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Purpose: This study was designed to assess the level of super-leadership and self-leadership, identify correlations 
among variables and identify the factors influencing organizational commitment of clinical nurses. Methods: Partici-
pants were 217 nurses working in four hospitals located in Seoul and Gyeonggi Province. Data were analyzed using 
descriptive statistics, independent t-test, one way ANOVA, Scheffé test, Pearson Correlation, and Multiple Regres-
sion. Results: The most influential factor for organizational commitment was super-leadership (β=.28, p<.001), fol-
lowed by education (β=.16, p=.007), the number of unit nurses (β=-.18, p=.003), self-leadership (β=.17, p=.008), and 
the number of patients being under 10 (β=.12, p=.046). These factors accounted for 23% of the variance in organiza-
tional commitment (F=13.46, p<.001). Conclusion: The results of this study suggest a need for strategies to improve 
organizational commitment of nurses by enhancing nurse’ self-leadership through nursing managers' su-
per-leadership.
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서 론

1. 연구의 필요성

의료 및 간호서비스에 대한 보건의료소비자들의 권리의식

과 수준 높은 서비스 질에 대한 높은 기대수준으로 인하여 병원 

조직은 총체적인 질관리를 위해 다양한 노력을 하고 있다. 이러

한 변화는 전문직 간호사들에게 자기 주도적으로 환경에 민감

하게 반응하고 창의적으로 대응할 수 있는 역량을 요구하고 있

으며, 각 부서의 관리자들은 조직구성원의 역량 향상에 긍정적 

영향을 미치기 위한 리더십을 강화하려는 노력이 전개되고 있

다. 전통적인 리더십은 탁월한 리더가 어떤 특성과 행동으로 

구성원에게 영향을 미치는지를 주요 관점으로 보았다면, 근래

에는 구성원의 내적인 동기가 조직성과에 미치는 영향이 크다
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는 점에 초점을 두어 각 개인의 창의성과 자발적인 능력발휘에 

자신이 스스로 동기부여하고, 이를 통해 자신에게 영향력을 행

사하는 셀프리더십이 주목받고 있다[1]. 

셀프리더십은 구성원 스스로가 자기 자신에게 영향력을 행

사하기 위해 사용하는 사고 및 행동전략으로[2] 성과를 위해 필

요한 자기 방향설정과 자기 동기부여를 획득하기 위해 스스로

에게 영향력을 발휘하는 것으로 자신에게 명령하고 지시함으

로써 자기 스스로 조직의 성과를 올리도록 이끌어주는 자율적

인 힘을 주며[3] 조직이 무엇을 해야 하고 왜 해야 하며 또 그것

을 어떻게 할 것인지를 알 수 있게 해 준다[4]. 셀프리더십은 개

인이 스스로 자신에게 영향력을 행사하는 방법에 대한 행동적, 

인지적 부분 모두를 포괄하는 보다 넓은 개념으로[2] 행위 중심

적 전략, 자연적 보상전략, 건설적 사고 패턴 전략으로 구성된

다[5]. 첫째, 행위 중심적 전략은 관리자와 구성원들이 어렵고 

내키지 않는 그러나 반드시 해야 하는 과업을 수행함에 있어 스

스로를 리드 하도록 돕는 것으로 자기목표설정, 리허설, 자기

관찰, 자기보상, 자기처벌, 단서관리 등이 있다. 둘째, 자연적 

보상전략은 달성하고자 하는 업무와 관련된 긍정적 지각이나 

경험에서 비롯되며 과업의 자기재설계와 작업환경여건의 재

설계가 있다. 마지막으로, 건설적 사고패턴전략은 자기 자신의 

사고에 대한 의도적인 통제를 통해 자신에게 영향력을 행사하

고 자신을 이끌어가는 과정이며 자신과의 대화, 정신적 이미

지, 신념과 가정에 대한 관리 등이 있다[6]. 

이처럼 셀프리더십 이론은 지시, 명령, 통제, 보상, 처벌 등

에 의해 발휘되는 전통적인 리더십보다는 자기 스스로의 목표

설정, 자기통제 등과 같이 자율성을 중심으로 하는 내적 리더

십이 조직 구성원들의 헌신과 열정을 불러일으켜 조직의 목적

을 보다 쉽게 달성시키는데 효과적이라는 것에 주안점을 두는 

것이다. 

한편, 조직구성원을 자극하고 촉진하여 그들의 잠재능력을 

최대한 이끌어낼 수 있는 관리자의 수퍼리더십은 조직 구성원

들의 셀프리더십을 강화하기 위해서 필요하다[7]. 수퍼리더십

은 조직의 구성원들이 셀프리더십 전략을 사용하여 책임감을 

가지고 창의성을 발휘하는 것을 격려하고 이들의 참여를 이끌

어 내기 위해 중요한 역할을 한다[2]. 수퍼리더십의 본질적 목

표는 조직 내의 리더나 구성원 모두가 주인 정신을 가지고 자신

의 업무에 최선을 다하는 셀프리더가 되도록 하는 것이다[8]. 

이처럼 수퍼리더십이 조직 전체를 관리하기 위한 리더십이기 

위해서 각 관리자는 조직구성원들의 셀프리더십을 강화시키

는 절차에 대한 이해가 필요하다. 관리자가 셀프리더십을 강화

하기 위한 단계는 스스로 셀프리더가 되는 1단계, 셀프리더십

의 모델이 되는 2단계, 스스로 목표를 정하도록 유도하는 3단

계, 긍정적 사고유형을 창조하는 4단계, 보상과 건설적인 질책

을 통한 셀프리더십을 개발하는 5단계, 팀워크를 통한 셀프리

더십을 조장하는 6단계, 셀프리더십의 문화를 촉진시키는 7단

계로 이루어진다[2]. 조직의 구성원들은 스스로 실행목표를 설

정하고 자기 평가에 따라 적극적으로 아니면 소극적으로 반응

하기 때문에 리더가 만족스러운 리더십 효과를 얻기 위해서 구

성원들이 스스로에게 영향을 미치는 방법을 파악해서 그것을 

효과적으로 활용해 나가야 한다. 더 나아가 좋은 조직체가 되기 

위해 구성원의 헌신과 열정이 필요하다[3]. 구성원의 헌신과 

열정을 불러일으키기 위하여 구성원의 내면에 잠재되어 있는 

셀프리더십을 이끌어 내는 것이 중요하며 이를 위해서는 수퍼

리더십이 필요하다는 것이다. 

일반조직인 연구소, 기업 및 병원 10개 기업의 구성원들을 

대상으로 한 연구[9]에서 수퍼리더십이 구성원의 셀프리더십

과 성과와 정(＋)의 관계를 가지는 것으로 나타났다. 호텔 직

원을 대상으로 직원들이 인지하는 관리자의 수퍼리더십은 직

원들의 셀프리더십에 유의한 영향을 미치는 것으로 확인되었

다[10]. 또한 학교장의 수퍼리더십이 교사의 셀프리더십과 교

사의 학교조직몰입에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 나타났

으며[11] 초 ․ 중등 체육교사가 인지하는 학교장의 수퍼리더십

을 구성하는 하위요인이 체육교사의 셀프리더십에 유의한 영

향을 주는 것으로 나타났다[12]. 또한 셀프리더십을 매개로 하

여 개인학습[13]과 성과[14]에 영향을 미치는 것으로 확인되

었다. 

셀프리더십과 관련된 연구로는, Houghton and Neck [15]

은 셀프리더십과 관련된 연구 경향을 분석한 결과 셀프리더십

이 직무만족과 긍정적인 관계가 있다고 하였으며, 셀프리더십

이 조직원의 직무만족뿐만 아니라 조직몰입에 긍정적인 영향

을 미친다고 하였다[9]. 간호학과 관련된 셀프리더십의 연구로

는 간호사의 셀프리더십의 점수가 높을수록 조직몰입정도가 

높았으며[16], 종합병원 간호사의 셀프리더십이 높을수록 직

무만족과 임상수행능력이 높다고 보고하였다[17]. 또한 간호

학 분야에서는 셀프리더십의 3가지 구성요소를 모두 포함하는 

연구는 찾아볼 수 없었지만 Kim[18]의 연구에서는 상사의 수

퍼리더십이 조직구성원의 셀프리더십의 구성요소인 행위 중

심적 전략, 자연적 보상전략과 건설적 사고패턴에 영향을 미치

는 것으로 확인되었다. 

이상에서 수퍼리더십에 대한 연구는 1990년대 후반부터 시

작되어 현재까지 경영학이나 교육학 분야에서 기업 또는 학교조

직의 구성원들을 대상으로 조직의 관리자의 수퍼리더십에 관한 
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연구와 조직 구성원들이 인지하는 수퍼리더십에 대한 연구한 것

이 대부분으로 간호학 분야에서 수퍼리더십에 대한 연구는 거의 

이루어지지 않고 있다. 따라서 본 연구는 간호사가 인지하는 간

호관리자의 수퍼리더십과 셀프리더십 및 조직몰입 간의 관계를 

파악하고 조직몰입에 미치는 요인을 규명하고자 한다. 

2. 연구목적 

본 연구의 목적은 간호사가 인지하는 간호관리자의 수퍼리

더십, 셀프리더십이 조직몰입에 미치는 영향을 파악하는 것으

로 연구의 구체적인 목적은 다음과 같다. 

 간호사가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프리더

십과 조직몰입 정도를 파악한다. 

 간호사의 일반적 특성에 따른 간호관리자의 수퍼리더십, 

셀프리더십과 조직몰입과의 차이를 파악한다. 

 간호사가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프리더

십과 조직몰입간의 관계를 파악한다. 

 간호사의 조직몰입에 영향을 미치는 요인을 파악한다. 

연구방법

1. 연구설계 

본 연구는 간호사가 인지하는 간호관리자들의 수퍼리더십, 

셀프리더십과 조직몰입간의 관계를 파악하고 조직몰입에 영

향을 미치는 요인을 규명하기 위한 서술적 상관관계연구이다. 

2. 연구대상 

본 연구의 대상은 서울 및 경기도 소재 Y대학 부속병원 3곳과 

K대학 부속병원 1곳에 근무 중인 간호사를 편의표집 하였으며 

연구대상자 수는 G*Power 3.1.9 프로그램을 이용하여 구하였

다. 회귀분석을 위해 중간크기의 effect size .15, ⍺ .05, power 

.80, 예측인자를 독립변수는 연속형 변수 5개와 범주형 변수 5

개이고 범주형 변수는 더미변수 처리하여 총 16개로 할 경우, 최

소 표본크기가 204명이 요구되었다. 탈락률 20%를 감안하여 본 

연구의 목적을 이해하고 참여에 동의하는 245명의 대상자가 요

구되었다.

대상자의 선정 및 제외기준은 다음과 같다. 

 3년 이상의 간호사 경력이 있는 자

 연구의 목적을 이해하고 연구참여에 동의하고 서명한 자 

 의료기관의 직급상 관리직(수간호사 이상)인 자는 제외 

3. 연구도구 

1) 수퍼리더십 

수퍼리더십은 자신뿐만 아니라 구성원들의 잠재능력과 최

선의 노력을 이끌어내는 것을 의미하며 구성원들이 스스로를 

리드해나갈 수 있도록 가르치고 이끄는 리더십을 뜻한다. 수퍼

리더십은 Manz와 Sims[3]의 Self-Management Leader Be-

havior도구와 Cox의 Self Leadership Questionnaire II (SLQ)

를 기초로 하여 Yang[9]이 번역한 도구로 측정하였다. 본 도구

는 14문항으로 구성되며 Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’ 

1점에서부터 ‘매우 그렇다’ 5점 까지 점수화 하였다. 총 점수범

위는 14~70점으로 점수가 높을수록 수퍼리더십이 높음을 의

미한다. Yang[9]의 연구에서 Cronbach's ⍺는 .82, Kim [18]

의 연구에서 Cronbach's ⍺는 .92로 보고되었다. 본 연구에서

의 Cronbach's ⍺는 .91이었다. 

2) 셀프리더십

셀프리더십은 구성원 스스로가 자기 자신에게 영향력을 행

사하기 위해 사용하는 사고 및 행동전략을 말한다[19]. 셀프리

더십은 Houghton과 Neck[15]에 의해 구성타당도가 확인된 

The Revised Self-Leadership Questionnaire (RSLQ) 도구를 

Kim[18]이 사용한 것으로 측정하였다. 이 도구는 총 35문항으

로 세 가지 하위요인인 행동 지향적 전략, 자연적 보상 전략 및 

건설적 사고패턴 전략으로 구성되며 Likert 5점 척도로 ‘전혀 

그렇지 않다’1점 에서부터 ‘매우 그렇다’ 5점으로 점수화 하였

다. 총 점수범위는 35~175점으로 점수가 높을수록 셀프리더십

의 정도가 높음을 의미한다. 원 도구의 Cronbach's ⍺는 .74였

으며 본 연구에서의 Cronbach's ⍺는 .92이었다. 

3) 조직몰입 

조직몰입이란 조직이 추구하는 목표와 가치에 대한 강한 신

뢰와 수용, 조직을 위해 노력하려는 의지, 조직구성원으로 남아 

있으려는 강한 욕구로 자신이 속한 조직에 대해 나타내는 애착

심을 말한다[20]. 본 연구에서 간호사의 조직몰입의 정도를 측정

하기 위하여 Mowday 등[20]이 개발하고 Kim[21]이 수정 ․ 보
완한 도구를 사용하였다. 본 도구는 동일시 6문항, 애착 6문항, 

근속 3문항으로 총 15문항으로 구성되며 Likert 5점 척도로 ‘전

혀 그렇지 않다’ 1점 에서부터 ‘매우 그렇다’ 5점으로 점수화 하

였다. 총 점수범위는 15~75점으로 점수가 높을수록 조직몰입의 
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정도가 높은 것을 의미한다. 원도구의 신뢰도 Cronbach's ⍺는 

.82~.93이었으며 본 연구에서의 Cronbach’s ⍺는 .84이었다. 

4. 자료수집 

본 연구는 Y간호대학 기관생명윤리 위원회의 심의를 통과 

한 후(IRB No. 2014-0003-3) 자료수집 및 연구를 시작하였다. 

본 조사는 2014년 8월 1일부터 9월 30일까지 시행하였다. 자료

수집은 연구대상자 모집과 관련하여 4개 기관의 간호부서 책

임자와 미리 연락하여 연구의 목적과 내용을 설명하고 연구 계

획서 제출 및 자료수집 절차에 대해 상의하였다. 연구 선정기준

에 맞고 참여하고자 하는 간호사들에게 설문지 배부를 위해 연

구자가 방문하여 병동 내 독립된 공간에서 연구자가 연구 설명

문을 가지고 연구목적, 내용 및 보상에 대해 설명하고 자발적으

로 연구에 참여하겠다는 간호사에게 연구 설명문과 연구대상

자 동의서 사본 1부를 제공하였다. 연구자가 간호사들을 만나

는 시간은 연구자가 정하지 않고 해당 병동 간호사들의 업무에 

방해가 되지 않는 범위 안에서 원하는 시간이 있다면 그 시간에 

연구자가 병동에 방문하였다. 

또한 본 연구에 동의한 경우라도 언제든지 철회할 수 있음을 

알도록 하였으며 설문에 참여하는 대상자들에게 고마움의 표

시로 답례품을 제공하였다. 설문의 결과는 익명이 보장되고 비

이 보장되도록 처리하며 연구결과는 순수하게 연구목적으

로만 활동될 것임을 대상자들이 알도록 설명하였으며 대상자

들이 설문지와 동의서를 다 작성한 경우, 미리 준비해 둔 잠금

장치가 있는 상자에 설문지와 동의서를 넣도록 하였으며 연구

자는 3일 이내에 그 상자를 회수하였다. 본 연구에서는 연구의 

목적을 이해하고 연구참여에 동의한 간호사 245명에게 설문지

를 배부하여 총 233부의 설문지가 회수되었으며, 그 중 3년 미

만의 간호사로부터 작성된 설문지 16부를 제외한 217부를 자

료분석에 사용하였다. 

5. 자료분석 

본 연구에서 수집된 자료는 SPSS/WIN21.0 프로그램을 이

용하여 전산처리하였다. 

 대상자 일반적 특성과 대상자가 인지하는 간호관리자의 

수퍼리더십, 셀프리더십과 조직몰입 정도는 서술적 통계

로 산출하였다. 

 대상자의 일반적 특성에 따른 수퍼리더십, 셀프리더십과 

조직몰입정도의 차이는 independent t-test와 one way 

ANOVA로 분석하였고, 사후 검정은 Scheffé test로 분석

하였다. 

 대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프리더

십과 조직몰입 간의 상관관계는 Pearson's correlation co-

efficient를 산출하였다. 

 조직몰입에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위하여 Step-

wise multiple regression을 실시하였다. 

연구결과

1. 대상자의 일반적 특성 

대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 

성별은 여자가 216명(99.5%)으로 거의 대다수를 차지하였

으며 연령은 30세 이상 39세 미만이 97명(44.7%)으로 가장 많

았다. 교육정도는 대졸 이상이 149명(68.7%)로 과반수 이상이

었으며 근무부서는 내 ․ 외과 병동이 158명(72.8%)으로 나타났

으며 근무형태는 3교대가 214명(98.6%)로 대다수를 차지하였

다. 한 부서에서 근무하는 간호사의 수가 25명 이하가 157명

(72.4%), 간호사가 담당하는 환자 수가 10명 이하, 11명 이상 

20명 미만의 경우가 각각 90명(41.5%)으로 나타났다. 총 근무

경력은 10년 이상이 91명(41.9%)으로 가장 많았으며 현재 근

무부서에서의 경력은 5년 미만이 118명(54.4%)으로 가장 높은 

것으로 나타났다. 직위의 경우, 일반간호사가 156명(71.9%)으

로 과반수보다 많았으며 이직경험의 경우, 이직경험이 있는 대

상자가 184명(84.8%)로 이직경험이 없는 대상자보다 많았다. 

또한 리더십교육을 희망하는 대상자가 168명(77.4%)으로 희

망하지 않는 대상자보다 많은 것으로 확인되었다(Table 1). 

2. 대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프

리더십과 조직몰입 

대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프리더십 

및 조직몰입 정도는 Table 2와 같다. 

대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십 정도는 5점 

만점에 평균 3.60±0.49점으로 나타났으며 셀프리더십 정도는 

5점 만점에 평균 3.61±0.41점으로 하부요인을 살펴보았을 때 

행동지향적 전략은 평균 3.61±0.42점, 자연적 보상전략은 평

균 3.65±0.52점 그리고 건설적 사고패턴전략은 3.60±0.49점

으로 나타났다. 또한 간호사의 조직몰입의 정도는 5점 만점에 

평균 3.14±0.47점으로 나타났다(Table 2). 
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Table 1. General Characteristics (N=217)

Characteristics Categories n (%) M±SD Min Max

Gender Male
Female

 1 (0.5)
216 (99.5)

Age (year) ≤29
30~39
≥40

 76 (35.0)
 97 (44.7)
 44 (20.3)

33.49±6.41 25 52

Marital status Married 
Single

110 (50.7)
107 (49.3)

Religion Yes
No

124 (57.1)
 93 (42.9)

Education 3-year college
≥University 

 68 (31.3)
149 (68.7)

Work unit Internal-medicine & surgery ward
Others (ICU, PACU etc.)

158 (72.8)
 59 (27.2)

Work shift 3 shifts
Only daytime 

214 (98.6)
 3 (1.4)

Number of unit nurses ≤25
≥26

157 (72.4)
 60 (27.6)

22.01±9.71 3 57

Number of patients ≤10
11~20
≥21

 90 (41.5)
 90 (41.5)
 37 (17.0)

 15.37±14.19 0 160

Total clinical career 
(year)

＜5
5~10
≥10

 53 (24.4)
 73 (33.7)
 91 (41.9)

10.84±6.72 3 36.67

Career in present
work unit (year)

＜5
5~10
≥10

118 (54.4)
 65 (30.0)
 34 (15.6)

5.91±4.87 1* 23

Position Staff nurse 
Charge nurse 

156 (71.9)
 61 (28.1)

Turnover experience Yes 
No

184 (84.8)
 33 (15.2)

Leadership education Yes 
No

118 (54.4)
 99 (45.6)

Hope for leadership 
education

Yes 
No

168 (77.4)
 49 (22.6)

*Month.

Table 2. Level of Super-leadership, Self-leadership, and Organizational Commitment (N=217)

Variables M±SD Min Max

Super-leadership 3.60±0.49 1.93 5.00

Self-leadership
Behavior-focused strategies
Natural reward strategies
Constructive thought pattern strategies

3.61±0.41
3.61±0.42
3.65±0.52
3.60±0.49

2.39
2.39
1.80
2.17

5.00
5.00
5.00
5.58

Organizational commitment 3.14±0.47 1.60 4.40
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3. 대상자의 일반적 특성에 따른 수퍼리더십, 셀프리더

십 및 조직몰입과의 차이

대상자의 일반적 특성에 따른 수퍼리더십, 셀프리더십 및 조

직몰입의 차이는 Table 3과 같다. 

대상자의 일반적 특성에 따른 간호관리자의 수퍼리더십은 

성별(t=2.93, p=.004)과 직위(t=-3.38, p=.001)에 따라 유의한 

차이가 있는 것으로 나타났다. 대상자의 일반적 특성에 따른 

셀프리더십은 성별(t=3.38, p=.001), 연령(F=4.64, p=.011), 경

력(F=3.18, p=.044), 현재 근무부서에서의 경력(F=4.13, p= 

.017), 직위(t=-2.52, p=.012), 리더십교육유무(t=2.16, p=.032), 

리더십교육 희망여부(t=4.23, p<.001)에 따라 유의한 차이가 

있는 것으로 나타났다. 사후 검정 결과 셀프리더십은 30세~39

세의 연령층보다 40세 이상의 연령층에서 유의하게 높았으며, 

현재 부서에서의 임상경력이 10년 이상인 경우가 5년~10년 미

만층보다 셀프리더십 점수가 유의하게 높았다. 대상자의 일반

적 특성에 따른 간호사의 조직몰입은 대상자의 연령(F=4.97, 

p=.008), 결혼상태(t=-2.14, p=.033), 교육정도(t=-3.04, p=.003), 

근무부서 전체 간호사 수(t=3.04, p=.003), 간호사가 담당하는 

환자 수(F=3.76, p=.025), 총 근무경력(F=3.79, p=.024), 직위

(t=-3.03, p=.003), 리더십 교육여부(t=2.88, p=.004)와 리더십

교육 희망여부(t=2.01, p=.046)에 따라 유의하게 차이가 있는 

것으로 나타났다(Table 3). 

4. 대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프

리더십과 조직몰입 간의 관계

대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십, 셀프리더십

과 조직몰입 간의 상관관계는 Table 4와 같다. 

본 연구의 주요변수인 수퍼리더십, 셀프리더십, 조직몰입 

간의 상관관계를 살펴보면 조직몰입은 수퍼리더십(r=.37, p< 

.001) 및 셀프리더십(r=.28, p<.001)과 유의한 정(＋)의 상관

관계를 가지는 것으로 나타났다. 또한 수퍼리더십과 셀프리더

십(r=.34, p<.001)이 유의한 정(＋)의 상관관계를 가지는 것으

로 나타났다(Table 4). 

5. 대상자의 조직몰입 영향요인 

대상자의 조직몰입의 영향요인을 파악하기 위해 수퍼리더

십, 셀프리더십과 일반적 특성 중 조직몰입에 유의한 차이를 

보인 항목을 예측변수로 회귀분석을 실시하였다. 변수 선택방

법은 단계적 방법을 사용하였으며 결과는 Table 5와 같다. 

간호사가 인지하는 조직몰입에 영향을 미치는 요인은 수퍼

리더십(β=.28, p<.001), 교육수준(β=.16, p=.007), 근무병동

의 간호사 수(β=-.18, p=.003), 셀프리더십(β=.17, p=.008), 간

호를 담당하는 환자 수가 10명 이하인 경우(β=.12, p=.046) 순

으로 나타났으며 조직몰입의 23%를 설명하였다. 

논 의  

본 연구는 간호사가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십과 

셀프리더십의 정도를 확인하고 이들이 조직몰입에 미치는 영

향을 파악하고자 시행되었다.

본 연구에서 대상자가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십 

정도는 총 5점 만점 중 평균 3.6점으로 이는 국내 IT회사, 제조

업, 금융업, 공공기관에 근무하는 회사원을 대상으로 한 Kim 

[18]의 연구에서 수퍼리더십 평균 점수 3.3점보다 0.3점 높게 나

타났다. 간호사를 대상으로 한 수퍼리더십에 관한 선행연구가 

없어 비교할 수는 없었지만 조심스럽게 간호조직에서 간호사

가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십 정도는 일반기업체를 

대상으로 한 관리자의 수퍼리더십 정도보다 약간 높은 결과임

을 알 수 있다. 기업체와 다른 의료 환경이라는 조직의 특성과 관

리자 개인의 특성 차이로 여겨지며 추후 연구를 통해 확인해 볼 

필요가 있다. 또한 간호사가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더

십 수준과 실제 간호관리자의 수퍼리더십 간에 차이가 있을 수 

있어 연구결과를 해석함에 있어 보다 신중할 필요가 있다고 본

다. 일반적 특성에 따른 수퍼리더십에 차이를 보였던 직위의 경

우 일반간호사보다 책임간호사의 수퍼리더십의 평균점수가 높

은 것으로 나타나 Kim[18]의 연구의 결과를 지지하였다. 

대상자의 셀프리더십 정도는 총 5점 만점 중 평균 3.61점으

로 A항공사 구성원을 대상으로 한 연구[22]에서의 셀프리더십 

평균 3.39점과 비교하였을 때 셀프리더십 평균점수가 더 높게 

측정되었다. 반면 현역부대 육군병사를 대상으로 한 연구[23]

에서의 셀프리더십 평균점수 4.82점과 비교하였을 때 다소 낮

게 측정되었다. 이렇게 셀프리더십 정도에 차이를 보인 이유는 

본 연구에서의 연구대상자가 대부분 여성이었던 점과 연령의 

차이 때문일 것으로 여겨진다. 일반 기업체에 근무하는 직장인

들을 대상으로 한 연구[18]에서 셀프리더십 평균점수는 3.67점

으로 병원에서 근무하는 간호사를 대상으로 한 본 연구와 비슷

하게 측정되었다. 이는 셀프리더십의 정도를 측정하는 도구의 

상이성과 이윤을 추구하는 기업과 군조직과는 다른 병원이라

는 조직문화에 대한 차이[24]의 결과라고 할 수 있다. 본 연구에
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Table 3. Differences in Super-leadership, Self-leadership and Organizational Commitment according to Characteristics of 
Participants (N=217)

Characteristics Categories n (%) 
Super-leadership Self-leadership

Organizational 
commitment

M±SD t or F (p) M±SD t or F (p) M±SD t or F (p)

Gender Male
Female

 1 (0.5)
216 (99.5)

70.00±0.00
50.31±6.70

2.93
(.004)

170.00±0.00
 122.49±14.04

3.38
(.001)

55.00±0.00
47.09±7.11

1.11
(.268)

Age (year) ≤29a

30~39b

≥40c

 76 (35.0)
 97 (44.7)
 44 (20.3)

50.30±6.49
49.79±7.40
51.91±5.88

1.48
(.230)

 121.90±14.44
 120.75±14.38
 128.41±12.98

4.64
(.011)
c＞b

45.84±6.39
46.86±7.63
49.95±6.46

4.97
(.008)
c＞a

Marital status Married 
Single

110 (50.7)
107 (49.3)

50.48±6.48
50.32±7.18

0.18
(.858)

 122.43±14.24
 122.99±14.56

-0.29
(.775)

48.17±7.11
46.11±7.00

-2.14
(.033)

Religion Yes
No

124 (57.1)
 93 (42.9)

50.81±6.43
49.86±7.30

1.02
(.311)

 123.61±14.24
 121.49±14.53

1.07
(.284)

47.52±7.08
46.61±7.17

0.93
(.354)

Education 3-year college
≥University 

 68 (31.3)
149 (68.7)

49.54±7.66
50.79±6.39

-1.17
(.245)

 121.69±15.09
 123.17±1405

-0.70
(.484)

44.99±7.32
48.10±6.82

-3.04
(.003)

Work unit Internal-medicine & 
surgery ward
Others (ICU, PACU etc.)

158 (72.8)
 59 (27.2)

50.11±6.85
51.18±6.73

-1.03
(.303)

 121.73±14.41
 125.32±14.05

-1.65
(.101)

46.80±6.89
48.00±7.69

-1.11
(.270)

Work shift 3 shifts
Only daytime 

214 (98.6)
 3 (1.4)

50.39±6.86
51.00±1.00

-0.15
(.878)

 122.57±14.42
132.33±3.06

-1.17
(.243)

47.14±6.98
 46.00±16.52

0.12
(.916)

Number of 
unit nurses

≤25
≥26

157 (72.4)
 60 (27.6)

50.78±6.82
49.40±6.76

1.34
(.180)

 122.71±12.60
 122.68±18.33

0.01
(.991)

48.02±7.07
44.79±6.74

3.04
(.003)

Number of 
patients

≤10a

11~20b

≥21c

 90 (41.5)
 90 (41.5)
 37 (17.0)

50.49±7.85
50.60±6.15
49.70±5.70

0.24
(789)

 123.28±15.41
 121.56±13.13
 123.85±14.80

0.50
(.606)

48.34±8.17
46.94±6.33
44.61±5.43

3.76
(.025)
a＞c

Total clinical 
career 
(year)

＜5
5~10
≥10

 53 (24.4)
 73 (33.7)
 91 (41.9)

50.11±6.81
50.82±6.68
50.23±6.82

0.21
(.807)

 121.25±15.26
 120.23±15.20
 125.54±12.72

3.18
(.044)

45.90±6.62
46.10±6.64
48.67±7.53

3.79
(.024)

Career in present
work unit (year)

＜5
5~10
≥10

118 (54.4)
 65 (30.0)
 34 (15.6)

51.14±6.67
5018±6.62
48.24±7.40

2.48
(.086)

123.71±4.69
 118.78±14.70
 126.68±10.80

4.13
(.017)
c＞b

48.05±6.95
45.88±7.43
46.32±6.83

2.23

(.110)

Position Staff nurse 
Charge nurse 

156 (71.9)
 61 (28.1)

49.57±7.23
52.52±5.09

-3.38
(.001)

 121.18±14.82
 126.59±12.45

-2.52
(.012)

46.23±6.99
49.43±6.95

-3.03
(.003)

Turnover 
experience

Yes 
No

184 (84.8)
 33 (13.8)

50.31±6.60
50.53±8.07

-0.17
(.867)

 122.54±14.52
 124.19±14.16

-0.58
(.565)

47.38±7.11
45.73±7.08

1.34
(.182)

Leadership 
education

Yes 
No

118 (54.4)
 99 (45.6)

51.14±6.02
49.52±7.59

1.72
(.086)

 124.62±13.47
 120.42±15.12

2.16
(.032)

48.38±7.04
45.63±6.94

2.88
(.004)

Hope for 
leadership 
education

Yes 
No

168 (77.4)
 49 (22.6)

50.41±6.68
50.37±7.36

0.04
(.970)

 124.85±13.47
 115.35±15.06

4.23
(.000)

47.65±6.90
45.35±7.61

2.01
(.046)

Table 4. Correlations among Super-leadership, Self-leadership, and Organizational Commitment (N=217)

Variables 
Super-leadership Self-leadership Organizational commitment

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

Super-leadership 1

Self-leadership .34 (＜.001) 1

Organizational commitment .37 (＜.001) .28 (＜.001) 1
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Table 5. Factors Influencing Organizational Commitment by Multiple Regression (N=217)

Variables B SE β t   p

(Constant) 20.14 4.23 4.77 ＜.001

Super-leadership  0.30 0.07 .28 4.39 ＜.001

Education  2.51 0.92 .16 2.71 .007

Number of unit nurses  -2.87 0.96 -.18 -3.00 .003

Self-leadership  0.09 0.03 .17 2.70 .008

Number of patients being under 10  1.74 0.87 .12 2.01 .046

R2=.24, Adj. R2=.23, F=13.46, p＜.001

서 연령이 많을수록 근무경력이 많을수록 현재 근무부서에서

의 경력이 10년 미만인 경우보다는 10년 이상의 경우가, 일반

간호사보다는 책임간호사일수록, 리더십교육을 받지 않은 경

우보다는 받은 경우일수록, 리더십교육을 희망하지 않는 경우

보다는 희망하는 경우에 셀프리더십의 평균점수가 높은 것으

로 나타났다. 이는 Park과 Park[16]의 연구결과를 지지하는 것

이었다. 

대상자의 조직몰입 정도는 총 5점 만점 중 평균 3.14점으로 

종합병원 간호사들을 대상으로 한 Lee[24]의 연구에서 평균 

3.2점보다 조금 낮았으며, 병원 간호사를 대상으로 한 조직몰

입은 3.14점으로 동일하게 나타났다[25]. 본 연구에서 대상자

가 인지하는 조직몰입의 정도는 선행연구들과 비교하였을 때 

같거나 조금 낮게 나타났다. 

조직몰입에 차이를 보인 일반적 특성은 40세 이상의 경우가 

29세 이하에서의 평균점수보다 유의하게 높았으며 근무경력

이 많을수록, 교육정도가 높을수록 조직몰입의 평균점수가 높

게 나타났다. 이는 연령이 많을수록, 기혼보다는 미혼인 경우

가 조직몰입에 영향을 미친다는 연구결과와 일치하며[16,21, 

24] 근무기간이 길수록 직위가 높을수록 조직몰입이 높게 나타

난 Kang과 Park[11], Park과 Park[16], Kim[21]과 Lee[24]의 

연구결과와 일치하는 것이다. 조직에서 근무기간이 길어질수

록 조직에서 핵심구성원으로 인정받게 되며 조직에서의 의사

결정 시 중요한 역할을 담당하는 경우가 많기 때문이라고 여겨

진다. 근무부서 간호사 수가 25명 이하인 경우가 26명 이상의 

경우에서보다 유의하게 높았으며 간호사가 담당하는 환자수

가 10명 이하인 경우가 20명 이상인 경우보다 조직몰입의 평균

점수가 높았다. 선행연구가 없어 직접적인 비교에는 제한이 있

지만 너무 많은 동료와의 관계 보다는 보다 적은 동료와의 관계

가 조직몰입을 높일 수 있는 요인임을 예상할 수 있다. 또한 간

호사가 담당하는 환자 수가 21명 이상일 경우보다 10명 이하일 

때 간호사의 조직몰입 정도가 높게 나타난 것은 보다 환자 간호

에 집중할 수 있는 환경이 가능했기 때문임을 알 수 있다. 리더

십교육을 받은 경우와 리더십교육을 희망하는 경우가 그렇지 

않은 경우보다 조직몰입의 정도가 높게 나타났다. 리더십교육

과 관련한 선행연구와 비교할 수 없지만 리더십교육이 조직구

성원의 조직몰입을 높일 수 있는 하나의 긍정적인 요인이라고 

여겨지며 추후 연구가 필요하다고 본다. 

본 연구에서 주요변수 간 상관관계를 살펴보면 조직몰입은 

수퍼리더십(r=.37, p<.001), 셀프리더십(r=.28, p<.001)과 유

의한 정(＋)의 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 이는 일반 간

호사들이 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십의 정도가 높을

수록, 셀프리더십이 높을수록 일반간호사들의 조직몰입의 정

도가 높음을 나타낸다. 즉, 구성원들의 셀프리더십을 자극하고 

촉진하여 그들의 잠재능력을 최대한 이끌어내는 내는 리더십

일수록 일반간호사들 스스로가 자기 자신에게 영향력을 행사

하기 위해 사용하는 사고 및 행동전략의 정도가 높을 뿐만 아니

라 조직이 추구하는 목표와 가치에 대한 강한 신뢰와 수용, 조

직을 위해 노력하려는 의지, 조직구성원으로 남아 있으려는 강

한 욕구로 자신이 속한 조직에 대해 나타내는 애착심의 정도가 

높음을 의미한다. 이러한 결과는 초 ․ 중등 교사를 대상으로 한 

연구[13], 지방의 특급호텔 종사원을 대상으로 한 연구[26]와 

중국의 제조기업 종사자들을 대상으로 한 연구[27]에서 수퍼

리더십과 조직몰입간의 정(＋)의 상관관계를 나타낸 연구결과

와 일치하였다. 또한 중소 의료기관에서 근무하는 간호사를 대

상으로 한 연구[16]에서 셀프리더십과 조직몰입과 통계적으로 

유의한 상관관계가 있음이 확인되어(r=.58, p<.001) 본 연구

의 결과를 지지하였다. 

본 연구에서 대상자가 인지하는 조직몰입에 영향을 미치는 

요인은 수퍼리더십(β=.28, p<.001), 교육수준(β=.16, p=.007), 

근무병동의 간호사 수(β=-.18, p=.003), 셀프리더십(β=.17, p= 
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.008), 간호를 담당하는 환자 수가 10명 이하인 경우(β=.12, p= 

.046) 순으로 나타났으며 조직몰입의 24.2%를 설명하였다. 이

는 수퍼리더십이 조직몰입에 영향을 미친다는 결과[12,26,27]

와 일치하였으며, 셀프리더십 또한 조직몰입에 영향을 미친다

는 연구결과[12,28,29]와도 일치하는 것으로 수퍼리더십과 셀

프리더십이 조직몰입에 영향을 미치는 중요한 변수임을 확인

할 수 있었다. 

결 론

본 연구는 3년 이상의 경력이 있는 간호사를 대상으로 간호

사가 인지하는 간호관리자의 수퍼리더십과 셀프리더십 및 조

직몰입간의 관계를 규명하고 조직몰입에 미치는 요인을 연구

하는 서술적 상관관계 연구이며 총 217명의 자료를 분석에 이

용하였다. 본 연구결과, 간호사들이 인지하는 간호관리자의 수

퍼리더십과 셀프리더십이 조직몰입과 양의 상관관계를 나타

냈다. 또한 조직몰입에 영향을 미치는 요인은 간호관리자의 수

퍼리더십, 교육수준, 근무부서에서 함께 근무하는 간호사 수, 

셀프리더십과 간호사가 담당하는 환자 수가 10명 이하인 경우 

순으로 나타나 조직몰입의 23%를 설명하였다. 

따라서, 본 연구의 결과를 바탕으로 다음과 같은 제언을 하

고자 한다. 

첫째, 실무적인 측면에서 간호관리자의 수퍼리더십 강화를 

위한 맞춤형 교육을 제공할 것을 제언한다. 

둘째, 연구적 측면에서 수퍼리더십과 셀프리더십의 하위구

성요소에 관한 관계 연구가 추후 필요하다고 본다. 마지막으로 

교육적인 측면에서 간호사의 셀프리더십 강화를 위한 리더십

교육 프로그램 개발이 필요하다고 본다. 
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