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간호대학생이 임상실습에서 경험하는 무례함, 소진, 대처와 

임상실습만족도의 관계
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Clinical Practice experienced by Nursing College Students

in Clinical Practice.
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요  약  이 연구의 목적은 임상현장에서 간호대학생들이 경험하는 무례함, 소진, 대처와 임상실습만족도와의 관계를 파악하
기 위한 서술적 조사연구이다. 간호대학생 160명을 대상으로 인구통계학적 특성, 무례함, 소진, 대처와 임상실습만족도와 관
련하여 자기기입식 설문지를 작성하였다. 수집된 자료는 SPSS 18.0을 이용하여 t-test, ANOVA, correlation analysis, and 
multiple regression analysis을 실시하였다. 평균나이는 21.5세이었으며, 무례함, 소진, 대처 및 임상실습만족도 평균점수는 5점 
척도 중 각각 1.18, 3.41, 2.48, 그리고 3.30이었다. 연구 결과, 무례함, 소진, 대처는 서로 유의한 양의 상관관계를 나타내었고,
무례함과 임상실습만족도, 소진과 임상실습만족도는 유의한 역 상관관계를 나타냈다. 또한 대처와 임상실습만족도 사이에는 
유의한 양의 상관관계를 보였다. 임상실습만족도에 영향을 미치는 요인으로는 대처, 무례함, 소진이었고, 그 설명력은 26.6%
(F=9.868, p<.001) 이었다. 이 연구에서 간호대학생의 임상실습만족도에 영향을 미치는 저해요인과 관련하여 임상현장에서의 
대인관계 역량강화 및 임상실습에서 사용할 수 있는 대처방안이나 지지체계 등의 준비된 실습환경조성이 마련되어야 한다.
따라서 임상 현장과의 다각적 협력과 다양한 간호교육프로그램을 개발하여 간호대학생의 임상실습만족도를 높이는 것이 필

요하다.

Abstract  The purpose of this descriptive study was to identify the relationship among incivility, burnout, coping, 
and satisfaction to clinical practice  experienced by nursing college students in clinical practice. A set of self-reported
questionnaires, which included demographic characteristics, incivility, burnout, coping, and satisfaction to clinical 
practice, was completed by 160 nursing college students. Data was analyzed using t-test, ANOVA, correlation 
analysis, and multiple regression analysis by SPSS ver. 18.0. The mean age was 21.5 years. The mean scores, in 
Likert scales, were 1.18. 3.41, 2.48 and 3.30 out of 5 for items of incivility, burnout, coping, and satisfaction, 
respectively. According to our analysis, significant positive correlations were observed among incivility, burnout, and 
coping; significant negative correlations were observed between incivility and satisfaction, as well as between burnout
and satisfaction. The predictors on satisfaction to clinical practice were coping, incivility, and burnout. Our model 
explained 26.6% (F=9.868, p<.001) of the variance. Based on the findings of this study related to main impediment,
it is necessary to build prepared practice environments, such as interpersonal relations capacity empowerment and 
supporting system. Therefore, various nursing curricular programs are needed to promote satisfaction through 
multilateral collaboration with clinical practice among nursing college students.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성 

간호는 실무학문으로 이론교육을 기반으로 실제적인 

임상실습을 통해 실무능력을 함양시킨다. 이에 간호대학
생은 간호지식과 기술에 대한 기본적인 교육을 토대로 

임상현장을 경험하지만 임상실습에 대한 기대와 함께 낯

선 실습환경에 대한 불안감을 가진다. 특히 임상실습은 
단순한 실습만이 아닌 복합성을 지닌 사회조직으로의 투

입으로[1] 사회경험이 없고 간호학제를 마치지 않은 간
호대학생에게 새로운 도전이 되기도 하면서 낯선 임상환

경에서의 실습과 다양한 상황 속에서 부담감으로 작용하

기도 한다[2].
임상환경은 스트레스가 많은 환경으로 지속적인 변화

와 도전, 그리고 힘겨운 업무, 많은 직원과 다양한 상호
작용으로 인해 무례함에 취약하다[2]. 이러한 임상특성
은 임상에서 근무하는 직원은 물론 학생들에게도 무례함

으로 인한 부정적인 영향을 미치게 된다[3,4]. 이미 많은 
간호대학생들이 임상실습현장에서 무례함을 경험하는 

것으로 보고되고 있으며[5], 특히 가르치고 배우는 교육
환경에서 행해지는 교육적인 무례함은 파괴적인 행동으

로 대개 권위적이거나 경력이 높은 직원들로부터 일어나

고 있다[6].
보건의료환경에서 행해지는 무례함은 간호사들에게 

소진을 초래하여 부정적인 영향을 미치는 것으로 보고되

고 있다[7]. 또한 부정적인 임상현장에 간호학생들이 노
출되는 것은 학생들에게 많은 스트레스를 주며, 자신감
을 약화시키고 종종 정신적인 건강에까지 영향을 미친다

[8]. 이렇게 임상현장에서 겪는 스트레스로 인해 간호대
학생이 소진을 초래할 수 있음에도 간호학생들을 대상으

로 임상환경에서 경험하는 무례함과 이와 같은 부정적 

환경으로 인해 초래되는 영향에 대한 연구는 미비한 실

정이다.
간호대학생은 이론수업은 물론 실습을 함께 병행해야 

하므로 소진 정도가 다른 대학생들에 비해 높은 것으로 

보고되어[9], 무례함을 포함한 부정적인 임상환경은 이
들의 소진을 더욱 가중시켜 임상실습만족에 영향을 미칠 

것으로 사료된다. 무례함이나 소진과 관련된 연구는 간
호사를 대상으로 하는 연구[7,10]와 간호대학생을 대상
으로 한 연구[5]에서 많은 간호사나 간호대학생의 무례
함을 경험한 것으로 나타났으며, 무례함이 조직몰입, 직

무만족, 이직의도와 관계가 있음을 보여주고 있다. 그러
나 간호대학생을 대상으로 무례함과 관련된 변인들과 함

께 임상실습만족도의 관계를 확인한 연구는 부족한 실정

이며, 최근 빈번히 보고되고 있는 무례함에 대한 간호대
학생의 인식을 확인할 필요가 있다. 따라서 본 연구는 간
호대학생이 경험하는 무례함을 조사하고, 임상실습을 경
험하면서 무례함과 같은 부정적인 여건에 의한 소진의 

정도와 이에 대처하는 방식과 임상실습만족도를 확인하

고자 한다.

1.2 연구 목적 

본 연구의 목적은 임상실습에서 간호대학생이 경험하

는 무례함, 소진, 대처정도를 확인하고 임상실습만족도
에 영향을 미치는 요인을 파악하는데 있으며 구체인 목

적은 다음과 같다. 
∙ 간호대학생이 경험하는 무례함, 소진, 대처 및 임
상실습만족도 정도를 파악한다. 

∙ 간호대학생의 일반적 특성에 따른 제 변수간의 차

이를 파악한다. 
∙ 간호대학생이 경험하는 무례함, 소진, 대처, 임상
실습만족도 간의 상관관계를 파악한다.

∙ 간호대학생의 임상실습만족도에 영향을 미치는 요

인을 파악한다.

2. 연구방법

2.1 연구 설계

본 연구는 임상실습에서 간호대학생이 경험하는 무례

함, 소진, 대처정도를 확인하고, 임상실습만족도와의 관
계를 파악하기 위한 서술적 조사연구이다.

2.2 연구대상 및 자료수집

본 연구는 S시에 소재하고 있는 1개 대학의 간호학과
에 재학 중이며, 임상실습현장인 종합병원 일반병동 및 
중환자실을 포함한 특수부서에서 최소 2학기 이상 임상
실습을 경험한 3-4학년 학생을 대상으로 본 연구의 목적
을 이해하고 자발적으로 연구 참여에 서면 동의한 170
명을 편의표집 하였다. 대상자수는 G-power 3.2.1 프로
그램을 이용하여 산정하였으며 다중회귀분석에 필요한 

유의수준(α) .05, 검정력(1-β) 0.95, 효과크기 0.15, 측정
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변수 8개를 이용하여 표본수를 계산한 결과 155명이 산
출되어 본 연구 대상자는 추정된 최소 표본수를 충족하

였다.  
자료 수집은 2016년 5월 9일부터 2016년 5월 20일까

지 시행되었다. 연구 대상자의 윤리적 측면을 보호하기 
위해 간호학과 학과장의 허락 하에 연구 대상자에게 연

구의 목적과 방법을 설명하였다. 설문조사 중 언제든지 
설문을 철회할 수 있으며, 개인 정보 보호, 개인 비밀 보
장, 수집된 자료를 연구이외의 목적으로 사용하지 않을 
것을 것과 연구목적을 이해하고 자발적으로 서면으로 참

여를 서면 동의한 사람에 한해 설문을 실시하였다. 연구
보조자가 설문지를 배포하였고 개별봉투에 담아 수거하

였다. 총 170부의 설문지를 배부하여 응답내용이 불성실
한 10부를 제외한 160부를 최종분석에 사용하였다.

2.3 연구도구 

2.3.1 무례함

무례함이란 상대방에 대한 배려가 없으며 생각없는 

행동으로 해를 입히려는 의도는 불분명하나 폭력적이며 

반사회적인 행동[11]을 의미하는 것으로, 본 연구에서는 
Anthony와 Yastic[12]이 개발한 UBCNE 도구로 측정하
였다. 도구는 총 12문항이며, 각 문항은 ‘전혀 없음’ 0점 
에서 ‘매우 자주’ 4점 까지 Likert 5점 척도로 구성되어 
있다. 총 점수가 높을수록 간호대학생이 경험한 무례함 
정도가 높음을 의미한다. 도구개발당시 신뢰도 Cronbach's α
=.88이었으며, 본 연구에서의 신뢰도 Cronbach's α =.87
이었다.

2.3.2 소진

소진이란 대인관계에서의 과도한 심리적 스트레스로 

발생하는 정서적 탈진과 자신에 대한 냉소적이고 부정적

인 무능감의 총체적 현상[13]을 의미하는 것으로, 본 연
구에서는 Schaufeli 등[14]이 대학생의 소진을 측정하기 
위해 개발한 학업소진척도(MBI-SS : Maslach Burnout 
Inventory-Student Survey) 도구를 Shin 등[15]이 한국인 
학생을 대상으로 수정한 도구로 측정하였다. 도구는 총 
15문항이며, 각 문항은 ‘전혀 아니다’ 1점에서 ‘매우 그
렇다’ 5점까지 Likert 5점 척도로 구성되어 있다. 하위 
범주로는 정서적 탈진 5문항(1-5번), 냉담 4문항(6-9번), 
무능감 6문항(10-15번)으로 구성되어 있으며, 점수가 높
을수록 소진정도가 높은 것을 의미한다. Shin 등[15]의 

연구에서 하위범주별 신뢰도는 정서적 탈진 .86, 냉담 
.82, 무능감 .82 이었으며, 본 연구에서는 정서적 탈진 
.82, 냉담 .81, 무능감 .80이었다.

2.3.3 대처

대처란 개인 스스로 해결하기 어렵거나 힘들다고 판

단되는 내·외부적인 상황을 다루려고 하는 인지행동적 
노력[16]을 의미하는 것으로, 본연구에서는 Lazarus와 
Folkman[17]이 개발한 도구를 Han 등[18]이 번역하고 
수정한 도구로 측정하였다. 대처유형은 문제해결중심 8
문항(1-8번), 희망적 관측 5문항(9-13번), 무관심 6문항
(14-19번), 사회적지지 추구 6문항(20-25번), 긍정적 관
점 4문항(26-29번), 긴장해소 5문항(30-34번)으로 6개 
하위 범주로 구성되며, 총 34문항이다. 각 문항은 ‘전혀 
그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’ 4점까지 Likert 4점 
척도로 구성되어 있다. 점수가 높을수록 대처유형을 많
이 사용하는 것을 의미한다. 도구의 신뢰도는 Han 등
[18]의 연구에서 Cronbach's α=.79 이었으며, 본 연구에
서 신뢰도는 Cronbach's α=.81이었다. 

2.3.4 임상실습만족도

임상실습만족도란 임상실습에 대한 교육 내용, 지도, 
실습 환경, 실습 시간 및 평가에 대한 만족정도를 의미
[19]하는 것으로, 본 연구에서는 Lee[19]가 개발한 도구
를 기초로 간호학 교수 3인의 자문 검토를 통해 본 연구
에 맞게 수정, 보완하여 총 22문항으로 구성하였다. 하
위 범주로는 실습내용 6문항(1-6번), 실습지도 3문항(7-9
번), 실습환경 6문항(10-15번), 실습시간 3문항(16-18
번), 실습평가 4문항(19-22번)으로 구성하였다. 각 문항
은 ‘그렇지 않다’ 1점에서 ‘ 매우 그렇다’ 5점으로 Likert 
5점 척도로 구성되었다. 총 점수가 높을수록 임상실습 
만족도가 높음을 의미한다. Lee[19]의 연구에서 
Cronbach's α=.86이었고, 본 연구에서 Cronbach's α=.81
이었다.

2.4 분석방법

수집된 자료는 SPSS 18.0 프로그램을 이용하여 분석
하였다. 대상자의 일반적 특성, 무례함, 소진,  대처, 임
상실습만족도 정도는 빈도와 백분율, 평균과 표준편차로 
산출하였다. 대상자의 일반적 특성에 따른 제 변수간의 
차이는 t-test와 ANOVA로 분석하였다. 통계적으로 유
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의한 항목의 사후검증으로 Scheffe's test를 실시하였다. 
무례함, 소진, 대처 및 임상실습만족도 간의 상관관계는 
Pearson's correlation coefficients로 분석하였고 대상자
의 임상실습만족도에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위

하여 다중회귀분석을 실시하였다. 

3. 연구결과

3.1 연구대상자의 일반적 특성

본 연구의 대상자는 교외 임상실습현장인 종합병원 

일반병동 및 중환자실 등의 특수부서에서 최소 2학기 이
상 임상실습을 수행한 자들로, 여학생이 160명(100%), 
학년은 3학년 88명(55.0%), 4학년 72명(45.0%)이었고 
연령은 ‘19-21세’ 79명(49.4%), ‘22-24세’ 60명(37.5%), 
‘25세 이상’ 21명(13.1%)이었다. 종교는 ‘있음’이 80명
(50.0%), ‘없음’이 80명(50.0%)이었다. 주관적 건강상태
는 ‘좋은 편’이 100명(62.5%), ‘보통’이 47명(29.4%), 수
간호사와의 관계는 ‘원만함' 100명(62.6%), ‘보통’ 60명
(37.4%), 평간호사와의 관계는 ‘원만함’이 107명(66.9%), 
‘보통’ 53명(33.1%)이었다(Table 1).

Table 1. General characteristics of subjects     (N=160)

Characteristics Categories n %

Sex Female 160 100

School year
Junior 88 55.0

Senior 72 45.0

Age

19 - 21 79 49.4

22 - 24 60 37.5

25 - highest 21 13.1

Religion

Catholicism 53 33.1

Protestantism 16 10.0

Buddhism 11 6.9

None 80 50.0

Relationship with 
Head Nurse 

Good 100 62.6

Usual 60 37.4

Relationship with 
General Nurse 

Good 107 66.9

Usual 53 33.1

3.2 연구대상자의 무례함, 소진, 대처 및 임상

실습만족도 정도

연구대상자가 경험하는 무례함은 1.18±0.58점이었다. 
소진은 3.41±0.37점으로 하위범주인 정서적 탈진 

3.90±0.72점, 냉담 2.38±0.82점, 무능감 3.70±0.53점이
었고, 대처는 2.48±0.29점으로 하위범주인 문제해결중심 
대처3.24±0.29점,  회피중심 대처 3.26±0.25점, 사회적 
지지추구 대처 3.43±0.32점, 희망적 사고중심 대처 
3.06±0.37점,  긍정적 사고중심 대처 2.44±0.55점, 긴장 
완화중심 대처 2.19±0.48점 그리고 임상실습만족도는 
3.30±0.48점으로 그 하위범주인 실습내용만족 3.53±0.36점, 
실습교육만족 3.20±0.69점, 실습환경만족 3.15±0.48점, 
실습시간만족 3.54±0.67점, 실습평가만족 3.01±0.76점
으로 나타났다(Table 2).

Table 2. Mean score of variables             (N=160)

Variables Range
(Min-Max)  M±SD

Incivility 0.00-2.75 1.18±0.58

Burnout 2.60-4.40 3.41±0.37

 Emotional 1.40-5.00 3.90±0.72

 Lack of Interest 1.00-5.00 2.38±0.82

 Incompetence 2.17-5.00 3.70±0.53

Coping 1.82-3.24 2.48±0.29

 Problem Solving focused 2.36-4.14 3.24±0.29

 Wishful Thinking focused 2.07-4.29 3.06±0.37

 Avoiding focused 2.57-4.00 3.26±0.25

 Social Support Seeking focused 2.57-4.43 3.43±0.32

 Positive Thinking focused 1.00-4.00 2.44±0.55

 Tension Relieve focused 1.00-3.40 2.19±0.48

Clinical Practice Satisfaction 2.41-4.18 3.30±0.38

 Contents 2.67-4.33 3.53±0.36

 Instructions 1.67-5.00 3.20±0.69

 Environments 2.00-4.33 3.15±0.48

 Hours 1.33-5.00 3.54±0.67

 Evaluations 1.00-4.75 3.01±0.76

3.3 연구대상자의 일반적 특성에 따른 제 변

수 간 차이

연구대상자의 일반적 특성에 따른 제 변수 간 차이는 

수간호사와의 관계가 원만할수록 대처 (F=11.74, p=.001), 
임상실습만족도(F=5.87, p=.001)점수가 높았고, 일반간
호사와의 관계가 원만할수록 대처(F=7.81, p=.006), 임
상실습만족도(F=5.90, p=.016) 점수가 높았으나 사후검
증결과 수간호사와 일반간호사에서 유의한 차이는 나타

나지 않았다(Table 3).
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Characteristics Categories
Incivility Burnout Coping Clinical Practice 

Satisfaction
M(SD) F(p) M(SD) F(p) M(SD) F(p) M(SD) F(p)

School year
Junior 1.10

(0.56) .15
(.70)

3.53
(0.36) 0.002

(.96)

2.50
(0.30) .05

(.84)

3.30
(0.39) 0.10

(.75)
Senior 0.85

(0.57)
3.30

(0.35)
2.48

(0.27)
3.30

(0.37)

Religion
Yes 0.93

(.53) 1.05
(.31)

3.41
(.37) .19

(.66)

2.52
(.27) 1.38

(.24)

3.31
(.39) 1.00

(.32)
No 1.03

(.63)
3.43
(.37)

2.44
(.31)

3.26
(.36)

Age

19-21 1.02
(0.54)

0.68
(.50)

3.46
(0.38)

1.42
(.24)

2.46
(.28)

0.71
(.49)

3.28
(.36)

.14
(.87)22-24 1.00

(0.64)
3.38

(0.36)
2.50
(.29)

3.30
(.42)

25-Highest 0.84
(0.59)

3.31
(0.38)

2.53
(.30)

3.31
(.33))

Relationship with 
Head Nurse 

Good 0.98
(0.58) 0.02

(.98)

3.43
(0.37) 0.64

(.53)

2.56
(0.28) 11.74

(.001)

3.37
(0.38) 5.87

(.001)
Normal 0.97

(0.59)
3.38

(0.36)
2.36

(0.26)
3.17

(0.33)

Relationship with 
General Nurses 

Good 0.90
(0.54) 1.45

(.11)

3.40
(0.39) 0.46

(.49)

2.53
(0.28) 7.81

(.006)

3.35
(0.39) 5.90

(.016)
Normal 1.15

(0.63)
3.44
(0.3)

2.39
(0.29)

3.20
(0.34)

Table 3. Difference of Incivility, Burnout, Coping and Clinical Practice Satisfaction by general characteristics
                                                                                                     (N=160)

3.4 연구대상자의 무례함, 소진, 대처와 임상

실습만족도의 상관관계

무례함은 소진(r=.436, p<.001), 대처(r=.254, p<.001)
와 유의한 양적 상관관계를 나타냈고, 연구대상자의 임
상실습만족도는 무례함(r=-.258, p<.001), 소진(r=-.212, 
p=.010)과 유의한 역상관관계를, 대처(r=.253, p=.002)
와는 유의한 양적 상관관계를 보였다(Table 4).

Table 4. Correlation among variables          (N=160)

Variable
Incivility Burnout Coping

Clinical 
Practice 

Satisfaction

r(p)

Incivility -

Burnout .436
(.001) -

Coping .254
(.001)

.248
(.002) -

Clinical 
Practice 

Satisfaction

-.258
(.001)

-.212
(.010)

.253
(.002) -

Data were presented with r(p).

3.5 연구대상자의 무례함, 소진, 대처가 임상

실습만족도에 미치는 영향 

연구대상자의 임상실습만족도에 영향을 미치는 요인

을 규명하기 위해 일반적 특성에서 유의한 차이를 보인 

간호사와의 관계와 상관분석에서 유의성을 보인 무례함, 
소진, 대처를 독립변수로 투입하여 다중회귀분석을 실시
하였다. 다중회귀분석을 위한 잔차 간의 상호 독립성 검
증에서는 Durbin-Watson 통계량이 1.595로 2에 근접하
므로 상호 독립적이었고, 다중공선성은 공차한계가 .43
4～.638로 0.1이상이었고, 분산팽창지수(VIF)도 1.27～
4.67로 10을 넘지 않아 독립변수 간에 상관이 문제가 되
지 않았다. 연구대상자의 임상실습만족도에 영향을 미치
는 요인의 회귀모형은 통계적으로 유의한 것으로 나타났

으며(F=9.868, p<.001), 모형의 설명력을 나타나는 결정

계수( )는 .266으로 설명력은 26.6%였다. 연구대상자
의 임상실습만족도에 영향을 미치는 요인은 대처(
=.350, p<.001), 무례함(=-.261, p=.003), 소진(=-.200, 
p=.018) 순서였다(Table 5).
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Table 5. Influencing factors on Clinical Practice    
Satisfaction                      (N=160)

Variable B SE  t p

Coping .448 .05 .350 4.225 .000

Incivility -.169 .055 -.261 -3.056 .003

Burnout -.201 .084 -.200 -2.400 .018

R=.516, Adj  =.266, F=9.868, p<.001 

4. 논의

본 연구대상자인 간호대학생은 모두 임상실습을 경험

한 3학년과 4년을 대상으로 하여 86.9%가 24세 이하로 
나타났으므로 대부분 다른 사회생활을 경험하지 않은 일

반적인 대학생들로 생각된다. 본 연구에서의 간호대학생
이 임상실습 중 경험한 무례함 정도는 1.18(±0.58)점으
로 낮은 정도이었는데, 이것은 간호대학생이 경험한 무
례함 정도가 절반 이하였다고 보고한 연구결과[5]와 비
슷하였다. 무례함 정도가 낮게 나온 것은 간호대학생이 
임상실습 현장에서 간호사로부터 무시나 무관심, 불쾌한 
표정 등 무례함을 경험함에도 불구하고 우리나라 사회관

계가 갖는 특성상 선배나 연장자의 언행에 대해 허용적

이므로 나타난 결과라고 생각된다[20]. 보통 이상의 소
진(3.41±0.37) 정도는 Hong[5]의 결과와 비슷한 결과로 
임상실습현장에서 학생으로서 경험하는 역할갈등과 지

식부족, 대인관계의 어려움, 동반된 무거운 책임감, 학업
과 임상실습의 균형을 이루어야하는 어려움 등이 상존하

므로 나타난 결과라고 보여진다[21]. 또한 보통 이상의 
대처(2.48±0.29) 정도는 Hong[5]과 Park과 Jang[22]의 
결과와 비슷한 결과로 여러 종류의 대처를 유연하게 사

용하면서 임상실습 현장에 적응하기 위해 노력하므로 나

타난 결과라고 생각된다. 보통 이상의 임상실습만족도
(3.30±0.38)는 Kim과 Park[23]의 결과와 비슷한 결과로 
본 대상자의 임상실습 상황이 보통의 상황임을 대변하는 

결과라고 생각된다.
본 연구결과, 간호대학생의 임상실습만족도에 주 영

향요인은 대처로 나타났는데 대처란 다양한 내․외부적 

요구에 대해 이를 해결하기 위한 인지적, 행동적 노력으
로 문제가 발생한 상황과 개인적 특성에 따라 다르게 나

타나고, 비슷한 상황이라 하더라도 동일한 대처를 하는 
것은 아니므로 개인들은 문제 상황에서 다양한 대처방법

을 사용하는 것으로 알려져 있다[16]. 본 연구결과에서 
임상실습지 수간호사나 일반간호사와 관계가 좋은 경우, 
대처 정도와 임상실습만족도가 높았던 것은 이러한 다양

한 대처방법의 사용을 통해 상황의 요구를 해결하므로 

나타난 결과라고 보여진다. Lazarus[24]는 상황마다 해
결해 나가는 방법은 다양하므로 다변하는 상황에서 대처

방법은 정해져 있는 원칙이 존재하지 않는다고 주장하였

는데, 본 연구에서도 어떠한 특징적인 방법을 떠나서 다
양한 대처방법을 동원하여 상황을 해결하려 시도하는 것

이 시행착오를 경험할 수는 있지만 현재 처한 상황에서 

임상실습만족도를 올릴 수 있는 방법임을 의미한다고 생

각한다. 이러한 결과는 간호대학생이 실습내용에 대한 
만족도가 높을수록 적극적 대처유형을 사용하고 있는 경

우가 많았다고 한 Lee와 Kim[25]의 결과를 지지한다.
간호대학생이 임상실습 현장에서 경험하는 무례함은 

임상실습만족도에 부정적인 영향요인이면서 음의 상관

관계를 가지고 있었는데, 이러한 무례함은 상대방을 해
하려고 하는 의도가 모호한 행동으로 상호 존중 하에 관

계를 맺는 사회관계에서 낮은 정도의 공격성내지 일탈된 

행동으로 피해자에게 오해나 과민반응을 불러일으켜 사

회적 관계나 업무성과에 있어서 부정적인 영향을 미치는 

것으로 알려져 있다[25]. 특히 간호대학생은 임상실습 
현장에서 주로 간호사들로 부터 무관심이나 경계, 귀찮
아함, 무시하거나 반말함, 비판하는 말에 의해 무례함을 
경험하게 되는데, 이로 인해 대상자들은 임상실습이라는 
특수한 상황 속에서 스트레스와 정서적 탈진, 냉담함과 
같은 소진을 경험하게 된다[12,20]. 이것은 본 연구에서 
무례함이 소진과도 양의 상관관계를 보인 결과와 같은 

맥락에서 설명되어 질 수 있다고 생각된다. Babenko와 
Laschinger[26]는 임상실습 현장에서 간호대학생이 간호
사로부터 경험하는 무례한 행동은 실습 무단결근이나 만

성피로, 정신적 피로, 집중력 저하 등을 경험하게 하므로 
명백하게 소진을 유발하고 나아가 임상실무 능력을 감소

시키고 잠재적으로 환자에게 위험한 상황을 초래할 수 

있다고 주장하였는데, 본 결과는 이러한 주장을 지지하
며, 따라서 임상실습 현장에서 주로 간호사들을 통해 경
험하게 되는 무례함은 간호대학생을 정신적․신체적으

로 소진시키고 임상실습만족도를 저하시킨다.
또한 본 연구에서 이러한 무례함이 대처와 양의 상관

관계를 나타내었는데, 이에 대해 Hong[5]은 임상실습 현
장에서 간호대학생이 경험하는 무례함은 회피중심 대처
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나 사회적 지지추구 대처와 모두 양의 상관관계에 있으

므로 무례함을 해결가능성이 낮다고 스스로 평가한다면 

모든 대처를 동원하여 상대방과 갈등을 최소화하고 상황

을 빨리 벗어나려고 한다고 하여 간호대학생은 임상실습 

중 무례함을 느끼는 상황에서 다양한 대처를 적극적으로 

동원함을 알 수 있었다.
그러나 본 연구결과에서 소진이 대처와 양의 상관관

계를 나타내었고, 소진이 임상실습만족도에 부정적인 영
향요인으로 작용한 것은 간호대학생 입장에서 임상실습

지에서 경험하는 무례한 상황에 대처는 모두 만족스러운 

결과를 만들지 못할 뿐만 아니라, 무례함에 대처해야 한
다는 상황 자체가 불쾌한 상황이고, 이러한 실습지 직무
관련 스트레스만 있는 것이 아니라 학업도 가중되므로 

스트레스에 취약성을 띄게 되고 점차 소진되어 나타난 

결과로 생각된다[27,28]. Curtis 등[29]은 임상실습지에
서 간호사와 학생 간에 발생하는 충돌 상황은 학생으로 

하여금 수동적인 태도를 취하게 하고 인내하여 그 상황

을 벗어나므로 임상실습을 마치는데 주안점을 두게 된다

고 하였고, Leiter[28]는 개인이 스트레스원에 대해 대처
방안을 선택함에 있어서 부적절하다는 것을 알고 있으면

서도 회피중심의 대처방법을 어쩔 수 없이 선택하게 된

다면 이에 따르는 불만족으로 스트레스에 민감해지고 결

국 소진이 가중된다고 주장하였는데, 본 연구결과는 이
러한 주장을 지지한다.
결과적으로 본 연구에서 간호대학생이 임상실습 현장

에서 경험하는 무례함, 소진, 대처는 임상실습만족도에 
영향요인이며, 경험한 무례함 정도가 높을수록 소진정도
가 높았고, 경험한 무례함 정도와 소진정도가 높을수록 
대처유형을 많이 사용하는 것으로 나타났다. 이러한 결
과는 간호대학생이 임상실습 현장에서 다양한 원인으로 

직면하게 되는 무례함이나 소진 유발 상황은 오히려 다

양한 대처행위를 적극적으로 사용하게 하므로 임상실습 

현장에서 스트레스를 관리할 수 있으나, 무례함이나 소
진이 발생하는 상황은 이들에게 분명히 유쾌하지 않은 

상황임으로 임상실습만족도에 부정적인 영향을 주는 요

소임을 의미한다. 이러한 결과는 Lazarus[24]의 외부 환
경적 요구와 내부 개인적 요구 사이에서 발생하는 갈등

적 상황에 개인이 놓이게 될 때, 개인은 이를 해결하거나 
관리함으로써 평행상태를 유지하려는 대처방법을 사용

하게 된다는 주장과 임상실습과정에서 축적된 스트레스

는 임상실습에 대한 흥미와 요구 및 인내력을 감소시키

고 임상실습만족도를 저하시킨다는 Yu[30]의 주장을 지
지한다.
본 연구를 통해 임상실습 현장에서 임상실습만족도를 

재고하기 위해서는 간호대학생이 사용할 수 있는 대처방

안이나 인간관계 방법에 대한 역량강화 교육, 지지적인 
간호교육 체계나 상시 상담체계, 실습지에서 발생한 대
인관계 상황에 대한 사례연구, 대인관계 해결을 위한 교
과목 또는 교수법 개발이 필요함을 제안할 수 있겠다. 본 
연구의 결과는 간호대학생의 임상실습만족도를 향상시
키기 위해서 임상실습현장에서 경험할 수 있는 무례함, 
소진, 대처에 대한 실습 전․중․후의 준비와 환경적 여
건의 마련이 필요함을 제시하였다는 측면에서 의의가 있

다고 생각한다. 본 연구는 편의 추출된 1개 대학교를 대
상으로 조사하여 결과를 일반화하는데 제한이 있고, 변
수들이 갖는 설명력이 26.6%로 상대적으로 낮았으므로 
향후 종단적 연구를 통해 영향요인을 추가로 규명할 필

요가 있으며, 개인적 요인뿐만 아니라 학과와 실습지 특
성을 포함한 경로분석과 같은 설명틀의 제시가 필요하다

고 생각한다.
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