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Purpose: This study was done to evaluate the persistency of effects of an integrated nursing simulation program 
on interest in learning, recognition of importance of communication, communication skills, and problem-solving 
abilities. Method: Forty-seven nursing students were recruited for this quasi-experimental design research. The 
experimental group (n=23) performed the simulation program for two weeks, and the control group (n=24) 
performed traditional clinical nursing practice for two weeks. Data were collected at baseline, immediately after the 
intervention, at 4 weeks, and finally at 8 weeks. Results: With respect to all variables, no significant differences 
were found between the experimental group and the control group. Interest in learning showed a significant 
increase in the control group (F=3.59, p=.018) at 4 weeks, and there was a significant increase in problem-solving 
abilities in the experimental group (F=4.98, p=.004) immediately after the intervention. Conclusion: Findings from 
this study suggest that the integrated nursing simulation program is as effective as the traditional clinical nursing 
practice, and the integrated nursing simulation program could be used as an alternative.
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서    론

최근 임상현장에서는 간호 대상자들의 지적 수준 향상 및 

권리의식과 간호서비스에 대한 요구도가 높아지고 있다. 대상

자들이 사소한 간호술이라 할지라도 미숙하고 서툰 간호 학

생들에게 받고 싶지 않음을 표현하는 경향이 강해져 학생들

이 임상실습교육 현장에서 직접적인 간호수행의 기회가 점점 

축소되고 관찰 위주의 실습이 대부분을 차지하게 되어 임상

실습의 질을 담보하기 어려운 실정이 되었다[1,2].  

이에 임상실습교육의 어려움을 보완하고 간호학생의 임상실

무수행능력을 효과적으로 함양시켜 줄 수 있는 대체 방안의 

필요성이 제시되어 대체방안으로 시뮬레이션을 활용한 교내 

실습교육이 증가하고 있다[3]. 시뮬레이션 실습교육은 임상 상

황의 환자 시나리오를 기반으로 학생이 직접 시뮬레이터를 

대상으로 신체사정을 수행하고 생리적 변화를 모니터를 통해 

즉시 확인하여 적절한 중재를 수행한 후 피드백을 경험할 수 

있는 방법이다. 이는 실제적이고 상호작용적인 교수-학습 방

법 중의 하나로 간호학생의 지식과 기술을 향상시키고 임상

수행능력을 향상시킬 수 있는 유용한 교육방법으로 평가받고 

있다[4, 5]. 또한 인간의 생명을 다루는 임상현장에서는 실수

가 허용되지 않지만 임상과 유사한 시뮬레이션 상황은 유해

하지 않으므로 유능하게 할 수 있을 때까지 반복하여 연습할 

수 있는 장점이 있기 때문에 단순히 지식 및 기술의 습득이 

아닌 안전한 환경에서 실제와 같은 임상상황의 재현을 통해 

수행 능력을 기르는 것이 가능한 새로운 형태의 교육방법으

로써 그 가치를 평가받고 있다[6-8].  

우리나라에서는 2006년 이후부터 간호학 분야에서 시뮬레

이션 실습교육이 증가하고 있다[2]. 최근에는 시뮬레이션 실습

교육 관련 연구들도 증가하고 있는데[3], 현재까지 시뮬레이션 

실습교육에 대한 종속변수로 간호 관련 지식[9], 임상수행능력

[9-11], 문제해결능력[12], 만족도, 의사소통 및 협동심, 이해심 

등의 통합적 경험, 불안, 스트레스 등이 사용되어 연구가 진

행되고 있다[13].

특히 문제해결능력은 간호현장에서 발생하는 문제 상황에 

효과적으로 대응하고 해결하는 핵심적 능력으로써 간호 교육 

뿐 아니라 다양한 직업군에서 필수적으로 갖추어야 하는 중

요한 능력으로 평가되고 있다. 또한 단순한 지식의 전달이 아

니라 지식 기반 능동적 사고를 통한 문제해결 능력 함양이 

교육의 궁극적인 목표가 되고 있다[14]. 이와 더불어 문제해

결 능력과 높은 상관관계를 보이고 있는 개념으로는 대인관

계 및 의사소통 능력이 있는데 특히 의사소통 능력은 원활한 

문제해결을 위한 방법 중의 하나로 높은 상관성을 보이고[15] 

이에 따라 많은 시뮬레이션 연구와 임상실습 및 교내 실습교

육의 효과측정을 위해 문제해결능력과 의사소통 능력을 효과

측정 변수로 사용하고 있다[9,12,14-16]. 

그러나 이러한 선행연구들은 단일군을 대상으로 시뮬레이션 

실습 전후를 비교하여[9,10,17], 시뮬레이션 교육이 전반적으

로 간호대학생의 문제해결 능력이나 자신감, 학습 태도 등을 

상승시킨다는 것을 증명하는 연구들이었다. 그러나 이 교육의 

효과가 얼마나 지속되는가에 대한 연구는 매우 미흡한 실정

이다. 궁극적으로 간호대학의 교육 목표는 졸업시점에 간호사

가 갖추어야 하는 핵심역량을 갖추어 졸업시켜야 한다는 전

제 하에 시뮬레이션의 효과가 보다 지속적으로 나타나 졸업

시점까지 이어져야 하고, 만약 지속적이지 못할 시에는 보다 

지속적인 시뮬레이션 교육의 효과를 창출하기 위하여 다양한 

전략 개발을 모색할 필요가 있다고 사료되는 바 본 연구는 

그 탐색적 기초 단계로서 통합적 간호시뮬레이션 실습교육과 

전통적 임상실습을 실시하고 난 후 시간경과에 따른 실습교

육의 효과를 반복 측정함으로써 각각의 실습교육 효과의 지

속성을 알아보고자 한다.      

연구 목적

본 연구의 목적은 간호대학생을 대상으로 통합적 간호시뮬

레이션 실습교육을 받는 군과 전통적 임상실습을 받는 실습

군의 학습흥미, 의사소통 중요성 인식 정도, 의사소통능력, 문

제해결능력의 차이와 그 효과의 지속성을 알아보고자 하는 

것으로 구체적인 목적은 다음과 같다. 

∙ 통합적 간호시뮬레이션 실습군과 전통적 임상실습군의 교

육 직후, 4주, 8주의 경과에 따라 학습흥미의 차이를 파악

한다.

∙ 통합적 간호시뮬레이션 실습군과 전통적 임상실습군의 교

육 직후, 4주, 8주의 경과에 따라 의사소통 중요성 인식의 

차이를 파악한다.  

∙ 통합적 간호시뮬레이션 실습군과 전통적 임상실습군의 교

육 직후, 4주, 8주의 경과에 따라 의사소통능력의 차이를 

파악한다.

∙ 통합적 간호시뮬레이션 실습군과 전통적 임상실습군의 교

육 직후, 4주, 8주의 경과에 따라 문제해결능력의 차이를 

파악한다.

 

연구 방법

연구 설계

본 연구는 간호대학생을 대상으로 통합적 간호시뮬레이션 

실습교육과 전통적 임상실습교육에 따른 학습흥미, 의사소통 

중요성 인식, 의사소통능력, 문제해결능력의 차이와 그 효과
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Table 1. Research Design

Pretest Intervention Posttest 1 Posttest 2 Posttest 3

Exp. (n=23)
Interest in learning
Recognition of importance of 
communication
Communication skills
Problem-solving ability

Integrated nursing simulation program Interest in learning
Recognition of importance of communication
Communication skills
Problem-solving abilityCont. (n=24) Clinical nursing practices 

Posttest 1: after the intervention
Posttest 2: 4 weeks after the intervention
Posttest 3: 8 weeks after the intervention
Exp.=Experimental group; Cont.=Control group.

의 지속성의 차이를 알아보고자 설계된 비동등성 대조군 단

속적 시계열 설계의 유사실험 연구이다. 구체적인 연구설계는 

(Table 1)과 같다.

연구 대상

본 연구의 대상자는 서울시 소재 S대학교 3년제 간호학과 

3학년생으로 통합적 간호시뮬레이션 실습군 23명, 전통적 임

상실습군 24명, 총 47명이었다. 연구대상자 선정기준은 지난 

1년간 정규 교육과정에서 14주(14학점) 이상 임상실습을 경험

한 자로서 이전에 시뮬레이션 실습교육 경험이 없으며 연구 

참여에 동의한 자이다.

연구대상자 수 산출근거로는 G*power (version 3.1.6) 프로

그램을 사용하여 통계처리방법 Repeated measure ANOVA, 유

의수준 0.05, 효과크기 0.2, effect power 0.9, 측정횟수 4회로 

하여 실시함을 고려하여 산정한 결과 총 46명으로 산출되었

고 탈락률을 감안하여 실험군과 대조군 각각 25명씩 총 50명

을 연구대상으로 선정하였다. 최종적으로 2달간의 추적 기간

동안 중도탈락과 불완전한 설문지를 제외하여 최종적으로 연

구에 참여한 군은 실험군 23명, 대조군 24명으로 총 47명이 

최종 연구대상자가 되었다. 

연구 도구 

●학습흥미

본 연구에서는 Park, Chu, Hwang, Kim과 Lee [18]의 연구

에서 사용한 학습흥미 측정 도구를 사용하였다. 본 도구는 간

호학 지식, 교내 간호학 실습, 간호학 임상실습에 대해 각 1

문항씩, 총 3문항에 대해 ‘매우 흥미있다’(5점)에서 ‘매우 흥

미없다’(1점)으로 구성된 된 도구로써 점수가 높을수록 학습

에 대한 흥미가 높음을 의미한다. 본 연구에서의 신뢰도는 

Cronbach' α=.74이었다.

●의사소통 중요성 인식

간호대학생의 의사소통에 대한 중요성 인식을 측정하기 위

해서 Ree, Sheard와 Davis [19]가 의대생을 대상으로 개발한 

도구를 Oh [20]가 한국형으로 수정보완한 도구로 측정하였다. 

본 도구는 의사소통에 대한 가치인식, 학습양식, 학습에 대한 

지속적 노력 등을 평가하는 총 26문항을 5점 척도로서 점수

가 높을수록 의사소통에 대한 중요성 인식 이 높은 것을 의

미한다. 본 도구는 시뮬레이션 실습을 지도하는 간호학 교수3

인에게 연구도구로서의 적합성과 가독성 등에 대해 타당도를 

평가받아 사용하였다. Oh [20]의 연구에서 신뢰도는 Cronbach' 

α=.92였고, 본 연구에서의 신뢰도는 Cronbach' α=.88이었다.

●의사소통능력

본 연구에서 의사소통능력은 Hur [21]가 개발한 GICC (Global 

Interpersonal Communication Competence)를 수정 보완하여 

Bae[22]가 사용한 의사소통능력 측정도구를 사용하였다. 본 

도구는 총 15 문항의 5점 척도로서 점수가 높을수록 의사소

통 능력이 높음을 의미한다. 본 도구는 시뮬레이션 실습을 지

도하는 간호학 교수 3인에게 연구도구로서의 적합성과 가독

성 등에 대해 타당도를 평가받았으며,  Bae [22]의 연구에서 

도구의 신뢰도는 Cronbach' α=.85이었고 본 연구에서의 신뢰

도는 Cronbach' α=.88이었다.

●문제해결능력

문제해결과정은 일상생활이나 혹은 특정 상황에서 어떤 문

제가 주어지거나 또는 직면하게 되는 문제를 해결하고자 할 

때 문제의 본질이 무엇인지 명료화하고, 해결방안을 모색하고, 

그에 근거하여 의사결정을 한 다음 해결책을 수행하고 수행

한 결과에 대해 평가하고 반영하는 문제해결과정을 이행하는 

것을 의미한다[14]. 본 연구에서는 Lee, Park과 Choi [14]가 

개발한 성인의 문제해결과정 측정도구를 사용하여 측정한 점

수를 의미하며 측정도구는 문제의 명료화(6문항), 해결방안모

색(6문항), 의사결정(6문항), 해결책 수행(6문항), 평가 및 반영
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(6문항)의 5개 세부 영역으로 구성되었으며 총 30문항의 5점 

척도로 점수가 높을수록 문제해결력이 높음을 의미한다. 본 

도구는 시뮬레이션 실습을 지도하는 간호학 교수 3인에게 연

구도구로서의 적합성과 가독성 등에 대해 타당도를 평가받아  

사용하였다. Lee 등[14]의 연구에서 도구의 신뢰도는 Cronbach' 

α=.93이었고 본 연구에서의 신뢰도는 Cronbach' α=.90이었다.

연구 진행 및 자료 수집 절차

연구대상자는 실험군과 대조군 모두 대상자 간호에 필요한 

기초지식과 임상경험이 어느 정도 갖추어져 있어서 비판적 

사고가 가능하다고 판단된 졸업 예정자만을 대상으로 하였다. 

선정된 실험군과 대조군은 통합적 간호시뮬레이션 실습과 전

통적 임상실습 직전에 학습흥미, 의사소통 중요성 인식, 의사

소통능력, 문제해결능력에 대해 사전조사용 설문지를 작성하

였다. 연구결과에 사용된 종속변수와는 다른 성적 평가 체크

리스트에 의한 기준으로 학점이 부여됨을 설명하고 연구를 

진행하였다 

실험군은 시뮬레이션 실습을 경험하였는데 운영자는 시뮬레

이션 실습 경험이 풍부한 7인의 간호학 전공 교수였다 시뮬

레이션 교육은 정규교육과정으로 실습교육 일정에 의해 월요

일부터 금요일까지 주 5일간 총 2주, 60시간, 2학점으로 운영

되었다. 운영된 실습교육 내용은 한국간호교육평가원(2011)이 

발표한 간호사 핵심역량 중 지식과 기술의 통합적용 능력, 의

사소통 및 협력 능력, 간호문제해결을 위한 비판적 사고능력 

등을 배양할 수 있는 학습목표로 구성되었는데 성인간호학, 

모성간호학, 아동간호학, 기본간호학 영역에 대해 고재현성 

시뮬레이터(High fidelity simulator)를 이용하여 모의상황의 간

호문제를 해결하도록 교과목별로 단계적으로 개발된 10개의 

시나리오로 구성되었다. 시나리오의 구체적인 주제는 기본간

호학1:투약간호, 기본간호학2:정맥 투약간호, 성인간호학1:호흡

기계 건강문제 간호, 성인간호학2:급성 천식발작 간호, 성인간

호학3:부정맥 간호, 성인간호학4:상급 심폐소생술, 모성간호학

1:정상 산모 사정, 모성간호학2:고위험 산모의 저혈압 간호, 

아동간호학1:정상신생아 활력징후 사정, 아동간호학2: 미숙아 

호흡곤란 간호로 정상 및 고위험 모의상황에서 임상현장에서 

할 수 없었던 간호수행을 시뮬레이터를 이용하여 비판적 사

고에 근거한 사정, 간호진단, 간호수행 등을 간호대학생들이 

안전하게 직접 해 볼 수 있도록 하였다. 일일 6시간동안 시나

리오 주제 1개를 경험할 수 있도록 하는데 2시간동안은 주제

와 관련된 사전 학습으로 이론적 지식 강의, 관련 간호술 실

습, 주제별 토론 등을 하며 그 후 4시간동안은 디브리핑으로 

포함한 시나리오 실습을 하였다. 23명의 참여학생은 팀당 3-4

명씩, 총 6-8팀을 이루어 약 15-20분 동안 시나리오를 경험하

며 디브리핑은 시뮬레이션 실습에 대한 동료들의 질의, 토의, 

자신들의 실습 모습을 담은 동영상 시청 후 문제점을 찾아내

고 해결해 가는 과정을 토론하는 형식으로 이루어졌다[15]. 

대조군은 실험군이 통합적 간호시뮬레이션 실습교육을 하는 

동일한 기간에 대조군 학생들에게 주어진 임상실습 교육과정

에 따라 성인간호학 실습, 아동간호학 실습, 모성간호학, 정신

간호학 실습을 경험할 학생 중 지원자를 선발하였다. 이들은 

시뮬레이터를 이용한 교내실습이 아니라 직접 임상현장 즉 

병원에 나가서 기계가 아닌 환자 대상자를 통해 실습을 경험

하였으며 각 과목별 실제적인 임상상황에서 2주간, 총 90시간

의 전통적인 임상실습을 경험하였다. 학생들은 임상 현장 지

도자의 지도와 전임교수와의 컨퍼런스 지도 및 순회지도를 

받고 환자사례연구와 질환에 대해 학습하였다. 임상상황에 따

라 다양하고 역동적인 임상실습을 하였지만 학생이라는 한계

로 대상자 접근이 어려운 한계를 가지고 실습을 하였다. 그러

나 임상실습의 학습목표는 시뮬레이션 실습과 마찬가지로 비

판적 사고를 근거로 한 간호과정 실습과 간호지식을 기본으

로 하는 간호술 습득이라는 동일한 학습목표 하에 실습을 경

험하였다.

실험군과 대조군은 통합적 간호시뮬레이션 실습교육과 전통

적 임상실습을 마친 직후에 사전조사와 동일한 설문지를 작

성하였으며(사후조사 1), 4주와 8주 후에도 동일한 설문지를 

작성하였다(사후조사 2, 사후조사 3). 자료조사는 사전조사를 

포함하여 총 4회의 설문조사를 실시하였다. 

두 군은 중재 이후 사후조사 기간 동안 정규 교육과정에 

의해 중간고사(1주), 이론 강의(2주), 임상실습(2주), 이론 강의

(2주), 기말고사(1주)가 동일하게 적용되었다. 

윤리적 고려

본 연구는 대상자의 윤리적 고려를 위해 공용기관생명윤리

위원회 승인(P01-201307-SB-04-01)을 얻은 후 진행하였다. 자

료수집은 2014년 4월 14일부터 6월 30일까지 진행되었다. 대

상자 선정은 자료수집 기간에 선정기준에 적합하며 연구자의 

소속 대학 시뮬레이션센터에서 통합적 간호시뮬레이션 실습교

육에 참여하는 전체 학생 25명과 같은 학년 중 시뮬레이션 

실습을 경험하지 않고 전통적 임상실습만을 경험하는 학생 

25명을 임의 선정하여 연구목적을 설명하고 연구 참여에 서

면으로 동의서를 작성한 자로 하였다. 특히 대상자 모집에 있

어서 학생의 취약성을 감안하여 연구대상자 모집 및 연구에  

대한 설명과 동의, 자료 수집을 연구자가 아닌 연구보조원이 

모두수행하였으며 성적과 관계없으며 언제든지 연구 중도에 

거부의사가 있음을 설명하였다. 또한 임상실습과 시뮬레이션 

실습은 각각의 과목으로 학점이 따로 부여되기 때문에 각 과
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Table 2. Homogeneity of Experimental and Control groups (N=47)

Characteristics Variables Categories

Exp. (n=23) Cont. (n=24)

χ2 or t pn (%) or 

M±SD

n (%) or 

M±SD

Age (yr) 22.74±3.41 22.50±3.58 0.23 .816
Motivation for college 
entrance

Wanted nursing 10 (43.5) 13 (54.2) 1.08 .582
Recommendation of others 9 (39.1) 6 (25.0)
Corresponding to score 4 (17.4) 5 (20.8)

Time of college entrance After high school 18 (78.3) 20 (83.3) .418 .812
After junior college 2 (8.7) 1 (4.2)
After graduating or dropping out of the 
university

3 (13.0) 3 (12.5)

Satisfaction with school life 2.61 (0.78) 2.46 (0.83) 0.64 .527
Aptitude for nursing 2.43 (.95) 2.25 (.85) 0.71 .484
Interest in learning 3.58 (.57) 3.64 (.50) -0.38 .707
Recognition of importance 
of communication

3.65 (.30) 3.74 (.43) -0.82 .417

Communication skills 3.70 (.46) 3.92 (.32) -1.86 .070
Problem-solving ability 3.51 (.39) 3.59 (.35) -0.77 .447

Exp.=Experimental group; Cont.=Control group.

목에서 정한 평가 기준에 따라 성적이 부여되며 설문지의 응

답 결과와 무관하게 부여됨을 설명하였다. 개인정보 수집항목

은 동의서 작성 시에 확인되는 이름이며 연구 참여자의 이름

이 연구자들에게 알려지지 않도록 연구보조원이 일련번호로 

처리하여 매번 자료수집시마다 일련번호로 기입되도록 한다. 

일련번호 처리과정은 동의서 작성 시 연구보조원에 의해 연

구참여자에게 일련번호를 알려주며 이 후 모든 자료는 일련

번호로 처리되어 이용되었다.

자료 분석 방법

자료는 Window SPSS 21.0을 이용하여 분석하였다. 본 연구

의 대상자 특성과 종속변수들은 실수와 백분율, 평균과 표준

편차로 나타내었으며 두 군간의 동질성 검증은 t-test, χ2-test, 

ANOVA로, 실험군과 대조군의 학습흥미, 의사소통 중요성 인

식, 의사소통능력, 문제해결력에 대한 실험전, 후 시간변화에 

따른 차이는 Repeated Measure ANOVA로 분석하였다. 

연구 결과 

대상자의 동질성 검증 

본 연구의 대상자는 실험군 23명, 대조군 24명으로 총 47명

이었다. 실험군과 대조군의 일반적 특성인 입학동기, 대학생

활만족도, 간호학 전공에 관한 적성 등과 사전에 측정한 학습

흥미, 의사소통 중요성 인식, 의사소통능력, 문제해결능력에 

관한 점수는 통계적으로 유의한 차이가 없어 두 집단은 동질

한 것으로 나타났다(Table 2). 

두 군의 학습흥미에 관한 효과의 지속성 차이

학습흥미는 두 군 모두에서 실습교육 전보다 실습교육 후

에서 점수가 증가되었으나 두 군간 유의한 차이가 없었으며

(F=1.76, p=.191), 집단과 상관없이 측정 시점 별로 유의한 차

이가 있었다(F=4.76, p=.003). 그러나 집단과 측정 시점과의 

교호작용은 없는 것으로 나타났다(F=0.60, p=.614). 또한 두 

군 각각에서 시점간의 차이를 분석한 결과 실험군은 시점간

의 차이가 유의하지 않았고(F=1.84, p=.149) 대조군은 사전에 

비해 4주후 흥미 점수가 유의하게 높았다(p=.044)(Table 3). 

두 군의 의사소통 중요성 인식에 관한 효과의 

지속성 차이

의사소통 중요성 인식은 실험군에서 실습교육 전보다 실습

교육 후에 점수가 약간 증가하였으며 대조군에서는 실습교육 

전과 실습교육 후에 점수 변화가 없었으나 두 군간 유의한 

차이가 없었고(F=0.02, p=.897), 측정 시점 별로도 유의한 차

이가 없었으며(F=1.04, p=.314) 집단과 측정 시점과의 교호작

용 또한 없는 것으로 나타났다(F=0.42, p=.521). 또한 두 군 

각각에서 시점간의 차이도 유의하지 않았다 (F=2.84, p=.065; 

F=0.16, p=.828)(Table 3).  
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Table 3. Comparison between Experimental and Control Groups for Interest in Learning, Recognition of Importance of 

Communication, Communication Skills, and Problem-Solving Ability (N=47)

Variables Groups
Pretesta Posttest1b Posttest2c Posttest3d

F 

(p)
Post-hoc F p

M±SD M±SD M±SD M±SD

Interest in learning

Exp. 3.58±.57 3.57±.69 3.77±.58 3.73±.51 1.84 (.149) G 1.76 .191

Cont. 3.64±.50 3.82±.43 3.96±.42 3.89±.51 3.59 (.018) a<c, p=.044
T 4.76 .003

G*T 0.60 .614

Recognition of 
importance of 
communication

Exp. 3.65±.30 3.77±.34 3.82±.34 3.73±.32 2.84 (.065) G 0.02 .897

T 1.04 .314
Cont. 3.74±.43 3.75±.40 3.73±.42 3.73±.40 0.16 (.828)

G*T 0.42 .521

Communication 
skills

Exp. 3.70±.46 3.82±.34 3.83±.29 3.93±.28 3.84 (.037) G 1.33 .255

T 4.22 .007
Cont. 3.92±.32 3.91±.30 3.83±.38 4.01±.38 2.24 (.091)

G*T 1.78 .154

Problem-
solving ability

Exp. 3.51±.39 3.75±.41 3.62±.47 3.67±.41 4.98 (.004) a<b, p=.004 G 0.00 .958

Cont. 3.59±.35 3.62±.40 3.69±.37 3.67±.35 0.83 (.438)
T 3.48 .030

G*T 2.12 .120
Posttest 1: after the intervention
Posttest 2: 4 weeks after the intervention
Posttest 3: 8 weeks after the intervention
Exp.=Experimental group; Cont.=Control group; G=Group; T=Time; G*T=Interaction between Group and Time.

두 군의 의사소통능력에 관한 효과의 지속성 차이

의사소통능력은 실험군에서 실습교육 전보다 실습교육 후에 

점수가 증가하였으며 대조군에서는 실습교육 전과 실습교육 

후에 점수 변화가 없었으나 두 군간 유의한 차이가 없었다

(F=1.33, p=.255). 측정 시점 별로는 유의한 차이가 있었다

(F=4.22 p=.007). 그러나 집단과 측정 시점과의 교호작용은 없

는 것으로 나타났다(F=1.78, p=.154). 또한 두 군 각각에서 시

점간의 차이를 분석한 결과, 실험군에서 시점간의 차이가 나

타났으나(F=3.84, p=.037) 사후 검정 상 유의하지 않았다. 대

조군에서는 시점간의 차이가 유의하지 않았다(F=2.24, p=.091) 

(Table 3).  

두 군의 문제해결능력에 관한 효과의 지속성 차이

문제해결능력은 실험군에서 실습교육 전보다 실습교육 후에 

점수가 증가하였으며 대조군은 실습교육 전․후에 점수 변화가 

없었으나 두 군간 유의한 차이가 없었으며(F=0.00, p=.958), 

측정 시점 별로는 유의한 차이가 있었다(F=3.48, p=.030). 그

러나 집단과 측정 시점과의 교호작용은 없는 것으로 나타났

다(F=2.12, p=.120). 또한 두 군 각각에서 시점간의 차이를 분

석한 결과, 실험군은 시점간의 차이가 유의하였고(F=4.94, 

p=.004) 사전에 비해 실습 직후 문제해결능력 점수가 유의하

게 높아졌다(p=.004). 대조군은 시점간의 차이가 유의하지 않

았다(F=0.83, p=.438)(Table 3).   

논    의 

간호교육 현장에서 다양한 시뮬레이션 실습교육이 이루어지

고 있으며 이에 관한 효과를 확인하는 연구가 활발히 이루어

지고 있다. 그러나 대부분의 연구가 단기간의 교육에 관한 교

육 직후의 효과만을 확인하고 있으며 일부 연구에서는 대조

군 없이 단일군 사전, 사후 실험설계를 이용하고 있어 외적 

타당도가 확보되지 않는 연구가 수행되고 있어 시뮬레이션 

교육의 장기간 적용을 통한 효과를 확인할 필요성이 요구된

다[23]. 이에 본 연구는 2주간, 총 60시간의 통합적 간호시뮬

레이션 실습교육과 전통적 임상실습교육의 효과를 비교함과 

동시에 시간경과에 따른 효과의 지속성을 확인하기 위해 수

행되었다. 

본 연구에서 학습흥미에 관한 연구결과를 살펴보면, 통합적 

간호시뮬레이션 실습교육을 받은 실험군과 전통적 임상실습을 

받은 대조군 모두에서 실습교육 전보다 실습교육 후에 점수

가 향상되었으나 두 군간의 차이는 없었다. 다만 대조군에서

만 실습교육 전보다 실습교육 4주 후에 점수가 유의하게 향

상되었다. 이는 시뮬레이션 실습교육과 전통적 임상실습교육 

모두 학습흥미를 향상시키며 그 향상 정도에는 차이가 없다

는 것으로 시뮬레이션 실습교육 후에 학습흥미가 향상되었다

는 연구[18, 24]와 분만간호 시뮬레이션 실습교육과 병원 분

만실 실습교육의 비교 연구에서 학습흥미가 두 군 모두 교육 

후 증가하였으나 두 군간의 차이가 없었다[16]는 연구결과와 

유사한 결과이다. 간호대학생은 지식 위주의 이론교육보다는 
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직접적인 참여와 알고 있는 지식을 적용할 수 있는 실습교육

에서 학습에 대한 흥미가 증가하는 것을 확인할 수 있는 결

과이다. 다만 전통적인 임상실습은 간호대학생이 실제 대상자

에게 직접적인 간호를 제공하는데 제약이 있는 임상상황에서 

이루어지는 것으로 주로 관찰학습과 제한된 참여가 제공되는

데 반해 실제 임상에서 실제 대상자의 간호상황을 관찰, 경험

할 수 있는 특징이 있으며 시뮬레이션 실습은 모의상황의 대

상자에 대해 직접적인 학생 참여의 기회가 더 많이 제공되는 

특징이 있으므로 전통적 임상실습과 시뮬레이션 실습간의 장

기간 학습흥미 유발 효과는 차이가 없게 나타났다고 사료된다.

의사소통의 중요성 인식에 관한 본 연구의 결과는 두 군 

모두에서 실습교육 전․후의 점수 변화의 차이는 없었으며 시

간경과에 따라서도 점수 변화가 없었다. 또한 의사소통능력은 

대조군에서는 실습교육 전․후에 점수 변화가 없었으며 실험군

에서 실습교육 전에 비해 실습교육 후에 점수가 증가되었다. 

그러나 실습교육방법에 따른 점수 변화의 두 군간 차이는 없

었으며 다만 실험군에서 시간경과에 따른 점수가 유의하게 

차이가 있었으나 점수의 편차가 커서 사후 검증에서 차이가 

확인되지 않았다. 이는 기본간호학의 수혈간호에 대해 표준화

환자 시뮬레이션 실습교육과 전통적 실습교육의 효과를 비교

한 연구에서 두 군 모두 교육방법에 상관없이 실습교육 후 

의사소통능력이 향상되었으나 점수 증가에 대한 두 군간의 

차이는 없었다는 결과와 일부분 유사한 결과이며[25], 의사소

통 시뮬레이션 교육프로그램의 효과 연구에서 교육 후 의사

소통능력에는 차이가 없었다는 결과[26]와는 상반된 결과이다. 

이러한 결과는 본 연구 대상자들이 졸업생이며 약 600시간의 

전통적 임상실습 경험을 한 후에 시뮬레이션 실습교육에 참

여한 상황으로 어느 정도 의사소통 기술이 배양되었을 것으

로 사료되며 또한 전통적 임상실습 교육내용에 의사소통능력

을 향상시킬 수 있는 실습내용 구성이 미흡하였으며 시뮬레

이션 실습의 시나리오에서도 의사소통능력 향상을 주된 실습

내용으로 한 시나리오가 포함되지 않고 각 시나리오에서 주

된 간호문제 해결을 위한 간호활동 중 의사소통능력 관련 활

동으로는 ‘간단하게 의료진에게 보고하기’와 ‘보호자 교육’ 정

도만으로 구성되어 있어서 장기간 의사소통능력을 향상시키는 

효과를 보이기에는 미흡한 것으로 사료된다. 이에 의사소통능

력 향상을 위한 시나리오를 개발하여 운영할 것을 권장한다.

문제해결능력은 대조군은 실습교육에 따라 점수 변화가 없

었으나 실험군에서는 통합적 시뮬레이션 실습교육 후에 점수

가 증가하였으며 특히, 실습교육 직후의 점수가 유의하게 증

가한 것으로 확인되었다. 이러한 본 연구결과는 시뮬레이션 

실습교육이 전통적 임상실습교육 보다 문제해결능력 향상에 

효과적이었다는 것으로 확인한 것으로 시뮬레이션 기반 통합

실습 교육 후 문제해결능력이 향상되었다는 선행연구결과들

[18, 27]과 일치하였다. 다만 교육 8주 후 시점에서 두 군 간

의 문제해결능력 점수에는 차이가 없었는데 이는 시간이 경

과되면서 실험군에서 보였던 문제해결능력의 향상 정도가 지

속적으로 유지되지 않는 결과로, 앞으로 시뮬레이션 실습교육

과정 개발시 향상된 문제해결능력을 계속 유지될 수 있는 방

안이 모색되어야 하며 이와 관련하여 일회성으로 시뮬레이션 

실습교육을 제공하는 것보다는 주기적으로 시뮬레이션 실습교

육의 기회를 제공하는 것도 하나의 방법이라고 생각된다.

이상의 연구결과를 볼 때 통합적 간호시뮬레이션 실습교육

은 간호대학생의 학습흥미, 의사소통능력, 문제해결능력을 향

상시킴에 있어 전통적 임상실습교육의 대안적 교육방법으로 

효과적임을 보여 준다고 할 수 있었다. 다만 일 대학의 간호

대학생을 대상으로 연구가 수행된 것과 연구에서 중재 후 사

후조사 기간 동안 두 군 모두 2주간 전통적 임상실습교육을 

여러 부서에서 경험하게 됨으로써 중재 후 실습경험에 대한 

통제가 미흡한 점을 고려한다면 연구결과의 일반화에 제한점

이 있다 하겠다.

앞으로 시뮬레이션 실습교육의 장기간 효과를 확인함에 있

어 본 연구결과에서 확인하지 못한 학업성취도, 임상수행능력, 

자신감, 학습만족도, 팀워크 등의 다양한 변인에 관한 연구가 

이루어져야 할 것이며 간호대학 졸업시점과 신규 간호사로서 

입사 후 시점에서도 연구가 이루어질 것을 제안한다.

결    론 

본 연구는 간호대학생의 통합적 간호시뮬레이션 실습교육과 

전통적 임상실습교육의 효과에 관한 지속성의 차이를 확인하

고자 수행되었다. 통합적 간호시뮬레이션 실습교육을 받은 군

과 전통적 임상실습교육을 받은 군간의 실습교육 전과 실습

교육 후의 학습흥미, 의사소통 중요성 인식, 의사소통능력, 문

제해결능력에 차이는 없었으며 실습 후 시간경과에 따른 4주 

후와 8주 후에도 두 군간의 학습흥미, 의사소통 중요성 인식, 

의사소통능력에 변화에는 차이가 없었다. 다만 통합적 간호시

뮬레이션 실습군이 전통적 임상실습군에 비해 실습 전보다 

실습 직후에 문제해결능력이 향상되었으나 시간이 경과됨에 

따라 두 군의 차이는 없었다. 이러한 연구결과를 바탕으로 전

통적 임상실습교육의 대안적 실습교육으로서 통합적 간호시뮬

레이션 실습교육의 적절성을 확인할 수 있었다. 또한 본 연구

결과는 간호 시뮬레이션 실습교육 프로그램 개발에 기초자료

를 제공함으로써 연구의 의의가 있다 하겠다.
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