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1. 서론
  간호현장은 많은 전문 인력과 고난도, 고강도 노동이 요구
되며 인간 생명을 다루는 업무 특성 상 정확하고 섬세함이 요
구된다. 이에 간호사들은 새로운 정보에 대한 이해능력 및 활
용능력, 의료현장의 급속한 변화에 대한 적응 능력을 요구받
고 있다[1]. 따라서 간호대학의 교육과정에서 임상실습 교육
은 매우 중요한 부분을 차지하고 있다. 
  반면 간호교육에서의 임상실습은 환자의 권리와 개인정보 
보호, 감염관리 문제 등으로 실제적 학습이 제한되고 있는 실
정이다. 특히 정신간호학 임상실습은 대상자의 특수성으로 
인해 실습기관 확보의 어려움이 가중되어 있다. 이러한 제한
된 학습기회를 보완하기 위해 시뮬레이션 교육을 도입하여 
적용하고 있다[2]. 한편 고충실도의 시뮬레이터가 개발되어 
활용되고 있지만 정신간호에 적용되는 사례는 많지 않다. 
  한편 Kim 등[3]은 간호교육평가원과 국외 보건의료전문단
체가 제시한 미래인재 핵심역량을 기반으로 개인사고 역량, 
직무 역량, 전문직관 역량, 사회정서 역량으로 구분하여 미래
핵심간호역량을 제시하였다.  이에 본 연구는 표준화 환자를 
활용한 정신간호시뮬레이션 교육을 통해 미래핵심간호역량
의 하위요인인 개인사고 역량(비판적 사고성향) 직무 역량
(정신간호 역량), 전문직관 역량(리더십 역량), 사회정서 역

량에 미치는 효과를 파악하여 표준화 환자를 활용한 정신간
호시뮬레이션 교육 프로그램의 개발의 기초자료로 활용하고
자 한다. 
 

2. 연구방법
2.1 연구설계
  본 연구는 표준화 환자 활용한 정신간호 시뮬레이션 실습
교육이 간호대학생의 미래핵심간호역량에 미치는 효과를 검
증하기 위한 단일군 사전사후설계(one group pre-post test 
design)를 이용한 유사실험설계 연구이다.

2.2 연구대상 및 자료수집
  본 연구는 D대학교 간호학과 재학 중인 4학년 중에서 자발
적으로 연구 참여에 동의한 학생을 대상으로 시행하였다. 
   연구기간은 2025년 2월 3일부터 3월 14일까지였고 사전
조사, 실험중재, 사후조사 순으로 진행하였다. 연구 대상자는 
3학년 2학기 정신간호학실습Ⅰ을 임상실습으로 이수한 자로 
4학년 1학기 시뮬레이션실습 프로그램을 경험하도록 교육과
정이 설계되어 본 프로그램의 참여자들은 표준화 환자를 활
용한 정신간호 시뮬레이션 교육 참여 경험이 없다.

표준화 환자를 활용한 정신간호시뮬레이션 교육이 
간호대학생의 미래핵심간호역량에 미치는 효과
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요 약
본 연구에서는 간호대학생을 대상으로 표준화 환자를 활용한 정신간호시뮬레이션 교육을 적용하여 미래핵심간호역량인 
비판적 사고성향, 정신간호 역량, 리더십 역량, 사회정서적 역량에 미치는 효과를 파악하기 위해 시도하였다. 연구결과, 
표준화 환자를  활용한 정신간호시뮬레이션 교육 후 개인사고 역량은 비판적 사고 성향, 직무 역량인 정신간호 역량, 
전문직관 역량인 리더십 역량 및 사회정서적 역량 모두 통계적으로 유의한 차이를 보여 효과를 확인하였다. 따라서 표준
화 환자를 활용한 정신간호시뮬레이션 교육은 정신간호실무 영역에서의 미래핵심간호역량을 함양하는데 효과적인 학습
전략으로 향후 시뮬레이션 프로그램 개발에 반영하여 적용할 것을 제안한다. 
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   자료수집방법은 구조화된 설문지를 활용하였다. 실험군은 
교내에서 시나리오별 표준화 환자를 활용한 정신간호시뮬레
이션 교육을 6회기 적용하였다.
   본 연구에 적합한 표본 수는 G*Power 3.1.2 이용하여 효
과크기(effect size) .30, 유의수준(α) .05, 검정력(1-β) .90
으로 산출결과 90명 이었다. 탈락률 20% 고려하여 108명에
게 자료 수집하였으며, 설문지 응답이 부실한 14부를 제외하
고 최종 96부를 분석하였다. 

2.3 연구도구
2.3.1 비판적 사고성향
  비판적 사고성향은 윤 진[4]이 개발한 도구를 사용하였다. 
이 도구는 총24문항으로 각 문항은 5점 Likert로 점수가 높
을수록 비판적 사고성향 정도가 높음을 의미한다. 개발 당시 
Cronbach’s α .84이었고, 본 연구에서 .87이었다

2.3.2 정신간호 역량
  정신간호역량은 Rutledge 등[5]이 개발한 Behavioral 
Heath Care Competency(BHCC)를 한정원과 우희영[6]이 
신뢰도와 타당도를 검증한 도구를 사용하였다. 이 도구는 총
23문항으로 각 문항은 5점 Likert로 점수가 높을수록 정신간
호역량이 높음을 의미한다. 한정원과 우희영[6]의 연구에서  
Cronbach’s α .84이었고, 본 연구에서는 .87이었다.

2.3.3 리더십역량
  셀프리더십은 Manz[7]가 개발한 셀프리더십 측정 도구를 
Kim[8]이 신뢰도와 타당도를 검증한 도구를 사용하였다. 이 
도구는 총18문항으로  ‘자기 기대’ 3문항, ‘리허설’ 3문항, ‘목
표설정’ 3문항, ‘자기 보상’ 3문항, ‘자기비판’ 3문항, ‘건설적 
사고’ 3문항으로 구성되어 있다, 각 문항은 5점 Likert로 점수
가 높을수록 셀프리더십이 높음을 의미한다. Kim[8]의 연구
에서 Cronbach’s α .87이었고, 본 연구에서는 .87이었다.
2.3.4 사회정서역량
  사회정서역량은 Merrell, Juskelis, Tran and Buchanan 
[9]이 개발한 SEARS(Social and Emotional Assets and 
Resilience Scale)를 권영웅[10]이 신뢰도와 타당도를 검증
한 도구를 사용하였다. 이 도구는 총52문항으로 사회적 유능
감 22문항, 정서조절 12문항, 공감 6문항, 자아존중감 12문
항의 4개 하위척도로 구성되었다. 각 문항은 4점 Likert로 점
수가 높을수록 사회정서역량이 높음을 의미한다. 권영웅
[10]의 연구에서 Cronbach’s α .97이었고, 본 연구에서는 
.87이었다.

2.4 자료분석 방법
  수집된 자료는 SPSS/WIN 21.0을 이용하여 첫째, 대상자의 

일반적 특성과 주요변수는 기술통계로 분석하였다. 둘째 표

준화 환자를 활용한 정신간호시뮬레이션 교육 전후 차이는 

paired t-test로 분석하였다. 

3. 연구결과

3.1 대상자의 일반적 특성
   대상자의 일반적 특성을 분석한 결과, 평균 연령은 24.30

세였다. 성별은‘여학생’이 76.%이었다. 학업성취도(평균 

평점)는‘3.5점∼4.0점’으로 응답한 대상자가 37.5%이었

다. 건강상태와 경제 상태는‘중’, 사회적 지지 정도는

‘상’으로 응답한 대상자가 많았으며, 시뮬레이션실습 자

신감은‘보통’54.3%, 임상실습 만족도는‘높음’54.2%, 임

상실습 스트레스는‘보통’이 46.9%로 나타났다. 

Table 1. General Characteristics                   (N=96)
Characteristics Categories n (%) or M±SD

Age (year) 24.30±5.59
Gender Male 23(24.0)

Female 73(76.0)
Religion No 81(84.4)

Yes 15(15.6)
Grade point average

<3.5 32(33.3)
3.5-4.0 36(37.5)
>4.0 28(29.2)

Perceived health status 
Poor 7(7.3)
Moderate 48(50.0)
Good 41(42.7)

Self rated economic
status 

Poor 18(18.7)
Moderate 47(49.0)
Good 31(32.3)

Clinical practice
satisfaction

Poor 8(8.3)
Moderate 36(37.5)
Good 52(54.2)

Social support 
Poor 5(5.2)
Moderate 23(24.6)
Good 68(70.8)

Simulation practice
self-confidence

Low 20(20.8)
Middle 52(54.2)
High 24(21.0)

Clinical practice stress 
Low 9(9.4)
Middle 45(46.9)
High 42(43.7)

M=Mean; SD=standard deviation.
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3.2 대상자의 표준화 환자를 활용한 정신간호 시
뮬레이션실습 참여 전후의 미래핵심간호역량 차
이
   대상자의 시뮬레이션 실습 전후의 핵심역량을 분석한 결

과 비판적 사고성향은 5점 만점에 실습 전 평균 점수 3.58점, 

실습 후 4.05점으로 통계적으로 유의한 차이가 있었다

(t=4.93, p<.001). 시뮬레이션 실습 전후의 사회정서역량은 

5점 만점에 실습 전 평균 점수 3.73점, 실습 후 3.96점으로 

통계적으로 유의한 차이가 있었다(t=3.93, p<.001). 시뮬레

이션 실습 전후의 리더십 역량은 4점 만점에 실습 전 평균점

수 2.93점, 실습 후 3.16점으로 통계적으로 유의한 차이가 있

었다(t=3.03, p=.003). 시뮬레이션 실습 전후의 정신간호역

량은 5점 만점에 실습 전 평균점수 3.75점, 실습 후 4.08점으

로 통계적으로 유의한 차이가 있었다(t=6.41, p<.001).
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 Table 2. Differences in dependent variables                                                                           (N=96)
Variables Pre-test

(M±SD)
Post-test
(M±SD)

Difference
(M±SD) t (p)

Critical thinking disposition 3.58±0.62 4.05±0.54 -0.47±0.72 4.93(.001)
Social-emotional competence 3.73±0.63 3.96±0.63 -0.24±0.76 3.93(.001)
Leadership 2.93±0.61 3.16±0.47 -0.23±0.56 3.03(.003)
Psychiatric nursing competency 3.75±0.51 4.08±0.54 -0.32±0.64 6.41(.001)
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