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요  약  본 연구의 목적은 시뮬레이션 기반 정맥주사 교육의 효과를 시뮬레이션 매체별로 비교 분석하고 대상자 만
족도를 평가함으로써 시뮬레이션 기반 교육이 간호학생의 임상실무수행능력과 수행 자신감을 향상시킴과 동시에 대
상자 만족도를 높이는데 도움이 되는 교육 방법임을 검증하는 것이다. 본 연구에서는 간호학과 2학년생 90명을 무작
위로 동영상군에 31명, 모형군에 28명, 컴퓨터시스템군에 31명을 배정하였다. 동영상군은 기본간호학회에서 개발한 교
육용비디오를, 모형군은 정맥주사모형을, 컴퓨터시스템군은 컴퓨터로 작동되는 정맥주사용 교육프로그램을 이용하여 1

회 교육과 5회 실습을 실시한 후 대상자들끼리 짝을 이루어 손등 부위에 정맥주사를 시행하였다. 간호학생의 임상수
행능력을 정맥주사 성공률로 분석한 결과, 동영상군 16.1%, 모형군 64.3%, 컴퓨터시스템군 38.7%가 성공한 것으로 
나타났으며 세 군간에 유의한 차이가 있었다. 수행 자신감은 정맥 주사 전, 후 모두 세 군간에 유의한 차이가 없었으
나 정맥주사 성공여부에 따른 차이를 비교한 결과, 정맥 주사 전, 후에 모두 유의한 차이가 있었다. 대상자 만족도는 
세 군간에는 유의한 차이가 없었으나 정맥주사 성공여부에 따라서는 유의한 차이가 있었다. 이상의 연구결과에서 정
맥주사 기술은 동영상과 컴퓨터시스템보다 모형을 이용한 시뮬레이션 기반 교육이 간호학생의 임상실무 능력을 향상
시키는데 기여한 것으로 나타났으며 정맥주사에 성공한 학생이 성공하지 못한 학생보다 수행 자신감이 더 높은 것으
로 나타났다. 그러나 이는 한 가지 간호 기술과 관련된 결과로 추후 다양한 간호기술에 적합한 시뮬레이션 교육매체
를 평가하는 연구가 필요하다.  

Abstract  Purpose: This study was conducted to examine the effect of simulation-based training on the clinical 
competence and confidence of nursing students in intravenous injection performance and the satisfaction of 
clients. Methods: This study employed a randomized control posttest non-synchronized design. The participants 
were 90 second-year nursing students(31 multimedia group, 28 IV model group, 31 IV computerized systems 
group) of S-University in Seoul, Korea. Each group was given 30 minutes for five trial injections, then the 
students performed intravenous injections on the back of hands of the clients, and the results were measured. 
Results: There were significant differences in competence of clinical performance among the three groups 
showed no significant differences in confidence before and after intravenous injections. While there was no 
significant difference in the satisfaction of clients among the three groups, there were significant differences in 
the satisfaction of clients resulting from the success or failure of intravenous injections(p=<.001). Conclusion: 
This study shows that simulation-base training contributes to the enhancement of competence and confidence of 
nursing students in clinical performance. It would be helpful to use various simulation-based training media as 
another choice of education in different fields.
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1. 서론

투약 간호 중재 중 정맥주사 요법은 병원에 입원한 환
자에게 약물주입이나 수액제 주입, 심혈관계의 압력 측정 
또는 채혈 등을 위해서 가장 흔하게 시술되는 침습적인 
의료행위이다. 정맥주사는 약물을 완전히 흡수시키고 수
분과 전해질 균형을 유지하며 영양을 공급한다는 장점이 
있지만 올바르게 수행하지 못하였을 경우, 정맥염, 쇼크, 
패혈증 등의 부작용 및 합병증을 유발할 수 있다[1]. 이 
때문에 전통적으로 간호교육기관에서는 정확하고 능숙한 
투약 간호 중재에 대한 교육의 중요성을 강조하고 있으
며 기본간호실습 내용 중 가장 집중적인 실습 교육이 이
루어지는 분야이다[2]. 우리나라 입원 환자의 30∼50%가 
정맥주사요법을 받고 있으며[3] 정맥 주사기술의 숙련도
에 따라 환자의 고통과 의료비용에 차이가 있다. 

기본간호학에서는 실습 교육의 효과를 높이기 위해 강
의 위주의 교육에서 실습 모형을 활용한 교육을 실시하
였으며 1990년대 후반부터 동영상 자료를 활용하는 교육 
방법을 도입하였다[2]. 과거에는 교내에서 동영상 교육 
자료와 실습 모형을 활용하여 간호기술을 습득한 후에 
임상 현장에서 숙련도를 높일 수 있었다. 그러나 최근 환
자들의 질적인 간호에 대한 요구도가 증가함에 따라 임
상실습이 관찰위주로 이루어지고 있어[4,5] 간호학생들이 
임상 현장에서 다양하고 복잡한 상황과 기술을 습득할 
기회는 점차적으로 제한되고 있다. 이로 인해 간호학 실
습 학생들에게 제한적이고 불만족스러운 임상 교육이 이
루어지고 있고[6], 간호학생의 실습 만족도도 낮게 보고
되고 있다[4,5]. 이는 정맥주사 기술을 교육할 때는 전통
적인 교육방법 보다 정확성과 숙련도를 높일 수 있는 교
육방법을 이용한 교내 교육이 필요하다는 것을 의미한다.

최근 간호학에서는 임상 상황 환자 시나리오를 기반으
로 시뮬레이터를 활용한 교육이 활발히 진행되고 있다. 
시뮬레이션을 활용한 교육은 실제적이고 상호작용적인 
교수-학습 방법으로 전통적인 강의 방식의 교육 보다 간
호학생의 지식과 기술을 향상시키고[7], 임상수행력을 향
상시킬 수 있는 유용한 교육방법으로 각광 받고 있다[8]. 
전통적인 교육에 비해 시뮬레이터를 활용한 실습 교육은 
간호 학생들이 임상 현장에서 환자에 대한 위험 부담 없
이 실무를 배우고 적용해보는 기회를 가지게 될 뿐만 아
니라[9] 임상적 지식과 안전, 기본 사정과 같은 임상 술기 
향상 및 자신감을 상승시키고[10] 비판적 사고를 자극할 
수 있는 교육방법이다[11]. 

최근 임상현장에서는 환자의 복잡성과 중증도 증가로 
인해 전문적 지식과 기술에 기반한 새롭고 다양한 중재
들이 시도되고 있어 올바른 판단과 임상대처 능력을 갖

춘 간호사들이 더욱 필요한 실정이다[12]. 그러므로 앞으
로의 간호 교육은 학생들이 졸업 후 임상상황에서의 역
할과 업무에 필요한 요건으로 지식을 비롯하여 간호사로
서 반드시 갖추어야할 수기 및 태도까지 통합하여 가르
쳐야 하며 이를 실현하기 위해서는 시뮬레이션 교육의 
확대가 필요하다[13]. 그러나 시뮬레이터 활용 교육에 대
한 상반된 결과들도 보고되고 있으므로[14] 학습자 중심
의 철저한 교수 학습 준비와 현장 상황에 적합한 상황 시
나리오 마련 등의 교육과정 개발과 운영이 필요하다[15].

 현행 간호교육기관에서는 간호학생의 임상수행능력
을 향상시키기 위해 기본간호 실습에서 강의, 동영상, 모
형, 컴퓨터 시스템 등 다양한 시뮬레이션을 활용하여 정
맥 주사 기술을 교육하고 있으나 시뮬레이션을 이용한 
실습 교육 내용 및 방법에 대한 표준화가 거의 이루어져 
있지 않으며 시뮬레이션 매체별 교육의 효과를 검증한 
연구는 매우 미흡한 실정이다. 

 이에 본 연구에서는 간호 학생을 대상으로 한국간호
평가원에서 제시한 프로토콜을 근거로 한 시뮬레이션 기
반 정맥주사 교육의 효과를 파악하기 위해 시뮬레이션 
매체별 간호학생의 임상수행능력, 수행 자신감의 차이를 
검증하고 대상자의 만족도를 평가함으로써 시뮬레이션 
교육이 간호학생의 임상실무능력과 수행 자신감을 향상
시킴과 동시에 환자 만족도를 높이는데 도움이 되는 교
육 방법임을 검증하고자 한다.   

2. 연구 방법

2.1 연구설계

본 연구는 시뮬레이션 교육 매체(동영상, 모형 및 컴퓨
터 시스템)를 활용하여 정맥주사 술기를 교육한 후에 교
육 매체별 임상수행능력, 수행 자신감을 비교 분석하고 
정맥주사 주입 대상자의 만족도를 분석한 순수실험연구
이다.

2.2 연구대상자 및 자료수집

본 연구는 2012년 2월 27일 부터 2012년 3월 31일까
지 서울시에 소재하는 S대학의 간호학과 2학년생을 대상
으로 실시하였다. 연구 목적과 방법에 대해 설명을 들은 
후에 참여하고자 지원한 간호학생을 무작위로 세 집단
(동영상군, 모형군, 컴퓨터시스템군)에 배정하였다. 대상
자수를 산출하기 위해 Cohen의 Power sample size 공식
을 이용하여 유의수준 .05, 효과의 크기 .8, 검정력 .8을 
기준으로 할 때, 집단별로 26명이 필요하나 탈락자를 
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20% 정도로 고려하여 32명을 선발하였다. 
대상자를 무작위 배정하기 위해 상자에 1, 2, 3 번호가 

적힌 종이를 넣고 실험실에 도착한 순서대로 종이를 뽑
게 하여 1번이 나오면 동영상군, 2번이 나오면 모형군, 3
번이 나오면 컴퓨터시스템군에 배정하였다. 각 군에 32
명을 배정하였으나 동영상군과 컴퓨터시스템군은 각 1명
씩, 모형군은 4명 탈락하여 최종 동영상군은 31명, 모형
군은 28명, 컴퓨터시스템군은 31명으로 총90명의 결과를 
분석하였다.  

대상자들에게는 연구자가 연구의 목적과 실험 방법에 
대해 충분히 설명한 후 동의서에 서명하도록 하였다. 그
리고 실험 중에 중단하고 싶을 때 언제든지 포기할 수 있
다는 것을 설명해 주었고 실험을 마친 후 대상자에게 연
구에 참여한 것에 대한 사례를 지급하였다.

2.3 연구도구

2.3.1 임상수행능력 

임상수행능력은 손등 부위 정맥주사 수행능력을 의미
하며 교육받은 간호학생이  Angio needle 24G를 이용하
여 대상자의 손등 부위에 정맥주사를 실시하고 주사 바
늘에 혈액이 흘러나오는 것을 확인한 후 3cc 주사기를 연
결하면 성공으로, 정맥 주사를 실시하여 주사 바늘에 혈
액이 흘러나오지 않거나 3cc 주사기를 성공적으로 연결
하지 못하면 실패로 판정하였다.

2.3.2 수행 자신감 

수행 자신감은 정맥주사에 대한 수행 자신감으로 본 
연구에서는 시뮬레이션 교육을 실시한 후에 정맥주사를 
시행하기 전과 후에 측정하였다. 측정은 5점 도표평정척
도를 이용하였으며 ‘전혀 자신감이 없다’를 1점으로 시작
하여 마지막 다섯 단계에는 ‘매우 자신감이 있다’를 5점
으로 구성하였으며 점수가 높을수록 수행자신감이 높은 
것을 의미한다.    

2.3.2 대상자 만족도

대상자 만족도는 정맥주사를 수행 받은 후에 수행자의 
기술과 태도 등을 종합하여 본인이 느끼는 감정을 주관
적으로 표현한 것이다. 측정은 10cm의 수평선으로 된 시
각상사척도(Visual analogue scale)로 측정하였다. 이 도구
는 선의 좌측 시작 점수는 0점으로 매우 불만인 상태이
며, 우측 끝나는 지점은 10점으로 매우 만족한 상태이다. 
점수는 왼쪽 끝에서 대상자가 표시한 부분까지의 길이
(cm)를 측정하여 점수로 표시하였으며 점수가 높을수록 
대상자 만족도가 높은 것을 의미한다.

2.4 연구진행절차

2.4.1 시뮬레이션교육

· 동영상군: 연구 보조원의 감독하에서 기본간호학회
에서 개발한 교육용비디오를 빔프로젝트를 이용하
여 강의실에서 5회 반복해서 시청하도록 하였다. 

· 모형군: 정맥주사모형(IV-202, Hames pia, Korea, 
Seoul)을 이용하여 교육하였다. 연구 보조원이 한국
간호평가원에서 제시한 프로토콜을 근거로 한 정맥
주사 방법을 설명하고 한 번 시범을 보인 후 대상자
들에게 1회 30분씩 5회 실습하도록 하였다. 실습은 
8개의 정맥주사모형이 설치되어 있는 기본간호학 
실습실에서 연구 보조원의 지도하에 8명씩 4개조로 
실습하였다. 

· 컴퓨터시스템군: 컴퓨터로 작동되는 정맥주사용 교
육프로그램(Cathsim, Immersion, U.S.A.)을 이용하여 
교육하고 실습하였다. 연구 보조원이 컴퓨터시스템
군을 함께 모아 놓고 정맥주사용 컴퓨터 시스템을 
빔프로젝트에 연결시킨 상태에서 사용법을 설명해 
주었다. 장비가 1대밖에 없기 때문에 대상자들이 원
하는 시간을 미리 조사하여 30분씩 5회로 된 시간표
를 작성한 후 이에 따라 각자 실습하였다.  

2.4.2 도구 평가

ㆍ임상수행능력 평가
혈관주사 임상수행능력을 평가하기 위해 실습을 완료

한 연구대상자끼리 서로 짝을 이루어 24G 정맥주사용 바
늘로 손등 부위에 정맥주사를 실시하도록 하였다. 측정은 
개인마다 정맥주사를 한 번씩 시행하도록 한 후 결과를 
연구자가 평가 하였다. 

ㆍ수행 자신감 평가
정맥주사에 대한 수행 자신감은 시뮬레이션 매체를 활

용한 교육 직후와 정맥주사 임상수행능력을 평가한 직후
에 측정하였다. 

ㆍ대상자 만족도 평가
정맥주사를 시행 받은 후 정맥주사 기술 및 간호학생

의 태도 등을 종합한 대상자의 만족도를 측정하였다.

2.5 자료 분석

자료는 SPSS Windows Ver. 18 Program을 이용하여 
대상자의 일반적 특성은 빈도, 백분율로 분석하고 임상수
행능력은 Chi-squared test로, 수행 자신감과 대상자 만족
도는 One-way ANOVA와 t-test로 분석하였다.
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혈관주사 전
평균±표준편차 F/t p 혈관주사 후

평균±표준편차 F/t p

시뮬레이션 종류 동영상 (n=31) 2.79±0.98
1.06 .352

3.55±0.80
.46 .634모형 (n=28) 3.07±1.35 3.75±0.81

컴퓨터 (n=31) 3.21±1.13 3.53±1.22
성공여부 성공 (n=35) 3.39±1.36

-2.26 .029
4.06±0.85

-3.83 <.001실패 (n=55) 2.79±0.95 3.32±0.92

[표 3] 수행 자신감의 비교
[Table 3] Comparison of confidence between groups

3. 연구 결과

3.1 대상자의 일반적 특성 동질성 검증

동영상군, 모형군, 컴퓨터시스템군을 성별, 연령에 따
른 동질성 검증을 실시한 결과, 세 군은 성별(F=3.61, 
p=.165), 연령(F=2.55, p=.084)에서 따른 유의한 차이가 
없었다(표 1). 

[표 1] 대상자 동질성 검증
[Table 1] Homogeneity test between groups

동영상군
 (n=31)

모형군
(n=28)

컴퓨터
시스템군
 (n=31)

F p
n(%) or 

평균±표준
편차

n(%) or

평균±표준편
차

n(%) or

평균±표준
편차

성별 남성 5(16.1) 5(17.9) 1(3.2) 3.608 .165

여성 26(83.9) 23(82.1) 30(96.8)

연령(세) 20.81±0.60 20.64±1.16 20.59±0.87 2.545 .084

 범위 20∼23 19∼25 19∼23

 

3.2 임상수행능력  

시뮬레이션을 이용한 1회 교육과 5회 실습을 완수한 
후에 실시한 정맥주사 결과를 성공과 실패로 분석한 결
과, 동영상군 16.1%, 모형군 64.3%, 컴퓨터시스템군 
38.7% 성공한 것으로 나타나 세 군간에 유의한 차이가 
있었다(χ2=14.36, p=.001)(표 2).

[표 2] 임상수행능력의 비교
[Table 2] Comparison of clinical competence between 

groups

주사
부위

동영상
군

(n=31)

모형군
(n=28)

컴퓨터
시스템
군

(n=31) χ2 p

성공
실수(%)

성공
실수(%)

성공
실수(%)

손등 5(16.1) 18(64.3) 12(38.7) 14.36 .001

3.3 수행 자신감

시뮬레이션을 활용한 교육 직후 수행 자신감은 동영상
군 2.79점, 모형군 3.07점, 컴퓨터시스템군 3.21점으로 세 
군간 유의한 차이가 없었으며(F=1.06, p=.352), 정맥주사 
후 수행 자신감은 동영상군 3.55점, 모형군 3.75점, 컴퓨
터시스템군 3.53점으로 군간 유의한 차이가 없었다
(F=0.46, p=.634). 

정맥 주사 결과를 성공과 실패로 분류한 후 정맥주사 
전의 수행 자심감은 성공군 3.39점, 실패군 2.79점으로 
두 군간에 유의한 차이가 있었으며(t=-2.26, p=.029), 정
맥주사 후 수행 자신감은 성공군 4.06점, 실패군 3.32점
으로 두 군간에 유의한 차이가 있었다(t=-3.83, p=<.001)
(표 3).

3.4 대상자 만족도

정맥 주사 후 대상자 만족도를 시뮬레이션 종류에 따
라 조사한 결과, 동영상군 5.97점, 모형군 6.64점, 컴퓨터
시스템군 6.32점으로 세 군간에 유의한 차이가 없었다
(F=0.74, p=.481). 정맥주사 결과를 성공과 실패로 분류
한 결과, 성공군 7.54점, 실패군 5.51점으로 유의한 차이
가 있었다(t=4.98, p=<.001)(표 4).

[표 4] 대상자 만족도의 비교
[Table 4] Comparison of satisfaction of clients

평균±표준편차 F/t p

시뮬레이
션 종류

동영상군 
(n=31)

5.97±1.89

0.74 .481
모형군
(n=28)

6.64±2.06

컴퓨터
시스템군

(n=31)
6.32±2.41

성공여부 성공
(n=35)

7.54±1.85

4.98 <.001
실패

(n=55)
5.51±1.91
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4. 논의

오늘날 교육 및 경제 수준의 향상으로 양질의 간호서
비스에 대한 요구도가 높아지고 간호대상자들은 여러 가
지 복합적인 건강문제를 함께 가지고 있기 때문에 질적
인 간호를 제공하기 위해서는 체계적인 이론 교육과 실
제적인 실습교육이 필수적이다. 

이와 같은 시대적 변화와 요구에 맞추어 최근 의과대
학생과 간호대학생 등 예비 의료인들이 단편적인 술기만
이 아니고 종합적인 임상수행능력을 획득할 수 있도록 
임상수행 평가를 이용한 실습 교육이 대두되고 있다[16]. 

본 연구는 간호학생의 임상수행능력과 수행 자신감을 
향상시키기 위해 사용하고 있는 다양한 시뮬레이션 매체
를 효율적으로 활용할 수 있는 근거를 마련하기 위해 실
습 교육에서 활용되고 있는 시뮬레이션 매체별 교육 효
과와 대상자 만족도를 비교하였다.

일반적으로 정맥주사교육은 기본간호학 실습에서 정
맥주입용 모형을 활용하여 교육하고 있으나 모형을 활용
할 경우 충분한 경험을 제공하지 못하는 경향이 있다는 
보고가 있으면서[17] 최근 임상 현장과 유사한 정맥주사 
사례 또는 고차원 시뮬레이션 매체(high fidelity 
simulation)를 활용한 교육의 효과를 평가한 연구들이 활
발히 진행되고 있다. 이에 본 연구에서는 동영상, 모형, 
컴퓨터시스템 등 시뮬레이션 매체를 활용하여 정맥주사 
실습교육을 실시하였으며 교육 후 정맥주사 성공률을 임
상수행능력으로 측정한 결과, 모형군이 동영상군과 컴퓨
터시스템군보다는 유의하게 높았다. 이는  Wayne 등[19]
이 시뮬레이션 기술과 철저한 실습을 실시한 경우 수행
능력이 유의하게 증가하였다고 보고한 연구와 유사하다. 
그러나 이 정맥주사간호를 위한 사례중심 실습교육을 실
시한 연구에서 전통적으로 모형을 활용한 방법보다는 정
맥주사 사례를 활용한 통합적 실습교육을 받은 간호학생
의 문제해결능력, 간호과정 적용능력과 간호기술 수행능
력이 유의하게 높았다고 보고한 연구결과와 상반된다. 또
한 Hoadley[18]의 연구에서는 심폐소생술을 저차원과 고
차원 시뮬레이션을 활용하여 교육한 결과, 두 군간에 유
의한 차이가 없다고 보고한 결과 와 원종순 등[2]이 강의 
위주의 교육보다 강의와 비디오 매체 시청을 복합적으로 
실시한 교육을 실시한 실험군이 교육 후 지식은 유의하
게 높았으나 간호기술수행도는 유의한 차이가 없는 것으
로 보고한 연구결과와는 상반된다. 이는 시뮬레이션을 활
용한 교육이 간호학생의 임상수행능력을 증가시키기는 
하나 시뮬레이션 매체 종류에 따른 차이는 명확하지 않
다는 것을 의미한다. 이처럼 상반된 연구 결과가 보고되
는 것은 간호학에서 시뮬레이션 교육을 일관성 있게 적

용할 수 있는 시나리오나 교육내용 개발이 미흡하기 때
문에 시뮬레이션을 이용한 교육 내용 및 방법에 따라 다
른 결과가 보고되고 있다고 생각한다. 또한 시뮬레이션을 
활용한 교육을 평가할 수 있는 신뢰도와 타당도가 높은 
도구의 부족으로 임상수행능력을 지식이나 태도로 측정
하거나 체크리스트를 통해 수행 결과보다는 진행과정을 
평가하는 경우가 있기 때문에 일관되지 않은 결과가 보
고되고 있다고 생각된다. 그러므로 시뮬레이션 교육이 임
상 실습을 보충하여 학생들의 임상수행능력을 증가시키
는데 기여하기 위해서는 임상 현장과 유사한 사례를 개
발하고 이를 일관된 방법으로 교육할 수 있는 교육 표준
화가 이루어져야 하며 충분한 교육 시간을 확보할 수 있
어야 할 것이다.  

본 연구에서 교육 후 수행 자신감을 측정하여 시뮬레
이션 매체별로 분석한 결과, 유의한 차이가 없었으나 정
맥주사 성공여부에 따라 분석한 결과, 성공한 학생은 정
맥주사를 실패한 학생보다 정맥주사 실시 전에 수행 자
신감이 높았으며, 정맥주사 수행 후에도 수행 자신감이 
높았다. 이는 교육 매체에 따라 수행자심감에 차이가 없
었다는 원종순 등[2]의 연구 결과와 일치한다. 이는 학생
들의 수행 자신감은 교육 매체에 따른 차이보다는 간호 
술기 습득 정도나 간호 술기 실습 후 성공 경험이 더욱 
중요하기 때문으로 사료된다. 그러므로 학생들의 수행 자
신감을 증가시키기 위해서는 정확한 이론 교육과 함께 
반복적인 훈련을 통해 정맥주사를 성공적으로 수행하는 
체험을 할 수 있도록 임상 상황과 유사한 상황을 제공할 
수 있는 시뮬레이션을 활용하여 교육하는 것이 필요하다.  

본 연구에서는 정맥주사를 시행 받은 대상자에게 정맥
주사에 대한 만족도를 조사하였는데 대상자의 만족도를 
시뮬레이션 매체에 따라 분석하면 유의한 차이가 없었으
나 성공 여부에 따라 만족도를 분석한 결과, 유의한 차이
가 있었다. 이는 임상현장에서 환자에게 질적인 간호를 
제공하고 만족도를 높이기 위해서는 숙련된 간호술기 능
력을 갖춘 간호사를 배출하는 것이 필요하다는 것을 의
미한다. 

5. 결과 및 제언

본 연구는 시뮬레이션 기반 정맥주사 실습 교육의 효
과를 시뮬레이션 매체별로 비교 분석하고 대상자 만족도
를 평가함으로써 시뮬레이션 기반 교육이 간호학생의 임
상실무수행능력과 수행 자신감을 향상시킴과 동시에 대
상자 만족도를 높이는데 도움이 되는 교육 방법임을 검
증하고자 하였다. 연구대상자는 서울시 소재 S 대학교 간
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호학과 2학년 90명을 무작위로 동영상군 31명, 모형군 28
명, 컴퓨터시스템군 31명으로 배정하였다. 연구기간은 
2012년 2월∼3월까지였으며 수집한 자료는 SPSS Windows 
Ver. 18 Program을 이용하여 임상수행능력은 Chi-squared 
test를, 수행자신감과 대상자 만족도는 One-way ANOVA
와 t-test로 분석하였다.

본 연구결과를 요약하면 다음과 같았다.
첫째, 임상 수행능력은 정맥주사 성공률로 분석한 결

과, 동영상군 16.1%, 모형군 64.3%, 컴퓨터시스템군 
38.7%가 성공한 것으로 나타나 세 군간에 유의한 차이가 
있었다(χ2=14.36, p=.001). 

둘째, 수행 자신감은 시뮬레이션 교육을 받은 직후
(F=1.06, p=.352)와 정맥 주사 실습 직후(F=0.46, p=.634)
에 모두 세 군간에 유의한 차이가 없었다. 그러나 정맥주
사 성공여부에 따른 차이를 비교한 결과 정맥 주사 전
(t=-2.26, p=.029)과 정맥 주사 후(t=-3.83, p=<.001)에 모
두 유의한 차이가 있었다. 

셋째, 대상자 만족도는 교육매체에 따른 유의한 차이
가 없었으나(F=0.74, p=.481), 정맥주사 성공여부에 따라
서는 유의한 차이가 있었다(t=4.98, p=<.001). 이상의 연
구결과로 정맥주사 기술은 동영상과 컴퓨터시스템보다 
모형을 이용한 시뮬레이션 기반 교육이 간호학생의 임상
실무 능력을 향상시키는데 기여한 것으로 나타났으며 정
맥주사 성공여부가 간호학생의 수행 자신감에 영향을 미
치는 것으로 나타났다. 

본 연구결과를 토대로 다음과 같이 제언하고자 한다. 
첫째, 본 연구를 기초로 하여 다양한 간호기술에 적합

한 시뮬레이션 교육매체를 평가하는 연구가 필요하다. 
둘째, 간호학생들의 임상수행능력을 향상시키기 위해

서는 언제나, 어디서나 간호기술을 배우고 실습할 수 있
도록 저차원과 고차원의 시뮬레이션을(low or high fidelity 
simulation) 복합적으로 활용한 교육 프로그램을 개발하
는 것이 필요하다.

셋째, 시뮬레이션을 활용한 교육의 효과 및 학생들의 
학업 성취도를 정확하게 평가할 수 있는 도구를 개발하
는 것이 필요하다. 
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