
Korean J Health Commun 2014; 9(2): 155-171 ISSN: 1975-888X
http://dx.doi.org/10.15715/kjhcom.2014.9.2.155

－ 155 －

의료기관 내 간호사와 의료기사 ․ 행정직원 간 상호관계인식에 관한 연구

계명대학교 의과대학 가정의학교실, 대구보훈병원 가정의학과, 부산디지털대학교 상담치료학부

김대현․김현진․오주리
1

A Study on the Relationship Perception among Nurses, Technicians 
and Administrative Staffs in Medical Institution

Dae-Hyun Kim, Hyun-Jin Kim, Joo Ri Oh1

Department of Family Medicine, School of Medicine, Keimyung University, Daegu, 

Department of Family Medicine, Daegu Veterans Hospital, Daegu, 

Department of Counseling Psychology, Busan Digital University, Busan, Korea

Abstract

Purpose: This study aimed to analyze the relationship among nurses, technicians and administrative staffs 

including from small offices to large university hospital. 

Methods: A total of 483 workers in hospitals (245 nurses, 136 technicians and 102 administrative staffs) were 

recruited for this study. The relationship level was measured with Barrett-Lennard relationship Questionnaire. 

Results: The results were as follows: 1) Nurses' regard from technicians and technicians’ congruence from 

administrative staffs was significantly high. 2) Nurses’ regard and understanding from technicians was 

significantly higher compare to administrative staffs. Technicians' regard and un-conditionality from 

administrative staffs also higher compare to nurses. Administrative staffs’ regard and congruence from technicians 

was significantly higher compare to nurses. 3) ‘regard’, ‘empathic understanding’ and ‘congruence’ domain 

scale were lower in nurses compare to technicians and administrative staffs (9.30±14.46, -.050±10.32, 5.17±9.91). 

4) relationship scales were higher in primary care clinics compare to larger hospitals. 

Conclusion: Nurses, technicians and administrative staffs should recognize the verbal and nonverbal factors 

that affect their relationship and try to develop relationship enhancing program. Implications and suggestions 

to further research are discussed.
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서    론

현대의 병원조직은 환자를 위한 의료 서비스 제

공 및 개선을 목적으로 다양하고 이질적인 전문 직

종으로 구성되어 있다. 조직의 목적을 효과적으로 

달성하기 위해 또는 진료 업무를 효율적으로 수행하
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는 과정에는 구성원 간의 상호의존과 협조, 그리고 

복잡한 상황의 변화에 따른 적응유연성이 무엇보다 

중요하다. 그러나 병원조직은 업무의 분담화, 전문

화로 인해 횡적 분화와 종적 분화가 심화되어 구성

원 간 원활한 의사소통과 긴밀한 인간적 유대관계를 

조성하기 어렵다. 이 뿐만 아니라 조직 내 구성원들

은 심리적, 감성적 갈등의 심화, 경직화에 따른 유연

성의 상실 등과 같은 병리적인 현상도 경험하고 있

다
1. 취업포털사이트 커리어넷(2010)의 통계에 의하

면 1,678명의 직장인 중 32.4%가 ‘직장 내 인간관계

에 따른 갈등’으로 인해 조직을 떠나는 것으로 나타

나 상호 관계적 역동 및 갈등관리에 대한 필요성이 

제기되고 있다. 따라서 병원 조직 내 다양한 구성원

들 사이에서 일어나는 대인 간 상호관계를 파악하여 

서로를 잘 이해하며 상호 간 긍정적 태도와 지각을 

유지할 수 있도록 돕는 것은, 관계 갈등을 해소하고 

개선하며 심리적 안녕을 결정하는 중요한 요인이 될 

수 있다.

병원 내 인력 간의 관계에 대한 연구는 대부분 의

사와 간호사의 의사소통과 상호관계에 대해 이루어

졌다
2,3. 그러나 환자가 병원을 방문하게 되면 전문 

의료인력 뿐 아니라 병원에 대한 첫 인상을 주로 결

정하게 되는 원무과 직원과의 관계도 중요하다. 이

러한 병원 구성원들과 환자의 상호 작용이 긍정적이

라면 병원에 대한 신뢰가 형성되고, 이는 병원 재방

문과 병원 이미지 향상의 출발점이 될 것이다
4. 따라

서 병원과 환자와의 의사소통이 성공적이기 위해서, 

간호사와 의료기사 간의 관계뿐 아니라 행정직원을 

포함하여 병원 내 구성원의 관계를 살펴보는 것이 

의미 있을 것으로 생각된다.

의사와 간호사 외 직종에 관한 연구를 살펴보면, 

간호사와 행정직원을 대상으로 서로 간의 관계가 아

니라 병원 조직의 일반적인 갈등 원인, 갈등 형태 등

을 조사한 연구와
5 전공의에 국한하여 간호사, 의료

기사 사이의 관계를 일반적인 설문을 통해 보고한 

연구는 있으나
6 의료기사, 병원 행정, 관리 직원을 

모두 포함하여 서로 간의 관계에 대해 파악하고 분

석한 연구는 거의 없었다. 이에 본 연구에서는 간호

사뿐만 아니라 의료기사(임상병리사, 방사선기사, 

치료사), 행정직원(원무과, 총무과, 관리과)을 모두 

포함하여 전체적인 관계를 분석하고 비교함으로써, 

이들의 상호작용과 유기적 관계를 증진시키고 환자

의 치료라는 공동의 이해를 도모하고자 시도하였다. 

연구방법

1. 연구대상

본 연구는 D시와 K시에 소재하는 1차 의료기관

(15개소), 2차 의료기관(3개소/병원 A,B,C)과 3차 의

료기관(1개소)을 대상으로 하였으며, 임의로 선정된 

대상자는 간호사 245명, 의료기사 136명, 행정직원 

102명으로 총 483명이었다.

2. 측정도구

연구 도구는 다양한 직군 내에서의 관계적 특성의 

차이를 비교하기 위해 Barrett-Lennard
7의 관계분석 질

문지를 Jung
8이 번안한 척도를 사용하였다. 관계분석 

설문지는 상호 지각하는 공감정도를 알아보는데 유용

한데, 존중(Regard) 18문항, 공감적 이해(Empathic Un-

derstanding) 16문항, 일치성(Congruence) 17문항, 무조

건적 수용(Unconditionality of Regard) 18문항, 개방성

(Willingness to be known) 16문항으로 총 85문항으로 

구성되어 있다. 또한 대상자의 성격이나 개인에 따라 

치우칠 수 있는 관계로 인한 오류를 줄이기 위해, 독립

적으로 한 사람에게 한 가지 관계설문지를 작성하게 

하였다. 모든 문항은 6점 Likert 반응양식 척도로 ‘전혀 

그렇지 않다’가 -3점, ‘아주 그렇다’가 +3점으로 점수

가 높을수록 관계만족도의 경향성이 높음을 의미한

다. Jung
8의 연구에서 반분신뢰도 계수는 .78~.79 사이

에, 내적 합치도 계수는 .70~.75 사이에 있는 것으로 

보고되었으며, 본 연구에서의 전체 신뢰도(Cronbach’s 

α)는 .79였다.

3. 자료분석

연구 대상자의 인구학적 특성을 위한 자료는 기

술통계를 사용하고, 직군 간 관계특성을 분석하기 
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Sub Factor Item number Cronbach‘s Alpha

Level of Regard 18 .92

Empathic Understanding 16 .81

Congruence 17 .77

Unconditionality 18 .72

Willingness to be known 16 .74

Total 85 .79
*p<.05

Table 2. The Reliability of the Relationship scale

Size
Type of Occupation

전체 N(%)
Nurse Technician Administrative Staff

Primary care 29 11  0  40(8.28%)

Secondary care

Hospital A 36 36 22  94(19.46%)

Hospital B 60 30 31 121(25.05%)

Hospital C 60 29 30 119(24.64%)

Tertiary care 60 30 19 109(22.57%)

Total N(%) 245(50.7%) 136(28.2%) 102(21.2%) 483(100%)

Table 1. General Characteristics of the participants

위해 독립표본 T 검정을, 직종 간 5개 영역 비교를 

위해 ANOVA를, 각 변수들과 5개 영역별 요인들 간

의 관계를 알아보기 위해 상관분석(Pearson correla-

tion test)을 하였다. 관계 검사의 신뢰도 분석을 위해 

Cronbach's α 계수를 사용하였고, 타당도 검증을 위

해 Bartlett의 구형성 검정과 표본적합도 검정을 위해 

KMO test를 실시하였다. 모든 자료는 SPSS 14.0 for 

Window로 처리하였다.

연구결과

본 연구결과에서는 대상자의 일반적 특성, 신뢰

도와 타당도 검정, 각 직종 간의 5개 영역에 따른 간

호사·의료기사·행정직원 간의 상호 관계를 비교하였

으며, 직군 내에서의 관계 점수의 차이를 비교하고, 

끝으로 병원규모(1, 2, 3차 의료기관)에 따른 관계적 

특성 차이 등을 분석하였다. 

1. 대상자의 일반적 특성

본 연구 대상자는 총 483명으로 간호사 245명, 의

료기사 136명, 행정직원 102명이었다. 대상자의 성

별은 남성 152명(31.5%), 여성 331명(68.5%)이었으

며, 직군별 분포를 보면 간호사가 50.7%(245명), 의

료기사가 28.2%(136명), 행정직원이 21.1%(102명)였

다(Table 1). 의료기사의 경우 임상병리사가 40.4% 

(55명), 방사선 기사가 17.7%(24명), 치료사가 41.9% 

(57명)였으며, 행정직원은 원무과가 48.0%(49명), 총

무과 32.4%(33명), 관리과 19.6%(20명)였다. 직군별 

대상자의 평균 나이분포를 보면, 간호사 33.3세

(±7.47), 의료기사 36.9세(±9.39), 행정직원 38.6세

(±7.21)로 전체 평균나이는 37세였고, 평균 년차 분

포를 보면, 간호사 10.02년(±6.61), 의료기사 11.10년

(±7.56), 행정직원 11.84년(±6.80)으로 전체 평균 년

차는 11.0년이었다.

2. 신뢰도 및 타당도 검증결과

본 연구에서는 관계분석 설문지를 구성하는 5가

지 각 하위 요인별로 내적 합치도를 알아보기 위해 

Cronbach’s α계수를 산출하였다. 관계분석 설문지

의 전체 내적 일관성 계수는 .79이고, 하위요인의 각 

요인의 내적합치도 수준은 존중이 .92, 공감적 이해

는 .81, 일치성은 .77, 무조건적 수용은 .72, 개방성은 
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Sub Factor Type of Occupation N Means SD p

Level of Regard Technicians 41 17.80 15.93 .254

Administrative staffs 35 13.76 14.45

Empathic Understanding Technicians 41  4.26 12.25 .428

Administrative staffs 35  2.20  9.89

Congruence Technicians 41 12.00 11.79 .020
*

Administrative staffs 35  6.02  9.72

Unconditionality Technicians 41 -1.09 14.99 .139

Administrative staffs 35 -5.24  7.04

Willingness to be known Technicians 41  7.89 11.48 .233

Administrative staffs 35  5.00  9.00
*p<.05

Table 4. Comparison between technicians and administrative staffs

Sub Factor Type of Occupation N Means SD p

Level of Regard Nurses 81  7.62 14.28 .418

Technicians 48  9.83 15.33

Empathic Understanding Nurses 81 -2.06  9.94 .436

Technicians 48 -0.54 11.07

Congruence Nurses 81  4.52  9.32 .457

Technicians 48  5.73  8.65

Unconditionality Nurses 81 -4.09 10.86 .023*

Technicians 48 -7.71  6.94

Willingness to be known Nurses 81  7.35  8.99 .092

Technicians 48  4.63  8.66
*p<.05

Table 3. Comparison between nurses and technicians   

.74로 비교적 양호한 것으로 나타났다(Table 2).

타당도를 검증하기 위해 표본적합도 검증을 실시한 

결과, KMO의 표본적합도(Kaiser-Meyer-Olkin measure 

of sampling adequacy)는 .940으로 요인분석을 위한 문항

들로서 적합하였으며, Bartlett 구형성 검증치(Bartlett 

Test of Sphericity)는 23,544,506(df=357)이었고 이 값의 

유의수준은 p=.000으로 매우 의미 있게 나타났다.

3. 간호사, 의료기사, 행정직원 간 관계

본 연구에서 설문에 사용한 관계의 5개 차원, 즉 

존중, 공감적 이해, 일치성, 무조건적 수용, 개방성에 

따라 직군 간 상호관계를 비교 분석하였다. 간호사와 

의료기사 간에는 무조건적 수용에서 간호사 –4.09, 의

료기사 –7.71로 유의한 차이를 보였다(Table 3).

간호사와 행정직원 간의 관계에서는 통계적으로 의

미 있는 차이를 보이지 않았으며, 의료기사와 행정직

원 간의 관계를 보면 일치성에서 의료기사 12.00, 행정

직원 6.02로 유의한 차이를 보였다(p<.05) (Table 4).

4. 한 직군과 나머지 직군 간 비교

5개 차원에서의 나머지 두 직군 간의 비교를 통해 

상호관계를 분석한 결과, 먼저 간호사와 나머지 두 직

군 의료기사, 행정직원 간의 관계를 보면 행정직원과

의 관계보다 의료기사와의 관계 점수가 공감적 이해, 

무조건적 수용 두 개의 차원에서 상대적으로 높았으

며 집단 간 의미 있는 차이를 보였다(Table 5).

의료기사와 나머지 두 직군 간호사, 행정직원 간

의 관계를 보면 간호사와의 관계보다 행정직원과의 

관계점수가 존중과 무조건적 수용 차원에서 상대적

으로 높았으며 무조건적 수용 차원에서 집단 간 유
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Sub Factor Type of Occupation N Means SD p

Level of Regard Nurses-Technicians   81  7.62 14.27 .355

Nurses-Administrative staffs 72  9.29 12.68

Empathic Understanding Nurses-Technicians   81 -2.06  9.94 .005
*

Nurses-Administrative staffs 72 -2.25  8.84

Unconditionality Nurese-Technicians  81 -4.09 10.85 .030*

Nurses-Administrative staffs 72 -5.97  9.29
*
p<.05

Table 5. Comparison of interrelationship between nurses and the rest 2 groups

Sub Factor Type of Occupation N Means SD p

Level of Regard Administrative staffs-Nurses 34  9.09 15.09 .015
*

Administrative staffs-Technicians 35 17.80 15.92

Empathic Understanding Administrative staffs-Nurses 34  1.53  9.47 .177

Administrative staffs-Technicians 35  4.26 12.24

Congruence Administrative staffs-Nurses 34  4.24  9.90 .007*

Administrative staffs-Technicians 35 12.00 11.79
*p<.05

Table 7. Comparison of interrelationship between administration staffs and the other groups

Sub Factor Type of Occupation N Means SD p 

Level of Regard Technicians-Nurses 48  9.83 15.33 .112

Technicians-Administrative staffs 41 13.76 14.45

Unconditionality Technicians-Nurses 48 -7.71  6.94 .001*

Technicians-Administrative staffs 41 -5.24  7.04
*p<.05

Table 6. Comparison of interrelationship between technicians and the rest 2 groups

의한 차이를 보였다(Table 6). 이는 의료기사가 간호

사에게 받는다고 생각하는 존중감과 무조건적 수용 

차원이 행정직원에게 받는다고 생각하는 존중감과 

무조건적 수용에 비해 상대적으로 낮게 여기고 있음

을 알 수 있다.

행정직원과 나머지 두 직군 간호사, 의료기사 간

의 관계를 보면 간호사와의 관계보다 의료기사와의 

관계 점수가 존중, 공감적 이해, 일치성 세 개의 차

원에서 상대적으로 높았으며, 존중과 일치성에서 집

단 간에 유의한 차이를 보였다(Table 7). 이는 행정

직원이 간호사에게 받는다고 생각하는 존중감과 일

치성이 의료기사에게 받는다고 생각하는 존중감과 

일치성에 비해 상대적으로 낮다고 느끼고 있는 것을 

알 수 있다.

5. 전체 직군 간의 5개 차원 관계점수 비교

간호사, 의료기사, 행정직원 세 직군을 5가지 차

원에서 관계점수를 비교 분석한 결과, 전체적인 점

수를 보면 존중과 공감적 이해, 일치성, 무조건적 수

용의 네 개의 차원에서 행정직원의 점수가 상대적으

로 높았으며, 행정직원은 다른 두 직군과 존중과 무

조건적 수용에서 통계적으로 의미 있는 차이를 보였

다(p<.05, p<.01). 그리고 개방성에 있어서는 간호사

가 높은 관계 점수를 보였으나 통계적으로는 유의한 

차이를 보이지 않았다(Table 8).

6. 각 병원 내에서 직군 간 상호관계 비교 분석

각 병원에 따른 특성을 분석하기 위해 병원별로 
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Size Sub Factor Type of Occupation N Means SD p

Primary care Willingness to be 

known

Nurses  9 19.33 7.14 .012*

Technicians  5 9.60 4.93

Secondary 

care

Hospital A Congruence Technicians 12 3.17 8.22 .004**

Administrative staffs  8 19.38 17.56

Willingness to be 

known

Nurses 12 10.83 7.51 .037*

Technicians 12 1.83 6.28

Hospital B Empathic 

Understanding

Nurses 20 -4.00 9.09 .016*

Technicians 11 3.55 7.04

Hospital C Empathic 

Understanding

Nurses 20 -3.75 7.27 .044*

Administrative staffs 10 2.50 7.53

Congruence Technicians 10 5.10 13.79 .046
*

Administrative staffs 10 16.20 8.38

Tertiary care Level of Regard Nurses 20 -4.20 12.09 .035*

Technicians 10 9.20 16.05

Congruence Nurses 20 0.05 8.11 .039*

Technicians 10 7.30 8.49
*p<.05, **p<.001

Table 9. Correlation of scores of relationship satisfaction among three groups in health care level

Sub Factor Nurses Technicians
Administrative 

staffs
Total p

Level of Regard 9.30±14.46 9.93±15.84 11.83±15.22 10.35±15.17 .033*

Empathic Understanding -.050±10.32 -0.01±11.24 1.73±11.12  0.40±10.89 .373

Congruence 5.17±9.91 5.79±10.27 7.40±11.01  6.12±10.39 .343

Unconditionality -3.82±9.86 -4.91±8.15 -3.18±12.03 -3.97±5.77 .002**

Willingness to be known 7.01±8.97 4.78±9.81 5.52±10.11  5.77±9.63 .159
*p<.05, **p<.001

Table 8. Comparison of scores of relationship satisfaction among three groups

상호 관계의 관계점수를 비교 분석하였다. 1차 의원

에서는 간호사-의료기사 간 개방성에서 유의한 차이

를 보였다. 2차 병원인 ‘A' 병원에서는 일치성에서 

의료기사-행정직원 사이에, 개방성에서 간호사-의료

기사 사이에 유의한 차이가 있었다. 2차 종합병원인 

‘B 병원’에서는 공감적 이해에 있어서 간호사-의료

기사 간에 유의한 차이가 있었다. 이는 간호사는 의

료기사에게 받는다고 여겨지는 공감적 이해도를 상

대적으로 낮게 평가했고 의료기사는 상대적으로 간

호사에게 높은 공감을 받고 있다고 생각함을 알 수 

있다. ‘C' 병원에서는 공감적 이해에서 간호사-행정

직원 간, 일치성에서는 의료기사-행정직원 사이에 

유의한 차이가 있었다. 3차 종합병원에서는 존중과 

일치성에서 간호사-의료기사 사이에 유의한 차이가 

있었다. 이는 간호사가 의료기사에게 받는다고 생각

하는 존중감이 의료기사가 간호사에게 받는다고 생

각하는 존중감에 비해 상대적으로 낮다는 것을 알 

수 있다(Table 9).

7. 행정직원, 의료기사 내 분류에 따른 비교

먼저 행정직원 중 원무과, 총무과, 관리과 등 세

부 분류에 따른 차이를 사후 분석한 결과, 무조건성

에서 원무과-총무과-관리과 사이에 유의한 차이가 

있었다. 이는 원무과가 총무과, 관리과에 비해 상대

적으로 다른 직군의 무조건적 수용을 높게 평가했음

을 의미한다(Table 10).
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Sub Factor (I) group (J) group 
Difference of 

Mean(I-J) 
Standard Error p

Empathic 

Understanding

Physical therapy Medical technology 5.762 2.019 .005*

Radiology 9.702 2.599 .000

Medical technology Physical therapy -5.762 2.019 .005
**

Radiology 3.939 2.613 .134

Radiology Physical therapy -9.702 2.599 .000**

Medical technology -3.939 2.613 .134

Unconditionality Physical therapy Medical technology 3.390 1.508 .026
*

Radiology 4.656 1.941 .018*

Medical technology Physical therapy -3.390 1.508 .026*

Radiology 1.266 1.951 .518

Radiology Physical therapy -4.656 1.941 .018*

Medical technology -1.266 1.951 .518
*p<.05, **p<.001

Table 11. The Result of Post-Hoc test between 3 groups in technicians

dependent 

variable
(I) group (J) group  

Difference 

of Mean (I-J) 

Standard 

Error
p

Unconditionality Patient administrative 

division

General administrative division 6.78 2.62  .011*

Facility division 6.67 3.09  .033*

General administrative 

division

Patient administrative division 6.67 2.62  .011
*

Facility division -.10 3.30  .975  

Facility division Patient administrative division -6.67 3.09  .033*

General administrative division .10 3.30  .975

Willingness to be 

known

Patient administrative 

division

General administrative division 3.33 2.24  .141

Facility division 5.28 2.64  .049*

General administrative 

division

Patient administrative division -3.33 2.24  .141

Facility division 1.95 2.82  .491

Facility division Patient administrative division -5.28 2.64  .049
*

General administrative division -1.95 2.82  .491
*p<.05

Table 10. The Result of Post-Hoc test between 3 groups in administrative staffs

의료기사 중 물리치료사, 임상병리사, 방사선과 

기사에 따른 관계를 분석한 결과, 공감적 이해, 무조

건적 수용에서 의미 있는 차이를 보였다. 이는 물리

치료사가 임상병리사, 방사선과 기사에 비해 상대적

으로 다른 직군에게 받는 이해도가 높고 다른 직군

의 무조건적 수용에 높은 점수를 주었음을 알 수 있

다(Table 11).

고    찰

본 연구에서 첫째, 간호사, 의료기사, 행정직원의 

직군 간 관계에 따른 5개 차원의 관계점수를 비교한 

결과, 간호사와 의료기사 간에는 무조건적 수용에서 

유의한 차이를 보였다(p<.05). 이는 간호사가 의료기

사의 무조건성을 높게 평가한 것에 비해, 의료기사

는 상대적으로 간호사가 낮은 무조건적 수용을 가지

고 있다고 평가했음을 의미하며, 간호사가 의료기사

에게 무조건적 수용에 있어서 상대적으로 낮은 평가
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를 받고 있음을 보여준다. 의료기사와 행정직원 간

의 관계점수에서는 일치성에서 유의한 차이를 보였

다(p<.05). 이는 의료기사가 상대적으로 행정직원이 

꾸밈이 없고 정직하다는 일치성을 높게 평가한 결과

이다.

둘째, 5개 차원에서의 한 직군과 나머지 두 직군 

간을 비교 결과를 보면, 간호사와 나머지 두 직군인 

의료기사, 행정직원 간의 관계에서 간호사가 의료기

사에게 받는다고 생각하는 존중감과 이해도가 행정

직원에게 느끼는 것에 비해 상대적으로 높다는 것을 

알 수 있다(p<.01). 의료기사와 나머지 두 직군인 간

호사, 행정직원 간의 관계에서는 의료기사가 행정직

원에게 받는다고 생각하는 존중과 무조건적 수용이 

간호사에게 느끼는 것에 비해 상대적으로 높게 나타

났다(p<.01). 그리고 행정직원과 나머지 두 직군인 

간호사, 의료기사 간의 관계를 보면, 행정직원이 의

료기사에게 받는다고 생각하는 존중감과 일치성이 

간호사에 비해 상대적으로 높은 결과를 보였다(p< 

.05, p<.01). 위와 같이 세 직군 간과의 비교 분석에

서는 의료기사와 행정직원 간의 관계점수가 대체적

으로 간호사-의료기사 혹은 간호사-행정직원에 비해 

높아 상대적으로 좋은 관계가 형성되어 있으며, 따

라서 갈등이 발생할 소지가 비교적 적을 것임을 추

정할 수 있다.

위의 결과에서 비록 간호사와의 관계에서는 갈등

과 존중에서의 시각차가 존재하지만 의료기사와 행

정직원 서로 간의 관계는 상대적으로 좋음을 의미하

며, 병원 업무의 특성상 간호사는 의료기사, 행정직

원에게 검사를 재촉하고 확인하며, 행정 절차상 진

행과 해결을 요구하는 역할을 하게 되므로 이러한 

결과를 보였다고 해석할 수 있다. 일반적으로 병원 

조직은 의사, 간호사, 의료기사를 중심으로 하는 진

료부문과 이를 지원하는 일반 행정부문으로 이원화

된 조직 구성을 갖고 있다
5. 그러나, 본 연구 결과에 

의하면 실제적인 관계 측면에서는 의사-간호사, 의

료기사-행정직원의 이원적인 관계가 성립된다고 가

정할 수 있다
9,10. 이는 병원의 이원적 지휘 체계에 

따라 상위직종으로부터 하위 직종으로 향하는 갈등

의 전이가 나타난다고 보는 Lee11의 연구결과와 일

치한다. Lee
11는 간호사가 의사직종과 경험한 갈등을 

의료기사와 행정직원에게 전이시키는지 양적으로 

검증한 결과, 간호사는 의사직종과 갈등을 더 많이 

경험할수록 의료기사와 행정직원과의 관계에서 갈

등을 더 많이 경험하고 있는 것으로 보고하고 있다. 

또한 의사 직종의 권위적 태도를 갈등 원인으로 지

각할수록 의료기사와 행정직원과 갈등 발생 시 해결

방식으로 권위적인 방식을 사용하고 있다고 주장하

였다. 따라서 병원조직 내 한 집단이 다른 집단과 경

험하는 갈등은 양자 간 관계로만 볼 것이 아니라, 보

다 폭 넓게 조직 내 상호작용 속에서 전이되어 발생

된다는 시각을 견지해야 한다
12. 이는 조직 차원에서 

구성원 간 의사소통 및 갈등관리를 위한 접근을 할 

때, 두 직종 간 대립이 아니라 다른 직종과의 의사소

통 및 상호작용 관계에서 경험하는 문제점들을 포괄

적으로 파악하고 이에 따라 갈등관리 전략을 수립함

이 필요함을 시사한다
13,14

한편, 행정직원과 나머지 두 직군인 간호사와 의

료기사의 관계에서 보면, 행정직원이 간호사에게 받

는다고 생각하는 존중감과 일치성이 의료기사에게 

받는다고 생각하는 존중감과 일치성에 비해 상대적

으로 낮다고 느끼고 있음을 알 수 있다. 이러한 연구

결과는 행정직원이 의사나 간호사와 같이 직접적으

로 의료행위를 하지는 않지만, 전반적인 병원 운용

에 있어서 중요한 역할을 수행함에도 불구하고 자신

들의 위치가 상대적으로 다른 집단 특히 의사, 간호

사 집단보다 대우를 덜 받고 있다고 느끼고 있고 그

러한 의식으로 인하여 다른 집단과의 갈등이 증폭될 

수 있다는 연구결과와 일맥상통한다
15,16. 또한 의료

기관 내 행정직원의 의사소통 체험을 분석한 Baek 

등
17의 연구결과에서 보듯이, 행정직원은 의사와 간

호사와의 사이에서 경험하는 의사소통상의 문제로 

업무의 중요도에 대한 공감 저하, 일방적 지시, 비난

적이며 비대화적 태도, 인격적 무시 등의 비존중 행

동으로 인한 스트레스를 보고하고 있으며, 이들의 

권위의식, 우월의식 등을 동등한 조건에서의 소통을 

가로막는 원인으로 인식하고 있다. 따라서 Park
18의 
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주장처럼, 행정직원이 경험하는 부정적인 의사소통 

방식을 관계적 측면에서 긍정적 의사소통 방식으로 

회복하기 위해서는, 의료기관 내 구성원들이 평상시 

적극적인 관계를 맺을 수 있도록 관리하는 것이 중

요하다. 이의 구체적인 내용으로 상호 일상적인 내

용 말하기, 먼저 다가가서 이야기하기, 자신의 약점 

보여주기 등이 있는데, 병원조직 관리자들은 조직 

구성원들이 상호 간 이러한 인간적인 관계맺기를 통

해 존중적, 공감적 태도와 정서적인 유대감을 유지

함으로써 조직 내 의료커뮤니케이션의 능력을 향상

할 수 있도록 지속적으로 교육하고 관리해야 한다.

셋째, 전체 직군 간의 5개 차원 관계점수를 비교 

분석한 결과를 보면, 간호사의 경우 존중, 이해, 일

치성에서 평균점수가 가장 낮아 다른 직군 간의 관

계에서 갈등 발생 가능성이 높음을 추측할 수 있다. 

이는 간호사 집단의 경우, 일상 업무에 있어 병원조

직 내 여러 직종과의 직접적인 접촉은 가장 활발한 

반면 상호의존적 업무로 인한 역할갈등과 스트레스

를 많이 느끼며
19, 또한 감정적 요구가 많은 상황에 

장기간 노출되면서 야기되는 신체적, 정서적, 정신

적 탈진상태의 소진을 경험하면서 이것이 조직 내 

구성원들과의 관계갈등을 증폭하게 된다는 연구결

과와 일치한다
20,21. 이렇듯 간호사의 감정노동으로 

인한 소진과 역할모호성이 상호작용할수록 직무갈

등이 증가하며 이로 인해 왜곡된 의사전달과 구성원 

간 관계갈등에 영향을 미치기 때문에
22-26, 병원 조직 

내 구성원 간 의사소통 및 갈등관리 프로그램 개발

은 심리적 완충제 역할을 하는 중요한 요소로서 간

호사-의료기사-행정직원의 관계적 맥락을 중요하게 

다루어야 한다는 주장을 뒷받침하고 있다
27,28.

넷째, 각 병원 내에서 직군 간 상호관계를 비교 

분석한 결과를 보면, 1차 의원에서는 간호사가 의료

기사에 대해 개방성을 유의하게 높게 평가하는 결과

를 보였다. 2차 병원인 ‘A’ 병원에서는 행정직원이 

유의하게 의료기사의 일치성을 아주 높게 평가했고 

간호사가 유의하게 의료기사가 상대적으로 개방적

이라고 평가해 ‘A’ 병원에서는 의료기사와의 관계

가 좋음을 시사한다. 또한 ‘B’ 병원과 ‘C’ 병원 모두 

공감적 이해 차원에서 간호사-의료기사 간, 간호사-

행정직원 간 유의한 차이가 있었다. 간호사가 의료

기사와 행정직원에게 받는 이해도가 다른 병원과 비

교했을 때 상대적으로 낮은 것이 특징적이었다. 이

러한 결과는 중소병원의 경우 간호업무의 부담이 높

으나 상대적으로 보수는 적으며 복지 수준이나 자리

에 대한 안정성이 떨어져 간호사의 직업만족도가 떨

어지고 이직률이 높다고 보고한 Kim29, Jang4의 연구와 

유사하다. 또한 이러한 차이는 간호사, 의료기사, 행

정직원은 다양한 역할을 수행하고 있어 많은 갈등을 

유발하며 비전문직종이라고 하던 행정직원도 원무

관리, 인사관리, 재무관리 등에서 전문화되고 있어 

다양한 영역에서 간호사와 갈등을 일으킨다는 Ryu
19

와 Hna22의 연구결과와 일치한다. 3차 병원에서는 

존중과 일치성에서 간호사-의료기사 사이에 유의한 

차이가 있었고 이는 간호사가 의료기사에게 비교적 

낮은 점수를 준 것이어서, 간호사-의료기사 간에 갈

등이 있음을 시사한다. 이러한 연구결과는 Jehn과 

Bendersky
30의 연구, 그리고 Marie 등31의 연구에서 

의료기사들은 고유의 업무를 가지고 있지만 간호사

의 업무를 돕고 있는 위치에 머무르고 있어, 의료기사

들은 자신들의 특정 분야에 대해 전문성과 자율성을 

주장하는 경우가 많기 때문에 갈등이 야기되므로 서

로에 대한 인식의 변화 및 상호 존중하는 태도의 변

화를 잘 다루어야 한다는 주장에 대한 근거가 된다.

마지막으로 행정직원과 의료기사 내 분류에 따른 

비교를 분석한 결과, 행정직원 중 원무과, 총무과, 

관리과에 따른 차이를 보았을 때 무조건적 수용에서 

의미 있는 결과를 보였다. 이는 원무과가 총무과, 관

리과에 비해 상대적으로 다른 직군의 무조건적 수용

을 높게 평가했음을 의미한다. 또한 의료기사 중 물

리치료사, 임상병리사, 방사선과 기사에 따른 관계 

차이를 보면 이해, 무조건적 수용에서 의미 있는 차

이를 보였다. 이는 물리치료사가 임상병리사, 방사

선과 기사에 비해 상대적으로 다른 직군에게 받는 

이해도가 높고 다른 직군의 무조건성에 높은 점수를 

주었음을 알 수 있다. Donna 등
32은 임상현장에서 동

료들과의 의사소통 기술이 부족함을 관찰하고 훈련
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이 필요하다고 제안했고, Lockhart33의 의료기관 내 

협력에 대한 연구에서도, 이들 간의 협력관계에 중

요한 영향을 미치는 요소로 공감적 대화, 존중적 태

도 등을 포함한 원활한 의사소통이 다학제 간 협력

에 중요한 요인임을 시사하고 있다.

결    론

본 연구는 병원 내 간호사와 의료기사, 행정직원 

모두를 포함하여 상호 간 의사소통 관계를 분석하고 

비교하였다. 병원이라는 특수성과 진료서비스의 중

요성을 감안할 때 병원 내 간호사와 의료기사, 행정

직원 간의 상호의존적 활동은 섬세한 조정이 요구되

는 바, 이들 관계가 모든 성장과 조력적인 관계로 개

선되기 위한 최우선적 과제는 의료기관의 구성원들

이 어떻게 커뮤니케이션하는지, 어떤 문제가 있는지

를 정확히 진단하는 일일 것이다. 즉, 환자에게 양질

의 의료 서비스를 제공하기 위해서는 구성원 간의 

유기적이고 원활한 협력이 매우 중요하다고 볼 수 

있다
34,35. 이러한 협력은 구성원 간에 이루어지는 커

뮤니케이션의 양과 질에 좌우된다고 하겠다. 따라서 

의료기관 내 이들 구성원 간 상호 인식의 차이를 확

인하고 커뮤니케이션 현실을 진단하여 구성원들의 

커뮤니케이션 능력을 향상시킬 수 있는 프로그램의 

개발이 필요하다.

본 연구에 선정된 대상이 D시와 K시에 국한되어 

지역적 한계를 지니고 있다는 점을 감안하여, 이어

질 후속 연구과제는 첫째, 비교적 전집에 가까운 표

집을 확보하기 위해 서울 ․ 경기권, 강원․충청권, 호남

권, 경상권 등 4개 권역별 의료기관에서의 상호관계

를 분석하여야 한다. 둘째, 구성원 간 상호인식 및 

상호관계를 분석함에 있어서 본 척도의 자기평가 방

식의 한계가 있으므로, 실제로 커뮤니케이션의 역동

적인 상호작용이 일어나는 과정을 분석하는 담화분

석 연구를 통해 양화(quantification)의 방법으로는 드

러낼 수 없는 중요한 의미관계, 맥락관계, 상호작용 

관계 등의 질적인 특성을 밝혀내야 한다. 셋째, 간호

사-의료기사, 간호사-행정직원, 의료기사-행정직원 

관계에 주된 영향을 미치는 커뮤니케이션의 하위 요

소가 무엇인지를 확인함으로써 그 각각의 요소를 증

진하여 구성원 간 협력과 소통을 활성화시킬 수 있

는 맞춤형 프로그램을 개발하는 연구가 가능할 것이

라 사료된다.
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부록: 관계 설문지(간호사용)

병원을 찾는 환자에게 양질의 의료를 제공하기 위해서는 직원 간 협력관계가 중요합니다. 다음은 병원평가

와 직원 직무만족도 평가를 위한 관계 설문지입니다. 병원 직원간 관계만족도의 개선을 목적으로 하며, 무기명

으로 통계용으로만 사용하므로 솔직한 답변을 부탁드립니다. 특별한 한사람이 아닌 전체 의료기사(또는 행정

직원)에 대한 평균적인 평가입니다.

인적사항:  

* 나    이: (        )세    * 성   별 : ( 남 /  여 )  

* 근무년수: (        )년    * 전공분야: (          )

        

이 질문지는 사람과 사람의 관계에서 흔히 일어날 수 있는 느낌이나 행동들을 열거한 것입니다. 다음 문항

들을 잘 읽고 당신이 근무과정에서 평균적으로 상대(의료기사)에게 느꼈던 것을 -3에서 +3까지의 점수로 적어

주십시오.

 전혀

그렇지 않다

거의 

그렇지 않다

비교적

그렇지 않다

약간

그렇다

많이

그렇다

아주

그렇다

-3 -2 -1 +1 +2 +3
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문 항
전혀

그렇지

않다

거의

그렇지

않다

비교적 

그렇지

않다

약간

그렇다

많이

그렇다

아주

그렇다

 1. 의료기사는 나를 존중한다.    -3 -2 -1 +1 +2 +3

 2. 의료기사는 나를 공감적으로 이해하려고 애쓴다.  -3 -2 -1 +1 +2 +3

 3. 의료기사는 실제 이상으로 나를 좋아하고 이해하는 체한다.  -3 -2 -1 +1 +2 +3

 4. 내가 의료기사에게 어떤 말을 하는지에 따라서 나에 대한 관

심이 조금씩 달라진다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

 5. 내가 의료기사의 생각과 느낌에 대해 알고 싶어 하면 나에게 

기꺼이 말해준다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

 6. 의료기사는 나를 못마땅하게 여긴다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

 7. 의료기사는 내가 한 말의 내용은 이해하나 내 감정과 느낌은 

이해하지 못한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

 8. 의료기사의 말은 의료기사 자신의 생각이나 느낌과 결코 모

순되지 않는다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

 9. 의료기사는 나에게 항상 따뜻하고 관심있게 대한다.        -3 -2 -1 +1 +2 +3

10. 의료기사는 내가 알고 싶지 않는데도 자신의 의견이나 느낌

을 말한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

11. 의료기사는 나의 말과 행동에는 관심을 가지지만 한 인간으

로서의 나에게는 진정한 관심이 없는 것 같다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

12. 의료기사는 나의 경험이 내게 어떤 의미를 지니는지 알고 싶

어 한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

13. 내가 어떤 일에 대하여 이야기하거나 질문하면 의료기사는 

언제나 불안해한다.  
-3 -2 -1 +1 +2 +3

14. 나에 대한 의료기사의 느낌은 내가 의료기사에게 갖는 느낌

에 따라 좌우되지 않는다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

15. 의료기사는 나에 관해서만 말하려하고 자기 자신에 대한 이

야기하기를 꺼려한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

16. 의료기사는 나와 만나기를 좋아한다.  -3 -2 -1 +1 +2 +3

17. 의료기사는 거의 항상 나의 의도를 정확히 알아준다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

18. 의료기사는 서로의 관계를 방해하는 느낌이나 일에 대해서는 

말하지 않는 것 같다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

19. 나의 기분에 따라 나를 대하는 의료기사의 태도도 조금씩 달

라진다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

20. 의료기사는 내가 알고 싶어할 때는 언제나 자신의 생각과 느

낌을 자유롭게 말해준다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

21. 의료기사는 나에게 무관심하다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

22. 의료기사는 때때로 내가 어떤 일에 대하여 실제로 느끼는 것

보다 더 강한 느낌을 가지고 있으리라고 속단해 버린다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

23. 의료기사는 나와의 관계에서 꾸밈없이 있는 그대로 행동한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

 24. 의료기사는 어떤 때는 다른 때보다 나에게 한층 더 긍정적

이고 친절하게 대한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3
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문 항
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많이

그렇다

아주

그렇다

25. 의료기사는 내가 실제로 듣고 싶어 하는 것보다 더 많이 자

신에 대해 이야기한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

26. 의료기사는 나의 장점을 인정한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

27. 의료기사는 가끔 자기가 그렇게 느끼기 때문에 나도 그렇게 

느끼리라고 생각한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

28. 나에 대해 가지고 있는 느낌을 의료기사가 숨기고 있다고 생

각하지 않는다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

29. 의료기사는 어떤 때는 나를 좋아하고 어떤 때는 좋아하지 않

는다.  
-3 -2 -1 +1 +2 +3

30. 의료기사는 나를 직업적으로 대하기 때문에 나는 그를 한 인

간으로서 이해하고 받아들이기가 어렵다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

31. 의료기사는 나에게 친절하고 자상하다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

32. 의료기사는 나를 이해한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

33. 내가 의료기사를 마땅치 않게 여기면 그도 나에게 그런 식으

로 대한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

34. 의료기사는 내가 알고 싶어하든 아니든 나에 대한 자기의 생

각을 말한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

35. 의료기사는 나에게 관심을 가지고 있다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

36. 나의 어떤 말과 행동에 대해 가지고 있는 선입관 때문에 의

료기사는 나를 올바로 이해하지 못한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

37. 의료기사는 나와 관계 발전에 도움이 되려고 노력한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

38. 내가 좋은 느낌을 표현하든 나쁜 느낌을 표현하든 의료기사

는 나를 일정하게 긍정적으로 대한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

39. 내가 의료기사의 신상에 대하여 질문을 하면 그는 난처해한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

40. 의료기사는 나를 우둔하고 흥미 없는 존재라고 느낀다.   -3 -2 -1 +1 +2 +3

41. 의료기사는 내 말을 별 관심 없이 객관적인 입장에서 이해한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

42. 나는 의료기사를 정직하고 신뢰할 수 있는 사람으로 여긴다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

43. 의료기사는 때로는 나에게 다정하게 대하나 어떤 때는 냉담

하고 마땅치 않게 대한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

44. 의료기사는 내가 정말로 흥미 없어 하는 경우에도 자신의 생

각과 느낌을 말한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

45. 의료기사는 나에게 관심이 있다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

46. 나의 경험들이 나에게 어떤 의미를 가지는지 의료기사는 정

확히 알고 있다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

47. 의료기사는 나와 만날 때 안정되고 편안한 마음을 갖는다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

48. 의료기사는 자신의 기분에 따라 어떤 때는 유별나게 더 온화

하고 관심을 보이며 나를 대한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

49. 의료기사는 자신의 생각이나 느낌에 대해서는 가능한 한 말

을 하지 않으려고 한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

50. 의료기사는 억지로 마지못해 나를 만난다. -3 -2 -1 +1 +2 +3
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그렇다

51. 나를 만날 때 인간적으로 대하기보다는 의료기사로서의 역할

만 할 뿐이다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

52. 내가 나 자신에 관하여 무슨 말을 하든 의료기사는 변함없이 

나의 진가를 인정한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

53. 내가 원하는 경우 의료기사는 언제든지 자신의 느낌과 생각

을 말해주지만 결코 나에게 강요하지는 않는다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

54. 의료기사는 나에게 무슨 일이 일어나더라도 정말로 관심이 

없다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

55. 우리가 얘기하고 있는 내용에 대하여 내가 얼마나 심각하게 

느끼는지 의료기사는 알지 못한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

56. 의료기사가 나에게 겉으로 보이는 반응과 실제로 갖는 느낌

이 전혀 다르다는 사실을 가끔 느낄 때가 있다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

57. 의료기사가 전체적으로 나에게 갖는 느낌은 경우에 따라 상

당히 달라진다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

58. 내가 원하기만 하면 의료기사는 언제든지 자기를 잘 알 수 

있도록 대화 시간을 가져줄 것이다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

59. 의료기사는 나를 진정으로 가치 있는 존재로 인정하는 것 같다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

60. 의료기사는 나에게 기계적으로 대한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

61. 나에 대한 의료기사의 느낌은 정직하지 못한 것 같다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

62. 내가 좋아하든 싫어하든 의료기사가 나에 대하여 갖고 있는 

느낌에는 아무런 차이가 없다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

63. 나를 알고 이해하려는 것보다 의료기사 자신을 알리는 데에 

더 큰 관심을 가진다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

64. 의료기사는 나를 좋아하지 않는다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

65. 내게는 의료기사가 진실한 존재로 느껴진다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

66. 의료기사는 어떤 때는 나에게 매우 긍정적으로 반응하지만 

때로는 무관심한 것 같다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

67. 나에 대해 의료기사가 갖는 느낌을 이야기하기 꺼려한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

68. 의료기사는 나에 대하여 참을성이 없다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

69. 의료기사는 가끔 마음이 편치 않으면서도 겉으로는 아무렇지

도 않은 듯이 나와 계속 대화를 한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

70. 나의 행동방식에 따라서 의료기사는 나를 더 좋아하기도 하

고, 덜 좋아하기도 한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

71. 나의 말이나 행동에 대해 의료기사는 솔직한 반응을 보여 주

려고 한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

72. 의료기사는 나에게 깊은 애정을 느낀다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

73. 내가 의료기사에게 말하는 모든 것을 대개는 이해한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

74. 의료기사는 자신의 생각이나 느낌을 나에게 속이려고 하지는 

않는다.  
-3 -2 -1 +1 +2 +3



김대현 외 2인：의료기관 내 간호사와 의료기사 ․ 행정직원 간 상호관계인식에 관한 연구

－ 171 －

문 항
전혀

그렇지

않다

거의
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비교적 

그렇지

않다

약간

그렇다

많이

그렇다

아주

그렇다

75. 내가 기분 좋게 느끼건 기분 나쁘게 느끼건 간에 의료기사는 

변함없이 따뜻하게 나를 대한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

76. 내가 의료기사를 좀 더 잘 알려고 애쓰면 회피하는 경향이 

있다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

77. 의료기사는 나를 비위에 거슬리는 사람으로 간주한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

78. 말하는 내용으로 볼 때 나에 대한 의료기사의 반응에 오해가 

있는 것 같다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

79. 의료기사를 심하게 비판할 때나 고맙게 여길 때도 의료기사

가 나에 대해 가지는 느낌은 변하지 않는다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

80. 의료기사는 가끔 나를 경멸한다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

81. 내가 의도하는 바를 분명히 말하지 않은 경우에도 의료기사

는 나를 이해한다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3

82. 의료기사는 나를 당황하게 만들 말은 하지 않으려고 애쓴다. -3 -2 -1 +1 +2 +3

83. 내가 의료기사에게 갖는 느낌에 따라, 나에 대한 그의 일반적 

느낌(좋아함, 존중함, 싫어함, 신뢰함, 화를 냄)도 달라진다.  
-3 -2 -1 +1 +2 +3

84. 나의 입장에서가 아니고 의료기사 자신의 입장에서 나를 이

해하려고 노력한다.
-3 -2 -1 +1 +2 +3

85. 의료기사는 괴로워하지도 부담스러워하지도 않으면서, 나의 

가장 고통스러운 느낌들을 충분히 알아차린다. 
-3 -2 -1 +1 +2 +3




