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요  약  본 연구는 국내 간호대학생을 대상으로 Wade 와 Kasper가 개발한 임상실습현장지도자의 돌봄에 대한 측정도구의 
타당도와 신뢰도를 검증하기 위하여 시행되었다. D 광역시 3개 대학교 간호학과 3∼4학년에 재학 중인 간호대학생 219명을 
대상으로 2018년 6월 04일에서 6월 20일까지 자료 수집을 하였다. 자료 분석은 SPSS 21.0과 AMOS 21.0 프로그램을 활용하
여 타당도와 신뢰도 검증을 실시하였다. varimax 직각 회전을 이용한 탐색적 요인분석을 시행한 결과, 총 27문항 5개 확인되
었으며 존중하는 배려, 돌봄을 통한 신뢰, 통제와 유연성, 지지적인 교육환경, 삶의 의미에 대한 공감으로 구분되었다. 동시타
당도 검정 결과, 임상실습교육환경 측정도구의 상관관계에서 r=.64 (p<.001)로 나타나 타당도가 있는 도구임이 확인되었다. 
최종 도구의 Cronbach’s α는 .88이었고, 각 요인별 Cronbach’s α는 .91, .86, .80, .76, .85로 나타나 신뢰도가 높음을 확인하였
다. 본 연구에서 검증된 한국어판 NSPIC 도구는 임상실습현장지도자의 돌봄 역량을 객관적으로 평가하기에 유용한 도구로
서 적용가능성을 제시하였다는 것에 의의가 있다. 또한 본 연구는 임상실습현장지도자의 돌봄 역량을 향상시키기 위한 프로
그램을 개발하는 데 도움을 줄 것으로 기대한다. 

Abstract  The purpose of this study was to examine the validity and reliability of the Korean version of the nursing
students' perception of instructor caring (NSPIC) scale developed by Wade and Kasper for nursing students. We 
collected data from 219 nursing students in the 3rd to 4th year at three nursing colleges from June 4 to June 20, 
2018. Data were analyzed using SPSS 21.0 and AMOS 21.0. An exploratory factor analysis with varimax rotation 
was performed, resulting in five factors (respectful sharing, confidence through caring, control versus flexibility, 
supportive learning climate, appreciation of life's meanings) with a total of 27 items. Confirmatory factor analysis 
supported good convergent and discriminant validities. In addition, the concurrent validity test confirmed that the 
K-NSPIC scale was a validity tool as the correlation of the clinical learning environment (CLE) scale appeared as
r=.64 (p<.001). The Cronbach's alpha coefficient of the K-NSPIC was .88, and Cronbach's alpha coefficient for each
of the five factors was .91, .86, .80, .76, and .85; internal consistency was confirmed. It is significant that the 
K-NSPIC proved applicable as a useful tool for assessing instructor caring. It is also expected that it will assist in
the design of programs to improve the caring ability of instructors.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성

임상실습은 간호 교육과정에서 매우 중요한 요소로 

임상에서 실제의 간호 상황을 경험하거나 간호술기를 배

울 수 있는 학습의 기회를 제공한다[1-2]. 간호대학생은 
임상실습 현장에서 실제로 돌봄(caring)을 제공함으로써 
돌봄에 대한 지식과 실무를 총체적으로 통합할 수 있는 

기회를 가지며 전문직업인으로 갖추어야 할 역량을 배우

고 익히게 된다[3]. 또한 임상실습 현장에서 간호대학생
의 임상실습을 지도하는 수간호사나 간호사는 임상실습

현장지도자로서 간호대학생과의 상호관계를 통해 돌봄

에 대한 학습을 촉진시키는 중요한 역할을 한다[4]. 
모든 사람은 돌봄을 주고받는 존재로, 다른 사람들과

의 관계 형성을 통한 돌봄이 제공될 때 자신이 가치 있

는 존재라는 것을 경험하게 된다[5]. 특히, 간호사가 환
자의 요구를 수용하며 서로 영향을 주고받는 이러한 돌

봄이 간호의 본질이다[5-6]. 돌봄은 간호사와 환자 간의 
진정한 상호관계가 존재할 때 나타나는 현상으로 환자 

뿐 아니라 동료 또는 간호대학생과의 관계에서도 중요하

다[6-7]. 돌봄은 간호의 핵심적 요소로서 전문직 간호사
로 성장하는데 방향을 제시하는 중요한 개념으로 인식되

고 있지만 돌봄의 정의는 복잡하여 측정하기 어려운 개

념이다. 간호학 분야에서는 인간 존재론적 돌봄, 간호가 
성취해야 할 도덕적 이상으로서의 돌봄, 정서 돌봄, 대인
관계 돌봄, 치료적 중재로서의 돌봄 등 개념의 차이가 있
다[6, 8].
모든 임상실습현장지도자가 동일한 수준의 돌봄 능력

을 가지고 있는 것은 아니며 임상실습현장지도자와 간호

대학생 간의 돌봄의 상호작용을 경험함으로써 간호대학

생은 돌봄을 배우며 돌봄 능력이 향상될 수 있다[7]. 또
한 임상실습을 하는 병동의 분위기, 임상실습현장지도자
의 태도, 간호대학생에 대한 공감과 배려가 간호대학생
의 돌봄 역량과 직업 정체성을 향상시키는 주요 요인이 

될 수 있다[1, 9]. 특히 임상실습 환경에서의 돌봄적 분
위기는 간호대학생의 불안을 감소시켜 학습을 촉진시키

고 자신감과 동기부여를 촉진시킨다[10-12]. 그러나 많
은 학생들이 임상실습 중에 환경적 어려움과 스트레스를 

겪고 있으며, 이는 교육 결과에도 영향을 미친다[10]. 임
상실습 현장에서 간호대학생에게 지지적인 돌봄의 환경

을 제공하는 것은 건강서비스와 교육의 질을 높이는 중

요한 요소이므로 이에 대한 현황을 파악하고 개선을 마

련하는 것이 필요하다[3, 12].
최근 간호학 분야에서 간호대학생의 임상실습환경과 

임상실습지도자 역할의 중요성에 대한 인식이 커지면서 

이에 대한 연구가 증가하고 있다. 국내연구에서는 간호
의 본질인 임상실습현장지도자의 돌봄 역량보다는 임상

지도자의 역할을 강조하여 리더십과 교수 효율성 또는 

임상에서의 학습 환경을 확인하는 연구가 대부분이다[4, 
10, 13-14]. 임상실습현장지도자가 가진 돌봄 역량이 간
호대학생의 태도나 돌봄 역량을 향상시키는 중요한 요소

[11]이기 때문에 이에 대한 연구가 필요하지만 국내 연
구에서는 임상실습현장지도자의 돌봄 역량을 정확하고 

효과적으로 측정할 수 있는 도구는 없는 실정이다.
국외 연구에서는 간호대학생을 대상으로 임상실습현

장지도자의 돌봄에 대한 역량을 평가하는 도구(NSPIC)
가 주로 활용되고 있으며, Watson의 개인초월적 돌봄 이
론을 기반으로 Wade 와 Kasper에 의해 개발되었다[15]. 
이 도구는 현재까지 여러 나라에서 사용되고 있으며 임

상실습현장지도자의 돌봄을 총체적으로 평가하기에 유

용하고 적절한 것으로 판단된다[15-17]. 또한 간호대학
생과 임상실습현장지도자의 돌봄 역량 향상을 위한 프로

그램 개발 및 평가에 기여할 수 있는 기초자료를 제공할 

것이다. 이에 본 연구에서는  NSPIC 측정도구[15]를 우
리나라 간호교육의 중심인 임상실습 현장에 적용하여 그 

결과를 측정하고 관련성을 확인하기 위하여 NSPIC의 
신뢰도와 타당도를 검정하고자 하였다. 

1.2 연구의 목적

본 연구의 목적은 간호대학생이 지각하는 임상실습현

장지도자의 돌봄에 대한 한국어판 측정도구의 타당도와 

신뢰도를 검증하는 것으로 구체적인 목적은 다음과 같다.
1) 한국어판 NSPIC 도구의 내용타당도를 확인한다.
2) 한국어판 NSPIC 도구의 구성타당도를 확인한다.
3) 한국어판 NSPIC 도구의 동시타당도를 확인한다.
4) 한국어판 NSPIC 도구의 신뢰도를 확인한다.

2. 연구방법

2.1 연구설계

본 연구는 Wade 와 Kasper [15]가 개발한 NSPIC 측
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정도구를 한국어로 번역하고 수정한 측정도구의 타당도

와 신뢰도를 검정하기 위한 방법론적 연구이다. 

2.2 연구대상

본 연구의 대상자는 D 광역시에 소재하고 있는 3개 
대학교 간호학과 3∼4학년에 재학 중인 학생이다. 본 연
구의 표본 수는 요인분석을 위해서 200명 이상이면 적
당하다는 기준[18-19]에 따라 대상자 수를 200명으로 정
하고 20%의 탈락 가능성을 고려하여 240명에게 설문지
를 배부하였다. 회수된 설문지 227부(회수율 94.5%) 중 
응답이 불성실하여 자료처리가 불가능한 8부를 제외한 
총 219부(유효회수율 91.2%)를 최종 결과분석에 이용하
였다.

2.3 연구 도구

2.3.1 간호대학생이 지각하는 임상실습현장지도자

의 돌봄 측정도구 (NSPIC)

NSPIC 측정도구는 Wade 와 Kasper [15]가 간호대학
생을 대상으로 임상실습지도자의 돌봄을 측정하기 위해 

개발한 도구이다. 이 측정도구는 31문항이며, 돌봄을 통
한 신뢰(11문항), 지지적인 교육환경(11문항), 삶의 의미
에 대한 공감(3문항), 통제와 유연성(4문항), 존중하는 
배려(3문항)의 5개 하부영역으로 구성되었다. 각 문항에 
대하여 ‘전혀 동의하지 않는다’ 1점에서부터 ‘매우 동의
한다’ 6점을 평정하며, 점수가 높을수록 간호대학생이 
지각하는 임상실습지도자의 돌봄 정도가 높음을 의미한

다. 원도구의 전체 문항의 신뢰도 Cronbach’s α는 .97이
었고, 하부영역의 신뢰도 Cronbach’s α는 .72에서 .96이
었다. 

2.3.2 임상실습교육환경 (CLE)

NSPIC 측정도구의 동시타당도 검증을 위하여 Dunn
과 Burnett [20]가 간호대학생의 임상실습교육환경을 평
가하기 위해 개발한 23문항의 측정도구를 Han [1]이 국
문으로 번역하고 구성타당도를 검정한 임상실습교육환

경(Clinical Learning Environment, CLE)를 사용하였다. 
도구의 원저자인 Dunn과 Burnett, 한국어판 저자인 Han
에게 도구사용의 승인을 받았다. 
이 측정도구는 직원과 학생과의 관계(3문항), 병동분

위기(3문항), 간호관리자의 책임(5문항), 환자와의 관계
(4문항), 학생만족(4문항)의 5개 하부요인 19문항으로 

이루어져 있으며 각 문항에 대하여 ‘전혀 그렇지 않다(1
점)’에서 ‘매우 그렇다(5점)’로 응답하도록 구성되었다. 
점수가 높을수록 임상실습교육환경에 대해 긍정적으로 

지각함을 의미한다. Dunn과 Burnett [20]의 연구에서 측
정도구 전체 문항의 신뢰도 Cronbach’s α는 보고되지 않
았고, 하부 영역의 신뢰도 Cronbach’s α는 .63에서 .85
이었다. Han [1]의 연구에서 전체 문항의 신뢰도 
Cronbach’s α는 .84이었고, 하부 영역의 신뢰도 
Cronbach’s α는 .56에서 .83이었다. 

2.4 연구 절차

2.4.1 도구의 번역과정

본 연구에서는 영문 도구를 다른 언어와 문화에서 적

용하기 위해 추천하는 World Health Organization의 도
구 번역 및 적용 가이드라인[21]을 기초로 일차 번역, 전
문가 패널 검토, 역번역의 과정을 거쳐 최종 측정도구의 
문항을 완성하였다. 일차 번역을 시작하기 전, NSPIC 
[15]의 원도구 개발자인 Wade와 Kasper에게 측정도구
의 한국어 번역과 사용에 대한 승인을 받았다. 
원도구는 한국어와 영어가 능숙한 간호사 1인에게 번

역을 의뢰하였다. 그리고 간호학 교수 2인으로부터 번역
의 명확성과 문화적 반영이 필요한 문항이 있는지 등에 

대한 검토를 받은 후 수정하였다. 번역한 설문지는 20년 
이상의 영어교육 경력이 있는 교수 1인이 역번역하였고, 
역번역 도구를 영문 원도구와 비교하여 문항의 의미가 

변화가 없는지 확인하여 예비 번역본을 완성하였다. 

2.4.2 내용타당도 검정

번역된 측정도구의 내용타당도는 간호학과 교수 3인, 
임상실습지도 강사 3인, 종합병원의 교육담당 간호사 2
인을 통해 확인하였다. 번역된 측정도구에 대하여 개념
과 내용이 타당한지에 대하여 ‘매우 타당함’ 4점에서부
터 ‘전혀 타당하지 않음’ 1점까지의 4점 만점으로 편정
하여 문항 내용타당도지수(Item-Content Validity Index, 
I-CVI)를 산출하였다. 또한 문항의 수정이 필요하거나 
측정도구 구성에 대한 의견 등을 함께 제시하도록 요청

하였다. 
문항의 적절성을 검토한 결과, 모든 문항에서 ‘타당

함’ 또는 ‘매우 타당함’을 나타내었고, 문항의 평균 내용 
타당도 지수는 0.92이었다. 전문가의 의견을 검토하여 
어색한 표현은 수정하였다. 타당도가 낮은 11번 문항에
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서 ‘부적절하게 공개한다(inappropriately discloses)’는 
‘나의 동의를 구하지 않고 다른 사람에게 말한다’로, 30
번 문항에서 ‘융통성이 없다(inflexible)’는 ‘원만하게 대
처하지 못한다’로 수정하였다. 삭제된 문항 없이 전체 
31개 문항을 확정 후 번역한 한국어판 NSPIC 측정도구
는 6개의 역문항을 포함하여 원저자의 설문지 양식을 준
수하여 문항들을 배치하였다.

2.4.3 예비조사

번역한 한국어판 NSPIC의 내용이해도와 명확성을 높
이기 위하여 3, 4학년 간호학생 8명을 대상으로 예비조
사를 하였다. 예비조사의 대상자는 3학년이 5명(62.5%)
이었으며 모두 여학생으로 구성되었다. 표현의 모호함이
나 내용상 이해가 되지 않는 어려운 문항이 없음을 확인

하였고 설문에 소요되는 시간은 5∼8분 정도였다.

2.5 윤리적 고려 및 자료수집

본 연구는 E 대학교 생명윤리심의위원회의 승인(No. 
159-8)을 받고 진행되었다. 먼저 본 연구의 자료수집을 
위해 3개 대학의 간호학과장의 승인과 협조를 받은 후, 
2018년 6월 04일부터 2018년 6월 20일까지 자료수집이 
이루어졌다. 본 연구는 연구참여자의 윤리적 보호를 위
해 연구의 목적과 내용, 연구 윤리와 자료 수집 방법 등 
연구과정에 관한 정보를 이해하기 쉬운 용어와 표현을 

사용하여 설명문을 작성하였다. 또한 연구대상자로 하여
금 연구에 대하여 문의사항이 있을 경우, 언제든지 연락
할 수 있도록 연구자의 연락처를 설명문에 기재하였다. 
자발적으로 연구참여에 동의한 대상자에게 설문지를 배

부하였으며 언제든지 연구 참여를 거부할 수 있으며, 그
에 따른 불이익은 전혀 없음을 설명하였다. 설문조사에 
참여한 모든 대상자에게는 소정의 답례품을 제공하였다. 

2.6 자료분석방법

자료 분석은 SPSS 21.0과 AMOS 21.0 프로그램을 
이용하여 분석하였다. 대상자의 일반적 특성은 빈도와 
백분율, 평균과 표준편차를 이용하였고, 내용타당도 검
증은 내용타당도 지수(Item-Content Validity Index, 
I-CVI)로 확인하였다. 구성타당도 검증은 탐색적 요인분
석과 확인적 요인분석을 실시하였고, 동시타당도 검증을 
위해서는 준거도구와의 Pearson’s correlation coefficient
로 상관관계를 확인하였다. 신뢰도는 검정은 내적 일관

성 Cronbach's α 계수를 분석하였다. 

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성

대상자는 간호대학생 219명으로 일반적 특성은 Table 
1과 같다. 평균 연령은 21.72세이고, 여학생이 91.8%이
었다. 임상실습에 만족한다고 응답한 대상자는 37%, 보
통인 대상자는 54.8%이었다. 임상실습현장지도자의 직
책은 간호사 47.5%, 책임간호사 8.7%, 수간호사 43.8%
이었다.

Table 1. General characteristics of subject      (N=219)
Variables Categories n (%) M±SD
 Age 21.72±1.63
 Gender   Female   201 (91.8)

  Male    18  (8.2)

 Grade   3 grade    62 (28.3)
  4 grade   127 (71.7)

 Satisfaction   
with clinical   
learning

  Satisfied    81 (37.0)
  Moderate   120 (54.8)

  Not-satisfied    6   (8.2)

 Instructor    
position

  Nurse   104 (47.5)
  Charge nurse    19  (8.7)

  Head nurse    96 (43.8)

3.2 문항분석

한국어판 측정도구의 요인분석을 하기 전 각 문항과 

전체문항과의 상관관계를 파악하였다. 수정된 항목-전체 
상관계수는 .25에서 .72까지의 분포를 나타내었다. 상관
계수의 절대값이 .30이하인 11번, 26번, 30번, 31번 문항
을 삭제하여 총 27문항을 선정하였다. 

3.3 구성타당도 검정

3.3.1 탐색적 요인분석

수집된 자료가 요인분석에 적합한지 확인하기 위하여 

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)과 Barltett의 구형성 검증을 
실시한 결과, KMO 값은 .92로 확인되었으며, Barltett의 
검정 X²=3390.97 (p<.001)로 본 자료가 요인분석을 실
시하기에 적절한 것으로 나타났다. 탐색적 요인분석은 
주성분분석으로 직교회전인 varimax 직각 회전을 사용
하였다. 총 27문항으로 요인분석을 실시한 결과 문항별 
공통성이 0.40미만인 문항은 없었으며 요인별 고유값
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 Items
Factor

1 2 3 4 5

Respectful Sharing 

 19. Allows me to express my true feelings. .81 .11 -.23 .19 .21

 18. Accepts my negative feelings while helping me to see the positive. .79 .15 -.14 .27 .25

 17. Offers support during stressful times. .77 .13 -.13 .24 .19

 9. Respects me as an unique individual. .72 .29 -.16 -.03 .15

 14. Makes herself/himself available to me. .63 .22 -.25 .35 .21

 8. care about me as a person. .59 .46 -.15 .07 .13

 10. Is attentive to me when we communicate. .45 .31 -.39 .30 .23

Confidence Through Caring 

 3. Instills in me a sense of hopefulness for the future. .26 .80 -.03 .13 .17

 1. Shows genuine interest in patients and their care. .04 .68 -.07 .30 .29

 5. Helps me to envision myself as a professional nurse. .22 .68 -.17 .15 .14

 4. Makes me feel that I can be successful. .36 .67 -.24 .12 .11

 2. Displays kindness to me and others. .12 .67 -.23 .21 .19

Control Versus Flexibility 

 23. Does not trust my judgment in the clinical laboratory -.22 -.12 .71 -.18 -.16

 7. Does not believe in me -.09 -.23 .69 -.15 -.04

 6. Make me feel like a failure .06 -.30 .62 -.36 .15

 24. Seems caught up in her/his own priorities rather than responding to my needs -.16 -.02 .62 -.06 -.08

 20. Discourages independent problem solving. -.22 -.28 .62 -.15 -.22

 22. Makes me nervous in the clinical laboratory -.32 -.04 .60 .18 -.10

 25. Makes demands on my time that interfere with my basic personal needs -.01 .04 .48 -.28 -.29

Supportive Learning Climate 

 15. Clearly communicates her/his expectations. .21 .27 -.14 .75 .05

 13. Acknowledge his or her own limitations or mistakes .26 .08 -.06 .71 .18

 16. Serves as a trusted resource for personal problem solving. .27 .35 -.15 .61 .25

 12. Does not reveal any of his or her personal side. .05 .16 -.25 .57 .05

Appreciation of Life’s Meanings 

 27. Helps me find personal meaning in my experiences. .27 .29 -.18 .09 .76

 29. Helps me to understand the spiritual dimensions of life. .23 .26 -.16 .19 .74

 28. Encourages me to see other’s perspectives about life. .39 .22 -.12 .08 .71

 21. Inspires me to continue my knowledge and skill development.  .34 .27 -.18 .35 .45

Eigen value 10.78 1.99 1.73 1.33 1.11

Total variance explained proportion (%) 39.93 7.36 6.41 4.93 4.11

Cumulative proportion (%) 39.93 47.29 53.70 58.63 62.74

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) .92

Barltett 3390.97 (df=351, p<.001)

Table 2. Exploratory factor analysis of the K-NSPIC                                                     (N=219)

(eigen value)이 1.0 이상인 요인은 5개로 확인되었다. 
문항별 공통성은 .40∼.80이였으며 요인적재량은 .45
∼.81로 나타났다. 전체 설명된 비율은 62.74%였으며 5
개의 요인이 도출되었다. 제 1요인은 ‘존중하는 배려’, 

제 2요인은 ‘돌봄을 통한 신뢰’, 제 3요인은 ‘통제와 유
연성’, 제 4요인은 ‘지지적인 교육환경’, 제 5요인은 ‘삶
의 의미에 대한 공감’로 구성되었다(Table 2). 
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                 X²=712.93 (p<.001), df=314, GFI=.80, SRMR=0.6, RMSEA=.07, CFI=.88

Fig. 1. Confirmatory factor analysis of the K-NSPIC 
       Note. RS= Respectful Sharing; CTC= Confidence Through Caring; CVF= Control Versus 

Flexibility; SLC=Supportive Learning Climate; ALM= Appreciation of Life's Meaning

Cronbach's alpha
 K-NSPIC .88
  F1: Respectful Sharing .91
  F2: Confidence Through Caring .86
  F3: Control Versus Flexibility .80
  F4: Supportive Learning Climate .76
  F5: Appreciation of Life's Meanings .85

3.3.2 확인적 요인분석

본 연구에서는 탐색적 요인분석을 통해 선정된 

K-NSPIC 측정도구의 27문항, 5개 요인에 대해 위계적 
요인구조가 지지되는지를 검토하기 위하여 확인적 요인

분석을 실시하였다. 모형의 적합도를 확인한 결과 
X²=712.93 (p<.001), df=314로 유의수준 5%에서 모형
이 자료에 부합하다는 영가설은 기각되었지만 다른 절대

적합지수들을 종합적으로 고려해 본 결과 

GFI(Goodness of fit index)=.80, SRMR(Standardized 
root mean square residuals)=0.6, RMSEA(Root mean 
square error of approximation)=.07, CFI(Comparative 
fit index)=.88로 나타나 모형적합도는 양호의 기준에 속
하여 적합도를 만족하였다[22]. 또한 표준화 계수의 값
을 확인한 결과 각 요인의 문항의 대부분이 0.5이상의 
값을 나타내고 있어 유의미한 것으로 확인되었다(Fig. 1).

3.4 동시타당도 검정

K-NSPIC 측정도구의 동시타당도를 검증하기 위하여 
임상실습교육환경(Clinical Learning Environment, 
CLE) 측정도구와의 상관분석을 실시한 결과, 두 측정도
구간의 상관계수는 .64 (p<.001)으로 양의 상관관계가 
있었다(Table 3).

Table 3. Correlation among Factors of K-NSPIC and 
CLE                               (N=219)

K-NSPIC F1 F2 F3 F4 F5 
 F1 .86*

 F2 .76** .62** 
 F3 -.28** -.55** -.48** 
 F4 .69** .57** .57** -.49** 

 F5 .79** .69** .61** -.48** .54** 
 CLE .64** .56** .58** -.45** .55** .59** 

 **p<.001
 Note. F1=Respectful Sharing; F2=Confidence Through Caring; 
F3=Control Versus Flexibility; F4=Supportive Learning Climate; 
F5=Appreciation of Life’s Meanings 

3.5 신뢰도 검정

K-NSPIC 측정도구의 Cronbach’s α 는 .88이었고, 각 
요인별 Cronbach’s α 값은 .76∼.91이었다(Table 4). 또
한 본 연구에서의 임상실습교육환경(Clinical Learning 
Environment, CLE)의 Cronbach’s α는 .86이었다.

Table 4. Reliability: Cronbach's alpha values for 
K-NSPIC and its subscale          (N=219)
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4. 논의

돌봄은 간호의 본질이자 간호교육과 간호실무의 핵심

가치로 간호교육에서 간호대학생의 돌봄 능력을 향상시

키기 위한 노력들이 요구되고 있다. 돌봄은 강의실에서 
이루어지는 강의나 교육과정을 통해 향상되기는 어렵고 

타인과의 상호 인간관계 속에서 실현될 수 있다[23]. 특
히, 간호대학생의 돌봄 역량은 임상실습현장에서 학생지
도를 담당하는 수간호사나 간호사와의 상호작용의 영향

을 받아 향상되므로[4, 6-7] NSPIC 측정도구는 기존의 
임상실습지도자의 교수효율성이나 교수효능감과 같은 

요인들을 측정하는 도구와 차별화된다. Watson의 개인
초월적 돌봄 이론[6]을 토대로 임상실습현장지도자의 돌
봄을 확인하기 위하여 개발된 NSPIC 측정도구는 임상
실습현장지도자의 돌봄을 사정하기 위한 도구로 국외 연

구에서 많이 사용되고 있다[15-17]. 본 연구에서는 
NSPIC 도구를 우리나라의 문화에 적용되도록 번역을 
한 후, 타당도와 신뢰도 검정하기 위하여 시도되었다. 본 
연구결과에 따른 시사점은 다음과 같다.
한국어판 NSPIC 측정도구는 총 27문항, 5개의 요인

으로 구성되었으며, 우리나라에서 간호대학생이 지각하
는 임상실습현장지도자의 돌봄을 사정하는 도구로 사용

될 수 있을 것이다. 또한 이는 간호대학생과 임상실습현
장지도자 간의 돌봄 상호작용을 향상시켜 간호대학생의 

돌봄 능력을 증진시킬 수 있을 것으로 판단된다. 
한국어판 NSPIC 도구의 문항분석을 실시한 결과, 문

항변별도가 낮은 4개의 문항을 삭제하였다. 삭제된 문항
들은 문항 11(나의 개인정보를 동의를 구하지 않고 다른 
사람에게 말한다), 문항 26(환자의 요청에 대하여 즉각
적으로 반응하기 보다는 업무위주로 일을 하는 편이다), 
문항 30(문제가 생길 때 원만하게 대처하지 못한다), 문
항 31(임상실습성적을 이용하여 나를 통제하려 한다)이
었다. 이는 환자와 간호대학생에 대한 임상실습현장지도
자의 부정적 돌봄행위를 평가하는 문항으로 한국문화에

서는 관계적 맥락에서 배려를 더 많이 고려하여 그 집단

에 맞추려는 경향이 있어 미국과는 다른 사회문화적 차

이를 보일 수 있는 문항으로 생각된다.
본 연구에서 한국어판 NSPIC 측정도구의 구성타당도

를 확인하기 위하여 탐색적 요인분석을 실시한 결과, 원
도구의 5개 하부요인과 일치하였지만 각 하부요인 내에
서 해당 문항들의 구성에는 약간의 차이가 있었다[15]. 

이는 원도구에서 제시된 문항들이 한국의 간호대학생이 

인식하는 임상실습현장지도자의 돌봄의 차이로 인한 것

으로 원도구에서 ‘돌봄을 통한 신뢰’의 하부요인에 속했
던 “내가 지식과 기술을 발전시킬 수 있도록 도와준다”
의 문항이 ‘삶의 의미에 대한 공감’으로 적재되었다. 이
는 간호대학생이 임상실습에서 배우는 돌봄에 대한 지식

과 기술이 본인 뿐 아니라 환자들의 삶에 대한 의미에 

대한 공감을 더 잘 하도록 돕는다고 인식한 것으로 판단

된다.
그러나 원도구의 중국어 버전의 타당도와 신뢰도 분

석에서는 “내가 지식과 기술을 발전시킬 수 있도록 도와
준다” 문항이 ‘지지적인 교육환경’의 하부요인에 속하였
다[16]. 이러한 차이는 각 나라마다의 간호대학생이 경
험한 임상실습이 다르고, 도구개발 당시와는 다른 문화
가 반영된 것이다[1, 13. 16]. 따라서 문화적 맥락을 고
려하여 한국어판 NSPIC 측정도구의 문항과 이론적 개
념과의 연결성에 대한 추후 연구를 통해 우리나라의 정

서에 맞는 돌봄이 무엇인지 밝혀야 할 것이다.
동시타당도를 검정하기 위해 CLE의 번안도구인 임상

실습교육환경 측정도구를 사용하였다[1, 20]. 간호대학
생과 임상실습현장지도자 간의 돌봄 상호작용은 임상실

습을 하는 병동의 분위기, 지도자의 태도, 환자와의 관계 
등의 상호작용의 결과이다[24]. 임상실습교육환경 측정
도구는 임상현장자도자인 간호관리자의 책임, 환자와의 
돌봄적 관계, 병동분위기 등을 측정하는 것이므로 본 도
구와 유사개념을 측정하는 것으로 판단하여 준거타당도

를 검정을 위한 비교 도구로 정하였다[1]. 임상실습교육
환경 측정도구와 본 도구와의 상관관계 값은 .64(<.001)
이었고, 상관관계 값은 .4∼.8 정도면 된다는 기준[25]에 
의해 둘 사이의 준거타당도는 확보되었다고 판단할 수 

있다.
한국어판 NSPIC 측정도구의 Cronbach’s α 는 .88로 

원도구의 개발 당시보다는 낮은 수준이었지만 새로 확인

된 도구의 경우 Cronbach’s α 값은 .70 이상이면 내적일
관성 신뢰도가 수립되므로 본 도구는 높은 수준의 신뢰

도를 확보할 수 있는 수준이었다[26]. 또한 각 요인별 
Cronbach’s α 값은 기준치인 .6 이상이므로 같은 특성을 
측정하는 항목으로 구성되어 있는 것으로 확인되었다

[27]. 따라서 한국어판 NSPIC 측정도구는 간호대학생을 
대상으로 사용하는데 적절한 신뢰도를 가진 도구로 확인

되었다.
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이상의 내용으로 볼 때 한국어판 NSPIC 측정도구의 
타당도와 신뢰도가 확보되었다고 판단된다. 우리나라 간
호교육 현장에서 처음으로 간호대학생이 지각하는 임상

실습현장지도자의 돌봄을 측정하는 한국어판 NSPIC 도
구의 신뢰도와 타당도를 분석했다는 점에서 의의가 있

다. 그러나 본 연구는 D 광역시에 소재한 3개의 대학교
에 재학 중인 간호대학생을 대상으로 편의추출에 의해 

자료수집이 이루어졌으므로 연구결과를 일반화하는데 

한계가 있다. 그러므로 다양한 간호대학생을 대상으로 
확대 적용하여 도구의 타당도와 신뢰도를 재검증하는 반

복연구가 필요할 것으로 생각된다. 또한 본 도구를 적용
하여 간호대학생이나 임상실습현장지도자의 돌봄 행위

를 촉진하거나 방해하는 요인들에 대한 탐색과 사회문화

적 차이를 고려한 돌봄 행위에 대한 연구를 제언한다. 

5. 결론

본 연구는 국내 간호대학생을 대상으로 임상실습현장

지도자의 돌봄 역량을 평가하는 NSPIC 도구의 신뢰도
와 타당도를 검증함으로써 본 도구의 사용에 대한 근거

를 제공하고자 시도되었다. 본 연구의 결과, 원도구와 동
일하게 5개 요인으로 구성되었고 타당도와 신뢰도가 적
합한 것으로 검정되었다. 향후 간호교육 현장에서 간호
대학생을 대상으로 임상실습현장지도자의 돌봄을 측정

하기에 유용한 도구로 이용될 것으로 기대된다. 또한 임
상실습현장지도자의 돌봄 능력 향상을 위한 프로그램 설

계 및 평가하는 연구의 기초자료로서 활용될 수 있을 것

이라 생각된다.
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