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요  약  최근 의료계에서 환자안전에 대한 관심이 지속적으로 높아지고 있고, 환자안전사고가 증가함에 따라 환자안전사
고의 발생에 효율적인 대처를 위한 의료인들의 의사소통 능력의 필요성을 강조하고 있다. 따라서 본 연구는 환자안전사
고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 교육 프로그램을 개발하고, 공공의료기관으로 지정된 병원의 간호사 에게 
적용하여 교육 전, 후에 따른 의사소통능력, 자기효능감, 비판적 사고성향, 문제해결능력에 미치는 효과를 파악하고자 
시도되었다. 또한 프로그램 적용 후 교육에 대한 만족도를 파악하였다. 연구대상자는 공공의료기관으로 지정된 병원의 
간호사 32명이다. 2019년 8월 19일부터 8월 20일까지 자료수집 하였으며 자료 분석은 SPSS 23.0 프로그램을 이용하
여 빈도, 백분율, paired t-test 로 분석 하였다. 연구결과 환자안전사고 대처를 위한 교육프로그램이 간호사의 의사소
통능력, 자기효능감, 문제해결능력 향상에 유의하게 나타났으며, 비판적 사고성향은 교육 후 상승되었으나 통계적으로 
유의한 차이는 없었다. 본 연구의 교육 프로그램이 간호사의 의사소통능력, 자기효능감, 문제해결능력 향상에 효과적인 
교육 방법임을 확인하였다. 따라서 본 연구는 공공의료기관 간호사들의 환자안전사고 대처를 위한 의사소통 역량 향상
에 도움을 주며, 임상에서 간호사를 대상으로 환자안전을 위한 교육 프로그램의 기초로 활용 될 수 있을 것이라 기대된다. 

Abstract  This study focused on the development of a simulation-based educational program for 
communication, targeted to prevent safety accidents of patients. Application of the program to nurses 
working in public medical institutions was assessed to identify the effects of the program in terms of 
communication skill, self-efficacy, critical thinking disposition, and problem solving ability of nurses, 
before and after completion of the education. Method: A total of 32 nurses, working in hospitals 
designated as public medical institutions, were selected as subject participants in the present study. Data 
were collected during the period August 19 to 20, 2019, and analyzed by SPSS 23.0. Results: Results 
obtained from the present study reveals significant efficacy of the educational program, in respect of 
improved communication skill, self-efficacy, and problem-solving ability. On completion of the 
educational program, we observed an increase in the critical thinking disposition of nurses, although 
it was statistically insignificant. Conclusions: We believe that the educational program developed in the 
present study can be exploited as a foundation for developing other programs intending to improve the 
communication skill of nurses employed in clinics of public medical institutions, targeted to prevent 
occurrence of safety accidents of patients.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성
환자안전은 전 세계적인 이슈로 입원환자 10명 중 1

명, 매년 4,300만 명이 환자안전 사고를 경험하고 있다
는 세계보건기구(World Health Organization, WHO)
의 보고가 있으며[1], 우리나라의 경우 2016년부터 의료
기관들이 자발적으로 환자안전사고에 대해 신고하는 환
자안전보고 시행 이후 총 17,357건의 보고가 되었고, 환
자에게 위해가 발생한 사건은 2016년 382건, 2017년 
2,538건, 2018년 4,785 건으로 확인되며 지속적으로 증
가하는 추세이다[2]. 환자안전은 의료과오 혹은 사고의 
발생 가능성을 최소화하여 환자를 위험에 노출되지 않도
록 예방함으로 사고나 손상으로부터 자유로운 상태로, 보
건의료 제공 과정에서의 오류의 예방과 오류로 인하여 
환자에게 발생하는 위험의 제거 및 완화를 의미한다[3]. 
환자안전은 의료의 기본 원칙으로 의료의 질을 결정하는 
주요한 구성요소로서, 안전한 의료 환경에서 안전한 치료
를 받는 것은 환자의 당연한 권리이다[4]. 의료기술과 장
비의 발전으로 오늘날의 의료수준은 과거와 비교하여 현
저하게 높아졌으나 복잡한 의료 환경과 다양한 직종이 
업무를 수행하고 있어 환자안전과 관련된 문제는 더욱 
증가하고 있다[5]. 우리나라 역시 2015년 정맥주입용 항
암제인 빈크리스틴 투약 오류가 반복되는 문제로 환자안
전에 대한 경각심이 부각되어 환자안전법이 2016년에 
시행되었고, 의료기관인증평가원의 인증기준도 지속적으
로 환자안전 평가 항목을 강화하고 있다[6]. 이러한 환자
안전의 강화는 환자안전사고를 방지하기 위함이며, 환자
안전사고는 병원에서 일어나는 모든 종류의 사고, 실수, 
오류, 과오, 상해, 손상 등을 포함한다[7]. WHO에서는 
환자안전을 위한 요소로 인적 자원의 중요성을 강조하였
고 의료인들의 리더십 및 전문적인 의사소통 교육의 필
요성을 언급하였으며[1], 미국보건의료조직 공동위원회
(The Joint Commission)는 병원 내 적신호 사건을 연
구한 결과 약 60%에서 의사소통의 문제가 근본적인 원
인으로 확인되어 의사소통이 환자안전에 직접적인 영향
을 미치는 요인임을 강조한 바 있다[8]. 현대 의료의 발전
은 의료기관 내의 복잡성과 전문적인 분업화를 가져와 
이는 오히려 환자의 안전사고 발생 가능성을 높여 의료
인 간 의사소통을 더욱 어렵게 할 수 있다[9]. 특히 간호
사는 병원 인력 구성에서 높은 비중을 차지하며 환자와 
병원 내의 다른 직군들과 지속적으로 교류하기 때문에 
환자안전에서 중요한 역할을 맡고 있으며, 병원 내에서 

환자를 포함한 다양한 직군의 사람들과 지속적인 의사소
통을 수행한다. 이러한 간호사의 의사소통 능력은 환자에
게 안정적이고 신뢰감을 주는 행동으로 환자안전을 위해 
필수적인 요소이며[10], 간호사에게 요구되는 의사소통 
능력은 단순한 의사 전달을 포함하여 문제 상황에서 정
보와 자원을 탐색하고 주어진 과제를 해결할 수 있도록 
판단하는 비판적 사고능력을 필요로 한다[11]. 

한편, 의료기술 및 정보의 발달로 환자나 보호자가 간
호사에게 요구하는 의료서비스의 수준은 지속적으로 높
아지고 있으나 현재 국가에서 운영하는 공공의료기관은 
100~300병상의 종합병원이 대부분이며, 경영적 문제로 
교육 체계와 교육에 투자하는 비용은 민간의료기관과 비
교하여 상대적으로 미흡한 실정이다[12]. 공적 기반 의료 
서비스 공급을 강화하여 국민들의 건강권을 보장할 수 
있도록 의료 전문분야 역량 및 개인과 기관의 개발이 지
속적으로 유지되어야 하지만 보건복지부에서 발표한 의
료계 보수교육 실태 평가 연구[13]에 따르면 1년에 8시
간 필수적으로 이수하는 간호사 보수교육의 기회도 대부
분 수도권과 광역시의 대형 종합병원에서 시행되고 있고, 
간호사를 위한 오프라인 교육의 기회도 부족하여 공공의
료기관의 간호사의 현실에 맞는 체계적인 실무교육의 기
회를 찾기 어렵다. 

현재 간호교육에서는 임상수행 능력의 향상을 위해 시
뮬레이션 교육이 사용되고 있으며[14], 간호 시뮬레이션 
교육은 임상 현장을 기본으로 안정적인 상황에서 훈련을 
진행 할 수 있어 간호사들의 업무 능력 증진에 효과적인 
장점이 있고 반복학습과 피드백 등의 과정으로 이루어져 
실제적인 간호역량과 비판적인 사고능력을 향상에 기여
하는 것으로 알려져 있다[15]. 임상에서  간호사를 대상
으로 심정지 현장의 시뮬레이션을 이용한 심폐소생술 교
육을 시행하여 간호사의 의사소통, 리더십과 같은 비술기
적인 요인이 심폐소생술 수행에 영향을 미친다는 연구
[16]와 환자를 대상으로 모의상황을 활용한 교육을 시행
한 뒤 교육 전, 후 환자안전 지식 정도 및 인식도 등이 
교육 후 향상된 연구[17]가 있다. 이러한 연구들을 통해 
간호 분야 시뮬레이션이 교육과정에 전반적으로 활용되
고 있으며, 기존의 강의식 교육과 비교하였을 때 단순한 
술기만이 아닌 비술기적인 내용도 측정할 수 있어 환자
안전 분야에서 의사소통 교육 프로그램에 효율적으로 적
용할 수 있다는 것을 확인할 수 있었다. 그러나 임상간호
사 뿐만 아니라 공공의료기관 간호사를 대상으로 한 시
뮬레이션을 활용한 환자안전사고 대처를 위한 교육 프로
그램의 개발과 연구가 미비한 실정이다. 이에 본 연구는 
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공공의료기관 간호사를 대상으로 환자안전사고 대처를 
위한 시뮬레이션 기반 의사소통 교육 프로그램을 개발하
고 효과를 검증하고자 하였다.

1.2 연구목적
본 연구는 공공의료기관 간호사를 대상으로 환자안전

사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 교육프로그
램을 개발하고 이를 적용하여 의사소통능력, 자기효능감, 
비판적 사고성향, 문제해결능력에 미치는 효과를 알아보
기 위한 것이다.

1) 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소
통 교육프로그램을 개발한다.

2) 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소
통 교육 프로그램을 공공의료기관 간호사에게 적용 
후 의사소통능력, 자기효능감, 비판적 사고성향, 문
제해결능력에 미치는 효과와 교육만족도를 파악한
다.

2. 연구방법

2.1 연구설계
본 연구는 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 

의사소통 교육 프로그램 개발을 위하여 교수체제설계의 
ADDIE 모형[18]에 근거하여 설계하였다. ADDIE모형은 
프로그램 개발·실행·평가의 과정을 제시한 대표적인 교
수설계 모형으로  분석, 설계, 개발, 실행, 평가의 5단계
로 본 연구의 프로그램 개발과 효과를 확인하는데 적합
한 이론적 모형이다. 환자안전사고 대처를 위한 의사소통 
교육 프로그램 개발 후 공공의료기관 간호사를 대상으로 
적용하여 효과를 측정하기 위한 단일군 전후 실험연구이다.

2.2 연구대상
본 연구는 공공의료기관으로 지정된 병원의 간호사를 

대상으로 선정하였다. 연구 대상자 수의 산정기준은 
G-Power 3.1.9.2 프로그램을 이용하여, 효과 크기(d) 
0.6, paired t-test, 유의수준(α) 0.05, 검정력(1-β) 
0.95를 기준으로 산출하여 최소인원 32명으로, 탈락률 
10%를 고려하여 36명을 모집하였으나 32명이 지원하여 
모두 참여하였다. 따라서 최종 참여자는 총 32명이었다. 
연구 대상자는 연구의 내용을 이해한 후 자발적으로 참
여에 서면으로 동의한 자로 선정하였다. 교육에 참여한 

대상자들에게는 교육 전 연구의 목적 및 방법, 연구 과정
에 대한 정보를 포함하였다.

2.3 연구대상자에 대한 윤리적 고려 
본 연구는 생명윤리심의위원회(Institute of Research 

Board, IRB)로부터 승인을 받아 수행하였다(IRB NO: 
H-1906-103-001). 연구대상자 모집은 대상자가 자발
적인 의사로 참여가 진행되었으며, 연구에 참여를 동의한 
경우라도 언제든지 의사를 철회할 수 있음을 설명하였다. 
연구대상자가 연구 참여를 철회할 경우 어떠한 불이익도 
발생 되지 않으며, 철회를 결정한 경우 대상자를 통해 수
집된 자료는 즉시 폐기됨을 명시하였다. 수집된 자료는 
대상자의 개인정보는 비밀이 보장되도록 하였다. 

 
2.4 연구도구 

2.4.1 의사소통능력
임상에서 의사소통능력 측정을 위해 의사소통사정도

구(Health Communication Assesment Tool, HCAT)
를 Yang과 Hwang[19]이 우리나라 문화에 맞게 한국형
으로 수정, 보완한 K-HCAT를 본 연구에 사용하였다. 도
구의 문항은 총 15문항으로 Likert 5점 척도로 1점 ‘전
혀 그렇지 않다’에서 5점 ‘매우 그렇다’로 측정하고, 점수
가 높을수록 의사소통능력이 높은 것을 의미한다. 

2.4.2 자기효능감
자기효능감 측정을 위해 Park[20]의 자기효능감 측정 

도구를 본 연구에 사용하였다. 도구의 구성은 구체적 의
사소통 기술(12문항), 상담과정(10문항), 어려운 환자 행
동 다루기(7문항), 문화차이를 다루는 능력(4문항), 가치
에 대한 자각(4문항)으로 5개의 하위 영역과 총 37개의 
문항으로 이루어져 있으며 Likert 5점 척도로 1점 ‘전혀 
그렇지 않다’에서 5점 ‘매우 그렇다’로, 점수가 높을수록 
자기효능감이 높은 것을 의미한다. 

2.4.3 비판적 사고성향
Yoon[21]이 개발한 비판적 사고성향 측정도구를 본 

연구에 사용하였다. 도구의 구성은 지적 열정/호기심(5
문항)과 신중성(4문항), 자신감(4문항), 체계성(3문항) 그
리고 지적공정성(4문항), 건전한 회의성(4문항), 객관성
(3문항)의 7개의 하위영역과 총 27개의 문항으로 이루어
져 있다. 그 외 각 문항은 ‘매우 그렇다’는 5점, ‘전혀 그
렇지 않다’는 1점으로 점수가 높을수록 비판적 사고성향
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이 높은 것을 나타낸다. 

2.4.4 문제해결능력
환자안전사고를 대처를 위한 의사소통에 대한 문제해

결능력을 측정하기 위해 Lee et al. [22]이 개발한 성인
의 문제해결능력 측정도구를 본 연구에 사용하였으며, 문
제의 명료화(6문항)과 해결방안 모색(6문항), 의사결정(6
문항), 해결책 적용(6문항), 평가 및 반영(6문항)의 5개 
영역의 총 30문항으로 이루어져 있다. 각 문항은 ‘매우 
그렇다’는 5점, ‘전혀 그렇지 않다’는 1점인 Likert 5점 
척도로 평가하였으며, 점수가 높을수록 문제해결능력 수
행능력이 높은 것을 의미한다. 

2.4.5 교육만족도
교육만족도의 측정은 Kim[23]이 개발한 척도를 근거

로 교육내용에 대한 만족 및 교육내용과 목표의 일치성
과 질적 수준의 만족도 등을 근거요소로 포함하며, 검증
을 위해 Likert 5점 척도 측정방법으로 사용하였다. 점수
는 1점에서 5점까지로 점수가 높을수록 교육내용 만족도
가 좋음을 의미한다. 도구의 만족도 문항은 교육내용(4문
항), 교육 방법(4문항), 교육환경(2문항), 교육시설(4문
항), 교육담당자 및 강사(4문항) 5개의 영역, 총 18개의 
문항으로 구성되어 있다. 

2.5 자료수집방법 
연구 대상자는 총 32명의 간호사를 대상으로 중도 탈

락자 없이 전원 진행되었다. 자료 수집 기간은 2019년 8
월 19일부터 20일까지 2일간 교육을 진행하였으며 연구
를 시작하기 전 생명윤리위원회로부터 연구계획서, 동의
서, 설문지 승인 과정을 거친 후 진행하였다. 대상자 선정 
후 연구에 대한 설명을 듣고 자발적으로 동의한 간호사
를 대상으로 연구자가 소속된 의료기관의 시뮬레이션센
터에서 교육 프로그램 전과 후로 나누어 자료 수집을 진
행하였다.

2.6 자료분석방법
본 연구에서 수집된 자료는 SPSS 23.0 프로그램을 사

용하여 다음과 같이 통계 분석하였다.
1) 대상자의 일반적 특성은 빈도, 백분율, 평균으로 분

석하였다.
2) 각 변수는 평균, 표준편차를 이용하여 분석하였다.
3) 교육 프로그램 시행 전·후 대상자의 의사소통능력, 

의사소통 자기효능감, 비판적 사고성향, 문제해결
능력 차이는 Paired t-test를 이용하여 검정하였
다.

4) 교육 프로그램 중재에 대한 대상자의 만족도는 평
균 및 표준편차를 이용하여 분석하였다.

3. 연구결과 

3.1 교육 프로그램 개발
3.1.1 분석단계(Analysis)
(1) 교육 요구도 분석
본 연구를 위한 교육 요구도 조사를 2019년 3월 27일 

공공의료기관 간호사 36명을 대상으로 실시하였고, 환자
안전과 관련된 교육이 필요하다(88.8%)라고 응답하였고, 
환자안전과 관련된 주제 내용은 의료인의 의사소통(47.2%), 
환자안전사고 예방 사례(30.5%), 환자안전 관련 이론
(22.2%)으로 나타났다. 병원 내 의사소통에서 가장 어려
운 대상자는 의사(41.6%), 환자(36.1%), 간호사(16.6%), 
기타(10.6%)로 나타났다. 교육 방법 선호도에 대해서는 
강의식 교육(41.7%), 실습 교육(58.3%)이었으며, 시뮬레
이션 교육 경험 유무에 대해서는 경험이 있음(5.6%), 경
험이 없음(94.4%)으로 응답하였다. 교육 기회와 관련하
여 현재 공공의료기관 간호사들의 교육 기회가 충분한 
가에 대해 충분하다(2.8%), 교육기회가 부족하다(97.2%)
로 확인되었다. 환자안전 문제 상황에서 가장 어려운 상
황에 대한 결과는 투약오류 상황(47.2%), 낙상 발생
(27.8%), 환자확인이 어려운 경우(25.0%)의 순서로 응답
하였고, 적절한 교육 일수는 1박 2일 (77.8%), 1일(16.7%), 
2박 3일(5.5%)로 응답하였으며, 교육 후 기대효과에 대
해서는 의사소통의 능력 향상(55.6%), 의사소통 자기효
능감의 향상(27.8%), 문제해결능력의 향상(16.6%)의 순
서로 나타났다. 따라서 공공의료기관 간호사를 대상으로 
환자안전과 관련된 교육을 받기에 가장 적절한 주제는 
의사소통으로 시뮬레이션 교육을 활용하여 2일 교육으로 
선정하였다.  

교육환경으로 환자안전과 관련하여 병원 환경의 현실
감을 높이기 위해 서울 소재 C대학교 통합임상시뮬레이
션센터 내의 시뮬레이션 실을 활용하였다.  

3.1.2 설계단계(Design) 
(1) 교육 주제와 목표
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요구도 분석의 결과를 토대로 환자안전사고 대처를 위
한 의사소통 교육을 주제로 하였고, 교육 후 의사소통능
력, 자기효능감, 비판적사고, 문제해결능력의 향상을 교
육 목표로 선정하였다.  구체적인 목표는 공공의료기관 
간호사의 환자안전사고 대처를 위해 환자안전과 관련된 
문제를 인식하고 이를 해결하기 위해 적절한 정보를 전
달하고 의사소통을 효율적으로 할 수 있다로 하였다.  

(2) 운영설계
환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 

교육 프로그램은 이론식 강의 60분, 역할극 110분, 표준
화환자를 이용한 시뮬레이션 150분, 디브리핑 50분으로 
구성되었으며 총 370 분으로 구성하였다. 

(3) 평가도구 설계
환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 

교육 프로그램의 효과를 평가하기 위해 32명의 공공의료
기관 간호사에게 처치 및 중재 전, 후 조사로 의사소통능
력, 자기효능감, 비판적사고, 문제해결능력을 평가하여 
설계하였다.

3.1.3 개발단계(Development) 
(1) 시나리오 개발
환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 

프로그램의 주제의 선정을 위해 교육 요구도를 바탕으로 
투약오류, 낙상발생, 환자확인 상황에서 간호사를 중심으
로 환자, 의사, 간호사 간의 의사소통을 진행할 수 있는 
시나리오를 개발하여 역할극과 표준화환자를 이용한 순
환식 시뮬레이션으로 진행할 수 있도록 하였다. 

역할극의 경우 환자확인 상황은 과거 환자확인 오류 
상황을 경험하여 의료진에게 불신을 가지고 있는 환자에
게 채혈을 위해 환자확인을 시행하는 과정에서의 환자와 
의사소통과 간호 중재를 수행할 수 있는지에 대한 시나
리오이며, 낙상발생 상황은 병동에서 수술 후 갑자기 섬
망이 발생한 환자에 대해 의사에게 적절하게 보고할 수 
있는지에 대한 내용이며, 투약오류 상황에서는 주입 속도
를 확인하지 못해 수액이 과량 주입된 상황에 대해 환자
와 보호자, 간호사와 의사와의 의사소통 과정을 수행하는 
과정으로 구성되어 있다. 이러한 역할극 상황을 제공하여 
각 조원들이 환자, 의사, 간호사 등의 역할을 분담하여 환
자안전 문제 상황을 대처하는 적절한 행동을 수행할 수 
있도록 구성하였다. 

표준화환자를 이용한 순환식 시뮬레이션의 경우 역할

극과 동일한 상황에서 환자확인을 시행하는 과정에서 환
자와 간호사의 의사소통을 중심으로 환자를 표준화환자
로 이용하였다. 투약오류 상황에서는 표준화환자를 이용
하여 당뇨가 있는 환자의 신체 상태를 사정하고 의사에
게 적절한 보고체계를 기반으로 의사소통의 수행 여부를 
판단하였으며, 간호사를 표준화환자로 이용하여 수액이 
과량 주입된 상황에서 간호사 간의 인수인계가 어떻게 
이루어지는지 평가하는 내용으로 역할극과 표준화환자를 
이용한 순환식 시뮬레이션의 상황이 동일하게 연결될 수 
있도록 알고리즘을 구성하였다. 사례의 내용이 병원 상황
과 유사한 현실감과 환자안전대처를 위한 시나리오로 적
합한지 여부에 대해 의과대학 교수 1인, 간호학과 교수 
1인, 의사소통 전문가 1인, 대학병원 교육간호사 1인, 10
년 이상의 경력 간호사 2인에게 총 3회의 자문회의를 거
쳐 내용의 적합성을 확인하였다. 간호사와 환자의 시뮬레
이션에서는 환자의 과거력을 너무 상세하게 제공하게 되
면 혼란스러울 수 있기 때문에 단순하게 수정할 필요가 
있다는 내용과 간호사와 의사의 시뮬레이션 시나리오에
서 혈당수치를 바로 제공하여 저혈당에 대한 정보를 미
리 주는 내용 수정하였다. 수정 후 다시 타당도를 검증 
받아 최종적으로 시나리오를 확정하였다. 

3.1.4 실행단계(Implementation)
2019년 08월 19부터 08월 20일까지 2일 간 교육을 

진행하였으며 대상자 32명, 교육자 6명으로 구성 되어 
총 32명의 대상자에게 사전 평가 10분, 시뮬레이션 과정 
안내 30분, 이론교육 60분, 역할극 110분, 표준화환자를 
이용한 순환식 시뮬레이션 150, 디브리핑 50분, 사후 평
가 10분으로 전체 420분으로 운영하였다.

(1) 이론 교육
이론교육은 총 3개의 주제로 운영되었으며 각 주제 당 

20분씩 총 60분간 이론교육을 시행하였다. 강의 주제는 
의사소통의 중요성, SBAR의 보고체계, 대상자를 존중하
는 의사소통법을 시청각 자료(PPT) 및 동영상을 활용하
여 교육하였다. 강의자는 의사소통의 중요성은 의사소통 
전문가 1인, SBAR의 보고체계는 대학병원 교육간호사 1
인, 대상자를 존중하는 의사소통법은 간호대학 교수 1인
으로 교육을 진행하였다.

(2) 역할극 운영
역할극은 교육생 32명을 6개의 분임조로 편성하였고, 

각 조의 인원은 5~6명으로 구성되었다. 역할극의 주제는 
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총 3개로 제공하여 2개의 분임조에 동일한 시나리오가 
제공되어 교육생은 시연을 통해 모든 분임조의 역할극을 
경험할 수 있었다. 역할극을 통해 조원들끼리 역할 분담 
및 기획, 연습 70분, 시연은 각 조마다 약 5분 내외로 진
행하여 총 40분으로 진행하였다.

(3) 표준화환자를 이용한 순환식 시뮬레이션 운영
표준화환자를 이용한 순환식 시뮬레이션은 3개의 조

로 나누어 한 조에 10~11명으로 편성하여 각 50분씩 순
환하여 3개의 시나리오를 경험할 수 있도록 교육을 진행
하였다. 디브리핑은 모든 과정이 종료된 뒤 강의실로 이
동한 뒤 착석하여 편안한 상태로 진행되었고, 교수자 1인에 
의해 기술(description), 분석(analysis), 적용(adaptation)
의 3단계로 구분하여 50분 간 시행하였다.

3.1.5 평가단계(Evaluation)
환자안전사고 대처를 위한 의사소통 교육 프로그램의 

효과를 확인하기 위하여 설문지를 통해 교육 전과 후에 
의사소통능력, 자기효능감, 비판적사고, 문제해결능력을 
평가하였으며, 교육 후 추가적으로 프로그램의 교육 만족
도에 대한 질문을 추가하였다.

 
3.2 환자안전사고 대처를 위한 의사소통 교육 프로

그램 효과
3.2.1 대상자의 일반적 특성
본 연구대상자는 총 32명이었으며, 대상자의 일반적 

특성은 [Table 1]과 같다. 연구에 참여한 공공의료기관
의 간호사는 모두 여성으로 평균 연령은 37.1±8.45 였
다. 근무병원형태는 100병상 미만은 12.5%, 300병상 미
만은 68.8%, 300병상 이상은 18.8%으로, 병원의 소재지
는 서울권 12.5%, 경기권 21.9%, 강원권 6.3%, 충청권 
15.6%, 전라권 12.5%, 경상권 24.9%, 제주 6.3%이었다. 
현재 근무지는 대부분 병동(65.6%)이었으며, 근무경력은 
1~5년 미만은 21.9%, 5~10년 미만은 21.9%, 10~15년 
미만은 21.9%, 15~20년 미만은 12.5%, 20년 이상 
21.9%으로 확인되었다. 시뮬레이션 교육경험 유무에 대
해 경험이 있는 경우 6.3%보다, 없는 경우 93.8%가 더 
많아 대부분 시뮬레이션 교육을 받은 경험이 없는 것으
로 나타났다.  

(N=32)

Category Classification N (%) Mean
± SD

Gender Female 32 100.0

Age
group

Average 37.1±8.45
20-29 8 25.0
30-39 14 43.8

40-49 6 18.8
50- 4 12.5

Type of 
Hospital

1-100(beds) 4 12.5
101-300 22 68.8

301- 6 18.8

Location

Seoul 4 12.5

Kyung ki 7 21.9
Kang won 2 6.3

Choong Chung 5 15.6
Jun la 4 12.5

Kyung sang 8 24.9
Je ju 2 6.3

Work place

Ward 21 65.6
ICU 1 3.1
DR 1 3.1

QI or 
Administrative 9 28.1

Work type
Shift working 20 62.5
Day working 12 37.5

Work period

1-4 7 21.9
5-9 7 21.9

10-14 7 21.9
15-19 4 12.5
20- 7 21.9

Education
Bachelor 31 96.9

Master 1 3.1

Position
nurse 24 75.0

Staff Nurse 6 18.8
Head Nurse 2 6.3

Simulation 
Training 
Status

Yes 2 6.3

No 30 93.8

Total 32 100

Table 1. General characteristics

3.2.2 환자안전사고 대처를 위한 의사소통 교육 
프로그램의 효과

(1) 의사소통능력
의사소통능력의 교육 프로그램 전후 비교는 [Table 

2]와 같다. 교육 전 평균은 55.9±6.50 에서 교육 후 
59.2±6.68 으로 통계적으로 유의하게 나타났다
(t=-2.78, p<.009).
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(N=32)

Category

pre
education

 Mean
 ± SD

post
education

 Mean
 ± SD

t p

Communication 
ability 55.9 ± 6.50 59.2 ± 6.68 -2.78 0.009

 Self
 -introduction 3.5 ± 1.01 4.0 ± 0.95 -1.93 0.062

 Visit
 purpose 

 description
3.7 ± 0.67 4.1 ± 0.53 -3.25 0.003

 Positive 
 attitude 3.9 ± 0.53 4.1 ± 0.57 -2.49 0.018

 Eye 
 contact in 

 conversation
4.1 ± 0.57 4.1 ± 0.57 0.00 1.000

 Explanation 
 of the 

 purpose of 
 nursing care

4.1 ± 0.66 4.2 ± 0.62 -0.89 0.379

 An attentive  
attitude 3.4 ± 0.71 3.8 ± 0.67 -2.68 0.012

 Explanation of 
the treatment 

process
3.6 ± 0.60 4.0 ± 0.56 -3.48 0.002

 Confirm 
 understanding 
 of the subject

3.4 ± 0.84 3.5 ± 0.91 -0.17 0.861

 Use of nonv  
erbal, verbal 

communication
3.8 ± 0.44 3.9 ± 0.53 -0.46 0.645

 Tone of voice 3.7 ± 0.63 3.9 ± 0.53 -1.43 0.161
 Social psycho
 logical factors 
 understanding

3.4 ± 0.61 3.7 ± 0.70 -3.00 0.005

 Identification 
 of emotion 3.2 ± 0.88 3.5 ± 0.84 -2.27 0.031

 Conflict 
 arbitration 3.7 ± 0.62 3.9 ± 0.66 -1.29 0.206

 Trust 3.8 ± 0.57 4.0 ± 0.53 -1.85 0.073
 Use 

appropriate   
words

4.0 ± 0.62 4.0 ± 0.56 0.00 1.000

Table 2. Differences in Communication ability before 
and after communication education program

세부문항에서 유의한 차이가 나타난 문항은 ‘방문목적 
설명’ 교육 전 평균 3.7±0.67에서 교육 후 4.1±0.53 
(t= -3.25, p<.003), ‘긍정적인 태도’ 교육 전 평균 
3.9±0.53에서 교육 후 4.1±0.57 (t=-2.49, p<.018), 
‘경청하는 자세’ 교육 전 평균 3.4±0.71에서 교육 후 
3.8±0.67 (t=-2.68, p<.012), ‘치료 과정에 대한 설명’ 
교육 전 평균 3.6±0.60, 교육 후 4.0±0.56 (t=-3.48, 
p<.002), ‘사회심리적인 요인 파악’ 교육 전 평균 

3.4±0.61에서 교육 후 3.7±0.70(t= -3.00, p<.005), 
‘상대의 감정 파악’ 교육 전 평균 3.2±0.88에서 교육 후 
3.5±0.84(t= -2.27, p<.031)이었다.

(2) 자기효능감
교육 프로그램이 간호사의 자기효능감에 미치는 영향

은 [Table 3]과 같으며, 교육 전 평균은 124.6±10.52, 
교육 후 평균 129.6±11.48로 나타났으며 통계적으로 
유의 차이가 있었다(t=-2.50, p<.018). 세부문항으로는 
‘문화차이 다루기’의 교육 전 평균 13.6±1.87에서 교육 
후 14.5±1.83으로 유의한 차이가 있었다(t= -2.47, 
p<.019).

(N=32)

Category

pre
education

 Mean
 ± SD

post
education

 Mean
 ± SD

t p

Self
-efficacy 124.6 ± 10.52 129.6 ± 11.48 -2.50 .018

 Specific 
communication 

 skills
42.0 ± 4.82 43.6 ± 4.12 -1.82 .079

 Consultation  
process 33.8 ± 3.67 35.0 ± 4.39 -1.41 .167

 Deal with   
difficult 
 patient 

 behavior

22.9 ± 2.88 24.1 ± 3.56 -1.92 .063

 Handling   
cultural 

 differences
13.6 ± 1.87 14.5 ± 1.83 -2.47 .019

 Sense of   
value 12.5 ± 1.43 12.6 ± 1.37 -0.66 .511

Table 3. Differences in Self-efficacy before and after
communication education program

(3) 비판적 사고성향
교육 프로그램이 간호사의 비판적 사고에 미치는 영향

은 [Table 4]와 같으며, 교육 전 평균 98.2±9.88에서 교
육 후 100.5±9.81로 나타나 통계적으로 유의한 차이가 
없었다(t=-1.83, p<.077). 

(4) 문제해결능력
교육 프로그램이 간호사의 문제해결능력에 미치는 영

향은[Table 5]와 같으며, 교육 전 평균 112.2±13.05에
서 교육 후 116.6±12.95로  통계적으로 유의한 차이가 
있었다(t=-2.28, p<.029). 세부항목으로는 ‘의사결정’이 
교육 전 평균 22.0±2.91에서 교육 후 23.2±3.07로 유
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의한 차이가 나타났다(t=-2.54, p<.016). ‘평가 및 반영’
도 교육 전 평균 21.9±2.46, 교육 후 23.0±2.93으로 
유의한 차이가 있었다(t=-2.243, p<.032).

(N=32)

Category

pre
education

 Mean
 ± SD

post
education

 Mean
± SD

t p

Critical 
thinking 

disposition 
98.2 ± 9.88 100.5 ± 9.81 -1.83 .077

 Intellectual   
passion/

 Curiosity
18.9 ± 2.52 19.0 ± 2.31 -0.40 .689

 Prudence 14.0 ± 2.42 14.3 ± 2.13 -0.65 .515
 Confidence 14.1 ± 2.10 14.6 ± 2.10 -1.89 .068

 Systematicity 10.1 ± 1.79 10.5 ± 1.72 -1.29 .206
 Intellectual

 fairness 15.7 ± 1.66 15.8 ± 1.87 -0.21 .833

 Sound 
 skepticism 11.9 ± 1.22 12.0 ± 1.09 -0.56 .580

 Objectivity 13.3 ± 1.95 14.0 ± 2.32 -1.93 .062

Table 4. Differences in Critical thinking disposition 
before and after communication education 
program

(N=32)

Category

pre
education

 Mean
 ± SD

post
education

 Mean
 ± SD

t p

Problem
solving ability 112.2 ± 13.05 116.6 ± 12.95 -2.28 .029

 Clarifying   
problem 23.0 ± 3.12 23.7 ± 2.44 -1.40 .171

 Looking for a 
solution 22.5 ± 2.85 23.1 ± 2.64 -1.24 .222

 Decision    
making 22.0 ± 2.91 23.2 ± 3.07 -2.54 .016

 Application   of 
solution 22.6 ± 3.02 23.4 ± 2.98 -1.63 .111

 Evaluation and 
Reflection 21.9 ± 2.46 23.0 ± 2.93 -2.24 .032

Table 5. Differences in Problem-solving ability  before
and after communication education program

(5) 교육 만족도
교육 프로그램 사후 대상자들의 교육 만족도는 90점 

만점에 75.6±8.99 이었으며, 세부항목으로 교육내용 평
균 16.0±2.89, 교육방법 평균 15.6±2.48, 교육환경 평
균 8.6±.89 교육시설 평균 18.0±1.88, 교육자 평균 
17.2±2.46으로 나타났다.

4. 논의

본 연구는 공공의료기관에 재직 중인 간호사를 대상으
로 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 
교육 프로그램을 개발하고 그 효과를 검증하고자 시도되
었다. 이에 간호사의 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이
션 기반 의사소통 교육 프로그램 개발과 적용 후 의사소
통능력, 자기효능감, 비판적 사고성향, 문제해결 능력, 만
족도를 중심으로 논의하고자 한다.

4.1 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의
사소통 교육 프로그램 개발 

본 연구는 교수 체계설계의 ADDIE 모델을 근거로 분
석, 설계, 개발, 실행, 평가단계를 거쳐 개발되었으며, 효
율 적인 교육 운영을 위해 단계적으로 적용하였다. 

교육 프로그램 주제 선정을 위해 공공의료기관 간호사 
36명을 대상으로 사전 교육 요구도 분석을 시행하였고, 
대부분의 간호사들이 환자안전과 관련된 의료인의 의사
소통 교육이 필요하다고 응답하였다. 이는 공공의료기관 
간호사를 대상으로 교육요구도와 직무 만족 등을 분석한 
선행연구[24]에서 공공의료기관 간호사들에게 의사소통 
교육이 필요하다는 결과와 일치하였고, 공공의료기관 간
호사를 대상으로 조직몰입, 환자안전 인식을 측정한 
Lee[25]의 연구에서도 공공의료기관 간호사의 환자안전 
인식은 민간병원 간호사와 차이가 없으나 환자안전 우선
순위에 대한 인식이 가장 낮아 공공의료기관 간호사를 
위한 지속적인 환자안전 교육 프로그램의 중요성을 언급
하여 본 연구의 필요성을 지지하였다. 환자안전과 관련된 
문제는 임상 경험이 있는 간호사들도 실제 현장을 기반
으로 교육하기 어렵기 때문에 시뮬레이션을 통해 임상을 
재현하여 안전한 환경에서 환자안전 역량을 키울 수 있
는 최적의 교육방법으로 생각된다. 또한 시뮬레이션 교육
을 통해 문제 발생의 원인을 스스로 파악할 수 있는 과정
으로 개인의 교육을 포함하여 환자안전 체계 형성에도 
효율적인 영향을 줄 수 있어 시뮬레이션을 이용한 교육 
프로그램이 환자안전 역량을 강화할 수 있을 것이다.  

교육 요구도 조사를 통해 민간병원 간호사의 비해 공
공의료기관 간호사의 교육 기회가 부족하다고 응답하였
다. 이는 공공의료기관 재직 중인 간호사로 공공의료기관
이 속해 있는 지역은 민간의료기관이 충분하지 않거나 
지리적 접근성이 취약한 지역으로 대부분의 간호 교육이 
수도권에 집중되어 있어 지역 의료기관의 교육기회가 부
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족한 편으로 공공의료기관의 재정과 인력부족 문제로 민
간기관과 비교하였을 때 양질의 교육을 받기 어려운 실
정이다[12]. 더욱이 공공의료기관은 접근성이 취약한 지
역의 의료 서비스를 책임지고 있어 지속적 역량개발이 
필요하지만, 교육의 기회가 부족하고 교육 내용도 실정에 
맞지 않기 때문에 공공의료기관 간호사를 위한 교육 개
발의 필요하다. 

대부분의 연구 대상자들이 시뮬레이션 교육에 참여해 
본 경험이 거의 없다는 사전 조사에 따라 시나리오를 통
한 역할극을 진행하여 환자안전 문제 발생 사례를 직접 
경험하도록 구성하였다. 역할극은 상황 속의 인물이 어떤 
행동을 하는지 의견을 내거나 직접 행동하면서 교육 주
제와 내용을 평가하고 인지할 수 있도록 도움을 주는 구
조화된 방법으로 표준화환자를 이용한 시뮬레이션 교육 
전 학습에 대한 이해도를 높였다. 표준화환자를 이용한 
시뮬레이션은 대상자의 돌발적인 언어나 행동에 대해서
도 반복적인 학습을 통해 적절한 반응을 할 수 있는 교육
으로 의사소통과 같이 대상자가 필요한 교육에 적합한 
교육방법으로 생각된다. 본 연구는 임상현장에서 의사소
통으로 환자안전사고가 발생되었던 사례를 적용한 시나
리오를 개발하여 표준화환자를 이용한 시뮬레이션교육을 
경험하였고 이를 임상에서 효율적으로 적용할 수 있을 
것이다. 

환자안전은 의료인으로 지속적으로 관심을 가져야 하
는 주제이며, 단순하게 하나의 문제를 해결하는 것이 아
닌 복합적인 차원에서 주의를 기울여야 하고[26], 간호업
무의 특성상 지속적으로 다른 의료인과 환자 사이의 상
태를 확인하고 전달하기 때문에 간호사의 의사소통은 환
자안전의 핵심적인 요소라고 할 수 있다[27]. 간호사의 
의사소통 능력을 향상하기 위한 다양한 방법의 교육이 
필요하며, 이론 교육을 포함한 여러 교수법을 이용하여 
임상에 적용할 수 있도록 교육과정을 개발하고 반복적으
로 시행하는 것이 효과적이라고 생각한다. 본 연구에서 
개발된 환자안전을 위한 의사소통 교육 프로그램은 공공
의료기관 간호사의 환자안전 분야 역량을 향상 시키고, 
부족한 교육 기회를 일부 보완할 수 있었다고 생각되며, 
교육 후 대상자들은 환자안전 문제 발생 상황에서 효율
적인 의사소통을 수행하기 위한 교육 프로그램을 개발하
였다는 것에 의의를 찾을 수 있다.

4.2 교육 프로그램의 효과 
환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 

교육 프로그램 적용 후 교육 전에 비해 의사소통능력과 

자기효능감이 유의하게 향상되었음을 확인할 수 있었다. 
이는 Son과Sung[28]의 간호사를 대상으로 의사소통능
력과 자기효능감과 이직의도에 대한 상관관계 연구에서 
의사소통능력과 자기효능감 사이의 정적 상관관계가 있
다는 보고와도 유사하다. 또한 Cho[29]의 연구에서 신규
간호사를 대상으로 의사소통 시뮬레이션 프로그램을 개
발한 뒤 시행하여 의사소통능력과 자기효능감이 유의하
게 향상된 연구가 있었으며, 종양병동에 근무하고 있는 
간호사를 대상으로 의사소통 역할극을 개발하고 시행하
여 교육 전 후 의사소통능력과 자기효능감이 유의하게 
상승하였다는 연구[30]와도 유사한 결과를 보여 본 연구
의 결과를 지지한다. 이러한 결과를 통해 환자안전을 위
한 시뮬레이션 기반 의사소통 교육 프로그램이 간호사들
의 의사소통능력과 자기효능감의 향상에 긍정적인 영향
을 주었으며, 이러한 효과는 병원 내의 다양한 인력 및 
임상상황에서 대처할 수 있고 임상현장에서 발생할 수 
있는 안전사고를 최소화 할 수 있을 것이다.  

환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 
교육 프로그램을 적용한 후 교육 전에 비해 비판적 사고
성향은 유의한 차이가 없는 것으로 나타났다. 이는 신생
아중환자실 간호사를 대상으로 초극소 저체중 출생아 간
호 시뮬레이션 교육 프로그램을 개발하고 적용하여 비판
적 사고성향, 문제해결능력을 교육 전 후 효과를 측정한 
연구[31]에서도 비판적 사고성향은 통계적으로 유의한 
차이가 없어 본 연구의 결과와 유사하다. 비판적 사고는 
임상 현장의 증거를 기반에 둔 의사결정에 영향을 주는 
사고로 임상에서 간호사에게 비판적 사고를 적용하기 위
해서는 다양한 간호 상황을 이해하고 분석, 종합, 추론하
여 효율적인 판단이 필요하기 때문에[32], 단시간의 중재 
및 일회성의 교육으로 비판적 사고성향의 향상에 변화를 
주는 것은 어려울 것으로 생각되어 체계적인 시뮬레이션 
교육프로그램을 개발하고 지속적으로 교육 참여가 필요
할 것으로 생각된다. 반면 신규간호사를 대상으로 응급상
황관리 시뮬레이션을 교육하여 임상수행능력, 수행자신
감, 비판적 사고능력 등을 대조군과 비교한 연구에서는 
시뮬레이션을 경험한 집단에서 비판적 사고성향이 유의
하게 상승한 연구가 있었다[33]. 따라서 비판적 사고성향
과 관련된 선행연구에서 나타난 상반된 결과를 규명하기 
위해서는 추후 지속적 교육연구가 필요할 것으로 여겨진다.

마지막으로 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기
반 의사소통 교육 프로그램을 적용한 후 문제해결능력은 
교육 후 유의하게 상승한 것으로 확인되었다. 이러한 결
과는 신생아 중환자실 간호사들을 대상으로 응급기도관
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리 시뮬레이션 프로그램 시행하고 지식, 문제해결능력 등
을 전 후 측정하여 비판적 사고성향과 문제해결능력이 
통계적으로 유의하게 상승하였고[34], 간호대 학생을 대
상으로 시뮬레이션 기반 교육을 수행한 뒤 문제해결능력
을 교육 전, 후 측정하여 교육 후 향상한 연구 결과를 지
지한다[35]. 그러나 총 문제해결능력은 교육 프로그램 전
과 교육 후 점수가 유의하게 상승했지만 이에 따른 하위
항목에서 문제의 명료화, 해결방안 모색, 해결책 적용에
서의 차이는 미미한 것으로 확인되었다. 이는 문제해결능
력이 단기간에 훈련되기 어렵고, 체계적이고 지속적인 훈
련은 통해 향상되며 주도적인 학습을 요구하기 때문이다
[36]. 본 연구에서는 단기간의 교육 프로그램이었지만 시
뮬레이션을 경험하지 못한 공공의료기관 간호사들에게 
적용하여 문제해결능력의 향상을 가지고 온 것으로 생각
된다. 또한 문제해결능력의 모든 하위항목에 영향을 주지 
못한 것으로 보아 단순한 습득 차원을 넘어 간호사의 업
무를 수행할 수 있는 인지능력을 갖추기 위해서는 다양
한 교수법과 교육과정을 개발하고 지속적인 교육 참여가 
문제해결능력을 향상시키는데 도움이 될 것이다.   

환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 
교육 프로그램을 적용한 후 교육생들에게 만족도를 조사
한 결과 교육 전체적인 교육만족도에 긍정적이었으며, 이
는 시뮬레이션 교육이 단순 강의가 아닌 교육생 스스로 
교육에 참여하고 수행할 수 있기 때문이라고 생각된다. 
또한 교육생 대부분이 시뮬레이션을 경험하지 못한 것으
로 나타나 공공의료기관 간호사를 위한 시뮬레이션 교육 
프로그램을 지속적으로 개발할 필요가 있다. 

환자안전과 관련된 문제는 의료기관에서 지속적으로 
강조하고 있고 대부분의 환자안전 문제가 리더십, 인력 
구조, 의사소통 등의 인적 요소를 포함하고 있어 의료인
의 인식 개선 및 원활한 업무 협력을 위한 효율적인 의사
소통이 이루어져야 한다. 이에 본 연구는 공공의료기관 
간호사를 대상으로 환자안전사고 대처를 위한 의사소통 
교육 프로그램을 개발하고 적용하여 간호사들의 의사소
통능력, 자기효능감, 문제해결능력을 향상시키고 이러한 
교육을 통해 환자에게 안전한 간호를 제공할 수 있는 기
초를 마련한 것에 의의가 있다. 

그러나 본 연구는 단일군 사전·사후 설계로 대조군이 
없이 연구를 진행했다는 점과, 일부 공공의료기관 간호사
들만이 연구에 참여했기 때문에 연구결과를 일반화하여 
적용하기에는 제한이 있다. 

5. 결론

본 연구는 공공의료기관 재직 중인 간호사를 대상으로 
환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 기반 의사소통 교
육 프로그램을 개발하고 의사소통능력, 자기효능감, 비판
적 사고성향, 문제해결능력과 교육 후 만족도를 측정하여 
교육 프로그램의 효과를 보고자 시행하였다. 

본 연구 결과, 환자안전사고 대처를 위한 시뮬레이션 
기반 의사소통 교육 프로그램이 공공의료기관 간호사의 
의사소통능력, 자기효능감, 문제해결능력의 향상에 효과
적인 교육으로 검증되었다. 또한 교육 후 교육 만족도도 
높게 나타났다. 본 교육 프로그램은 공공의료기관 간호사
의 환자안전사고 대처를 위한 의사소통에 긍정적인 영향
을 주며, 환자안전 교육 프로그램의 기초로 활용될 수 있
을 것이다. 

이상의 연구의 결과를 바탕으로 다음과 같이 제언하고
자 한다.

첫째, 본 연구에서 개발된 환자안전을 위한 시뮬레이
션 기반 의사소통 교육 프로그램 효과의 지속성을 위해 
교육 후 일정 기간 뒤 교육의 효과를 평가하는 후속 연구
를 필요로 한다. 

둘째, 본 연구에서 개발된 시나리오에 다양한 사례를 
적용하여 공공의료기관 간호사를 포함한 다양한 기관과 
직군에 활용해 볼 것을 제언한다.  
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