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일개 병원 종사자의 직무스트레스와
대처전략이 직무만족에 미치는 영향
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─ Abstract ─

E ffect of Job Stress and Coping Strategy on Job Satisfaction in a Hospital Wo r k s

Mi Hee Nam, Se-Hoon Lee1 )

Graduate School of Occupational Health, Department of Preventive Medicine,
College of Medicine1 ), The Catholic University of Korea

O b j e c t i v e: The purpose of this study was to find out the effect of job stress, and the coping strategy
of hospital workers on job satisfaction. 

M e t h o d s: 468 self-administered questionnaires, were obtained from 120 doctors, 194 nurses, 45
pharmacists and 109 administrators at a university hospital located in Seoul. The sociodemographic
characteristics, personality types, degree of social support, job stresses, coping strategies, and job satis-
faction were all assessed from the questionnaires.

R e s u l t s: The analysis of job stress, according to occupation, showed that the most important job-
related stress-inducing factors were: for doctors, role overload, and poor advancement opportunity; for
nurses, role overload, and career development and wages; for pharmacists, role overload and lack of
recognition from other health professionals; and for administrators, career development and wages,
and organizational inefficiency. Job satisfaction had a significant positive correlation with control
strategy, and a negative correlation with role ambiguity, career development and wages, personal rela-
tionship, role overload, and symptom management strategy. Job satisfaction was significantly influ-
enced by control strategy, occupation, role ambiguity, person with an ‘A’type personality and gen-
der, from a multiple regression analysis. 

C o n c l u s i o n: The results of this study suggested that to increase the job satisfaction for hospital
workers, they need to be encouraged to use control strategies; create a supportive hospital atmospheres
for social supports; re-evaluation, structuring and a new job design are all required to reduce role
ambiguity. 
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서 론

산업의 전문화, 세분화, 첨단화로의 급속한 변화

는 기업뿐 아니라 근로자 개개인의 경쟁을 심화시키

는 원인이 되었다. 이로 인하여 발생되는 직무 스트

레스는 근로자에게 여러 가지 신체적, 정신적, 심리

적 건강에 영향을 미치고, 결국은 기업의 생산성 저

하, 노동력 손실이라는 결과를 초래할 수도 있다.

현대 사회에서는 스트레스는 그 자체가 피할 수

없는 생활의 일부분이 되고 있으며 모든 질병의 원인

을 스트레스와 연관시킬 만큼 스트레스의 개념은 중

요하게 이해되고 있으며(Schnake, 1990) 미국에서

도 질병의 7 0 ~ 9 0 %정도가 스트레스와 관련된 것이

라고 추정하고 있다(Dalton, 1992). 미국 국립산업

안전보건연구원( N I O S H )의 1 9 8 6년 발표한 보고서에

의하면 1 3 0여종의 직업에 종사하는 사람들을 대상으

로 스트레스로 인한 질병을 조사한 결과 심장질환, 고

혈압, 위궤양 등의 질병이특히 많이 나타났다. 

직무스트레스는 모든 작업상황에서 발생하며 병원

의 업무에서도 예외가 될 수 없다. 병원은 의사, 약

사, 간호사, 의료기사, 행정직 등이 환자 진료를 위

하여 협동적으로 업무를 수행하는 조직이다. 특히

병원은 환자치료를 위한 높은 집중력이 필요하며 환

자의 정서적 요구 충족, 나날이 새로워지는 업무에

대한 지식과 정보의 습득, 고도의 긴장과 주의력이

필요한 업무가 있는 반면, 똑같은 일을 반복해야 하

는 지루하고 단순한 업무도 있다. 상사로부터의 압

박감, 자율권이 결여된 간섭, 의사 결정에 참여하지

못하는 소외감, 동료 간의 경쟁과 갈등, 환자 및 보

호자와의 접촉, 과중한 업무, 병원 감염 등과 같은

각종의 위해한 노동환경(이성은, 1992) 등으로 많은

스트레스를 겪고 있다. 

이와 같이 병원 고유업무에서 오는 종사자들의 스

트레스는 보건의료 서비스 제공과 관련해 서비스 제

공자에게 다양한 영향을 미치고, 궁극적으로는 환자

가 받는 의료 서비스의 질에 영향을 미친다

(Muldray, 1983). 따라서 병원 종사자의 직무스트

레스 관리는 환자에 대한 진료의 질을 유지하고, 병

원 종사자의 건강유지는 물론 이직, 스트레스로 인

한 의료비용과 보상비용을 절감하는 데 중요한 역할

을 한다( W i l l i a m과 Laurice, 1993).

최근에는 병원 종사자 직종간의 스트레스 수준을

비교한 연구가 있는 데 즉, Hiscott 들( 1 9 9 0 )은 정

신병원에 근무하는 병원 종사자들을 대상으로 연구

하였으며 K a r a s e k과 T h e r e l l ( 1 9 9 0 )의 연구에서 직

종별로 의사결정 수준에 따른 직무의 정신적 요구

정도와 신체적 소진 정도 등이 직종에 따라 차이가

남을 밝혔다. Wolfgang(1988)은 병원 종사자의 상

대적 스트레스 수준과 스트레스 요인의 차이를 밝히

기 위하여 HPSI(Health Profession Stress

I n v e n t i o n )를 고안하여 의사, 간호사, 약사를 대상

으로 연구한 결과 간호사, 약사, 의사 순으로스트레

스 수준이 높았고, 스트레스 요인으로는 업무 간섭,

승진 기회의 적음, 인력 부족, 부적절한 임금 등으로

보고하였다. 그러나 이우천( 1 9 9 7 )은 같은 도구를 이

용한 조사 연구에서 의사, 약사, 간호사, 행정직의

순으로 스트레스 수준이 높았으며 스트레스 요인으

로는 조직의 비능률, 경력개발, 부적절한 임금 등으

로 보고하였다.

직무스트레스는 직무만족에 직접적인 영향을 주는

데 직무스트레스 요인의 고유성질에 따라 긍정적 영

향을 주기도 하고 부정적 영향을 주기도 한다. 이는

동일한 스트레스요인이라 하더라도 그 요인을 지각

하고 해석하는 개인의 인지능력에 기인하는 데 긍정

적 영향은 승진기회 등과 관련된 만족과 관련되며

부정적 영향은 감독, 급여, 작업자체 등과 관련된 직

무만족수준과 관련된 것이다( S a r a s o n과 J o h n s o n ,

1 9 7 9 ) .

이상과 같이 병원 종사자의 직종별 스트레스 수준

과 요인에 관한 결과가 서로 상이하고 교사나 다른

일반 기업에서는 직무스트레스, 대처 전략과 직무만

족에 대한 연구와 간호사에 대한 스트레스와 직무만

족에 대한 연구도 많이 행하여졌으나 간호사를 제외

한 병원종사자를 대상으로 한 직무스트레스, 대처전

략이 직무만족에 미치는 영향에 대한 연구는 상대적

으로 많지 않은 편이다.

본 연구는 일개 대학병원의 의사, 간호사, 약사,

행정직원 대상으로 병원 종사자의 직무스트레스, 대

처 방법이 직무만족에 미치는 영향을 알아봄으로써

병원종사자의 직무스트레스를 감소시키고 직무만족

을 높일 수 있는 방안을 마련하기 위해 이 연구를 시

도하였다.
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대상 및 방법

1. 연구대상

2 0 0 2년 3월 2 5일부터 4월 2 0일까지 서울 시내에

위치하는 일개 대학병원에 근무하는 의사, 간호사,

약사, 행정직 직원을 대상으로 설문지 6 0 0부를 배부

하여 무기명 자기 기입식으로 작성하도록 하였다.

총 회수된 설문지는 4 8 5부로 8 1 %가 회수되었고 그

중 자료가 불충분한 1 7부를 제외한 4 6 8부( 7 8 % )를

최종 분석 자료로이용하였다.

2. 연구방법

1) 직무 스트레스 요인 측정 도구

직무 스트레스 요인의 측정도구는 M a t t e s o n과

I v a n c e v i c h ( 1 9 8 2 )의 스트레스 진단 조사표를 기본

으로 국내에서 시행된 일련의 연구 결과(배무환,

1988; 김문석, 1990; 한광현, 1992; 이우천,

1 9 9 7 )에서 타당성이 입증된 도구를 수정 보완하여

이용하였다. 분석을 위하여 각 문항은 L i k e r t식 5점

척도로점수를 부여하였으며 이 도구의C r o n b a c h’s

alpha 지수는 0.80 이었다.

위의 설문지 이외에의료인(의사, 간호사, 약사)을

대상으로 W o l f g a n g ( 1 9 8 8 )이 제작하여 활용한 스트

레스 측정도구인 HPSI(Health Professionals

Stress Inventory)를 이용하여 의사, 간호사, 약사

의 스트레스 요인을 별도로 측정하였다. HPSI의

C r o n b a c h’s alpha 지수는 0 . 7 4였다.

2) 행동 유형과 사회적지원의 측정 도구

행동 유형을 측정하는 도구로는 V i c k e r ( 1 9 7 6 )의

A형 행동유형 측정 척도를 이용하여 L i k e r t식 5점

척도로 구성된 1 0문항으로 이 도구의 C r o n b a c h’s

alpha 지수는 0 . 8 1이었다.

사회적 지원은 지원의 원천, 지원 및 협력 정도로

구분해 활용한 배무환( 1 9 8 8 )의 설문을 사용하였으며

이 도구의 C r o n b a c h’s alpha 지수는 0 . 7 1이었다.

3) 대처전략의 측정 도구

대처 전략은 개인 차원의 대처 전략과 조직 차원

의 대처 전략으로 구분될 수 있다. 개인 차원의 대처

전략 측정은 L a t a c k ( 1 9 8 6 )의 측정 척도를 이용하여

L i k e r t식 5점 척도로 구성된 2 0문항으로 이 도구의

C r o n b a c h’s alpha 지수는 0 . 6 6이었다.

조직 차원의 대처 전략은 배무환( 1 9 8 8 )의 연구에

서 높은 신뢰도(α= 0 . 9 2 )가 나온 설문을 사용하였으

며 L i k e r t식 5점 척도로 구성된 2 0문항으로 이 도

구의 C r o n b a c h’s alpha 지수는 0 . 8 4이었다.

4) 직무 만족의 측정 도구

직무만족은 업무 및 직장에 대한 전반적인 만족

감, 성취감, 직장의 계속 근무 의사 등을 선정하여

L i k e r t식 5점 척도로 구성된 5문항으로 이 도구의

C r o n b a c h’s alpha 지수는 0 . 7 8이었다.

3. 분석 방법

자료 분석은 SPSS 10.0 통계 프로그램을 이용하

였으며 측정도구의 신뢰도는 C r o n b a c h’s α계수로

측정하였다. 

대상자의 일반적 특성은 기술적 통계 방법으로 분

석하였고, 직종간의 차이는 Chi-square 검정으로,

빈도 분석과 평균의 차이를 검증하기 위해 분산 분

석을 실시하였다. 병원종사자의 직무스트레스, 대처

전략과 직무만족 간의 관계를 알아보기 위해 상관

분석을 실시하였으며 병원종사자의 직무스트레스,

대처전략이 직무만족에 미치는 영향을 알아보기 위

해 다중 회귀 분석을 실시하였다.

결 과

1. 대상자의 일반적특성

직종별 의사 1 2 0명, 간호사 1 9 4명, 약사 4 5명,

행정직 1 0 9명의 일반적특성은 Table 1과 같다.

성별로 살펴볼 때 의사는 남자가 65.0%, 간호사,

약사는 여자가 각각 99.5%, 95.6%를 차지하였으며

행정직은 남자 대 여자 비율이 49.5%, 50.5%로서

직종간에 유의한 성별 차이가 있었다(p=0.000). 연

령별로는 의사, 간호사는 3 0세 이하가 각각 7 7 . 5 % ,

5 7 . 7 %이며, 반면 약사, 행정직은 3 1 ~ 4 0세가 각각

68.9%, 49.5%로 가장 많아 연령간에는 유의한 차
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이가 있었다(p=0.000). 

흡연 여부에서는 간호사, 약사는 1명을 제외하고

는 비 흡연자이며 의사와 행정직에서는 흡연자가 각

각 24.2%, 18.3%를 차지하였다(p=0.000). 음주에

서도 간호사 67%, 약사 8 4 . 4 %가 술을 마시지 않으

며 의사, 행정직은 각각 68.3%, 56.9%가 술은 마

신다고 하여 음주여부는 직종간에 유의한 차이가 있

었다(p=0.000). 근무기간 별로는 의사는 2 ~ 5년이

66.7%, 간호사, 약사는 6 ~ 1 0년이 각각 3 5 . 1 % ,

37.8%, 행정직은 1 0년 이상이 4 5 . 0 %로 많은 비율

을 차지하고 있어 근무기간은 직종간에 유의한 차이

가 있었다( p = 0 . 0 0 0 ) .
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Table 1. General, behavioral, and occupational characteristics of the subjects

Occupation Total 

Characteristics
Doctor Nurse Pharmacist Administrator (n=468)

χ2 p
(n=120) (n=194) (n=45) (n=109)

No (%) No (%) No (%) No (%) No (%)

Gender
Male 78 (65) 1 (0) 2 (4) 54 (50) 135 (29)

188.1 0.000
Female 42 (35) 193 (100) 43 (96) 55 (50) 333 (71)

≤30 93 (77) 112 (58) 12 (27) 24 (22) 241 (51)

Age 31~40 26 (22) 64 (33) 31 (69) 54 (50) 176 (38) 110.3 0.000

>40 1 (1) 18 (9) 2 (4) 31 (28) 51 (11)

Educational
High school 0 (0) 0 (0) 0 (0) 13 (12) 13 (3)

College 0 (0) 102 (53) 0 (0) 36 (33) 138 (29) 166.8 0.000
level

University 120 (100) 92 (47) 45 (100) 60 (55) 317 (68)

Marital Single 97 (81) 120 (62) 21 (47) 34 (31) 272 (58)
66.7 0.000

status Married 23 (19) 74 (38) 24 (53) 75 (69) 196 (42)

Children
No 109 (91) 140 (72) 25 (56) 43 (39) 317 (68)

78.0 0.000
Yes 11 (9) 54 (28) 20 (44) 66 (61) 151 (32)

Christian 62 (52) 102 (53) 24 (53) 43 (39) 231 (50)

Religion Buddhism 9 (7) 18 (10) 4 (9) 13 (12) 44 (9) 6.1 0.413

Others 49 (41) 74 (37) 17 (38) 53 (49) 193 (41)

Personality
B type 71 (59) 126 (65) 31 (69) 57 (52) 285 (61)

6.1 0.108
A type 49 (41) 68 (35) 14 (31) 52 (48) 183 (39)

Social Low 54 (45) 66 (34) 17 (38) 47 (43) 184 (39)
4.6 0.203

support High 66 (55) 128 (66) 28 (62) 62 (57) 284 (61)

Smoking
Yes 29 (24) 1 (0) 1 (2) 20 (18) 51 (11)

54.8 0.000
No 91 (76) 193 (100) 44 (98) 89 (82) 417 (89)

Alcohol
Yes 82 (68) 64 (33) 7 (16) 102 (57) 215 (46)

68.7 0.000
No 38 (32) 130 (67) 38 (84) 47 (43) 253 (54)

Position
Manager 1 (1) 20 (10) 3 (7) 9 (8) 33 (7)

5.5 0.136
Subordinate 119 (99) 174 (90) 42 (93) 100 (92) 435 (93)

≤1 36 (30) 32 (17) 6 (13) 11 (10) 85 (18)

Employment 2~5 80 (67) 58 (30) 16 (36) 24 (22) 178 (38)
146.6 0.000

duration 6~10 3 (2) 69 (35) 17 (38) 25 (23) 114 (24)

>10 1 (1) 35 (18) 6 (13) 49 (45) 91 (20)
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Table 2. Mean score of stressor, coping strategy and job satisfaction by general, behavioral & personality and occu-
pational characteristics of the subjects.

Coping strategy
Job 

Characteristics
Stress Control Symptom Escape Organization

strategy management strategy strategy
satisfaction

No Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD

Gender Male 135 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.4 2.7 ± 0.5 2.3 ± 0.5 3.8 ± 0.6 3.3 ± 0.6
Female 333 2.7 ± 0.3 3.2 ± 0.5 3.0 ± 0.6 2.0 ± 0.4 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.5
t(p) 0.61(0.435) 1.15(0.285) 28.49(0.000) 53.36(0.000) 9.67(0.002) 4.07(0.044)

Age ≤30 241 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.4 3.0 ± 0.6 2.1 ± 0.5 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5
31-40 176 2.7 ± 0.3 3.2 ± 0.5 2.8 ± 0.5 2.1 ± 0.5 3.9 ± 0.7 3.1 ± 0.5
>40 51 2.5 ±0.4 3.2 ± 0.5 2.7 ± 0.6 2.2 ± 0.4 3.9 ± 0.6 3.3 ± 0.6
F(p) 3.86(0.009) 1.07(0.380) 9.43(0.000) 1.94(0.145) 1.53(0.207) 1.32(0.267)

Educational High school 13 2.6 ± 0.4 3.1 ± 0.5 2.7 ± 0.4 2.2 ± 0.5 3.9 ± 0.7 3.2 ± 0.5
level College 138 2.7 ± 0.4 3.2 ± 0.5 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.4 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.5

University 317 2.6 ± 0.3 3.2 ± 0.5 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.5 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5
F(p) 1.35(0.260) 1.18(0.309) 0.82(0.444) 0.88(0.417) 2.20(0.112) 0.40(0.672)

Marital Single 272 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.4 3.0 ± 0.6 2.3 ± 0.5 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.5
status Married 196 2.7 ± 0.4 3.2 ± 0.5 2.8 ± 0.6 2.3 ± 0.5 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5

t(p) 0.09(0.917) 2.47(0.086) 11.03(0.000) 0.32(0.573) 0.01(0.986) 0.84(0.432)

Children No 317 2.7 ± 0.3 3.2 ± 0.4 3.0 ± 0.6 2.1 ± 0.5 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.5
Yes 151 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.5 2.7 ± 0.6 2.1 ± 0.4 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5
t(p) 0.05(0.820) 0.93(0.335) 20.22(0.000) 0.31(0.579) 0.20(0.888) 0.94(0.332)

Personality B type 285 2.6 ± 0.4 3.1 ± 0.4 2.9 ± 0.5 2.1 ± 0.4 3.1 ± 0.5 2.6 ± 0.3
A type 183 2.7 ± 0.3 3.3 ± 0.5 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.5 3.3 ± 0.5 2.7 ± 0.3
t(p) 0.96(0.328) 29.04(0.000) 1.70(0.193) 1.22(0.270) 11.60(0.001) 10.71(0.001)

Social Low 184 2.7 ± 0.4 3.1 ± 0.4 2.9 ± 0.5 2.1 ± 0.5 3.9 ± 0.6 3.1 ± 0.5
support High 284 2.6 ± 0.4 3.3 ± 0.4 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.4 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.5

t(p) 2.55(0.111) 21.51(0.000) 1.05(0.307) 0.00(0.984) 5.39(0.021) 6.68(0.010)

No 417 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.5 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.4 4.0 ± 0.4 3.2 ± 0.5
Smoking Yes 51 2.7 ± 0.4 3.2 ± 0.4 2.6 ± 0.5 2.6 ± 0.4 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.7

t(p) 1.23(0.268) 0.00(0.966) 14.62(0.000) 95.78(0.000) 0.00(0.945) 0.03(0.864)

Alcohol No 253 2.6 ± 0.3 3.2 ± 0.5 2.9 ± 0.6 2.0 ± 0.4 4.0 ± 0.6 2.6 ± 0.4
1-2/wk 197 2.7 ± 0.4 3.2 ± 0.4 2.9 ± 0.5 2.2 ± 0.4 4.0 ± 0.6 2.7 ± 0.4
>3/wk 18 2.8 ± 0.4 3.1 ± 0.4 3.1 ± 0.6 2.6 ± 0.5 3.8 ± 0.8 2.8 ± 0.4
F(p) 2.28(0.110) 0.22(0.804) 1.28(0.278) 47.16(0.000) 0.88(0.414) 1.15(0.319)

Occupation Doctor 120 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.4 2.9 ± 0.6 2.2 ± 0.5 3.9 ± 0.5 3.4 ± 0.5
Nurse 194 2.7 ± 0.4 3.2 ± 0.5 3.0 ± 0.6 2.0 ± 0.4 4.1 ± 0.6 3.2 ± 0.5
Pharmacist 45 2.6 ± 0.3 3.2 ± 0.4 3.0 ± 0.6 1.9 ± 0.4 3.9 ± 0.7 3.0 ± 0.5
Administrator 109 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.5 2.6 ± 0.5 2.3 ± 0.5 3.8 ± 0.7 3.1 ± 0.5
F(p) 1.53(0.205) 0.20(0.894) 13.00(0.000) 10.37(0.000) 7.35(0.000) 6.70(0.000)

Position Manager 28 2.4 ± 0.3 3.4 ± 0.5 2.7 ± 0.6 2.2 ± 0.4 3.8 ± 0.6 3.4 ± 0.5
Subordinate 440 2.7 ± 0.4 3.2 ±0.4 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.5 4.0 ± 0.6 3.2 ± 0.5
t(p) 12.65(0.000) 5.37(0.021) 2.27(0.132) 1.51(0.219) 1.06(0.304) 4.21(0.041)

Employment ≤1 85 2.6 ± 0.3 3.2 ± 0.5 3.0 ± 0.5 2.2 ± 0.5 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5
duration 2-5 178 2.7 ± 0.4 3.2 ± 0.4 2.9 ± 0.6 2.1 ± 0.5 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5

6-10 114 2.7 ± 0.3 3.2 ± 0.5 2.9 ± 0.6 2.0 ± 0.4 4.0 ± 0.7 3.1 ± 0.5
>10 91 2.6 ± 0.4 3.2 ± 0.5 2.7 ± 0.6 2.2 ± 0.4 3.9 ± 0.6 3.2 ± 0.5
F(p) 12.65(0.000) 5.37(0.021) 2.27(0.132) 1.51(0.219) 1.06(0.304) 4.21(0.041)



2 .병원 종사자의 특성에 따른 직무스트레스, 대처

전략과 직무만족의 비교

일반적 특성에 따른 직무스트레스, 대처전략과 직

무 만족의평균은 Table 2와 같다.

직무스트레스를 일반적 특성에 따라 비교해 볼 때

스트레스 점수는 연령은 3 1 ~ 4 0세, 일반직원이 관리

직보다 스트레스 정도가높았다(p<0.05). 

대처 전략(coping strategy)에서는 A형 성격, 사

회적 지원을 많이 받는 사람과 관리직이 통제 전략

을 많이 사용하고(p<0.05), 증상관리전략은 여자,

연령이 적을수록, 미혼, 자녀가 없는 경우, 비흡연

자, 간호사, 약사, 근무 기간이 짧을수록 유의하게

많이 사용하고(p<0.05), 회피전략 사용은 남자, 흡

연자, 음주를 많이 할수록 많이 사용하였다. 조직적

대처 전략은 여자, A형 성격, 사회적 지원을 많이

받는 사람, 간호사가 요구도 높았다(p<0.05). 직무

만족 점수는 남자, A형 성격, 사회적 지원을 많이

받는사람, 의사, 관리직이 유의하게 높았다( p<0 . 0 5 ) .

3. 직종별 스트레스

스트레스를 직종별로 분석한 결과는 Table 3과

같다. 업무과다는 행정직원, 약사, 간호사, 의사의

순으로 유의하게 높았다(p=0.000). 경력 개발과 임

금은 간호사와 행정직원이 유의하게 높았고

(p=0.000), 조직의 비능률은 행정직원의 점수가 유

의하게높았다( p = 0 . 0 0 7 ) .

4. 직종별 H P S I

보건의료인인 의사, 간호사, 약사의 직무스트레

스( H P S I )를 분석한 결과는 Table 4와 같다. 전체

적으로는 의사, 약사가 간호사보다 유의하게 점수가

높았다(p=0.014). 
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Table 3. Mean score of stress according to occupation

Occupation

Stress Doctor Nurse Pharmacist Administrator F p

Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD

Role overload 3.0 ± 0.5 2.9 ± 0.5 2.8 ± 0.4 2.5 ± 0.5 14.17 0.000

Role ambiguity 2.8 ± 0.6 2.6 ± 0.5 2.8 ± 0.6 2.6 ± 0.6 2.49 0.060

Career development & wages 2.9 ± 0.7 3.2 ± 0.7 3.1 ± 0.7 3.2 ± 0.8 6.63 0.000

Organizational inefficiency 2.2 ± 0.5 2.3 ± 0.6 2.1 ± 0.4 2.4 ± 0.6 4.06 0.007

Personal relationship 2.4 ± 0.5 2.4 ± 0.6 2.3 ± 0.4 2.4 ± 0.6 2.42 0.066

Total 2.6 ± 0.4 2.7 ± 0.4 2.6 ± 0.3 2.6 ± 0.4 1.53 0.205

Table 4. Mean score of Health Professionals Stress Inventory according to occupation

Occupation

Health Professionals Stress Inventory Doctor Nurse Pharmacist F p

Mean±SD Mean±SD Mean±SD

Role overload 3.5 ± 0.6 3.2 ± 0.5 3.4 ± 0.6 12.35 0.000

Lack of recognition from other health professionals 2.7 ± 0.6 2.7 ± 0.5 3.2 ± 0.6 14.46 0.000

Poor advancement opportunity 3.6 ± 0.6 3.4 ± 0.5 3.2 ± 0.7 8.47 0.000

Personal relationship 2.6 ± 0.5 2.6 ± 0.5 2.6 ± 0.5 1.31 0.270

Inadequate feedback on job performance 2.4 ± 0.5 2.4 ± 0.5 2.5 ± 0.5 2.22 0.110

Total 3.0 ± 0.3 2.9 ± 0.3 3.0 ± 0.3 4.29 0.014
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Table 5. Pearson correlation coefficient between job satisfaction and stress and coping strategy of a hospital workers

Variable Correlation coefficient p

Stress
Role overload -0.141 0.002
Role ambiguity -0.310 0.000
Career development & wages -0.253 0.000
Organizational inefficiency 0.075 0.104
Personal relationship -0.235 0.000

Coping strategy
Control strategy 0.304 0.000
Symptom management -0.117 0.011
Escape strategy -0.013 0.787
Organizational strategy -0.010 0.821

Table 6. Multiple regression analysis for stress and coping strategy of a hospital workers on job satisfaction

Variable Parameter estimate Standard error t-value p

General characteristics
Gender -0.121 0.063 -2.151 0.032
Age 0.032 0.053 0.455 0.649
Educational level -0.071 0.044 -1.527 0.128
Marital status 0.110 0.068 1.631 0.104
Children -0.097 0.078 -1.348 0.178

Behavioral & personal characteristics
Personality 0.113 0.046 2.531 0.012
Social support 0.057 0.045 1.311 0.190
Smoking 0.055 0.087 -1.029 0.304
Alcohol -0.049 0.042 -1.029 0.304

Occupational characteristics
Occupation -0.214 0.024 -4.121 0.000
Position -0.020 0.104 -0.414 0.679
Employment duration -0.006 0.036 -0.084 0.933

Stress
Role overload -0.052 0.048 -1.018 0.309
Role ambiguity -0.161 0.052 -2.834 0.005
Career development -0.098 0.039 -1.787 0.075
Organ inefficiency 0.043 0.041 0.973 0.331
Personal relation -0.046 0.047 -0.918 0.359

Coping strategy
Control strategy 0.264 0.055 5.443 0.000
Symptom management -0.088 0.043 -1.799 0.073
Escape strategy 0.003 0.061 0.061 0.951
Organizational strategy -0.018 0.042 -0.372 0.710

Constant 3.897
F-value 6.749
R2 0.259



역할과다는 의사와 약사가 유의하게 높았고

(p=0.000), 다른 의료인으로부터 전문가 인식 부족

은 약사가 유의하게 높았으며(p=0.000), 새로운 기

술습득 기회 부족은 의사의 점수가 유의하게 높았다

( p = 0 . 0 0 0 ) .

5. 직종별 직무스트레스, 대처 전략과 직무 만족

간의 상관 관계

병원 종사자의 직무스트레스, 대처전략과 직무만

족간의 상관관계를 살펴보면 Table 5와 같다. 통제

적 전략과는 양의 상관관계가 있었으며( p = 0 . 0 0 0 ) ,

역할모호, 경력개발과 임금, 대인관계, 역할과다, 증

상관리전략과는 음의 상관관계가 있었다( p < 0 . 0 5 ) .

6. 병원 종사자의 특성, 스트레스 요인, 대처 전

략에 대한 직무만족의 다중회귀분석

다중회귀분석을 이용하여 직무만족에 영향을 주는

요인들을 분석한 결과는 Table 6과 같다. 통제 전

략, 직종, 스트레스 중 역할 모호, A형 성격, 성별

의 순서로 영향을 주었으며 설명력( R 2 )은 2 5 . 9 %

이었다(p=0.000). 

고 찰

개인의 특성과 환경의 상호교류에서 받는 스트레

스 정도에 따라 자신이 맡고 있는 업무의 만족도가

달라질 수 있다. 조직 내에서 알맞은 스트레스의 지

각으로 효과적인 대처를 통해 직무만족이 높아진다

면 그것은 조직의 효율성과 직무성과를 상승시킨다

(한영민, 1999).

본 연구는 병원 종사자 중 의사, 간호사, 약사, 행

정직원 대상으로 병원 종사자의 직무스트레스와 대

처 전략이 직무만족에 어떠한 영향을 미치는 지를

조사하여 직무스트레스를 감소시키며 직무만족을 향

상시키기 위한 방안을 마련하기 위한 기초적인 자료

제공을 위해 조사를 하였다.

이 조사는 서울의 한 대학부속병원 종사자들을 대

상으로 하였으며 의사는 전공의 대상으로 6 7 9명 중

1 2 0명(17.7%), 간호사 7 9 1명 중 1 9 4명( 2 4 . 5 % ) ,

약사 7 6명 중 4 5명(59.2%), 행정직원 2 4 4명 중

1 0 9명( 4 4 . 7 % )으로 각각의 표본은 직종을 대표한다

고 볼 수 있다. 이 조사에서 사용한 측정도구를 보면

직무스트레스를 측정하기 위한 도구로 사용된

M a t t e s o n과 I v a n c e v i c h의 스트레스 진단 조사표

는 김문석( 1 9 9 0 )의 연구에서는 신뢰도가 0.84, 이

우천( 1 9 9 7 )의 연구에서는 신뢰도가 0 . 8 7이었고, 본

연구에서는 0 . 8 0으로 나타나 높은 신뢰도를 나타내

었다. A형 행동유형을 측정하기 위한 도구는 이선규

( 1 9 9 1 )의 연구에서는 신뢰도가 0.92, 이우천( 1 9 9 7 )

의 연구에서는 0.77, 본 연구에서는 0 . 8 1로 높은 신

뢰도를 나타내었다. 사회적 지원과 대처 전략과 직

무만족을 측정하기 위한 도구들의 신뢰도가 모두

0 . 7이상으로 나타나높은 신뢰도를 나타내었다. 

대상자의 일반적 특성을 볼 때 의사와 행정직이

간호사와 약사에 비해 상대적으로 남자가 많았으며

이로 인해 흡연과 음주의 비율이 상대적으로 높게

나타난 것으로 여겨진다. 대상자의 일반적 특성에

따른 직무스트레스와 대처전략을 살펴보면 본 연구

에서는 직무스트레스는 연령과 직급에서 유의한 차

이를 보였으며, 통제전략은 A형 성격, 사회적 지원

에 증상관리전략은 성별, 연령, 결혼, 음주, 흡연,

직종, 근무기간에 회피전략은 성별, 흡연, 음주에 유

의한 차이를 보였다. 이는 Latack(1986) 연구에서

는 A형 성격은 회피전략보다는 통제전략을 선호한다

는 결과와 배종면( 1 9 9 4 )은 스트레스에 따라 흡연 량

이 유의하게 차이가 있다는 결과와 김선숙( 1 9 9 6 )은

스트레스에 대한 대처기술이 부족하거나 적절치 못

할 때 부정적인 스트레스결과를 초래하며 또한 음

주, 흡연, 과식 등의 부정적인 행동을 유발한다고 한

결과와유사하였다.

대상자들의 특성에 따른 직무만족과의 관계를 살

펴보면 본 연구에서는 성별, A형 성격, 사회적 지

원, 직종, 직급에서 유의한 차이를 나타내었으며 이

는 이은주(1997), 주현미( 2 0 0 1 )의 연구에서 연령,

경력, 직급, 사회적 지원에서 유의한 차이를 보인다

는 결과와 유사하였다.

직종별 직무스트레스 평균을 살펴보면 의사 2 . 6 4 ,

간호사 2.68, 약사 2.61, 행정직원 2 . 6 0이며, 직무

스트레스 요인을 살펴보면 의사는 역할과다, 간호사

는 역할과다, 경력개발과 임금, 약사는 역할 과다,

행정직은 경력개발과 임금, 조직의 비능률에 스트레

스를 호소하였다. 이 결과를 통해서볼 때, 행정직보

8
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다는 환자와 관련이 많은 직종 즉 의사, 간호사, 약

사가 역할과다 스트레스를 느끼며 행정직의 경우 병

원 직원과 기타 병원의 전반적인 업무를 담당하면서

조직의 비능률에 대한 스트레스를 느끼는 것으로 여

겨진다. 이는 이우천( 1 9 9 7 )의 연구에서는 직무스트

레스 평균이 의사 2.91, 간호사 2.86, 약사 2 . 8 7 ,

행정직원 2 . 6 7이고 직무스트레스 요인이 의사가 역

할과다, 간호사는 경력개발과 임금에 스트레스를 크

게 호소한 것과 유사하였다. 

HPSI(Health Profession Stress Inventory)의

결과를 보면 본 연구에서는 스트레스 수준은 의사와

약사는 비슷하고 간호사는 낮게 나타났으며 약사가

다른 의료인으로부터 전문가 인정을 받지 못하는 것

에 대해 스트레스를 많이 받는 것으로 나타났는데

이는 약사의 업무가 의사나 간호사 등 다른 의료인

들과의 직접적인 교류 없이 의사의 처방에 의해서만

이루어지는 것에 비해 약사의 중재에 의해 이루어지

는 업무가 적음으로 인해 전문가 인정을 받지 못한

다는 스트레스를 느끼는 것으로 여겨진다. HPSI는

W o l f g a n g ( 1 9 8 8 )의 연구에서는 스트레스 수준이 간

호사, 약사, 의사의 순으로 나타났으며 간호사와 약

사의 경우 다른 의료인으로부터 전문가 인정을 받지

못하는 것에 대한 스트레스를 받는다고 하였으나,

이우천( 1 9 9 7 )의 연구에서는 스트레스 수준은 약사,

의사, 간호사의 순으로 나타났으며 약사가 새로운

기술 습득에 대해 스트레스를 받는다고 하여 선행

연구와는 차이를 보이는 데, 선행 연구들을 비교해

볼 때 간호사의 스트레스 수준에서 가장 큰 차이를

보이는 데 W o l f g a n g ( 1 9 8 8 )의 연구에서는 가장 높

게 나타난 반면 이우천( 1 9 9 7 )과 본 연구에서는 가장

낮게 나타났다. 이는 미국과 우리나라의 의료 체계

와 의료 환경의 차이 등으로 인해 간호사의 역할과

위치의차이로 인한 것으로 여겨진다.

직종별로 직무만족과 직무스트레스와 대처전략의

상관관계를 볼 때 본 연구에서는 전체적으로는 직무

만족은 통제적 전략이 높은 양의 상관관계를 나타냈

으며 스트레스 즉, 역할모호, 경력 개발과 임금, 대

인관계, 역할과다와 증상관리전략이 음의 상관관계

가 나타났으며, 의사는 역할모호, 경력 개발과임금,

대인관계에 음의 상관관계가 나타났으며, 간호사는

역할과다, 역할모호, 경력개발과 임금, 대인관계, 증

상관리전략이 음의 상관관계를 나타내었다. 이는 엄

승섭( 1 9 9 4 )의 연구에서 역할과다가 직무만족을 감소

시킨다고 한 결과와 이은주( 1 9 9 7 )의 이공계 연구원

을 대상으로 한 스트레스와 직무만족에 관한 연구에

서는 직무만족과 스트레스와는 역 상관관계를 가진

다고 한 결과와 김충삼( 2 0 0 1 )의 연구에서 의사의 직

무만족은 직무자체, 직원과 동료 간의 관계, 보건의

료 정책과 높은 상관관계를 가지며 직무만족이 높을

수록 직무스트레스는 감소한다고 한 결과와 조현숙

( 2 0 0 1 )의 연구에서 간호사의 직무스트레스 요인이

대인관계, 역할모호라는 선행연구 결과와 유사하였다.

병원종사자의 직무스트레스, 대처전략과 직무만족

과의 회귀 분석결과 본 연구에서는 통제전략, 직종

중 의사, 역할모호, A형 성격 직무만족에 영향을 주

는 것으로 나타났는데. 이 결과는 이봉섭( 1 9 9 1 )의

연구에서 역할모호가 직무만족과 집단의 성과에 영

향을 미치는 중요한 요소라고 한 것과 일치하였으

며, 양진환( 1 9 9 1 )의 연구에서는 A형 성격이 직무만

족에 영향을 미치지 않으나 조직적 대처 요구에는

영향을 미친다는 결과와는 차이를 보였다. 일반적으

로 A형 성격의 소유자는 그들의 일상적 대화 내용이

시간, 일, 성취 등에 집중되어 있고 스트레스를 더

많이 경험하게 하며 B형 성격의 소유자보다 심장병

이 걸리기 쉽다(Robbins, 1994). 따라서 이 연구의

병원 종사자의 성격유형에 따른 연구 결과는 이전의

연구 결과와 차이를 보이나 이는 A형 성격의 소유자

는 회피전략보다는 통제전략을 더 선호하여 스트레

스가 발생할 때 보다 적극적이며 긍정적으로 대처하

고 일에 대한 성취동기가 높기 때문 직무만족에 영

향을 미치는 것으로 여겨진다.

본 연구 결과를 바탕으로 직종별로 직무스트레스

를 줄일 수 있는 방안과 직무만족을 높이기 위한 방

안을 제시하고자 한다.

우선 직종별로 직무스트레스를 줄일 수 있는 방안

으로는 직무만족도가 가장 낮은 약사는 다른 의료인

으로부터의 전문가 인정을 받지 못하고 있는 점에

많은 스트레스를 받는 데 이를 해소하기 위해 직업

에 대한 자부심을 가질 수 있도록 약사의 사기를 진

작시킬 수 있도록 하며 임상 약사 등의 제도를 두어

환자의 치료 과정에 직접 관여 할 수 있는 기회를 많

이 가질 수 있게 하는 방안이제시된다. 의사는 새로

운 기술습득 기회 부족에 대해 세미나와 교육프로그

램에 많이 참여할 수 있게 하고, 간호사는 역할과다
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를 해결하기 위해 직종 내 및 직종간의 역할을 분석

하여 역할분담을 조정하며, 업무를 효율적으로 할

수 있는 방안을 강구하고, 증상관리전략보다는 통제

전략을 많이 사용할 수 있도록 하는 대책이 필요하

다고 여겨진다. 행정직은 조직의 비능률을 의사 결

정권의 분산과 의사 결정과정에서 구성원을 참여시

킴으로써 개인이 과업에서 갖게되는 재량권과 자율

권의 증가됨으로써 조직의 비능률에 대한 스트레스

를 줄일 수 있을 것이다. 

병원종사자의 직무만족을 높이기 위한 방안은 사

회적 지원이 잘 이루어질 수 있는 병원 분위기를 조

성하고 병원 종사자들의 자신감을 북돋아주며, 병원

차원에서 교육을 시행하여 통제전략을 많이 사용할

수 있도록 하여야겠다. 병원 종사자의 스트레스 요

인 중 역할모호가 직무만족에 부정적 영향을 끼치므

로 이를 감소시키기 위해서는 직무내용에 대한 재평

가가 먼저 이루어져야 하며 직무내용을 구조화 할

수 있도록 직무내용 재 설계 방안을 모색하며, 경력

개발 및 임금에 대해서는 조직 내의 자기 재평가 과

정을 통해서 구성원이 자신의 이익을 위하여 행동을

시도할 수 있도록 기회를 부여하고 경력 개발 프로

그램을 개발하며 구성원의 상호간에 경력 개발을 장

려하는 분위기가 조성되는 것이 필요하고, 대인관계

를 위해서는 의사소통 기법 등에 대해 지속적인 교

육의 실시로 원활한 대인관계를 가지는데 도움이 될

수 있도록 지원적인 조직분위기가 조성되어야 한다

고 여겨진다. 그리고 여성이 남성보다 직무만족이

낮은 데 이를 해결하기 위해 기혼인 여성들을 위해

탁아시설 등의 복지시설을 확충하고 승진과 교육 등

의 균등한 기회를 가질 수 있게 하며, 여성들이 직장

에 대한 소속감과 책임감을 가지며 일할 수 있는 분

위기가 조성되어야 하겠다. 

본 연구는 한 대학병원의 일부 병원 종사자만을

대상으로 하였기 때문에 그 결과를 일반화하는 데

한계가 있다. 또한 단면적 연구로서 직무스트레스,

대처 전략과 직무 만족과의 인과 관계를 밝히는 데

는 제한점이 있으므로 종, 단적인 연구를 병행함으

로써 변인간의 인과관계 분석의 필요성이 제시된다.

요 약

목적: 본 연구에서는 일개 대학 병원 종사자의 직

무스트레스, 대처 방법이 직무만족에 미치는 영향을

알아봄으로써 병원종사자의 직무스트레스를 감소시

키고 직무만족을 높일 수 있는 방안을 마련하기 위

해 이 연구를 시도하였다.

방법: 병원종사자들의 직무스트레스와 대처전략이

직무만족에 미치는 영향을 알아보기 위해 서울의 일

개 대학병원 종사자 4 6 8명에게 설문 조사를 실시하

여 의사 1 2 0명, 간호사 1 7 6명, 약사 4 5명, 행정직

원 1 0 9명이 응답하였으며, 인구사회학적 특성, 성격

유형, 사회적 지원의 정도, 직무스트레스, 대처 전

략, 직무만족에 대한 설문 조사를 하였다.

결과: 직종별 스트레스요인은 의사는 역할과다,

새로운 기술 습득 기회의 부족, 간호사는 역할과다,

경력개발과 임금, 약사는 역할과다와 다른 의료인으

로부터의 인식부족, 행정직은 경력개발과 임금, 조

직의 비능률에 스트레스를 많이 받는 것으로 나타났

다. 직무스트레스, 대처전략과 직무만족과의 상관관

계를 살펴보면 통제 전략이 양의 상관관계가 있으며

역할모호, 경력개발과 임금, 대인관계, 역할과다, 증

상관리전략과는 음의 상관관계가 있었다. 직무만족

에 영향을 미치는 요인은 회귀분석 결과 통제전략,

직종, 역할모호, A형 성격, 성별로 나타났다.

결론: 병원 종사자들의 직무만족을 높이기 위해서

는 대처 전략 중 통제 전략의 사용과 사회적 지원을

위한 병원 분위기 조성이 제시되고, 역할모호를 감

소시키기 위한 직무내용에 대한 재평가, 구조화, 및

재 설계 방안의 모색하는 방안이제시된다.
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