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1. 연구의필요성

 우리나라는 전통적으로 입원환자가 발생하게 되면 그 가

족이 돌보는 경우가 많았고 특히 가족 중 여성에 의한 돌봄

이 당연시 되었다. 그러나 산업화, 핵가족화 및 여성의 사회

진출 증가 등과 같은 사회적 여건의 변화로 인하여 가족기능

이 약화되었고, 결과적으로 환자를 돌봐야하는 간호에 대한 

가족의 부담은 더욱 증대되었다[1]. 

 사회적 변화와 더불어 보건의료계에서 최근 나타나는 뚜

렷한 변화는 노인인구의 증가이다. 지난 2000년 65세 이상 

인구비율이 7.2%를 넘어 우리나라는 고령화 사회에 접어들

었으며, 노인인구의 증가는 간호요구를 증가시키는 원인으

로 작용하고 있다[2]. 또한 건강문제를 지닌 노인 인구의 증
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self-administered questionnaire from November 4 to 13, 2013, and analyzed using descriptive statistics, t-test, and ANOVA 
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nurses’ perception about task performance of paid caregivers were infection control aids (4.71±0.45), eating aids 
(4.20±0.73), body cleaning aids (4.18±0.77), and movement aids (4.16±0.77). The areas of high nurses’ perception about 
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가는 과거 치료 중심의 병원 서비스를 간호 중심으로 변화시

키고 있다. 

 이렇듯 간호서비스에 대한 사회적 요구는 증가하는 반

면, 우리나라 보건의료서비스의 핵심 역할을 담당하고 있는 

간호사 인력은 부족한 현실이다. 2011년 간호사 수는 인구 

천 명당 4.7명으로 OECD 회원국의 평균 활동 간호사 수인 

8.8명보다 매우 부족한 상황이다[3]. 간호 인력의 부족은 돌

봄 제공자로서의 일부 역할을 대신할 수 있는 대체인력으로 

간병인, 요양보호사, 산후도우미, 베이비시터 등을 양성하

도록 만들었다. 그 중에서도 간병인은 병원에서 주로 활동

하는 돌봄 노동자임에도 불구하고, 법으로 인정하는 공인된 

자격 없이 활동하는 사람들이다[4].

Hwang [1]의 조사에 의하면 간병인 교육기관의 교육생 배

출인원은 전국에 약 247,236명에 이르는 것으로 알려져 있

다. 또한 간병인을 고용하는 병원은 약 7,500여개이다. 이런 

조사를 통하여 실제 많은 병원에서 돌봄 서비스를 위해 간병

인을 활용하고 있음을 알 수 있다. 간병인의 이용은 환자와 

환자가족에게 심리적 불안감을 제거해 주고 환자가족이 일

상생활을 하는데 도움을 주고 있다는 점에서 환자와 그 가족

은 대체로 긍정적이다. 또한 간병인에 대한 병원의 입장도 

매우 긍정적으로 인식하고 있으며, 간병제도가 지속되어야 

한다[4]고 생각하고 있었다.

보건의료 환경에서 간병인은 병원에서 없어서는 안 될 보

조 인력으로 인식되어지고 있는 실정임에도 불구하고, 아직

까지는 이들의 업무규정 및 자격에 대한 명확한 근거도 없는 

실정이다. 또한 간병인에 대한 교육 및 관리감독에 대한 규

정도 없으며, 병동에서조차도 간병인을 대상으로 하는 교육 

및 지도 점검이 이뤄지지 않고 있다[1]. 이런 이유로 일반적

으로 병원에서는 환자의 상태와 상관없이 환자나 보호자의 

요구가 있을 경우 간병인이 간호 보조업무 뿐만 아니라 전문 

간호행위를 혼재하여 수행하고 있는 실정이다. 또한 간호업

무량이 많다는 이유로 일부 간호사들 역시 간병인의 전문 간

호행위를 수행하도록 허용하고 있는 실정이다[5]. 

이런 상황은 병원 내 간병인 활용에 따른 문제점으로 지적

되고 있는데, 우선적으로 가장 시급한 개선이 필요한 지점

이 바로 환자 안전과 관련된 문제이다. 특히 안전사고 발생 

시 책임의 소재가 불분명하고, 의학적 합병증 발생 비율이 

증가되고 있으며, 병원 행정적으로는 병원 물품의 소모 및 

손실에 대한 배상책임, 그리고 자질이 부족한 간병인을 해

고할 수 없는 심각한 문제점을 안고 있다[6]. 또한 간병인 활

용에 따른 비용부담 역시 무시할 수 없는 심각한 문제 중의 

하나이다. 결국 간병인의 환자 돌봄에 대한 지도와 감독은 

간호사의 또 다른 업무의 연장선상에 놓이게 되었다[5]. 

이러한 현실적인 문제에 대한 대처방안으로 정부에서는 

간병인 활용을 공적 부조로 제도화하기 위해 시범사업을 수

행하였다. 구체적으로 2007년 ‘보호자 없는 병원 시범사업’

과 2010년 의료기관 종별에 따라 총 10개의 의료기관에서 

‘간병서비스 제도화를 위한 시범사업’을 실시하였다[3]. 간

병인 제도를 활성화를 위한 보건복지부의 시범사업에 대한 

평가[7]에서 향후 ‘보호자 없는 병원을 제도화’하기 위해서

는 적정 인력 배치기준 설정, 업무의 표준화, 재원 마련 및 업

무의 질 관리 등을 위한 정책 개발이 필요함을 제시하였다. 

간병인 활용에 대한 국가적 함의가 이뤄진 이 시점에서 간

병인제도의 활성화를 위해 간호사가 직면한 큰 과제는 간병

인을 관리감독 하는데 있어 간호사의 역할 범위와 책임의 한

계에 관한 부분이다[8]. 그러나 현재까지 간호사를 대상으

로 간병인 업무와 관련된 인식을 확인한 연구로는 간병인에 

대한 인식 조사[9], 간병인의 업무실태에 관한 연구[6] 등으

로 미비한 실정이다. 또한 최근에는 보호자 없는 병실 간병

인의 간병업무에 관한 연구[5]가 이뤄졌다. 이에 본 연구에

서는 선행연구들과 달리 종합병원 간호사를 대상으로 유료 

간병인의 업무 수행정도와 중요성을 확인하고자 한다. 이는 

보다 실제적으로 일반 병원에서 가장 많이 활용되고 있는 간

병인에 대한 역할 규정과 바람직한 활용 방안을 위한 제도적

인 장치 마련을 위한 기초자료를 제공하는데 기여하고자 함

이다. 

 2. 연구목적

본 연구는 간병인의 간병업무 수행정도 및 중요성에 대한 

종합병원 간호사의 인식을 조사 하는 것으로 구체적인 목적

은 다음과 같다.

첫째, 종합병원 간호사가 인식하는 간병인의 간병업무 수

행정도를 파악한다.

둘째, 종합병원 간호사가 인식하는 간병인의 간병업무 중

요성을 파악한다.

셋째, 종합병원 간호사의 일반적 특성에 따른 간병인의 간

병업무 수행정도 및 중요성의 인식차이를 파악한다.
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 3. 용어정의

1) 간병인
간병인은 육체적, 정신적, 사회적으로 도움이 필요한 사

람들에게 서비스를 제공하는 자를 의미하며, 부모님이나 부

모님을 대리하는 사람으로 주간 보호나 간호적인 일을 하는 

자, 건강에 관여하는 자, 노인을 돌보는 일에 관계하는 자, 

또는 양육이나 정신적인 지지를 해주는 자를 말한다[10].

본 연구에서는 보호자의 역할을 대행하는 자로서 대한적

십자사에서 가정간호와 노인 간호에 관한 교육을 받았거나, 

근로복지공단에서 위탁 실시하는 전문 간병인 교육을 받은 

자, 또는 요양보호사교육원을 통한 요양보호사 자격증을 소

지하고 종합병원에서 가족이나 친지를 대신하여 일정의 보

수를 받으면서 환자를 돌보는 사람을 말한다.

2) 간병업무
간병업무라 함은 간병인이 환자를 위하여 행하는 일체의 

직무내용에 관한 것으로 식사, 옷 입기, 목욕, 배설 및 보행

등의 일상적이고 규칙적으로 반복되는 기본적인 활동을 영

위할 수 있는 능력인 일상생활과 쇼핑, 청소, 세탁 등 가사활

동을 돕는 것을 말한다[11]. 

본 연구에서는 간병인들이 사용하는 업무 일지를 참조하

여 Gil과 Choi [5]가 개발한 도구로 16개의 대분류(업무영

역)와 60개의 소분류(간병업무)를 말한다. 

3) 간병업무수행정도, 중요도
간병업무 수행정도라 함은 Gil과 Choi [5]가 개발한 간병

업무항목을 실제로 행하는 간병업무의 수행정도로 점수가 

높을수록 수행정도가 많음을 의미한다. 중요도는 간병인의 

업무 중 중요하다고 인식되는 정도로 점수가 높을수록 중요

도가 높을 것을 의미한다[5]. 

연구방법

 1. 연구설계

본 연구는 G광역시에 위치한 종합병원 간호사를 대상으

로 간병인의 간병업무 수행정도 및 중요도에 대한 인식을 조

사하기 위한 서술적 조사 연구이다.

2. 연구대상및자료수집방법

본 연구는 C대학교 연구윤리위원회 승인(IRB-13-043)을 

받아 2013년 11월 4일부터 11월 13일까지 G광역시 소재 종

합병원 중 임의로 선정한 3곳에서 병원장 및 간호부장의 허

락을 통하여 이루어졌다. 본 연구의 대상자 선정기준은 다

음과 같다.

첫째, 연구 목적을 이해하고 연구 참여에 동의한 자

둘째, 의사소통을 하는데 문제가 없는 자

셋째, 질문 내용을 이해할 수 있는 자

넷째, 간병인이 활동하고 있는 종합병원에서 근무하고 있

는 간호사

연구 대상자 수는 G*power 3.1.4 프로그램을 이용하여 유

의수준() = .05, 중간수준의 효과의 크기(r) = .25, 검정력

(1-) = .80, 그룹 수 = 4를 기준으로 분산분석에 필요한 표본

수를 산출한 결과 최소 대상자 수는 180명이 요구되었다. 본 

연구에서는 탈락률을 고려하여 설문지를 200부 배포 하였

으나 195부 회수되었고(회수율 98%) 회수된 195부 모두 본 

연구의 자료에 사용하였다. 

연구대상자의 권리 보호를 위해 본 연구의 목적과 방법을 

설명하고 연구 참여로 인한 부작용이나 위험요소가 없음을 

설명하였다. 수집한 자료는 연구 목적으로만 사용될 것이고 

개인적인 비밀이 보장됨을 설명하였다. 또한 연구 참여는 

자발적인 서면 동의하에 이루어지며, 참여 도중 언제라도 

참여 철회가 가능하고 어떠한 불이익도 받지 않음을 알려주

었다. 서면 동의서는 대상자의 익명성 보장을 위해 사인이

나 기호로 작성하였으며 수집된 모든 자료는 연구자 개인 노

트북과 USB에 저장한 후 암호화하여 저장하였다.

3. 연구의도구

본 연구에서는 대상자의 일반적 특성 14문항, 간병업무 

수행정도에 대한 인식 60문항, 간병업무 중요도에 대한 인

식 60문항, 총 134문항으로 구성된 설문지를 사용하였다. 

일반적 특성에는 연령, 결혼, 종교, 최종학력, 총 근무 경력, 

근무 부서, 간병인 활용 요구, 간호업무 위임판단의 수월성, 

업무위임 이유가 포함되었다. 간병업무 수행정도와 중요도

에 대한 인식조사 내용은 16개의 대분류(업무영역)와 60개

의 소분류(간병업무)로 구성된 것을 사용하였다. 구체적인 

내용은 16개의 대분류(업무영역)는 신체 청결 돕기, 침상 및 
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환의교환 돕기, 식사 돕기, 배설 돕기, 이동 돕기, 안위증진

활동 돕기, 의사소통 돕기, 기능증진활동 돕기, 투약 돕기, 

배액관리 돕기, 관찰과보고 돕기, 감염관리 돕기, 임종간호 

돕기, 응급상황관리 돕기, 일반관리 돕기, 안전관리 돕기이

다. 60개의 소분류(간병업무)는 16개의 대분류(업무영역)

에 따라 신체청결 돕기 7개, 침상 및 환의교환 돕기 4개, 식사 

돕기 2개, 배설 돕기 4개, 이동 돕기 5개, 안위증진활동 돕기 

5개, 의사소통 돕기 3개, 기능증진활동 돕기 5개, 투약 돕기 

3개, 배액관리 돕기 2개, 관찰과 보고 돕기 5개, 감염관리 돕

기1개, 임종 간호 돕기 1개, 응급상황관리 돕기 2개, 일반관

리 돕기 4개, 안전관리 돕기 7개의 소분류(간병업무)로 구성

되어 있다.

1) 간병업무수행정도에대한인식
간병인 표준교육과정 및 지침과 보건복지부에서 실시한 

의료기관 종별 간호인력 활용방안에 관한 연구[7] 및 실제 

시범운영 병실에 근무하는 간병인들의 업무 일지 등을 참고

로 Gil과 Choi [5]가 개발한 도구로 총 16개의 대분류(업무

영역)와 60개의 소분류(간병업무)로 구성된 것을 사용하였

다. 간병업무 수행정도 분석은 Likert 5점 척도로 ‘안 함’ 1

점, ‘매우 자주’ 5점으로 구성되었다. 즉 간병업무의 수행정

도의 점수가 높을수록 수행정도가 많음을 의미한다. Gil과 

Choi [5] 연구의 신뢰도는 Chronbach's alpha값은 .91였고 

본 연구에서의 Chronbach's alpha값은 .89로 나타났다.

2) 간병업무중요도에대한인식
간병인 표준교육과정 및 지침과 You와 Kim [7]의 의료기

관 종별 간호인력 활용방안에 관한 연구 및 실제 시범운영 

병실에 근무하는 간병인들의 업무 일지 등을 참고로 Gil과 

Choi [5]가 개발한 도구로 총 16개의 대분류(업무영역)와 

60개의 소분류(간병업무)로 구성된 것을 사용하였다. 간병

업무 중요도 분석은 Likert 5점 척도로 ‘매우 중요하지 않음’ 

1점, ‘매우 중요 함’ 5점으로 구성되었다. 즉 간병업무의 중

요도의 점수가 높을수록 간호사들이 간병업무를 중요하게 

인식한다는 것을 의미한다. Gil과 Choi [5] 연구의 신뢰도는 

Chronbach's alpha값은 .95였고 본 연구에서의 Chron-

bach's alpha값은 .90로 나타났다.

4. 자료분석방법

수집된 자료는 SPSS 20.0 Program을 이용하여 다음과 같

이 분석을 하였다. 

첫째, 대상자의 일반적 특성은 빈도, 백분율을 산출하여 

분석하였다.

둘째, 종합병원 간호사가 인식하는 간병인의 간병업무 수

행정도 및 중요도에 대한 인식은 기술통계로 산출하여 분석

하였다.

셋째, 일반적 특성에 따른 간병인의 간병업무 수행정도 및 

중요도에 대한 간호사의 인식의 차이는 Independent t-test

와 One-Way ANOVA로 분석하였다.

연구결과

1. 대상자의일반적특성

연구 참여 대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 연구 

대상자의 연령은 20대가 46.7%로 가장 많았으며, 결혼여부

는 미혼자가 52.8%로 더 많았다. 종교는 없음이 45.6%였고 

Table 1. General Characteristics of the Subjects (N=195)

Characteristics Categories n %

Age (yrs) 20∼29 91 46.7
30∼39 65 33.3
≥40 39 20.0

Marriage status Single 103 52.8
Married 92 47.2

Religion Christian 60 30.8
Catholic 35 17.9
Buddhism 11 5.7
None 89 45.6

Education level College 94 48.2
University 72 36.9
≥Master degree 29 14.9

Total working ＜5 67 34.3
 period (yrs) 5∼10 below 53 27.2

10∼15 below 30 15.4
≥15 45 23.1

Work place in Medical part 93 47.7
 hospital Surgical part 102 52.3
Caregiver utilization Required 159 81.5

Not required 36 18.5
Delegating task to Easy 71 36.4
  paid caregiver Difficulty 124 63.6
Reason of Nurses work a lot 20 10.3
  delegate task Lack of time and manpower 170 87.2
  to paid caregiver Due to patient preference 5 2.5
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최종학력에서는 전문학사가 48.2%로 가장 많았다. 총 근무

경력은 5년 미만이 34.4%, 근무부서는 외과계 병동이 52.3%

로 더 많았다. 

간병인 활용이 ‘필요하다’라고 응답한 대상자는 81.5%, 

‘필요하지 않다’ 18.5%, 간병인에게 간호업무를 위임하는 

것에 대한 판단을 ‘쉽게할 수 있다’ 36.3%, ‘어렵다’ 63.6%로 

나타났고, 간병인에게 업무를 위임하게 되는 가장 큰 이유

는 87.2%가 시간과 인력이 부족하기 때문이라고 응답하였

다.

2. 대상자의간병업무영역별수행정도및중요도에대한
인식

간호사가 인식하는 간병인의 16개 간병업무 영역에 따른 

수행정도 및 중요도은 Table 2와 같다. 간병업무 영역별 수

행정도가 높은 업무는 감염관리 돕기 4.71±0.45점, 식사 돕

기 4.20±0.73점, 신체청결 돕기 4.18±0.77점, 이동 돕기 

4.16±0.77점 순으로 나타났다. 수행정도가 낮은 업무는 일

반관리 돕기 2.04±1.03점, 응급상황관리 돕기 2.30±1.17

점, 임종간호 돕기 2.77±1.09점이었다. 

간병업무 영역별 중요도가 높은 업무는 감염관리 돕기 

4.71±0.45점으로 가장 높았으며 이동 돕기 4.24±0.75점, 

식사 돕기 4.17±0.76점, 신체청결 돕기 4.16±0.73점 순으

Table 2. Nurses' Perception for Paid Caregivers' Task Perfor-
mance and Importance (N=195)

Categories of paid 
caregivers’ task

Performance Importance

M±SD M±SD

Personal hygiene 4.18±0.77 4.16±0.73
Bed making and clothing 3.48±0.81 3.85±0.78
Eating aids 4.20±0.73 4.17±0.76
Excretion aids 3.94±0.72 4.02±0.74
Activity aids 4.16±0.77 4.24±0.75
Patient safety improvement 3.82±0.77 4.07±0.74
Communication 3.80±0.83 3.94±0.76
Functional improvement 4.00±0.79 4.15±0.75
Medication aids 3.82±0.88 3.91±0.85
Drainage aids 3.10±1.10 3.43±1.03
Observation and reporting 3.50±0.95 3.81±0.89
Infection control aids 4.71±0.45 4.71±0.45
Terminal care aids 2.77±1.09 3.21±1.10
Emergency aids 2.30±1.17 2.78±1.20
General management 2.04±1.03 2.61±1.14
Patient safety 3.65±0.85 3.92±0.80

Table 3. Nurses' Perception for Paid Caregivers' Task Performance by General Characteristics (N=195)

Characteristics Categories M±SD t or F  p

Age (yrs) 20∼29 3.59±0.49 0.01 .995
30∼39 3.58±0.46
≥40 3.59±0.66

Marriage status Single 3.55±0.50 1.22 .222
Married 3.64±0.54

Religion Christian 3.47±0.42 1.96 .122
Catholic 3.71±0.58
Buddhism 3.53±0.70
None 3.63±0.52

Education level College 3.57±0.52 1.53 .220
University 3.55±0.44
≥Master degree 3.74±0.67

Total working period (years) ＜5 3.62±0.48 0.40 .750
5∼10 below 3.53±0.55
10∼15 below 3.58±0.34
≥15 3.62±0.63

Work place in hospital Medical part 3.62±0.54 0.79 .433
Surgical part 3.56±0.50

Caregiver utilization Required 3.67±0.48 4.61 <.001
Not required 3.25±0.56

Delegating task to paid caregiver Easy 3.63±0.51 1.41 .162
Difficulty 3.52±0.53

Reason of delegate task Nurses work a lot 3.64±0.52 2.03 .134
  to paid caregiver Lack of time and manpower 3.59±0.51

Due to patient preference 3.00±0.94
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로 나타났다. 중요도가 낮은 업무는 일반관리 돕기 2.61± 

1.14점, 응급상황관리 돕기 2.78±1.20점이었다.

3. 대상자의일반적특성에따른간병업무수행정도에대한
인식의차이

대상자의 일반적 특성에 따른 간병업무 수행정도에 대한 

인식의 차이를 분석한 결과는 Table 3과 같다. 일반적 특성 

중 간병인 활용이 ‘필요하다’라고 응답한 대상자가 3.67± 

0.48점으로 ‘필요하지 않다’라고 응답한 대상자 3.25±0.56

점보다 높아 통계적으로 유의한 차이를 보여주었다(t=4.61, 

p＜.001). 그러나 연령, 결혼, 종교, 최종학력, 총 근무경력, 

근무부서, 업무위임판단수월성, 업무위임이유에 따라서는 

유의한 차이가 나타나지 않았다(p＞.05). 

4. 대상자의일반적특성에따른간병업무중요도에대한인
식의차이

대상자의 일반적 특성에 따른 간병업무 중요도에 대한 인

식의 차이를 분석한 결과는 Table 4와 같다. 간병인 활용이 

‘필요함’이라고 응답한 대상자가 3.87 (±0.49)점으로 ‘필요

하지 않다’ 3.57±0.58점 보다 높아 통계적으로 유의한 차이

를 보여주었다(t=3.17, p=.002). 또한 간호업무 위임 판단을 

‘쉽게 할 수 있다’라고 응답한 간호사들이 3.87±0.48점으

로 ‘어렵다’ 3.71±0.57점보다 높아 통계적으로 유의한 차

이가 나타났다(t=2.10 p=.037).

논 의

본 연구는 간병인의 간병업무 수행정도 및 중요도에 대한 

종합병원 간호사의 인식을 파악하기 위해 시도되었다. 본 

연구 결과에 따른 시사점은 다음과 같다.

첫째, 연구대상자인 종합병원 간호사의 간병인 활용 관련 

특성에서 간병인 활용의 필요성에 대해 81.5%가 간호서비

스 수행을 위해 필요하다고 응답하였다. 또한 간병인에게 

간호업무를 위임하게 되는 가장 큰 이유로 시간과 인력 부족

을 87.2%로 꼽고 있었으며, 간호업무 위임 판단 여부에 대해 

63.6%가 어렵다고 인식하고 있었다. 이는 종합병원에 근무

하는 간호사들은 간호 인력과 시간 부족으로 인하여 간병인 

활용이 필요하다고 인식하지만, 간호 업무의 일부를 간병인

Table 4. Nurses' Perception for Paid Caregivers' Task Importance by General Characteristics (N=195)

Characteristics Categories M±SD t or F  p

 Age (yrs) 20∼29 3.87±0.51 1.86 .158
30∼39 3.80±0.50
≥40 3.68±0.55

Marriage status Single 3.88±0.51 1.87 .063
Married 3.74±0.52

Religion Christian 3.72±0.49 1.74 .160
Catholic 3.89±0.46
Buddhism 3.62±0.73
None 3.87±0.52

Education level College 3.82±0.53 0.03 .976
University 3.81±0.49
≥Master degree 3.79±0.55

Total working period (years) ＜5 3.92±0.49 1.71 .166
5∼10 below 3.74±0.55
10∼15 below 3.82±0.49
≥15 3.72±0.53

Work place in hospital Medical part 3.78±0.53 −0.84 .404
Surgical part 3.84±0.51

Caregiver utilization Required 3.87±0.49 3.17 .002
Not required 3.57±0.58

Delegating task to paid caregiver Easy 3.87±0.48 2.10 .037
Difficulty 3.71±0.57

Reason of delegate task Nurses work a lot 3.83±0.50 0.50 .609
  to paid caregiver Lack of time and manpower 3.81±0.52

Due to patient preference 3.52±0.54
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에게 위임하는 것에 대한 판단이 여전히 어려운 결정임을 의

미한다. 

본 연구결과는 종합병원 간호사를 대상으로 간병인 활용

에 대한 인식을 조사한 연구[12]에서 조사대상자의 91.0%

가 간병인은 필요하다고 응답한 결과와 유사하다. 또 다른 

연구[9]에서는 70.2%의 간호사가 ‘간병인이 있는 편이 낫

다’고 응답한 결과와도 유사하다. 이러한 결과는 시대적 상

황이 반영된 것으로 판단된다. 의료기술의 발전과 더불어 

평균 수명이 연장되어 고령화 비율이 증가하고 있으며, 나

아가 생활환경의 변화로 인하여 만성질환이 증가하면서 간

병 서비스에 대한 수요는 지속적으로 증대되고 있다[13]. 간

병인에 대한 요구도의 증가는 지난 20여 년간 지속되고 있

는 현상이다. 1990년대의 간병인 활용방안에 대한 연구들

[14,15]에서도 조사 대상 병원의 65.0%가 간병인을 활용하

고 있다고 응답하였으며, 종합병원 203개 중 병원차원에서 

환자에게 공식적으로 간병인을 알선하여 활용하게 하거나 

개별적으로 활용하고 있는 비율이 총 77.9%로 조사되었었

다. 간병인의 수요는 빠른 속도로 늘어나서 2006년 약 

5,000여개의 간병인 협회와 더불어 간병 인력은 약 25만 명

으로 추정하고 있다[8]. 또한 병원급 이상 의료기관에서 1일 

평균 유료 간병인수는 총 42,906명으로 추정된다[8]. 이러

한 현상은 외국에서도 나타나고 있는데, 그리스의 경우 입

원 환자의 가족 또는 간병인이 환자를 돌볼 수 있도록 권장

하고 있다[16]. 

이처럼 간병인을 활용하여 간호업무를 위임하는 이유는 

시간과 인력부족 때문이다. 본 연구결과와 유사하게 Hwang 

[8]의 연구에도 간병인의 활동이 간호사의 업무 부담을 감소

시키는데 영향을 미치고 있으며, 부족한 간호 인력을 대신 

할 수 있기 때문에 간병인은 필요하다고 주장하였다. 또 다

른 선행연구[17]에서도 간호 인력의 확보수준에 따라 간호

업무 성과가 차이가 있음을 제시하며, 병원에 적정 간호인

력을 배치하는 것은 매우 중요하다고 주장한다. 질적으로 

우수한 간호 인력이 많으면 환자의 만족도가 높아지고, 병

원 감염율, 욕창발생, 낙상 및 합병증과 같은 부정적인 결과

를 줄일 수 있다[18]. 이러한 근거에도 불구하고 현재 국내 

의료기관에서의 간호사 인력은 적정수준으로 확보되지 않

고 있는 것이 현실이다. 간호인력현황에 대해 국가 간 비교 

조사연구[19]에서 ‘양질의 간호서비스를 제공할 만큼 간호 

인력이 충분하다’고 응답한 간호사의 비율은 한국이 6.0%

로 가장 낮았고, 스코틀랜드 38.1%, 독일 36.5%, 캐나다 

35.2%, 미국의 34.4%, 일본 17.2%로 나타났다. 즉, 간호 인

력의 부족은 노령 인구 및 양질의 의료 서비스에 대한 요구

도 증가와 같은 시대상황에 적절히 대응하기 어렵게 만들

고, 결과적으로 부족한 간호 인력과 간호시간을 대체하기 

위한 수단으로 간병인이 활용되고 있는 것으로 사료된다. 

간병인이 현실적 대안으로 활용되고 있음에도 불구하고, 

본 연구 대상자인 종합병원 간호사들은 간호업무 위임 판단 

여부에 대해 과반수이상이 어렵다고 응답하였는데, 이는 선

행 연구[9]에서 제시한 바와 같이, 72.0%가 ‘간병인에게 어

느 정도까지 위임해도 되는지에 대한 판단이 서지 않는다’

에 응답한 비율과 유사한 수준이다. 우리나라와 달리 미국

의 경우, 간호사가 간호업무를 위임 시 위임 업무 내용과 활

동, 그리고 의사결정과 수행 전략 등을 법적, 제도적 장치를 

통해 제시하고 있다[20]. 따라서 간호사의 업무 위임에 대한 

갈등을 줄여주기 위해서 우리나라 실정에 맞추어 위임에 대

한 규정, 법 등 제도적 장치를 마련해야 할 것이다. 

둘째, 본 연구 결과 종합병원 간호사들이 인식하는 간병인

의 간병업무 수행정도와 중요도의 평균평점은 각각 3.59점, 

3.81점으로 조사되어, 간병업무 수행정도 보다 간병업무에 

대한 중요도가 더 높게 조사되었다. 간병인 대상 선행 연구

[5]에서 본인들이 행하고 있는 간병업무에 대한 수행정도는 

4.0 (±0.4)점, 중요도 4.4 (±0.4)점으로 제시한 결과와 차이

를 보여준다. 이는 간호사들이 인식하는 간병인의 간병업무 

수행정도와 중요도 보다 간병인 자신들이 간병업무를 수행

정도가 더 높고, 업무의 중요도에서도 더 높은 점수를 나타

내어 더 중요하게 인식하고 있음을 보여주는 결과이다. 

또한 구체적으로 업무영역에서도 감염관리 돕기, 식사 돕

기와 신체청결 돕기, 이동 돕기는 간병인의 업무 수행정도

와 중요도 모두에서 공통적으로 높게 나타났다. 이에 비해 

일반관리 돕기와 응급 상황관리 돕기는 간병인의 업무 수행

정도와 중요도 모두에서 가장 낮은 항목으로 조사되었다. 

이는 간병인에 의해 행해지는 간병활동 중 감염관리, 식사 

및 신체청결, 이동 돕기가 현재 많이 하고 있는 업무 영역이

며, 동시에 이 업무 영역이 간병인이 해야 하는 매우 중요한 

활동이라고 인식하고 있다는 것이다. 이러한 연구결과는 미

국간호사협회[20]에서 제시한 간호사의 업무 중 위임을 가

장 많이 하는 간호행위로 위생 간호활동, 이동 돕기, 식사 돕

기와 동일한 업무영역으로 확인되었다. 또한 Hwang [1]의 
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연구에서도 구강 간호, 세면 등 개인위생, 옷 갈아입히기, 침

상에서 자세 바꿔주기, 대소변 돕기, 침상 정리정돈, 식사 또

는 음료수 먹도록 돕기, 침상에서 또는 침상 밖 환자이동 돕

기 등의 업무는 연구대상자인 간호사들의 70.0%가 간병인

에게 위임하여도 되는 업무라고 제시하였다. 또 다른 연구

[12]에서도 종합병원 간호사들이 간병인의 업무 수행정도

에서 세면 및 청결, 양치질, 대소변 돕기와 변기세척, 침상주

위 정돈, 가습기 적용, 환자의 휴식 및 수면 돕기, 식사 돕기, 

체위변화 돕기 등의 순으로 많이 하고 있다고 응답하여 본 

연구결과와 유사하였다. McCloskey 등[21]도 감염관리를 

위한 환경 관리와 이동 돕기는 50.0% 이상의 간호사가 업무 

위임을 원하는 영역이라고 제시하였다. 본 연구에서도 가장 

중요한 간병업무로 손 씻기와 같은 감염관리 돕기로 응답하

였다. 선행 연구[5]에서도 감염관리 돕기 점수가 간병업무 

수행정도와 중요도에서 가장 높게 나타나, 간병인 스스로가 

가장 중요하고 가장 흔히 수행하는 업무로 인식하고 있음을 

보여주었다. 손 씻기는 병원 감염 예방에 가장 중요하고 경

제적이며 기본적인 요소이다[22]. 감염관리 돕기의 세부 간

병업무는 손 씻기에 대한 것으로 간병인들이 이를 중요하게 

인식하고 있음을 확인할 수 있다. 

그러나 본 연구에서 주목해야 할 내용은 종합병원 간호사

들은 간병 업무 중 일반관리와 응급상황관리 돕기는 간병 업

무 수행정도와 중요도에서 모두 낮게 나타났다는 점이다. 

선행 연구[23]에서도 위임하지 않을 간호업무로 응급간호

가 79.0%로 나타났는데 이는 본 연구 결과에서도 유사한 부

분이다. 또 다른 연구[5]에서도 간병인 스스로 일반관리와 

응급상황 관리에 대한 중요도를 가장 낮게 인식하고 있었

다. 따라서 병원에서 활동하고 있는 간병인의 행정관리와 

응급상황관리 돕기와 같은 활동의 중요도에 대한 인식을 증

진시키기 위하여 병원의 행정업무와 응급상황관리에 대한 

지침이나 교육을 제공하여야 할 것이다. 환자의 생명과 직

결되는 응급 상황에서 간병인의 초기대응법이나 업무프로

토콜을 제시해야 함을 주장한 선행 연구[12]처럼 환자와 접

촉이 많은 간병인이 환자상태를 파악하고 응급상황 시 빠른 

조치를 취할 수 있도록 돕는다면 환자 간호에 대한 질적 서

비스 향상에 도움을 줄 수 있을 것으로 사료된다. 

셋째, 본 연구결과 종합병원 간호사의 일반적 특성에 따른 

간병인의 간병업무 수행정도와 중요도의 차이를 살펴보면 

간병인 활용의 필요성에서 모두 차이가 있는 것으로 나타났

다. 간호사들은 간병인 활용의 필요성을 인식하고, 더불어 

그들이 더 잘 활동할 수 있도록 관리 감독할 수 있는 제도적 

방안을 마련하는 것이 중요하다. 2007년 보호자 없는 병원 

시범사업과 2010년 간병서비스 제도화 시범사업에서 공통

적으로 나타난 사업의 의의는 병원 내에서 간병인의 역할을 

제시하고, 이들을 관리 감독하면서 활용한 결과, 환자 만족

도와 함께 간호사의 직무만족도가 높았다[7]는 점이다. 간

호사가 다른 간호 인력에게 일정부분의 간호를 위임하고 감

독하는 것이 환자에게 더 효과적인 간호를 제공할 수 있고

[24] 간호사와 다른 간호 인력의 직무만족도에도 실제적으

로 도움이 된다[25,26]. 따라서 간병인 활용제도를 시범사

업으로만 그칠 것이 아니라, 간호 업무의 효율성을 높이기 

위한 하나의 현실적인 방법으로 활용할 필요가 있다. 

일본은 1997년부터 간병인 제도의 법제화로 보호자 없는 

병실이 확립되어 있고, 미국 역시 간병활동을 위한 기본 교

육프로그램을 최소 120시간 이상 수료한 후 주정부의 관련

부서나 간호협회의 자격인정을 통하여 의료기관에서 활동

할 수 있도록 법제화 하고 있다[8]. 이러한 제도적 보완은 간

병인이 의료인은 아니지만 국민건강의 일부를 책임지고 있

다는 점에서 간병인의 전문성을 인정하고 효율적으로 활용

하고 있음을 의미한다. 하지만 우리나라는 아직까지 간병 

인력에 대한 관리가 이뤄지고 있지 않으며, 특히 교육체계

의 미흡과 교육수준의 격차[4], 간병 인력의 국가공인지격

증제도의 미흡, 간병 인력의 복지제도의 미흡[27], 간병에 

대한 용어의 다양화 등 많은 문제를 안고 있다. 환자들에게 

질적인 간호 서비스를 제공하기 위하여 일본, 미국과 유럽

의 선진국들과 같이 간병서비스를 간호 인력의 역할로 정립

하여야 할 제도적 장치가 구축되어야 할 것이다[4]. 간병의 

문제는 이미 사회적 문제로 다루어지고 있으므로, 이제는 

국가와 사회가 함께 책임지는 구조로 시급히 전환하여 간호 

체계 안에서 제도화 되어야 할 것이다. 또한 향후 간병전문 

인력이 필요성에 관한 현황 조사 및 문제점을 다시 한 번 파

악하고 미흡한 제도나 교육내용을 조사하여 교육프로그램

을 개발하여 적용하는 것도 선행되어야 할 과제이다. 본 연

구는 일 지역 종합병원 간호사만을 대상으로 수행되어, 결

과를 일반화하거나 확대 해석하는데 제한이 있다.
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본 연구를 통하여 종합병원에 근무하는 간호사들은 간호 

인력과 시간 부족으로 인하여 간병인 활용이 필요하다고 인

식하지만 간호 업무의 일부를 간병인에게 위임하는 것에 대

한 판단을 어려워하고 있었다. 또한 종합병원 간호사들은 

간병업무 수행정도 보다 간병업무에 대한 중요도에 대한 인

식이 더 높음을 알 수 있었다. 구체적으로 간병인의 업무영

역에서 수행정도와 중요도 모두에서 공통적으로 높게 나타

난 업무로는 감염관리 돕기, 식사 돕기와 신체청결 돕기, 이

동 돕기였다. 뿐만 아니라 간호사가 간병인 활용이 필요하

다고 생각하는 경우, 그리고 업무위임이 쉽다고 응답한 간

호사들이 간병인들의 업무 수행정도와 중요도를 더 높게 인

식하고 있었다. 

따라서 향후에는 지역별, 병원 규모별, 간호등급별로 추

가연구를 통하여 간병서비스의 제공범위와 간병인의 교육 

및 역할 규정을 위한 간호사의 인식조사를 할 필요가 있다. 

나아가 본 연구를 바탕으로 간병인의 업무활동에 대한 지

도, 감독을 위한 간호사의 표준 업무 지침을 개발하여 적용

한 후 그 효과를 확인하는 것이 요구된다.
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