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Purpose: The aim of this study was to elucidate clinical nurses’ ethics germane to information literacy and perception 
of patient data privacy and thus help nurses to develop more positive and consolidated ethical values. Methods: For 
this study a descriptive survey design was used. Participants were 142 nurses who worked in a hospital and com-
pleted self-report questionnaires. Data were collected from August 1 to 5, 2016 and were analyzed using independent 
t-test, ANOVA, Scheffé test, Pearson correlation coefficients, and stepwise multiple regression with SPSS 22.0. 
Results: Ethical value had a positive correlation with information needs (r=.25, p=.002) in information literacy as well 
as in direct patient care (r=.27, p=.001), shift work (r=.20, p=.016), patient information management (r=.39, p<.001), 
and communication (r=.24, p=.004) in perception of patient data privacy. Patient information management, educa-
tional background, and age were significant variables predicting the level of ethical values and accounted for 21% 
of the variance. Conclusion: Ethical values education with particular emphasize on managing patient information 
should be encouraged for nurses who are younger and have a lower education level. Findings indicate a need for 
education programs to guide clinical nurses to utilize appropriate information when solving ethical challenges in every 
day nursing practice. 
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서 론

1. 연구의 필요성

현대는 정보화 사회로서 IT 기술의 발전과 함께 정보의 중요

성이 강조되고, 다양한 종류의 데이터로부터 저렴한 비용으로 

필요한 정보를 얻어 활용하고 있다[1]. 이에 정부에서는 의료

영역에서의 데이터 활용을 적극적으로 지원하고 있으며, 데이

터를 기반으로 한 맞춤형 의료서비스가 환자에게 제공되고, 진

단 및 치료방법이 공유됨으로써 환자들의 진료에 대한 만족도

가 향상되고 있다[2]. 대신에 정보취득이 용이해짐에 따라 개

인정보의 유출, 오 ․ 남용 등의 개인정보 침해라는 부작용이 초

래되고 있다[1]. 특히 의료정보유출 사례가 증가함에 따라[2] 

사생활 보호가 인간의 기본권이라는 환자의 권리의식이 높아

지면서 개인정보보호에 대한 필요성이 높아지고[1] 아울러 개

인정보를 보호해야 하는 간호사의 윤리적 가치관이 강조되고 
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있다[3]. 무엇보다 데이터의 접근이 가능한 간호사의 입장에서 

보면, 이러한 주제에 대한 관심을 가지고 접근할 필요성을 제

시한다.

의료현장에서는 기술의 진보가 직무의 변화에 영향을 미침

에 따라 보다 복잡하고 고차원적인 역량을 의료인에게 요구하

고 있으며, 특히 간호사가 간호 실무에 대한 문제점을 파악하

고, 환자의 건강증진을 위해서 검증된 정보를 실무에 적용할 

수 있는 역량을 요구하고 있다[4]. 이러한 요구에 따라 간호사

의 정보활용능력에 대한 중요성이 강조되고 있으며[5], 의료기

관에서는 구성원들이 필요한 정보를 올바른 방법으로 수집하

고, 수집한 정보에 대해 올바른 해석과 판단할 수 있는 능력을 함

양시키고자 하는데 목적을 둔다[4]. 그러나 간호사 350명의 정

보활용능력을 조사한 연구[6]에 의하면, 간호사의 69.2%가 자

신의 정보활용능력이 평균 이하인 것으로 인식하고 있어 간호 

정보활용능력을 향상시킬 필요성을 제시하고 있다. 한편 간호

사의 정보활용능력의 향상은 개인정보보호 위협이라는 부정적

인 측면과 접한 관계가 있다[7]. 그러한 이유에는 간호사가 치

료적 목적으로 환자의 정신적, 신체적 정보를 수집하고, 필요 시 

환자의 개인정보까지 확인해야 하는 경우가 있어서 치료를 위

한 다학제적 접근 과정에서 환자의 동의 없이 개인정보를 활용

할 가능성이 있다. 또한 환자의 개인정보 자체는 문제가 되지 않

을 수 있으나 서로 다른 정보와 결합하여 개인정보를 식별하는 

상황이 발생할 가능성이 있기 때문이다[8]. 따라서 간호사의 정

보활용능력의 향상이 의료발전에 기여함은 물론 개인정보보호

에 대한 인식의 필요성이 더욱 요구되고 있는 실정이다. 특히 간

호사가 필요한 정보를 선택하는 과정에서 정보의 투명성이 중

요하게 고려되어야 할 뿐 아니라 개인의 윤리적 가치관이 바탕

이 되므로[9] 간호사의 정보활용능력의 향상과 올바른 윤리적 

가치관의 확립은 접한 관련성을 가질 것으로 예측된다.

정부는 2015년 ‘의료기관용 개인정보보호 가이드라인’을 

제시하고, 의료기관에서 환자들의 개인정보와 진료정보의 수

집 ․ 유출 ․ 오용 ․ 남용으로부터 사생활의 비 을 보호하는 개인

정보 처리 기준들을 제공하였다[10]. 이러한 노력에도 불구하

고 병원에서 환자 의료정보 유출이 일어나고 있는데, 대부분의 

보안사고와 마찬가지로 의료정보 유출 또한 의료기관 내부에

서의 부적절한 정보 접근이 가장 큰 원인이다[11]. 이는 의료기

관에서의 정보보호에 대한 인식 부족과 체계적인 관리 부재[7]

뿐만 아니라 의료인의 낮은 개인정보보호에 대한 인식 수준 때

문이다[12]. Ahn [12]의 연구에서 환자의 동의 없이 연구나 교

육에 환자정보를 이용하는 것에 대한 동의 정도를 조사한 결과, 

의사, 행정직, 간호사, 일반기술직, 의료기술직의 순으로 동의 

정도가 높은 것으로 나타났으며, 개인의 의료정보 사용으로 인

한 권한과 책임에 대해서는 일반기술직, 행정직, 의료기술직, 

간호사, 의사의 순으로 나타나 간호사의 환자 정보 이용에 대

한 동의와 정보 이용에 따른 책임이 병원의 다른 직업군에 비해 

높지 않음을 나타냈다. 또한 Yako, Shilo와 Shor [13]의 연구에

서 간호사는 누구에게까지 환자의 정보를 비 에 부쳐야 하는

지 명확하게 알지 못하고, 환자가 다른 환자에게 위협적인 존

재일 때 이를 비 로 하는 것을 어렵게 느끼는 등 간호사가 올

바른 윤리적 가치관을 확립할 때 개인정보보호에 대한 인식 수

준이 높은 것으로 나타났다. 또한 간호사의 개인정보보호에 

대한 인식이 높을수록, 조직 윤리풍토가 높을수록, 개인정보

보호에 대한 실천이 높아진다는 결과[14]는 간호사의 개인정

보보호에 대한 인식과 윤리적 가치관 간에 관련성이 있음을 시

사하고 있다.

간호사는 인간의 생명을 다루는 전문직업인으로서 한국간

호사 윤리강령[15]에서도 환자의 개인정보를 지키고 보호하는 

것이 간호사의 중요한 책임임을 공식화하고 있으며, 실제로 간

호사는 전 세계를 막론하고 전문직으로서의 자부심, 간호 및 

건강과 관련하여 환자의 기본적인 권리를 지키고, 옹호하는 역

할을 수행한다[16,17]. 간호사의 긍정적이고 확고한 윤리적 가

치관 확립은 바람직한 윤리적 의사결정을 위한 필수조건이며

[17], 간호사의 행위에 직접적인 영향을 미침으로써 간호사로 

하여금 윤리적 갈등 상황에서 적극적인 태도로 환자를 위한 해

결 방안을 다방면으로 모색하게 한다[18]. 이처럼 긍정적이고 

확고한 윤리적 가치관을 가진 간호사는 스스로 문제를 해결할 

수 있는 전문적인 지식과 정보를 습득함으로써 전문적인 역할

을 수행하며[19], 이는 간호사의 정보활용능력이 향상됨에 따

라 긍정적인 윤리적 가치관을 가지게 될 수 있음[3]을 시사한

다. 이러한 관점에서 본 연구는 간호사의 정보활용능력과 개인

정보보호에 대한 인식이 윤리적 가치관에 미치는 영향을 파악

하여 병원간호사의 긍정적이고 확고한 윤리적 가치관을 확립

할 수 있도록 구체적인 방안을 모색하기 위한 기초자료를 제공

하고자 시도되었다.

2. 연구목적

본 연구는 병원간호사의 정보활용능력과 개인정보보호에 

대한 인식 및 윤리적 가치관과의 관계를 파악하고, 정보활용능

력과 개인정보보호에 대한 인식이 윤리적 가치관에 미치는 영

향을 파악하고자 한다. 구체적인 연구목적은 다음과 같다.

 병원간호사의 정보활용능력, 개인정보보호에 대한 인식, 
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윤리적 가치관 정도를 파악한다.

 병원간호사의 일반적 특성에 따른 정보활용능력, 개인정

보보호에 대한 인식, 윤리적 가치관의 차이를 파악한다.

 병원간호사의 정보활용능력, 개인정보보호에 대한 인식 

및 윤리적 가치관과의 상관관계를 파악한다.

 병원간호사의 정보활용능력과 개인정보보호에 대한 인

식이 윤리적 가치관에 미치는 영향을 파악한다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 병원간호사를 대상으로 정보활용능력과 개인정

보보호에 대한 인식 및 윤리적 가치관과의 관계를 파악하고, 

정보활용능력과 개인정보보호에 대한 인식이 윤리적 가치관

에 미치는 영향을 파악하기 위한 서술적 조사연구이다.

2. 연구대상

본 연구는 경기도 소재의 일개 종합병원에 재직 중인 병원간

호사를 대상으로 하였다. 표본 크기는 Cohen 공식에 따라 G* 

Power 3.1을 이용하여 결정하였다. 병원간호사의 윤리적 가치

관에 영향을 미칠 것으로 예상되는 독립변수는 일반적 특성과 

정보활용능력 및 개인정보보호에 대한 인식을 포함하여 13개

로 설정하였고, 선행연구[20]를 토대로 하여 효과크기 .15 (me-

dium), 검정력 .8일 때 총 131명이 산출되었으며, 탈락률 10%

를 고려하여 150명을 대상으로 하였다. 대상자의 선정기준은 

간호부에 소속되어 있는 총 460명의 간호사 중환자를 직접 간

호하는 간호사로 선정하되, 환자를 직접 간호하지 않는 행정직 

및 교육 간호사 16명은 제외하였다. 따라서 재직하는 간호사 

총 444명을 대상으로 작성한 목록 중 150명을 선정하기 위하여 

컴퓨터를 이용하여 무작위로 표본을 할당하였다. 선정된 대상

자에게 본 연구의 목적을 설명하였으며, 연구참여에 동의한 

150명에게 설문지를 배부하였다. 설문지 회수율은 150명 중 8

명의 설문지가 회수되지 않아 94.7%(142명)이었다. 

3. 연구도구

본 연구에서는 구조화된 설문지를 이용하였으며, 설문지는 

정보활용능력 20문항, 개인정보보호에 대한 인식 39문항, 윤

리적 가치관 38문항으로 구성되었다.

1) 정보활용능력

본 연구에서 사용한 정보활용능력은 Rhee [20]가 주요 국가

의 정보활용능력 표준과 모형의 분석을 통해 대학생을 대상으

로 개발한 정보활용능력 도구를 Lee [21]가 간호사 대상으로 적

합하도록 수정 및 보완한 도구를 사용하였으며, 5점 Likert 척도

이다. 각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다’에 1점, ‘그렇지 않다’에 2점, 

‘보통이다’에 3점, ‘그렇다’에 4점, ‘매우 그렇다’에 5점을 주어 

계산하였다. 본 도구는 정보요구 5문항, 정보검색 8문항, 정보

평가 7문항으로 총 20문항으로 구성되었으며, 점수가 높을수록 

정보활용능력이 높은 것을 의미한다. Rhee [20]가 개발한 도구

의 내적 일관성 값인 Cronbach’s ⍺는 정보요구 .67, 정보검색 

.86, 정보평가 .81이었으며, Lee [21] 연구에서의 Cronbach’s 

⍺는 정보요구 .77, 정보검색 .88, 정보평가 .93이었다. 본 연구

에서의 Cronbach’s ⍺는 .91이었으며, 하위영역으로 정보요구 

.76, 정보검색 .84, 정보평가 .91이었다.

2) 개인정보보호에 대한 인식

본 연구에서 사용한 개인정보보호에 대한 인식 도구는 Lee

와 Park [22]이 간호사를 대상으로 개발한 환자 프라이버시 보

호에 대한 인식 도구를 사용하였으며, 5점 Likert 척도이다. 각 

문항은 ‘매우 반대’에 1점, ‘약간 반대’에 2점, ‘중립’에 3점, ‘약

간 동의’에 4점, ‘매우 동의’에 5점을 주어 계산하였다. 본 도구

는 직접간호업무영역 7문항, 연계업무영역 5문항, 환자정보관

리영역 18문항, 의사소통영역 9문항 등 총 39문항으로 구성되

었으며, 점수가 높을수록 개인정보보호에 대한 인식 정도가 높

음을 의미한다. Lee와 Park [22]이 개발한 도구의 내적 일관성 

값인 Cronbach’s ⍺는 .92였으며, 본 연구에서의 Cronbach’s 

⍺는 .95였다. 하위영역 중 직접간호업무영역의 Cronbach’s 

⍺는 .88, 연계업무영역 .88, 환자정보관리영역 .89, 의사소통

영역 .89였다. 

3) 윤리적 가치관

본 연구에서 사용한 윤리적 가치관 도구는 Lee [23]가 간호

사를 대상으로 개발하고 Jong과 Moon [24]이 수정 및 보완한 

윤리적 가치 도구를 Eom [25]이 신뢰도를 높이기 위해 간호사

와 간호 업무 관계 영역 3문항을 삭제하여 재수정한 도구를 사

용하였으며, 5점 Likert 척도이다. 각 문항은 ‘반대’에 1점, ‘대

체로 반대’에 2점, ‘모르겠다’에 3점, ‘대체로 찬성’에 4점, ‘찬

성’에 5점을 주어 계산하였으며, 부정문항 13개는 역산하여 계

산하였다. 본 도구는 생명존중 9문항, 간호사와 대상자관계영

역 14문항, 간호사와 간호업무관계영역 8문항, 간호사와 협동
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자관계영역 7문항으로 총 38문항으로 구성되었으며, 점수가 

높을수록 윤리적 가치관이 긍정적이고 확고하다는 것을 의미

하고, 점수가 낮을수록 윤리적 가치관이 부정적이고 확고하지 

못하다는 것을 의미한다. Lee [23]가 개발한 도구의 내적 일관

성 값인 Cronbach’s ⍺는 .68이었고, Jung과 Moon [24] 도구

의 Cronbach’s ⍺는 .68이었으며, Eom [25] 도구의 Cron-

bach’s ⍺는.72였다. 본 연구에서의 Cronbach’s ⍺는 .67이었

으며, 하위영역으로 생명존중영역 Cronbach’s ⍺는. 60, 간호

사와 대상자관계영역 .41, 간호사와 간호업무관계영역 .50, 간

호사와 협동자관계영역 .72였다. 

4. 자료수집

자료수집은 임상연구 심의위원회의 승인을 받은 후 2016년 

8월 1일부터 8월 5일까지 실시하였다. 먼저 연구대상자가 소속

해 있는 부서의 부서장에게 연구의 목적과 방법을 설명하였으

며, 설문조사에 대한 허락을 받은 후 연구자가 연구대상자에게 

직접 연구의 목적과 방법을 설명하였다. 연구의 목적을 듣고 

설문에 참여하기로 한 대상자는 업무시간 이후에 설문지를 작

성하도록 하였으며, 작성한 설문지는 각각 서류봉투에 봉하

여 설문지 수거함에 제출하도록 안내하였다. 설문을 완료하는

데 소요된 시간은 약 20분 정도였다.

5. 윤리적 고려

연구참여자의 윤리적 보호를 위하여 연구자가 소속된 의료기

관의 임상연구 심의위원회의 승인을 받았다(IRB No.: 16-080). 

설문 시작 전에 연구의 목적과 연구방법을 연구대상자에게 설명

하여 서면으로 동의를 받았고, 연구결과는 연구 이외의 다른 목

적으로 사용하지 않을 것과 필요 시 어느 때라도 연구참여를 철

회할 수 있음과 아울러 중도철회로 인한 불이익이 없을 것을 설

명하였다. 또한 연구참여에 대한 익명성 보장과 발생 가능한 이

익과 불이익을 포함하는 내용, 설문지를 포함한 모든 연구자료

는 각 문서마다 암호화하고 연구 책임자만이 접근 가능한 잠금

장치에 3년간 보관 후 폐기할 것이라는 설명을 제공하였다.

6. 자료분석

수집된 자료는 SPSS/WIN 22.0 프로그램을 이용하여 분석

하였다.

 대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율을, 대상자의 정보

활용능력과 개인정보보호에 대한 인식, 윤리적 가치관 정

도를 알아보기 위해 평균과 표준편차로 분석하였다.

 대상자의 일반적 특성에 따른 정보활용능력, 개인정보보호

에 대한 인식, 윤리적 가치관을 파악하기 위해 independent 

t-test 또는 ANOVA를 이용하였으며, 집단 간의 유의한 차

이는 Scheffé test로 분석하였다.

 대상자의 정보활용능력과 개인정보보호에 대한 인식 및 윤

리적 가치관과의 관계는 Pearson correlation coefficients

로 분석하였다.

 대상자의 정보활용능력과 개인정보보호에 대한 인식이 

윤리적 가치관에 미치는 영향은 Stepwise multiple re-

gression으로 분석하였다.

연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자의 일반적 특성에서 성별은 여성이 140명(98.6%), 평

균 연령은 28.4±5.8세로 나타났으며, 종교가 없는 간호사가 80

명(56.3%), 학력은 학사학위 이상인 간호사가 86명(60.6%)이

었다. 근무지는 병동에서 근무하는 간호사가 49명(34.5%), 임

상경력은 5년 미만인 간호사가 73명(51.4%)으로 가장 많았다. 

주 정보자원의 획득방법은 ‘인터넷 검색’이 116명(56.6%)으

로 가장 높게 나타났으며, 정보활용 목적은 ‘환자간호를 위함’ 

84명(43.5%), ‘간호사 및 환자의 교육을 위함’ 51명(26.4%), ‘자

기발전’ 44명(22.8%), ‘근무현장에서의 윤리적 갈등 해결’ 14

명(7.3%) 순으로 나타났다. 개인정보보호 교육을 받은 경험이 

있는 간호사가 131명(92.3%)이었으며, 간호 윤리 교육을 받은 

경험이 있는 간호사는 97명(68.3%)이었고, 간호 윤리 교육의 

빈도는 ‘1회/년’가 55명(56.7%)으로 가장 많았다(Table 1).

2. 대상자의 정보활용능력, 개인정보보호에 대한 인식, 

윤리적 가치관 정도

대상자의 정보활용능력의 평균점수는 5점 만점 중 3.44± 

0.45점이었고, 하위영역별 평균점수는 정보요구 3.61±0.49점, 

정보평가 3.43±0.56점, 정보검색 3.34±0.56점 순이었다. 

대상자의 개인정보보호에 대한 인식의 평균점수는 5점 만

점 중 3.97±0.47점이었고, 하위영역별 평균점수는 의사소통

영역 4.24±0.59점, 환자정보관리영역 4.08±0.50점, 연계업무

영역 3.65±0.67점, 직접간호업무영역 3.55±0.68점 순이었다.
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Table 1. General Characteristics of Participants and Related Items of Ethical Values (N=142)

Characteristics Categories n (%) or M±SD

Gender
　

Female
Male

140
2

(98.6)
(1.4)

Age (year)
　

28.4±5.8
＜30
≥30

97
45

(68.3)
(31.7)

Religion
　

Yes
No

62
80

(43.7)
(56.3)

Degree
　

Diploma
≥Bachelor

56
86

(39.4)
(60.6)

Type of department General ward
Intensive care unit
Outpatient clinic
Operation room
Emergency room

49
32
28
16
17

(34.5)
(22.5)
(19.7)
(11.3)
(12.0)

Clinical experience 
(year)

＜5
≥5~＜10
≥10

73
42
27

(51.4)
(29.6)
(19.0)

Information source*
(n=205)

Internet search
Professional organizations
Nursing colleagues
Experience
Others (journal subscription, academic credit bank system, in service education)
No answer

116
5

41
23
13
7

(56.6)
(2.4)
(20.0)
(11.2)
(6.4)
(3.4)

The purpose of
using information*
(n=193)

Bedside care nursing
Resolving ethical dilemmas in the workplace
Teaching nurses or patients 
Personal development

84
14
51
44

(43.5)
(7.3)
(26.4)
(22.8)

Education experience of 
patient privacy

Yes
No

131
11

(92.3)
(7.7)

Education experience of 
ethical value

Yes
No

97
45

(68.3)
(31.7)

Frequency of ethics 
education (n=97)

Twice a year
Annual
Biennial
Others (triennial, quadrennial, sexennial, etc.)
No answer

13
55
8

11
10

(13.4)
(56.7)
(8.3)
(11.3)
(10.3)

*Multiple responses.

대상자의 윤리적 가치관의 평균점수는 5점 만점 중 3.43± 

0.25점이었으며, 하위영역별 평균점수는 간호사와 협동자관

계영역 3.91±0.51점, 간호사와 대상자관계영역 3.55±0.31점, 

생명존중영역 3.07±0.49, 간호사와 간호업무관계영역 2.89± 

0.38점 순이었다(Table 2).

3. 대상자의 일반적 특성에 따른 정보활용능력, 개인

정보보호에 대한 인식, 윤리적 가치관의 차이

대상자의 일반적 특성에 따른 정보활용능력은 통계적으로 

유의한 차이를 나타내지 않았다.

대상자의 일반적 특성에 따른 개인정보보호에 대한 인식은 

연령(t=-2.19, p=.030), 임상경력(F=3.56, p=.031), 개인정보보

호 교육경험 유무(t=2.33, p=.021), 간호 윤리 교육경험 유무(t= 

1.98, p=.050)에서 통계적으로 유의한 차이가 있었다. 30세 이

상인 간호사가 30세 미만인 간호사보다, 임상경력이 10년 이상

인 간호사가 5년 미만인 간호사보다 개인정보보호에 대한 인식

이 유의하게 더 높았다. 개인정보보호 교육경험이 있는 간호사

가 없는 간호사보다, 간호 윤리 교육경험이 있는 간호사가 없는 

간호사보다 개인정보보호에 대한 인식이 유의하게 더 높았다. 
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Table 2. Levels of Information Literacy, Perception of Patient Data Privacy and Ethical Values (N=142)

Variables Categories M±SD Min Max

Information literacy Information needs
Information search
Information evaluation
Total 

3.61±0.49
3.34±0.56
3.43±0.56
3.44±0.45

2.20
1.75
1.86
2.20

5.00
4.88
5.00
4.95

Perception of 
patient data privacy

Direct patient care
Shift work
Patient information management
Communication
Total 

3.55±0.68
3.65±0.67
4.08±0.50
4.24±0.59
3.97±0.47

2.00
2.00
2.56
2.33
2.51

5.00
5.00
5.00
5.00
5.00

Ethical values Respect for life
The relationship between nurses and clients
The relationship between nurses and nursing tasks
The relationship between nurses and co-workers
Total 

3.07±0.49
3.55±0.31
2.89±0.38
3.91±0.51
3.43±0.25

1.67
2.79
2.00
2.43
2.61

4.22
4.64
4.25
5.00
4.05

대상자의 일반적 특성에 따른 윤리적 가치관은 연령(t=-2.76, 

p=.006), 학력(t=-3.29, p=.001), 임상경력(F=4.25, p=.016)에

서 통계적으로 유의한 차이를 보였다. 30세 이상인 대상자가 

30세 미만인 대상자보다, 학사학위 이상인 간호사가 준학사학

위인 간호사보다 윤리적 가치관이 유의하게 더 높았다. 임상경

력이 10년 이상인 간호사가 5년 미만인 간호사보다 윤리적 가

치관이 유의하게 더 높았다(Table 3).

4. 대상자의 정보활용능력, 개인정보보호에 대한 인식, 

윤리적 가치관과의 관계

대상자의 정보활용능력, 개인정보보호에 대한 인식, 윤리적 

가치관과의 상관관계를 확인한 결과 정보활용능력과 개인정

보보호에 대한 인식(r=.23, p=.005), 개인정보보호에 대한 인

식과 윤리적 가치관(r=.37, p<.001)은 유의한 정적 상관관계

를 나타냈다.

각 변수와 변수의 하위영역 간의 상관관계를 확인한 결과 정

보활용능력은 개인정보보호에 대한 인식의 하위영역 중 의사

소통영역(r=.22, p=.009), 환자정보관리영역(r=.20, p=.015), 

직접간호업무영역(r=.18, p=.030)과 유의한 상관관계를, 윤리

적 가치관의 하위영역 중 간호사와 협동자관계영역(r=.21, p= 

.015)과 유의한 상관관계를 나타냈다. 개인정보보호에 대한 인

식은 정보활용능력의 하위영역 중 정보요구(r=.28, p=.001), 

정보평가(r=.23, p=.007)와 유의한 상관관계를, 윤리적 가치

관의 하위영역 중 간호사와 협동자관계영역(r=.39, p<.001), 

간호사와 대상자관계영역(r=.33, p<.001)과 유의한 상관관계

를 보였다. 윤리적 가치관은 정보활용능력의 하위영역 중 정보

요구(r=.25, p=.002), 개인정보보호에 대한 인식의 하위영역 

중 환자정보관리영역(r=.39, p<.001), 직접간호업무영역(r= 

.27, p=.001), 의사소통영역(r=.24, p=.004), 연계업무영역(r= 

.20, p=.016)과 유의한 상관관계를 나타냈다.

윤리적 가치관 변수를 중심으로 각 변수의 하위영역간의 상

관관계를 확인한 결과 윤리적 가치관의 하위영역 중 생명존중

은 개인정보보호에 대한 인식의 하위영역 중 직접간호업무영

역(r=.19, p=.028), 의사소통영역(r=.23, p=.005)과 유의한 상

관관계를 나타냈다. 간호사와 대상자관계영역은 정보활용능

력의 하위영역 중 정보요구(r=.17, p=.047), 개인정보보호에 

대한 인식의 하위영역 중 직접간호업무영역(r=.20, p=.018), 

환자정보관리영역(r=.37, p<.001)과 유의한 상관관계를 보였

다. 간호사와 협동자관계영역은 정보활용능력의 하위영역 중 

정보요구(r=.25, p=.018), 정보평가(r=.21, p=.011), 개인정보

보호에 대한 인식의 하위영역 중 직접간호업무영역(r=.21, p= 

.012), 환자정보관리영역(r=.43, p<.001)과 유의한 상관관계

를 나타냈다. 또한 간호사와 간호업무관계영역은 개인정보보

호에 대한 인식의 하위영역 중 의사소통영역(r=.37, p<.001)

과 유의한 상관관계를 보였다(Table 4).

5. 대상자의 정보활용능력과 개인정보보호에 대한 인식이 

윤리적 가치관에 미치는 영향

대상자의 윤리적 가치관에 영향을 미치는 요인을 규명하기 

위해 일반적 특성 중 윤리적 가치관에 유의한 차이를 보인 요인

인 연령, 학력, 임상경력과 정보활용능력 및 개인정보보호에 

대한 인식을 독립변수로 설정하여 단계적 다중회귀분석을 실
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Table 3. Information Literacy, Perception of Patient Data Privacy, and Ethical Values according to General Characteristics of 
Participants (N=142)

Variables Categories
Information literacy

Perception of
patient data privacy

Ethical values

M±SD
t or F (p)
Scheffé́́ M±SD

t or F (p)
Scheffé́́ M±SD

t or F (p)
Scheffé́́ 

Gender
　

Female
Male

3.44±0.45
3.35±0.28

0.28
(.780)

3.97±0.48
3.81±0.20

0.48
(.633)

3.43±0.26
3.63±0.19

-1.13
(.261)

Age (year)　 ＜30
≥30

3.42±0.41
3.47±0.54

-0.50
(.619)

3.91±0.46
4.10±0.49

-2.19
(.030)

3.39±0.25
3.51±0.24

-2.76
(.006)

Religion
　

Yes
No

3.45±0.43
3.43±0.47

0.16
(.874)

4.01±0.43
3.93±0.51

0.94
(.350)

3.44±0.24
3.42±0.26

0.85
(.608)

Degree
　

Diploma
≥Bachelor

3.38±0.42
3.48±0.47

-1.19
(.235)

3.88±0.55
4.02±0.41

-1.77
(.079)

3.35±0.23
3.48±0.25

-3.29
(.001)

Type of department General ward
Intensive care unit
Outpatient clinic
Operation room
Emergency room

3.56±0.48
3.32±0.45
3.40±0.40
3.31±0.37
3.52±0.44

2.00
(.099)

4.03±0.36
3.89±0.38
4.07±0.58
3.83±0.46
3.89±0.69

1.21
(.308)

3.40±0.25
3.36±0.25
3.49±0.23
3.50±0.24
3.49±0.30

1.66
(.162)

Clinical experience
(year)

＜5a

5~＜10b

≥10c

3.40±0.35
3.47±0.55
3.50±0.53

0.60
(.551)

3.90±0.47
3.94±0.46
4.18±0.48

3.56
(.031)
a＜c

3.39±0.27
3.42±0.22
3.55±0.24

4.25
(.016)
a＜c

Information source*
(n=205)

Internet search
Professional organizations
Nursing colleagues
Experience
Others
No answer

3.43±0.42
3.82±0.75
3.40±0.62
3.28±0.58
3.55±0.51
3.57±0.30

0.86
(.512)

3.95±0.47
4.14±0.53
4.03±0.25
3.89±0.63
4.09±0.56
3.85±0.25

0.38
(.861)

3.44±0.26
3.41±0.14
3.55±0.24
3.25±0.20
3.47±0.23
3.47±0.23

1.31
(.262)

The purpose of using 
information*
(n=193)

Direct patient care
Resolving ethical dilemmas 

in the workplace
Teaching nurses or patients
Personal development

3.44±0.46
3.43±0.42

3.43±0.50
3.47±0.39

0.05
(.987)

3.99±0.44
3.76±0.65

4.09±0.50
3.77±0.46

2.50
(.062)

3.43±0.22
3.44±0.28

3.47±0.29
3.35±0.33

0.89
(.448)

Education experience 
of patient privacy

Yes
No

3.42±0.44
3.66±0.59

-1.69
(.093)

4.00±0.47
3.65±0.49

2.33
(.021)

3.44±0.25
3.31±0.33

1.58
(.115)

Education experience 
of ethical value

Yes
No

3.47±0.48
3.38±0.39

1.06
(.291)

4.02±0.46
3.85±0.49

1.98
(.050)

3.43±0.26
3.43±0.25

-0.06
(.954)

Frequency of ethics 
education (n=97)

Twice a year
Annual
Biennial
Others
No answer

3.65±0.62
3.46±0.44
3.66±0.38
3.38±0.60
3.33±0.50

1.02
(.400)

4.04±.60
3.99±0.41
4.13±0.45
3.88±0.53
4.17±0.46

0.69
(.598)

3.39±0.19
3.43±0.26
3.55±0.40
3.37±0.22
3.43±0.24

0.64
(.636)

*Multiple responses.

시하였다. 독립변수 중 명목변수인 연령(30세 미만=0, 30세 이

상=1), 학력(준학사학위=0, 학사학위 이상=1), 임상경력1 (5

년 미만=0, 5년 이상 10년 미만=1, 10년 이상=0), 임상경력2 (5

년 미만=0, 5년 이상 10년 미만=0, 10년 이상=1)는 더미변수로 

처리하였다. Durbin-Watson 수치가 1.92로 나타났으며, 이는 

2에 근접한 숫자이므로 잔차의 독립성이 확보된 것임을 알 수 

있다. 모든 독립변수의 분산팽창계수(VIF)가 10 미만이었으므

로 다중공선성 문제는 없는 것으로 보였다.

분석한 결과 윤리적 가치관의 가장 주요한 예측 요인은 개

인정보보호 인식에 대한 하위 항목인 환자정보관리영역(β
=0.35, p<.001)이었고, 그 다음으로 학력에서 학사학위 이상

(β=0.20, p=.008), 연령에서 30세 이상(β=0.15, p=.050)인 것

으로 나타났으며, 회귀모형의 설명력(Adj. R2)은 21%로 나타

났다(Table 5).
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Table 4. Correlations between Information Literacy, Perception of Patient Data Privacy and Ethical Values (N=142)

Variables
1 1-1 1-2 1-3 2 2-1 2-2 2-3 2-4 3 3-1 3-2 3-3 3-4

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

1 1 　 　

1-1 .73
(＜.001)

1

1-2 .88
(＜.001)

.50
(＜.001)

1

1-3 .85
(＜.001)

.48
(＜.001)

.58
(＜.001)

1

2 .23
(.005) 

.28
(.001)

.12
(.140)

.23
(.007)

　1 　

2-1 .18
(.030)

.20
(.018)

.12
(.174)

.17
(.047)

.75
(＜.001) 

1

2-2 .14
(.097)

.18
(.029)

.08
(.340)

.12
(.165)

.73
(＜.001) 

.72
(＜.001) 

1

2-3 .20
(.015)

.26
(.002)

.09
(.281)

.21
(.013)

.90
(＜.001) 

.47
(＜.001) 

.50
(＜.001) 

1

2-4 .22
(.009)

.24
(.005)

.13
(.135)

.21
(.011)

.83
(＜.001) 

.47
(＜.001) 

.41
(＜.001) 

.72
(＜.001) 

1

3 .14 
(.104) 

.25
(.002)

.08
(.358)

.07
(.411)

.37
(＜.001) 

.27
(.001) 

.20
(.016)

.39
(＜.001) 

.24
(.004)

　1

3-1 .07
(.429)

.13
(.120)

.05
(.558)

.02
(.853)

.10
(.238)

.19
(.028)

.14
(.105)

.07
(.417)

.23
(.005)

.64
(＜.001) 

1

3-2 .05
(.525)

.17
(.047)

.01
(.898)

.01
(.928)

.33
(＜.001) 

.20
(.018)

.17
(.050)

.37
(＜.001) 

-.09
(.298)

.69
(＜.001) 

.14
(.096)

1

3-3 -.06
(.451)

.01
(.871)

-.01
(.956)

-.15
(.072)

.00
(.964)

.06
(.470)

.05
(.530)

.01
(.927)

.37
(＜.001) 

.40
(＜.001) 

.26
(.002)

.11
(.199)

1

3-4 .21
(.015)

.25
(.003)

.09
(.272)

.21
(.011)

.39
(＜.001) 

.21
(.012)

.09
(.292)

.43
(＜.001) 

-.02
(.812)

.64
(＜.001) 

.13
(.111)

.38
(＜.001) 

.40
(＜.001) 

1

1=Information literacy; 1-1=Information needs; 1-2=Information search; 1-3=Information evaluation; 2=Perception of patient data privacy; 
2-1=Direct patient care; 2-2=Shift work; 2-3=Patient information management; 2-4=Communication; 3=Ethical values; 3-1=Respect for life; 
3-2=The relationship between nurses and clients; 3-3=The relationship between nurses and nursing tasks; 3-4=The relationship between nurses 
and co-workers.

Table 5. Factors Affecting Ethical Values (N=142)

Variables B SE β   t   p

(Constant) 2.61 0.16 16.49 ＜.001

Patient information management 0.18 0.04 .35  4.58 ＜.001

Degree (≥bachelor=1) 0.11 0.04 .20  2.67 .008

Age (≥30) 0.08 0.04 .15  1.98 .050

R2=.23, Adj. R2=.21, F=13.41, p＜.001

논 의

본 연구는 병원간호사의 긍정적이고 확고한 윤리적 가치관

을 확립하기 위해 정보활용능력과 개인정보보호에 대한 인식

이 윤리적 가치관에 미치는 영향력을 파악하기 위해 시도되었

다. 먼저 대상자의 정보활용능력과 정보활용능력의 하위영역

별 평균점수는 모든 영역에서 Lee [21]와 Son 등[26]의 연구결

과보다 높게 나타났다. 본 연구대상자의 평균 연령은 28.4세로 

선행연구대상자의 평균연령인 31.81세[21], 32.1세[26]와 비

교하였을 때 상대적으로 낮았던 점이 영향을 미쳤을 것으로 사
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료된다. 이러한 결과는 OECD국가를 대상으로 조사한 연구에

서 청년층(16~24세)이 다른 연령층에 비해 평균보다 컴퓨터 

기반 문제해결능력이 높게 나타났다는 결과[26]를 통해 젊은 

연령층과 컴퓨터 사용 능력 간의 관련성을 제시한 것으로 추후 

병원간호사의 정보활용능력을 향상시키기 위해서는 연령이 

높은 간호사를 위한 수준별 교육마련이 필요함을 시사한다. 

대상자의 개인정보보호에 대한 인식과 개인정보보호에 대

한 인식의 하위영역별 평균점수는 모든 영역에서 신생아실 간

호사를 대상으로 한 Yu와 Kim [27]의 연구결과와 산부인과 간

호사를 대상으로 한 Kim [28]의 연구결과보다 낮게 나타났다. 

이는 본 연구대상자의 근무부서가 병동, 외래, 응급실, 중환자

실, 수술실로 다양하게 분포되어 있는 반면, 선행연구에서는 

신생아의 정보뿐만 아니라 부모의 정보도 함께 포함되어 특별

한 주의가 필요하고[27,28], 환자정보보호에 민감하게 반응하

는 특정부서의 간호사를 대상으로 하였기 때문으로 사료된다. 

대상자의 개인정보보호에 대한 인식의 하위영역에서 환자정

보관리영역과 의사소통영역의 점수가 업무연계영역, 직접간

호영역보다 높게 나타났다. 이는 병원에서 환자의 개인정보보

호를 강화하기 위해서 전자의무기록 접근권한 제한, 주기적인 

비 번호 변경 등[10]의 정책을 마련하여 간호사의 환자정보

보호 강화를 장려하고 있으나 간호사의 업무 특성상 직접간호

업무를 수행하는 다인실 위주의 병실환경과 인수인계를 통해 

설명을 하는 개방된 공간과 같은 병원의 시설 및 물리적 환경

[8,28] 등이 간호사로 하여금 환자의 개인정보보호를 인식하는

데 오히려 둔감하게 작용할 수 있음을 시사한다. 그러므로 간

호사의 개인정보보호에 대한 인식을 강화하기 위해서는 병원 

차원에서 환자 개인정보를 보호할 다각적인 방안 마련과 현장

중심의 교육 및 홍보가 필요함을 시사한다. 개인정보보호에 대

한 인식은 대상자의 일반적 특성 중 연령, 임상경력, 개인정보

보호에 대한 교육경험에 따라 유의한 차이를 나타냈다. 이러한 

결과는 연령이 높을수록, 임상경력이 많을수록, 개인정보보호

에 대한 교육을 받은 경험이 있는 경우 개인정보보호에 대한 인

식이 높다는 연구결과[28]와 일치하며, 임상경력이 증가하면

서 지위가 향상되고 이에 따른 역할과 책임감이 증가하여 환자 

개인정보보호에 대한 인식 정도가 높아진다는 연구결과[29]를 

뒷받침한다. 따라서 추후에는 개인정보보호에 대한 교육을 받

지 않은 대상자들에 대한 이유 분석도 보완되어야 할 것으로 사

료된다. 

대상자의 윤리적 가치관은 병원간호사를 대상으로 한 Eom 

[25]의 연구결과와 유사하였으나 수술실 간호사를 대상으로 

조사한 Seo와 Kim [30]의 연구결과보다 더 높게 나타났다. 이

는 Seo와 Kim [30]의 연구에서 환자와의 직접적인 의사소통이 

없는 수술실 간호사를 대상으로 하여 근무특성에 따른 차이가 

반영된 것으로 추정된다. 윤리적 가치관의 하위영역별 평균점

수는 간호사와 협동자관계영역, 간호사와 대상자관계영역, 생

명존중, 간호사와 간호업무관계영역 순으로 나타났는데, 이를 

통해 간호사의 윤리적 가치관은 업무를 통한 과정에서보다 동

료나 환자와의 관계를 통한 과정에서 더 긍정적으로 작용하고 

있음을 알 수 있다. 이는 병원조직이 간호사 개개인에게 윤리적 

책임을 부여하지 않고, 사람과 관계된 업무에 대한 윤리적 책

임감을 더 크게 느끼도록 교육을 하는 경향이 있기 때문이라는 

연구결과[18]를 뒷받침한다. 윤리적 가치관의 하위영역에서 

간호사와 협동자관계영역의 점수가 가장 높게 나타난 것은 간

호사 스스로 임상현장에서 동료와의 의사소통을 통한 상호작

용에 있어서 윤리적 가치관이 중요하다고 인식하고 있음[16]

을 의미한다. 그러나 병원간호사들이 윤리적 갈등상황을 경험

할 때 윤리적 이슈를 해결하기 위해 과학적 근거를 통한 지식과 

기술을 습득하기 보다는 동료의 경험적 지식에 의존한다[30]

는 연구결과를 고려해 보면, 간호사들의 문제해결을 위한 접근

이 제한되어 있음을 알 수 있으며, 간호사를 대상으로 한 윤리 

교육 시에 이러한 특성을 고려해야 함을 시사한다. 특히 간호사

의 일반적 특성 중 연령이 높고, 학력이 높으며, 임상경력이 많

은 간호사들이 긍정적이고 확고한 윤리적 가치관을 나타냈고, 

이러한 결과는 Keyko [18]의 연구에서도 일치되므로 병원에

서는 이러한 특성을 가진 간호사들이 윤리교육에 더 많은 관심

을 가질 수 있도록 배려할 필요가 있다. 

변수들 간의 상관관계에서 정보활용능력은 개인정보보호

에 대한 인식의 하위영역 중 직접간호업무영역, 환자정보관리

영역, 의사소통영역과 유의한 정적 상관관계를 나타냈다. 특히 

정보활용능력의 하위영역 중 정보요구와 개인정보보호에 대

한 인식의 모든 하위영역 간에 유의한 정적 상관관계를, 정보

평가와 의사소통영역, 환자정보관리영역, 직접간호업무영역 

간의 유의한 정적 상관관계를 나타냈다. 그러나 정보활용능력

의 하위영역인 정보검색은 개인정보보호에 대한 인식과 상관

관계를 나타내지 않았는데, 이는 간호사의 대부분이 자신의 정

보활용능력이 낮다고 인식한 결과[6]와 무관하지 않다고 사료

된다. 또한 개인정보보호에 대한 인식은 정보활용능력의 하위

영역인 정보요구와 정보평가와 유의한 상관관계를 나타냈는

데, 이는 개인정보보호에 대한 인식이 정보활용능력에 영향을 

미치는 가장 중요한 요인이라는 결과[6]를 뒷받침한다. 정보활

용능력은 윤리적 가치관의 하위영역 중 간호사와 협동자관계

영역과 유의한 상관관계를 나타냈다. 이는 본 연구대상자의 41
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명(20%)이 동료로부터 정보를 얻는다고 응답한 것을 통해 간

호사의 정보활용능력이 동료들과의 관계에서 허용되는 윤리

적 문제 공유 기준에 대한 윤리적 가치[13]와 관계가 있음을 유

추해 볼 수 있다. 또한 윤리적 가치관과 정보활용능력의 하위

영역 중 정보요구와 유의한 상관관계를 나타냈다. 즉, 간호사

가 임상현장에서 문제를 해결하기 위해 정보의 필요성을 인식

하고 필요한 정보를 파악하는 과정에서 올바른 윤리적 가치관

의 확립이 수반되고 있음[16]을 알 수 있다. 윤리적 가치관은 개

인정보보호에 대한 인식의 모든 하위영역과 유의한 상관관계

를 나타냈다. 이는 간호사의 윤리적 가치관이 환자의 개인정보

와 환자에 대한 간호뿐만 아니라 함께 일하는 동료들과의 연계

업무와도 상관성이 높다는 것을 의미하므로 긍정적인 요소로 

이해될 수 있다. 이는 간호사에게 개인정보보호는 법과 같은 

규제라기보다는 윤리적인 책임감으로 인식되고 있음[13,16]

을 뒷받침한다.

윤리적 가치관에 유의한 영향을 미친 변수는 개인정보보호 

인식에 대한 하위 항목인 환자정보관리영역, 학력에서 학사학

위 이상, 연령에서 30세 이상의 순으로 나타났으며, 회귀모형

의 설명력은 21%였다. 환자정보관리영역은 환자의 의료정보 

접근 권한, 폐기 및 의료정보보호에 대한 교육 등에 관한 문항

으로 구성되어 있다. 이는 환자간호를 위해 간호사가 병원시스

템을 이용한 자료 접근이나 자료관리 프로그램 등을 활용하고 

있어 만약 윤리적 가치관이 확립되어 있지 않다면 정보 유출로 

인한 환자 보호와 안전에 위협이 될 수 있음[8]을 시사한다. 따

라서 병원뿐만 아니라 간호실무현장에서는 간호사의 개인정

보보호의 중요성과 활용 및 윤리의식을 고취시키는 교육을 지

속적으로 제공할 필요가 있다. 또한 학력과 연령이 간호사의 

윤리적 가치관에 영향을 미치는 요인으로 나타난 것은 간호사

의 윤리적 가치관이 연령, 학력, 근무경력, 결혼상태, 종교와 관

련이 있다고 한 연구결과[29]를 뒷받침하며, 학력이 높아짐에 

따라 학업과정에서의 간호학 관련 교육을 더 많이 받음으로써 

윤리적 갈등상황에 대한 더 높은 민감성을 가지게 되고[30], 연

령이 높을수록 임상에서 다양한 경험을 통해 긍정적인 윤리적 

가치관이 정립되었기 때문으로 사료된다. 

본 연구는 개인정보를 보호해야 하는 간호사의 윤리적 가치

관이 강조되는 시점에서 윤리적 가치관에 유의한 영향을 미친 

개인정보보호에 대한 인식 중 환자정보관리에 대한 인식을 높

일 필요성을 제시하였다는데 의의가 있다. 본 연구에서는 간호

사의 윤리적 가치관에 정보활용능력이 유의한 영향을 미치지 

않았는데 Korhonen 등[3]의 연구에 의하면, 간호사가 환자 간

호 시 정보사용과 같은 기술을 이용할 때 윤리적인 측면으로 이

득 혹은 잠재적인 위험을 야기할 수 있다고 보았으며. 특히 기

술을 이용하는 사용자가 환자의 존엄성과 독특성 및 자율성을 

보장하는 방법이나 환자의 사생활, 기 성과 관련한 방법을 다

루지 못할 때 윤리적인 문제가 야기된다고 제시하고 있다. 이

러한 결과는 정보활용능력과 윤리적 가치관과의 관련성이 있

음을 시사한 것으로 추후 연구에서 그 관련성을 다시 확인해 볼 

필요가 있다. 본 연구의 제한점은 일개 종합병원을 편의표본추

출 하였으므로 연구결과를 일반화하는데 주의해야 한다. 비록 

자료수집 과정에서 무작위 할당을 하였지만 본 연구결과를 확

대 해석하는데 신중을 기해야 한다. 

결 론

본 연구는 병원간호사를 대상으로 정보활용능력과 개인정

보보호에 대한 인식 및 윤리적 가치관 정도를 파악하고, 정보

활용능력과 개인정보보호에 대한 인식이 윤리적 가치관에 미

치는 영향을 확인하기 위해 수행되었다. 본 연구대상인 간호사

의 윤리적 가치관에는 개인정보보호의 환자정보관리영역과 

학력 및 연령이 유의한 영향을 미친 변인으로 확인되었으며, 

설명력은 총 21%였다. 따라서 환자의 의료정보 접근에 대한 권

한과 폐기 및 의료정보보호에 대한 교육 등의 환자정보관리는 

윤리적 가치관과 접한 관련성이 있음을 알 수 있으며, 윤리 

교육 시에는 연령이 낮고 학력이 낮은 간호사군의 윤리적 가치

관을 높이기 위한 구체적인 교육의 필요성을 시사한다. 또한 

간호현장에서 문제 해결을 위해 적절한 정보를 활용할 수 있는 

교육이 제공되어야 하고, 아울러 정보활용 및 개인정보보호에 

대한 윤리적 갈등을 간호사가 어떻게 대처하는지에 대한 후속 

연구를 시도할 것을 제언한다.
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