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Abstract

Purpose : This study sought to determine the current status of clinical practice education in Korean college nurs-
ing programs and perceptions of the Clinical Nursing Professorship System aimed at enhancing educational 
quality. Method : A survey was conducted among 42 representatives of nursing departments at colleges. Data on 
clinical practice education status, perceptions of the System, and potential implementation strategies were 
collected. Results : Clinical practice education faced challenges such as limited clinical sites and instructor short-
ages, with only 19% and 85.7% of colleges having affiliated hospitals and offering practice during vacations, 
respectively. A total of 90.5% of respondents supported the Clinical Nursing professorship System, citing bene-
fits such as better integration of current clinical practices and easier recruitment of qualified instructors, although 
challenges such as securing cooperation from universities and clinical sites were anticipated. Conclusion : the 
Clinical Nursing professorship System can improve nursing education by providing high-quality, practice-based 
instruction. However, collaboration among colleges or universities, clinical institutions, and government support 
is essential for the successful introduction of the Clinical Nursing professorship System.
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Ⅰ. 서 론

1. 연구의 필요성

간호교육은 임상 실습을 통해 학생이 학교에서 배

운 이론 지식과 기술을 현장에서 대상자에게 실제로 

적용함으로써 경험을 통한 학습이 이루어지도록 구

성하고 있다[1]. 간호학에서 임상 실습 교육은 단순한 

어떤 특정 기술을 완벽하게 수행해 내는 것을 주 목

적으로 하기 보다는 간호에서 필수적으로 요구되는 

간호 기술은 어떤 것이 있는지, 왜 그 기술이 중요한

지, 새로운 기술을 습득하기 위한 기반이 되는 비판적 

사고를 어떻게 적용해야 하는지를 배우는 과정이어

야 하고, 임상 실습 교육자는 이러한 과정을 도와줄 

수 있는 실무능력과 임상경험이 풍부한 사람이어야 

하므로[2] 임상 실습 환경 내에서 중요한 역할을 담당

한다[3].

우리나라는 최근 10여 년간 간호사 수요 증가로 인

한 간호학과의 신ˑ증설로 급격한 양적 팽창이 이루어

졌으며[4] 각 대학의 간호학과는 한국간호교육평가원

이 제시하는 300병상 이상의 종합병원, 특화병원 또는 

시설, 지역사회기관에 해당하는 임상 실습 기관을 확

보하는 데 많은 어려움을 겪고 있다[5]. 임상 실습 교

육의 질적 보장을 위해 대학은 한국간호교육평가원의 

기준에 따라 임상 실습 기관과 협의하고, 석사 이상의 

학력 수준과 임상경력 3년 이상의 자격을 갖춘 경력

간호사를 임상 실습 지도 교수(겸임교수, 강사 등)로 

임용하여 학생들의 임상 실습 교육을 수행하고 있다.

수간호사와 같은 임상 실습 현장지도자는 학생의 

임상간호실습 수행정도에 큰 영향을 미칠 수 있다. 

이들은 학생들에게 실습 과정에서 필요한 기술과 지

식을 가르치고, 실습 중 발생하는 다양한 상황에 대

한 피드백을 제공함으로써 학생들의 학습 효과를 극

대화할 수 있다. 따라서 실습 의료기관과의 긴밀한 

협력을 통해 현장 의료진의 적극적인 감독과 지도를 

받을 수 있도록 연계하는 것이 필요하다. 그러나 대

학에서는 실습 기관의 부족과 맞물려 적합한 임상 실

습 현장 지도자 확보의 어려움을 겪고 있으며, 실습 

기관은 과도한 업무량으로 인해 실습 지도를 위한 인

력 및 지도 시간을 확보하는 데 현실적인 어려움이 

있다[6]. 대학의 임상 실습 교육과정 운영에 있어, 병

원은 간호 학생의 실습 교육이 아닌 환자의 치료와 

간호를 목적으로 설립 운영된 기관이므로, 간호 학생

의 실습 교육을 원활히 운영하기 위해서는 병원의 지

원과 협조가 필수적이며, 이에 따른 많은 노력과 수

고가 요구된다[5].

미국 간호대학협회(American Association of Colleges 

of Nursing)는 2030년까지 간호교육을 혁신하고 전문 

간호사들의 미래의 역할을 적극적으로 지원하기 위해 

간호교육 방식을 혁신하고 협력을 강화하여 학생들의 

학습 경험을 향상하는 것을 강조하였다. 또한, 새로운 

교육 모델과 기술의 적극적 도입으로 다양한 분야와 

협력하여 학생 교육을 발전시키는 방향을 제시하였다

[7]. 우리나라에서도 2023년 4월 보건복지부는 간호 

인력 지원 종합대책(안)을 발표하고 근무환경의 개선

과 장기근속으로 양질의 간호서비스를 제공하기 위한 

3대 추진 분야를 제시하였다. 이중 근무환경 개선으로 

숙련된 간호사를 확보하기 위하여 병원에 소속되어 

있는 간호사(교육전담간호사 등)가 대학에서 교수직

을 겸직하면서 실습교과목을 강의하는 임상간호교수

제(Clinical Nursing Professorship System) 도입을 추진

하고 있다[8].

임상간호교수제는 임상 현장에서 근무하고 있는 간

호사가 대학의 교수로 겸직하여 직접 학생들을 지도

하는 역할을 수행하여, 학생들이 실질적인 환자 간호 

경험을 얻을 수 있도록 돕는 제도라 할 수 있다. 이 제

도는 단순히 간호사들과의 협력만으로는 얻기 어려운 

깊이 있는 교육적 경험을 제공하며, 이 제도를 통해 

교수와 학생 간의 긴밀한 상호작용을 통해 이론과 실

무 간의 간극을 줄일 수 있을 것으로 기대된다. 또한 

학생들에게 실습 현장에서 적절한 실습 피드백을 제

공하고, 학생들이 현장에서 겪는 어려움을 적시에 해

결할 수 있는 체계를 구축하여 교육의 질을 높일 수 

있다.

Song과 Kim[5]의 연구에 따르면, 교수의 임상 실습 

지도 내용은 콘퍼런스와 병원과의 의사소통에 국한되
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어 있어 실습 지도의 효율성에 대한 문제가 제기되었

고 이에 대한 대안으로 실습전담교수가 필요하다고 

하였다. 기존의 임상 실습 체계에서는 학생들에게 충

분한 실습시간과 개인 맞춤형 지도가 제공되지 못하

는 경우가 빈번하며, 이는 간호교육의 질적 저하로 이

어지고 있다. 이에 따라 학생들에게 질 높은 임상 교

육을 제공하고, 궁극적으로는 환자 안전과 간호의 질

을 향상하기 위해 임상간호교수제와 같은 적절한 제

도가 필요하다. 우리나라에서도 2019년 임상간호교육

자(clinical nurse educator) 시범제도가 운영되었으며 

교육자의 역할과 업무범위, 성장전략과 같은 광범위

한 과제들이 남아있다고 거론되었다[9]. 그러나 전문

대학 간호학과의 실습이 포함되지 않았으므로 임상간

호교수의 역할이 정립되기 위해서는 전문대학 간호학

과의 실습운영 현황 및 요구 등 기초정보가 필요할 것

으로 생각된다. 

미국을 비롯한 여러 국가에서는 이미 임상 실습의 

질을 높이기 위한 다양한 프로그램을 운영하고 있으

며, 특히 임상간호교수제 또는 유사한 제도가 활발하

게 적용되고 있다. 미국의 경우, clinical nurse educator 

또는 clinical instructor라는 직책을 통해 임상 현장에서 

간호 학생을 지도하는 제도가 널리 시행되고 있다. 이

들은 병원 및 대학과 긴밀히 협력하며, 학생들이 임상 

경험을 통해 이론적 지식을 실제상황에 적용할 수 있

도록 돕는다[10]. 이러한 임상교수들은 학생들에게 지

속적인 피드백을 제공하며, 실습 중에 발생할 수 있는 

다양한 임상 상황을 교육 기회로 활용하여 간호기술

과 비판적 사고 능력을 강화한다.

캐나다의 간호교육 기관들은 병원과의 협력을 통해 

임상교수(clinical instructor)를 배치하며, 학생들의 임

상 실습 경험을 보다 체계적으로 관리하고 있다[11]. 

또한, 영국에서는 clinical practice educator라는 직책을 

통해 간호사들과 학생들이 임상 실습에서 효과적으로 

학습할 수 있도록 지원하는 프로그램이 존재한다. 이

들은 현장에서의 실습 교육을 전담하며, 학생들의 학

습 목표 달성을 돕기 위해 구체적인 학습 계획과 실습 

평가 체계를 제공한다[12]. 이처럼 미국을 비롯한 여

러 국가는 임상 실습의 질적 개선을 위해 임상간호교

육자 또는 그와 유사한 제도를 도입하여 운영하고 있

으며, 이는 학생들이 실무능력을 체계적으로 배양하

는데 기여하고 있다.

이에 본 연구는 간호 대학생들의 실무 역량을 강화

하고 임상 실습 교육의 질적 개선을 위해 전문대학 간

호학과 임상 실습 교육 현황과 임상간호교수제에 대

한 인식을 파악하고 이를 통해 임상간호교수제 도입 

및 운영 방안 모색을 위해 필요한 기초자료를 제공하

고자 한다.

1. 연구목적

본 연구의 목적은 전문대학 간호학과 임상 실습 교

육 현황을 파악하고 임상간호교수제에 대한 인식을 

확인하여 임상간호교수제 도입 및 운영을 위한 기초

자료를 제시하는 데 있다. 구체적인 연구목적은 다음

과 같다. 

첫째. 전문대학 간호학과 임상 실습 교육의 현황을 

파악한다. 

둘째. 전문대학 간호학과의 임상간호교수제에 대한 

인식을 조사한다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 전문대학 간호학과 임상 실습 교육 현황

과 임상간호교수제에 대한 인식을 확인하기 위한 서

술적 조사연구이다.

2. 연구대상자와 자료수집

본 연구는 2024년 3월 기준 전국 전문대학 간호학

과의 학과장 또는 임상 실습 교육 담당 전임교수를 

대상으로 하였고, 학과 현황 및 임상실습 운영에 대

한 정확한 정보가 입력될 수 있도록 학과장 또는 실

습 담당교수가 응답하도록 하였다. 자료수집은 2024
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년 3월 23일부터 4월 30일까지 구글폼으로 작성된 설

문 링크(https://forms.gle/oKgup41tAPKrgRDXA) 및 QR 

코드를 활용한 온라인 설문 조사 형태로 실시되었다. 

설문 조사를 위해 한국전문대학간호학(부)장 협의회

를 통해 전국 간호전문대학 총 87개교 학과장에게 이

메일로 설문 조사지가 송부되었고, 42부 설문조사지

가 회수되어 응답률은 48%였다. 42부는 모두 완전한 

응답 형태이었으므로 42부 모두 분석에 사용되었다.

3. 연구도구

간호학 임상 실습 관련 문헌고찰 및 2023년 4월 보

건복지부에서 발표한 제2차 간호인력 지원종합대책

(안)[8]의 세부내용을 근간으로 설문지 초안을 작성하

고, 간호학과 교수 2인으로부터 도출 설문 문항의 적

절성 및 내용 타당도를 자문 받아 최종 설문 문항을 

작성하였다. 설문지는 대학 및 학과의 일반적 특성 관

련 문항 11개와 임상간호교수제에 대한 인식 관련 문

항 11개로 구성되었다.

대학 및 학과의 일반적 특성 관련 문항은 소속 대학

의 지역, 간호학과의 편제정원 및 재학생 수, 전임교

원 수, 대학의 부속병원 또는 재단 병원 유무, 임상 실

습 운영에 관한 사항(학점, 방학 중 실습 운영내용, 협

약기관 현황, 임상 실습 지도 교원 현황, 임상 실습 운

영의 어려움)의 11개 질문을 포함하였다. 대학 및 학

과의 일반적 특성 관련 문항 중 편제정원 및 재학생 

수를 묻는 질문의 경우 동일한 연도 기준으로 자료가 

수집되어야 하므로 2023년 입학생 기준 또는 재학생 

기준으로 응답하도록 하였고, 임상 실습 학점의 경우 

2024년 기준, 방학 중 임상 실습 운영내용은 최근 2년 

이내 기준으로 응답하도록 하였다. 또한 방학 중 실습

의 운영 기간은 연도별로 상이하므로 평균으로 응답

하도록 하였다.

임상간호교수제에 대한 인식 문항은 임상간호교수

제 찬성여부, 도입 시 문제점, 임상간호교수에 관한 

사항(자격요건, 임상경력, 학위 기준, 채용유형 등) 등 

11개 질문을 포함하였다. 임상간호교수제를 정확하게 

이해하고 응답하도록 하기 위해서 ‘임상간호교수제’, 

‘임상 실습 지도교원’, ‘현장지도자’에 대한 정의는 

2023년 4월 보건복지부에서 발표한 제2차 간호인력 

지원종합 대책(안)[8]에 제시된 내용을 발췌하여 설문

지에 명시하였다.

4. 자료분석 방법

수집된 자료는 IBM SPSS/WIN Statistics 21.0 프로

그램을 이용하여 빈도와 백분율을 이용하여 결과를 

도출하였다. 서술형 응답은 의견에 대한 범주를 위해 

응답 척도를 재분류(예, 5점 척도의 ‘협조정도’는 ‘협

조/보통/비협조’의 세 응답으로 분류)하고, 각 응답별 

속성이 동일한 내용끼리 범주화하였다.

5. 윤리적 고려

본 연구의 자료수집은 구글 온라인 설문으로 실시

하였고, 간호학 임상 실습 교육을 시행하고 있는 전국 

간호대학의 학과장 또는 임상 실습 담당 전임교원에

게 연구의 목적 및 절차에 대해 충분한 설명에 의한 

동의를 구한 후 설문 문항에 응답을 진행하도록 하였

다. 설문으로 인해 대학 또는 학과의 취약한 부분이 

드러날 경우 명예나 권리가 침해될 수 있으므로 대학 

및 학과의 정보가 식별되지 못하도록 응답자의 서명 

동의는 구하지 않았으며, 생명윤리법 시행규칙 제15

조 개인정보 제공 이용현황 등은 3년간 보관한 후 폐

기하도록 되어 있으나, 본 연구에서는 연구 종료 후 

즉시 폐기하는 것으로 하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 해당 대학의 일반적 특성

해당 대학의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 대학의 

소재지는 인천, 경기 7개교(16.7%), 대전, 충남 7개교

(16.7%), 부산, 울산, 경남 7개교(16.7%)였다. 대학의 

편제정원은 100∼150명이 16개교(38.1%)로 가장 많았
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Characteristics N %

University location

Incheon/Gyeonggi 7 16.7%

Gangwon 4 9.5%

Chungbuk 2 4.8%

Daejeon/Chungnam 7 16.7%

Daegu/Gyeongbuk 4 9.5%

Busan/Ulsan/Gyeongnam 7 16.7%

Jeonbuk 4 9.5%

Gwangju/Jeonnam 6 14.2%

Jeju 1 2.4%

Admission capacity

50∼100 students 5 11.9%

100∼150 students 16 38.1%

150∼200 students 8 19.0%

200 or more students 13 31.0%

Number of enrolled students

Less than 200 students 1 2.4%

200∼400 students 9 21.4%

400∼600 students 9 21.4%

600∼800 students 13 31.0%

800∼1000 students 5 11.9%

1000∼1200 students 3 7.1%

More than 1200 students 2 4.8%

Number of full-time faculty

10 or fewer 6 14.3%

11∼20 24 57.1%

More than 21 12 28.6%

Affiliated hospital 

(Foundation hospital)

Yes 8 19.0%

No 34 81.0%

Table 1. General Characteristics (N＝42)

고, 200명 이상이 13개교(31.1%), 150∼200명이 8개교

(19.0%), 50∼100명이 5개교(11.9%)였다. 2023년 재학

생 수는 600명∼800명 미만이 13개교(31.0%)로 가장 

많았고, 200명∼400명, 400명∼600명인 대학이 각각 9

개교(21.4%), 800명∼1000명이 5개교(11.9%), 1000명

∼1200명 3개교(7.1%) 순으로 나타났다. 전임교원 수

는 11명∼20명인 대학이 24개교(57.1%), 21명 이상인 

대학이 12개교(28.6%), 10명 이하인 대학이 6개교

(14.3%)였다. 34개 대학(81.0%)은 부속병원이 없었고 

8개 대학(19.0%)은 부속병원 또는 재단 병원을 가지고 

있는 것으로 조사되었다.

2. 임상 실습 관련 특성

운영되고 있는 임상 실습 교육에 대한 특성은 Table 

2와 같다. 임상 실습 학점은 22학점이 27개교(64.3%)로 

가장 많았고, 23학점이 9개교(21.4%), 24학점이 4개교

(9.5%)로 나타났다. 42개 학교 중 36개 학교(85.7%)가 

방학 중 실습을 하고 있었고, 그중 24개 학교(66.7%)는 

방학 중 2주 이상 실습을 하고 있었다. 임상 실습 협약

기관은 20개 이하가 19개교(45.2%), 31개 이상이 12개

교(28.6%), 21개∼30개가 11개교(26.2%)였다. 임상 실

습 협약기관 중 상급종합병원의 수는 5개 이하가 34개 

학교(81.0%), 6개 이상인 학교가 8개(19.0%)였다. 학생
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Characteristics N %

Clinical practice credits

20 1 2.4%

22 27 64.3%

23 9 21.4%

24 4 9.5%

30 1 2.4%

Clinical practice during vacation
Yes 36 85.7%

No 6 14.3%

Number of affiliated clinical practice 

institutions

20 or fewer 19 45.2%

21-30 11 26.2%

More than 31 12 28.6%

Number of tertiary and university hospitals
5 or fewer 34 81.0%

More than 6 8 19.0%

Employment of clinical practice instructors
Yes 26 61.9%

No 16 38.1%

Number of clinical practice instructors at 

institutions

10 or fewer 20 76.9%

More than 10 6 23.1%

Position of clinical practice instructors

Director of nursing (including vice director) 10 17.5%

Nursing manager (including team leader) 12 21.1%

Head nurse (including unit manager) 17 29.8%

Charge nurse 9 15.8%

General nurse 9 15.8%

Challenges in managing clinical practice 

curriculum

Securing suitable institutions/departments 34 33.3%

Recruiting qualified clinical instructors 15 14.7%

Managing quality of education at institutions 25 24.5%

Securing financial resources for clinical practice 5 4.9%

Maintaining smooth relations with institutions 10 9.8%

Managing student interns 13 12.7%

Table 2. Clinical Practice Characteristics (N＝42)

들이 임상 실습을 하고 있는 기관의 간호사를 실습 지

도 교원으로 채용하고 있는 대학이 26개교(61.9%)였

고, 임상 실습 지도자로 채용된 간호사 수는 10명 이하

인 경우가 20개교(76.9%)였다. 실습 기관 내 임상 실습

을 지도하고 있는 간호사의 병원 내 직책은 간호부장 

17.5%, 간호과장 21.1%, 수간호사 29.8%로 관리자급 

이상이 68.4%로 나타났다. 임상 실습 교육과정 운영 

시 어려운 점은 ‘적합한 임상 실습 기관 및 부서 확보’

가 33.3%로 실습지 확보가 가장 큰 어려움으로 나타났

고 ‘임상 실습 기관별 교육의 질 관리(24.5%)’, ‘역량을 

갖춘 임상 실습 지도 교원 확보(14.7%)’, ‘임상 실습 기

관과의 원활한 관계 유지(9.8%)’ 순으로 나타났다.

3. 임상간호교수제에 대한 인식

임상간호교수제에 대한 인식을 확인해본 결과는 

Table 3과 같다. 임상간호교수제에 대해 응답자의 21

명(50%)은 들어본 적은 있으나 잘 모른다고 하였고, 

보통이다 11명(26.2%), 어느 정도 알고 있다가 7명

(16.7%)로 나타났다. 임상간호교수제 도입에 대해 38

명(90.5%)이 찬성하였는데 그 이유로는 최신의 간호

현장이 반영된 임상 실습 진행(19명, 50.0%), 역량을 
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Characteristics N %

Awareness of the clinical 

nursing professorship system

Somewhat familiar 7 16.7

Neutral 11 26.2

Heard of it but not familiar 21 50.0

Not familiar at all. 3 7.1

Opinion on introducing 

the clinical nursing 

professorship system

Agree 38 90.5

Disagree 4 9.5

Reasons for agreement

Efficient relations between universities and practice sites 2 5.3

Easy recruitment of qualified instructors 11 28.9

Instructor-led clinical practice 5 13.2

Practice reflecting the latest clinical settings 19 50.0

Increased satisfaction among student interns 1 2.6

Reasons for disagreement

Variations in practice quality based on instructor availability 1 25.0

Differences in instructor competencies 1 25.0

Importance of clinical experience of faculty 1 25.0

Shortage of teaching hours for current faculty 1 25.0

Expected challenges in 

introducing clinical nursing 

professorship system

University cooperation (recruitment, funding, etc.) 24 26.1

Cooperation from practice sites 32 34.8

Securing clinical professors 26 28.3

Consensus among stakeholders 10 10.9

Anticipated cooperation 

from practice institution

Very cooperative 0 0.0

Cooperative 6 14.3

Neutral 22 52.4

Uncooperative 9 21.4

Very uncooperative 5 11.9

Table 3. Perception of the Clinical Nursing Professorship System (N＝42)

갖춘 임상 실습 지도 교원의 원활한 확보(11명, 28.9%), 

임상 실습 지도 교원의 주도적인 실습지도(5명, 13.2%)’ 

순으로 나타났다. 4명(9.5%)의 응답자가 임상간호교

수제 도입을 반대하였는데 실습 기관별 임상간호교수 

여부에 따른 실습의 질 차이, 실습 기관별 임상간호교

수의 실습지도 역량 차이, 전임 교원의 임상실무역량 

부족, 전임교원의 시수 부족을 이유로 들었다. 임상간

호교수제 도입 시 예상되는 어려움은 실습기관의 협

조가 32명(34.8%)으로 가장 높았고, 임상간호교수 확

보 26명(28.3%), 채용, 예산 등 대학의 협조 24명

(26.1%), 이해 당사자 간의 합의 10명(10.9%)의 순으로 

나타났다.

4. 임상간호교수제 도입 시 운영방안

임상간호교수제 도입시 운영방안은 Table 4와 같

다. 임상간호교수의 적합한 업무 형태는 직접간호업

무를 하면서 학생 실습 지도를 병행하는 것이 29명

(69.0%)이었고, 실습 지도만 전담하는 것이 13명

(31%)으로 나타났다. 임상간호교수의 주요 업무에 대

한 중복응답 결과로는 현장지도가 41명(25.3%), 학생

평가 28명(17.3%), 집담회 26명(16.0%), 간호 술기 지

도 26명(16,0%), 실습 기관과 대학 간의 소통과 관리 

25명(15.4%), 진로 및 취업지도 4명(2.5%) 순으로 나

타났다. 임상간호교수에게 가장 중요한 요건은 임상 

경력이 31명(73.8%)으로 가장 높았고, 교육경력이 6
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Characteristics N %

Work type of clinical nurse 

faculty

Practice instruction while providing direct patient care 29 69.0

Practice instruction without direct patient care 13 31.0

Main responsibilities of clinical 

nurse faculty

On-site guidance 41 25.3

Case conferences 26 16.0

Student evaluation 28 17.3

Nursing skills guidance 26 16.0

Administrative tasks related to practice 12 7.4

Career and employment guidance 4 2.5

Communication and management between practice institutions 

and universities
25 15.4

Key qualities for clinical nurse 

faculty

Practice instruction competency(regardless of teaching experience) 1 2.4

Teaching experience 6 14.3

Clinical experience 31 73.8

Clinical experience and expertise 1 2.4

Certifications (e.g., specialist nurse) 3 7.1

Appropriate clinical experience for 

clinical nurse faculty

3∼5 years 6 14.3

5∼7 years 10 23.8

7∼10 years 13 31.0

More than 10 years 13 31.0

Appropriate academic qualification 

for clinical nurse faculty

Doctorate 1 2.4

Master's degree 35 83.3

Bachelor's degree 6 14.3

Appropriate employment type 

for clinical nurse faculty

Non-tenure track (e.g., adjunct, invited lecturer) 31 73.8

Non-tenured full-time faculty 9 21.4

Tenured full-time faculty 2 4.8

Table 4. Operational Plan for Introducing the Clinical Nursing Professorship System (N＝42)

명(14.3%)으로 나타났다. 임상간호교수의 적절한 임

상경력은 10년 이상, 7년∼10년이 각각 13명(31%)으

로 가장 높았고, 5년∼7년이 10명(23.8%), 3년∼5년이 

6명(14.3%)였다. 임상간호교수의 적절한 학위기준은 

석사학위가 35명(83.3%), 학사학위 6명(14.3%)이었다. 

임상간호교수의 적절한 채용유형은 비전임교원이 31

명(73.8%), 비정년전임교원이 9명(21.4%), 정년전임교

원이 2명(4.8%)으로 나타났다.

5. 임상간호교수제 운영과 관련된 의견

임상간호교수제 운영 시 병원의 협조 정도에 대한 

자유 의견을 분석한 결과는 Table 5와 같다. 5점 척도

별로 제시된 의견을 유사한 내용끼리 범주화하였는

데, ‘매우 협조적이다’와 ‘협조적이다’는 묶어서 의견

을 범주화하였고, ‘매우 비협조적이다’와 ‘비협조적이

다’ 역시 묶어서 의견을 범주화하였다. ‘매우 협조적

이다’ 또는 ‘협조적이다’라고 응답한 경우, 그 이유로 

‘현장에 최적화된 전문지도인력에 의한 안전한 학생

지도 가능’, ‘임상 실습 기관과 학교 간의 지도 연계로 

전문직 간호사의 배출 가능’ 등으로 내용이 범주화되

었고, ‘보통이다’로 응답한 경우에는 ‘새로운 정책에 

대한 부담감’, ‘현 제도에 불편함 또는 어려움 없음’, 

‘임상간호교수의 고용이 의료기관 인증평가에 반영될 

경우 협조 가능성이 높아짐’ 등으로 범주화되었다. 

‘매우 비협조적이다’ 또는 ‘비협조적이다’로 응답한 
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Characteristics Key detailed comments

Anticipated 

cooperation 

from 

practice 

institution

Very cooperative/

cooperative

⦁Safe student education is possible by clinical nurse faculty optimized for the clinical field.

⦁It is possible to produce professional nurses through the linkage between education in 

hospitals and education in universities.

⦁As clinical nurse faculty are responsible for student practice education, the workload of 

nurses is minimized.

⦁If the conditions improve for adjunct faculty to educate practice within working hours, 

they can serve as clinical nurse faculty.

⦁The role of clinical nurse faculty can expand the scope of nurses' roles.

Neutral

⦁The burden of new policies.

⦁No inconveniences or difficulties in the current system.

⦁If the employment of clinical nurse faculty is reflected in healthcare accreditation 

programs, the likelihood of cooperation increases.

⦁Difficulties in simultaneous employment at hospitals and universities.

⦁It is not easy for clinical education institutions to hire additional personnel for student 

education.

⦁Concerns about increased personnel costs and redistribution of work within the 

organization due to the addition of clinical nurse faculty at hospitals.

⦁It is difficult to calculate different salary standards compared to nurses in hospitals or 

adjust working hours other than three shifts.

Very uncooperative/

uncooperative

⦁Depending on hospital policy, student education may not be a nurse's priority.

⦁If a clinical nurse faculty is employed at hospitals, it may require the exclusion or 

adjustment of existing nursing duties, thereby increasing the burden on other nurses.

⦁Difficulties in the role or utilization of clinical nurse faculty at hospitals.

⦁Difficulty in hiring clinical nurse faculty at both hospitals and schools

⦁Additional labor costs and decreased work efficiency at hospitals.

⦁Adequate compensation is needed for hospitals, universities, and clinical nurse faculty.

⦁There is an issue of belonging due to the dual employment with hospitals and 

universities.

Table 5. Participant's Additional Comments to Anticipated Cooperation from Practice Institution (N＝42)

경우, 그 이유로 ‘임상 실습 기관에 따라 간호사 업무

의 우선순위가 간호 학생 실습 교육이 아닐 수 있음’, 

‘임상간호교수제가 학생지도를 전담할 경우 기존 간

호사 업무를 배제하거나 또는 조정해야 하므로 다른 

간호사의 부담이 높아짐’ 등의 내용이 범주화되었다.

Ⅳ. 논의

본 연구는 임상간호교수제 도입 및 운영을 위한 기

초자료를 제시하기 위한 목적으로 진행되었으며 주요 

결과를 바탕으로 전문대학 간호학과의 임상 실습 교

육 현황과 임상간호교수제에 대한 인식에 대해 논의

를 하고자 한다.

1. 전문대학 간호학과 임상 실습 교육 현황

본 연구 결과 임상 실습 기관의 간호사를 실습 지도 

교원으로 채용하고 있는 비율은 61.9%, 실습 지도 교

원 중 수간호사 이상의 간호관리자가 차지하는 비율

이 68.4%로 나타났다. 300병상 이상의 간호학 실습 기

관을 대상으로 임상 실습 교육 실태를 조사한 Song과 

Kim[5]의 연구에서 실습 겸임교수로 위촉받은 간호사

가 있는 병원이 50.0%, 실습 겸임교수로 간호부서장

이 위촉된 경우가 43.1%로 나타난 것에 비해 본 연구

에서 간호관리자가 실습지도교원으로 위촉되는 비율
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이 좀 더 높게 나타났다. 이는 대학과 실습기관이라는 

연구대상의 차이로 인한 것이라 생각된다. 대학은 300

병상 이상의 종합병원뿐 아니라 여성전문병원, 아동

전문병원 등 다양한 유형의 기관을 임상 실습 기관으

로 확보하고 있다. 그러나, 지방 소재 병원이나 여성

전문병원, 아동전문병원, 보건소 등에는 임상경력은 

풍부하지만 학사학위를 소지하지 않은 지도자가 많으

나[4], Song과 Kim[5]의 연구에서 300병상 이상 종합

병원만을 대상으로 한 점에서 발생한 차이일 것으로 

생각된다. 또한 간호대학 입학정원의 증가로 임상 실

습 교육기관의 수가 증가하였고 이에 따라 각 대학이 

양질의 실습 교육 및 실습 기관 관리를 위한 대처방안

을 모색한 결과 임상경험이 풍부하고 임상 실습 기관

의 시스템에 익숙한 간호사를 실습 지도 교원으로 채

용하게 된 것으로 생각된다.

본 연구에서 임상 실습 교육의 가장 어려운 점은 적

합한 임상 실습 기관 및 부서 확보, 임상 실습 기관별 

교육의 질 관리, 역량을 갖춘 임상 실습 기관의 질 관

리 순으로 나타났다. 우리나라 간호교육에서 임상 실

습 교육은 한국간호교육평가원[13]의 평가기준에 따

라 모든 학생이 22학점 이상을 이수해야 하는 필수 조

건 중 하나이다. 2012년 간호교육기관의 입학정원은 

21,812명이었으나 2022년 27,973명으로 증가하는 등

[14] 최근 간호대학(학과)의 입학정원 증가로 인해 각 

대학마다 임상 실습 기관의 확보를 위한 노력이 치열

한 실정이다. 선행연구에 의하면, 실제 1개 병원 당 실

습학교의 수는 평균 4.2개교이며 1개의 병원에 9개 대

학이 실습을 나오는 기관도 9.6%에 달한다[5]. 본 연

구에서도 간호학과 편제정원이 200명 이상인 대학이 

31%였고, 재학생 수가 800명이 넘는 대학이 23.8%로 

나타났으며, 실습을 위한 부속병원 또는 재단 병원이 

있는 대학은 불과 19%뿐인 것으로 나타났다. 임상 실

습 교육을 받아야 하는 학생의 수는 많고, 안정적으로 

실습을 진행할 수 있는 실습 기관은 매우 부족한 상황

으로 양질의 실습 교육을 운영하기에 어려운 여건임

을 알 수 있다. Peter 등[15]은 간호 학생에게 양질의 

실습 교육을 제공하기 위해서는 조직적 인프라를 갖

춘 실습현장과 현장 간호사에게 일관되고 객관화된 

지도 가이드라인을 제공하는 것이 필요하다고 하였

다. 본 연구에서도 임상 실습 협약기관의 수는 2023년 

기준으로 21개 이상인 대학이 54.8%로 나타났고, 상

급종합병원 및 대학병원에서 실습을 진행하는 경우는 

81%의 대학에서 5개 미만인 것으로 나타났다. 이러한 

결과는 우리나라 전문대학은 임상 실습 교육을 위해 

주로 상급종합병원 및 대학병원이 아닌 실습 기관과 

협약을 체결하고 있다는 점과 실습 협약기관의 여건

이 매우 다양하다는 점을 시사한다. 실습 교육을 위한 

조직적 인프라가 갖추어진 상급종합병원 및 대학병원

에 비해 상대적으로 교육적 또는 행정 ․ 조직적 인프라

가 적은 실습 기관에서 실습이 진행되는 상황이라면 

체계적인 임상 실습 교육이 이루어지기 위해서 지도 

교원의 역량이 무엇보다 중요하게 요구된다. 간호대

학(학과)의 입학정원이 늘고 있는 반면, 양질의 실습 

교육이 가능한 임상 실습 기관의 확보가 힘든 실정에

서 환경과 특성이 다른 임상 실습 기관별 교육의 질 

관리나 역량을 갖춘 임상 실습 기관을 확보하고 관리

하는 것에 어려움을 느끼는 것이 전문대학 간호학과

의 임상 실습 교육의 현실이라고 할 수 있다.

2. 임상간호교수제에 대한 인식

본 연구의 결과 임상간호교수제 도입에 대해 90.5%

의 대학이 찬성 의견을 나타냈으며 그 이유로 최신의 

간호현장이 반영된 임상 실습 진행이 50.0%, 역량을 

갖춘 임상 실습 지도교원의 원활한 확보가 28.9%로 

나타났는데 현재 임상 실습 교육의 제한점을 보완하

고 실습 교육의 효율과 질적 향상을 위한 의견이 반영

된 것으로 생각된다. Barrett[16]는 임상 실습 지도자의 

역할은 이론과 실습을 연계해주는 ‘링크 튜터(link tu-

tor)’로서 책임이 있으므로 임상 실습을 담당하는 지도

자가 임상에 노출되지 않는다면, ‘임상적 신뢰성

(clinical credibility)’를 잃게 되므로 임상 실습 지도자

는 임상에서의 근무가 필요하다고 강조하였다. 하지

만 실습 기관과 대학 간의 연계가 제한적인 우리나라 

간호교육의 현실은 대학에서 채용한 임상 실습 지도

교수가 학생들의 실습시간 중 일부 시간만 임상 실습 
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현장을 방문하여 지도하고 있는 상황이다. 임상 실습 

현장에 실습 지도를 나온 교수는 집담회(87.0%)만을 

지도하거나 병원 측과의 의사소통(53.0%)을 담당하는 

경우가 많고 직접 실습을 지도하는 경우는 4.3%에 불

과하여[5], 임상 실습 현장에서 발생하는 간호 수행과 

관련된 실습 지도를 하는 것에는 제한이 있다. 특히, 

임상 실습 지도교수는 대학에 속해있는 교수나 강사

로 각 임상 실습 기관의 환경에는 익숙하지 않은 경우

가 많아 현장에서 순회지도 등을 통해 직접 실습 지도

를 하더라도 학생들의 임상현장에서 발생하는 궁금증

이나 교육 요구를 해소하기에는 어려움이 있다.

학생의 실습시간 동안 현장에서 학생들을 직접 지

도하고 평가한 임상 실습 교육자의 역할 경험에 대한 

Lim 등[17]의 연구 결과, 임상 실습 교육자의 경우 학

교에 소속되어 있어 환자에 대한 파악이 충분하지 않

거나 외부인으로서 환자에게 간호 술기를 직접 수행

하기에는 제도적 한계가 있으므로 역할 수행에 어려

움을 경험하였다고 보고하였다. 현재 간호대학(학과)

은 한국간호교육평가원의 인증기준에 따라 임상 실습 

단위별로 현장지도자를 위촉하여 임상 실습 지도를 

담당하게 하고 있으나 하나의 임상 실습 단위에 여러 

대학의 학생들이 함께 실습을 하거나 다양한 교과목

의 임상 실습이 진행되어 충분한 양질의 실습 교육을 

지도하기에는 어려움이 있다. Kim과 Lee[18] 연구에 

의하면, 임상에서 근무하고 있는 간호사는 주위를 돌

아볼 겨를이 없을 만큼 바빠서 학생의 실습 교육을 위

한 여유가 없을 뿐만 아니라, 오히려 학생들이 환자 

간호업무를 방해하는 존재로 여겨지기도 한다고 표현

하였으며, 가르쳐야 한다는 압박감을 느끼기도 하는 

등 부가된 교육업무에 대한 부담감을 가지기도 하였

다. 이러한 상황은 임상에서 근무하며 실습 교육을 담

당하는 현장지도자가 간호사로서의 다양한 부담감을 

경험할 뿐만 아니라 임상 실습 교육을 받는 간호 대학

생에게도 어려움을 야기할 수 있으며 이는 임상 실습 

교육의 질과도 밀접한 관계를 가진다고 할 수 있다. 

Cho와 Kang[19]의 연구에서 간호 대학생은 실습지 상

황에 따라 술기 경험이 일관되지 않고, 비교적 연차가 

낮은 간호사에게 교육을 받는 경우에 단순한 술기 관

찰에 국한되어 있거나 지도내용이 일관적이지 않으

며, 체계적인 교육환경이 아니기 때문에 안전장치 없

이 술기를 시행하는 등 환경적 위험에 노출되어 있다

고 보고하였다. 이러한 임상 교육의 문제점을 해결하

기 위해 현장 간호사를 대상으로 임상 간호 교육의 역

량을 강화를 위한 논의가 지속되고 있다. Ye 등[20] 연

구에서는 학생들의 임상 교육을 위해 임상 실습 지도

자는 실무교육 역량, 간호 술기 역량, 관리 및 리더십 

역량, 연구 역량을 갖추어야 한다고 하였다. 이처럼 

간호교육의 중요 과제 중 하나는 임상 실습 지도자는 

급변하는 의료계 변화에 맞는 임상 실무의 전문성을 

갖추는 것이다[21]. 특히 임상 환경에서 받는 실질적

인 교육은 간호교육의 핵심 구성요소이며, 임상 환경

에서 경험적으로 터득하는 비판적 사고 및 의사결정 

능력은 간호 대학생이 졸업 후 갖추어야 하는 전문적

인 실무역량의 토대가 된다[22]. 이러한 요소들을 고

려해 볼 때 실제 임상현장에 익숙한 교수자가 학생의 

임상 실습 시간 동안 임상 실습을 지도하는 것이 효율

적인 대체 방안으로 생각된다. 

본 연구 결과 임상간호교수제 시행 시, 이들의 업무 

형태에 대한 응답은 환자 간호업무를 하면서 실습 지

도를 하는 것이 적절하다는 응답이 69%였고, 임상간

호교수에게 가장 중요한 요건으로는 73.8%가 임상경

력으로 꼽았다. Hababeh와 Lalithabai[23]의 연구에 의

하면, 임상 교육을 받는 간호 대학생의 입장에서는 교

육 능력보다는 해당 분야에 전문성을 가지고 실무적

인 권위를 보여주는 것을 좋은 임상 교육으로 평가했

다. 환자 간호업무를 하지 않으면서 실습 지도만 전담

하는 경우 현행 대학 소속 교수가 임상 실습을 지도하

는 형태와 결국 비슷해지므로 임상간호교수제의 효율

을 극대화하려면 환자를 돌보면서 실습 지도를 하는 

형태가 바람직할 것으로 생각된다. 또한, 임상간호교

수의 주요 업무에 대한 의견을 묻는 질문에 현장지도

(25.3%), 학생평가(17.3%), 집담회(16.0%), 간호 술기 

지도(16.0%)의 순으로 나타났다. 이는 임상교수제를 

실시하고 있는 미국 대학의 현황을 분석한 Kim 등[24]

의 연구에서 임상교수의 역할은 주로 임상 실습 지도

이며 1개 대학에서 학부생 강의를 담당하였으나 주로 
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건강사정 등 직접적으로 실무에 활용하는 실습 위주

의 과목이라는 결과, Kim 등[2]의 연구에서 간호대학

과 임상조직 연계 시 임상 지도자의 역할에 대해 간호

사와 교수 모두 임상 실습 지도, 공동연구, 기본간호

학 등의 실습실 실습 지도의 순으로 응답한 결과와 유

사한 결과라 할 수 있다. 또한 임상간호교수의 중요한 

요건에 임상경력이 73.4%로 가장 높은 결과를 나타냈

는데 Kim 등[2]의 연구에서 임상 실습 지도자의 자질

에 대한 질문에 간호사는 강의능력, 이론적 지식, 임

상기술, 대인관계기술 순으로 교수는 이론적 지식, 비

판적 사고능력, 임상기술, 임상경력, 대인관계기술의 

순으로 답한 것과는 다소 차이가 있는 결과이다. 이는 

Kim 등[2]의 연구에서는 포괄적으로 임상 실습 지도

자의 자질에 대해 질문한 반면 본 연구는 임상간호교

수제라는 특수한 형태의 교원 도입을 전제하여 질문

하였기 때문에 교원임용을 염두해 두고 답한 결과인 

것으로 생각된다. 신규 간호사의 기본 책임은 안전한 

환자 간호이고 이를 위해선 임상적 추론을 통한 임상

적 판단이 가장 중요하므로 임상 실습 지도자는 간호 

대학생들이 각 환자에게 맞는 임상적 판단을 할 수 있

도록 다양한 교수학습법을 활용할 필요가 있다[25]. 

뿐만 아니라 Gcawu와 van Rooyen[26]은 바람직한 간

호교육의 표준적 단계로 임상 교육에 대한 계획, 학생

들의 임상학습 촉진, 임상 술기 평가, 임상 교육 리더

십 롤모델링, 임상 환경에 대한 평가를 제시한 바 있

다. 이와 같은 이유로 임상간호교수는 학생 임상 실습

과 관련된 다양한 역할을 담당함으로써 임상 교육의 

효율성을 높일 수 있겠다.

본 연구에서 임상간호교수의 적절한 학위 기준은 

석사가 83.3%로 가장 높았으며 적절한 채용유형은 겸

임교원이나 강사, 초빙 교원 등의 비전임 교원으로 채

용해야 한다는 응답이 73.8%로 가장 높았다. 이는 

Kim 등[2]의 연구에서 간호대학(학과)과 임상의 조직 

연계 시 새로운 직위 및 자격에 대한 질문에 간호사는 

임상 실습 교수, 겸임교수(혹은 외래교수)의 순으로 

응답하였으나 교수의 경우 겸임교수(혹은 외래교수), 

임상 실습 교수의 순으로 응답하였고 적정 학력 수준

에 대해서는 간호사와 교수 모두에서 석사라고 답한 

것과 유사한 결과이다.

지금까지 고찰한 바와 같이 간호학 임상 실습 교육

은 매우 중요하나, 현재 많은 전문대학 간호학과는 임

상 실습 기관 확보의 어려움, 실습 지도 교수의 부족 

등으로 어려움을 겪고 있다. 이를 보완하기 위한 방법

으로 보건복지부에서는 대학의 교육역량 강화 및 신

규 간호사 임상훈련체계 마련을 위해 임상간호교수제 

도입을 추진하고 있다[8]. 전문대학 간호학과에서는 

간호 교육기관의 실습 교육 역량 강화와 임상 실습 교

육의 질 향상을 위해 임상간호교수제의 도입이 필요

하다고 생각하고 있으며 임상간호교수제의 도입 시 

석사 이상의 학력과 임상경력을 갖춘 비전임 교원으

로 채용하는 것에 동의하였다. 다만 임상간호교수제 

도입 시 실습 기관의 협조, 임상간호교수 확보, 대학

의 협조(채용이나 재정 지원 등) 등의 순으로 어려움

이 예상된다고 응답하였으므로, 도입을 위해서는 실

습 기관과 대학이 모두 임상간호교수제의 필요성에 

공감하고 참여할 수 있도록 하는 방안이 필요할 것으

로 생각된다.

Ⅴ. 결론 및 제언

본 연구는 임상간호교수제 도입 및 운영을 위한 기

초자료 제공을 위한 목적으로 전문대학 간호학과의 

임상 실습 현황과 임상간호교수제에 대한 인식을 파

악하기 위해 시도되었다. 본 연구 결과 전문대학 간호

학과는 임상 실습 기관 및 부서를 확보하고 임상 실습 

기관별 교육의 질을 관리하는 것에 어려움을 느끼고 

있었고, 실습 교육의 역량 강화와 임상 실습 교육의 

질 향상을 위해 임상간호교수제 도입에 찬성하였으

며, 임상간호교수의 기준으로 석사 이상의 학력과 임

상경력을 갖춘 비전임 교원이 적절하다는 의견을 나

타냈다. 본 연구는 전문대학 간호학과의 임상 실습 현

황과 보건복지부가 추진 중인 임상간호교수제의 도입

에 대한 인식을 확인하였다는 것에 그 의의가 있다.

본 연구 결과를 토대로 다음과 같이 제언을 하고자 

한다. 첫째, 본 연구는 임상간호교수제 도입 전 전문
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한 기초연구이므로 임상간호교수제 도입 시 고려하여

야 할 재정적 요건, 인적 요건, 규정이나 지침의 개정 

등 구체적 고려사항을 확인하기 위한 후속 연구가 필

요할 것이다. 둘째, 본 연구는 전국 87개교의 전문대

학 중 42개교의 응답결과만 분석하였으므로 결과를 

일반화하는데 한계가 있으므로 추후 반복연구를 통해 

전문대학뿐만 아니라 4년제 대학까지 포함하는 연구

가 필요할 것이다. 셋째, 임상간호교수제가 성공적으

로 도입되기 위해서는 대학과 정부 그리고 임상 실습 

기관과의 충분한 협의가 필요하다. 따라서 임상간호

교수제의 도입을 위해 필요한 구체적 방안을 심도 깊

게 논의하기 위한 대학과 정부 및 임상 실습 기관의 

전문가들로 구성된 협의체 구성이 필요할 것으로 생

각된다.
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