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병원근로자의 일터 영성이 개인의 회복탄력성에 미치는 영향
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The Impact of Workplace Spirituality on the Personal Resilience of 
Hospital Employees in Korea
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요  약  본 연구는 병원 근로자의 일터 영성이 개인의 회복탄력성에 미치는 영향을 살펴보고, 직종별로 영향요인의 
차이를 검증하는 데 목적이 있다. 자료수집은 2020년 12월 중순부터 1월 중순까지 1개월간 경북 도내 3개 종합병원에 
근무하는 총 1,360명의 직원을 대상으로 기존 연구에서 신뢰성과 타당성이 검증된 5점 척도 설문지를 사용하여 이루
어졌다. 총 1,094건의 응답이 수집되었으며 응답률은 80.4%이다. 수집된 자료는 IBM SPSS 21 Amos에 의해 확인적 
요인분석을 수행하였고, 이변량분석과 계층적 다중회귀분석은 STATA 버전 16을 사용하였다. 연구 결과 일터 영성은 
개인의 회복탄력성에 유의한 긍정적 영향을 미치는 것으로 나타났다. 일터 영성의 5가지 구성요소인 내면의식, 소명의
식, 공감의식, 공동체의식, 초월의식도 각각 개인의 회복탄력성에 영향을 미쳤다. 그러나 간호사, 행정적, 기술직으로 
나누어 본 결과, 직종별로 영향을 미치는 일터 영성의 하부 구성 요인은 다르게 나타났다. 결론적으로, 병원 관리자들
은 직종별 특성을 감안하여 근로자들의 일터 영성 수준을 높이기 위한 방안을 강구할 필요가 있다.

Abstract  This study aimed to examine the impact of workplace spirituality on the personal resilience 
of the employees of three general hospitals in Korea. The survey questionnaires used a 5-point Likert 
scale of items taken from previous studies which have proven reliability and validity. The survey was 
conducted for all the employees (n=1,360) of three general hospitals in the KyungBuk province of 
Korea for one month from mid-December to mid-January in 2020. A total of 1,094 responses were 
collected. The response rate was 80.4% and the responses were analyzed statistically. A confirmatory 
factor analysis was performed using the IBM SPSS 21 Amos, and STATA version 16 for bivariate analysis 
and hierarchical multiple regression analysis. The results of the study revealed that integrated 
workplace spirituality has a significant positive impact on personal resilience. The five factors that 
composed workplace spirituality, such as a sense of empathy, a sense of community, a sense of 
vocation, a sense of transcendence, and a sense of inner mind, also affected personal resilience. 
However, the factors which have a significant impact on workplace spirituality were found to be 
different by the type of occupation. In conclusion, hospital managers need to endeavor to support and 
increase the level of workplace spirituality of their employees based on the characteristics of each 
occupation.
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1. 서론

1.1 연구의 배경 및 필요성
2000년대에 들어서면서 경영학계와 경영 현장에서는 

일터 영성(workplace spirituality)의 개념이 관심 있는 
주제로 다루어지고 있다. 일터 영성은 종교적 이미지에
도 불구하고 종교에 관한 것이나 사람들로 하여금 특정
한 신념체계를 받아들이도록 유도하는 것이 아니라, 근
로자들이 일터에서 영적 가치를 지닌 존재임을 인정받고 
싶어 하는 것과 관련 있다[1]. 삶에서 통합적이고 전인적 
자아 완성을 추구하는 현대인은 단순히 일을 통해 경제
적 보상을 받는 것에 만족하지 않는다. 그들은 자신의 일
과 일터에서 의미와 목적을 찾으려는 영성적 동기를 가
지며 이러한 영적 욕구의 충족은 그 구성원의 삶의 질뿐
만 아니라 조직의 성과에도 매우 중요한 의미를 가진다
[1]. 병원은 특히 환자라는 신체적, 정신적으로 취약한 
상태에 있는 사람들을 대상으로 의료서비스를 통해 치유
의 기쁨을 제공하는 조직이다. 이는 병원에 근무하는 구
성원들이 높은 수준의 일터 영성을 가지는 것은 매우 중
요함을 의미한다. 또한 병원은 의사, 간호사 등 다양한 
전문직이 근무하면서 환자들과의 교류에서 일정 부분 감
정노동을 제공해야 하는 특성을 가지고 있다. 따라서 병
원 근로자들이 높은 수준의 일터 영성을 가지는 것은 근
로자 개인의 회복탄력성(personal resilience)을 높여 
직장생활의 질(Quality of Working Life)뿐만 아니라 
조직의 성과에도 긍정적 영향을 미칠 수 있다. 그러나 기
존의 연구들은 일반 기업의 근로자들을 대상으로 분석한 
것이 대부분이고[2,3], 병원을 대상으로 한 일부 연구들
도 주로 간호사들만을 표본으로 하고 있어 연구결과의 
일반화에 한계가 있다. 따라서 병원과 같은 특수한 목적
과 기능을 가진 서비스 조직에서 일터 영성이 병원근로
자 개인의 회복탄력성에 어떤 영향을 미칠 것인가에 대
한 연구가 이루어진다면 일터 영성과 관련된 이론과 실
증적 결과들의 외적 타당성(external validity)을 입증하
는데 기여할 수 있을 것이다. 또한 일터 영성의 다섯 가
지 구성요소인 내면의식, 소명의식, 공감의식, 공동체의
식, 초월의식별로 각각 근로자 개인의 회복탄력성에 미
치는 영향을 분석하여 구성요소별로 영향력의 차이를 검
증해 본다면 병원경영자의 입장에서 일터 영성을 향상시
키기 위한 구체적인 전략 수립에 도움을 줄 수 있을 것이다.

1.2 연구의 목적
본 연구의 목적은 병원 근로자들의 일터 영성이 근로

자 개인의 회복탄력성에 어떤 영향을 미치는지 파악하고 
근로자 직종별로 일터 영성 5개 요소가 회복탄력성에 미
치는 영향도 분석하는 데 있다. 구체적인 연구 내용은 아
래와 같다.

첫째, 인구사회학적 특성에 따른 병원 근로자들의 일
터 영성 수준의 차이를 검증한다.

둘째, 일터 영성이 병원근로자들의 개인적 회복탄력성
에 미치는 영향을 분석한다.

셋째, 일터 영성의 5개 구성 요소들이 각각 병원 근로
자들의 개인적 회복탄력성에 미치는 영향을 분석한다.

넷째, 일터 영성의 5개 구성 요소가 각각 병원근로자
들의 회복탄력성에 미치는 영향을 간호직, 행정직, 기술
직으로 나누어 비교 분석한다.  

마지막으로 병원 근로자의 일터 영성 향상 방안을 제
시한다.

2. 선행연구 고찰

2.1 일터 영성의 개념과 구성요소
Ashmos & Duchon(2000)이 앞서 언급한 세 가지 

차원이 일터 영성 연구에서 가장 널리 받아들여지고 있
는 개념으로, 일터 영성이란 ‘직장이라는 환경 하에서 동
료 및 상사 등 주변 사람들과 공동체적인 상호연결성을 
경험하고, 주어진 일에 의미를 부여함으로써 일을 통하
여 자신의 내면의 세계를 찾고자 하는 인식‘이라고 정의
할 수 있다[1].

국내에서 노상충과 서용원(2014)은 기존에 제안되었
던 국내외 연구들을 종합하여 일터 영성을 ‘일과 조직이
라는 환경 안에서 삶의 의미와 목적을 찾고, 더 나은 존
재적 가치를 실현하려는 인간 본연의 심리적 의식상태’
로 정의하고 다음과 같은 5가지 하위 구성 차원을 제안
하였다: 1) 자신에 대한 내면의식(a sense of inner 
life), 2) 일에 대한 소명의식(a sense of calling), 3) 타
인에 대한 공감의식(a sense of empathy), 4) 조직에 
대한 공동체 의식(a sense of community), 5) 세상에 
대해 자신을 넘어서는 초월의식(a sense of transcendence). 
이들은 자신들이 제시한 5가지 개념과 측정척도에 대해 
탐색적 요인분석과 확인적 요인분석을 통해 타당성을 확
인하였으며, 일터 영성의 개념이 주관적 안녕감, 직장생
활의 질, 일 가치감 등의 관련 개념들과 구별됨을 입증하
였다[4].

일터 영성의 구성 개념과 관련하여 자주 거론되는 논
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점은 일터 영성과 종교적 영성의 구분에 관한 것인데, 그 
이유는 조직 내에서 영성을 논하는데 있어 종교적 특성
과 혼동을 일으키는 경우가 많기 때문이다[5]. 그러나 많
은 학자들은 일터 영성은 종교적 관심과는 다른 것으로 
보고 있는대, 영성은 인간의 보편적인 정신 활동에 관한 
것으로, 사랑, 열정, 관용, 개인의 책임, 개인을 둘러싼 
타인이나 환경과의 조화 등 심리적 개념을 포함하기 때
문에 영성이 특정 종교의 가르침보다 넓은 개념을 가진
다고 보았다. 즉, 종교에는 영성이 필요하지만 영성에는 
종교가 반드시 필요한 것은 아니라는 것이다[6,7]. 실제
로 Mitroff & Denton(1999)이 미국 기업의 경영자와 
인적자원 관리자들을 대상으로 조사한 결과, 조직 내에
서 종교적인 주제를 다루는 것은 적절하지 않은 것으로 
보는 반면, 영성은 바람직한 것으로 보고 있었다[8].

그러나 한편에서는 영성과 종교를 완전히 별개의 개념
으로 인식하는 것에 대해 우려를 표하는 주장도 있다. 특
히 서구에서의 영성은 기독교 신앙의 영향을 받을 가능
성이 높으며[9-11], 많은 사람들에게 종교는 영성의 뿌
리이고 삶에 깊이와 원칙을 부여하는 것으로 영성을 논
하는 데 있어 종교를 배제할 수는 없다는 것이다[12]. 이
들은 종교의 속성이 단지 특정한 의례나 초자연적인 것
에 대한 숭배 차원에 머무르지 않고 더 나아가 인간 삶의 
본질적 문제인 삶과 죽음, 고통, 행복, 평화, 공존 등의 
의미에 대한 깊은 성찰을 포함하게 된다면 이런 특성들
이 조직 내에 긍정적인 일터 영성을 조성하여 바람직한 
조직행동을 이끌어내는데 기여할 수 있을 것으로 본다
[13,14]. 그런 의미에서 본 연구에서 다루는 일터 영성은 
형식적인 특정 종교의 영성을 넘어서 보편적인 개념의 
일터 영성을 의미하나, 이러한 일터 영성의 수준이 종교 
여부에 따라 달라지는지도 검증해 볼 것이다.

본 연구에서는 지금까지 논의한 내용들을 바탕으로 일
터 영성을 노상충과 서용원(2014)이 구성한 다음과 같은 
5개 차원의 구성요소, 즉 내면의식, 소명의식, 공감의식, 
공동체의식, 초월의식을 개인의 인식 차원에서 사용하고
자 한다[4]. 

먼저 개인 ‘자신’의 차원에서 나타나는 ‘내면의식(a 
sense of inner life)’은 개인 영성에서 자신의 내면세계
에 대한 인식이 스스로 변화하고자 하는 내면적 ‘힘’으로 
작용한다는 것으로 일터 영성 형성에 중요한 한 부분을 
차지하고 있다[4]. 나아가 이러한 자신만의 내면의식을 
보유하고 있는 근로자는 조직 내에서 일과 관련된 자신
만의 가치관과 철학을 확립하고, 일과 삶의 균형을 중시
하며, 일을 통해 자신의 미래에 대한 확신을 가지는 모습

을 보여준다[15]. 다음으로 ‘일’에 대한 차원인 ‘소명의식
(a sense of calling)’은 단지 생계를 위한 도구적 목적
으로서의 일의 개념을 넘어, 일을 통해서 삶의 의미와 목
적을 찾고 더 큰 자아를 형성해 나가는 과정으로 일을 인
식하는 것이다[16]. 따라서 개인이 자기 일에 대해 가지
는 인식과 태도는 일터 영성에서 가장 중요한 부분을 차
지하며, 전체적으로 볼 때 일터 영성의 발현과 성장을 이
끌어내는 핵심요소이기도 하다[4]. 세 번째로는 ‘타인’과
의 관계 차원인 ‘타인에 대한 공감의식(a sense of 
empathy)’인데, 이는 ‘동료 및 상하 간의 관계에서 상대
를 헤아리고 고통을 공유할 수 있는 능력’이다[16]. 일터
에서 다른 사람의 감정과 느낌을 인지하고 이해하는 공
감능력은 동료들과 상호신뢰를 바탕으로 한 협조적 관계
를 구축하는 데 중요한 역할을 한다. 네 번째로는 ‘조직’
이라는 공동체에 대한 차원인 ‘공동체의식(a sense of 
community)’은 한 개인이 조직과 사회의 구성원으로서 
서로 연결되어 있다는 긍정적 정서를 의미한다[16]. 공동
체의식을 가진 사람들은 자신의 성장을 추구하되 다른 
구성원과 함께 성장하고자 하며, 자신과 팀의 연결성을 
중요시하고, 직무수행의 결과가 조직과 자신의 팀에 주
는 영향을 항상 생각하고, 자신의 직무영역에서 대내외 
연결망을 형성하려 노력하는 모습을 보이게 된다[15]. 마
지막으로, 자기 자신과 세상의 세속적인 가치관을 넘어
서고자 하는 ‘초월의식(a sense of transcendence)인
데, 초월의식을 가진 사람들은 자신의 잠재력을 지속적
으로 확대하고 변혁하며, 자신을 둘러싼 세계를 확장하
고, 주변의 동료들과 조화를 이루며 최고의 성과를 이루
기 위해 자신과 다른 구성원들의 역량 향상을 추구하는 
모습을 보이게 된다[15].

2.2 일터 영성과 회복탄력성
회복탄력성(resilience)은 스트레스와 비극에 신속하

고 유연하게 효과적으로 대응하는 능력으로, 시련과 문
제를 극복하고 성장하도록 하는 마음의 근력이다. 회복
탄력성이 높은 사람들은 역경을 겪었을 때 자신의 문제
를 회피하지 않고 능동적으로 극복하며, 그 과정에서 유
연성을 보여줄 가능성이 높다.

일터 영성은 종교적 신앙과 결합하여 근로자들의 감정
노동을 완화하는데 도움이 되며[17], 직무만족이나 조직
몰입을 향상시키고 그를 통해 감정노동의 부정적 측면을 
완화하는 데 도움이 된다는 연구결과들이 있다[18]. 병원 
근로자를 대상으로 한 일터 영성 연구는 아직 많지 않은 
편인데, Duchon & Plowman (2005)은 병원 내 6개 직
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무부서의 성과를 비교한 연구에서 영성 수준이 높은 3개 
부서가 영성 수준이 낮은 3개 부서보다 높은 성과를 보
였다고 하였다[19]. Albuquerque 등(2014)도 두 개의 
1차 의료기관(primary health care center)을 대상으
로 한 연구에서 공동체의식,  의미있는 일 등을 포함하는 
일터 영성의 수준이 주관적, 객관적 조직 성과를 예측할 
수 있는 요인이라고 하였다[20]. 

국내 병원에서의 일터 영성을 다룬 연구는 주로 간호
사를 대상으로 이루어졌다. 근무시간의 대부분을 질환을 
가진 환자들과 직접 접촉하면서 보내는 간호사들의 경우 
감정노동으로 인한 스트레스 상황에서 어떤 간호사는 잘 
극복해 나가는가 하면, 어떤 간호사는 쉽게 절망하고 소
진되는 경우를 볼 수 있는데, 감정노동 등 스트레스를 유
발하는 환경에 유연하게 대응하는 개인의 총체적인 내적 
능력을 회복탄력성이라고 할 수 있다. 8개 요양병원 간
호사 153명을 대상으로 간호사의 회복탄력성에 영향을 
미치는 요인들을 조사한 결과, 감성지능, 긍정적 대처능
력, 간호동기부여, 조직사회화, 긴장완화 대처능력 등이 
긍정적 영향을 미쳤다는 보고가 있다[21]. 또한 2개 종합
병원 간호사 333명을 대상으로 조사한 연구에서는 회복
탄력성이 높을수록 이직의도가 줄어드는 것으로 보고되
었다[22]. 더하여 300병상 이상 2개 종합병원에서 근무
하는 간호사 197명을 대상으로 조사한 연구에서는 간호
일터 영성과 회복탄력성이 전문직 공감만족도, 소진에 
긍정적 영향을 미치는 것으로 보고되었다[23]. 일개 상급
종합병원 간호사 172명을 대상으로 한 연구에서도 간호
사의 소진이 높아질수록 회복탄력성이 낮아지지만 소진
을 통제하였을 때 자기효능감이나 사회적 지지가 높아질
수록 회복탄력성은 증가하였다[24]. 이와 같이 병원 현장
에서의 일터 영성과 회복탄력성을 다루는 연구들은 간호
사를 중심으로 일부 있어왔으나 일터 영성이 간호사뿐만 
아니라 행정직, 기술직 등도 포함하는 전체 병원 근로자
의 회복탄력성에 미치는 영향을 분석한 연구는 거의 없
는 실정이다.

3. 연구 방법

3.1 연구의 가설 및 모형
본 연구에서 설정한 연구목적을 달성하기 위해 검증할 

가설들과 그에 해당하는 통계적 분석 Model들을 정리하
면 다음과 같다.

가설 1: 병원근로자들의 인구사회학적 특성에 따라 개
인의 회복탄력성에 차이가 있을 것이다
(Model 1).

가설 2: 일터 영성(통합)은 병원근로자들의 개인적 회
복탄력성에 긍정적 영향을 미칠 것이다
(Model 2).

가설 3: 일터 영성의 5개 구성 요소들은 각각 병원근
로자들의 개인적 회복탄력성에 긍정적 영향
을 미칠 것이다(Model 3).

가설 4: 일터 영성의 5개 구성요소가 회복탄력성에 미
치는 영향은 병원의 간호직, 행정직, 기술직 
간에 다를 것이다. (Model 4)

이상의 가설들을 연구모형으로 표시하면 다음과 같다
(Fig. 1).

3.2 설문지 개발 및 변수 측정
본 연구의 독립변수는 일터 영성이며, 종속변수로는 

개인 차원의 회복탄력성을 선정하였다. 통제변수로는 인
구사회학적 변수들(성, 연령, 직종, 직급, 근무기간, 소득
수준, 교육수준 등)을 선정하였다. 자료 수집을 위하여 
사용한 설문지는 기존의 연구에서 사용되어 타당도와 신
뢰도가 입증된 설문항목을 병원에 맞게 일부 수정하여 
개발하였고, 본 연구에서 수집된 자료를 바탕으로 다시 
한번 타당도와 신뢰도를 검증하여 의미 있는 항목들만 
최종 분석에 사용하였다.

설문 항목들은 일터 영성의 경우 Petchsawang and 
Duchon(2009), Ashmos and Duchon(2000) 등이 개
발한 5개 영역, 26개 항목을 김영덕(2012)이 번역한 것
을 병원에 맞게 다시 수정하였다[1,3,25]. 수정 과정에서 
병원 근무 경험이 있고 학술적 연구 능력을 갖춘 전문가 
4인(교수 1인, 병원장 1인, 병원 행정 고위 간부 1인, 병
원 간호 간부 1인)의 검증을 받아 내용타당도(content 
validity)를 보강하였다. 

개인 차원의 종속변수로 사용될 회복탄력성은 Reivich 
and Shatte(2003)가 개발한 회복탄력성 지수 검사
(resilience quotient test: RQT)를 사용하였다[26]. 
RQT는 자기조절능력, 대인관계능력, 긍정성의 3가지 하
위 요인으로 구성되며 각 요인은 3가지 하부요인으로 구
성되어 있다. 본 연구에서는 각 요인별로 기존 연구에서 
타당도와 신뢰도가 가장 높게 나타난 대표적인 문항을 
하나씩 추출하여 총 9개 문항으로 측정하였다. 
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Personal Resilience

Fig. 1. Research Model

각 독립변수와 종속변수는 인구사회 특성 변수를 제외
하고 모두 Likert 5점 척도(매우 그렇다 5점, 그런 편이
다 4점, 보통이다 3점, 그렇지 않은 편이다 2점, 전혀 그
렇지 않다 1점)으로 측정하였다. 통제변수로 사용된 인구
사회학적 변수들은 모두 더미(dummy)변수로 전환하여 
모형에 투입하였다.

3.3 연구자료 수집 방법
본 연구의 자료는 급성기 종합병원 3곳에 근무하는 근

로자 전체 1,360여명을 대상으로 2020년 12월부터 1개
월에 걸쳐 자기기입식 설문조사를 통해 자료를 수집하였
다. 자료 수집 전 연세대학교(미래캠퍼스) 생명윤리위원
회의 IRB를 획득하였다(IRB승인번호 1041849-202012 
-SB-170-02).

그 당시 COVID-19가 확산되고 있는 시기여서 조사
원 대면조사는 어려워 연구진이 각 병원을 방문하여 병
원 고위층의 허락을 받고 설문조사의 취지와 개요를 설
명한 후 병원 내부 행정 경로를 통해 설문지와 봉할 봉
투를 배포하였다. 완성된 설문지는 동봉한 봉투에 담아 
지정한 회수함에 갖다두면 연구진이 매주 방문하여 수거

하였다. 응답자들은 의사, 간호사, 행정직, 기술직, 기능
직 등 다양한 직종으로 구성되었으며, 각 병원에서 휴무
자를 제외하고 사전에 설문 참여에 동의한 근로자들만을 
대상으로 설문지의 동의란에 자필 확인 후 진행하였다.

자발적으로 설문지 작성에 동의한 근로자들만 대상으
로 하였기에 직종별로 엄격한 대표성을 유지하기는 어려
웠으나, 직종별로 근무 형태에 차이가 있는 병원의 특성
에 비추어 1,000명 이상의 근로자들이 참여한 것은 직종
별 응답률의 차이에 따른 대표성의 문제를 상당히 줄일 
수 있을 것으로 본다. 설문지 배포 1주일 후 연구진이 직
접 방문하여 수거하였으며, 최종적으로 A병원 624부, B
병원 326부, C병원 144부 등 총 1,094부가 회수되어 
80.4%의 회수율을 보였다.

3.4 분석 방법
수집된 자료는 SPSS version 26을 이용하여 다음과 

같이 분석하였다.
먼저 본 연구에서 사용되고 있는 변수들이 상호 독립

적인 개념인지를 보기 위해 측정하고자 하는 개념(일터 
영성, 회복탄력성)에 대한 이론과 기존에 개발된 설문 문
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Variables Classification Number (%)
Total 　 1,094 (100.0)

Sex Male 338 ( 30.9)
　 Female 756 ( 69.1)

Age under 29 352 ( 32.2)
　 30~39 306 ( 28.0)

　 40~49 247 ( 22.6)
　 50~59 153 ( 14.0)

　 over 60 36 (  3.3)
Education Below high school 150 ( 13.7)

　 College 881 ( 80.5)
　 Graduate 63 (  5.8)

Religion Protestant 274 ( 25.1)
　 Catholic 49 (  4.5)

　 Buddhism 94 (  8.6)
　 Other Religions 1 (  0.1)

　 Atheism 676 ( 61.8)

Income 
(per month)

under 2 million 188 ( 17.2)

2~2.99 million 516 ( 47.2)
3~3.99 million 281 ( 25.7)

　 4~4.99 million 58 (  5.3)
　 over 5 million 51 (  4.7)

Occupation Physician 48 (  4.4)
　 Nurse 484 ( 44.2)

　 Technician 311 ( 28.4)
　 Administrator 154 ( 14.1)

　 Manual workers 97 (  8.9)
Position Staff 853 ( 78.0)

　 Assistant Manager 125 ( 11.4)
　 Manager 83 (  7.6)

　 General Manager 29 (  2.7)
　 Director 4 (  0.4)

Table 1. Socio-demographic Characteristics of 
Respondents

항을 근거로 확인적 요인분석을 통해 설문의 타당성을 
분석하였다. 타당도와 더불어 설문 문항의 신뢰성을 확
인하기 위해 이 연구에서는 측정하고자 하는 개념별(일
터 영성 5요소, 회복탄력성) Cronbach’s alpha를 계산
하여 0.7 이상인 경우 신뢰성이 확보되었다고 판단하였다.

다음으로 병원근로자들의 일터 영성 수준이 인구사회
학적 특성에 따라 차이가 있는지를 t/F test를 통해 검증
하였다.

또한 일터 영성이 개인적 회복탄력성에 미치는 영향을 
파악하기 위해 3단계에 걸쳐 다중회귀분석을 수행하고, 이
어서 일터 영성의 개별 구성요소들을 각각의 독립변수로 하
여 다시 한 번 다중회귀분석을 실시하였다. 일터 영성의 5
개 구성요소 별로 영향력을 검증하는 이유는 5개 구성요소 
각각이 회복탄력성에 미치는 영향을 분석하여 개별 요소들
의 기여도와 구체적인 개선 방안을 도출하기 위함이다. 

먼저 1단계로 통제변수만을 독립변수로 투입하였으며 
2단계로 일터 영성의 모든 문항을 평균한 변수를 주요 
독립변수로 추가 투입하였다. 마지막 단계에서는 일터 
영성 문항 총 평균점수 대신 일터 영성의 5가지 구성요
소별 평균점수를 독립변수로 투입하였다. 회귀모형의 추
정은 최소자승추정법을 활용하였으며 모형의 다중공선성
(multicollinearit)을 검증하기 위해 분산팽창지수
(Variance Inflation Factors) 를 참고하였다. 또한 변
수 간 영향력의 상대적 비교를 위해 표준화된 회귀계수
를 산출하였다.

다음으로 병원의 간호직, 행정직, 기술직으로 나누어 
각 직종별로 일터 영성이 회복탄력성에 미치는 영향을 
분석하였다.

이상의 분석에 사용할 분석도구는 확인적 요인분석을 
위해 IBM SPSS 21 Amos를, 기술통계분석, 이변량 분
석 및 회귀분석을 수행하기 위해 STATA version 16을 
활용하였다.

4. 연구 결과

4.1 분석 대상의 일반적 특성
분석 대상의 일반적 특성은 Table 1과 같다.
분석 대상은 총 1,094명으로 남성과 여성이 각각 338

명(30.9%), 756명(69.1%)이다. 연령별 분포를 보았을 
때 29세 미만이 352명(32.2%)으로 가장 많았으며, 30대
가 306명(28.0%), 40대 247명(22.6%), 50대 153명
(14.0%), 60대 이상 36명(3.3%) 순이었다.

교육 수준은 학사졸업자가 881명(80.5%)으로 가장 
큰 비중을 차지하였으며 고등학교 졸업 이하의 학력을 
가진 사람은 150명(13.7%), 석사 이상의 교육을 받은 사
람은 63명(5.8%)이었다. 또한 종교가 없는 사람이 676
명(61.8%)으로 종교를 가지고 있는 사람보다 많았으며 
종교를 가지고 있는 사람 중 개신교는 274명 불교는 94
명 천주교는 49명 기타종교는 1명이었다. 

소득 수준은 월급여 기준 2백만 원 이상 3백만원 미만
이 516명으로 전체 대상자의 47.2%를 차지하였고, 다음
으로 3백만 원 이상 4백만원 미만 (281명, 25.7%) 2백
만원 미만 (188명,17.2%), 4백만원 이상 5백만원 미만 
(58명, 5.3%), 5백만원 이상(51명, 4.7%) 순이었다.
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Variable Mean Std.
Dev. Min Max

Inner consciousness 2.89 0.84 1 5

I consider myself a man of spirituality 2.87 0.98 1 5
My inner strength is with faith in any strong power 2.88 1.02 1 5

Meditation, walking and meditation are important parts of my life 2.74 1.07 1 5
My spiritual values influence what I decide 2.78 1.08 1 5

I maintain harmony with my daily life and inner peace 3.16 0.89 1 5
a sense of vocation 3.27 0.65 1 5

My work is in harmony with my values, beliefs, and actions 3.30 0.76 1 5
I enjoy and look forward to coming to work almost every day 2.96 0.86 1 5

I think what I do involves a lot of social significance 3.42 0.81 1 5
Through what I do, I am giving value and pleasure to others 3.35 0.80 1 5

I think what I do is connected to something important in life 3.34 0.83 1 5
a sense of empathy 3.59 0.54 1 5

I have a good understanding and compassion for others 3.64 0.67 1 5
When I see my colleague's difficulties, I help him get better 3.74 0.65 1 5

I'm used to thinking in other people's shoes 3.60 0.72 1 5
I know exactly what a colleague needs 3.49 0.67 1 5

I feel pain in the pain of my colleague 3.47 0.71 1 5
a sense of community 3.60 0.61 1 5

I can talk to colleagues or bosses when I have any fears 3.49 0.77 1 5
I think I'm a member of the community in the workplace 3.72 0.73 1 5

I'm a worthy man in our organization 3.60 0.74 1 5
When I have any difficulties, I look for someone to share the problem with at work 3.60 0.80 1 5

a sense of transcendence 3.20 0.73 1 5
Sometimes I experience pleasure and joy at work 3.35 0.81 1 5

Sometimes I get carried away with my work 3.14 0.85 1 5
There are times when I feel grateful for everything at work 3.39 0.87 1 5

I sometimes experience forgetting time and space while working and falling into it 2.91 1.03 1 5

Table 2. Descriptive Statistics of Workplace Spirituality                                              (n=1,094)

직종별로 구분하면 간호사가 응답자의 44.2%(484명)
으로 가장 많았으며 기술직(의료·일반)이 28.4%(311명), 
행정직(154, 14.1%), 기능직(97명, 8.9%), 의사(48명, 
4.4%) 순이었다. 직위별로는 평사원급이 853명(78.0%)
으로 가장 많았으며 그 다음으로 대리(계장)급(125명, 11.4%), 
과장(기사장)급(83명, 7.6%), 부장급(29명,2.7%) 국장급 
이상(4명, 0.4%) 순이었다.

4.2 기술통계
이 연구의 주요 독립변수인 일터 영성에 대한 응답 결

과는 Table 2와 같다. 일터 영성의 5가지 구성요소 중 내
면의식, 소명의식, 공감의식은 리커트 5점척도 5개 문항
으로 공동체 의식, 초월의식은 4개의 문항으로 조사가 수
행되었으며 각 문항을 산술평균하여 해당 요소를 측정하
였다. 그 결과 내면의식, 소명의식, 공감의식, 공동체 의

식, 초월의식의 평균은 각각 2.89(±0.84), 3.27(±0.65), 
3.59(±0.54), 3.60(±0.61), 3.20(±0.73)이었다. 즉, 병
원근로자들의 일터 영성은 공동체의식이 가장 높았고, 다
음으로 공감의식, 소명의식, 초월의식, 내면의식 순이었다. 
전체 평균은 3.31점으로 보통보다 약간 높은 수준이었다. 
종속변수인 회복탄력성의 평균은 3.35점(0.46)이었다.

4.3 설문지의 신뢰도 및 타당도 검증
먼저 설문 문항의 타당도를 확인하기 위하여 확인적 

요인분석을 수행한 결과 일터 영성을 측정한 문항은 모
두 집중타당성이 있었으며, 회복탄력성은 각 1문항을 제
외하고 모두 집중타당도가 확보되었다. 일터 영성의 5개 
요소 중 내면의식(factor loadings 0.667~0.858), 소명
의식(factor loadings 0.69~0.804), 공감의식(factor 
loadings 0.681~0.747),은 5개 문항으로, 공동체의식
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Variables Classification
Resilience

mean (±s.d.) t/F p-value

Sex Male (n=338) 3.37 (0.51)
0.298 0.7658

　 Female (n=756) 3.36 (0.47)

Age under 29(a) (n=352) 3.34 (0.65)

0.6 0.6641

　 30~39(b) (n=306) 3.31 (0.61)

　 40~49(c) (n=247) 3.29 (0.66)
　 50~59(d) (n=153) 3.35 (0.70)

　 over 60(e) (n=36) 3.44 (0.57)
Education Below high school(a) (n=150) 3.26 (0.58)

0.91 0.4016　 College(b) (n=881) 3.34 (0.65)
　 Graduate(c) (n=63) 3.33 (0.78)

Religion Protestant(a) (n=274) 3.44 (0.67)

3.18 0.0131
(a=b=c=d>e)

　 Catholic(b) (n=49) 3.30 (0.77)

　 Buddhism(c) (n=94) 3.31 (0.61)
　 Other Religions(d) (n=1) 3.43 -

　 Atheism(e) (n=676) 3.28 (0.63)
Income (per month) under 2 million(a) (n=188) 3.32 (0.61)

3.02 0.0173
(a=c=d=e>b)

　 2~2.99 million(b) (n=516) 3.26 (0.67)
　 3~3.99 million(c) (n=281) 3.42 (0.59)

　 4~4.99 million(d) (n=58) 3.42 (0.70)
　 over 5 million(e) (n=51) 3.30 (0.76)

Occupation Type Physician(a) (n=48) 3.30 (0.70)

3.63 0.006
(a=b=d=e>c)

Nurse(b) (n=484) 3.39 (0.62)

Technician(c) (n=311) 3.21 (0.66)
Administrator(d) (n=154) 3.36 (0.68)

Manual workers(e) (n=97) 3.33 (0.63)
Position Staff(a) (n=853) 3.30 (0.65)

2.51 0.0401
　 Assistant Manager(b) (n=125) 3.38 (0.61)
　 Manager(c) (n=83) 3.35 (0.66)

General Manager & Director(d) (n=33) 3.52 (0.71)

Table 3. Mean Differences by the Socio-Demographic Variables                                     (n=1,094)

(factor loadings 0.657~0.81), 초월의식(factor loadings 
0.7~0.816)은 4개의 문항으로 조사되었는데, 각 요인별
로 모든 문항의 표준화된 요인부하량(standardized 
factor loadings)이 0.5 이상이었다. 회복탄력성을 측정
한 9문항 중 1개 문항을 제외한 8문항의 표준화된 요인
부하량(0.512~0.636)이 0.5이상으로 집중타당성이 있
다고 판단할 수 있다. 단, 향후 수행되는 분석의 정확성
을 기하기 위해 표준화된 요인부하량이 0.5보다 낮은 설
문문항의 경우 분석에서 제외하였다 회복탄력성 문항 중
에서는 ‘어려운 일이 생기면, 그 원인을 완전히 이해하지 
못했다 하더라도 일단 빨리 해결하는 것이 좋다고 생각
한다.(0.208)’ 문항이, 조직시민행동 문항 중에서는 ‘나
는 사소한 문제에 대해 불평하는데 시간을 보내는 경우

가 많다.(-0.255)’ 문항을 제외하였다.
다음으로 Cronbach’s alpha를 산출하여 설문의 신

뢰도를 측정한 결과 내면의식 0.89, 소명의식 0.86, 공
감의식 0.84, 공동체의식 0.82, 초월의식 0.84로 5개 구
성요소 모두 높은 신뢰도를 보여주었고, 종속변수인 회
복탄력성은 0.78로 역시 양호한 신뢰도를 보여 모든 변
수들의 응답 신뢰도에는 문제가 없는 것으로 확인되었다.

4.4 회복탄력성과 인구·사회·경제 특성, 일터 영성의 
   관련성

병원 근로자의 회복탄력성과 분석대상자의 인구·사회·
경제적 특성, 일터 영성과의 관련성을 파악하기 위해 이
변량분석을 수행한 결과는 Table 3 과 같다.
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Variable
Model 1 Model 2 Model 3

β t β t β t
Constant . 26.62 . 12.04 . 8.930
Age 0.130** 2.57 0.001 0.03 0.036 0.960
SEX (ref=Male) 　

Female 0.016 0.45 -0.010 -0.40 -0.009 -0.330
Education (ref=below high school) 　

College 0.072 1.59 -0.001 -0.04 0.002 0.060
Graduate 0.089* 2.13 -0.027 -0.87 -0.019 -0.610

Religion (ref=Atheism) 　
Not Atheism -0.007 -0.17 -0.123*** -4.10 -0.097** -3.270

Duration of Faith 0.171*** 4.09 0.047 1.49 0.079** 2.530
Income Quantile(ref=1) 　

2 0.057 1.32 -0.030 -0.92 -0.022 -0.680
3 0.027 0.58 -0.075* -2.18 -0.062 -1.850
4 0.037 0.93 -0.039 -1.30 -0.037 -1.250
5 0.021 0.31 -0.075 -1.54 -0.056 -1.160

Career (Year) -0.025 -0.53 -0.100** -2.79 -0.102 -2.920
Type of Occupation (ref=Administrator) 　

Physician -0.046 -0.72 -0.066 -1.36 -0.072 -1.520
Nurse 0.004 0.09 -0.009 -0.24 -0.017 -0.460
Technician 0.011 0.24 -0.032 -0.95 -0.027 -0.820
Manual workers 0.008 0.2 -0.005 -0.16 -0.001 -0.020

Position (ref=Staff) 　
Assistant Manager -0.018 -0.53 0.037 1.440 0.028 1.140
Manager 0.016 0.37 0.099** 3.000 0.089** 2.760
General Manager 0.027 0.76 0.072** 2.730 0.060* 2.330

Workplace Spirituality 　 0.738*** 29.040
Inner 　 0.090** 3.050
Vocation 　 0.177*** 5.280
Empathy 　 0.302*** 10.620
Community 　 0.202*** 7.020
Transcendence 　 0.152*** 5.020

Statistics of the model

R-square=0.068 / 
Adjusted 

R-square=0.051
F=4.04, p-value<0.001

N=1,080

R-square=0.481/ 
Adjusted R-square=0.471
F=49.06, p-value<0.001/

N=1,080

R-square=0.509 / 
Adjusted 

R-square=0.498
F=45.61, p-value<0.001

N=1,080
* p-value<0.05, ** p-value<0.01, *** p-value<0.001

Table 4. Determinants of Personal Resilience of Hospital Workers                                           (n=1,094)

먼저 연구대상자의 인구·사회·경제적 특성과 병원 근
로자의 회복탄력성의 관계를 살펴보면 성별과 연령에 따
른 회복탄력성의 평균 차이는 확인되지 않는다. 하지만 
병원 근로자의 종교, 소득수준, 직종, 직위에 따른 회복
탄력성의 평균 점수는 유의한 차이가 있었다. 세부적으
로 보면 종교는 무유종교 집단이 무종교 집단보다 회복
탄력성이 유의하게 높았으며, 월소득 200만원대 집단이 
다른 집단보다 유의하게 낮았다. 직종별로는 (일반·의료)
기술직이 타 직종에 비해 회복탄력성이 유의하게 낮았으
며, 직급별로는 의사 집단과 상위관리자 집단이 타 집단
에 비해 회복탄력성이 유의하게 높았다. 상위관리자(국
장급 이상)집단의 경우 평균 4.07(±0.34)로 일반 평사원
의 평균 3.30(±0.65)에 비해 약 23%가량 높은 것을 확
인할 수 있었다.

4.5 병원 근로자의 회복탄력성 결정요인 분석
병원 근로자의 회복탄력성을 결정하는 요인을 분석하

기 위해 위계적 다중회귀분석을 수행한 결과는 Table 4
와 같다. 

Model 1은 독립변수를 인구·사회·경제적 특성 변수로 
한정하여 회복탄력성을 설명하는 모형으로 약 6.8%의 
설명력(R-square)을 보인다. 모형을 평가하는 F 통계량
은 4.04로 유의확률이 0.001보다 낮아 모형의 유의성이 
있음을 확인할 수 있다. 분석 결과 분석대상자의 연령이 
높을수록(b=0.006, β=0.130, p-value=0.010), 종교활
동 기간이 길수록(b=0.007, β=0.171, p-value<0.001) 
병원 근로자의 회복탄력성이 높아질 가능성이 있음을 의
미한다. 또한 교육 수준이 고등학교 졸업 이하의 대상자
에 비해 대학원 이상의 교육을 받은 대상의 회복탄력성
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Variable
Nurse Technician Administrator

β t β t β t
Age 0.006 0.090 0.004 0.050 0.113 0.950

Sex (ref=Male) 　 　 　 　 　 　
Female 0.002 0.070 0.015 0.300 -0.012 -0.180

Education (ref=below high school) 　 　 　 　 　 　
College -0.023 -0.430 0.015 0.270 0.101 1.340

Graduate -0.077 -1.440 0.047 0.820 0.067 0.900
Religion (ref=Atheism) 　 　 　 　 　 　

Not Atheism -0.128** -2.980 -0.025 -0.420 -0.215** -2.620
Duration of Faith 0.056 1.230 0.158* 2.570 0.028 0.330

Income Quantile(ref=1) 　 　 　 　 　 　
2 -0.134* -2.490 0.102 1.750 -0.087 -1.040

3 -0.217*** -3.840 0.101 1.540 -0.054 -0.620
4 -0.084* -1.980 0.033 0.520 -0.159 -1.660

5 -0.008 -0.210 0.054 0.690
Career (Year) -0.069 -1.060 -0.113 -1.650 -0.166 -1.450

Position (ref=Staff) 　 　 　 　 　 　
Assistant Manager 0.038 1.070 -0.031 -0.610 0.094 1.330

Manager 0.134*** 3.800 -0.016 -0.270 0.068 1.030
General Manager 0.054 1.630 0.018 0.230 0.147 1.730

Workplace Spirituality 　 　 　 　 　 　
Inner 0.114** 2.720 0.023 0.370 0.087 0.980

Vocation 0.152** 3.110 0.239*** 3.560 0.100 1.030
Empathy 0.362*** 8.490 0.263*** 4.490 0.312*** 3.930

Community 0.196*** 4.850 0.204*** 3.600 0.231** 2.710
Transcendence 0.176*** 4.130 0.035 0.560 0.245** 2.840

Statistics of the model
R-square=0.567/ 

Adjusted 
R-square=0.548

R-square=0.462/ 
Adjusted R-square=0.426

R-square=0.567/ 
Adjusted 

R-square=0.508
* p-value<0.05, ** p-value<0.01, *** p-value<0.001

Table 5. Determinants of Personal Resilience by the Type of Occupation                                     (n=937)

이 높았다(b=0.184, β=0.089, p-value=0.034). 
Model 2는 Model 1의 모형에 일터 영성의 전체 평

균을 독립변수로 추가하여 분석한 결과로 모형의 설명력
은 약 48.1%로 Model 1에 비해 크게 상승하였으며 F 
통계량도 49.06으로 크게 높아졌다. 분석 결과는 병원 
근로자의 일터 영성이 회복탄력성을 결정하는 주요 요인
임을 보여준다. 표준화된 회귀계수(β)가 0.738로 다른 
통제변수에 비해 높아 여느 변수에 비해 회복탄력성에 
미치는 영향력이 크다고 판단된다. 반면, Model 1 분석 
결과 연령, 종교활동기간, 교육수준 회귀계수는 통계적
으로 유의하나 Model 2에서는 유의하지 않다.

Model 3은 일터 영성의 5가지 구성요소를 각각 평균
하여 분석에 투입한 결과로, 모형의 설명력은 50.9%로 
전술한 두 모형에 비해 가장 높다. 분석 결과 내면의식

(b=0.052, β=0.090, p-value=0.002), 소명의식(b=0.132, 
β=0.177, p-value<0.001), 공감의식(b=0.273, β=0.302, 
p-value<0.001), 공동체의식(b=0.160, β=0.202, p-value 
<0.001), 초월의식(b=0.100, β=0.152, p-value<0.001) 
모두 증가할수록 회복탄력성이 증가하며 그 영향력은 통
계적으로 유의하였다. 병원 근로자의 회복탄력성은 5가
지 일터 영성 중 공감의식이 가장 큰 영향을 미쳤으며 공
동체의식, 소명의식, 초월의식, 내면의식 순이었다.

4.6 직종별 회복탄력성 결정요인 분석
아래는 병원 근로자의 직종별로 일터 영성의 5개 구성 

요소가 회복탄력성에 어떤 영향을 미치는지 비교 분석한 
결과이다(Table 5).
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본 연구에서는 병원의 의사, 간호사, 기술직, 행정직, 
기능직 등 모든 직종을 대상으로 설문조사를 하였으나 
다중회귀분석 할 경우 일정한 수의 응답자 규모가 확보
되어야 하므로 투입되는 독립변수의 개수를 감안하여 
150명이상이 응답한 간호직(483명), 기술직(303명), 행
정직(151명) 등 총937명만을 대상으로 분석하였다.

먼저 간호직만을 대상으로 회복탄력성을 종속변수로 
하고 일터 영성의 5가지 구성 요소를 각각 평균하여 다
중회귀분석에 투입한 결과, 간호사의 경우 5개 구성 요
소가 모두 유의한 정(+)적 영향을 미쳤으며, 유종교일수
록 부(-)적으로(β=-0.128, p-value<0.01), 중간관리자
(manager)일수록 정(+)적으로 (β=0.134, p-value<0.001) 
유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다[Table 5]. 5개 
구성요소를 영향력 순으로 살펴보면 공감의식(β=0.362, 
p-value<0.001)이 가장 큰 영향을 미쳤고, 다음으로 공
동체의식(β=0.196, p-value<0.001), 초월의식(β=0.176, 
p-value<0.001), 소명의식(β=0.152, p-value<0.01), 
내면의식(β=0.114, p-value=0.01)순이었으며, 모형의 
설명력은 56.7%였다.

다음으로 기술직만을 대상으로 회복탄력성을 종속변
수로 하여 다중회귀분석을 실시한 결과, 공감의식(β=0.263, 
p-value<0.001), 소명의식(β=0.239, p-value<0.001),  
공동체의식(β=0.204, p-value<0.001)순으로 유의한 정
(+)적 영향을 미쳤고, 내면의식과 초월의식은 유의하지 
않았다. 또한 신앙의 기간이 길수록 유의한 정(+)적 영향
을 미쳤으며, 모형의 설명력은 46.2%로 세 직종 중 가장 
낮았다.

마지막으로 행정직만을 대상으로 다중회귀분석을 실
시한 결과, 공감의식(β=0.312, p-value<0.001), 초월의
식(β=0.245, p-value<0.01), 공동체의식(β=0.231, 
p-value<0.01)순으로 유의한 정(+)적 영향을 미쳤고, 내
면의식과 소명의식은 유의하지 않았다. 또한 유종교일수
록 유의한 영향을 미쳤으며, 모형의 설명력은 56.7%로 
간호직과 동일하였다.

5. 고찰

5.1 연구 결과에 대한 고찰
일터 영성은 회복탄력성에 정(+)의 영향을 미치는 것

으로 나타나 간호사를 대상으로 한 기존의 연구 결과와 
일치하는 결과를 보였다[23]. 이는 일터 영성이 높은 병
원 근로자들이 개인적 고민이나 직장에서의 스트레스를 

더 쉽게 해소할 수 있을 뿐만 아니라, 본인들 직무수행 
이외에도 더욱 자발적으로 조직에 도움을 줄 수 있는 여
러 가지 태도와 행동을 보인다는 것을 의미한다. 이는 일
터 영성의 전체적 요소나 개별적 5가지 요인별로 나누어 
보아도 같은 결과를 보였다. 즉, 병원 근로자들의 내면의
식, 소명의식, 공감의식, 공동체 의식, 초월의식이 높을
수록 회복탄력성이 높아질 수 있음을 의미하는 것이다. 
이를 좀 더 구체적으로 살펴보면 일터영성의 5가지 구성
요소 중 내면의식을 높은 근로자는 조직 내에서 일과 관
련된 자신만의 가치관을 확립하고, 일과 삶의 균형을 중
시하며, 일을 통해 자신의 미래에 대한 확신을 가질 때 
회복탄력성도 높아짐을 의미한다[15]. 또한 일을 통해서 
삶의 의미와 목적을 찾고 더 큰 자아를 형성해 나가는 소
명의식이 높은 근로자일수록 회복탄력성도 높아진다는 
것을 의미한다. 나아가 일터에서 다른 사람의 감정과 느
낌을 인지하고 이해하는 공감능력은 동료들과 상호신뢰
를 바탕으로 한 협조적 관계를 구축하는 데 중요한 역할
을 하는데 이런 공감의식이 높은 근로자일수록 회복탄력
성도 높아짐을 보여주고 있다[16]. 다음으로 자신의 성장
을 추구하되 다른 구성원과 함께 성장하고자 하며, 자신
과 팀의 연결성을 중요시하고, 직무수행의 결과가 조직
과 자신의 팀에 주는 영향을 항상 생각하는 모습을 보이
는 공동체의식이 높은 근로자일수록 회복탄력성이 높음
을 의미한다[15]. 마지막으로, 자신의 잠재력을 지속적으
로 확대하고 변혁하며, 주변의 동료들과 조화를 이루며 
최고의 성과를 이루기 위해 노력하는 초월의식이 높은 
근로자일수록 회복탄력성도 높아짐을 시사하고 있다
[15].

병원 근로자들을 간호직, 행정직, 기술직으로 나누어 
일터 영성의 5개 구성 요소가 회복탄력성에 어떤 영향을 
미치는지 분석한 결과 직종별로 유의한 영향을 미치는 
일터 영성 구성 요소들은 약간씩 다른 결과를 보였다.

간호직의 경우 일터 영성의 5개 구성요소 모두가 회복
탄력성에 대해 정(+)적 영향을 미치는 것으로 나타나 간
호 일터 영성이 회복탄력성과도 유의한 상관관계가 있다
는 임소희와 최은덕(2017)의 선행 연구 결과를 지지해 
주고 있다[23]. 동시에 간호일 터 영성이 직무만족도를 
높이고, 간호업무의 가치와 의미 부여를 통한 자아실현 
및 전인 간호를 실현하고, 병원 조직적 측면에서는 환자 
안전 관리 활동을 포함한 고몰입·고성과의 결과를 가져
올 것이라는 선행연구 결과[24,25]에 비추어 볼 때 타 직
종에 비해 직접 환자를 돌보는 간호직의 일터 영성의 중
요성을 말해 주고 있다. 
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기술직의 경우에는 회복탄력성에 소명의식, 공감의식, 
공동체의식 3개만 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났
는데, 기술직의 어떤 특성이 내면의식이나 초월의식과 
관련해서는 유의한 영향을 미치지 않게 되었는지에 대해
서는 선행연구가 없는 관계로 추가 분석이 필요할 것이
다. 또한 신앙의 기간이 유의한 영향을 미치는 것으로 나
타나 이에 대해서도 기술직의 특성과 어떤 관계가 있는
지 심층적인 분석을 해 볼 필요가 있다. 

행정직의 경우에는 회복탄력성에는 공감의식, 공동체
의식, 초월의식만이 유의한 영향을 미쳤다. 행정직의 경
우 왜 내면의식이나 소명의식이 그다지 유의한 영향을 
미치지 못하는 지에 대해서는 추후 행정직의 업무 특성
과 부서 문화를 고려하여 추가 분석해 볼 필요가 있다.

3개 직종에 모두 회복탄력성에 유의한 영향을 미치는 
것으로 나타난 일터 영성 구성 요소는 공감의식과 공동
체의식이었는데, 이는 종교의 유무나 직종의 특성을 떠
나 인간관계 측면에서도 그 중요성을 인정받고 있는 변
수들이다. 공감의식(a sense of empathy)은 다른 사람
에 대한 감정과 느낌을 인지하고, 이해하는 능력이며, 상
호신뢰하고 협조하는 관계를 만드는 데 도움이 되기 때
문에 중요하다. 즉, 항상 다른 사람의 입장에서 경청하고 
공감하여, 환자나 동료들의 어려운 일을 도와주는 병원 
근로자는 어떤 조직이나 상황에서도 환영받을 것이며, 
자기 자신의 회복탄력성 측면에서도 긍정적인 모습을 보
이게 될 가능성이 높다. 특히 환자를 직접 대면하고 많은 
시간을 함께 보내야 하는 의사나 간호사들은 공감의식을 
키우는 노력을 통해 상대방뿐만 아니라 자기자신의 회복
탄력성을 높이는 데 도움을 받을 수 있을 것이다.

공동체의식(a sense of community)은 조직의 구성
원으로서 서로 연결되어 있으며, 많은 시간과 상황을 공
유하고 있다는 긍정적 정서이다. 일터라는 환경 속에서 
개인이 공동체의 일원이라는 소속감과 연결감을 가지고, 
어려운 일을 상의하거나 공유할 수 있는 상사나 동료를 
가진다는 것은 심리적으로 안정감과 행복감을 가지게 하
여 일터 영성을 높이는 역할을 하게 된다[14]. 따라서 병
원 경영진은 근로자들이 병원이라는 일터에서 공동체의 
일원이라는 소속감과 연결감을 가질 수 있도록 적절한 
물질적, 정신적 보상체계를 마련할 필요가 있다. 또한 상
사와 동료 간 유대감을 강화할 수 있도록 공식적, 비공식
적 교류도 적극적으로 지원할 필요가 있다. 

기술직과 행정직에서 유의한 영향을 미치지 않는 것으
로 나타난 내면의식이란 영성, 묵상, 명상, 영적 거치, 내
적 평온함 등 종교적 영성이 추구하는 가치와도 유사한 

특성을 가지고 있다. 이러한 특성이 왜 기술직과 행정직
에서는 회복탄력성에 유의한 영향을 못 미치는지 원인을 
파악할 필요가 있다. 즉, 본 연구에서 나타난 성별의 차
이, 유종교 집단과 무종교 집단 간 일터 영성의 차이, 신
앙 기간의 차이, 업무 특성, 조직 및 부서 문화, 리더십 
등을 종합적으로 고려하면서 원인을 분석해 볼 필요가 
있다. 앞서 인구사회학적 특성 변수 중 유종교 집단이 무
종교 집단보다 오히려 일터 영성에 따른 회복탄력성에 
미치는 영향이 부정적으로 나타난 것은 종교적 특성을 
지닌 내면의식이 실제 개인의 회복탄력성과 연결되지 않
고 단지 개인의 종교적인 믿음 차원에 그치고 있을 가능
성이 있다. 물론 그 과정에서 분석표본 수나 변수의 규
모, 측정의 타당도나 신뢰도 등에 따른 통계적 분석 방법
상의 문제일 수도 있음을 함께 고려해야 할 것이다.

직종별 모형의 설명력을 비교해 보면 회복탄력성의 경
우 간호직 56.7%, 기술직 46.2%, 행정직 56.7였다. 이 
결과는 본 연구에서 설정한 일터 영성 모형은 기술직보
다 행정직이나 간호직의 일터 영성과의 관계를 더 잘 설
명해주는 것으로 볼 수 있다. 따라서 이러한 차이의 원인
이 무엇인지에 대해서는 각 직종별 업무의 특성과 조직
문화 등을 종합적으로 고려하여 추가 분석해 볼 필요가 
있을 것이다.

본 연구에서 밝혀진 일터 영성의 중요성은 병원 근로
자들을 선발할 때 영성 수준을 고려할 필요가 있음을 보
여준다. 일상에서 높은 영성 수준을 보이는 사람들이 조
직에 입사해서도 높은 수준의 영성을 보일 것이고 이것
이 회복탄력성을 포함한 조직 성과에 긍정적인 영향을 
끼칠 것이기 때문이다. 또한 이미 재직 중인 근로자들의 
경우에는 영성 고양을 위한 집단 워크샵 등 그들의 일터 
영성을 높여 줄 수 있는 프로그램들을 마련하여 그들이 
개인 생활이나 조직업무에 더욱 열정을 가지고 임할 수 
있도록 할 필요가 있다.

5.2 연구의 제한점 및 제언
위와 같은 연구 결과의 의의 및 시사점 이외에 본 연

구는 연구 방법이나 결과의 해석에 있어 다음과 같은 몇 
가지 한계점을 가지고 있다.

첫째, 기존의 연구들이 대부분 병원의 간호사들만을 
대상으로 이루어진 데 비해 본 연구는 의사, 간호사, 행
정직, 기술직, 기능직 등 병원에 근무하는 모든 직종을 
포괄하여 분석했다는데 큰 의의를 둘 수 있다. 그러나 병
원의 개수나 기능이 3개의 종합병원에 국한되어 있으므
로 연구 결과를 모든 병원이나 타 기관에 일반화하는데 
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신중을 기할 필요가 있다. 특히 일터 영성과 회복탄력성
과의 관계를 다루는 데 있어 조직문화의 중요성이 꾸준
히 거론되고 있으므로 추후 연구에서는 병원의 규모, 유
형, 개수를 늘리고 조직문화를 변수에 포함하여 분석해 
본다면 더욱 의미 있는 결과를 얻을 수 있을 것이다. 

둘째, 병원에서 가장 중요한 역할을 담담하고 있는 의
사직에 대해 표본 수의 한계로 인해 별도로 분석하지 못
하였다. 병원의 의사직은 진료뿐만 아니라 타 직종과의 
관계, 특히 간호직과는 공동으로 업무를 수행하면서 상
호 영향을 주고받는 관계에 있으므로 의사들의 일터 영
성 수준은 병원 전체에 영향을 미친다고 볼 수 있다. 따
라서 의사직의 일터 영성 수준을 높이기 위해서는 이들
의 일터 영성에 영향을 미치는 요인들을 밝혀내고, 이들
의 일터 영성 수준이 본인들과 타 직종 근로자들의 회복
탄력성에 어떤 영향을 미치는지 분석해 볼 필요가 있다. 

셋째, 연구변수의 한계성인데 일터 영성이 영향을 미
치는 조직행동 결과변수를 회복탄력성에만 한정시켰다는 
것이다. 선행연구에서 일터 영성이 근로자들의 조직행동 
변수나 리더십, 조직문화 등과 접한 관계를 기지고 있
음이 밝혀진 바 있다. 따라서 추후 연구에서는 병원근로
자들의 일터 영성을 연구하는데 있어서도 직무만족, 조
직몰입, 이직의도, 소진 등 많은 조직성과 변수들이나 기
관장 또는 부서장의 리더십, 비공식리더와의 관계, 조직
문화 등 광범위한 변수들을 포함하여 일터 영성과의 관
계를 심층적으로 분석해 볼 필요가 있다.

넷째, 분석단위가 개인 수준으로 한정되어, 종업원들 
개개인이 가지는 일터 영성 수준과 회복탄력성의 관계에 
초점을 두었는데, 이는 다양한 조직문화, 해당 직종이 가
지는 특성, 소속 부서별 특성, 또는 각 개인들이 담당하
는 직무 특성 등에 따른 조직 구성원 개개인의 이해관계
나 갈등 상황을 제대로 반영하지 못한다는 비판을 받을 
수 있다. 따라서 향후 연구에서는 이러한 조직 차원의 다
양한 특성 변수들과 개인 차원의 인구사회학적 특성과 
심리적 변수들을 동시에 고려하면서 분석해 볼 필요가 
있다. 

다섯째, 자료 수집을 위해 연구대상자들에게 자기보고
식 설문방법을 사용하였기 때문에 일반적 방법론의 오류
인 동일방법변이(common method variance)를 보일 
수 있다. 비록 단일요인분석을 실시하긴 했으나 한 응답
자가 여러 변수를 설문조사라는 동일한 방법으로 동시에 
답하는 방법으로 인한 오류를 완전히 배제할 수는 없다. 
추후 연구에서는 설문조사뿐만 아니라 상사의 관찰자료
와 근속률, 근태기록 등과 비교하여 분석해 보면 더욱 결

과의 객관성을 높일 수 있을 것이다.
마지막으로 본 연구는 회복탄력성을 종속변수로 사용

하여 일터영성과의 관계를 살펴 본 연구인데, 기존의 많
은 연구들은 회복탄력성을 독립변수로 하여 조직성과, 
전문직 공감만족도, 소진, 이직의도 등에 미치는 영향을 
분석한 연구들이 많다[19,22,23]. 추후 회복탄력성을 독
립변수로 하여 다양한 변수들과의 관계를 살펴본다면 회
복탄력성의 이론적 모형을 구축하고, 나아가 실무적 가
치를 더 깊이 탐색하는데 도움이 될 것이다.

6. 요약 및 결론

6.1 연구결과 요약
본 연구는 국내 3개 종합병원에 근무하는 전체 근로자

들을 대상으로 일터 영성의 수준이 회복탄력성에 어떤 
영향을 미치는지 분석한 결과이다.

먼저 병원근로자의 인구사회학적 특성들에 따라 개인
의 회복탄력성에 차이가 있을 것이라는 가설은 부분적으
로 채택되었다. 종교 유무, 신앙생활기간, 성별 등이 유
의한 영향을 미치는 것으로 나타났는데 사실 인구사회학
적 특성 변수들은 그 자체가 종속변수와 인과관계
(cause-effect relations)가 있는 변수라기보다는 다른 
설명변수의 영향력을 내포하고 있는 대리변수(proxy 
variables)로 보는 것이 타당할 것이다. 띠라서 종교를 
가진다거나 신앙생활을 오래 하는 것이 왜 일터 영성과 
관련 있는지, 회복탄력성이 왜 성별에 따라 다르게 나타
나는지 등에 대한 실증적 추가 검증 작업이 필요할 것이다.

다음으로 병원 근로자의 회복탄력성을 결정하는 요인
을 분석하기 위해 위계적 다중회귀분석을 수행한 결과 
일터 영성을 통합적으로 보거나 개별적 구성 요소별로 
보더라도 모두 회복탄력성에 유의한 영향을 미치는 것으
로 나타났다. 일터 영성의 5가지 구성 요소별로는 공감
의식, 공동체의식, 소명의식, 초월의식, 내면의식 순으로 
유의한 영향을 미쳤다. 이러한 결과는 병원 근로자의 회
복탄력성 향상을 위해서는 일터 영성을 높이는 것이 중
요하며 일터 영성의 개별 구성 요소별로 중요도를 감안
하여 접근할 필요가 있음을 시사하고 있다. 결론적으로 
일터 영성이 회복탄력성에 긍정적 영향을 미칠 것이라는 
가설들은 모두 충족되어 본 연구의 목적이나 연구 가설
들이 타당함을 입증해 주었다. 기존에 일터영성과 조직
성과 변수들의 관계를 다룬 연구들이 주로 기업체 근로
자들을 대상으로 이루어진 점에 비추어 볼 때, 본 연구에
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서 국내 병원 근로자들을 대상으로 가설의 타당성을 입
증하였다는 것은 일터 영성과 회복탄력성과의 관계를 설
명하는 연구모형의 일반화 가능성을 더욱 높여주는 의미 
있는 결과이다.

6.2 결론
본 연구에서 검증한 결과들을 토대로 결론을 맺어 본

다면 병원 근로자를 대상으로 한 기존 연구들 중 간호사
를 대상으로 한 일부 연구를 제외하면 일터 영성과 회복
탄력성과의 관계를 다룬 연구들이 거의 없었는데 병원 
근로자의 일터 영성이 회복탄력성에 정(+)의 영향을 미
친다는 것을 밝혀낸 것은 앞으로 병원에서 일터 영성과 
회복탄력성뿐만 아니라 직무만족, 조직몰입, 이직의도, 
조직성과 등 다른 변수들과의 관계도 함께 연구하여 관
련 영역을 좀 더 깊이 있게 발전시킬 수 있는 기반을 마
련했다고 볼 수 있다. 또한 간호직, 기술직, 행정직 등 직
종별로 회복탄력성에 영향을 미치는 일터 영성의 세부 
구성 요소들을 밝혀낸 것은 향후 직종별로 맞춤형의 일
터 영성 향상 전략을 수립하는 데 도움을 줄 것이다.

병원은 심신이 쇠약한 환자를 돌보는 특수한 목적과 
기능을 가진 조직이므로 일반적인 기업보다 더욱 근로자
들의 높은 일터 영성 수준이 요구된다. 따라서 향후 병원 
근로자들의 일터 영성과 다양한 개인적, 조직적 성과 요
인들과의 관계를 밝히는 연구를 계속함으로써 일터 영성
의 이론적, 실증적 근거를 더욱 확대해 나갈 필요가 있다. 
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