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Abstract

Purpose : This study aims to verify the effectiveness of intravenous injection training program while analyzing 
its influence on nursing practice. Methods : Twenty nurses and researchers collaboratively developed intravenous 
injection training program following Kemmis and McTaggart’s implementation research model. The process in-
volved planning, implementation, observation, and reflection, with each step repeated twice. During the initial 
planning phase, the training program was developed by analyzing existing infusions and intravenous training pro-
grams and assessing the specific educational needs of nurses. The program was then executed and observed, 
with a focus on investigating nurses’ intravenous injection performance and their satisfaction with the education, 
along with individual interviews. The reflection stage involved maintaining a reflection diary. In the second cy-
cle, the program was refined, re-implemented, and its impact measured while maintaining reflective diary 
recording. Results : The study demonstrated notable improvements in nurses’ intravenous injection skills and 
overall satisfaction with the education program Moreover, these changes in the nursing field facilitated personal 
growth among nurses by enhancing self-esteem in the process of continuous learning. Additionally, this study 
provided the researchers with an opportunity to evolve into proficient field educators. Conclusion : This study 
developed and validated an effective intravenous injection training program. The study’s findings can serve as 
fundamental data for In the future developments of practical intravenous injection training program for nurses.
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Ⅰ. 서 론

1. 연구 필요성

최근 질병의 복잡성과 환자 중증도 증가로 의료기

관에서는 질 높은 간호 서비스를 요구하고 있으나 신

규간호사의 이직률은 42.7%로 나타났다[1]. 신규간호

사 이직은 전문 지식 부족과 낮은 간호업무 역량이 주

요 원인임이 발견되었으며, 이는 간호전문직 발전에 

저해 요인으로 작용하고 있다[2]. 특히 간호업무 중 정

맥주사 수행능력의 미숙함은 해결되지 않는 문제점으

로 지적되고 있으며[3], 신규간호사의 수행 자신감을 

떨어뜨려 업무 적응력 감소와 이직의 주요 요인이 되

고 있다[2,3].

정맥주사는 의료기관에서 환자의 70∼80%가 필수

적으로 처치를 받고 있으며 신규간호사가 빈번히 수

행하는 침습적인 간호 처치이지만[4], 신규간호사를 

대하는 대상자들의 불신과 불안감은 미숙한 자신의 

간호술기에 자괴감이 더해짐으로써 스트레스를 가중

시키며, 간호현장 적응에 있어 어려움을 겪게 된다[5]. 

간호대학에서 기본간호학실습을 통해 정맥주사 술기 

연습 기회가 제공되지만, 대부분 마네킹 모형실습과 

관찰 위주 학습이 이루어짐에 필요한 경험을 충분히 

제공받지 못하고 있다[6]. 임상실습에서 또한 환자 안

전 강화로 인해 학교에서 학습한 정맥주사 술기를 실

제 간호대상자에게 적용해 볼 수 없는 상황으로 낮은 

지식수준과 자신감 저하 등과 같은 부정적 정서를 경

험하고 있다[7]. 이러한 어려움을 해결하기 위해서는 

학습한 지식과 실무가 연계될 수 있도록 체계적인 교

육과 부족한 정맥주사 경험을 보완할 수 있는 모색이 

필요한 시점이다.

간호 교육기관에서는 간호술과 역량을 촉진할 수 

있도록 간호 실무지침으로 핵심 간호술을 개발하여 

다양한 실습방법을 시도하는 등 관심이 증가하고 있

다[8]. 의료기관에서 또한 신규간호사들이 자신들에게 

적합한 정맥주사요법 교육프로그램 개발에 참여하기 

시작하였으며[5], 다양한 실습프로그램을 마련하여 정

맥주사수행능력을 향상시키고자 노력하고 있으나[9], 

대상자들이 원하는 만큼 능숙하게 간호술을 제공하기

에는 여전히 연습 기회 부족으로 낮은 만족도가 나타

났다[10].

정맥주사 교육 선행문헌을 살펴보면 신규간호사 정

맥주사 교육프로그램[5]과 다빈도 핵심간호술 향상 

교육프로그램[10] 등이 개발되었으며, 간호술기를 콘

텐츠 게임으로 구성하여 실습교육[11] 등이 이루어 지

고 있다. 국외에서도 핵심 술기 훈련과 현장경험 결합

연구[12], 초음파를 이용한 말초정맥관 임상 연구[13] 

등이 있었다. 이상의 선행 문헌들은 정맥주사수행능

력 향상에는 영향을 미쳤지만, 연구대상이 대부분 간

호대학생[6,11,14]으로 국한되어 있어 신규간호사의 

정맥주사수행능력에 미치는 영향을 제대로 확인할 수 

없었고, 단기간의 교육에 그쳐 간호 현장으로 지속적

인 적용이 이루어지지 않았다. 무엇보다 본 연구자는 

신규간호사 교육을 담당했던 경험에서 신규간호사 정

맥주사 수행의 어려움 해소를 위한 실행안 모색이 절

실하였다.

지금까지 전개를 볼 때, 정맥주사요법은 여러 기관 

및 대학에서 다양한 노력에도 불구하고 신규간호사의 

큰 어려움임을 확인할 수 있다. 따라서 간호현장에서 

현실적으로 신규간호사의 정맥주사요법에 대한 어려

움을 파악해보고, 향상시킬 수 있는 방안이 모색되어

야 하며 지속적으로 탐구할 필요가 있다. 특히 중소병

원에서 적용할 수 있는 교육방법에 대하여 고민한 결

과 간호 현장에서 신규간호사가 주체가 되어 자신의 

문제를 해결하기 위해 실행안을 모색하는데 성찰하는 

순환 과정의 실행연구가 적절하다고 판단되었다. 

실행연구는 실행과 연구의 조합으로 실제 현장의 

문제를 확인한다. 이를 개선하기 위해 실천해야 할 행

위를 탐구하여 계획하고 실행 ․ 평가하는 과정에서 현

장 구성원들의 참여로 상호작용이 일어나며, 변화와 

혁신을 추구하여 업무를 변화시키는 이상적인 방법으

로 개인과 조직 전체의 발전을 가져올 수 있다[15]. 간

호 현장에서도 실행연구는 현장 간호사가 주체가 되

어 간호업무 변화와 개선에 관심을 가지고 계획, 실행 

및 관찰, 성찰의 순환적 과정을 통해 조직구성원들이 

협력적으로 교류를 이루며 개인과 조직을 함께 발전
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시켰다. 간호연구에서도 적용되기 시작하여 간호 순회 

프로토콜 개발[16], 환자안전 간호활동 향상과 환자안

전 문제 발생률 감소[17]로 그 효과를 입증하였다.

이에 본 연구는 신규간호사를 대상으로 정맥주사요

법 교육프로그램을 개발하여 실행 ․ 평가하는 실행연

구로 그 효과성을 검증하고자 한다. 이를 통해 신규간

호사에게 보다 효과적인 정맥주사요법 교육프로그램

을 제공하기 위해서 개선할 부분을 파악하고, 추후 신

규간호사를 위한 정맥주사요법 교육프로그램 개발 시 

실질적인 교육의 기초 자료로 활용될 수 있을 것이다.

2. 연구목적

본 연구는 정맥주사요법 교육프로그램을 개발하여 

그 효과를 검증하고 연구 과정에서 신규간호사의 경

험과 간호 현장 변화를 확인하고자 하였다. 구체적인 

목적은 다음과 같다.

1) 신규간호사를 위한 정맥주사요법 교육프로그램

을 개발한다.

2) 개발한 정맥주사요법 교육프로그램을 적용하여 

신규간호사의 정맥주사요법수행능력과 교육만

족도에 미치는 효과를 검증한다.

3) 정맥주사요법 교육프로그램 실행연구 과정에서 

연구참여자 경험과 간호현장에 미치는 영향을 

탐색하여 기술한다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 신규간호사 대상 정맥주사요법 교육프로

그램을 계획하고 실행 및 관찰, 성찰하는 과정의 실행

연구이다. 정맥주사요법수행능력 및 교육만족도는 양

적연구로 파악하였으며, 연구참여자 및 연구자 경험

을 탐색한 질적연구 방법으로 혼합설계 하였다.

2. 연구대상

1) 연구참여자

2019년 2월 J도 M시 소재 종합병원에 입사한 신규

간호사를 대상으로 신규간호사 오리엔테이션 시 연구

목적과 진행방법에 대하여 소개하면서 연구참여자를 

모집하였다. 25명이 참여 의사를 밝혔으나, 본 연구의 

정맥주사요법을 실행하기에는 빈도수가 적은 특수부

서 신규간호사와 중간퇴사자 5명을 제외하여 최종적

으로 신규간호사 20명으로 연구를 진행하였다.

2) 연구자

본 연구자는 과거 M시 종합병원의 간호교육팀장으

로 재직하며 신규간호사 교육을 담당하였다. 매년 신

규간호사 교육과정에서 신규간호사들의 정맥주사요

법 어려움을 알게 되었고, 효과적이지 못한 정맥주사

요법 교육방식에 고민하던 중 당사자인 신규간호사와 

함께 정맥주사요법 교육프로그램의 개선방안을 찾아

보기로 하였다.

3. 연구도구

1) 정맥주사요법수행능력

한국간호교육평가원(Korea Accreditation Board of 

Nursing Education)[18]에서 제시한 정맥주사요법 핵심

간호술의 29개 절차를 바탕으로 본 연구자가 수정 ․ 보
완하여 예비도구를 개발하였다. 전문가 내용검증을 

위해 기본간호학 교수 2인, 수간호사 2인, 프리셉터 

간호사 2인, 기본간호학실습을 이수하고 현재 3학년

에 재학중인 간호대학생 1인으로 총 7인에게 본 연구

목적을 설명하고, 수정이 필요한 부분을 기술하도록

하였다. 각 절차 항목에 대해 1점 매우 타당하지 않다

에서 5점 매우 타당하다 likert 5점 척도로 표기하였으

며, 내용타당도(CVI) .80 이하인 문항은 삭제하였다. 

이를 기초로 신규간호사 간호업무를 최소화하고자 동

일한 하위개념의 간호술은 통합하고 중복된 내용의 

문항은 제거하여 총 23개 절차의 정맥주사요법 프로

토콜을 완성하였다. 최종적으로 개발된 도구는 물품 
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Step Date Main activity Data collection

1st

cycle

Plan

18.02∼08

∙ Learners' needs analysis

∙ Understanding the current status of intravenous injection 

education

∙ Intravenous injection education literature review

∙ Individual interview with new nurses

∙ Intravenous injection  training plan

∙ Literature

18.11∼12

∙ Selection of educational topics and goals

∙ Intravenous injection therapy training program development

∙ Development of intravenous injection therapy protocols

∙ Expert validation

∙ Head nurse meeting

∙ Professor interview

∙ Expert advisory

→ Revision

19.01∼02 ∙ Recruitment of research participants ∙ Recruitment notice

Act &

Observe
19.02∼03 

∙ 1st  intravenous injection therapy training program ∙ Field investigation

∙ Investigation of results of primary 1st intravenous injection

therapy training program

∙ Personal interview/Reflection papers writing

∙ Survey

∙ Interview

Reflect 19.04

∙ Analysis of results of primary 1st intravenous injection therapy

training program

∙ Writing a reflection papers

∙ Setting the direction of the 2nd  intravenous injection therapy

training program

∙ Reflection papers

∙ Interview

∙ Reflection papers analysis

2nd

cycle

Revised 

Plan
19.04∼05 

∙ Re-planning

∙ 2nd intravenous injection therapy training program 

development

∙ Head nurse meeting

∙ Expert advisory

→ Revision

Act &

Observe
19.05∼06

∙ Implementation of the 2nd intravenous injection therapy

training program

∙ Field investigation

∙ Investigation of the results of the second 2nd intravenous 

injection therapy training program

∙ Personal interview/reflection papers writing

∙ Survey

∙ Interview

∙ Reflection papers

Reflect 19.07∼08

∙ Analysis of the results of the second 2nd intravenous

injection therapy training program

∙ Final reflection

∙ Setting the direction of the final intravenous injection 

therapy training program

∙ Reflection papers analysis

Table 1. Research Process

준비 5문항, 환자 대면 4문항, 삽입 전/후 간호 6문항, 

정맥주사 시행 7문항, 기록 1문항으로 각 문항당 미 

수행 0점부터 수행 2점까지 체크하도록 하였다. 점수

는 최저 0점부터 최고 46점까지 점수가 높을수록 정

맥주사요법수행능력이 높음을 의미한다. 본 도구 신

뢰도 Cronbach’s α값은 .76이였으며, 내용 타당도(CVI) 

.81을 확보하여 연구참여자의 정맥주사요법수행능력

을 측정하기에 문제가 없음을 확인하였다.

2) 교육 만족도

Jung[19]의 교육 만족도 도구를 사용하여 정맥주사

요법 교육프로그램 만족도를 측정하였다. 총 10문항으

로 5점 Likert 척도를 사용하여 최저 10점부터 최고 50

점까지 점수가 높을수록 교육 만족도가 높음을 의미한

다. 개발 당시 도구 신뢰도 Cronbach’s α값은 .75이었

고, 본 연구에서 신뢰도 Cronbach’s α값은 .73이었다.

4. 연구진행 절차

Kemmis, McTaggart[20] 실행연구 모형에 따라 정맥

주사요법 교육프로그램을 계획하고 실행 및 관찰, 성

찰하는 과정으로 2018년 11∼2019년 8월까지 진행하였
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으며 각 단계는 2회씩 반복하였다<Table 1>. 1차 순환 

계획단계에서는 정맥주사요법 교육프로그램 개발을 

위해 연구대상 기관의 기존 정맥주사 교육을 분석하

고 신규간호사에게 교육요구도를 조사하였다. 이를 근

거로 2018년 11∼12월까지 정맥주사요법 교육프로그

램 구성 및 프로토콜을 개발하여 기본간호학 교수 2

인, 병동 수간호사 2인, 프리셉터 간호사 2인에게 본 

연구목적을 설명하고, 항목마다 빈칸을 두어 수정이 

필요한 부분에 대한 전문가 의견을 기술하도록 하였

다. 실행 및 관찰단계에서는 정맥주사요법 교육프로그

램을 2019년 2∼3월까지 총 5회 차 9시간 30분 동안 

진행하였다. 성찰단계는 2019년 4월 3일부터 4월 17일

까지 이루어졌다. 2차 순환은 2019년 4∼5월까지 1차 

정맥주사요법 교육프로그램의 문제점을 확인하고 정

맥주사요법 교육프로그램을 재계획하였다. 실행 및 관

찰단계에서는 2019년 5∼6월까지 총 5시간 20분 동안 

2차 정맥주사요법 교육프로그램을 운영하였으며, 7∼

8월에 2차 개선된 정맥주사요법 교육프로그램 참여 

후 간호현장에서 자신들의 경험을 성찰하도록 하였다.

5. 자료수집

정맥주사요법 교육프로그램의 효과를 검증하기 위

해 연구참여자의 정맥주사요법수행능력과 정맥주사

요법 교육프로그램의 교육만족도를 평가하였고, 연구

참여자 성찰일지 및 개인면담, 연구자 성찰일지 자료

를 수집하여 내용분석 하였다. 1차 순환 자료수집은 

2019년 3월 20일부터 4월 13일까지 이루어졌고, 2차 

순환 자료수집은 2019년 6월 15일부터 8월 7일까지 

이루어졌다.

6. 자료분석

양적자료는 SPSS/WIN 20.0 program을 이용하였다. 

연구참여자의 정맥주사수행능력은 비모수 검정인 

Friedman으로 교육만족도는 Wilcoxon’s signed rank test

로 분석하였다. 사후분석은 Wilcoxon’s signed rank test 

후 Bonferroni로 수정하였다. 질적자료는 Holloway, 

Wheeler[21]가 제시한 내용분석 방법으로 연구참여자 

및 연구자 성찰일지, 면담에서 의미있는 단어를 요약

하여 주제를 도출하고 공통된 진술을 분리하였다.

7. 윤리적 고려

본 연구는 간호 현장 연구로 병원장과 간호부서장

에게 연구목적을 설명하고 연구 협조를 구하였다. 참

여자 윤리적 보호를 위해 M 대학교 기관생명윤리심

의위원회 연구승인(MNURB-20181221-SB-020-02) 후 

연구를 시작하였으며, 연구 종료 후 연구 참여 답례로 

소정의 사은품을 제공하였다. 또한 추후 신규간호사

들이 활용할 수 있도록 정맥주사요법 교육자료를 원

내 전산망에 게시하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 정맥주사요법 교육프로그램 개발

1차 순환 계획단계에서는 정맥주사요법 교육프로그

램의 완성도를 높이고자 본 연구자는 연구에 앞서 6개

월간 심층적인 자료수집 검토과정을 통해 기존 정맥주

사 교육분석과 실태조사를 실시하였다. 그 결과 간호 

현장에서 가장 우선순위가 높은 문제점은 ‘정맥주사에 

대한 어려움’으로 나타났다. 

도출된 문제점과 자료수집 결과를 토대로 기존 정

맥주사 교육의 문제점이 ‘정맥주사 실습시간 부족’, 

‘정맥 찾는 방법 미숙함’, ‘서투른 정맥주사 술기’, ‘체

계적이지 않은 교육 방법’ 임을 알 수 있었다. 연구병

원에 적합한 정맥주사요법 교육프로그램이 진행될 수 

있도록 교육내용, 교육방법을 구성하였으며 정맥주사

요법 교육프로그램의 주제 및 목표를 토대로 교육팀 

수간호사 3인과 2차례 걸친 회의를 진행하였다. 설계

된 교육프로그램 초안은 임상경력 10년 이상의 경력

간호사 2인의 내용타당도 검증을 통해 1차 정맥주사

요법 교육프로그램이 완성되었다. 총 5회 차로 1, 2회 

이론적 교육은 부서에서 약물 공부 시점에 실시하여 
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No Classification Learning Objectives Development data Detail Time Method Educator

1

Time
T

h

e

o

r

y

Basic 

education

∙ Intravenous therapy justice

∙ Intravenous therapy purp-

ose and procedure

∙Understanding vein anatomy

Knowledge and perfor-

mance can be improved 

by having them perform 

nursing tasks through sta-

ndardized intravenous inj-

ection therapy education.

∙ Orientation

∙ Vein anatomy

90 

Minutes

PPT lecture Researcher

Q & A 10

Minutes

2

Time

Evidence

-based

nursing

∙ Carrying out nursing care 

reflecting the latest evi-

dence

∙ Find various information 

abou tintravenous injec-

tion therapy

Work efficiency can be 

increased as a wide range

of intravenous injection 

therapy can be impleme-

nted reflecting the latest 

scientific evidence.

∙ Venous 

selection
Pre/post-insertio

n care

∙ Complication

90

Minutes

∙ PPT lecture

∙ www.khna.or.kr

∙ Anatomy lecture

vessel image

Q & A 10

Minutes

3

Time

Video

education

Learn the exact procedure 

visually

Watching videos is effe-

ctive in remembering and

practicing educational co-

ntents by providing a 

realistic indirect experience.

Watching video 20

Minutes

Video 

Q & A 10

Minutes

4

Time

P

r

a

c

t

i

c

e

Model

Indirect experience can be 

achieved using a model

Time should be adjusted 

to increase opportunities 

for intravenous injection 

practice.

Demonstration 140

Minutes

∙ Observe

∙ Model practice

∙ Researcher

∙ Education-

team

Model Practice,

Q & A

5

Time

Peer

practice

Experience the technique of 

intravenous injection therapy 

directly through peer practice

Direct Practice,

Q & A

200

Minutes

∙Practice

∙1:1 map

Table 2. Composition and Contents of Primary Intravenous Injection Therapy Training Program

상호도움을 받을 수 있도록 하였다. 3회 차는 정맥주

사요법 핵심술기 동영상 시청 후 4회 차에 마네킹 모

형실습을 진행하도록 결정하였다. 5회 차는 동료 1:1 

실습으로 정맥주사요법에 대한 술기를 직접 경험해 

볼 수 있도록 총 9시간 30분으로 구성하였다<Table 

2>. 2차 순환은 연구참여자들이 1차 순환 과정에서 해

결하지 못한 점과 추가로 발견한 문제점을 확인하여 

2019년 4∼5월까지 정맥주사요법 교육프로그램 재계

획하였다. 정해진 정맥주사 교육 문제점을 개선하고

자 했던 1차 순환 결과 기존의 문제점이 아닌 ‘정맥주

사 시 환자 응대 어려움’을 새롭게 추가하며, 도움받

기를 원하여 반영하였다. 정맥주사 시 이루어지는 의

사소통과 정맥 찾는 방법, 부족한 정맥주사 실습을 보

강하고자 하였다. 이렇게 계획된 2차 개선된 정맥주사

요법 교육프로그램은 2019년 5월 28일부터 5월 30일

에 교육세미나실에서 진행하였으며, 2차 순환 성찰은 

2019년 7∼8월까지 이루어졌다. 교육프로그램을 재계

획하여 진행했음에도 ‘여전히 부족한 정맥주사요법 

실습’과 ‘연습할 수 있는 자율실습실 개설’ ‘교육자 부

족으로 집중 지도 안 됨’은 해결해 주지 못한 추가 과

제로 남게 되었으며, 의사소통 역할극은 1차 교육부터 

필요하다는 의견으로 최종 정맥주사요법 교육프로그

램을 완성하였다<Table 3>.

2. 정맥주사요법 교육프로그램 효과 검증

정맥주사요법 교육프로그램 후 정맥주사요법수행

능력은 사전 28.80(±4.56)점, 1차 34.75(±2.73)점, 2차 

38.80(±1.96)점으로 유의하게 향상되었다(X²＝37.54, p

＝.001). 시점 간을 비교한 결과 사전보다 1차 순환(p

＝.001)과 2차 순환(p＝.001)에, 1차 보다 2차 순환(p

＝.001)에 효과가 있음이 확인되었다<Table 4>. 연구
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Time Classification Theme
Time

(min)
Method Improvements Development data

1 Lecture

Intravenous injection 

therapypurpose and 

procedure

60
PPT lecture

Time

adjustment

It isgood to learn general contents, but 

it needs to include only what is 

absolutely necessary.
Q & A 20

2 Lecture
Evidence-based nursing 60

Can the exact reasons explained?
Q & A 20

3
Video

education

Watching video 60
Video 

Re-learn the contents learned in theory 

visually.Q & A 20

4
Vein

pictures

Good & bad vein check 60 Picture PPT

Demo/Practice
Vessel image

The veins are different from the pic-

tures. Examining the actual vein is 

helpful.Q & A 20

5
Communication 

role play

Before/after intravenous 

injection therapy
120 Role play Addition

Communication difficulties with patients 

improved.

6
Model

practice

Model practice,

Q & A
150

Demonstration

/Observe

Model Practice

Fear decreases with mannequin practice.

7
Peer

practice

Direct practice,

Q & A
240

Peer practice

Group map

Time

adjustment

Practice with colleagues and share 

knowledge while solving problems.

8
Group

practice
Direct practice 30 Map by group Addition

Intensive guidance during group prac-

tice is not good due to lack of ins-

tructors.

9
Free

practice

Continuous intravenous 

injection practice
60

Voluntary 

participation

Learning

environment 

improvement

Need a place to stay and practice 

after work.

Table 3. Final Improved Intravenous Injection Therapy Training Program

Variables

Pre 1st cycle 2nd cycle

X2 pMedian

(Mean±SD)

Median

(Mean±SD)

Median

(Mean±SD)

Ability to perform 

intravenous injection 

therapy

29.50

(28.80±4.56)

35.00

(34.75±2.73)

39.00

(38.80±1.96)

p＝.001 p＝.001

37.54 .001

 Education satisfaction
40.00

(40.00±3.12)

49.00

(48.25±1.74)
-3.93 .001

✝SD＝Standard deviation

Table 4. Intravenous Injection Therapy and Educational Satisfaction 1st and 2nd Circulation Difference Verification (N=20)

참여자의 교육 만족도는 1차 순환 40.00(±3.12)점, 2차 

순환 48.25(±1.74)점으로 유의하게 증가하는 것으로 

나타나(X²＝-3.93, p＝.001) 정맥주사요법 교육프로그

램에 대한 만족도가 향상되었다<Table 4>.

3. 정맥주사요법 교육프로그램 참여 경험

실행 및 관찰은 1차 정맥주사요법 교육프로그램을 

2019년 2월∼3월까지 진행하였으며 그 과정에서 9명
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Categories Theme(1st) Theme(2nd)

Impressions of receiving the 

intravenous injection therapy 

training program

Transition from nursing students to new nurses Repetitive learning effect appears

Provided systematic education and various 

opportunities
Education plan reflecting my opinion

Anxiety aggravated by lack of practice time
Intravenous injection communication education 

that was realistic

Experience in intravenous 

injection therapy training 

program

Intravenous injection techniques were repeatedly 

learned in various ways
I was able to look back on my technique

New knowledge of intravenous therapy guidelines

Confusion due to lack of intravenous injection 

therapy skills

Differences from the 1st 

education

Education that I created and was actually helpedful

Preparation for patient response

Participation in non-formal education

feeling when dealing with 

patients

Feeling infinitesimally smaller Without even realizing it, it becomes hard

Mountain to conquer Confidence grows from repetitive learning

patient response

Greeted me impersonally Started recognizing me as a nurse

The patient is as nervous as I am Not open to new nurse

Humanity rather encourages me

Changes after the 2nd 

intravenous injection therapy 

training program

Growing up as a nurse

More educational programs 

to be added

Increasing hands-on training time

Practicing guidance by group is required

Providing opportunities for self-practice

Table 5. New Nurse Experience

의 신규간호사 개인 면담이 이루어졌다. 정맥주사요

법 교육프로그램 참여 후 정맥주사요법 교육프로그램

을 받은 소감과 경험한 내용, 환자를 대할 때 느낌과 

정맥주사요법 시행 시 나를 대하는 환자 반응은 어떠

하였는지 4개의 질문이 제시되었다. 분석한 결과 11개

의 주제가 되출되었다<Table 5>.

1차 정맥주사요법 교육프로그램에서 연구참여자 

성찰일지에는 ‘여전히 부족한 정맥주사요법 실습기회 

확대’, ‘정맥 찾는 방법 익히기’, ‘미숙한 정맥주사 술

기 향상하기’, ‘표준화된 정맥주사요법 지침 마련하

기’ 등의 문제점이 나타났다. 특히 정맥주사 시 환자

응대 어려움은 1차 순환 과정을 통해 새로운 문제점

으로 드러났다. 이를 돕고자 2차 정맥주사요법 교육프

로그램에 역할극을 추가하였다. 외부전문가에 의해 

환자와 간호사 역할을 정한 후 ‘신규간호사임을 밝히

고 정맥주사 시행하겠다고 말하기’를 연습하도록 하

였다. 연구참여자들은 “창피했지만, 시나리오가 있으

니 보면서 연습해 볼 수 있었다.”, “1차 교육 때 배웠

으면, 더 도움이 되었을 것 같다.”라는 의견들이 나왔

다. 두 번째 시나리오는 ‘신규간호사가 정맥주사요법

에 실패하였을 때’이다. 첫 번째 시나리오와 달리 자

신없어 하는 모습이었지만, “이렇게라도 말해 볼 수 

있어 다행이다.”, “환자 입장은 충분히 이해되지만, 조

금만 나를 이해해줬으면 좋겠다.” 등의 의견들이 나타

났다. 연구 진행과정에서 연구참여자 2차 개인면담이 

이루어졌다. 연구참여자들은 1차 순환 보다 자신들이 

간호 현장에서 겪은 경험에 대하여 사실적으로 표현

하였다. 정맥주사요법 교육프로그램을 받은 소감과 

경험한 내용, 1차 교육시와 차이점, 환자를 대할 때 느

낌, 정맥주사요법 시행 시 나를 대하는 환자반응, 달
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라진 점, 추가적으로 더 필요한 교육은 어떤 것이 있

는지 7개 질문이 제시되었다. 분석한 결과 15개 주제

가 되출되었다<Table 5>. 2차 성찰일지에는 ‘정맥주사

요법 술기가 자연스러워 짐’, ‘경험만큼 실력도 늘어

남’ 등을 기술하였다. 연구를 함께 한 연구자는 풍부

한 간호 현장 이야기와 예상치 못한 결과물 등으로 신

규간호사들이 어려움에 대해 더 깊이 이해할 수 있었

다. 연구문제 하나로 시작된 연구로 간호 현장에서의 

부담과 기대에 부응하고자 지난 10개월 동안 힘겨운 

상황 시 마다 처음 연구를 진행하고자 하는 목표를 되

새기며 문제점 해결을 위해 노력하는 연구참여자와 

후배간호사를 위해 함께 이겨낼 수 있었다. 마지막으로 

조직구성원들은 연구진행이 무사히 종료되기를 기대

하며 일회성이 아닌 정맥주사요법 교육프로그램에 참

여하는 후배 간호사를 위해 자신의 팔에 정맥주사 연

습을 할 수 있도록 내어주는 등 연구진행을 위해 근무 

스케줄을 배려하며 신규간호사들을 돕고자 하였다.

Ⅳ. 논의

본 연구는 신규간호사의 정맥주사요법수행능력을 

향상시키고자 정맥주사요법 교육프로그램을 계획, 실

행 및 관찰, 성찰한 실행연구로써 정맥주사요법 교육

프로그램을 개발하여 정맥주사요법수행능력과 교육 

만족도에 미치는 효과를 검증하고 연구 과정동안 연

구참여자의 경험과 간호 현장에 미치는 변화를 파악

하고자 하였다. 연구결과에 따른 논의는 다음과 같다.

첫째, 정맥주사요법 교육프로그램 개발 시 각 단계

를 순환하며 평가가 용이하여 프로그램 개발에 주로 

사용되고 있는 Kemmis, McTaggart[20] 실행연구 모형

을 토대로 정맥주사요법 교육프로그램의 전체과정을 

설정하였다. 문제점으로 확인된 ‘정맥주사에 대한 어

려움’ 은 신규간호사의 미숙한 정맥주사수행능력을 

문제점으로 제시[3]하고 있는 연구결과와 일치한다. 1

차 순환 시 개발된 정맥주사요법 교육프로그램은 현

장연구 특성상 정맥주사요법수행능력을 평가하기 위

해 현장의 조건을 통제하지 못하여 연구참여자들에게 

직접적인 영향을 미칠 수 있었던 한계점이 있었지만, 

해결해야 하는 문제점을 명확히 볼 수 있다는 점과 실

제 상황에 대처할 수 있는 환경 제공은 교육 몰입도 

향상됨을 보고한 연구[22]를 바탕으로 정맥주사요법 

교육프로그램을 실행하였다. 정맥주사요법 교육프로

그램의 구성 시에는 다양한 학습컨텐츠를 제공하여 

학습효과를 극대화[3] 시키고자 하였다. 지식이나 정

보를 제공할 수 있는 학습방법[23]으로 교육자 강의를 

실시하고 Kim과 Park[24]의 정맥주사요법 실습교육은 

2시간 30분으로 부족하다는 근거로 실습교육 시간을 

분배하였다. 학습매체를 활용하여 학습 시 시간과 비

용면에서 효과적인 반복학습이 가능한[25] 동영상 교

육을 이용하고, 실질적으로 도움이 되는 실습교육 방

법을 구안하기 위해 동료들과 짝을 이루어 정맥주사

요법을 직접 경험 해 볼 수 있도록 하였다. 2차 순환 

시 연구자는 1차 순환 결과에서 나타난 문제점을 개

선하고자 하였다. 예상치 못한 간호현장의 또 다른 문

제점을 인식하면서 외부전문가에게 의뢰하여 부족한 

의사소통술에 흥미를 유발하는 효과적인 전략으로

[26] 역할극을 진행하였다. 이는 연구과정에서 연구계

획이 현장에 서로 영향을 미쳐 일부 변경되어 추가적

인 재 계획이 수립되는[27] 현장연구의 특징이라고 볼 

수 있다. 연구 종료 시점엔 연구참여자들이 개선한 2

차 정맥주사요법 교육프로그램에 참여 후 처음 계획

대로 연구는 마무리 되었지만 예측하지 못한 문제점

을 추가로 제시하였다. 이는 현장연구에 조건을 통제

하지 않음으로 불확실성 지혜가 생성되는[15] 특성에 

부합되는 결과로 비록 실행에 옮기지 않았지만 최종 

개선된 정맥주사요법 교육프로그램을 구성할 수 있었

으며, 계획된 주기대로 실행연구를 종료한 선행연구

와는 분명 차이가 있다고 본다.

정맥주사요법 교육프로그램은 선행연구가 전무하

여 비교할 수 없는 한계점이 있으나, 신규간호사의 다

빈도 핵심기본간호술 향상을 위해 체계적인 교육으로 

수행자신감과 지식을 평가[10]한 연구와 다양한 자료

조사를 토대로 신규간호사 의견을 수렴하여 개발된 

정맥주사교육프로그램[5]은 정맥주사 지식, 수행자신

감, 일차성공률을 향상시키는 결과를 가져왔으나 실

제적인 정맥주사수행능력의 미치는 효과를 파악하지 
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못하였다. 본 연구는 동일한 신규간호사들이 간호현

장에서 정맥주사요법을 실시함으로써 성숙의 효과를 

배제할 수 없었으나 신규간호사들이 습득한 지식과 

경험을 간호현장에 바로 적용함으로써 결과적으로 실

천학습[15]이 가능한 실행연구의 효과를 확인하였다.

둘째, 정맥주사요법 교육프로그램을 적용한 결과, 

정맥주사요법수행능력은 향상되었다. 정맥주사요법

은 타인에 의해 도움을 받기보다는 직접 손으로 기술

과 방법을 익히고 수행되어야 하는 간호술기로[28], 1

차 순환에 이어지는 2차 순환의 반복학습 효과를 확

인할 수 있었다. Kim과 Kim[6]은 간호대학생에게 시

뮬레이터 실습과 마네킹 실습을 각각 15분씩 적용하

여 간호수행능력 점수가 향상되었음을 보고하였고, 

Kim과 Park[24]도 간호대학생에게 사례중심 강의 및 

모형시범과 자율실습을 5시간 진행하여 정맥주사요

법수행능력이 유의하게 향상되었다. 이러한 결과는 

정맥주사요법 실습교육 시 교육기간에 비해 교육방법

과 학습자의 경험을 통한 효율적인 전략이 정맥주사

요법수행능력 향상에 도움이 되었다고 사료된다. 간

호현장과 연계성이 부족한 정맥주사요법 실습교육은 

신규간호사가 효과적인 도움을 받지 못하고 있으므로

[28] 선행연구들의 다양한 교육방법을 간호대학과 의

료기관이 연계하여 계획한다면 신규간호사의 미숙한 

정맥주사요법수행능력 향상에 도움을 줄 것으로 판단

된다. 교육만족도 또한 자신들의 의견을 반영하여 재 

계획된 정맥주사요법 교육프로그램에 참여 후 향상되

었다. 이는 간호학과 3학년을 대상으로 사례중심 정맥

주사간호 실습교육을 1주 동안 진행한 Kim과 Park[24]

의 연구에서 만족도가 유의하게 높았다는 보고와 2학

년을 대상으로 4주 동안 마네킹 모델과 컴퓨터 시뮬

레이터 정맥주사 실습교육을 진행한[29] 만족도 결과

와도 일치한다. 반면 시뮬레이션 기반 정맥주사 교육

을 간호학과 2학년에게 4주 동안 진행한[30] 연구에서

는 교육만족도 중 정맥주사 성공경험 만족도만 향상

되어 본 연구 결과와 차이를 보였다. 이는 교육과정에

서 정맥주사 성공경험이 자신감을 북돋아 만족감이 

영향을 미쳤을 것으로 판단되므로 교육전략을 검토하

여 보다 효과적인 학습이 이루어진다면, 학습자의 교

육만족도 향상에 성과가 있을 것으로 생각된다.

셋째, 신규간호사 경험과 간호현장 변화를 살펴보

는 과정에서 현상을 이해하는데 상호 보완적으로 신

뢰성을 높일 수 있는 방안[15]으로 양적 자료와 질적 

자료를 동시에 수집하며 통합적인 자료를 이용하여 

연구 결과를 극대화 하고자 노력하였다. 1 ․ 2차 순환 

동일하게 연구참여자가 개발된 정맥주사요법 교육프

로그램에 참여 후 직접 정맥주사요법을 수행하면서 

개인 면담을 실시하며 실행 및 관찰단계 과정을 거쳤

다. 10개월 동안 장기간 연구를 진행하였으나, 연구참

여자의 경험과 간호 현장에 미치는 변화를 확인하고

자 하는 개별 면담이나 그룹 면담 횟수가 적었다. 이

는 분명 정맥주사요법 교육프로그램 간호 현장에 미

치는 영향을 심도 있게 표현하지 못하여 간호 현장 이

야기가 다소 부족할 것으로 생각한다. 병원 규모 또한 

지역사회 중소병원으로 특성상 간호 인력의 제한으로 

본연의 간호업무를 수행하면서 잦은 면담 시간을 갖

기엔 제약이 따랐으며, 실제 계획되어 있던 관찰참여

자 6명 근무일정이 조율되지 않아 그룹 면담을 1회 밖

에 진행하지 못하였다. 그렇지만, 본 연구는 직접 환

자와의 밀접한 관계를 형성하며 침습적 간호 처치를 

수행하는 과정에서 현장 관찰이 이루어졌고, 연구 초

기에 계획된 연구대상자 이외에 간호 현장의 사람들

이 연구참여자를 돕고자 함으로써 보다 참여적인 접

근이 이루어졌다고 볼 수 있다. 연구참여자, 연구자 

성찰일지를 작성하며 연구참여자의 정맥주사요법수

행능력 향상은 물론 간호 현장변화도 나타났다. 연구

과정을 통해 ‘기대에 부응하려고 무단히 노력한 연구

참여자’, ‘후배 간호사를 위한 선배 간호사들의 희생

과 간호부의 협력’, ‘간호현장에서 연구를 이끌어 가

며 부담감과 걱정을 이겨내고 연구 종료에 뿌듯함’, 

‘해결해 주지 못한 과제의 아쉬움이 남은 연구자’의 

다양한 성찰을 살펴볼 수 있었고, 미흡했던 본 연구자

의 교육 방법을 되짚어 보며, 신규간호사 입장을 고려

하지 않고 가르치기만 했던 교육과정에 대하여 반성

하는 계기로 ‘현장 교육의 참된 의미’ 를 찾을 수 있었

다. 연구대상 병원의 다양한 조직원들은 공통된 문제

를 개선하기 위해 참여하게 됨으로써 우리도 할 수 있
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다는 교육 분위기로 협력적 네트워크를 조성하는 긍

정적 변화까지 이끌어낼 수 있었다. 이러한 결과는 참

여자들이 서로 배려하고 조직의 팀워크 강화로 환자

안전 문화를 증진한 Kim[17]의 연구 모두 ‘변화’라는 

결과를 가져오게 된 것으로 본 연구결과와 일치한다.

이상의 연구결과를 종합해 볼 때, 본 연구는 연구와 

실천의 분리 없이 연구참여자들이 제시한 개선안으로 

다양한 정맥주사요법 교육프로그램을 개발하여 연구

목적을 달성하며 효과적인 정맥주사요법 교육프로그

램임이 입증하였다. 해결해 주지 못한 문제점을 보완

하고 간호 조직의 관심과 지원이 더해진다면, 신규간

호사들이 간호현장에서 전문성을 발휘하며 양질의 간

호를 제공할 수 있을 것으로 본다.

Ⅴ. 결론 및 제언

본 연구는 일 종합병원에 입사한 신규간호사를 대상

으로 정맥주사요법 교육프로그램을 개발하여 실행 후 

성찰 과정을 통하여 문제점을 분석하였고, 자신들이 

개선하고자 하는 방향으로 정맥주사요법 교육프로그

램을 개발하여 실행 및 관찰, 성찰하는 실행연구이다.

입사한 신규간호사들이 직접 간호현장에서 문제점을 

도출하고 정맥주사요법을 수행하면서 성찰하는 일련의 

과정을 통해 정맥주사요법수행능력을 향상하게 시킬 

수 있었고, 정맥주사요법 교육프로그램에 대한 교육 만

족도를 확인할 수 있었다. 연구를 진행하는 과정에서 

신규간호사는 정맥주사요법의 반복 학습에서 거듭된 

자신감과 한걸음 성장하게 되는 효과를 경험하였으며, 

간호부 뿐만 아니라 의료진까지 신규간호사의 노력하

는 적극적인 모습에 자신의 과거를 회상하며 함께 해결

해 나가면서 공감대를 형성하는 변화를 경험하였다. 연

구를 진행한 연구자 또한 연구대상 병원 간호사로서 

간호부 협력을 도모할 수 있었으며, 조성된 교육 분위기

에 힘을 얻어 신규간호사의 정맥주사요법수행능력 향

상을 위한 교육프로그램 개발을 모색할 수 있었다.

마지막으로 본 연구에 대한 제언은 다음과 같다. 첫

째, 본 연구는 일 종합병원에서 정맥주사요법 교육프

로그램을 개발하여 수행하였으므로, 지역별 특성과 

병원 규모를 반영한 신규간호사 정맥주사요법 교육프

로그램을 개발하는 후속 연구를 제언한다. 둘째, 간호

업무로 정맥주사를 시행하는 과정에서 연구결과에 영

향을 미쳤으므로, 추후에는 외생변수를 통제할 수 있

는 후속 연구가 필요하다. 셋째, 본 연구에서 개발된 

정맥주사요법 교육프로그램이 신규간호사의 간호 현

장 적응과 효율적인 인적 관리 전략으로 활용될 것을 

기대하며, 나아가 향상된 정맥주사요법수행능력으로 

환자 간호 질 향상 및 환자 만족도 증진과 관련된 후

속 연구를 제언한다.
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