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Purpose: The purpose of this study was to identify the effects of an educational intervention by evaluating neonatal emergency 
airway management knowledge, critical thinking disposition, problem- solving ability, and confidence in clinical performance 
after developing and operating a simulation-based neonatal emergency airway management education program for nurses in a 
neonatal intensive care unit. Methods: The participants were 30 nurses in a neonatal intensive care unit. Data were collected from 
June 6 to 15, 2018 and analyzed using IBM SPSS version 22.0. Results: The results of the pretest and posttest for each educational 
group showed statistically significant improvements in neonatal emergency airway management knowledge, critical thinking, 
problem- solving ability, and confidence in clinical performance. Conclusion: The simulation-based neonatal emergency airway 
management training program was an effective educational program that enhanced neonatal emergency airway management 
knowledge, critical thinking disposition, problem-solving ability, and confidence in clinical performance among nurses in a 
neonatal intensive care unit. Therefore, it is suggested that the program described in this study can contribute to improving 
nursing quality by enhancing the ability of nurses to cope with emergencies in practice. It can also be used for education for new 
nurses and contribute to the development of nurses’ practices.
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서 론

1. 연구의 필요성 

신생아집중치료실(Neonatal Intensive Care Unit, NICU)에 

입원한 환아의 경우, 대부분 출생 이후 자발 호흡과 관련하여 호흡 

전환 시기 동안에 다양한 호흡기계 문제를 경험하며, 이에 따른 응

급상황에 직면하기 때문에 숙련된 간호사의 즉각적인 처치가 매우 

중요하다[1]. 호흡기계 문제 중 신생아 호흡곤란증후군은 미숙아

에서 흔한 합병증이며, 신생아 사망 원인 중 가장 큰 비중을 차지하

고 있다[2]. 미숙아 간호는 매우 복잡하며, 처치 시간의 경과에 따

라 미숙아의 예후가 크게 달라지기 때문에 미숙아의 생명이 위태

로운 상황에서 미숙아의 상태를 신속히 파악하여 기도를 유지하
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고, 호흡과 순환을 도와준다면 생명 유지가 가능하다[3]. 실제 신생

아 심폐소생술에서도 1분 내에 기도를 확보하는 것이 신생아의 생

존률과 예후에 매우 중요하다[4]. 이처럼 응급상황에 바로 대처할 

수 있는 간호사의 역량이 중요하며, 건강 관련 문제가 점차 복잡해

지면서 의료인의 전문적인 지식과 술기에 대한 요구가 증가되고 

있으나 환자 안전에 대한 우려로 인해 직접 간호를 시행해 볼 수 있

는 기회는 줄어들고 있다[5].

응급상황을 실제로 경험하고 간호중재를 수행해보는 것이 학습

자의 임상 수행능력 향상에 가장 효과적이나, 신생아를 대상으로 실

습하는 것은 환자 안전 문제로 실제 수행하기가 어려운 실정이다

[6]. 이에 간호 교육에서는 환자 안전에 기여하며 임상 교육의 제한

점을 보완하고 지식과 술기의 연계 및 통합적 사고를 통한 문제 해

결 능력 함양을 위해 시뮬레이션 교육이 각광받고 있다[7]. 간호 시

뮬레이션 교육은 임상 환경에서 발생 가능한 상황을 시나리오로 개

발하여 안전한 환경에서 다양한 시뮬레이션 모의 상황을 활용하여 

임상 상황 해결을 위한 수행 후 그 과정에 대한 디브리핑을 통해 간호 

지식과 비판적 사고 및 문제 해결 능력을 함양할 수 있는 교육이다

[8]. 시뮬레이션 교육은 복잡하고 예측 불가능한 응급상황에서의 적

절한 대처 방법을 효과적으로 교육할 수 있는 전략으로 사용된다[3]. 

또한 학습자는 임상과 유사한 환경에서 수행되는 시뮬레이션 교육

을 통해 간호 업무에 익숙해질 뿐만 아니라, 자신감도 향상된다[7].

이미 국외에선 분만 과정에 참여하는 간호사를 포함한 의료인

을 대상으로 시뮬레이션 기반 신생아 심폐소생술 훈련을 한 후 팀

의 훈련 및 수행에 대한 시뮬레이션의 영향을 평가한 연구[9]와 간

호사를 대상으로 시뮬레이션 기반 신생아 Bag Valve Mask (BVM) 

인공호흡 중 양압 인공호흡 코칭에 대한 효과를 평가한 연구[10]처

럼 신생아와 관련된 다양한 연구가 교육 환경에서 뿐만 아니라 임

상 실무에서까지 활발히 이루어지고 있다. 최근 국내에서도 시뮬

레이션 기반 신생아 응급간호 교육 프로그램 개발 및 효과[11], 고

위험 신생아 간호에 관한 시뮬레이션 기반 교육의 효과[12], 고위

험 신생아 무호흡 응급관리 시뮬레이션 시나리오 평가[13]와 같이 

고위험 신생아 간호에 시뮬레이션 기반 교육을 적용한 연구가 활

발히 이루어지고 있다. 그러나 대부분의 선행 연구가 간호대학생

을 대상으로 이루어져 있으며, 실제 응급상황에서 적절하게 대처

해야 할 신생아집중치료실 간호사를 대상을 한 시뮬레이션 교육의 

효과를 검증하는 연구는 미비하다.

이에 신생아집중치료실이라는 특수한 환경에서 경험할 수 있는 

신생아의 응급기도 관리 상황을 임상 현장과 유사한 실습 환경에

서 경험해봄으로써 실무 현장에서 느낄 불안감을 감소시키고, 응

급상황 대처 능력의 향상을 도울 필요가 있다. 따라서 본 연구에서

는 시뮬레이션 기반 신생아 응급기도 관리 교육 프로그램을 개발

하여 신생아집중치료실 간호사에게 적용한 후 신생아 응급기도 관

리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감에 미

치는 효과를 파악하고자 한다.

2. 연구 목적

본 연구는 신생아 응급기도 관리의 시뮬레이션 기반 교육이 신

생아집중치료실 간호사의 신생아 응급기도 관리 지식, 비판적 사

고 성향, 문제 해결 능력 및 임상 수행 자신감에 미치는 효과를 알아

보기 위함이며, 구체적 목적은 다음과 같다.

 시뮬레이션 기반 신생아 응급기도 관리 교육 프로그램을 개

발한다.

 시뮬레이션 기반 신생아 응급기도 관리 교육이 간호사의 신

생아 응급기도 관리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 

임상 수행 자신감에 미치는 효과를 검증한다.

연 구 방 법

1. 연구 설계

본 연구는 교수 체제 설계의 모델인 ADDIE 모형[14]에 근거하

여 분석(analysis), 설계(design), 개발(development), 실행(imple-

mentation), 평가(evaluation)의 5단계로 시뮬레이션 기반 신생

아 응급기도 관리 교육 프로그램 개발하고, 신생아집중치료실 간

호사를 대상으로 프로그램을 적용 후 효과를 확인하기 위한 단일

군 전후 실험 설계로 진행하였다.

2. 연구 대상

본 연구의 대상자는 서울에 소재한 상급 종합병원 3곳에서 추출

한 신생아집중치료실 간호사이다. 표본 수 산출은 G*Power 3.1.9 

for WIN 프로그램을 활용하여 산출하였으며, 효과크기 .50, 유의

수준 .05, 검정력 .80으로 계산한 결과 최소 대상자 수인 27명을 기

준하여 탈락률 10%를 고려해 최종 30명으로 하였다. 본 연구의 목

적과 절차에 대해 설명을 듣고 이해하며, 자발적으로 연구 참여에 

동의한 자를 대상으로 하였다.

3. 자료 수집 방법 

본 연구의 자료 수집은 2018년 6월 6일부터 2018년 6월 15일까

지 진행하였다. 대상자는 서울 소재 상급 종합병원 3곳의 신생아집
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중치료실에서 근무하는 간호사 30명으로 하였다. 근무 시간을 고

려하여 간호사 3명씩 한 조로 하여 10일에 걸쳐 총 10조에게 서울 

소재 C대학교 통합간호실습센터에서 시뮬레이션 기반 응급기도 

관리 교육 프로그램을 적용하였다. 프로그램 적용 전후에 설문지

를 통해 일반적 특성, 신생아 응급기도 관리 지식, 비판적 사고 성

향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감을 측정하였다. 

4. 윤리적 고려

본 연구는 C대학교의 생명윤리심의위원회(institute of research 

board, IRB) 승인을 받은 후(IRB File No.: 1041078-201803-HR- 

055-01) 시행하였다. 연구자가 직접 서울 소재 상급 종합병원 3곳의 

신생아집중치료실에서 근무하는 간호사 30명에게 연구 목적과 절

차를 설명하고 연구 참여에 대한 동의서를 서면으로 받은 후 자료 

수집을 진행하였으며, 자발적 의사에 의한 참여로 연구가 이루어지

고, 연구 참여 후 원하면 언제든지 연구 동의 철회가 가능하며, 철회 

시 어떠한 불이익도 받지 않을 것임을 설명하였다. 연구 기간 동안 

수집된 자료는 순수하게 연구 목적으로만 사용될 것이며, 연구자만 

알 수 있도록 처리하고 잠금장치가 있는 장소에 보관 할 것임을 설

명하였다. 또한 개인정보는 절대적으로 비밀 보장을 약속하였으며, 

연구 참여자를 위한 보상으로 소정의 사례비를 지급하였다.

5. 연구 도구

1) 신생아 응급기도 관리 지식

신생아 응급기도 관리에 대한 지식을 측정하기 위해 대한 심폐

소생협회의 신생아 소생술 제7판[15], 병원 신생아간호사회의 신

생아 중환자 간호[16], 신생아 진료지침 제3판[17]을 토대로 연구

자가 개발한 총 15문항의 지식 측정도구를 사용하였다. 도구는 소

아청소년과 교수 1인, 소아청소년과 전문의 2인, 신생아집중치료

실 책임 간호사 1인, 경력 10년 이상의 신생아집중치료실 간호사 1

인에게 내용타당도 검증을 받았다. 측정문항이 맞으면 1점, 틀리거

나 모른다로 표시한 경우 0점 처리하였다. 점수의 분포는 0점에서 

15점으로 점수가 높을수록 신생아 응급기도 관리 지식이 높은 것

을 의미한다.

2) 비판적 사고 성향

신생아 응급기도 관리에 대한 비판적 사고 성향을 측정하기 위

해 도구 사용에 대한 허락을 받은 후 Yoon [18]이 간호대학생을 대

상으로 개발한 도구를 사용하였다. 이 도구는 7개의 하부 영역인 

신중성 4문항, 지적 열정 및 호기심 5문항, 자신감 4문항, 지적 공정

성 4문항, 체계성 3문항, 건전한 회의성 4문항, 객관성 3문항으로 

총 27문항으로 이루어져 있다. 각 문항은 5점 Likert 척도로 ‘전혀 

그렇지 않다’ 1점, ‘매우 그렇다’ 5점으로 점수가 높을수록 비판적 

사고 성향이 높은 것을 의미한다. Yoon [18]의 연구에서 도구의 신

뢰도 Cronbach's ⍺는 .84였고, 본 연구에서는 .90으로 나타났다.

3) 문제 해결 능력

신생아 응급기도 관리에 대한 문제 해결 능력을 측정하기 위해 

도구 사용에 대한 허락을 받은 후 Lee, Park과 Choi [19]가 성인을 

대상으로 개발한 문제 해결 능력 측정도구를 사용하였다. 이 도구

는 문제의 명료화 6문항, 해결방안 모색 6문항, 의사결정 6문항, 해

결책 적용 6문항, 평가 및 반영 6문항으로 5개 영역 총 30문항으로 

구성되어 있다. 각 문항은 5점 Likert 척도로 ‘전혀 그렇지 않다’ 1

점, ‘매우 그렇다’ 5점으로 점수가 높을수록 문제 해결 능력이 높은 

것을 의미한다. Lee 등[19]의 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach's 

⍺는 .93이었고, 본 연구에서는 .94로 나타났다.

4) 임상 수행 자신감

신생아 응급기도 관리에 대한 임상 수행 자신감을 측정하기 위

해 도구 사용에 대한 허락을 받은 후 간호사를 대상으로 Kim과 

Jang [20]이 개발하고 추후 Lee [21]가 수정 ․ 보완한 임상 수행 자

신감 도구를 사용하였다. 도구의 내용은 환자 사정, 상황 판단, 산

소 공급, 약물 준비, 기도관리 준비 과정, 기도유지 기구 사용법, 수

행 과정 등 총 15문항으로 구성되었고, 5점 Likert 척도로 ‘매우 그

렇다’는 5점, ‘전혀 그렇지 않다’는 1점으로 점수가 높을수록 임상 

수행 자신감이 높은 것을 의미한다. Lee [21]의 연구에서 도구의 신

뢰도 Cronbach's ⍺는 .98이었고, 본 연구에서는 .95로 나타났다.

6. 자료 분석 방법 

본 연구에서 수집된 자료는 IBM SPSS/WIN 22.0 프로그램을 

활용하여 통계 분석하였다.

대상자의 일반적 특성과 각 변수의 값은 빈도와 백분율, 평균 및 

표준편차로 분석하였으며, 교육 전후 대상자의 응급기도 관리 지

식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감은 paired 

t-test를 이용하여 분석하였다.

7. 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램 개발

1) 분석단계(Analysis)

응급상황에서 간호사의 초기 대처가 환자의 생명을 살리는 데
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에 중요한 역할을 한다. 응급상황 발생 시 잘 훈련되지 않은 의료진

은 응급상황에 대한 스트레스와 불안감을 가지고 업무를 수행한다

는 점을 근거로 볼 때, 의료진을 대상으로 하는 철저한 교육이 선행

되어야 할 것으로 생각된다. 이에 신생아집중치료실 간호사의 교

육 요구도를 바탕으로 교육 프로그램을 개발하고 나아가 교육의 

효과를 보고자 하였다.

프로그램 개발을 위하여 서울 소재 C대학병원의 신생아집중치

료실에서 근무하고 있는 간호사 20명에게 교육요구도 조사를 하였

다. 요구도 조사 결과, 신생아집중치료실 간호사의 대부분이 임상

에서 응급기도 관리 상황에 대한 경험을 가지고 있었으며, 심각한 

신생아의 응급상황이라고 판단되는 주제 선택에서는 신생아 호흡

곤란이 75%로 가장 높게 나타났다. 신생아 관련 시뮬레이션 교육의 

경험은 대부분이 없다(90%)고 하였으며, 시뮬레이션 교육을 반드

시 해야 할 신생아 응급상황의 주제로는 신생아 호흡곤란(41.3%)이 

가장 높았다. 교육 대상자는 서울 소재 상급 종합병원 신생아집중치

료실 간호사 30명으로 모두 여성이었다. 교육 장소는 신생아집중치

료실 내 현실감을 높이기 위해 서울 소재 C 대학교 통합간호실습센

터 내에 신생아집중치료실(NICU unit)을 활용하였다. 교육 장소

의 환경은 시뮬레이션 마네킹, 보육기, 환자용 모니터, 응급카트, 산

소 공급 장치, 흡인 장치, 활력징후 측정 장비, 기관 삽관에 필요한 

준비물품, 흡인 시 필요한 준비물품, 약물, 주사기, 청진기, 신생아

용 bag valve mask, 전화기, 세면대 등이 구비되어 있다.

2) 설계단계(Design)

(1) 교육 주제와 목표 

시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램의 주제는 요구

도 분석의 결과를 기반으로 ‘호흡곤란 신생아의 응급기도 관리 상

황’이며, 구체적인 목표는 지식, 기술, 태도로 나누어 지식은 ‘신생

아 기도의 해부학적 구조, 호흡곤란의 증상 등을 설명할 수 있다’

로, 기술은 ‘응급기도 관리를 절차에 따라 수행하고 관리할 수 있

다’와 ‘상황에 따른 적절한 간호 수행을 할 수 있다’로 설정하였고, 

태도는 ‘간호 수행을 자신감 있게 할 수 있다’로 설정하였다. 

(2) 운영설계

시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램의 운영 설계

는 신생아 응급기도 관리 이론 교육(10분), 기관 삽관 및 후두마

스크 삽입을 포함한 신생아 기도 유지에 필요한 모든 실습이 가

능이 가능한 Newborn Anne®(Newborn Anne, Laerdal, Global 

Health, Stavanger, Norway) 신생아 모형을 이용한 술기 교육(10

분), 시뮬레이션 교육 운영 중 사전 설명(Pre-briefing) (15분), 시나

리오 운영(10분), 디브리핑(25분)으로 하여 총 70분으로 구성하였

다. 시나리오 운영 시에는 인체 생리적 기능, 울음, 경련, 청색증 등

이 구현되며, 기관 삽관 시행이 가능한 SimNewB®(SimNewB, 

Laerdal, Global Health, Stavanger, Norway) 고충실도 신생아 

모형을 사용하여 운영하였다. 이 모든 과정은 연구자가 직접 운영 

설계하였으며, 프로그램의 운영 시 연구자가 전 과정을 교육하였

다. 연구자는 10년 이상 신생아집중치료실 간호사로 근무한 경력

이 있으며, 교육자로서 본 교육을 위해 시뮬레이션 전공 대학원 과

정과 외부 시뮬레이션 센터의 소아 응급기도 관리 코스를 이수하

였다. 

(3) 평가과정 설계

시뮬레이션 기반 신생아 응급기도 관리 교육 프로그램의 효과

를 평가하기 위해 30명의 간호사에게 중재 전후 조사로 응급기도 

관리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감을 

평가하도록 설계하였다. 

3) 개발단계(Development)

(1) 시나리오 개발

신생아 응급상황과 관련한 선행 연구에서 신생아 소생술 위주

의 시나리오 개발을 하였던 것과 달리 본 연구에서는 요구도 조사

를 통해 신생아집중치료실 간호사가 가장 어려워하고 있는 ‘호흡

곤란 신생아 응급기도 관리 간호’를 주제로 시뮬레이션 기반 시나

리오를 개발하였다. 시나리오 내용은 간호학 교수 1인, 소아청소년

과 교수 1인, 소아청소년과 전문의 2인, 신생아집중치료실 책임 간

호사 1인, 경력 10년 이상의 신생아집중치료실 간호사 1인에게 실

제 임상 상황과 유사하게 현실감 있는 내용으로 구성되었는지에 

대해 자문을 받았다. 1차 자문에서 기관 삽관 후 흉부 방사선 촬영

을 시행하여 판독지를 보여주며 기관 삽관의 위치를 확인하는 시

뮬레이션 내용을 추가하라는 자문을 받아 수정하였고, 2차 자문을 

통해 타당도 검증을 받아 최종적으로 시나리오를 완성하였다. 

사례는 호흡곤란증후군 신생아의 응급기도 관리 간호중재를 하

는 내용이며, 구체적인 상황은 다음과 같다. 10분 전 재태 주수 28

주 2일, 체중 1,200 g의 극소저체중출생아인 남자 아기가 수술실에

서 제왕절개로 출생 후 곧바로 신생아집중치료실로 입원하였다. 

간호사의 의사결정 상황으로는 신생아집중치료실에 입실하자마

자 발생하는 아기의 빈호흡 증상, 점차 심해지는 흉부 견축과 호기 

시 끙끙거리는 증상, 입술 주변 청색증 양상, 점점 낮아지는 산소포

화도 수치가 주어지며, 이에 대해 정확한 사정을 하고 의사의 처방

에 따라 고유량 비강 캐뉼라 치료를 적용(FiO2 0.3/ 산소 유입량 

5L/min)하는 중재 상황이다. 전공의가 시행한 동맥혈 가스분석 

결과상 호흡성 산증, 고탄산혈증을 보이며, 흉부 방사선 검사 소견
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Table 1. General Characteristics of Participants (N=30)

Characteristics Categories
n (%) or 
M±SD

Age (year) ≤25
26~30 
31~35 
≥36

15 (50.0)
11 (36.7)
 3 (10.0)
1 (3.3)

26.97±3.54

Sex Male
Female

0 (0.0)
 30 (100.0)

Total work 
experience as a 
nurse

1 year
1 year to less than 5 years
5 years to less than 10 years
10 years and more

15 (50.0)
 9 (30.0)
 4 (13.3)
2 (6.7)

Work experience in 
NICU

Less than 1 year
1 year to less than 5 years 
5 years to 10 years

16 (53.3)
11 (36.7)
 3 (10.0)

Education College
University
Graduate school

 6 (20.0)
21 (70.0)
 3 (10.0)

Simulation 
experience

Yes
No

22 (73.3)
 8 (26.7)

Experience of 
training in 
emergency airway 
management in the 
clinic

Yes
No

15 (50.0)
15 (50.0)

Training time None
1 hour
2~5 hours
More than 5 hours 

15 (50.0)
11 (36.6)
2 (6.7)
2 (6.7)

1.00±1.88

Degree of demand 
for training in 
emergency airway 
management for 
newborn babies

Very likely
Likely
Neither likely nor unlikely
Unlikely
Very unlikely

20 (66.7)
10 (33.3)
0 (0.0)
0 (0.0)
0 (0.0)

Opinion on whether 
emergency airway 
management 
simulation training 
would help in the 
clinic

Very helpful
Helpful
Neither helpful nor unhelpful
Not helpful
Not very helpful

21 (70.0)
 9 (30.0)
0 (0.0)
0 (0.0)
0 (0.0)

Degree of demand 
for simulation 
training in the 
clinic

Very likely
Likely
Neither likely nor unlikely
Unlikely
Very unlikely

22 (73.3)
 8 (26.7)
0 (0.0)
0 (0.0)
0 (0.0)

Satisfaction with 
training

Very satisfied
Satisfied
Neither satisfied nor unsatisfied
Unsatisfied
Very unsatisfied

19 (63.3)
11 (36.7)
0 (0.0)
0 (0.0)
0 (0.0)

NICU=Neonatal intensive care unit.

에서는 심장과의 경계가 불분명해 보일 정도로 폐 전체가 하얗게 

보이는 뚜렷한 신생아 호흡곤란증후군 소견을 보이고 있다. 이러

한 상황에서 담당 간호사는 대상자가 응급기도 관리가 필요한 상

황인지를 파악하고, 기관 삽관 물품 준비, 환아의 삽관 자세, 기관 

삽관 시 진정 목적으로 사용하는 전처치 약물인 황산몰핀 준비 및 

투여, 삽관 시 산소화 방법, 삽관 후 사정의 간호중재를 시행하여 대

상자의 기도를 확보하고 산소포화도를 정상화시킬 수 있도록 구성

하였다. 예비 검사 후 흡인 물품과 산소 요법 물품을 실제 임상에서

처럼 곧바로 사용 가능하도록 환아의 자리에 미리 준비해 놓는 것

이 좋을 것 같다는 의견을 수렴하여 환경을 준비하고, 시나리오를 

점검하여 최종적으로 시나리오를 확정하였다.

4) 실행단계(Implementation)

2018년 6월 7일~6월 15일까지 3명이 한 팀을 이루어 이론 교육 

10분, 술기 교육 10분, 시뮬레이션 교육 50분으로 총 70분 동안 운

영하였다.

5) 평가단계(Evaluation) 

시뮬레이션 기반 신생아 응급기도 관리 교육 프로그램의 효과

를 확인하기 위해 설문지를 통해 교육 전과 후에 신생아 응급기도 

관리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감을 

평가하였다.

연 구 결 과

1. 대상자의 일반적 특성 

본 연구의 대상자는 30명으로 대상자의 일반적 특성은 Table 1

과 같다. 대상자의 평균 연령은 26.97세였고, 모두 여성이었다. 시

뮬레이션 교육 경험은 ‘있다’가 22명(73.3%), ‘없다’가 8명(26.7%)

로 나타났다. 임상에서의 신생아 응급기도 관리에 대한 교육 유무

는 ‘있다’와 ‘없다’가 각 15명씩(50%)으로 나타났다. 교육 시간은 

평균 1.00±1.88시간으로 나타났으며, 앞으로 병원에서 신생아 응

급기도 관리에 대한 교육이 이루어지길 원하는지에 대한 물음에는 

‘매우 그렇다’가 20명(66.7%), ‘그렇다’가 10명(33.3%)로 나왔다. 

신생아 응급기도 관리 시뮬레이션 교육이 추후 임상에서 도움이 

될 것이라고 생각하는지에 대한 물음에는 ‘매우 도움이 될 것 같다’

가 21명(70.0%), ‘도움이 될 것 같다’가 9명(30.0%)로 나타났고, 앞

으로 임상에서 시뮬레이션 교육이 이루어지길 원하는지에 대한 물

음에는 ‘매우 그렇다’가 22명(73.3%), ‘그렇다’가 8명(26.7%)로 나

타났다.
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Table 2. Neonatal Emergency Airway Management Knowledge Before and After Simulation-based Neonatal Emergency Airway 
Management Education (N=30)

Variables
Pre-training Post-training 

t  p*
M±SD M±SD

Neonatal emergency airway management knowledge 10.40±1.87 13.57±1.10 -9.73 ＜.001

 Recommended negative pressure in aspiration suction for newborn baby 0.87±0.35 0.97±0.18 -1.80  .042

 Order of aspiration suction for foreign substances in the oral cavity 0.60±0.50 0.93±0.25 -3.81 ＜.001

 Appropriate posture for tracheal intubation 0.90±0.31 1.00±0.00 -1.80  .042

 Indication of 100% oxygen supply 0.63±0.49 0.87±0.35 -2.04  .025

 Caution in supplying oxygen via a tube 0.73±0.45 0.97±0.18 -2.97  .003

 Indication of positive pressure ventilation 0.23±0.43 0.63±0.49 -4.40 ＜.001

 Caution in case of Ambu-bagging 0.83±0.38 0.93±0.25 -1.80  .042

 Proper size of the mask 1.00±0.00 1.00±0.00  0.00  .499

 Indications for tracheal intubation 1.00±0.00 1.00±0.00  0.00  .499

 Appropriate time for one attempt of tracheal intubation 0.07±0.25 0.70±0.47 -7.08 ＜.001

 Size of appropriate tracheal tube based on a newborn baby's weight 0.93±0.25 0.97±0.18 -0.57  .287

 Depth of appropriate tracheal intubation based on a newborn baby's weight 0.47±0.51 1.00±0.00 -5.76 ＜.001

 Diameter of the inner side of the tracheal tube based on a newborn baby's weight 0.60±0.50 0.83±0.38 -2.54  .009

 Correct laryngoscope number for extremely low birth weight infants 1.00±0.00 1.00±0.00  0.00  .499

 Appropriate anatomical position of the endotracheal tube 0.53±0.51 0.77±0.43 -2.25  .016

*One-tailed p value.

2. 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램의 효과

1) 신생아 응급기도 관리 지식

신생아집중치료실 간호사의 응급기도 관리 지식의 평균은 교

육 전 10.40±1.87점에서 교육 후 13.57±1.10점으로 유의한 차이

가 있었다(t=-9.73, p<.001). 프로그램 적용 후 점수가 높아진 문

항은 15문항 중 7문항이며, 그 중 가장 큰 차이를 보인 문항은 기관 

삽관 1회 시도로 적절한 시간을 묻는 문항이 교육 전 0.07±0.25점

에서 교육 후 0.70±0.47점으로 유의한 점수 차이가 있었고(t=-7.08, 

p<.001), 신생아 체중에 적절한 기관 삽관 길이를 묻는 문항에서 

교육 전 0.47±0.51점에서 교육 후 1.00±0.00점으로 유의한 점수 

차이가 있었다(t=-5.76, p<.001) (Table 2).

2) 비판적 사고 성향

신생아집중치료실 간호사의 비판적 사고 성향의 평균은 교육 

참여 전 3.56±0.34점에서 교육 후 3.69±0.31점으로 유의한 점수 

차이가 있었다(t=-4.15, p<.001). 하위 영역에서는 건전한 회의성, 

지적 열정 및 호기심, 체계성에서 교육 전과 후에 유의한 점수 차이

가 나타났다(Table 3).

3) 문제 해결 능력

신생아집중치료실 간호사의 문제 해결 능력의 평균은 교육 참

여 전 3.60±0.37점에서 교육 후 3.77±0.32점으로 유의한 점수 차

이가 있었다(t=-4.82, p<.001). 교육 전과 후에 유의한 차이를 보이

는 하위 영역은 해결방안 모색, 문제의 명료화, 의사결정, 평가 및 

반영으로 나타났다(Table 4).

4) 임상 수행 자신감

신생아집중치료실 간호사의 임상 수행 자신감의 평균은 교육 

참여 전 3.62±0.69점에서 교육 후 4.17±0.53점으로 유의한 점수 

차이가 있었다(t=-6.78, p<.001). 교육 전과 후에 유의한 차이를 보

이는 하위 영역은 ‘기관 삽관이 필요한 상황인지 환자를 재평가 할 

수 있다’, ‘임상적 양상의 악화가 예상되는지 사정할 수 있다’, ‘기관 

삽관 준비를 할 수 있다’, ‘후두경 잡는 법을 알고 조작하는 방법을 

알고 있다’, ‘후두경 삽입 방법을 알고 있다’, ‘기관 내관 삽입 방법

을 알고 있다’, ‘기관 삽관 튜브를 고정할 수 있다’, ‘환자 상태에 따

른 적절한 산소 요법을 할 수 있다’, ‘삽관하기 편리한 자세로 환자

의 체위를 조정할 수 있다’, ‘전 처치 약물을 준비할 수 있다’, ‘기관 

삽관이 정확한 위치에 삽입되었는지 확인하는 방법을 알 수 있다’, 
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Table 3. Critical Thinking Disposition Before and After Simulation-based Neonatal Emergency Airway Management Education (N=30)

Variables
Pre-training Post-training

t  p*
M±SD M±SD

 Critical thinking disposition 3.56±0.34 3.69±0.31 -4.15 ＜.001

 Intellectual curiosity 3.66±0.50 3.81±0.48 -2.95  .003

 Prudence 3.38±0.56 3.47±0.52 -1.28  .105

 Self-confidence 3.29±0.57 3.44±0.42 -1.92  .033

 Systematicity 3.21±0.61 3.39±0.53 -2.57  .008

 Intellectual fairness 4.03±0.32 4.05±0.36 -0.50  .310

 Healthy skepticism 3.44±0.58 3.70±0.51 -3.23  .002

 Objectivity 3.88±0.30 3.93±0.30 -1.22  .116

*One-tailed p value.

Table 4. Problem-solving Ability Before and After Simulation-based Neonatal Emergency Airway Management Education (N=30)

Variables
Pre-training Post-training

t  p*
M±SD M±SD

Problem solving ability 3.60±0.37 3.77±0.32 -4.82 ＜.001

 Clarifying problem 3.63±0.41 3.83±0.36 -3.64 ＜.001

 Seeking a solution 3.58±0.45 3.79±0.36 -4.54 ＜.001

 Decision making 3.48±0.53 3.73±0.38 -3.43  .001

 Applying the solution 3.81±0.26 3.87±0.32 -1.27 .108

 Evaluation & reflection 3.50±0.46 3.65±0.39 -2.79 .005

*One-tailed p value.

‘100% 산소와 연결된 bag valve mask로 산소화를 시행할 수 있

다’, ‘후두경 램프의 밝기를 확인 할 수 있다’로 나타났다(Table 5).

논 의

본 연구는 신생아집중치료실 간호사가 임상의 응급기도 관리 

상황에서 보다 전문적이며 숙련된 간호를 제공할 수 있는 역량을 

강화하기 위해 시도되었다. 이에 신생아집중치료실 간호사의 시뮬

레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램 개발과 적용 후 신생아 

응급기도 관리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 

자신감의 효과를 중심으로 논의하고자 한다. 본 연구에서 시뮬레

이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램 참여 전후 응급기도 관리 

지식을 비교한 결과, 프로그램 참여 후 신생아집중치료실 간호사

의 지식이 유의하게 향상되었다. 이러한 결과는 시뮬레이션 기반 

심폐소생술 교육 후 간호사의 심폐소생술 지식이 향상되었다는 연

구[22], 보육교사를 대상으로 한 시뮬레이션 교육이 응급처치 및 

심폐소생술 지식에 효과적임을 보고한 연구[23] 결과와 유사하여 

시뮬레이션 교육이 지식의 향상에 있어 효과적인 방법임을 확인할 

수 있었다. 이는 시뮬레이션 교육 운영 시 임상 현장과 유사한 환경

에서 학습자가 실제적 상황으로 인식하여 능동적으로 참여한 결과

로 분석된다. 또한 디브리핑을 통해 피드백을 주고받으며 자기성

찰의 기회를 갖게 되어 교육 내용을 다시 정리함으로써 지식 향상

에 기여하였을 것이라 생각된다. 본 연구에서는 이론 교육 후에 강

의록 내용을 바탕으로 한 신생아 응급기도 관리 술기 교육을 곧바

로 시행함으로써 이론적 지식을 술기로 연결하여 정리해 볼 수 있

는 시간을 가질 수 있어 응급기도 관리 지식 향상에 도움이 되었을 

것이라 생각된다. 

시뮬레이션 기반 신생아 응급기도 관리 교육 프로그램을 적용

하기 전보다 적용 후에 신생아집중치료실 간호사의 비판적 사고 

성향이 유의하게 향상되었음을 확인하였다. 이와 같은 결과는 신

규 간호사를 대상으로 응급상황 관리 시뮬레이션 교육을 적용한 

실험군이 강의식 교육을 적용한 대조군보다 비판적 사고 성향이 
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Table 5. Confidence in Clinical Performance Before and After Simulation-based Neonatal Emergency Airway Management Education 
(N=30)

Variables
Pre-training Post-training 

t  p*
M±SD M±SD

Confidence in clinical performance 3.62±0.69 4.17±0.53 -6.78 ＜.001

 Can assess the patient's condition 3.90±0.31 3.87±0.57  1.00  .837

 Can assess the patient's ventilation and oxygenation 3.87±0.35 3.97±0.49 -1.44  .081

 Can give appropriate oxygen therapy for the patient's conditions 3.67±0.66 3.93±0.45 -3.75 ＜001

 Can reevaluate the patient if tracheal intubation is necessary 3.70±0.54 3.83±0.59 -4.83 ＜.001

 Can assess if aggravation of the clinical condition is expected 3.10±0.71 3.47±0.57 -5.89 ＜.001

 Can prepare tracheal intubation 3.57±0.68 3.93±0.45 -6.13 ＜.001

 Can check the brightness of the laryngoscope lamp 3.63±0.67 3.87±0.51 -2.76  .005

 Can adjust the patient's position to a convenient posture for intubation 3.67±0.61 3.90±0.40 -3.76 ＜.001

 Can do preoxygenation with a bag-mask ventilation connected to 100% oxygen 3.73±0.45 3.90±0.40 -3.12  .002

 Can prepare pretreatment drugs 3.57±0.68 3.77±0.57 -3.75 ＜.001

 Know how to hold and operate a laryngoscope 3.73±0.58 3.90±0.48 -5.53 ＜.001

 Know how to insert a laryngoscope 3.17±0.87 3.43±0.68 -6.02 ＜.001

 Know how to insert an endotracheal tube 3.47±0.78 3.77±0.57 -4.59 ＜.001

 Can check if tracheal intubation is inserted in the exact position 3.87±0.43 3.90±0.40 -3.84 ＜.001

 Can fix a tracheal intubation tube 3.73±0.74 3.93±0.58 -4.27 ＜.001

*One-tailed p value.

유의하게 향상된 연구[24], 열성경련 환아 간호 시뮬레이션 교육이 

간호대학생의 비판적 사고 성향에 유의한 향상을 가져온 연구[25]

와 유사하다. 이는 시뮬레이션 교육에서 학습자가 그들의 행동, 의

사결정, 의사소통 능력에 대한 성찰의 기회를 갖도록 해주는 디브

리핑 시간이 영향을 주었을 것으로 생각된다. 디브리핑은 본 연구

에 참여한 전체 신생아집중치료실 간호사에게 시나리오 상황에서 

발생한 문제가 무엇이었는지, 어떤 간호를 수행하였는지에 대해 

자아성찰적인 이야기를 나누도록 하고 상황을 분석하는 방식으로 

진행하였다. 이렇게 시나리오 상황을 분석하고 재정리하는 과정

을 통해 지식, 태도 및 기술을 습득하여 신생아집중치료실 간호사

의 비판적 사고 성향이 향상되었을 것이라 생각된다. 그 밖에 비판

적 사고 성향의 하위 영역을 분석한 결과 건전한 회의성, 지적 열정 

및 호기심, 체계성 순으로 교육 전후의 점수 차이가 유의하게 나타

났는데, 간호대학생을 대상으로 산후출혈 산모 간호 시뮬레이션 

교육 적용 후 비판적 사고 성향을 확인한 Kim [26]의 연구 결과와 

달리 본 연구에서 지적 열정 및 호기심과 체계성 영역이 높았던 이

유는 실제 신생아집중치료실 간호사가 임상에서 흔히 겪을 수 있

는 사례를 기반으로 시뮬레이션 상황을 구성하여 대상자의 교육에 

대한 호기심과 열정을 높였을 것으로 추측된다. 또한 시뮬레이션 

상황과 유사한 경험이 있는 대상자가 많아 간호대학생을 대상으로 

한 선행 연구[25,26]에 비해 실질적이고 체계적인 접근을 통한 문

제해결이 가능했던 것으로 생각된다.

본 연구에서 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램을 

적용한 후 신생아집중치료실 간호사의 문제 해결 능력이 유의하게 

향상되었음을 확인하였는데, 이는 분만 시뮬레이션 교육 후 간호

대학생의 문제 해결 능력이 향상되었음을 보고한 연구[27], 시뮬레

이션 기반 학습 후 간호대학생의 문제 해결 능력이 유의하게 향상

되었음을 보고한 연구[28]와 일치한다. 이렇듯 프로그램을 경험하

는 동안 학습자는 자기주도적 상황 판단, 문제해결 방안 모색과 성

찰의 사고 과정을 통해 문제 해결 능력이 향상되었을 것으로 생각

된다. 본 연구에서는 시뮬레이션 교육 전 시나리오 상황을 간략히 

제시하여 대상자가 자기주도적으로 문제를 인식하도록 구성함으

로써 문제 해결 능력 향상에 기여했다고 생각된다. 또한 평가의 부

담이 없는 상황에서 시뮬레이션 교육을 진행한 후 디브리핑을 통

해 적극적인 자기 성찰의 기회를 가져봄으로써 문제 해결 능력에 

유의한 향상을 가져왔다고 생각된다.

본 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프로그램을 적용한 후 

교육 전과 비교했을 때 임상 수행 자신감이 유의하게 향상된 결과
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를 확인하였다. 이러한 결과는 응급상황 관리 시뮬레이션 교육을 

받은 실험군이 대조군보다 수행 자신감이 유의하게 높았던 Lee와 

An [24]의 연구, 심정지 환자 간호 시뮬레이션 교육을 받은 간호대

학생의 수행 자신감이 유의하게 향상된 연구[29] 결과와 유사하다. 

자신감은 임상 수행능력에 영향을 미치고, 지식과 수기를 통합하

는 데에 도움을 주며, 문제 해결 능력과 판단 능력 향상에도 도움이 

된다[30]. 본 연구 역시 프로그램을 경험한 대상자의 임상 수행 자

신감과 문제 해결 능력이 향상되었으며, 앞으로 프로그램 직후뿐

만 아니라 시간 경과에 따른 효과에 대해서도 지속적 연구가 이루

어져야 할 것이다.

이상으로 본 연구는 요구도 조사를 통해 신생아집중치료실 간

호사가 임상 현장에서 필요로 하는 교육 주제, 내용을 파악하여 개

발된 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 프로그램이 간호사의 신생아 

응급기도 관리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 

자신감 향상에 효과적임을 확인하였다. 그러나 본 연구의 제한점

으로 단일군 사전, 사후 원시 실험 설계로 진행되어 추후 대조군을 

둔 연구 설계를 통해 실험 효과를 확인할 필요가 있으며, 신생아 응

급상황 대처 능력이 간호사의 임상 경력 및 부서 경험에 따라 차이

가 있을 수 있으므로 이를 고려한 교육의 효과를 확인해 볼 필요가 

있을 것이다. 또한 연구 대상자의 학력을 제한하지 않아 학력에 따

른 교육 효과의 차이를 확인할 필요가 있으며, 교육의 반복에 따른 

효과의 차이를 확인할 필요가 있다.

이상의 연구 결과를 토대로 다음과 같이 제언하고자 한다. 첫째, 

본 연구에서 개발된 시뮬레이션 교육 프로그램 효과의 지속성 확

인을 위해서 교육 후 일정 기간이 지난 뒤에 교육의 효과를 평가하

는 추후 연구를 제언한다. 둘째, 본 연구에서 개발된 호흡곤란증후

군 신생아의 응급기도 관리 시나리오 외에 환자 질환 및 부서의 특

성을 반영한 다양한 시나리오를 개발하여 간호 교육에 활용해 볼 

것을 제언한다. 셋째, 본 연구에서 개발된 시뮬레이션 기반 응급기

도 관리 교육 프로그램을 임상간호사뿐만 아니라 유휴 간호사, 간

호대학생을 위한 교육에도 활용해 볼 것을 제언한다.

결 론

본 연구는 신생아집중치료실 간호사를 대상으로 시뮬레이션 기

반 응급기도 관리 교육 프로그램을 개발하고 적용한 후 교육의 효

과를 보고자 시행하였다. 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프

로그램의 효과를 검증하기 위해 교육 전과 후에 신생아 응급기도 

관리 지식, 비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감을 

평가하였다. 결과적으로 시뮬레이션 기반 응급기도 관리 교육 프

로그램이 신생아집중치료실 간호사의 신생아 응급기도 관리 지식, 

비판적 사고 성향, 문제 해결 능력, 임상 수행 자신감의 향상에 효과

적인 교육 방법임이 확인되었다. 따라서 시뮬레이션 기반 응급기

도 관리 교육 프로그램을 임상에서 간호사 교육 시 적용한다면 응

급기도 관리 능력 향상뿐 아니라, 환자안전에 기여할 것으로 기대

된다. 또한 교육 범위를 확대하여 간호대학생에게 신생아 응급기

도 관리 교육의 기초로 활용될 수 있을 것이라 생각된다.
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