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Purpose: The purpose of this study was to explore educational needs of communication, focusing on how nursing 
students evaluate their current communication skills and what students think is most crucial in communication 
competency. Methods: This cross-sectional descriptive study collected data from 276 nursing students at multiple 
universities from September to November 2016. Main analyses included descriptive statistics, independent t-tests, 
and one-way ANOVA with SPSS/WIN and R 3.2.3, as well as importance-performance analysis by Martilla and 
James. Results: There was a difference in the perceived importance of communication depending on field ex-
perience. Students who reported excellent communication skills compared to their peers had higher perceived 
communication importance than those who reported similar or inferior skills. The perceived need for dominant 
communication of goal setting skills was the highest. After confirming the list of priorities for Borich’s needs assess-
ment, the education need for goal setting skills was the highest with 1.79. Conclusion: Our study findings emphasize 
that the highest need for education of nursing students was the dominant communication of goal setting skills. This 
is needed to develop an education program that can strengthen goal setting communication for nursing students 
with a special focus on dominant communication.
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서 론

1. 연구의 필요성

오늘날 과학의 발전과 더불어 급격한 의료 환경의 변화에 

한 간호 상자들의 건강관리와 간호요구도에 한 기 가 날

로 높아지고 있다. 다양한 건강개념과 간호전문직에 한 사회

적 기 의 변화는 건강서비스의 전문화와 질적 향상을 요구하

고 있어[1], 간호교육에서도 변화하는 의료 환경에서 현 인의 

건강관리를 담당할 수 있는 수준 높은 전문간호사를 양성하기 

위하여 노력하고 있다. 한국간호교육평가원[2]은 전문직 간호

사의 핵심 능력을 전문가적 간호실무, 교육 및 상담, 연구, 리더

십, 자문 및 협동으로 규정하고 있는데, 의사소통 능력은 이러

한 핵심 능력을 성공적으로 수행하는 데 필수요소 중 하나이다. 

간호는 간호사와 환자 간의 상호관계를 통해 이루어지며, 의사

소통을 통해 전달되고 제공되기 때문에 간호사에게 의사소통
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Table 1. Relationships between Communication Evaluation and Therapeutic Communication Skills in Nursing

Communication abilities evaluation tool
Therapeutic

communication
skills in nursing

Sub item Sub factors Behavioral index
Item 

number

Inter-
pretation

Data
collection

․ Grasps the other's intentions and what the other is saying 
․ Collects selective data 
․ Collects inductive data 
․ Collects non-verbal data 

1,2
3,4
5,6
7

Open-mindedness
 
 

Silence

Active
listening

․ Shows understanding of the other's verbal and non-verbal data
․ Repeats and confirms what the other is saying 
․ Continues conversation after summarizing and understanding 
what the other is saying

8,9,13,14
10,11

12

Passiveness
 

Concentrating 
summarizing

Goal
settings

Dominant
communication

․ Presents own thoughts clearly
․ Converses deliberately and actively
․ Actively delivers own thoughts using body language and 
intonations

36,41
37,38,42

39,40

Role
adapting

Overcoming
 stereotype

․ Deals with gender stereotypes
․ Shows difference in conversations according to birthplace/ 
place of residence

․ Expresses that show stereotypes according to physical conditions
․ Expresses that show own stereotypes
․ Shows stereotypes according to status and professionalism

15
16

17,21
18,20

19

 
 
 

Sympathizing
Encouragement

Creative
communication

․ Does not show difference in conversation according to the 
relationship with the other

․ Understands and accepts other's opinions that are different 
from mine

․ Converses with a positive and broad perspective

22,23,25

24,27,28

26

 

Sympathizing

Encouragement

Self
presentation

Revealing
oneself

․ Shows directly own thoughts without decorations
․ Honestly shows one's weaknesses 
․ Introduces one's preference that may be uncomfortable for 
others

29,32,35
30,31
33,34

Data providing
 
 

Message
coding

Understanding
other's

․ Shows understanding of what the other is saying
․ Converses while understanding the other's point of view 
․ Converses with understanding of the other's psychological 
changes

43
44,48

45,46,47,49

Active listening
Sympathizing

 

은 가장 중요한 능력 중의 하나이다[3]. 또한 간호사는 환자, 보

호자, 다양한 부서의 직원과 의사소통을 해야 하며 환자의 입

장을 변하면서 중개자로서 조정하는 역할을 수행하므로 간

호사가 자신의 의견을 개방적이고 정확하게 소통하는 것이 무

엇보다 중요하다[4]. 

의사소통은 효과성과 적절성이 요구되고 효과적이기 위해

서는 의도한 목표를 달성할 수 있어야 하며, 화가 일어나는 

물리적 상황과 사회 ‧ 문화적 맥락, 관계규범에 부합해야 한다

[5]. 따라서 Trenholm과 Jensen [5]은 이러한 개념을 기초로 

의사소통 역량 모델(model of communication competence)

을 개발하였다. 이들은 개인의 의사소통 능력에 해 의사소

통이 이루어지는 환경과 맥락에서 의사소통을 처리하는 인지

적 과정 즉 해석, 역할 수행, 자기제시, 목표설정, 메시지 전환

의 5가지 능력으로 제시한 바 있다. 이 도구는 의사소통 처리 

과정에 요구되는 5가지 하위 능력인 해석 능력(interpretation 

competence), 목표설정 능력(goal settings competence), 역할 

수행능력(role adapting competence), 자기제시 능력(self pre-

sentation competence), 메시지전환 능력(message coding 

competence)으로 구성되어 있다(Table 1). 이 모델에서 의사

소통 능력은 개인으로는 효과적이며 사회적으로 적절한 방법
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으로 의사소통할 수 있는 능력을 말하며, 두 가지 하위능력으로 

구성된다. 즉, 시각적으로 관찰할 수 있는 수준의 성과수행능

력(performative competence)과 성과에 필요한 지식과 인지

적 활동으로 구성된 처리능력(process competence)이다. 처

리능력은 (1) 의사소통 관련자를 둘러싸고 있는 환경에 칭호를 

붙이고 정리하고 해석하는 능력(해석능력), (2) 효과적인 방향

으로 행동을 선택하고 가능성 있는 결과를 예상하고 목표를 정

하는 능력(목표설정능력), (3) 주어진 역할에 한 적절한 행동

을 알고 사회적 역할을 수행하는 능력(역할 수행능력), (4) 자기

가 바라는 자신의 이미지를 나타내고 선택할 수 있는 능력(자

기제시 능력), (5) 효과적인 방법으로 내용을 전달할 수 있도록 

언어적 도구를 사용하고 처리하는 능력인 언어적 능력, 효과적

인 방법으로 내용을 전달할 수 있도록 비언어적인 신호를 사용

하고 처리하는 능력인 비언어적 능력과 전달된 메시지를 이해

하고 처리하는 능력인 경청 능력(메시지 전환능력)으로 구성

된다[5]. 경청하고 정보를 수집하는 해석 능력(예를 들어, ‘상

방이 말하는 의도가 무엇인지를 알기 위해 잘 듣는다.’), 의사소

통하는 목표를 전략적으로 수립하고 주도적으로 의사소통하

는 목표설정 능력(예를 들어, ‘토론시간에 다른 사람들에게 내

가 준비한 보고서의 내용을 망설이지 않고 발표한다.’), 고정관

념을 극복하고 광의적 시각에서 화하는 역할 수행능력(예를 

들어, ‘ 부분 내 생각이 옳기 때문에 다른 사람의 생각은 흘려

듣는다.’), 자신의 생각이나 감정을 솔직하게 드러내 보이는 자

기제시 능력(예를 들어, ‘평소에 나를 어떻게 해 주었으면 좋

겠다고 다른 사람에게 말한다.’), 타인의 입장과 심리변화를 파

악하며 화하는 메시지 전환능력(예를 들어, ‘내가 한 말에 

해서 상 방이 어떻게 느꼈는지를 물어 본다.’) 등 다섯 가지 요

인으로 구성되어 있다.

또한 국내에서는 Lee 등[6]은 Trenholm과 Jensen [5]의 

인 간 의사소통 능력의 모델을 근거로 의사소통 능력을 평가하

는 척도를 개발하여 개인의 의사소통 능력을 객관적으로 측정

하기 위하여 노력하였다. 이처럼 실무에서 간호사의 의사소통

기술이 매우 중요함에도 불구하고 많은 간호사들은 환자와의 

치료적 의사소통이나 의료인들 간의 의사소통에서 많은 어려

움을 호소하고 있다[7]. 환자에게 양질의 간호를 제공해야 하

는 간호사가 효과적인 의사소통을 하지 못할 경우 자신이 수행

해야 할 실무와 전인적 간호를 질적으로 제공하지 못하는 장애

요인이 되며, 이에 따라 환자가 간호에 한 불만족을 경험하게 

되고 간호사 자신도 직무 관련 어려움을 경험하게 되어 스트레

스, 갈등, 질병, 소진 경험 및 직무 불만족의 증가로 인한 문제를 

호소하게 된다[7].

이처럼 의사소통 기술의 중요성이 강조됨에 따라 거의 모든 

학은 학부과정에서 의사소통 교육을 실시하고 있으나[8] 간

호 학생들이 의사소통 교과목에서 학습한 내용을 실무에서 

적용하기 어려워한다는 결과가 꾸준히 보고되고 있다[9]. 특히 

간호 학생들은 임상실습 동안 다양한 연령층과 사회계층의 

상자와의 의사소통과 치료적 관계형성에서 어려움을 호소

하고 환자, 보호자, 그리고 의료진과의 상호작용 동안 자신의 

감정이나 의견을 올바르게 표현하는 것이 어렵다고 호소하고 

있다[10]. 특히 학생들의 의사소통 기술과 경험의 부족으로 인

한 심리적 긴장감과 스트레스의 경험은 실습을 하는 동안 빠르

게 형성해야 하는 상자와의 신뢰관계 형성과 효과적 의사소

통을 방해하는 요소로 작용하게 된다고 보고되고 있다[11].

이에 간호 학생의 의사소통 교육과 관련하여 Hofler [9]는 

의사소통 교육을 보다 효율적으로 제공하기 위하여 교수 중심

의 일 방향적인 강의보다는 학생들의 의사소통 능력을 고려하

고 그들의 요구도를 반영한 실습 위주의 교육이 시행되어야 한

다고 주장하였다. 또한 Mullan과 Kothe [12]는 간호 학생의 

의사소통 능력을 향상시키기 위하여 선행적으로 간호 학생

의 의사소통 능력으로 평가하고 교육 프로그램의 성과를 성취 

가능하고 객관적으로 평가할 수 있는 교수-학습 전략 개발이 

필요하다고 강조하였다. 하지만 국내 의사소통 교육 현황을 분

석한 Kim 등[13]은 부분의 학들이 실무에서 필요한 의사

소통기술을 교수 중심의 강의식 학습법으로 교육하고 있어, 실

무 현장과 학생들의 교육요구도를 고려한 학습법 개발로 의사

소통 능력을 높여야 한다고 보고한 바 있다. 그러나 국내에서 

간호 학생을 상으로 의사소통 능력과 교육요구도를 조사

한 연구는 Cho [11]의 연구 외에 찾아볼 수 없고 교육요구도를 

구조화된 도구를 사용하지 않고 요구도의 높고 낮음을 단답형

의 문항으로 질문하여 정확한 상황 파악에는 한계가 있다. 이

에 본 연구는 구조화된 도구와 분석방법을 통해 간호 학생이 

지각한 의사소통 중요도와 관련 능력 정도를 파악하고자 하며, 

이를 토 로 간호 학생의 교육요구도를 확인하고자 한다. 이

는 간호 학생의 의사소통 교육을 시행함에 있어 의사소통 능

력과 요구도가 반영된 의사소통 교육안을 마련하는 데 기초자

료가 될 것이다.

2. 연구목적

본 연구는 간호 학생이 지각한 의사소통 중요도와 의사소

통 능력 정도를 파악하고, 이를 토 로 의사소통 교육요구도를 

확인하기 위함이다.
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 간호 학생이 지각한 의사소통 중요도와 의사소통 능력 

정도를 파악한다.

 간호 학생의 일반적 특성에 따른 지각한 의사소통 중요

도와 의사소통 능력 정도 차이를 검정한다.

 간호 학생이 지각한 의사소통 중요도와 의사소통 능력 

정도에 근거한 의사소통 교육요구 도를 확인한다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 간호 학생이 지각한 의사소통 중요도와 의사소

통 능력 정도를 파악하고, 이를 근거로 한 요구도 분석을 통해 

의사소통 교육요구도를 확인하기 위한 횡단적 서술적 조사연

구이다. 

2. 연구대상

본 연구의 상자는 2개 지역에 소재하는 임상실습을 경험

하지 않은 간호학과 2학년과 임상실습을 경험한 4학년을 포함

한 총 320명을 상으로 임의표출법으로 선정하였다. 상자 

수 산정 기준은 G*Power 3.1.3 프로그램을 이용하였는데, 유

의수준 .05, 검정력 .95, 효과크기 0.45로 계산하였을 때 표본크

기는 260명으로 산출되었으나 약 20%의 무응답률을 고려하였

다. 최종 분석 상은 미 회수된 19부, 응답이 불완전한 25부를 

제외한 276명이었으며, 본 연구의 상자 수는 표본수를 충족

한다고 볼 수 있다.

3. 연구도구

1) 의사소통 중요도

간호 학생들이 지각한 의사소통 중요도는 Trenholm과 

Jensen [5]의 모델을 바탕으로 Lee와 Koh [7]가 개발한 의사소

통 능력 평가 척도를 이용하였다. 해석 능력 14문항, 목표설정 

능력 7문항, 역할 수행능력 14문항, 자신의 가치 있는 이미지를 

드러내 보이는 자기제시 능력 7문항, 메시지전환 능력 7문항의 

총 49문항으로 구성되어 있다. 각 문항의 응답은 Likert-type 

척도(‘전혀 중요하지 않다’ 1점~‘매우 중요하다’ 5점)이며, 점

수가 높을수록 의사소통 중요도가 높은 것을 의미한다. 도구의 

신뢰도는 의사소통 중요도 전체 문항의 경우 Cronbach’s ⍺는 

.90이었으며, 각 하위 역량별 신뢰도는 해석능력 .77, 목표설정 

능력 .86, 역할 수행능력 .85, 자기제시 능력 .78, 메시지전환 능

력 .87이었다.

2) 의사소통 능력

간호 학생들의 의사소통 능력은 Trenholm과 Jensen [5]의 

모델을 바탕으로 Lee와 Koh [7]가 개발한 의사소통 능력 평가 

척도를 이용하였다. 이 도구는 의사소통 처리 과정에 요구되는 

5가지 하위 역량인 해석 능력 14문항, 목표설정 능력 7문항, 역

할 수행능력 14문항, 자기제시 능력 7문항, 메시지전환 능력 7문

항의 총 49문항으로 구성되어 있다. 각 문항의 응답은 Likert- 

type 척도(‘전혀 그렇지 않다’ 1점~‘매우 그렇다’ 5점)로 측정

되었으며, 점수가 높을수록 의사소통 능력이 높은 것을 의미한

다. 도구의 신뢰도는 개발 당시 Cronbach’s ⍺는 .80이었으며, 

본 연구에서는 .88이었다. 각 하위 역량별 신뢰도는 해석 능력 

.72, 목표설정 능력 .82, 역할 수행능력 .79, 자기제시 능력 .75, 

메시지전환 능력 .80이었다.

3) 의사소통 교육요구도

의사소통 교육요구도 분석을 위해 Martilla와 James [14]의 

중요도-수행도 분석(importance-performance analysis)과 

Borich [15]의 요구도 분석(need assessment)을 사용하였다. 

중요도-수행도 분석[14]은 우선 상자로 하여금 의사소통 중

요도와 의사소통 능력 정도를 자가진단 하도록 하고, 각 항목별

로 유의미한 차이가 있는지를 분석하며, 각 하위 역량 항목들은 

도출된 중요도(importance)와 수행도(performance)인 의사

소통 능력 정도 값에 따라 매트릭스의 한 부분에 위치하게 된다. 

1사분면은 중요성 인식도와 의사소통 능력이 모두 높아 현재 수

준을 지속적으로 유지해도 좋은 영역이며, 2사분면은 중요성 인

식도는 높으나 의사소통 능력이 낮아 개선이 요구되며 집중해

야 할 영역이다. 3사분면은 중요성 인식도와 의사소통 능력이 

모두 낮아 우선순위가 높지 않은 영역이며, 4사분면은 중요성 

인식도는 낮으나 의사소통 능력이 높아 과잉 실행이 이루어지

고 있는 영역이다. Borich의 요구도 분석은 각 항목에 한 응

답자의 중요도와 실행도 차이 값의 합에 해당 항목의 중요도 평

균값을 곱하고, 이를 전체 응답자 수로 나누어 도출되는 숫자를 

요구도 점수로 보고 이 점수의 크기를 비교하는 것이다[15]. 

이와 같은 중요도-수행도 분석[14]을 통하여 의사소통 하위 

역량에 속하는 문항들의 사분면 내 위치를 확인한 후, 의사소

통 능력 1사분면에 속하는 역량 항목 개수를 고려하여 Borich

의 요구도 분석[15]의 상위 항목을 결정하였으며, 의사소통 능

력 모형의 1사분면에 속하면서 공통적으로 Borich의 요구도 
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분석[15]이 상위에 포함된 항목을 최우선순위 항목으로 도출

하였다. 그리고 의사소통 능력 모형 1사분면과 Borich의 요구

도 분석[15]의 상위 순위 중 한 가지에 포함되는 항목은 차순위 

항목으로 도출하였다. 

4. 자료수집 

본 연구 수행에 있어서 연구윤리를 확보하기 위하여 소속기

관 생명윤리위원회(Institutional Review Board, IRB)의 승인

을 받았다(과제번호:2-1041024-AB-N-01-20160219-HR-357). 

연구 상자에게 연구의 목적과 방법에 해 충분히 설명하고 

참여를 허락한 경우 서면 동의서를 받은 뒤 연구를 진행하였다. 

상자의 권리를 보호하기 위하여 익명을 사용하였고 연구의 

목적과 과정에 한 정보를 제공하고 자료는 연구 이외의 목적

으로는 사용하지 않을 것을 약속하였으며, 연구 도중 참여를 원

하지 않을 경우 언제라도 거부할 수 있음을 알렸다.

2016년 9월부터 11월까지 자료를 수집하였으며, 2개 지역

에 소재한 2개 학의 간호학과 학과장에게 본 연구의 목적을 

설명하고 요청하여 허락을 받았다. 본 연구의 목적이 성별에 

따른 차이를 보는 것이 아니므로 성별에 한 의도표집은 실시

하지 않았다. 본 연구의 자료수집방법은 구조화된 설문지를 이

용한 자가보고식 조사로서, 연구자가 각 학을 방문하여 수업 

후에 학생 표를 통하여 연구목적을 설명하고 자발적으로 참

여를 원하는 상자들에게 직접 배부하고 학과 사무실의 수거

함에 자발적으로 제출하도록 하였다. 

5. 자료분석

수집된 자료는 연구목적에 따라 SPSS/WIN 21.0 프로그램

과 R 3.2.3.을 이용하여 분석하였으며 구체적인 분석방법은 다

음과 같다.

 연구 상자의 일반적인 특성, 지각한 의사소통 중요도와 

의사소통 능력 정도는 기술통계로 조사하였다.

 연구 상자의 특성에 따른 지각한 의사소통 중요도와 의사

소통 능력 정도의 차이는 independent t-test와 one-way 

ANOVA를 사용하여 분석한 후, 사후 비교로 Scheffé test

를 하였다.

 의사소통 교육요구도는 Martilla와 James[14]의 중요도-

수행도, Borich[15]의 요구도 분석을 이용하여 도출하였

고 중요도-수행도 분석 결과는 R 3.2.3.을 이용하여 제시

하였다.

연구결과

1. 대상자의 일반적 특성과 의사소통 중요도, 의사소통 

능력 정도

연구에 참여한 상자의 일반적인 특성을 살펴보면, 2학년

이 47.8%, 4학년이 52.2%였고, 상자의 64.1%가 종교가 없었

다. 연구 상자의 87.3%가 자의로 간호학과에 선택하여 입학

하고 학업성적은 중위권이 73.6%로 가장 많은 분포를 차지하

였다. 다른 친구와 비교하여 지각된 본인의 의사소통 능력을 

55.1%의 상자가 ‘비슷하다’, 38.0%가 ‘우수하다’고 응답하

였다(Table 2).

본 연구 상자가 지각한 의사소통 중요도의 평균을 각 하위 

역량별로 비교하였다. 의사소통 능력을 구성하는 5가지 하위 

역량에 한 중요도를 확인한 결과, 메시지전환 능력이 문항평

균 3.94로 가장 높게 나타났으며, 그 다음으로는 목표설정 능력 

3.84±0.65로 두 번째로 높게 나타났으며, 해석 능력 3.69±0.48, 

자기제시 능력 3.68±0.63, 역할 수행능력 2.99±0.67 순으로 나

타났다. 본 연구 상자의 의사소통 능력 정도 평균을 각 하위 

역량별로 비교하였다. 전체 의사소통 능력 정도는 평균 3.33± 

0.37로 나타났으며, 의사소통 능력을 구성하는 각 하위 역량별

로는 메시지전환 능력이 3.60±0.59로 가장 높게 나타났으며, 

자기제시 능력 3.47±0.60으로 두 번째로 높게 나타났고, 해석 

능력 3.45±0.43, 목표설정 능력 3.38±0.66, 역할 수행능력 2.94 

±0.53 순으로 나타났다(Table 3).

2. 일반적 특성에 따른 지각한 의사소통 중요도와 의사

소통 능력 정도의 차이 검정

상자의 일반적 특성에 따른 지각한 의사소통 중요도의 차이

를 분석한 결과, 5가지 일반적 특성 중 학년(t=-3.84, p<.001), 동

료와 비교하여 지각된 의사소통 능력 정도(t=12.71, p<.001)에 

따라 유의한 차이를 보였다. 즉, 4학년이 2학년에 비하여, 동료와 

비교하여 지각된 의사소통 능력 정도가 상 적으로 ‘우수하다’

고 응답한 경우가 ‘비슷하다’거나 ‘낮다’고 응답한 경우에 비하

여 지각한 의사소통 중요도가 유의하게 높게 나타났다(Table 2).

3. 의사소통 교육요구도 분석

1) 의사소통 교육요구도에 대한 중요도-수행도 분석

의사소통 교육요구도에 한 중요도-수행도 분석[14]을 살
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Table 2. Difference of the Awareness on the Importance of Communication according to the General Characteristics of the 
Subjects (N=276)

Characteristics Categories M±SD n (%) t or F p

Academic year Second
Fourth

3.45±0.39 
3.64±0.43 

132
144

(47.8)
(52.2)

-3.84 ＜.001

Religion Yes
No

3.56±0.43 
3.54±0.42 

99
177

(35.9)
(64.1)

0.35 .725

Decision upon entering 
nursing school

Own will
Other's will

3.55±0.42
3.50±0.41

241
35

(87.3)
(12.7)

0.66 .511

Self-perceived education 
achievement

High
Middle
Low

3.61±0.46 
3.54±0.42
3.53±0.44 

23
203
50

(8.3)
(73.6)
(18.1)

0.30 .740

Communication skill
self-evaluation in
comparison to peers†

Excellenta

Similarb

Inferiorc

3.70±0.42 
3.45±0.39 
3.43±0.46 

105
152
19

(38.0)
(55.1)
(6.9)

12.72 ＜.001
b, c＜a

†Scheffé́́ test. 

Table 3. Awareness and Ability on the Importance of Communication of the Subjects (N=276)

Sub-categories of 
communication competence

Range
Awareness Ability

 Min  Max M±SD
Item 

M±SD
 Min  Max M±SD

Item
M±SD

Interpretation competence 14~70 18  70 51.64±6.79 3.69±0.48 18  30 48.25±6.02 3.45±0.43

Role adapting competence 14~70 20  70 41.83±9.39 2.99±0.67 20  26 41.63±7.38 2.94±0.53

Self presentation competence 7~35  7  35 25.75±4.44 3.68±0.63  7  11 24.32±4.23 3.47±0.60

Goal settings competence 7~35  7  35 26.91±4.56 3.84±0.65  7  10 23.62±4.62 3.38±0.66

Message coding competence 7~35  7  35 27.60±4.67 3.94±0.67  7  10 25.17±4.15 3.60±0.59

Total 49~245 91 238 173.72±20.71 3.55±0.42 91 117 163.02±17.94 3.33±0.37
†Sub-categories of communication competence.

펴보면, 목표설정 능력 중에서 주도적 의사소통 능력에 한 교

육요구도가 가장 높았다. 메시지전환 능력, 해석 능력, 자기제

시 능력은 지속적으로 유지해야 할 역량이며, 역할 수행능력은 

의사소통 능력과 의사소통 중요도 모두 낮게 나타나 우선순위

가 낮은 영역으로 도출되었다. Figure 1 안에 나눠지는 붉은 실

선은 평균값을 나타낸다.

2) Borich의 요구도 분석

교육요구도를 객관적인 수치를 이용하여 의사소통 하위 역

량별로 우선순위를 확인한 결과, 목표설정 능력에 한 교육요

구도가 1.79로 가장 높게 나타났다. 그 다음은 메시지전환 능

력, 해석 능력, 자기제시 능력, 역할 수행능력 순으로 나타났으

며, 이는 t-test에서의 순서와 동일하였다(p<.001). 중요도-수

행도 분석[14] 결과와 Borich의 요구도 분석[15] 공식에 따라 

우선적으로 교육이 필요한 의사소통 하위 역량은 목표설정 능

력이라는 사실을 확인할 수 있었다(Table 4).

논 의

본 연구는 간호 학생이 지각한 의사소통 중요도와 의사소

통 능력 정도를 파악하고, 그들의 의사소통 교육요구도를 구조

화된 도구와 분석방법을 통해, 간호 학생의 의사소통 능력과 

요구도가 반영된 의사소통 교육을 제공하기 위한 기초자료로 

활용하기 위하여 수행되었다. 연구결과, 간호 학생의 의사소

통 교육요구도는 목표설정 능력의 주도적 의사소통 능력에 

한 교육요구도가 가장 높게 나타났고, 실습을 경험한 4학년이 

2학년보다 지각한 의사소통 중요도가 높게 나타났으며 본인이 

지각한 의사소통 능력이 높을수록 의사소통 능력 정도가 높게 

나타났다.

본 연구 상자의 의사소통 능력 정도는 의사소통 능력을 구

성하는 5가지 하위 역량 중 메시지 전환 능력이 가장 높았고 그 

다음으로는 자기제시 능력, 해석 능력, 목표설정 능력 및 역할 

수행능력 순으로 나타났다. 본 연구와 동일한 도구를 사용하여 



 Vol. 28 No. 1, 2019 97

간호대학생의 의사소통 관련 교육요구도 

Table 4. Borich's Need Assessment of Communication Abilities (N=276)

Communication sub capacity
Awareness on the importance

of communication
Communication

ability Need Ranking
M±SD  M±SD

Interpretation competence 3.69±0.48 3.45±0.43 0.89 3

Goal settings competence 3.84±0.65 3.38±0.66 1.79 1

Role adapting competence 2.99±0.67 2.97±0.53 0.04 5

Self presentation competence 3.68±0.63 3.47±0.60 0.75 4

Message coding competence 3.94±0.67 3.60±0.59 1.36 2

Figure 1. Importance-performance analysis on the needs of communication education for total students.

일반 학생을 상으로 의사소통 능력을 측정한 Lee 등[16]의 

연구는 목표설정 능력이 가장 높았다고 보고한 바 있다. 메시지

전환 능력은 상 방의 말을 이해하고 있음을 드러내 보이는 것

으로[6], 간호학의 치료적 의사소통 기술에서 자신이 경청하고 

있음을 전달하는 적극적 경청과 공감에 해당한다[9]. 일반 학

생은 의사소통 능력 중 목표설정 능력이 가장 높은 반면에 간호

학생은 메시지전환 능력이 높은 것은 간호학과 학생들은 의

사소통 관련 수업에서 상자에 한 적극적 경청과 공감 능력

을 학습하기 때문으로 볼 수 있다. Lim과 Park [17]은 간호 학

생의 의사소통 방식을 조사한 결과, 간호 학생들은 상 방에 

한 배려와 경청능력이 우수한 특성을 보인다고 하였다. 

반면에 간호 학생은 목표설정 능력과 역할 수행능력이 낮

았는데, 역할 수행능력은 주어진 역할에 한 적절한 행동을 알

고 사회적 역할을 수행하는 능력으로 즉, 고정 관념적 사고를 

극복하고 창의적 의사소통을 하는 능력이다[6]. Kim 등[18]은 

창의성은 간호사가 지속적으로 수준 높은 간호를 제공하기 위

해 반드시 갖추어야 할 능력이라고 하였다. 창의성과 관련하여 

Kim 등[18]은 간호 학생의 창의성 정도를 평균 3.51점으로 

보고하였는데, 일반 학생을 상으로 한 연구[19]의 3.71점

보다는 낮은 것을 알 수 있다. 한편, Choi [20]는 간호 학생을 

상으로 한 연구에서 창의적 문제해결 강좌 수강이 간호 학

생의 창의성을 향상시키는 데 긍정적인 영향을 주는 것으로 보
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고한 바 있으며, 창의성 중에서도 창의적 능력과 창의 성향의 

점수가 큰 폭으로 향상되어 간호 학생들에게 창의성 관련 강

좌의 긍정적인 측면을 짐작해 볼 수 있다. 따라서 간호 학 교

과과정에서 역할 수행능력과 직결된 의사소통 능력을 향상시

키기 위한 다양한 교육과정 및 교육 방법에 한 구체적인 방안 

마련이 필요하다. 

또한 본 연구 상자의 의사소통능력 정도는 1~5점 범위에

서 문항 평균 3.33점으로 나타났다. 본 연구와 동일한 도구를 

사용하여 간호 학생의 의사소통능력을 측정한 Lee 등[21]의 

연구에서는 평균 3.30점으로 보고하여 본 연구결과와 비슷한 

수준이었다. 한편 동일한 도구를 사용하여 의사소통능력을 조

사한 선행연구를 고찰한 결과, 일반 학생은 평균 2.53점으로 

본 연구 상자인 간호 학생보다 낮은 점수를 보였고[22], 초

등학교 교사는 평균 3.70점으로 더 높은 수준을 보였다[23]. 

Ryu [23]는 초등학교 교사의 의사소통 수준이 일반인에 비하

여 높은 것은 언어적, 감정적 특성 등 여러 측면에서 미성숙한 

초등학생을 지도하는 의사소통 능력이 매우 중요하기 때문이

라고 주장하였다. 미래의 간호사로서 간호 학생들에게 의사

소통 능력은 임상의 다양한 간호 상황에서 상자와의 관계, 

동료학생과의 관계, 문제해결 능력 및 실습목표달성에 영향을 

미치는 중요한 요소임을 생각해 볼 때, 초등교사에 비해 자신의 

의사소통 능력에 해 상 적으로 낮게 지각하고 있다는 점은 

눈여겨 볼 부분이다[24]. 간호 학생의 의사소통 능력과 관련

한 외국의 교육과정을 살펴보면, 1학년 학부과정에서는 이론

보다는 자기인식을 포함한 보건의료 임상 현장에서 사용 가능

한 기본적인 의사소통을 시작으로 상자와 라포 형성이나 문

진 시 사용 가능한 의사소통 기술을 교육하고, 학년이 올라갈수

록 노인, 아동, 암 환자, 에이즈 환자, 임종을 앞둔 환자 등 상

자에 따라 전공 교과목 교육과정에서 적용 가능한 의사소통기

술을 통합하여 교육하고 있다[25]. 또한 다양한 의료팀원과의 

원활한 의사소통을 위한 전문직 의사소통 기술을 습득하기 위

해 임상 상황별로 나누어 다양하고 구체적으로 교육하고 있어 

국내 간호 학의 의사소통 교육보다는 보다 체계적이고 많은 

시간을 의사소통 교육에 할당하고 있었으며 심층적인 의사소

통 내용을 교육에 포함하고 있다[25]. 따라서 간호사로서 갖춰

야 할 의사소통 능력을 강화하기 위하여 임상실습 전, 후 혹은 

학년별, 상황별로 다양한 각도에서 세분화 된 교육과정개발과 

시행이 필요함을 시사한다.

본 연구 상자의 일반적 특성은 의사소통 능력과 관련한 연

구에서 영향이 있는 변수로 나타난 종교, 전공만족도, 학업성

적을 포함하였다. 본 연구 상자의 일반적 특성에 따른 지각한 

의사소통에 한 중요도를 조사한 결과, 4학년이 2학년에 비하

여 지각한 의사소통에 한 중요도가 통계적으로 유의하게 높

았다. 임상실습을 한 후 학년별로 지각한 의사소통 능력에 

한 중요도를 조사한 연구는 없었으나, 임상 상황을 반영하여 학

습한 의사소통 기술을 실제 상황과 흡사한 환경과 표준화 환자

에게 적용한 실습을 한 후, 의사소통 중요성 인식도를 측정한 

Oh [25]의 연구에서는 지각한 의사소통 중요도가 향상되었다

고 보고한 바 있다. 이는 4학년이 임상실습을 겪는 동안 다양한 

상자와 의료진과의 관계에서 의사소통의 중요성을 체험할 

기회를 가졌기 때문인 것으로 보인다. 일반 학생을 상으로 

의사소통 능력과 교육요구도 분석을 실시한 Lee 등[16]은 고학

년 학생들이 저학년에 비해 의사소통 능력의 중요성을 높게 인

식하고 있는 것으로 보고하였고, 이는 조별 수업과제나 동아리

활동, 취업 스터디 등 인관계에 있어 저학년에 비해 상 적으

로 경험이 풍부한 고학년 학생들이 원만한 의사소통의 중요성

을 깨달을 기회가 더 많았기 때문이라고 주장하였다. 따라서 

임상실습은 예비 간호사로서의 역할 수행을 체험하게 되는 시

간으로서 학생들이 의사소통의 중요성을 깨달을 기회를 본격

적으로 접하게 되므로 실습과정에서 의사소통 교육의 중요성

이 더욱 강조되어야 한다. 

한편 간호 학 4학년이 2학년보다 지각한 의사소통 중요도

는 높았지만, 의사소통 능력 정도는 학년에 따라 유의한 차이를 

보이지 않았다. 우리나라 간호학 교과과정에서 의사소통 교육

은 학교마다 차이가 있으나 부분의 간호학생들은 1, 2학년 

때 의사소통 이론 수업만을 하고 3, 4학년 때 현장실습을 나가

므로 간호학생의 의사소통과 인관계의 경험이 부족한 현실

이다[26]. 그러나 4학년이 2학년에 비해 의사소통 능력 정도가 

높지 않은 것은 의사소통 교과목에서 학습한 내용을 실제로 임

상실습에서 적용하지 못했기 때문인 것으로 추측해 볼 수 있으

므로 다양한 상황과 관계설정 등의 모의상황에서 스스로 문제

를 파악하여 해결하도록 하는 반복적인 훈련을 통한 의사소통

을 훈련하고 실습할 수 있는 실습교육 방법의 개발 및 운영이 

필요하다. 학년에 따라 지각한 의사소통 중요도에 차이가 있었

던 점은 임상실습에서 간호사로서의 역할 수행 과정 중에 간호

학생들이 의사소통의 중요성을 깨달을 기회가 많은 결과로 

여겨지므로 실습과정에서 의사소통의 중요성이 더욱 강조되

어야 한다. 그래서 학년 전체를 상으로 하는 교육보다는 실습 

전, 후 학년에 따라 보다 세분화된 교육과정의 개발과 시행이 

필요하며, 간호 학생의 상황별 의사소통 교육에 한 요구도

를 파악하기 위하여 심층면접이나 포커스 그룹 인터뷰 등을 이

용한 질적 연구도 바람직할 것이다. 
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본 연구 상자의 일반적 특성에 따른 의사소통 중요도와 의

사소통 능력 정도를 분석한 결과에서, 동료와 비교하여 스스로 

인식하는 의사소통 능력이 ‘우수하다’고 응답한 경우가 ‘비슷

하다’거나 ‘낮다’고 응답한 경우보다 통계적으로 유의하게 높

게 나타났다. 상 방과 비교하여 인식하는 의사소통능력과 관

련된 직접적인 연구는 없었으나, 자아에 한 주관적 가치 판단

으로 자기 자신이 얼마나 유능한지를 스스로 믿는 정도를 나타

내는 자아존중감에 관한 Chun 등[27]의 연구에서 자아존중감

이 높으면 의사소통에 자신감을 갖게 되고, 반 로 낮으면 의

사소통에 자신감이 부족하여 자아존중감과 의사소통이 관계

가 있다고 하였다. 이러한 결과를 통해 볼 때 간호 학생 본인

이 지각하는 의사소통 능력에 한 확신이 의사소통 능력에 중

요한 요소임을 짐작할 수 있으며 의사소통 교육에서 다양한 치

료적 기술뿐 아니라 간호 학생의 자아존중감을 높여주기 위

한 교육 내용도 포함되어야 할 것이다. 

본 연구 상자의 의사소통 교육요구도에 한 중요도-수행

도 분석[14]과 Borich의 요구도 분석[15] 결과, 중요도-수행도 

분석[14]에서 제일사분면(집중부분)에 속하면서 Borich의 요

구도 분석[15]의 우선순위가 가장 높게 나타난 의사소통 하위 

역량은 목표설정 능력, 의사소통 하위 요소는 주도적 의사소통 

능력이었다. 주도적 의사소통 능력은 타인과 계획적이며 적극

적으로 화하는 행동특성으로 본 연구의 상자들은 상 방

에게 몸짓이나 억양을 사용해 자신의 의견을 적극적이고 명료

하게 전달하는 것이 중요하다고 지각하는 것으로 나타났다. 간

호 학생들의 임상실습 스트레스에 관한 연구[28]에서 간호

학생들은 임상실습 현장에서 환자, 보호자, 그리고 의료진과의 

관계에서 자신의 감정이나 의견을 올바르게 표현하는 주장행

동에 어려움을 느낀다고 하였다. 이는 간호교육과정에서 자신

의 의견, 감정, 욕구를 적절한 방법으로 표현하거나 주장하도

록 가르치는 부분이 보다 강조되어야 함을 시사하고[28], 그동

안 주입식 교육과 단답형 사고, 경쟁 사회 구조를 겪어오면서 

자신의 감정표현에 미숙할 수밖에 없는 사회분위기의 영향을 

재고하게 하는 결과이다[29]. 한편, 간호 학생을 상으로 자

기주장과 안관계 간의 관계를 조사한 연구[29]에서 인관계

는 자기주장과 양의 상관관계을 보였고, 자기주장이 높으면 의

사소통 능력이 높아지는 양의 상관관계가 있음을 보고한 바 있

다. 또한 임상실습 간호 학생을 상으로 한 주장훈련 프로그

램 효과 검증 연구에서 간호 학생들은 주장훈련 프로그램을 

통해 주장행동이 향상되었고 이어 임상수행능력의 하위 영역 

중 인관계 및 의사소통 능력이 연계되어 향상되었다[30]. 따

라서 간호 학생의 능력과 요구에 적합한 교육 내용(적절한 감

정조절 능력, 적극적이고 명료한 의사표현능력 함양)과 방법에 

한 구체적이고 체계적인 개발이 필요하다.

이상의 결과를 종합해 볼 때, 간호 학생의 교육요구도가 가

장 높았던 의사소통 능력 하위 역량 중에서 목표설정 능력을 높

이고 특히 하위 요소 중, 주도적 의사소통 능력을 강화할 수 있

는 교육 프로그램과 학습방법의 개발이 필요하다. 또한 본인이 

지각하는 의사소통 능력에 한 확신이 의사소통 능력에 중요

한 요소였으므로 의사소통 교육에서 다양한 치료적 기술뿐 아

니라 간호 학생의 자아존중감을 높여주기 위한 교육 내용도 

포함되어야 할 것이다. 그리고 임상실습 현장에서 자신의 감정

이나 의견을 표현하는 주장행동에 어려움을 느낀 간호 학생

을 위하여 적절한 감정조절 능력과 적극적이고 명료한 의사표

현 능력을 함양하기 위한 교육 내용과 방법의 개발이 필요하다. 

본 연구는 전문직 간호사의 핵심 역량으로 중요한 요소 중의 

하나이나, 간호학생들이 어려움을 호소하고 있는 의사소통에 

관하여 간호 학생들의 요구도를 파악했다는 점에서 의의가 

있다. 본 연구를 통하여 간호 학생이 지각한 의사소통 중요도

와 의사소통 능력 정도를 파악함으로써, 그들의 의사소통 교육

을 시행함에 있어 의사소통 능력과 요구도가 반영된 의사소통 

교육을 제공하기 위한 기초자료로 활용될 수 있을 것이다. 의사

소통 교육 수요자인 간호 학생의 실제적 요구가 반영된 본 연

구결과가 향후 간호 학생의 의사소통 능력 향상을 위한 교육

과정 구축 및 프로그램 개발에 도움이 될 기초자료로서 토 를 

마련하였음에도 불구하고 본 연구는 몇 가지 제한점을 가진다. 

양적 설문지를 활용한 본 연구결과는 간호 학생이 의사소통 

교육에 하여 어떠한 요구를 갖고 있는지 세부적으로 확인하

기에는 부족하다. 따라서 향후 심층면접이나 포커스 그룹 인터

뷰 등을 통해 구체적으로 어떤 임상 상황에서 어떤 상 와 화

할 때 어려움을 겪는지, 그리고 그 이유는 무엇인지를 파악하는 

연구가 수행될 필요성이 제기된다. 이와 함께 본 연구에는 2개 

학의 간호 학생들의 실태만이 반영되었으므로, 다른 여러 

학들을 포함하는 보다 포괄적 연구를 통해 우리나라 간호

학생의 의사소통 교육 요구에 한 일반화 작업을 제언한다.

결 론

본 연구결과를 통하여 간호 학생의 의사소통 교육은 간호

학생들의 의사소통 능력을 고려하고 그들의 요구도를 반영

한 실습 위주의 교육 내용이 간과되면서, 교육 수요자인 간호

학생들의 교육요구도가 반영되지 못하였다. 간호 학생에게 

치료적 도구로서 중요한 의사소통 기술은 일반 학생과 비교
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하여 높지 않았고, 교과목에서 학습한 내용을 실무에서 적용하

기 어려워하면서, 자기주장과 감정표현에 어려움을 호소하고 

있었다. 간호 학생의 의사소통 교육요구도는 목표설정 능력

의 주도적 의사소통 능력에 한 교육요구도가 가장 높게 나타

났고, 실습을 경험한 4학년이 2학년보다 지각한 의사소통 중요

도가 높게 나타났으며 본인이 지각한 의사소통 능력이 높을수

록 의사소통 능력 정도가 높게 나타났다. 따라서 국내 간호교육

과정 내에서 간호 학생의 적절한 감정조절 능력과 적극적이

고 명료한 의사표현 능력 함양을 위한 방향으로 교육 내용과 방

법의 개발이 필요하다. 그리고 간호실무에서 의사소통이 중요

하기 때문에 의사소통을 훈련하고 실습할 수 있는 방향으로 실

습교육 방법의 개발 및 운영이 필요하다.
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