상태를 근거로 특정한 태도 혹은 행동양식

을 선택하게 되는 능력으로, 개인이 자신의 정체성으로 내면

화하는 정도에 따라 그 수준이 구분된다[21]. 신체운동 영역은 

신체, 체력, 건강, 위생 등의 평가를 포괄하는 영역이다[1]. 

연구결과

1. 간호학 학사학위 프로그램 평가체계 구축 

문헌고찰과 사례분석 내용을 바탕으로 본 연구에서는 간호

학 학사학위 프로그램 학습성과 평가체계는 현재 한국공학교

육인증원(Accreditation Board for Engineering Education 

of Korea, ABEEK) 인증평가에서 활발하게 적용되고 있는 

Kim과 Park[2]의 프로그램 학습성과 평가체계모형을 활용하

였다(Figure 1).
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2. 의미분석과 이행수준

본 연구에서는 4년제 간호교육 프로그램 학습성과 12개 중 

PO3의 평가체계를 구축하였다. 본 연구에서 12개 학습성과 

중 PO3 의사소통능력을 선정한 이유는 인간인 간호대상자를 

돌보는 간호활동의 특수성으로 인해 간호사의 의사소통 능력

은 모든 간호상황에서 필수적인 도구[22]이다. 또한 의사소통

은 개인 상호간, 집단 상호간 또는 개인과 집단 상호간에 정보 

또는 의미를 주고받는 과정으로, 둘 또는 그 이상의 사람들 사

이에 생각, 의견 또는 감정의 교환을 통하여 공통적인 이해를 

이룩하고 상대방의 의식이나 태도 또는 행동에 변화를 일으키

게 하는 일련의 언어적 비언어적 행동으로, 간호 관리자들은 

업무시간의 80%를 각종 의사소통을 위해 소비하는 상황이며

[23], 간호관리학 교육내용 중에서도 지휘 영역에서 한 장을 

구성하고 있음을 감안할 때, 간호관리학에 있어 의사소통 능

력은 필수적으로 요구되는 중요한 역량이기 때문이다. 

따라서 본 연구에서 한국간호교육평가원에서 제시한 PO3

(언어적, 비언어적 상호작용을 통한 치료적 의사소통술을 적

용한다)은 대상자의 건강문제를 해결하도록 돕기 위해 간호사

와 대상자간 상호관계가 치료적으로 이루어져야 하며, 치료적 

상호관계 시[24], 언어적, 비언어적 의사소통술을 적용할 수 

있는 능력을 말하는 것이다라는 의미분석을 토대로, 선행연구

[1]에서 제시한 이행수준의 개념을 근거로 PO3의 이행수준을 

다음과 같이 개발하였다(Table 1).

따라서 간호학생이 이러한 능력을 갖추기 위해서 기초(L1)

에서는 “치료적 상호관계와 의사소통술(언어적, 비언어적)의 

개념과 원리를 이해하고, 치료적 상호관계 및 의사소통술의 

중요성과 필요성을 인식하는 능력을 갖추는 것을 말한다”. 발

전(L2)에서는 “의사소통술(언어적, 비언어적)의 기법을 습득

하여, 대상자와 치료적 상호관계시 상호작용 상황에 맞는(적

절한) 의사소통술을 선정하여 적용하고, 설명할 수 있는 능력

을 갖추는 것을 말한다”. 심화(L3)에서는 “대상자와 치료적 

상호관계시 적용한 의사소통술이 적절하게 활용되었는지 분

석하고 평가할 수 있으며, 그 결과를 개선하여 다른 대상자에

게 적용할 수 있는 능력을 갖추는 것을 말한다”(Table 1). 

3. 교육과정 편성

PO3를 달성하기 위한 교육과정은 선택된 교육내용과 학습

활동을 체계적으로 편성 ‧ 조직한 계획으로 교과과정뿐만 아

니라 비교과과정 모두 포함된다. 따라서 본 연구에서는 PO3

에 해당하는 교육과정의 편성은 교과과정은 교양 또는 전공기

초 과목으로 인간의 성장과 발달, 인간심리의 이해, 인간관계

론을, 또 간호관리학, 정신간호학, 성인간호학, 아동간호학, 

지역사회간호학 등 전공과목을 통해 PO3의 보고서 작성과 의

사소통 능력을 갖추도록 교육한다. 또 치료적 관계형성 및 의

사소통에 대한 시뮬레이션 교육을 통해 실제 현장에서의 의사

소통 능력을 갖추도록 교육한다. 간호관리학 임상실습을 통해 

대상자와 언어적, 비언어적 상호작용을 통한 치료적 의사소통 

능력을 갖추도록 한다. 비교과과정에서는 의사소통 기술을 익

힐 수 있도록 강연 및 세미나를 통해 의사소통 능력을 함양할 

수 있도록 한다(Table 1). 

4. PC와 수행수준

수행준거 및 수행수준의 이론적 근거를 바탕으로 본 연구에

서 PO3의 PC와 수행수준을 예시로 제시하면 다음과 같다

(Table 1).

수행준거는 학습성과의 내용을 구체화하여 졸업생들이 졸

업시점에 달성되어야 할 목표를 나타내는 것으로, PO3은 “다

양한 간호상황에서 대상자와 치료적 상호관계 시(언어적, 비

언어적) 의사소통술을 활용하여 실행할 수 있다" 라고 설정하

였다. 수행수준은 3단계 수준인 상, 중, 하를 활용하여 Table 

1과 같이 수행수준을 정립하였다.

5. 달성목표 수립

본 연구에서 PO3의 달성목표는 일반적으로 달성목표를 설

정한 수행수준에서 보통 중간 수준을 기준으로 설정하는 원리

에 따라 전체 졸업생의 60% 이상이 ‘중’ 등급 이상을 획득하는 

것으로 수립하였다(Table 1). 

6. 평가도구 및 루브릭

본 간호교육 프로그램 학습성과는 평가 후 결과에 대한 분

석을 통해 프로그램에 대한 지속적 품질개선이 필요로 되는 

점을 감안하여, 구체적인 채점 항목을 구축하여 평가가 가능

한[1], 분석적 루브릭(analytic rubrics)을 활용하였다.

본 연구에서 분석적 루브릭을 작성하기 위해 먼저 평가항목

을 결정하기 위해 PO3의 수행준거 인 “다양한 간호상황에서 

대상자와 치료적 상호관계 시(언어적, 비언어적) 의사소통기

법을 활용하여, 실행할 수 있다.”에서 핵심 개념인 “치료적 상
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호작용 실행”과 “의사소통기법 활용”을 도출하였다.

간호는 대상자와의 상호성을 전제로 하는 학문 영역으로, 

간호사-대상자 관계는 단순한 인간 상호간의 관계가 아니라 

간호사는 대상자에게 건강문제를 해결하기 위해 도움을 주는 

돌봄제공자로서 역할 수행을 하면서, 간호사의 의사소통 능력

은 치료적관계 성립에 필수적인 요소로 강조되고 있다[25]. 특

히 간호대상자와 면대면 돌봄을 하는 간호활동의 특수성으로 

인해 간호사의 의사소통 능력은 모든 간호상황에서 필수적인 

치료적 도구로 활용되고 있다[22]. 즉, 간호사가 대상자에게 

돌봄제공 시 상호작용을 위한 의사소통으로 대상자를 이해하

고, 있는 그대로 받아들이면서 의사소통을 원활히 유지하고, 

대상자로 하여금 자신의 문제를 올바로 표현할 수 있도록 의

사소통을 하면 대상자와 치료적인 상호관계를 유지할 수 있다

는 것이다[26]. 다시 말하면 치료적 의사소통은 치료적 관계를 

전제하며, 치료적 관계란 간호사-대상자 관계에서 요구되는 

것으로 치료적 관계의 맥락에서 행위, 사고, 느낌을 공유하고, 

간호사가 대상자의 욕구를 파악하여 문제를 해결하고, 새로운 

대처기술을 획득하도록 돕는 것이다[24]. 따라서 치료적 의사

소통을 사용하면 대상자와 좋은 관계를 유지하고 정확하고도 

적절한 자료를 수집하게 되며, 간호과정의 목적을 달성할 수 

있게 되어 치료적인 상호관계를 유지할 수 있다는 것이다. 의

사소통(communication)은 언어적(verbal), 비언어적(non-

verbal) 의사소통으로 구성되고, 언어적 의사소통에는 음성

언어나 문자언어가 해당되고, 비언어적 의사소통에는 목소리 

톤, 한숨, 고함, 성량, 피치, 제스처, 움직임, 외양, 얼굴 표정, 

신체접촉 등이 해당된다[16]. Hwang[27]은 효과적인 의사소

통을 위해서는 비언어적 의사소통을 활용하여 언어적 의사소

통의 메시지를 보완해야 한다고 하였다. 이러한 연구들을 통

해 효과적인 의사소통을 위한 전제조건으로 Kim 등[16]은 언

어적 정보인 음성언어와 문자언어 그리고 비언어적 정보들이 

적절히 혼합되어 전달되어야 한다고 하였다. 또 문자언어에 

대한 의사소통 능력평가를 위해 “발표용 보고서”에 대한 평가

도 필요하다고 하였다. 

이상의 내용을 정리하면, 치료적 의사소통기법을 활용하여 

치료적 상호작용을 실행할 수 있는 능력을 평가하기 위해서는 

“문서”와 “발표”를 모두 평가도구로 활용하는 것이 타당하다

는 것을 알 수 있다. 따라서 본 연구에서 의사소통(언어적, 비

언어적)을 통해 간호사-대상자관계가 치료적 상호작용이 이

루어졌는가를 평가하기 위한 평가도구로 “문서”와 “발표”를 

평가하기 위한 직접평가도구는 “치료적 의사소통을 활용한 

치료적 상호관계”에 대한 결과보고서를, 간접평가도구로는 

간호학생 자신이 실제적으로 “치료적 의사소통을 활용한 치

료적 상호관계”에 대한 경험을 물어보는 설문조사를 실시하

기로 하였다. 

“치료적 의사소통을 활용한 치료적 상호관계”에 대한 결과

보고서의 평가항목은 “문서”에 대한 항목으로 일반적으로 요

구되고 있는 “주제에 대한 충분한 이해, 전달하고자 하는 내용

(근거 혹은 결과)의 정확성, 보고서로서 갖춰야 할 체계, 가독

성”[16]을 토대로 치료적 의사소통 및 치료적 상호작용에 대

한 이해력,(언어적, 비언어적) 의사소통술 적용의 정확성, 보

고서의 체계 및 가독성”으로 설정하였다. 보고서 발표에 대한 

평가항목은 “발표에 임하는 자세, 청중의 집중력 유도, 발표 

내용의 적절성, 제한시간, 질의응답”[16]을 토대로 발표태도

와 제한시간 엄수로 선정하였다. 설문조사 내용은 Ju[28]이 

“의사소통 훈련 프로그램이 대학생의 의사소통과 인간관계에 

미치는 효과연구”에서 활용한 Choi[29]의 의사소통능력 척

도, Ju[28]의 인간관계 척도를 활용하여 평가한다.

평가항목에 대한 판정기준은 상, 중, 하로 구분하여 수행수

준의 중 등급에 대한 기준을 판정기준의 “중” 등급으로 설정

하여 정리한다(Table 1). 

7. 학습성과의 개선 

본 연구에서 PO3 대한 교육과정의 실행-측정-평가결과의 

분석-문제점 파악-피드백(feedback)-개선결과-평가체계 및 

결과의 공개과정인 “순환루프(Close-the-loop)”를 완성하였

다(Table 1). 

논 의

본 연구에서는 프로그램 학습성과에 대하여 이론적으로 탐

구하고, 프로그램 학습성과의 평가체계 모델(안)과 PO3의 평

가체계 사례를 제시하였다. 

본 연구결과에 의한 간호학 학사학위 프로그램 평가체계 구

축 모델(안)은 평가체계가 수행준거부터 공개까지 논리적인 

순환루프(close-the-loop) 형태이고, 평가체계 개발에 있어

서 고려해야 할 사항들을 단계적으로 정리해 놓음으로써 논리

적인 연계성을 확보하였다. 본 모델(안)을 근거로 한 국내 선

행연구[1] 체계는 ABEEK 교육평가센터가 주최한 제1회 E3

(Empowering Engineering Education) CAMP에서 평가체

계에 대한 이해 자료로 사용됨으로써 캠프에 참가한 다수의 

교수와 연구원 등을 통해 각 대학에서 학습성과 평가체계 모형
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으로 일반화된 모형으로 활용되고 있다[16]. 최근 간호계에서

도 본 모형을 활용하여 간호교육 학습성과 평가체계 개발에 

활용하고 있는 것으로 나타나[10] 학습성과 평가체계에 이미 

검증된 모형으로 평가할 수 있다. 

본 연구의 PO3의 수행평가 종류로는 직접 평가도구로는 

연도별 치료적 상호작용 및 의사소통적용 결과보고서를, 간접 

평가도구로는 치료적 의사소통을 활용한 치료적 상호관계에 

대한 경험을 위한 설문조사 평가를 구성하였다. 국내 공학교

육 관련 프로그램 학습성과를 효과적으로 측정하기 위한 평가

도구 개발에 관한 선행연구들[7-9]을 보면, 졸업논문, 학생 포

토폴리오, 졸업예정자 설문조사, 프리젠테이션 등 다양한 평

가도구가 선택되고 있음을 알 수 있다. 각 프로그램 학습성과 

평가도구를 선택 할 때 무엇보다도 우선 고려할 점은 관련 학

문의 특성과 프로그램 학습성과의 특성을 반영하여야 할 것이

다. 따라서 각 프로그램 학습성과별 교육학적 이론에 근거하

여 평가도구의 적절성과 실제적용 사례를 통해 실증해 보는 

것이 필요할 것으로 사료된다. 

본 연구에서 PO3의 학습성과 개선은, 분석평가는 1년마다 

PO3의 학습성과 목표 달성 여부를 평가하여 결과에 따라 달

성목표를 상향조정 한다든지 또는 미달성 시 문제점 등을 찾

아내어 차기 학기 교육과정 개선에 반영하도록 제안하고 있

다. 개선은 목표달성을 위한 교육과정의 개선에 집중되며, 목

표를 달성한 경우에는 달성목표를 상향 조정하거나, 교육과정

의 개편 등을 고려할 수 있을 것이다. 이러한 일련의 개선 결과

(주로 교육과정 개선)는 연차보고서 및 홈페이지 등에 게시되

어 대학내 구성원이나 간호학생들에게 공지하여 PO3의 프로

그램이 지속적으로 향상되고 있음을 제시하고, 그 결과에 대

한 학과별 혹은 학년별 경진대회 혹은 포상 등이 따른다면 보

다 학습성과 달성을 위한 질 향상 문화가 빠르게 정착될 수 있

을 것으로 사료된다. 

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 우선, 본 한국간호교육

평가원에서 요구하는 핵심역량 개념이 가져오는 한계이다. 

Hyland[30]은 교육에 역량 개념을 적용하는 것은 첫째, 학교 

교육을 직업교육화하고 전통적으로 학교교육이 추구해온 자

유교육의 가치를 훼손할 수 있고 둘째, 무엇을 알고 있는 지식

보다 무엇을 할 수 있는지 행위의 결과인 성과(Performance)

에 대한 평가를 중시하며 행동주의 교육의 문제점을 반복하고 

있으며 셋째, 역량 개념은 실용적 목적을 위해 합의된 정의가 

없는 상황에서 도출되었기에 지식, 기술, 태도 등의 복합적인 

개념으로 정의되고 있으나 개념적으로 모호하다는 점을 들어, 

역량 개념의 도입을 비판하고 있다. 본 연구에서는 이러한 역

량 개념의 교육에 대한 비판에 대하여 논의없이 받아들인 한

계점을 내포하고 있다. 그리고 본 연구에서는 오늘날 ABEEK 

인증평가에서 활발하게 적용되고 있는 Kim과 Park[2]의 프로

그램 학습성과 평가체계모형을 근거로 간호학 학사학위 프로

그램 학습성과 평가체계 모델(안)을 적용함에 있어, 간호학 학

문의 특성상 보다 적합한 평가체계에 대한 검증이 이루어지지 

않은 한계점을 가진다. 

본 연구의 결과 및 경험을 바탕으로 다음과 같은 제언을 하

고자 한다. 첫째, 본 연구에 기반을 두고 각 PO별 프로그램 학

습성과의 평가체계 개발 연구를 제언한다. 둘째, 개발된 프로

그램 학습성과 평가도구에 대하여 교육학적 이론에 근거하여 

평가도구의 적절성과 실제 적용 효과성, 다년간의 인증평가를 

통한 타당성 등을 반영한 실증적인 연구를 제언한다. 셋째, 성

과기반의 교육 프로그램 평가에서 차시별 수업목표는 수업 학

습성과를, 교과목 교육목표는 교과별 학습성과를, 학년별 교

육목표는 시기별 학습성과를, 프로그램 교육목표는 졸업 시 

학습성과를 각각 달성하기까지 4년주기 총괄평가를 수행함으

로써, 실제 졸업생들이 달성하고자 하는 핵심역량에 어떻게 

기여하고 있는지를 검증하는 연구를 제언한다.

결 론

본 연구는 간호교육의 질적 향상을 위한 방안으로 최근 간

호계에서 요구되는 성과기반 교육과정 운영을 위해 성과기반 

교육과정 운영과 학습성과에 따른 학습자 평가 방안을 제시하

고자 시도되었다. 이를 위해 먼저 간호교육 프로그램 학습성

과에 대해 탐구해 보고, 학습성과 달성을 위한 교육과정의 편

성 사례를 제시하였으며, 성과기반 교육과정의 달성정도를 평

가할 수 있는 평가체계와 평가방법을 한국간호교육평가원에

서 제시한 PO 12개 중 PO3에 대한 사례를 들어 평가도구와 

채점기준을 구체적으로 제시하였다. 

간호교육체계 내에서 성과기반 간호교육과정은 지금 시작

에 있다고 볼 수 있다. 간호대학마다 성과기반 교육과정 개발

과 함께 평가체계를 구축하기 위해 간호대학 교수들이 노력을 

하고 있는 현 시점에 본 연구가 미흡하지만 대학현장에서 성

과기반 교육과정을 운영하는데 활용이 될 수 있을 것으로 생

각된다. 또한 본 연구내용을 토대로 PO3의 평가결과의 계량

적 측정 및 이에 대한 분석이 가능하여 지속적 품질개선(CQI)

을 구체적으로 수립할 수 있을 것이다. 결국 이러한 평가체계

를 활용한 성과기반 교육과정의 품질개선은 간호교육의 질을 

향상시키는데 기여할 것으로 사료된다. 
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의
미

분
석

간
호

사
가

 대
상

자
의

 건
강

문
제

를
 해

결
하

도
록

 돕
기

 위
해

 간
호

사
와

 대
상

자
간

 상
호

관
계

가
 치

료
적

으
로

 이
루

어
져

야
 하

며
, 

간
호

사
의

 의
사

소
통

 능
력

은
 대

상
자

와
의

 
치

료
적

관
계

 성
립

에
 필

수
적

인
 요

소
이

기
 때

문
에

 간
호

사
가

 대
상

자
와

 치
료

적
 관

계
 수

립
을

 위
해

서
는

 간
호

사
의

 언
어

적
, 
비

언
어

적
 의

사
소

통
능

력
이

 중
요

하
므

로
 

간
호

학
생

은
 대

상
자

와
 상

호
작

용
 시

 언
어

적
, 
비

언
어

적
 의

사
소

통
술

을
 적

용
하

는
 능

력
을

 보
유

하
여

야
 한

다
는

 것
을

 의
미

한
다

. 

이
행

수
준

기
초

치
료

적
 상

호
관

계
와

 의
사

소
통

술
(언

어
적

, 
비

언
어

적
)의

 개
념

과
 원

리
를

 이
해

하
고

, 
치

료
적

 상
호

관
계

 및
 의

사
소

통
술

의
 중

요
성

과
 필

요
성

을
 인

식
하

는
 능

력
을

 
갖

추
는

 것
을

 말
한

다
. 

심
화

(언
어

적
, 
비

언
어

적
)의

사
소

통
술

 기
법

을
 습

득
하

여
, 
대

상
자

와
 치

료
적

 상
호

작
용

 시
 상

황
에

 맞
는

 의
사

소
통

술
을

 선
정

하
여

 적
용

하
고

, 
설

명
할

 수
 있

는
 능

력
을

 
갖

추
는

 것
을

 말
한

다
. 

발
전

대
상

자
와

 치
료

적
 상

호
작

용
시

 적
용

한
 의

사
소

통
술

이
 적

절
하

게
 사

용
되

었
는

지
 분

석
하

고
 평

가
할

 수
 있

으
며

, 
그

 결
과

를
 개

선
하

여
 다

른
 대

상
자

에
게

 적
용

할
 수

 
있

는
 능

력
을

 갖
추

는
 것

을
 말

한
다

.

교
육

과
정

1.
 교

양
과

목
, 
전

공
기

초
, 
전

공
교

과
목

을
 통

하
여

 치
료

적
 의

사
소

통
술

을
 효

과
적

으
로

 적
용

하
는

 방
법

과
 적

용
 사

례
보

고
서

를
 작

성
 할

 수
 있

는
 능

력
을

 갖
추

도
록

 
교

육
한

다
.

2.
 시

뮬
레

이
션

 교
육

을
 통

해
 언

어
적

, 
비

언
어

적
 상

호
작

용
을

 통
한

 치
료

적
 의

사
소

통
 능

력
을

 갖
추

도
록

 한
다

.
3.

 임
상

실
습

을
 통

해
 대

상
자

와
의

 언
어

적
, 
비

언
어

적
 상

호
작

용
을

 통
한

 치
료

적
 의

사
소

통
 능

력
을

 갖
추

도
록

 한
다

.
4.

 강
연

 및
 세

미
나

를
 개

최
하

여
 의

사
소

통
 기

술
을

 익
힐

 수
 있

도
록

 한
다

.

수
행

준
거

다
양

한
 간

호
상

황
에

서
 대

상
자

와
 치

료
적

 상
호

관
계

 시
(언

어
적

, 
비

언
어

적
)치

료
적

 의
사

소
통

기
법

을
 활

용
하

여
 실

행
할

 수
 있

다
.

수
행

수
준

상
다

양
한

 간
호

상
황

에
서

 대
상

자
와

 치
료

적
 상

호
관

계
 시

 탁
월

한
 수

준
으

로
(언

어
적

, 
비

언
어

적
)치

료
적

 의
사

소
통

기
법

을
 활

용
하

여
 실

행
할

 수
 있

다
.

중
다

양
한

 간
호

상
황

에
서

 대
상

자
와

 치
료

적
 상

호
관

계
 시

 보
통

으
로

(언
어

적
, 
비

언
어

적
)치

료
적

 의
사

소
통

기
법

을
 활

용
하

여
 실

행
할

 수
 있

다
.

하
다

양
한

 간
호

상
황

에
서

 대
상

자
와

 치
료

적
 상

호
관

계
 시

(언
어

적
, 
비

언
어

적
)치

료
적

 의
사

소
통

기
법

을
 활

용
하

여
 실

행
하

는
 것

이
 미

흡
하

다
. 

달
성

목
표

 수
립

전
체

 졸
업

생
의

 6
0%

 이
상

이
 '중

' 등
급

 이
상

 획
득

한
다

.

평
가

방
법

직
접

평
가

간
접

평
가

치
료

적
 상

호
작

용
 및

 의
사

소
통

적
용

사
례

보
고

서
설

문
조

사
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표
 1

. 학
습

성
과

 3
 평

가
체

계
 모

델
(계

속
)

채
점

표
와

 루
브

릭

구
분

평
가

항
목

수
행

수
준

가
중 치

평
가

결
과

("
v"

표
시

)
항

목
별

 
평

가
점

수
상

중
하

상
중

하

치
료

적
 

상
호

작
용

 및
 

의
사

소
통

적
용

사
례

보
고

서

치
료

적
 상

호
작

용
 

및
 의

사
소

통
에

 
대

한
 이

해
력

대
상

자
와

의
 상

호
작

용
 및

 치
료

적
의

사
소

통
에

 
대

한
 이

해
력

이
 우

수
하

다
. 

대
상

자
와

의
 상

호
작

용
 및

 치
료

적
의

사
소

통
에

 
대

한
 이

해
력

이
 보

통
이

다
대

상
자

와
의

 
상

호
작

용
 
및

 
치

료
적

의
사

소
통

에
 

대
한

 이
해

력
이

 미
흡

하
다

의
사

소
통

기
법

 
적

용
의

 정
확

성
대

상
자

 간
호

상
황

에
 맞

게
 치

료
적

 의
사

소
통

술
을

 매
우

 정
확

하
게

 적
용

하
여

 상
호

작
용

 한
다

.

대
상

자
 간

호
상

황
에

 맞
게

 치
료

적
 의

사
소

통
술

을
 정

확
하

게
 적

용
하

여
 상

호
작

용
하

는
 것

이
 보

통
이

다
.

대
상

자
 간

호
상

황
에

 맞
게

 
치

료
적

 의
사

소
통

술
을

 정
확

하
게

 적
용

하
여

 상
호

작
용

하
지

 못
하

고
 있

다
.

사
례

보
고

서
의

 
체

계
성

 및
 가

독
성

사
례

보
고

서
가

 체
계

적
이

고
, 

논
리

적
이

며
, 

가
독

성
 측

면
에

서
도

 매
우

 우
수

하
다

.
사

례
보

고
서

의
 체

계
성

, 
논

리
성

이
 보

통
이

고
, 

가
독

성
 측

면
에

서
도

 그
저

그
렇

다
.

사
례

보
고

서
의

 체
계

적
, 

논
리

성
이

 미
흡

하
고

 가
독

성
 측

면
에

서
도

 좋
지

않
다

.

발
표

태
도

발
표

할
 때

 의
미

 전
달

이
 명

확
하

고
, 

분
명

하
게

 말
하

는
 등

 발
표

하
는

 능
력

이
 우

수
하

고
, 

내
용

을
 효

과
적

으
로

 전
달

한
다
.

발
표

할
 때

 의
미

 전
달

의
 명

확
성

과
 분

명
하

게
 말

하
는

 등
 발

표
하

는
 능

력
과

 내
용

전
달

을
 보

통
으

로
 한

다
.

발
표

할
 때

 의
미

 전
달

의
 명

확
성

과
 분

명
하

게
 

말
하

는
 등

 발
표

하
는

 능
력

과
 내

용
전

달
 능

력
이

 미
흡

하
다
.

제
한

시
간

엄
수

발
표

하
고

자
 
하

는
 
내

용
을

 
제

한
시

간
 
내

에
 

발
표

하
였

다
.

발
표

하
고

자
 하

는
 내

용
을

 모
두

 발
표

하
였

으
나

, 
제

한
시

간
보

다
 1

~
2분

 정
도

 초
과

하
였

다
. 

발
표

하
고

자
 
하

는
 
내

용
을

 
모

두
 
발

표
하

였
으

나
, 
제

한
시

간
보

다
 3

분
 이

상
 초

과
하

였
다

. 

설
문

조
사

인
간

관
계

인
간

관
계

는
 인

간
과

 인
간

사
이

의
 원

만
한

 화
합

을
 통

해
 상

호
간

에
 더

욱
 좋

은
 상

태
를

 유
지

하
기

 위
한

 모
든

 내
용

을
 말

하
는

 것
으

로
, 

만
족

감
, 

의
사

소
통

, 
신

뢰
감

, 
친

근
감

, 
민

감
성

, 
개

방
성

, 
이

해
성

의
 7

가
지

 영
역

을
 말

한
다

.
주

지
선

(2
00

5)
의

 인
간

관
계

 도
구

로
 측

정
한

 
점

수
가

 1
15

점
 이

상
인

 경
우

를
 말

한
다

.

인
간

관
계

는
 인

간
과

 인
간

사
이

의
 원

만
한

 화
합

을
 통

해
 상

호
간

에
 더

욱
 좋

은
 상

태
를

 유
지

하
기

 위
한

 모
든

 내
용

을
 말

하
는

 것
으

로
, 

만
족

감
, 

의
사

소
통

, 
신

뢰
감

, 
친

근
감

, 
민

감
성

, 
개

방
성

, 
이

해
성

의
 7

가
지

 영
역

을
 말

한
다

.
주

지
선

(2
00

5)
의

 인
간

관
계

 도
구

로
 측

정
한

 
점

수
가

 1
05

~
11

5점
인

 경
우

를
 말

한
다

.

인
간

관
계

는
 인

간
과

 인
간

사
이

의
 원

만
한

 화
합

을
 통

해
 상

호
간

에
 더

욱
 좋

은
 상

태
를

 유
지

하
기

 위
한

 모
든

 내
용

을
 말

하
는

 것
으

로
, 

만
족

감
, 

의
사

소
통

, 
신

뢰
감

, 
친

근
감

, 
민

감
성

, 
개

방
성

, 
이

해
성

의
 7

가
지

 영
역

을
 말

한
다

.
주

지
선

(2
00

5)
의

 
인

간
관

계
 

도
구

로
 

측
정

한
 

점
수

가
 1

05
점

 이
하

인
 경

우
를

 말
한

다
.

의
사

소
통

능
력

의
사

소
통

능
력

은
 언

어
적

척
도

 2
0문

항
, 

비
언

어
적

 척
도

 5
문

항
으

로
 경

청
기

술
, 

자
기

노
출

 
및

 자
기

표
현

 능
력

, 
공

감
능

력
, 

관
계

형
성

에
서

의
 의

사
소

통
 능

력
을

 말
한

다
. 

최
은

연
(2

00
4)

의
 

도
구

로
 

측
정

한
 

점
수

가
 

11
5점

 이
상

인
 경

우
를

 말
한

다
.

의
사

소
통

능
력

은
 언

어
적

척
도

 2
0문

항
, 

비
언

어
적

 척
도

 5
문

항
으

로
 경

청
기

술
, 

자
기

노
출

 
및

 자
기

표
현

 능
력

, 
공

감
능

력
, 

관
계

형
성

에
서

의
 의

사
소

통
 능

력
을

 말
한

다
. 

최
은

연
(2

00
4)

의
 

도
구

로
 

측
정

한
 

점
수

가
 

10
5~

11
5점

인
 경

우
를

 말
한

다
.

의
사

소
통

능
력

은
 
언

어
적

척
도

 
20

문
항

, 
비

언
어

적
 
척

도
 
5문

항
으

로
 
경

청
기

술
, 

자
기

노
출

 
및

 자
기

표
현

 능
력

, 
공

감
능

력
, 

관
계

형
성

에
서

의
 의

사
소

통
 능

력
을

 말
한

다
. 

최
은

연
(2

00
4)

의
 도

구
로

 측
정

한
 점

수
가

 1
05

점
 이

하
인

 경
우

를
 말

한
다

.

순
환

루
프

수
행

사
례

보
고

서
, 
설

문
조

사

측
정

담
당

교
수

는
 직

, 
간

접
평

가
를

 통
해

 정
해

진
 채

점
기

준
 및

 채
점

표
에

 따
라

 계
량

적
으

로
 점

수
를

 산
출

하
여

 측
정

한
다

. 

평
가

결
과

분
석

매
 1

년
 주

기
로

 P
O

3의
 학

습
성

과
 목

표
달

성
 여

부
를

 평
가

하
고

, 
부

족
한

 사
항

은
 차

기
 강

의
 내

용
에

 보
완

, 
강

화
하

고
 주

기
마

다
 목

표
 달

성
여

부
를

 판
단

하
여

 목
표

를
 재

설
정

한
다

.

평
가

교
과

목
 담

당
교

수
는

 매
 1

년
 주

기
로

 목
표

달
성

 여
부

를
 평

가
하

고
, 
부

족
한

 사
항

은
 차

기
 강

의
 내

용
에

 보
완

, 
강

화
하

고
 주

기
마

다
 교

육
과

정
위

원
회

에
서

 목
표

 달
성

여
부

를
 판

단
하

여
 

목
표

를
 재

설
정

한
다

.

평
가

결
과

공
개

연
차

보
고

서
, 
홈

페
이

지

항
목

별
 평

가
점

수
=

(가
중

치
 x

 평
가

결
과

).




