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초 록

본 연구는 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 조직의사소통, 직무스트

레스 및 직무만족도를 확인하고, 두 집단 간의 차이를 확인하기 위한 서술적 조사연구이

다. B 광역시 소재 150병상 이상 200병상 이하 규모의 재활전문병원 3곳, 중소병원 

3곳에서 근무하는 재활병동 간호사 132명과 일반병동 간호사 131명을 대상으로 자료

를 수집하였고, 수집된 자료는 SPSS WIN 25.0을 이용하여 분석하였다. 분석 결과, 재

활병동 간호사가 일반병동 간호사에 비해 직무특성과 조직의사소통이 높은 것으로 나

타났다. 재활병동 간호사의 직무만족도는 직무특성과 조직의사소통과는 정적 상관관계, 

직무스트레스와 부적 상관관계가 있었으며, 일반병동 간호사의 직무만족도는 조직의사

소통과 정적 상관관계, 직무스트레스와 부적 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 재활병

동 간호사와 일반병동 간호사의 직무만족에 영향을 미치는 요인은 직무스트레스 및 

조직의사소통으로 나타났으며, 각각의 설명력은 38.8%, 22.7%였다. 본 연구 결과를 

통해 직무스트레스와 조직의사소통은 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무만족

도에 영향을 주는 것으로, 직무스트레스 관리와 효율적인 조직의사소통의 중요성이 확

인되었다.
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 알기 쉬운 요약

이 연구는 왜 했을까? 최근 질병의 만성화, 노령 인구의 증가 및 산업재해 환자의 증가로 재활의료

의 중요성이 커지고 있으며 재활간호가 필요한 대상자는 꾸준히 증가하고 있으나, 재활전문인력 

수급 및 확충 방안 중 재활간호사의 역할은 아직 명확하지 않다. 이에 재활병동 간호사의 전문직

능력을 향상시키기 위한 기초자료를 확보하기 위해 재활병동 간호사의 직무특성, 직무스트레스, 조

직의사소통과 직무만족을 확인하고 일반병동 간호사와 비교, 분석하고자 하였다.

새롭게 밝혀진 내용은? 재활병동 간호사가 일반병동 간호사에 비해 직무특성과 조직의사소통이 

높은 것으로 나타났다. 또한 재활병동 간호사의 직무만족도는 직무특성과 조직의사소통과는 정적 

상관관계, 직무스트레스와 부적 상관관계가 있었으며, 재활병동 간호사의 직무만족에 영향을 미치는 

요인은 직무스트레스 및 조직의사소통임을 확인하였다.

앞으로 무엇을 해야 하나? 간호사의 직무스트레스 중 직무요구와 직무정체성이 가장 높게 나타나 

이에 대한 양적연구와 더불어 질적연구가 이루어져야 할 필요가 있다. 또한 재활병동 간호사의 조직

의사소통에서 조직분위기가 가장 낮게 나타나 간호조직의 분위기를 높여줄 수 있는 전략을 개발하고

이에 대한 효과를 확인할 필요가 있다.

http://dx.doi.org/10.15709/hswr.2023.43.1.157
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Ⅰ. 서론

1. 연구의 필요성

최근 질병의 만성화, 노령 인구의 증가 및 산업재해 환자의 

증가로 재활의료의 중요성이 커지고 있으며 재활간호가 필요

한 대상자는 꾸준히 증가하고 있다(김보영, 이주연, 2019). 이

러한 변화에 맞추어 정부는 2019년 1기 재활의료기관 지정 

계획을 확정하여 발병 또는 수술 후 회복기 재활환자의 기능

회복시기에 집중적인 재활치료를 통한 장애 최소화, 조기 일

상생활로의 복귀, 지역사회 연계를 목적으로 시설, 인력, 장비

를 갖춘 재활의료기관을 지정 및 운영하도록 하였다(보건복지

부, 2019). 재활의료 환경이 빠르게 변화하는 것에 비해 재활

전문인력 수급 및 확충 방안 중 재활간호사의 역할은 아직 명

확하지 않다(김창희, 임은선, 문경희, 박민정, 2017). 

재활간호 대상자들은 급성기 치료와 달리 상태 호전에 뚜

렷한 변화가 없고, 장기간의 입원생활로 환자 및 가족들까지 

소진되어 우울 등의 심리, 사회적 문제를 가지고 있는 경우가 

많다(고정옥, 고은, 2014). 이에 재활간호는 신체적 또는 정신

적으로 장애를 가지고 있는 대상자들의 삶의 질을 높이는 것

을 목표로 하고 있으며, 재활병원 간호사는 재활 대상자와 가

족에게 재활 관련 교육, 조정, 간호 등을 수행하는 자로 다학

제 팀에서 환자를 대변하며 팀 구성원의 업무를 조정하는 중

요한 역할을 한다(김상희, 김남희, 2016; 소희영, 김정화, 박

지원, 임난영, 2009; Dreyer et al., 2016). 

조직에서의 직무는 개인과 조직을 연결하는 중요한 매개체

로 직무특성이란 어떤 직무가 사람들에게 일할 마음을 갖게 

하며, 누가 그 일에 적합한지 그리고 동기부여를 제공하도록 

어떻게 설계할 것인지, 이에 따른 구성원의 활동이나 직무만

족, 조직성과의 향상과 같은 결과를 어떻게 측정할 것인가 등

에 대한 것이다(신유근, 1990). 직무특성을 구성하는 하위 핵

심개념들은 기술다양성, 직무정체성, 직무중요성, 자율성 및 

피드백으로 이 중 기술 다양성, 과업 정체성, 과업 중요성이 

높을수록 구성원이 그 일이 의미 있고 가치 있으며 해 볼 만하

다는 느낌을 갖게 하며, 자율성과 피드백은 구성원 자신이 행

한 성과가 얼마나 유효한가에 대한 인식과 책임감을 갖게 한

다(김서영, 이규영, 백선숙, 2013; Hackman & Oldham, 

1976). 재활병원 간호사의 직무는 11개로 분류되며 신경인성 

장･방광 훈련, 연하장애간호, 호흡재활간호, 기동성장애간호, 

인지재활간호, 사회심리간호, 직접간호 제공, 교육 및 상담, 

행정, 조정, 자기계발 등으로, 일반병동 간호사보다 다차원적

인 역할을 수행하고 있다(소희영, 김정화, 박지원, 임난영, 

2009). 재활간호의 전문성은 건강관리의 연속성에 따라 다양

한 상황에서 발휘되어야 하므로 재활의료 및 복지에 대한 지

식과 기술이 필수적이나, 우리나라의 재활병원 간호사는 재활

간호와 관련된 불충분한 교육과 모호한 역할, 낮은 인식, 열악

한 환경 등으로 인하여 역할수행에 어려움을 겪고 있는 것으

로 나타났다(김창희, 임은선, 문경희, 박민정, 2017; 김지혜, 

이지윤, 2021). 재활병동 간호사들은 급성기 병동에 비해 새

로운 간호기술에 대한 내용보다는 직접간호 제공, 기능유지와 

합병증 예방, 건강교육 및 상담자로서의 역할을 하는 등 다차

원적 역할을 이행할 수 있는 재활 환자에게 필요한 전문적인 

재활간호 직무교육이 필요하다(김상희, 김남희, 2016).

병원조직은 다양한 직종의 인력으로 구성되어 있어 상호 

간의 의견 불일치나 갈등 수준이 다양하여 조직의 목표를 달

성하는 데 있어 의사소통은 필수적이며, 간호사는 병원의 모

든 의료 인력과 환자와의 매개체 역할을 하므로 간호사에 있

어 원활하고 정확한 의사소통은 매우 중요하다(강소영, 권해

경, 조미라, 2014). 간호사의 효과적인 의사소통 능력은 정확

하고 일관성 있는 간호업무 수행을 도와줌으로써 환자의 만족

도와 간호의 질을 향상시키고 타 부서와 직결되어 동료간의 

조직의사소통과 직무만족을 증가시키는 데 많은 영향을 미친

다(이은경, 김옥현, 2009; Kourkouta & Papathanasiou, 

2014; 이애경, 여지영, 정성원, 변상석, 2013). 재활병동 간호

사의 경우 직무특성상 타 직종과 협업해야 하는 경우가 많아 

일반병동의 간호사보다 특히 효율적인 조직의사소통이 요구

된다(김상희, 김남희, 2016). 

재활병동 간호사의 직무스트레스 원인으로는 업무량 과중

과 밤 근무, 부적절한 보상뿐만 아니라 재활병동의 업무특성

상 의사뿐만 아니라 물리치료사, 언어치료사 등 많은 타 의료

인과 협업하므로 치료과정에서 의사, 타 의료인 및 환자의 요

구 중 우선순위를 조정하면서 발생하는 역할갈등이 스트레스 

요인으로 보고되었다(고정옥, 고은, 2014). 적당한 스트레스

는 직무수행에 유용할 수 있으나 적정 수준 이상의 직무스트

레스는 직무만족도를 감소시키고 궁극적으로 간호의 질을 저

하시킬 수 있으며 특히 직무만족도는 직무스트레스와 매우 관

련이 높은 것으로 보고되었다(이애경, 여지영, 정성원, 변상

석, 2013). 특히 재활병동 간호사는 일반병동 간호사의 주 업
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무를 포함한 보다 다차원적인 역할을 이행해야 하므로 직무스

트레스가 더 가중될 수 있을 것으로 생각되며, 일반병동에서 

근무하는 간호사와 비교하여 차이가 나는 직무스트레스 요인

이 있는지 확인할 필요가 있다.

직무만족이란 각 개인이 직무와 관련하여 경험하는 욕구만

족 정도의 함수로서 개인이 그들의 직업에 얼마나 만족하는지

를 의미한다. 재활병동 간호사는 다차원적인 역할을 수행하는

데도 불구하고, 업무에 대한 자긍심, 보람, 전문직에 대한 긍

지 등의 만족도가 낮은 것으로 나타났다(김상희, 김남희, 

2016). 직무만족이 되지 않을 경우 효과적으로 자신의 업무를 

수행하기 어려우며, 직무특성, 직무스트레스, 역할갈등, 의사

소통과 관련이 있으므로 직무만족은 매우 중요한 요인으로 간

호관리자에 큰 관심 대상이다(김서영, 이규영, 백선숙, 2013; 

오명옥, 성미혜, 김양원, 2011; 김금옥, 고미숙, 최은희, 김혜

정, 2018; 이애경, 여지영, 정성원, 변상석, 2013).

지금까지의 간호사들을 대상으로 하여 직무특성, 직무스트

레스, 의사소통 및 직무만족에 대한 선행연구들은 많이 이루

어져 왔으나(김금옥, 고미숙, 최은희, 김혜정, 2018; 김서영, 

이규영, 백선숙, 2013; 송미자, 강인순, 김동희, 2009; 이애경, 

여지영, 정성원, 변상석, 2013; 이소영, 2006; 임지영, 김은주, 

김근면, 2022), 재활병동 간호사를 대상으로 직무특성, 직무

스트레스, 조직의사소통과 직무만족을 확인하고 일반병동 간

호사와 비교한 연구는 거의 이루어지지 않은 실정이다. 이에 

본 연구는 재활병동 간호사의 직무특성, 직무스트레스, 조직

의사소통과 직무만족을 확인하고 일반병동 간호사와 비교, 분

석함으로써, 재활전문병동의 효과적인 간호인력 관리 방안 및 

재활병동 간호사의 전문직 능력을 향상시키기 위한 기초자료

를 제공하고자 한다.

2. 연구목적

본 연구는 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 

조직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도 정도와 상관관계

를 확인하고, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무만족

도에 영향을 미치는 요인을 확인하고자 함이며, 구체적인 목

표는 다음과 같다.

첫째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 일반적 특성을 

파악한다.

둘째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 조

직의사소통, 직무스트레스, 직무만족도 정도 차이를 비교한다.

셋째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 일반적 특성에 

따른 직무특성, 조직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도의 

차이를 파악한다.

넷째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 조직

의사소통, 직무스트레스, 직무만족도의 상관관계를 파악한다.

다섯째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 

조직의사소통, 직무스트레스가 직무만족도에 미치는 영향을 

확인한다.

Ⅱ. 이론적 배경

1. 직무특성

직무특성이란 직무를 수행함에 있어 개인에게 주어지는 직

무에 대한 책임감, 의미감, 결과인지 등을 느끼게 하는 핵심 

직무를 특성별로 구분한 것을 의미하는 것으로 개인에게 내재

적 만족과 동기를 제공하고 조직의 기여도와 업무성과를 높인

다(Hackman & Oldham, 1975). Hackman & Oldham 

(1975)에 따르면 직무특성은 기술다양성, 과업정체성, 과업중

요성, 직무자율성, 피드백으로 구성되어 있다. 기술다양성은 

개인이 직무를 수행할 때 다양하고 수준 높은 능력과 기술이 

요구되고 발휘될 수 있는 정도로 기술다양성이 높을수록 직무

에 대한 보람은 더 커진다. 과업정체성은 수행하는 직무 그 

자체가 얼마나 완전한 것인가 하는 것으로 개인이 수행하는 

직무의 기여도와 연계성을 명확히 아는 정도로 직무를 수행할 

때 직무를 의미 있는 것으로 지각하게 된다. 과업중요성은 직

무가 조직 구성원들과 직무 자체가 미치는 영향력으로, 직무

중요성이 높을수록 자신의 일에 대한 자신감이나 의미 부여가 

높아진다. 직무자율성은 수행하는 직무가 작업의 계획과 작업

의 수행에 사용할 절차를 결정하는 데 실질적으로 부여하는 

자유, 재량권, 독립성의 정도로 독립적인 판단이나 의사결정

의 재량이 넓을수록 일에 대한 책임감이 높아지며, 높은 자아

실현욕구와 성장욕구를 불러일으키게 된다. 피드백은 자신의 

직무처리 과정 및 수행 결과에 대한 정보를 이해하고 습득하

는 정도로 피드백이 잘 되어 있으면 결과인지가 커진다. 

임상간호사의 직무특성이 높을수록 직무만족도가 높았으

며, 병원간호사의 직무특성 점수가 높을수록 직무스트레스가 
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감소하였고 집단응집력이 강해지며 조직관리와 조직몰입이 

높은 것으로 보고되고 있다(김서영, 이규영, 백선숙, 2013; 송

미자, 강인순, 김동희, 2009). 직무특성의 하위요인 중 과업정

체성, 과업중요성과 자율성은 간호사의 임파워먼트에 영향을 

주는 요인으로 나타나 직무특성이 다각적인 측면으로 영향을 

주는 요인임을 보여주었다(어용숙, 조규영, 2010). 선행연구 

결과에서 직무특성이 직무만족도와 직무스트레스와 관련이 

있는 것으로 밝혀졌으나 재활전문병동간호사를 대상으로 한 

연구는 거의 이루어지지 않아 재활전문병동간호사와 일반병

동간호사를 대상을 비교할 수 있는 연구가 필요하다.

2. 조직의사소통

조직의사소통은 구성원들 간의 조직의사소통을 이루는 과

정에서 긍정적으로 느끼는 개인적 만족 및 정서적 반응으로 

매우 다차원적인 개념이다(Downs & Hazen, 1977). 일반적

인 의사소통이 다른 사람과 얼마나 효과적으로 상호작용하는

가에 초점을 둔다면 조직의사소통은 조직 내에서 이루어지는 

전반적인 의사소통 환경에 대한 구성원들의 만족감으로 의사

소통의 매체나 조직분위기, 구성원 간의 긍정적인 반응 등을 

포함한다(강경화, 한용희, 강수진, 2012).

Downs & Hazen(1977)이 개발한 도구를 기반으로 병원간

호사에 맞게 수정･보완한 홍은미(2007)의 조직 의사소통 만

족은 수직적 의사소통, 수평적 의사소통, 의사소통의 매체 및 

조직분위기로 구성되어 있다(홍은미, 2007). 수직적 의사소통

은 상급자와의 의사소통에 대한 만족을 의미하며, 수평적 의

사소통은 부서 내 또는 동료 간 업무와 관련되지 않는 의사소

통과 인간적인 만족을 말한다. 의사소통 매체는 의사소통으로 

활용되는 문서, 연락 등에 대한 만족을 의미하며, 조직분위기

는 조직이나 개인 차원에서 의사소통 환경에 대한 일반적인 

만족을 말한다(김미종, 김경자, 2016).

의료기관은 환자를 중심으로 의사, 간호사, 의료기사, 행정

직 등 다양한 직종으로 구성되어 있으며 근무 형태가 다양하

기 때문에 상호 간의 의견 불일치나 갈등이 발생할 가능성이 

높아 다른 조직에 비해 효과적인 의사소통은 중요하다(고영

진, 이미향, 김민영, 2022). 간호사의 조직의사소통은 조직몰

입에 정적 상관관계가 있으며, 조직성과에 유의한 영향요인으

로 조직몰입과 조직의 성과를 높이기 위해서는 효과적인 조직

의사소통을 마련하여야 한다(강경화, 한용희, 강수진, 2012; 

고영진, 이미향, 김민영, 2022). 특히 재활전문병동간호사는 

다른 부서보다 업무가 다학제 간의 협력으로 이루어지는 경우

가 많아 더욱 효과적이고 효율적인 조직의사소통이 요구된다. 

이를 위해서는 우선적으로 재활전문병동간호사와 일반병동간

호사의 조직 의사소통 만족에 대한 분석이 이루어져야 할 것

이다.

3. 직무스트레스

직무스트레스는 직무 중 발생하는 스트레스로 정상적인 흐

름을 방해하는 내외적 사건으로 인한 신체적, 생리적, 심리적 

상태를 역기능적으로 변화시키는 것을 의미하며, 간호사는 과

도한 업무량과 제한된 인적자원, 다양한 역할을 요구하는 직

무환경, 환자의 생명을 다루는 업무의 특성상 다른 직종에 비

해 직무스트레스가 높은 편이다(김세영, 백성희, 2016; 이애

경, 여지영, 정성원, 변상석, 2013). 직무스트레스가 클수록 

직무만족이 감소되고 결근율 및 이직의도가 증가되어 조직에 

부정적인 영향이 미치게 되며, 이는 궁극적으로 질적인 간호 

제공과 조직성과에도 부정적인 영향을 미칠 수 있다(양애선, 

강윤희, 2013).

재활전문병동간호사를 대상으로 한 고정옥, 고은(2014)의 

연구에서 직무스트레스의 주요 요인으로 업무량 과중, 밤 근

무, 의사와의 관계갈등, 부적절한 보상 등이었으며, 응급실간

호사를 대상으로 한 오명옥, 성미혜, 김양원(2011)의 연구에

서 부적절한 보상이 가장 높았으며 다음이 의사와의 대인관계

상 갈등, 업무량 과중, 의사와의 업무상 갈등 순으로 나타나 

유사한 결과를 보였다. 또한 직무스트레스는 직무만족과 부정

적 상관관계가 있으며 직무만족에 부정적인 영향을 주는 요인

으로 나타났다(고정옥, 고은, 2014; 이애경, 여지영, 정성원, 

변상석, 2013). 재활병동 간호사는 불명확한 업무체계와 재활

간호에 업무 경험의 부족 등 업무 및 환경적 요인으로 인해 

직무스트레스가 가중되고 있지만 이에 대한 연구가 미흡한 실

정이다. 따라서 재활병동 간호사를 대상으로 하여 직무특성, 

조직의사소통과 함께 직무스트레스를 파악할 필요가 있을 것

이다.

4. 직무만족도

직무만족은 개인이 자신의 업무를 수행하거나 경험하는 것
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에 의해 발생하는 즐거움 또는 긍정적인 정서 상태를 의미하

며, 간호사의 직무만족은 업무를 수행하는 데 있어 간호사 자

신의 사기를 진작시키고 환자에게 양질의 간호서비스를 제공

하게 하며 조직의 발전에도 긍정적인 영향을 미친다(임지영, 

김은주, 김근면, 2022). 즉 직무만족은 개인적 삶의 질과 만족 

그리고 조직적 차원의 특성, 이직의도, 나아가 간호의 질과 직

접적 관계가 있는 중요한 요인으로, 직무특성에 있어 기술의 

다양성, 업무의 명확성, 자율성이 높을수록 직무만족도가 증

가하게 되며, 성취감과 인정, 성장의 원천이 되기도 한다(김상

경, 김근면, 2018).

지금까지 간호사를 대상으로 다양한 변수와 더불어 직무만

족에 대한 연구가 많이 이루어졌으나 재활전문병동간호사의 

직무만족에 영향을 주는 요인을 확인한 연구는 미흡하므로 그

에 대한 연구가 우선적으로 이루어져야 할 것이다. 

Ⅲ. 연구 방법

1. 연구 설계

본 연구는 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 

조직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도 정도와 상관관계

를 확인하고, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무만족도

에 영향을 미치는 요인을 확인하기 위한 서술적 조사연구이다.

2. 연구 대상

본 연구의 대상자는 B 광역시 소재 150병상 이상 200병상 

이하 규모의 재활의료 지정운영병원 3곳, 중소병원 3곳에 재직 

중인 재활병동 간호사와 일반병동 간호사 중 본 연구의 목적을 

설명한 후 그 내용을 이해하고 자발적으로 참여를 수락한 자이

다. 표본 수는 G*Power 3.1 프로그램을 이용하여 구하였으며 

두 집단의 평균차이를 확인하기 위해서 유의수준(α)=.05, 중간 

효과크기 .50, 검정력 .95일 때 필요한 최소 대상자 수는 각각 

105명이었다. 본 연구에서는 탈락률 30%를 고려하여 재활병동 

간호사 150명과 일반병동 간호사 150명으로 총 300부의 설문

지를 배부하였고, 총 292부가 수거되었다. 그중 응답이 불성실

한 29부를 제외한 263부(88%)를 최종 분석 대상으로 하였다. 

3. 연구도구

본 연구의 도구는 구조화된 자가기입형 설문지를 사용하였

으며, 설문 문항은 일반적 특성 8문항, 직무특성 18문항, 조직

의사소통 24문항, 직무스트레스 24문항, 직무만족도 20문항

으로 총 94문항으로 구성되었다.

가. 직무특성

직무특성은 직무가 가진 특성으로 조직 구성원의 동기유발

이나 직무만족에 관련된 특성을 의미한다(Hackman & 

Oldham, 1976). 본 연구에서는 Hackman & Oldham(1975)

이 개발한 직무진단조사(Job Diagnostic Survey, JDS)를 이용

도(2003)가 번역하여 사용한 도구를 사용하였다. 총 18문항

으로 기술다양성, 직무정체성, 직무중요성, 자율성 및 피드백

의 내용으로 구성되어 있으며, 본 연구에서는 항목별 신뢰도

가 낮은 2문항(기술다양성)을 제외한 총 16문항을 분석하였

다. Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇

다’ 5점으로 점수가 높을수록 직무특성 요인의 정도가 높음을 

의미한다. 이용도(2003)의 연구에서 신뢰도 Cronbach’s α

=.70이며, 본 연구에서는 Cronbach’s α=.84였다. 

나. 조직의사소통

조직의사소통이란 병원의 조직의 구조 속에서 송신자와 수

신자간의 이루어지는 것으로 고유한 의미를 얻어내기 위한 메

시지 교환이다(Redding, 1985). 본 연구에서는 Downs & 

Hazen(1977)이 개발하고, 홍은미(2007)가 수정･보완한 도구

를 사용하였다. 총 24문항으로 수직적 의사소통, 수평적 의사

소통, 의사소통매체 및 조직분위기의 내용으로 구성되어 있

다. Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇

다’ 5점으로 점수가 높을수록 조직의사소통 수준이 높음을 의

미한다. 홍은미(2007)의 연구에서 신뢰도는 Cronbach’s α

=.88이며, 본 연구에서는 Cronbach’s α=.88이었다.

다. 직무스트레스

본 연구에서 직무스트레스는 장세진 외(2005)가 고안한 도

구를 사용하여 확인하였으며, 총 24문항(단축형)으로 직무요
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구, 직무자율성 결여, 관계 갈등, 직무불안정, 조직체계, 보상

부적절 및 직장문화의 내용으로 구성되어 있다. Likert 4점 척

도로 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점에서 ‘매우 그렇다’의 4점으로 점

수가 높을수록 직무스트레스가 높은 것을 의미한다. 장세진 

외(2005)의 연구에서 신뢰도는 영역별로 Cronbach’s α

=.51-.82이며, 본 연구에서는 Cronbach’s α=.71이었다. 

라. 직무만족도

본 연구에서는 직무만족은 미네소타 산업관계 연구소에서 

개발한 Minnesota Satisfaction Questionnaire(MSQ)를 박아

이린(2005)이 한국어로 번역한 Korean Minnesota 

Satisfaction Questionnaire(K-MSQ) 도구를 사용하여 확인하

였다. 총 20문항으로 내향적 가치와 외향적 가치에 대한 내용

으로 구성되어 있으며, Likert 5점 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’ 

1점에서 ‘매우 그렇다’ 5점으로 점수가 높을수록 직무만족도

가 높음을 의미한다. 박아이린(2005)의 연구에서는 신뢰도는 

Cronbach’s α=.82이며, 본 연구에서는 Cronbach’s α=.83이

었다.

4. 윤리적 고려

신라대학교 생명윤리 심의위원회로부터 연구승인(IRB No. 

1041449-201904-HR-011)을 받은 후 연구를 진행하였다. 자

료 수집을 위해 본 연구자가 간호부서장을 직접 방문하여 연

구의도 및 설문의 내용을 설명한 후 허락을 받았다. 연구자가 

직접 연구의 취지와 목적을 설명하고 무기명으로 처리됨과 언

제라도 철회 가능한 점, 연구 이외의 목적에 사용되지 않음을 

설명 후, 연구 참여에 동의한 대상자에게 연구 대상자 동의서

를 작성하게 한 후 설문지를 배부하였다. 본 설문지에는 민감

한 정보가 포함되어 있어 테이프를 부착한 봉투를 제공하여 

설문이 끝난 후 봉투에 넣어 직접 회수하였다. 설문조사에 참

여한 간호사에게 소정의 사례품을 제공하였다.

5. 자료 수집 및 분석 방법

자료 수집 기간은 2019년 6월 1일부터 6월 30일까지였다. 

수집된 자료는 SPSS WIN 25.0을 이용하였으며 구체적인 분

석 방법은 다음과 같다. 

첫째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 일반적 특성은 

기술통계로 분석하고, -test로 두 집단의 동질성을 검정하

였다.

둘째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 조

직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도 정도는 평균, 표준

편차로 구하였고, 두 집단 간 제 변수들의 차이는 t-test로 확

인하였다.

셋째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 일반적 특성에 

따른 직무특성, 조직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도의 

차이는 t-test와 ANOVA로, 사후검증은 Scheffé test를 실시하

였다. 분석에 앞서 정규성 검정(Shapiro-Wilk)을 실시하였으

며, 정규성을 만족하지 못할 경우 비모수검정(Mann Whitney 

U-test, Kruskal-Wallis test)을 실시하였다.

넷째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 조

직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도 간의 관계는 피어슨

상관계수(Pearson’s correlation coefficient)로 분석하였다.

다섯째, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 

조직의사소통, 직무스트레스가 직무만족에 미치는 영향을 확

인하기 위해 다중선형회귀분석(multiple linear regression 

analysis)을 실시하였다.

Ⅳ. 연구 결과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자의 일반적 특성은 <표 1>과 같다. 재활병동 간호사

는 재활의료 지정운영병원 3곳에 재활병동에 근무하는 간호

사로 총 132명이며, 일반병동 간호사는 중소병원 3곳에 내과

병동과 신경과병동에서 근무하는 간호사로 총 131명이다. 전

체 대상자의 평균 연령은 32.46±6.90세이었으며, 재활병동 

간호사의 평균 연령은 33.03±7.10세, 일반병동 간호사의 평

균 연령은 31.88±6.80세이었다. 결혼 상태는 두 집단 모두 미

혼이 더 많은 비중을 차지하였으며, 교육 정도 역시 두 집단 

모두 학사졸업이 가장 많은 비중을 차지하였다. 연봉은 3천~4

천만 원 미만이 두 집단 모두 가장 많았으며, 임상 경력은 1~5

년 미만과 5~10년 미만이 가장 많았다. 현 부서 경력은 두 

집단 모두 1~3년 미만이 가장 많은 비중을 차지하였으며, 두 

집단 모두 일반간호사가 가장 많은 비중을 차지하였다. 대상
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자의 일반적 특성에서 두 집단 간의 유의한 차이가 나는 변수

는 없는 것으로 나타났다.

2. 대상자의 직무특성, 조직의사소통, 직무스트레스 

및 직무만족도

대상자의 직무특성, 조직의사소통, 직무스트레스, 직무만족

도의 차이는 <표 2>와 같다. 재활병동 간호사의 직무특성은 

3.74±0.28점, 조직의사소통 3.31±0.31점, 직무스트레스 

2.37±0.21점, 그리고 직무만족도는 3.27±.037점이었다. 일반

병동 간호사의 3.23±0.29점, 조직의사소통 3.07±0.35점, 직

무스트레스 2.36±0.19점 그리고 직무만족도는 3.31±.038점

이었다. 직무스트레스와 직무만족도에서는 두 집단 간의 유의

한 차이가 없었으며, 직무특성(t=-14.48, p<.001), 조직의사

소통(t=-5.84, p<.001)에서 재활병동 간호사가 일반병동 간호

사보다 높게 나타났다. 

직무특성에서 모든 하위영역에서 재활병동 간호사가 일반

병동 간호사보다 높게 나타났으며 재활병동 간호사는 직무 중

요성이 가장 높게 나타났으며 일반병동 간호사는 피드백이 가

장 높게 나타났다. 조직의사소통 수준에서는 하위영역에서 조

특 성 구 분
전체 (n=263) 재활병동 (n=131) 일반병동 (n=132)

/t p
N(%) N(%) N(%)

연령

25세 미만 19(7.2) 5(3.8) 14(10.7)

5.29 .259

25~29세 87(33.1) 45(34.1) 42(32.1)

30~34세 72(27.4) 38(28.8) 34(26.0)

35~39세 44(16.7) 21(15.9) 23(17.6)

40세 이상 41(15.6) 23(17.4) 18(13.7)

Mean±SD 32.46±6.90  33.03±7.10 31.88±6.80 -1.35 .180

결혼 상태
미혼 186(70.7) 95(72.0) 91(69.5)

0.20 .655
기혼 77(29.3) 37(28.0) 40(30.5)

교육 정도

전문대졸 66(25.1) 30(22.7) 36(27.5)

1.63 .443학사졸업 180(68.4) 95(72.0) 85(64.9)

대학원 이상 17(6.5) 7(5.3) 10(7.6)

연봉

3천만 원 미만 53(20.2) 26(19.7) 27(20.6)

1.99 .3693천~4천만 원 미만 188(71.5) 98(74.2) 90(68.7)

4천만 원 이상 22(8.4) 8(6.1) 14(10.7)

임상 경력

1년 미만 25(9.5) 9(6.8) 16(12.2)

2.47 .482
1~5년 미만 91(34.6) 47(35.6) 44(33.6)

5~10년 미만 86(32.7) 43(32.6) 43(32.8)

10년 이상 61(23.2) 33(25.0) 28(21.4)

현 부서 경력

1년 미만 83(31.6) 35(26.5) 48(36.6)

6.31 .098
1~3년 미만 122(46.4) 70(53.0) 52(39.7)

3~5년 미만 34(12.9) 18(13.6) 16(12.2)

5년 이상 24(9.1) 9(6.8) 15(11.5)

현재 직위

일반간호사 193(73.4) 100(75.8) 93(71.0)

1.86 .395주임간호사 44(16.7) 18(13.6) 26(19.8)

부서관리자 26(9.9) 14(10.6) 12(9.2)

근무 형태
교대근무 181(68.8) 93(70.5) 88(67.2)

0.33 .566
고정근무 82(31.2) 39(29.5) 43(32.8)

계 263(100.0) 132(100.0) 131(100.0)

표 1. 대상자의 일반적 특성
(N=263)
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직분위기를 제외한 나머지 영역에서 재활병동 간호사가 일반

병동 간호사보다 높게 나타났으며 두 집단 모두 수직적 의사

소통이 가장 높게 나타났다. 직무스트레스에서는 두 집단의 

차이가 없었으며 하위영역 중 두 집단 직무요구가 가장 높았

으며 관계갈등이 가장 낮게 나타났다. 직무만족도에서 두 집

단 모두 내향적 가치가 외향적 가치보다 높게 나타났다. 

3. 재활병동 간호사의 일반적 특성에 따른 

직무특성, 조직의사소통, 직무스트레스 및 

직무만족도 간의 차이

재활병동 간호사의 일반적 특성에 따른 직무특성, 조직의사

소통, 직무스트레스, 직무만족도의 차이는 <표 3>과 같다. t-

검정과 ANOVA 분석을 하기 전 정규성 검증(Shapiro-Wilk)

을 하여 정규성을 따르는 변수에 있어서는 t-검정과 ANOVA 

분석을 실시하였으며, 정규성을 따르지 않는 변수에 있어서는 

비모수검정(Mann-Whitney U test, Kruskal-Wallis H검정)을 

실시하였다. 

재활병동 간호사의 일반적 특성에 따른 직무특성은 연령

(H=11.64, p =.020), 현재 직위(H=12.60, p =.002)와 근무 

형태(t=-2.35, p =.020)에서 차이가 있었으며, 고정근무 형태

가 교대근무에 비해 직무특성이 높은 것으로 나타났다. 조직

의사소통에 있어서는 직위에 따라 차이가 있었으며, 부서관리

자가 일반간호사에 비해 조직의사소통이 잘 되는 것으로 나타

났다(F=3.73, p =.027). 직무스트레스에서는 일반적 특성에 

따른 차이가 없었으며, 직무만족에 있어서는 연봉(F=4.98, p

=.008)과 현재 지위(H=9.16, p =.010)에 따라 차이가 있는 

것으로 나타났다. 연봉 2천~3천만 원 미만이 3천만 원 이상의 

집단에 비해 직무만족도가 낮았으며, 부서관리자가 일반간호

사에 비해 직무만족도 점수가 높은 것으로 나타났다.

변 수 하위영역
척도
범위

최솟값 최댓값
전체(n=263)

재활병동
(n=132)

일반병동
(n=131) t p

Mean±SD Mean±SD Mean±SD

직무특성

기술다양성 1-5 2.00 5.00 3.45±0.57 3.69±0.57 3.21±0.45 -7.55 <.001

직무정체성 1-5 2.67 4.67 3.37±0.40 3.83±0.40 3.15±0.39 -14.10 <.001

직무중요성 1-5 2.25 5.00 3.62±0.64 4.06±0.43 3.18±0.50 -15.30 <.001

직무자율성 1-5 1.33 4.67 3.30±0.54 3.37±0.60 3.23±0.47 -1.99 .048

피드백 1-5 2.50 4.75 3.50±0.39 3.65±0.34 3.34±0.38 -6.93 <.001

계 1-5 2.44 4.56 3.48±0.38 3.74±0.28 3.23±0.29 -14.48 <.001

조직
의사소통 

수직적의사소통 1-5 2.38 4.50 3.40±0.41 3.55±0.31 3.26±0.44 -5.99 <.001

수평적의사소통 1-5 1.60 4.60 3.23±0.52 3.38±0.51 3.08±0.48 -4.87 <.001

의사소통매체 1-5 1.80 4.20 3.24±0.49 3.40±0.48 3.07±0.44 -5.80 <.001

조직분위기 1-5 1.20 4.20 2.82±0.51 2.85±0.54 2.79±0.48 -0.89 .372

계 1-5 2.38 4.04 3.19±0.35 3.31±0.31 3.07±0.35 -5.84 <.001

직무
스트레스

직무요구 1-4 2.00 3.75 2.86±0.31 2.90±0.34 2.82±0.28 -2.03 .043

자율성결여 1-4 1.50 3.00 2.23±0.32 2.20±0.33 2.26±0.30  1.56 .119

관계갈등 1-4 1.00 3.33 2.10±0.40 2.09±0.39 2.11±0.41  0.42 .674

직무불안정 1-4 1.00 4.00 2.13±0.52 2.22±0.51 2.05±0.51 -2.58 .011

조직체계 1-4 1.50 3.25 2.41±0.36 2.44±0.37 2.39±0.35 -1.05 .295

보상부적절 1-4 1.33 3.67 2.42±0.42 2.42±0.40 2.43±0.44  0.30 .761

직장문화 1-4 1.00 3.50 2.25±0.38 2.21±0.40 2.28±0.36  1.38 .167

계 1-4 1.79 3.04 2.37±0.20 2.37±0.21 2.36±0.19  -0.35 .728

직무
만족도

내향적 가치 1-5 1.75 5.83 3.36±0.42 3.35±0.43 3.37±0.40  0.49 .628

외향적 가치 1-5 1.88 4.13 3.18±0.40 3.14±0.39 3.22±0.41  1.64 .102

계 1-5 1.80 4.75 3.29±0.38 3.27±0.37 3.31±0.38  1.02 .307

표 2. 대상자의 직무특성, 조직의사소통 수준, 직무스트레스 및 직무만족도

(N=263)
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4. 일반병동 간호사의 일반적 특성에 따른 

직무특성, 조직의사소통, 직무스트레스 및 

직무만족도 간의 차이

일반병동 간호사의 일반적 특성에 따른 직무특성, 조직의사

소통, 직무스트레스, 직무만족도의 차이는 <표 4>와 같다. 분

석하기 전 정규성 검증을 하여 정규성을 따르는 변수에 있어

서는 t-검정과 ANOVA 분석을 실시하였으며, 정규성을 만족

하지 못하는 변수에 있어서는 비모수검정(Mann-Whitney U 

test, Kruskal-Wallis H검정)을 실시하였다. 

일반병동 간호사의 경우 모든 변수에 있어서 일반적 특성

에 따른 유의한 차이가 없는 것으로 나타났다.

5. 변수 간의 상관관계 

전체 대상자의 변수 간의 관계에서 직무특성은 조직의사소

통과 정적 상관관계를 보였으며(r=.526, p <.001), 직무스트

레스와 직무만족도와는 유의한 상관관계가 없는 것으로 나타

났다. 조직의사소통은 직무스트레스와 부적 상관관계

(r=-.195, p=.001)를 직무만족도와 정적 상관관계(r=.373, p

특성 구분
빈도
(N)

직무특성 조직의사소통 직무스트레스 직무만족도

Mean±SD
t/H
(p)

Mean±SD
t/F/H
(p)

Mean±SD
t/Z/
F/H
(p)

Mean±SD
Z/F/H
(p)

연령

25세 미만  5 3.58±0.22

11.64†
(.020)

3.09±0.49

1.75
(.144)

2.29±0.34

 1.70
(.135)

3.41±0.43

0.88
(.476)

25~29세 45 3.76±0.29 3.33±0.33 2.43±0.24 3.19±0.36

30~34세 38 3.63±0.27 3.30±0.28 2.32±0.15 3.28±0.34

35~39세 21 3.77±0.27 3.24±0.31 2.35±0.23 3.28±0.48

40세 이상 23 3.87±0.27 3.42±0.28 2.37±0.17 3.34±0.30

결혼
상태

미혼 95 3.73±0.28 -0.84
(.403)

3.31±0.33 -0.40
(.692)

2.38±0.23  0.83
(.408)

3.22±0.36 -1.44‡
(.066)기혼 37 3.77±0.29 3.33±0.26 2.35±0.15 3.38±0.37

학력

전문대졸 30 3.71±0.29
3.54†
(.170)

3.31±0.28
2.87

(.060)

2.40±0.23
 0.46
(.631)

3.24±0.36
0.93†
(.627)

학사 95 3.73±0.27 3.29±0.32 2.36±0.21 3.27±0.38

석사 이상 7 4.01±0.37 3.58±0.30 2.35±0.16 3.36±0.25

연봉

2천~3천만 원 미만 26 3.67±0.32

1.37†
(.504)

3.21±0.41
1.60

(.205)

2.46±0.25
 2.66
(0.74)

3.07±0.37 4.98
(.008)

b,c>a
3천~4천만 원 미만 98 3.75±0.28 3.33±0.28 2.35±0.20 3.31±0.36

4천만 원 이상 8 3.80±0.26 3.36±0.30 2.34±0.15 3.31±0.22

임상
경력

1년 미만 9 3.63±0.50

3.67†
(.299)

3.20±0.52

2.47†
(.481)

2.22±0.18

 4.83†
(.185)

3.28±0.37

0.94†
(.816)

1~5년 미만 47 3.73±0.22 3.35±0.29 2.40±0.24 3.22±0.36

5~10년 미만 43 3.72±0.27 3.31±0.28 2.38±0.19 3.28±0.39

10년 이상 33 3.81±0.31 3.29±0.33 2.36±0.20 3.31±0.37

현 부서
경력

1년 미만 35 3.68±0.32

3.06†
(.383)

3.20±0.35

4.70†
(.195)

2.38±0.24

 1.09†
(.780)

3.20±0.42

5.34†
(.149)

1~3년 미만 70 3.74±0.25 3.36±0.29 2.36±0.20 3.26±0.34

3~5년 미만 18 3.79±0.30 3.35±0.30 2.40±0.20 3.29±0.36

5년 이상 9 3.89±0.34 3.30±0.29 2.35±0.23 3.53±0.36

현재
직위

일반간호사 100 3.69±0.28
12.60†

(.002)

3.28±0.33  3.73
(.027)

c>a

2.37±0.23

 0.22†
(.895)

3.22±0.35

9.16†
(.010)주임간호사 18 3.84±0.17 3.35±0.26 2.39±0.18 3.36±0.48

부서관리자 14 3.96±0.29 3.51±0.21 2.35±0.15 3.48±0.25

근무
형태

교대근무 93 3.70±0.28
-2.35
(.020)

3.29±0.33
-1.08
(.284)

2.38±0.23  

-.063‡
(.950)

3.23±0.37
-1.45‡
(.148)고정근무 39 3.83±0.27 3.36±0.28 2.35±0.16 3.36±0.37

주: † : Kruskal-Wallis test, ‡ : Mann-Whitney U test,  : Scheffé test

표 3. 재활병동 간호사의 일반적 특성에 따른 직무특성, 조직의사소통 수준, 직무스트레스 및 직무만족도의 차이
 (N=132)
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<.001)를 보였다. 직무스트레스는 직무만족도와 부적 상관관

계가 있는 것으로 나타났다(r=-.447, p <.001). 

재활병동 간호사의 변수 간의 관계에서 직무특성은 조직의

사소통(r=.571, p<.001)과 직무만족도(r=.238, p=.003)와 정

적 상관관계를 보였으며, 직무스트레스와는 유의한 상관관계

가 없는 것으로 나타났다. 조직의사소통은 직무스트레스와 부

적 상관관계(r=-.258, p=.001)를, 직무만족도와 정적 상관관

계(r=.470, p <.001)를 보였다. 직무스트레스는 직무만족도와 

부적 상관관계가 있는 것으로 나타났다(r=-.509, p <.001). 

일반병동 간호사의 변수 간의 관계에서 직무특성은 조직의

사소통(r=.324, p <.001)과 정적 상관관계를 보였으며, 직무

스트레스는 직무만족도와 부적 상관관계가 있는 것으로 나타

났다(r=-.379, p <.001). 조직의사소통은 직무스트레스와 부

적 상관관계(r=-.170, p =.026)를 직무만족도와 정적 상관관

계(r=.369, p<.001)를 보였다. 

6. 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 

직무스트레스 및 조직의사소통이 직무만족도에 

미치는 영향

재활병동 간호사의 직무특성, 직무스트레스, 조직의사소통

이 직무만족도에 영향을 알아보기 위해 다중회귀분석(동시입

력; enter)을 실시하였다. 독립변수로는 연구변수인 직무특성, 

직무스트레스, 조직의사소통과 일반적 특성에 따른 직무만족

특성 구분
빈도
(N)

직무특성 조직의사소통 직무스트레스 직무만족도

Mean±SD
t/Z/
F/H
(p)

Mean±SD
t/Z/
F/H
(p)

Mean±SD
t/Z/
F/H
(p)

Mean±SD
t/Z/
F/H
(p)

연령

25세 미만a 14 3.18±0.17

1.62
(.174)

3.20±0.39

1.22
(.308)

2.30±0.22

 0.47
(.758)

3.30±0.44

1.29
(.302)

25~29세b 42 3.29±0.32 3.05±0.35 2.37±0.18 3.25±0.38

30~34세c 34 3.14±0.28 3.14±0.38 2.36±0.18 3.43±0.35

35~39세d 23 3.29±0.29 3.00±0.27 2.38±0.22 3.27±0.43

40세 이상e 18 3.20±0.26 3.01±0.34 2.37±0.17 3.31±0.28

결혼
상태

미혼 91 3.24±0.27 0.67.‡
(.504)

3.10±0.35 1.13
(.261)

2.37±0.20  0.86
(.391)

3.28±0.41 -1.398‡
(.162)기혼 40 3.20±0.33 3.02±0.35 2.34±0.17 3.38±0.30

학력

전문대졸 36 3.24±0.28
0.71†
(.701)

3.07±0.32
0.72

(.490)

2.40±0.21
 1.33
(.269)

3.24±0.43
1.38†
(.502)

학사 85 3.21±0.29 3.09±0.36 2.36±0.17 3.35±0.36

석사 이상 10 3.31±0.31 2.95±0.41 2.29±0.21 3.28±0.36

연봉

2천~3천만 원 미만 27 3.21±0.24
1.10†
(.576)

3.05±0.35
1.13†
(.568)

2.38±0.20
 0.31
(.733)

3.26±0.39
0.97†
(.616)

3천~4천만 원 미만 90 3.22±0.30 3.09±0.35 2.35±0.19 3.33±0.39

4천만 원 이상 14 3.29±0.28 3.01±0.39 2.38±0.14 3.29±0.31

임상
경력

1년 미만 16 3.25±0.20

7.53†
(.057)

3.17±0.36

0.72
(.539)

2.32±0.16

 0.98
(.406)

3.20±0.39

1.66†
(.647)

1~5년 미만 44 3.19±0.24 3.03±0.34 2.36±0.19 3.33±0.38

5~10년 미만 43 3.18±0.34 3.08±0.35 2.35±0.18 3.33±0.37

10년 이상 28 3.35±0.29 3.07±0.37 2.41±0.21 3.31±0.40

현 
부서
경력

1년 미만 48 3.21±0.22

2.36†
(.500)

3.05±0.34

0.23†
(.107)

2.34±0.17

 1.43
(.238)

3.29±0.36

1.94†
(.584)

1~3년 미만 52 3.21±0.28 3.10±0.35 2.37±0.20 3.30±0.42

3~5년 미만 16 3.31±0.35 3.03±0.29 2.44±0.17 3.30±0.32

5년 이상 15 3.25±0.42 3.13±0.44 2.34±0.20 3.43±0.36

현재
직위

일반간호사 93 3.19±0.28
5.73†
(.057)

3.03±0.34
2.28

(.107)

2.37±0.19
 4.49†
(.214)

3.29±0.40
0.82

(.444)
주임간호사 26 3.31±0.30 3.18±0.31 2.38±0.18 3.33±0.29

부서관리자 12 3.34±0.31 3.15±0.48 2.30±0.14 3.44±0.38

근무
형태

교대근무 88 3.22±0.31 -0.27
(.786)

3.06±0.35 -.525‡
(.600)

2.36±0.20 -.125‡
(.900)

3.28±0.40 -1.43
(.156)고정근무 43 3.24±0.25 3.10±0.35 2.37±0.17 3.38±0.33

주: † : Kruskal-Wallis test, ‡ : Mann-Whitney U test,  : Scheffé test

표 4. 일반병동 간호사의 일반적 특성에 따른 직무특성, 조직의사소통 수준, 직무스트레스 및 직무만족도의 차이

(N=131)
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에서 유의한 차이를 나타낸 연봉과 직위를 통제변수로 포함시

켰으며 종속변수로 직무만족도를 두었다. Durbin-Watson 값

은 1.765로 2에 가까운 값을 나타내어 자기 상관성이 없는 

것으로 나타났으며, VIF 값은 1.092~1.721로 10을 넘지 않아 

다중공선성은 발생하지 않았다. 모형은 유의한 것으로 나타났

으며(F=14.848, p <.001), 설명력은 38.8%였다. 재활병동 간

호사의 직무만족도에 영향을 미치는 요인은 직무스트레스(β

=-.732, p <.001), 조직의사소통(β=.353, p =.001)인 것으로 

집단 변수
직무특성 조직의사소통 직무스트레스 직무만족도

r (p) r (p)  r (p)  r (p)

전체
(N=263)

직무특성 1

조직의사소통
.526

(<.001)
1

직무스트레스
.033

(.594)
-.195
(.001)

1

직무만족도
.058

(.350)
.373

(<.001)
-.447

(<.001)
1

재활병동 간호사
(N=132)

직무특성 1

조직의사소통
.571

(<.001)
1

직무스트레스
.059

(.501)
-.258
(.001)

1

직무만족도
.238

(.003)
.470

(<.001)
-.509

(<.001)
1

일반병동 간호사
(N=131)

직무특성 1

조직의사소통
.324

(<.001)
1

직무스트레스
-.013
(.440)

-.170
(.026)

1

직무만족도
.035

(.347)
.369

(<.001)
-.379

(<.001)
1

표 5. 대상자의 변수 간의 상관관계

변수 B(S.E)  t p VIF

재활병동
간호사
(N=132)

Constant 3.499(.519) 　 6.743 .000

연봉 .051(.057) .067 .892 .374

직위

주임간호사 .123(.077) .114 1.600 .112

부서관리자 .126(.093) .105 1.356 .177

직무특성 .043(.116) .033 .374 .709 1.592

직무스트레스 -.732(.130) -.420 -5.632 .000 1.149

조직의사소통 .353(.102) .311 3.467 .001 1.700

Adjusted R2=.388, F=14.848 (p<.001)

일반병동
간호사
(N=131)

Constant 4.088(.547) 　 7.472 .000

직무특성 -.105(.108) -.080 -.978 .330 1.120

직무스트레스 -.655(.159) -.322 -4.113 .000 1.032

조직의사소통 .363(.088) .340 4.104 .000 1.153

Adjusted R2=.227, F=13.701 (p<.001)

주: 는 더미처리함(일반 간호사 기준).

표 6. 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 직무스트레스 및 조직의사소통이 직무만족에 미치는 영향
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나타났으며, 직무특성은 직무만족도에 영향요인이 아닌 것으

로 나타났다. 직무스트레스가 낮을수록 조직의사소통이 높을

수록 직무만족도가 높은 것으로 나타났다. 
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이 직무만족도에 영향을 알아보기 위해 다중회귀분석(동시입

력; enter)을 실시하였다. 일반병동 간호사는 일반적 특성에 

따른 직무만족에서 유의한 차이를 나타낸 변수가 없었으며 독

립변수로 연구변수인 직무특성, 직무스트레스 및 조직의사소

통을 종속변수로 직무만족도를 두었다. Durbin-Watson 값은 

1.703로 2에 가까운 값을 나타내어 자기 상관성이 없는 것으

로 나타났으며, VIF 값은 1.032~1.153으로 10을 넘지 않아 

다중공선성은 발생하지 않았다. 모형은 유의한 것으로 나타났

으며(F=13.701, p <.001), 설명력은 22.7%였다. 일반병동 간

호사의 직무만족도에 영향을 미치는 요인은 조직의사소통(β

=.340, p <.001), 직무스트레스(β=-.322, p <.001)인 것으로 

나타났으며, 직무특성은 직무만족도에 영향요인이 아닌 것으

로 나타났다. 조직의사소통이 높을수록 직무스트레스가 낮을

수록 직무만족도가 높은 것으로 나타났다.

Ⅴ. 논의 및 결론

본 연구는 최근 재활의료의 중요성이 증가되었으나 재활병

동 간호사의 고유 역할이나 기능에 대한 부분이 아직 명확하

지 않아 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 조

직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도 정도와 상관관계를 

확인하고, 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무만족도

에 영향을 미치는 요인을 규명함으로써 재활간호사의 전문적 

능력을 향상시키는 데 기초자료를 제시하고자 수행되었다. 

대상자의 직무특성(5점 만점)과 관련하여 전체 대상자는 

3.48±0.38점, 재활병동 간호사는 3.74±0.28점, 일반병동 간

호사는 3.23±0.29점으로 재활병동 간호사가 인지한 직무특성

이 통계적으로 유의하게 높게 나타났다. 이는 같은 도구를 사

용하여 임상간호사를 대상으로 직무특성을 확인한 이소영

(2006)의 연구에서 3.60±0.45점(5점 만점), 종합병원 간호사

를 대상으로 한 김서영, 이규영, 백선숙(2013)의 연구에서는 

3.54±0.39점(5점 만점)의 결과와 비교하였을 때 일반병동 간

호사의 경우는 이전 연구에 비해 낮았고 재활병동 간호사의 

경우 이전 연구보다 높았다. 본 연구 결과에서 재활병동 간호

사의 전체 직무특성이 일반병동 간호사보다 높게 나타났으며 

하위영역에서도 일반병동 간호사에 비해 높게 나타나 재활병

동 간호사가 자신이 맡은 업무에 대한 의미와 자율성에 따른 

책임을 강하게 인식하고 있음을 나타낸 결과로 해석되나 향후 

반복적인 연구로 확인할 필요가 있다. 하위영역에서 재활병동 

간호사는 직무중요성이 가장 높게 나타났으며 다음으로 직무

정체성이 높게 나타난 반면, 일반병동 간호사의 경우 피드백

이 가장 높게 나타났으며 다음이 기술다양성으로 나타났다. 

이는 재활병동 간호사의 직무특성을 결정하는 데에 있어 특히 

직무중요성과 직무정체성을 고려하여야 함을 나타낸 결과로 

해석할 수 있다.

전체 대상자의 조직의사소통은 3.19±0.35점(5점 만점)이

며, 재활병동 간호사 3.31±0.31점, 일반병동 간호사 3.07 ±

0.35점으로 재활병동 간호사가 유의하게 높은 것으로 나타났

다. 이는 혈액투석실 간호사를 대상으로 조직의사소통을 확인

한 정수진, 정정희(2019)의 연구에서 3.39±0.42점(5점 만점), 

대학부속병원 간호사를 대상으로 한 김미종, 김경자(2016)의 

연구에서 3.05±0.44점(5점 만점), 중소병원 간호간병통합서

비스병동에 근무하는 간호사를 대상으로 한 이규민, 지은선

(2021)의 연구에서 3.20±0.49점(5점 만점)으로 나타난 결과

들과 비교하였을 때 혈액투석실 간호사와 재활병동 간호사의 

조직의사소통이 다른 병동 간호사의 조직의사소통보다 높은 

것으로 나타났다. 이러한 차이는 병동의 업무특성에 따라 차

이가 있을 것으로 사료되며, 특히 다학제 팀으로 이루어진 부

서에서의 원활한 조직의사소통은 업무의 효율성에 있어 매우 

중요한 요인으로 작용할 것으로 판단된다. 조직의사소통의 하

위영역에서 두 집단 모두 수직적 의사소통이 가장 높았으며 

조직분위기가 가장 낮게 나타나 간호조직의 의사소통을 개선

하는 데 있어서 특히 조직분위기를 높일 수 있도록 해야 할 

것이다.

전체 연구 대상자의 직무스트레스는 2.37±0.20점(4점 만

점)이며 재활병동 간호사 2.37±0.21점, 일반병동 간호사 

2.36± 0.35점으로 두 집단 간에 차이가 없는 것으로 나타났

다. 직무스트레스와 관련하여 이전 연구에서는 측정 도구는 

다르나 재활병동 간호사를 대상으로 한 고정옥, 고은(2014)의 

연구에서는 3.34 ± 0.61점(5점 만점)이었으며, 아동병원 간호

사를 대상으로 한 김세영, 백성희(2016)의 연구에서는 2.68

± 0.41점(4점 만점)으로 나타났다. 이러한 결과는 간호사의 

직무스트레스는 모두 중간 이상으로 인식하고 있는 것으로 해
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석할 수 있으며, 하위영역 중 두 집단 모두 직무요구가 가장 

높게 나타났으며, 동시에 재활병동 간호사가 일반병동 간호사

보다 유의하게 더 높게 나타나 재활병동 간호사의 직무스트레

스를 줄이기 위해서는 직무요구에 대한 해결 방안이 모색되어

야 할 것이다.

전체 대상자의 직무만족도는 3.29±0.38점(5점 만점)이며, 

재활병동 간호사 3.27±0.37점, 일반병동 간호사 3.31±0.38점

으로 두 집단 간의 차이가 없는 것으로 나타났다. 이는 재활병

동 간호사를 대상으로 한 고정옥, 고은(2014)의 연구에서 

3.17±0.39점(5점 만점)에 비해 다소 높게 나타났으며, 전문간

호사와 일반간호사를 대상으로 한 정임진, 김윤미(2016)의 연

구에서 마취전문간호사를 비롯한 전문간호사는 3.36±0.53점

(5점 만점), 일반간호사는 3.25±0.46점(5점 만점)으로 각 분

야에 따라 차이가 있었다. 직무만족도의 하위영역에서 두 집

단 모두 외향적 가치보다 내향적 가치가 더 높게 나타나 간호

사의 외향적 가치를 높일 필요가 있음을 보여 준 결과라고 할 

수 있다. 간호사의 직무만족은 부서의 특성 외에 근무환경, 의

사, 간호사와의 관계, 조직구성원과의 관계, 임파워먼트 등 다

양한 요인들이 영향을 미친다(임지영, 김은주, 김근면, 2022). 

따라서 재활병동 간호사의 직무만족에 영향을 주는 요인에 대

해서는 향후 반복적인 연구를 통한 확인이 필요하다. 

대상자 일반적 특성에 따른 직무특성은 재활병동 간호사는 

연령, 현재 직위, 근무 형태와 유의한 차이를 나타냈으며, 일

반병동 간호사는 유의한 차이가 없는 것으로 나타났다. 이러

한 결과는 재활전문병동 의 업무가 다른 부서에 비해 협력과 

다차원적인 역할을 요구되는 부분이라 상대적으로 연령이 많

고 직급이 높을수록 잘 대처하고 받아들여 직무특성이 높게 

나타났을 것으로 사료되나 이에 대한 추후 확인이 필요하다. 

일반적 특성에 따른 조직의사소통 수준은 재활병동 간호사는 

현재 직위에서 부서관리자가 일반간호사 보다 유의하게 높게 

나타난 반면, 일반병동 간호사는 조직의사소통 수준에서 차이

를 나타내지 않았다. 이러한 결과는 직무특성과 같은 맥락으

로 해석되며 일반병동 관리자에 비해 재활전문병동 관리자가 

다학제 팀에서 타 부서와의 조정, 관리에 더 많은 역할을 담당

하고 있는 것과 관련된 것으로 사료된다. 직무스트레스는 재

활병동 간호사와 일반병동 간호사 두 집단 모두 일반적 특성

에 따른 차이가 없는 것으로 나타났으며, 직무만족도는 재활

병동 간호사는 결혼 상태, 연봉, 현재 직위에 따라 통계적으로 

유의한 차이를 보였으며 일반간호사는 차이가 없는 것으로 나

타났다. 이러한 결과는 직무스트레스와 직무만족의 경우 각 

의료기관의 특성이나 조직문화, 그리고 구성원의 특성 등 매

우 다양한 요인들이 영향을 주는 것과 관련이 있을 것으로 생

각된다. 

변수 간의 상관관계에서 재활병동 간호사의 직무특성은 조

직의사소통과 직무만족도와 유의한 정적 상관관계를 나타냈

고 일반병동 간호사는 조직의사소통에서만 유의한 정적 상관

관계를 나타냈다. 또한 두 집단 모두 직무특성과 직무스트레

스는 관련이 없는 것으로 나타나 향후 이에 대한 부분은 반복

적인 연구로 확인할 필요가 있을 것으로 사료된다. 재활간호

사의 직무는 신경인성 장･방광관리, 연하장애 관리, 호흡재활 

간호, 기동성 장애관리, 인지재활 간호, 사회심리간호, 상담 

및 교육 등으로 보고되고 있다(소희영, 김정화, 박지원, 임난

영, 2009). 그러나 재활간호에 대한 교육요구도는 높으나 전

문적인 교육기관이 부족하고 재활간호에 대한 교육의 기회가 

부족한 상황으로 표준화된 재활간호 실무지침을 개발하고 재

활전문 간호 인력을 양성하기 위한 전문적인 교육제도와 질 

관리와 같은 정책 등이 요구된다(서연옥, 이은희, 김인자, 

2017). 조직의사소통의 경우 두 집단 모두 직무스트레스와 부

적 상관관계를 직무만족도와 정적 상관관계를 보였으며, 두 

집단 모두 직무스트레스와 직무만족도는 부적 상관관계를 나

타냈다. 이는 공통적으로 조직의사소통이 원활할수록, 직무스

트레스가 낮을수록 직무만족도가 높음을 나타낸 결과로 재활

병동 간호사를 대상으로 한 고정옥, 고은(2014)의 연구에서 

직무만족도와 직무스트레스는 유의한 부적 상관관계로 나타

난 결과와 임상간호사를 대상으로 한 김서영, 이규영, 백선숙

(2013)의 연구에서 직무만족도와 조직커뮤니케이션이 유의한 

정적 상관관계가 있는 것으로 나타난 결과와 유사하다. 따라

서 간호사의 직무만족도를 높이기 위해서는 원활한 조직의사

소통이 이루어지고 직무스트레스를 줄여줄 수 있는 중재전략

이 필요함을 보여준 결과이다. 

재활병동 간호사의 직무만족도에 미치는 영향요인은 직무

스트레스와 조직의사소통으로 나타났으며 직무특성은 영향요

인이 아닌 것으로 나타났다. 이는 일반병동 간호사의 직무만

족도에 미치는 영향요인을 확인한 결과와 유사하다. 일반병동 

간호사의 직무만족도 영향요인 또한 직무스트레스와 조직의

사소통인 것으로 나타났다. 두 집단 모두 조직의사소통이 높

을수록 직무스트레스가 낮을수록 직무만족도가 높은 것으로 

나타났다. 재활병동 간호사의 직무특성은 조직의사소통과 직
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무만족과 정적 상관관계가 있었으나 직무만족의 영향요인은 

아닌 것으로 나타났는데 이는 긍정적인 영향은 있었으나 통계

적으로 유의하지는 않는 것으로 향후 이에 대해서는 반복연구

를 통해 확인할 필요성이 있다. 직무스트레스가 직무만족에 

영향을 주는 요인이라는 결과는 재활병동 간호사를 대상으로 

한 고정옥, 고은(2014)의 연구 결과와 종합병원 간호사를 대

상으로 한 이승영, 김덕호(2019)의 연구 결과와 유사하다. 직

무스트레스에 영향을 주는 요인 중 하나는 근무부서로 부서 

및 병동에 따라 차이가 있으므로 우선적으로 재활병동 간호사

를 대상으로 직무스트레스 요인을 알아보고 이에 대한 중재를 

시행하고 그 효과를 확인할 필요성이 있다. 조직의사소통은 

직무만족과 조직갈등에 영향을 미치는 요인으로, 효율적인 조

직의사소통은 조직 구성원 상호 간의 간섭을 해소하고 그들의 

활동을 조정･통합시켜 집단의 응집력을 강화시키고 근무의욕, 

사기, 협동심과 조직의 효율성을 향상시키는 데 중요한 역할

을 한다(김서영, 이규영, 백선숙, 2013; 정경화, 박동영, 이서

영, 2012). 특히 재활전문병동의 경우 타 부서 및 병동에 비해 

다학제적 팀으로 진행되는 활동이 많으며 이에 따라 다차원적

인 역할을 수행하기 위해서는 조직의사소통이 우선적으로 중

요하다.

본 연구는 재활병동 간호사와 일반병동 간호사의 직무특성, 

조직의사소통, 직무스트레스 및 직무만족도를 확인하고 이를 

비교 분석한 결과, 재활병동전문 간호사의 직무특성은 조직의

사소통과 직무만족도와 정적 상관관계를 보였으며 직무만족

도에 영향을 미치는 요인은 직무스트레스와 조직의사소통인 

것으로 나타났다. 이러한 결과는 재활병동 간호사의 직무특성

과 조직의사소통의 중요성을 확인하였다는 점과 일반병동 간

호사와 비교하여 분석하였다는 점에서 연구의 의의가 있으며, 

향후 재활병동 간호사의 직무만족도를 높이기 위한 전략을 세

우는 데 있어 기초자료로 활용될 수 있을 것으로 기대된다. 

본 연구의 제한점은 일 개 지역의 의료기관들을 대상으로 

하였기 때문에 결과를 일반화하기는 어렵다는 점이며, 본 연

구의 결과를 토대로 다음과 같은 제언을 하고자 한다. 첫째, 

현재까지 재활병동 간호사를 대상으로 직무특성, 조직의사소

통 및 직무스트레스에 대한 연구가 미흡한 실정으로 향후 반

복적인 연구를 통해서 결과를 확인할 필요가 있다. 둘째, 재활

병동 간호사의 직무스트레스 중 직무요구와 직무정체성이 가

장 높게 나타나 이에 대한 양적연구와 더불어 질적연구가 이

루어져야 할 필요가 있다. 셋째, 재활병동 간호사의 조직의사

소통에서 조직분위기가 가장 낮게 나타나 간호조직의 분위기

를 높여줄 수 있는 전략을 개발하고 이에 대한 효과를 확인할 

필요가 있다.
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Abstract

The purpose of this study was to confirm the job characteristics, organizational 

communication, job stress, and job satisfaction of nurses in rehabilitation and general 

wards and to identify differences between the two groups. The survey was performed 

with 132 nurses working in three rehabilitation hospitals and 131 nurses working 

in three small and medium hospitals in B city. The data was collected through

questionnaires and analyzed using SPSS/Win 25.0. The results of the survey were 

as follows. There was a statistical difference between the two groups in job 

characteristics and organizational communication, and nurses in the rehabilitation 

ward showed higher scores in job characteristics and organizational communication 

than nurses in the general ward. The job satisfaction of rehabilitation ward nurses

had a positive correlation with job characteristics and organizational communication 

and a negative correlation with job stress. The job satisfaction of general ward nurses 

was found to have a positive correlation with organizational communication and a 

negative correlation with job stress. Job stress and organizational communication 

were factors affecting job satisfaction in nurses in rehabilitation and general wards,

with explanatory power of 38.8% and 22.7%, respectively. In this study, the 

importance of job stress management and effective organizational communication 

was confirmed by showing that job stress and organizational communication are 

factors affecting the job satisfaction of rehabilitation and general ward nurses.
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