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  최근 의료서비스는 시장의 확대 및 의료 시장의 개방과 맞물려 경쟁이 더욱 심화되고 있다. 이러한 상황에 대처

하기 위하여 의료기관은 첨단설비의 구축뿐만 아니라 의료진의 인적 서비스 역시 중요하게 관리하는 추세이다. 의

료서비스의 경우, 다른 서비스와는 달리 전문적인 지식을 요하고 모호성이 높기 때문에 서비스스케이프와 인적 서

비스의 영향력이 크다. 그럼에도 불구하고 위의 두 요인에 초점을 맞춘 연구는 매우 미흡한 실정이다. 본 연구는 의

료서비스 품질의 구성요소인 서비스스케이프와 인적서비스가 인지 및 감정반응(만족, 후회, 분노)과 행동의도(재이

용 의도 및 부정적 구전 의도)에 미치는 영향을 실증적으로 분석하였다. 분석 결과, 서비스스케이프와 인적서비스의 

정도에 따라 이용자의 만족, 후회, 분노에 유의적인 차이가 있는 것으로 나타났다. 우선 만족은 서비스스케이프와 

인적서비스의 수준이 둘 다 높을 경우에 가장 크고, 후회와 분노는 높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인

적 서비스 일 경우에 가장 큰 것으로 나타났다. 또한 서비스스케이프와 인적서비스의 수준에 따라 형성된 만족, 후

회, 분노는 재이용 의도 및 부정적 구전의도에도 차별적인 영향을 미침을 입증하였다. 만족은 재이용의도에 정의 영

향을 미치는 반면 후회와 분노는 재이용 의도에 부의 영향을 미친다. 그리고 만족은 부정적 구전의도에 부의 영향

을 후회와 분노는 부정적 구전의도에 정의 영향을 미친다. 본 연구는 의료서비스의 품질을 평가하는데 새롭게 이용

할 수 있는 비디오 시나리오라는 조사방법과 의료서비스에서 관심을 기울여야하는 후회, 분노라는 부정적 감정변수

를 제시하였다. 그리고 서비스스케이프와 인적 서비스 통합적으로 살펴봄으로써 두 개의 요소간의 상대적인 영향력

을 분석했다는 점에서 중요한 시사점을 갖는다. 
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Ⅰ. 서 론 

의료서비스 분야에서 의료비의 지출규모는 국민 

소득의 증가, 의료보험 실시의 확대, 그리고 수명 

연장 등의 영향으로 지속적으로 증가하고 있을 뿐

만 아니라, 의료 시장 개방과 맞물려 경쟁이 더욱 

심화되고 있다. 

 의료비의 증가와 경쟁의 심화는 의료 행위가 단

순히 치료라는 의미로 인식하는 것이 아니라, 의료 

행위도서비스라는 무형재로 간주하고 있다는 것을 

의미하는 것이라고 할 수 있다. 즉, 의사와 환자의 

관계에서 단순하게 치료의 과정만을 의미하는 것이 

아니라, 의료서비스를 제공하는 공급자와 제공받는 
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소비자라는 개념으로 그 관계가 확장되고 있다는 

것을 알 수 있다. 이렇게 의료를 보는 시선의 변화

에 대처하기 위해 많은 의료기관들이 의료의 현대

화 및 전문화를 추구하는 방법의 하나로 병원 내에 

첨단 설비를 갖추는 것이 일반적인 현상이 되고 있

으며, 일부에서는 서비스경영기법을 도입하는 사례

가 늘고 있다. 

의료분야에서의 경쟁의 심화 및 서비스 개념의 

도입과 관련된 변화는 병원서비스 관련 연구에서도 

나타나고 있다. 즉, 최근에 의료분야에 관한 연구

에서 병원시설이나 진료 환경의 중요성이 많이 부각

되고 있다는 점에서도 알 수 있다. 이는 서비스의 물

리적 환경 요소인 서비스스케이프(servicescapes)

가 서비스 품질을 평가하는데 영향을 미친다는 측

면에서 볼 때, 의료서비스의 품질을 서비스스케이

프가 대변하고 있다는 견해에 기인한다. 의료서비

스는 다른 서비스와 달리 서비스 제공자(의사)의 

전문성과 특수성으로 인해 질병의 치료에 대한 결

과적 판단이 어려운 경우가 발생한다. 즉, 서비스 

이용자(환자, 소비자)가 의료서비스를 통해 받는 

결과인 치료성과를 측정하기 어렵다는 것이다. 이

는 서비스 결과에 대한 판단의 모호성을 높이게 되

고 의료서비스 품질을 평가하는데 있어서 서비스 

이용자는 유형적인 단서인 물리적 환경(서비스스케

이프)을 활용하게 되는 것이다. 

의료서비스에서 인적 서비스(human service)는 

서비스스케이프 못지않게 서비스 품질을 평가하는

데 중요한 요소로 판단된다. 이는 의료서비스의 특

성 및 본질 상 고객에 대한 배려, 관심, 위로 등을 

포함하기 때문이다. 특히 서비스 이용자인 환자 및 

보호자가 신체적, 심리적으로 불편한 상태인 점을 

감안할 때, 병원 의료진이 제공하는 인적 서비스가 

핵심적인 역할을 담당한다는 것을 알 수 있다. 

이와 같이 의료서비스에서 서비스스케이프와 인

적 서비스에 관한 중요성이 증가하고 있음에도 불

구하고 두 요인을 동시에 살펴 본 연구들은 미흡한 

실정이다. 또한 의료서비스가 고객의 인지적 반응 

및 감정적 반응에 영향을 미친다는 측면에서 봤을 

때, 두 변수들이 이 반응들에 어떤 영향을 미치는

지를 통합적으로 살펴본 연구들이 적었다. 그리고 

선행연구들에서 서비스스케이프와 인적 서비스를 개

별적으로 연구하였으나 두 요인 간의 영향력을 비

교한 연구는 없었고, 어떤 요인이 의료서비스에서 

상대적으로 더 중요하게 인지되는지를 파악하기에

는 한계가 있었다.  

이에 본 연구에서는 다음과 같은 연구목적을 설

정하였다. 첫째, 의료서비스분야에서 서비스스케이

프와 인적 서비스가 만족, 후회, 분노에 대한 영향

력의 크기를 비교해 보고자 한다. 둘째, 만족, 후

회, 분노가 행동의도인 재이용 의도와 부정적 구전

의도에 미치는 영향을 실증적으로 분석해보고자 한

다. 셋째, 연구결과를 바탕으로 서비스스케이프와 

인적 서비스와 관련하여 서비스 품질 관리 시에 우

선적으로 고려해야 할 요소들에 대하서 학문적, 실

무적 시사점을 제시하고자 한다. 

Ⅱ. 문헌고찰

2.1 서비스 품질

2.1.1 서비스 품질

서비스 품질이란 서비스에 대한 소비자의 지각된 

서비스와 기대한 서비스간의 비교 평가로 정의한다

(Grönroos 1984). 일반적으로 서비스의 품질을 측

정하는데 가장 대표적으로 사용되는 것이 SERVQUAL

이다. 그러나 의료서비스의 경우 SERVQUAL이 
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아닌 다른 요인을 통하여 품질을 측정하고 있다. 

Lytle and Mokwa(1992)는 의료서비스 품질을 

서비스 결과 품질, 서비스 과정 품질, 물리적 환경의 

3가지 차원으로 분류하였다. Brandy and Cronin 

(2001)의 연구에서도 서비스 품질을 상호작용적 

품질(interactive quality), 물리적 환경 품질

(physical environment quality), 결과적 품질

(outcome quality)로 구분하였다. 국내 연구에서

는 이상일(1994)이 의료서비스 품질을 병원의 환

경 및 편의시설, 원무 관리 및 보조서비스, 의사의 

진료 등 3개의 차원으로 나누어 살펴보았다.

본 연구는 시나리오 기법을 사용하여 자료를 수

집했기 때문에 서비스 이용 후의 평가인 결과적 품

질을 측정하는데 한계가 있다. 따라서 서비스 품질

의 차원을 서비스스케이프와 인적 서비스로 분류하

였다. 

2.1.2 서비스스케이프

서비스스케이프(servicescape)란 물리적 환경과 

일치하는 개념이며 자연적, 사회적 환경과는 별개

로 서비스 전달을 둘러싼 인위적인 서비스 시설을 

말한다(Bitner 1992). 학자에 따라 서비스스케이

프는 물리적 증거(physical evidence), 서비스 

증거(service evidence), 상황(condition) 그리

고 분위기(atmospherics) 등의 여러 가지 용어로 

혼용되어왔다(Berry and Parasuraman 1991; 

Kotler 1973). 

초기 연구에서는 서비스스케이프를 서비스가 제공

되는 상황이라는 좁은 의미로 간주하였다. Kotler 

(1973)는 처음으로 서비스스케이프의 의미를 시

각, 청각, 후각, 촉각의 인식을 포함하는 분위기

(atmospherics)라고 정의하여 사용하였다. 이후

의 연구에서 서비스스케이프는 서비스 시설물과 

기능적인 측면 그리고 인적 요소를 의미하였다. 

Bitner(1992)는 서비스 물리적 환경을 서비스스

케이프(servicescape)라는 용어를 사용하여 기업

이 통제할 수 있는 객관적이고 물리적인 요인으

로 보았다. 이 연구에서는 서비스스케이프를 주변 

요소(ambient condition), 공간적 배치와 기능

성(spatial layout and functionality) 그리고 

표지판, 상징물과 조형물(signs, symbols and 

artifacts)을 포함하는 광범위한 개념으로 살펴보

았다. 서비스스케이프에 관한 국내연구도 유사한 

요소를 포함하고 있으며, 주로 리조트, 호텔 그리

고 레스토랑을 대상으로 하여 연구가 꾸준히 진행

되어 왔다.

이러한 서비스스케이프는 고객의 구매 행동에 있

어서 물리적 증거(service evidence)로써 기업의 

이미지와 목적을 전달하는데 중요한 역할을 담당

한다. 예를 들어 호텔, 레스토랑, 은행, 소매점, 

병원 등에서 지각된 서비스스케이프는 점포 이미

지를 형성하고 서비스 이용자의 감정적 반응을 불

러일으킴으로써 구매의도 및 만족에도 영향을 미

친다(Baker 1987; Kotler 1973). 왜냐하면 서

비스의 특성상 서비스 이용자는 구매 환경 내에서 

많은 의사결정을 내리는데, 자신이 받게 될 서비스

수준의 추론에 중요한 역할을 하는 것이 바로 서

비스스케이프이기 때문이다(Russell and Lanius 

1984; Russell and Pratt 1980). 서비스스케이

프에 대한 견해를 종합하면 서비스스케이프의 관리

는 고객의 구매 행동에 영향을 미칠 뿐만 아니라 

서비스 기업의 최종적인 목표를 달성하는데 도움을 

준다는 것을 알 수 있다.

2.1.3 인적 서비스

인적 서비스(human service)는 서비스 품질을 

구성하는 요인 중의 하나로서 연구자에 따라 상호

작용, 관계품질, 상호작용품질 등의 다양한 용어가 
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사용되고 있다. King and Garey(1997)는 관계

품질(relational quality)이라는 개념을 사용하여, 

고객과 직원 간에 서비스 행위와 태도가 서비스 이

용자의 감정 상태에 영향을 준다고 보았다. 즉, 인

적서비스는 서비스 제공자가 고객을 지속적으로 확

보하기 위하여 일정한 관계를 구축하고 강화하려는 

서비스 제공자의 노력을 말하는 것(박정은 등 1998)

으로, 의료서비스에서는 직원의 성격, 제스처, 전

문지식, 용모 등이 서비스 제공과정의 하나로 인적 

서비스에 포괄된다. 

선행 연구들을 살펴보면 서비스 제공자의 인적 

서비스가 서비스 품질에 관한 주요한 요소 간주되

고 있다. King(1983)과 Kinsely(1984) 등은 종

업원의 인적 서비스가 여행사의 이미지 형성과 여

행사 선택에 중요한 영향력을 가짐을 밝혔다. 또한 

항공 서비스에서 기내의 인적 서비스 품질이 항공

사를 선택하는데 결정적인 요인으로 간주 되고 있

다(김영택 2008). 

인적 서비스가 만족도 향상과 서비스 기업경영에 

중요한 요소로 부각됨에 따라 이를 평가하는 다양

한 연구가 진행되었다. 송성인과 유지원(2001)은 

인적 서비스의 차원을 응대성, 정보성, 능력성, 외

형성, 판매성의 5가지로 분류하였다. 반면에 송은

영과 표용태(2002)는 인적 서비스의 요인을 업무

능력, 신용성, 예의성, 유형성, 안정성 5개 요인으

로 제시하였다. 

서비스에서 접점 직원의 서비스 제공에 따라 서

비스 품질, 만족, 고객행동이 달라진다. 고객에게

는 접점에서 만나게 되는 종업원이 서비스 기업을 

대표하는 것으로 인식되고 서비스의 수준이나 품질

을 판단하는 중요한 단서가 된다. 특히 의료서비스

와 같이 인력이 핵심인 서비스에서는 만족을 결정

하는 결정적인 요소로 작용하고(김종호 외 2003), 

인적 서비스가 관계의 형성, 신뢰, 몰입 등에도 많

은 영향을 미친다.

2.2 만족

만족 연구에서 가장 주된 모델은 기대-불일치 패

러다임(expectation discrepancy paradigm)이

다. 기대-불일치 패러다임이란 개별거래에 대한 지

각된 성과(performance)를 기대(expectation)와 

비교함으로써 만족여부를 판단하는 것이다. Oliver 

(1980)는 만족을 기대 수준과 소비 경험의 불일치

라는 함수로 규정하고 성과가 기대와 같거나 초과

하면 만족하고 성과가 기대에 못 미치면 불만족이 

나타나게 된다고 하였다. 

지금까지 의료서비스에 관한 많은 선행연구에서

도 만족은 기대-불일치 패러다임을 기반으로 하였

다. John(1992)은 의료서비스에서의 만족과 불만

족은 의료서비스의 경험에서 얻은 기대와 기대불일

치의 지각 수준을 통해 환자가 판단한다고 보았으

며, Gilbert et al.(1992)도 이를 지지하였다. 국

내 의료서비스의 초기 연구 역시 만족의 개념을 의

사 및 간호사 또한 의학적 치료에 관한 태도로 보

았다. 의료서비스라는 특성상 만족은 서비스 이용

자의 경험과 기대치 간의 차이를 주관적으로 평가

하는 것이지만, 이는 의료 서비스의 품질을 평가하

는 기준으로도 간주된다(박재산 2002; 윤성준, 박

종원 2002).

일반 재화나 서비스 분야의 만족에 대한 연구와

는 달리 의료서비스에 대한 만족은 그 대상이 고비

용, 고위험 등과 같은 고유한 특성을 갖는다. 이러

한 이유로 기존 서비스의 연구모델을 의료서비스에 

적용 할 때도 유사한 결과가 나타나는가를 알아보

는 것은 의미가 있다(Kolodinsky 1995). 왜냐하

면 의료서비스는 신체와 생명이 직결되는 고관여 

서비스로 기술적으로 복잡할 뿐만 아니라, 대부분
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의 서비스 이용자가 의사의 판단에 의지하여 서비

스를 구매한다는 특성이 만족에 영향을 미치기 때

문이다(김미라, 이기춘 2004). 

2.3 후회와 분노

후회(regret)란 소비자가 행동을 취하거나 행동

을 취하지 않은 대상에 대한 슬픔이나 실망감으로 

정의한다(Landman 1987; Landman and Mannis 

1992). 마케팅 분야에서는 후회를 소비자가 자신

의 결정과는 다른 결과를 상상하고 비교하면서 

발생되는 감정(Kahneman and Miller 1986; 

Zeelenberg and Pieters 2004), 혹은 의사결정

이 이미 내려진 후 대안을 비교하는 경우에 야기되는 

감정으로 본다(이유재, 차문경 2005; Landman 

1987). 즉, 후회는 소비자가 현재의 결정에 만족

하지 않음을 의미하며 과거의 소비 이전 시점으로 

돌아가기를 원하는 감정이다. 그러므로 현재 상황

에 대한 불쾌감, 결정에 대한 자책 등이 복합되어 

있다. 이러한 후회는 선택하지 않은 대안의 성과가 

좋게 평가 될 때 더욱 쉽게 발생(이유재, 차문경 

2005)하며, 소비자가 구매에 대해 만족했어도 전

환을 유도하는 등 구매 후 행동에 긍정적 혹은 

부정적 영향을 미칠 수 있다(Inman, Dyer and 

Jia 1997; Oliver 1997; Taylor 1997; Tsiros 

and Mittal 2000).

다음으로 분노(anger)는 일상생활에서 자주 경

험하는 기본적인 정서의 하나로서 욕구 및 목표

한 행동이 좌절 됐을 때 발생하는 감정을 말한다

(Plutchik 1980). 특히 규범에 비추어 볼 때 부

당하거나 사건의 유발 원인이 외부행위에 있는 경

우, 고의적인 행동에 의해 문제가 유발되었다고 지

각할 경우 분노를 경험하게 된다(Averill 1982; 

Shaver, Schwartz, O ’Conner and kirson 1987). 

다시 말해 분노는 의도적으로 손해를 끼치게 했다

고 지각할 때, 그 대상인 외부 행위자를 대상으로 

느끼는 정서이다(Levine 1995). 이처럼 분노는 

외부인에 의해 의도적으로 발생한 좌절에 대한 감

정이기 때문에 보복을 하려는 심리를 유발한다. 

즉, 분노는 강렬한 감정으로 공격성향을 띠고 있으

며 분노대상과 직면해서 해결하고자 한다(Averill 

1982; Shaver et al. 1987). 따라서 분노를 경

험하게 되면 문제를 순차적으로 해결하기 보다는 공

격적으로 행동하고자 하는 성향을 보인다(Elsworth 

and Smith 1988). 

2.4 재이용 의도

재이용 의도(reuse intention)는 소비자가 만족 

또는 불만족을 경험한 후에 보이는 구매 후 행동으

로서 해당제품이나 서비스에 대해 계획된 미래 행

동을 의미한다(Engel, Blackwell, and Miniard 

1985). 그리고 서비스의 재이용 의도에 대한 결정

은 고객과 종업원간의 인적관계에 많은 영향을 받

는다(Parasuraman et al. 1988). 특히 의료서

비스의 경우에는 주치의처럼 의료서비스 제공자와

의 관계가 재이용 의도에 직접적인 영향을 미치는 

것으로 간주된다.

재이용 의도는 고객이 관계를 지속할 지의 여부

를 평가하는데 중요한 지표로 사용되고 있다. 즉, 

일련의 구매 후 행동 중에서도 재이용 의도는 소비

자들의 최종적인 판단을 직접적으로 반영할 뿐만 

아니라 미래의 구매행동에도 영향을 미친다는 점에

서 중요한 정보를 제공한다(박종원 외 2003). 

선행연구들은 서비스 분야에서 지속적인 수익창

출의 핵심 요소로 재이용 의도의 향상을 제시하고 

있다. 새로운 고객의 유치는 기존 고객에게 서비스

하는 것 보다 많은 비용이 소요되기 때문에 기존의 
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고객들과 장기적인 관계를 유지하면서 반복구매와 

교차판매를 유도하는 것이 더 효율적이라고 보았

다. 또한 장기적인 관계를 형성하는 것은 새로운 

거래자를 찾는데 투입되는 비용 및 학습 비용을 절

감할 뿐만 아니라 경험 효과를 제공하는 것을 들면서 

고정고객 확보의 중요성을 강조했다(Gundlach, 

Achrol and Mentzer 1995). 

2.5 부정적 구전의도

구전(word-of-mouth)이란 가족과 친구들에 의

해 개인적으로 긍정적 또는 부정적인 정보가 전달

되는 것을 말한다. 구전은 다른 어떠한 마케팅 커

뮤니케이션 매체보다 높은 신뢰성과 설득력을 가지

며, 긍정적인 내용보다 부정적인 내용이 훨씬 빠르

게 전달되는 경향이 있다. 즉, 부정적인 구전 정보

는 구매의도를 더 떨어뜨리며 긍정적인 구전정보 

보다 구매의도에 더 큰 영향을 미치며(Mahajan et 

al. 1984; Mizerski 1982), 이러한 부정적 구전

은 고객의 부정적인 느낌을 강화시킬 뿐만 아니라 

다른 사람들에게까지 부정적인 인상을 확대시키기 

때문에 기업에게 매우 치명적일 수 있다(Zeithmal 

et al. 2009). 따라서 기업은 긍정적인 구전의 확

산보다는 불만이 섞인 부정적인 구전 방지에 보다 

많은 주의와 역량을 집중해야 한다(이훈영 2008). 

특히 의료서비스를 제공하는 병원은 제조기업보다 

구전을 효과적으로 활용하여야 한다. 유형성의 제품

은 보거나 만지거나 혹은 사용함으로써 제품의 질을 

평가할 수 있다. 하지만 무형성의 의료서비스 품질

은 이를 직접 경험해 본 사람으로부터 들어보는 것

이 최선이 될 수 있다. 따라서 병원은 진료를 직접 

받아본 사람으로 하여금 본인이 경험한 진료서비스

에 대하여 부정적 구전을 방지하고, 긍정적인 구전

을 하도록 유도하고 것이 중요하다(이훈영 2008). 

Ⅲ. 연구가설

3.1 서비스스케이프, 인적 서비스와 만족과의 관계

서비스스케이프는 많은 연구에서 만족의 선행요

인으로 간주되어왔다. Cronin and Taylor(1992)

는 서비스스케이프에 관한 고객의 반응으로 서비스

에 대한 만족감이 높아짐을 입증했다. Wakefield 

and Blodegelt(1996)는 서비스스케이프를 좋게 

인식한 이용자의 경우, 서비스에 대한 만족의 수준

과 재이용 의도가 높다고 보았고, 김정희(2002)도 

점포의 물리적 환경요인이 품질지각뿐만 아니라 만

족에도 영향을 미친다고 하였다. 그리고 병원 이용

자를 대상으로 서현정(1992)의 연구에서도 진료수

준 및 서비스 우수성과 편의시설 및 외형을 만족의 

선행 변수로 보았다.

또한 선행연구를 통해 인적 서비스가 만족에 영

향을 미치는 요소임을 알 수 있다. 김영택(2008)

은 기내 인적 서비스품질과 만족과의 관계를 분석

한 연구에서 인적 서비스에 대한 요소가 만족에 영

향을 주는 것을 입증했고, 이상일(1994)의 연구에

서는 의사의 진료와 관련된 요인이 전반적 만족도

와 높은 상관관계를 나타냈다. 이처럼 서비스 제공

자는 고객의 만족을 유발하고 고객과의 장기적인 

관계를 증대시키기 위해서 고객이 무엇을 원하고, 

그들이 중요시하는 가치를 파악함으로써 만족을 실

현할 수 있다(Saxe and Weitz 1982). 

이처럼 서비스스케이프와 인적 서비스는 만족에 

영향력을 갖는다. 본 연구에서는 선행연구들을 좀 

더 확장함으로써 서비스스케이프의 수준과 인적 서

비스의 수준에 따라 만족에 차이가 있는지를 알아

보고자 한다. 김미라와 이기춘(2004)의 연구에 의

하면 인적인 측면의 만족수준이 시설적인 측면의 
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만족수준과 비교할 때 더 높은 것으로 나타났다. 

이는 치료/간호와 지원인력 서비스에 대한 만족수

준이 시설/환경 및 절차 서비스에 대한 만족의 수

준보다 높다고 보고한 선행연구와 일치한다. 이를 

종합하여 본 연구에서는 서비스스케이프의 수준과 

인적 서비스의 수준에 따른 만족의 차이에 대하여 

다음과 같이 가설을 설정하였다. 

가설 1; 서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 

수준에 따라 서비스 이용자의 만족에 유

의적인 차이가 있을 것이다.

가설 1-1: 높은 수준의 서비스스케이프와 높은 

수준의 인적 서비스일 경우에 서비스 

이용자의 만족이 가장 클 것이다.

가설 1-2: 낮은 수준의 서비스스케이프와 높은 

수준의 인적 서비스일 경우에 높은 수

준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 

인적 서비스일 경우보다 서비스 이용

자의 만족이 더 클 것이다.

3.2 서비스스케이프, 인적 서비스와 후회, 분노간의 

관계

서비스스케이프와 인적 서비스가 고객의 감정에 

영향을 미친다는 선행연구는 많이 수행 되어 왔다. 

먼저 Donovan and Rossiter(1982)는 매장의 

분위기적인 특징이 감정 또는 쇼핑행동에 미치는 

영향을 환경심리학의 관점에서 연구한 바 있다. 예

를 들어 호텔, 레스토랑, 은행, 소매점, 병원 등에

서 지각된 서비스스케이프는 점포 이미지를 형성

하고 서비스 이용자의 감정적 반응을 불러일으킴

으로써 구매의도에 영향을 미친다(Baker 1987; 

Kotler 1973). 

다음으로 인적 서비스에 관한 연구를 살펴보면 

서비스업은 특성상 제조업과는 다르게 서비스 제공

과정에서 인적 접촉이 발생하게 된다. 이런 인적 

접촉은 서비스 접점에서 서비스 제공자가 고객과 

대면을 통해서 이루어지며, 이 대면은 고객의 서비

스에 대한 평가와 같은 고객의 감정에 영향을 미친

다. 이런 이유로 고객의 감정을 긍정적으로 관리하

기 위해 종업원들을 어떻게 교육할 것인가에 대한 

연구들이 이루어지고 있다. 즉, 서비스 제공자가 

고객의 감정에 미치는 영향은 실증적인 연구에 의

해 지지되고 있다(김주연 외 2007).

또한, 노동집약적인 서비스의 특성상 유형재와는 

달리 서비스 전달 과정에서 이질성이 증대된다. 이

러한 이질성으로 인해 고객의 부정적 감정이 야기

될 수 있으며, 서비스의 실패는 기업이 원치 않은 

부정적인 결과를 초래한다. 고객의 부정적 반응을 

예로 들면 고객의 분노와 후회, 불만족 불평의도, 

사업 손상 의도, 고객이탈과 전환의도 등이 발생한

다(Bitner 1990).

본 연구에서는 서비스스케이프의 수준과 인적 서

비스의 수준에 따라 서비스 이용자의 부정적 감정

이 유의적인 차이가 있는지를 검증하고자 한다. 특

히 부정적 감정 중에서도 상이한 성격의 후회와 분

노를 설정함으로써 차별적인 영향을 알아보고자 한다. 

우선 후회는 소비자가 현재 소비 결과와 다른 선택

을 했을 경우 예상되는 결과를 비교 상상하여 자신의 

현재 결정에 대해 자책하는 감정이다(Zeelenberg 

and Pieters 2004). 즉, 후회는 부정적인 결과의 

원인을 외부에서 찾는 것이 아니라 스스로 결정한 

본인에게 있는 것으로 본다. 이러한 이유로 다른 

부정적인 감정과는 달리 만족과 구매 후 행동에 긍

정적인 영향을 미칠 수도 있는 이중적인 감정이다

(김은화, 전인수 2006). 

반면 분노는 욕구가 좌절되었을 때 또는 개인의 

욕구를 충족시키고자 했으나 목표지향적인 행동이 
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좌절되었을 경우 발생하는 주요 부정적 정서 중 하

나이다. 또한 분노는 나에게 손해를 끼친 외부 행

위자에 대해서 느끼는 정서이며, 그 외부인이 의도

적으로 손해를 끼쳤다고 간주한다(Levine 1995). 

즉 분노를 느끼는 사람은 사건에 대한 책임이 타인

에게 더 있다고 지각하는 경향이 있다. 

우선 후회는 서비스스케이프의 수준과 인적 서비

스의 수준이 둘 다 낮을 때 가장 클 것으로 보았다. 

이에 반해 후회와 분노는 서비스스케이프의 수준이 

높고 인적 서비스의 수준이 낮은 경우에 가장 클 

것으로 예상했다. 높은 수준의 서비스스케이프로 인

하여 서비스 이용자의 기대치가 높아진 상태에서 

낮은 수준의 인적 서비스를 경험하면 후회와 분노

가 더 클 것으로 보았기 때문이다. 앞에서 살펴본 

바와 서비스스케이프와 인적 서비스의 차별적인 영

향력으로 인하여, 인적 서비스의 수준만 낮은 경우

가 서비스스케이프의 수준만 낮은 경우보다 더 부

정적 감정을 증폭 시킬 것으로 보았다. 따라서 높은 

수준의 서비스스케이프에 낮은 수준의 인적 서비스

를 제공할 경우, 서비스 이용자의 후회와 분노가 더 

클 것으로 보았다. 또한 서비스스케이프의 수준은 

둘 다 낮은 경우가 인적 서비스의 수준만 높은 경

우보다 후회와 분노가 더 클 것으로 예상하였다. 이

를 종합하여 다음과 같은 가설을 설정 하였다. 

가설 2: 서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 

수준에 따라 서비스 이용자의 후회에 유

의적인 차이가 있을 것이다.

가설 2-1; 낮은 수준의 서비스스케이프와 낮은 

수준의 인적 서비스일 경우에 서비스 

이용자의 후회가 가장 클 것이다.

가설 2-2: 높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 

수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수

준의 서비스스케이프와 높은 수준의 

인적 서비스일 경우보다 서비스 이용

자의 후회가 더 클 것이다.

가설 2-3: 낮은 수준의 서비스스케이프와 낮은 

수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수

준의 서비스스케이프와 높은 수준의 

인적 서비스일 경우보다 서비스 이용

자의 후회가 더 클 것이다.

가설 3: 서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 

수준에 따라 서비스 이용자의 분노는 유

의적인 차이가 있을 것이다.

가설 3-1: 높은 수준의 서비스스케이프 와 낮은 

수준의 인적 서비스일 경우에 서비스 

이용자의 분노가 가장 클 것이다.

가설 3-2: 높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 

수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수

준의 서비스스케이프와 높은 수준의 

인적 서비스일 경우보다 서비스 이용

자의 분노가 더 클 것이다.

가설 3-3: 낮은 수준의 서비스스케이프와 낮은 

수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 

수준의 서비스스케이프와 높은 수준

의 인적 서비스일 경우보다 서비스 

이용자의 분노가 더 클 것이다.

3.3 만족, 후회, 분노와 재이용 의도와의 관계

만족과 재이용 의도의 관계에 관한 선행연구들을 

살펴보면 만족이 재이용 의도에 정의 영향을 미친

다는 것이 일반적인 견해이다. 이유재와 김우철

(1998)의 연구는 물리적 환경에서의 전반적인 만족

이 재방문의사에 유의한 영향을 미친다는 것을 밝혔

고, 한혜숙과 김영택(2009)의 연구에서는 인적 서

비스가 만족과 재구매 의도에 영향을 미친다고 보았
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다. 또한 Kotler(1997)는 만족의 결과로 우호적인 

구전과 재이용 의도가 발생한다고 하였다. 이러한 

기존 연구를 바탕으로 하여 만족을 재이용 의도의 

선행요인으로 보고 다음과 같은 가설을 설정하였다. 

가설 4; 만족은 재이용 의도에 정(+)의 영향을 

미칠 것이다.

선행연구에서 소비자의 감정은 만족뿐만 아니라 

구매 후 행동에도 영향을 미친다고 보았다. 후회가 

구매 후 행동인 반복 구매의도에 영향을 미치는 것

으로 나타났고, 만족과는 다른 변수로서 후회가 구

매 후 행동에 미치는 영향을 볼 필요가 있다고 주

장했다(김은화, 전인수 2006). 또한 분노 역시 부정

적 감정의 하나로서 후회와 유사한 영향을 미칠 것

으로 판단된다. 즉, 서비스 이용자가 의료기관에 대

한 후회와 분노 같은 부정적인 감정을 느끼게 되면 

새로운 서비스 제공자를 찾을 가능성이 높다. 따라

서 후회 또는 분노를 경험한 고객은 낮은 수준의 

재이용 의도를 갖고 있을 것으로 추론하고 아래의 

가설을 제시하였다.

가설 5: 후회는 재이용 의도에 부(-)의 영향을 

미칠 것이다.

가설 6; 분노는 재이용 의도에 부(-)의 영향을 

미칠 것이다.

3.4 만족, 후회, 분노와 부정적 구전의도와의 관계

만족은 긍정적 구전효과를 유발하는 강력한 요인

으로 작용하므로 최근 의료기관에서도 충성고객을 

창조하는 것이 중요하다(윤성욱 외 2006). 이와 

같은 맥락으로 의료기관에 대하여 만족하지 못하였

을 경우에는 부정적인 구전의도가 발생함을 유추할 

수 있다. 본 연구에서는 서비스이용자가 만족하지 

못한 상황에서의 부정적 구전의도에 초점을 맞추고 

있다. 왜냐하면 지각 된 위험이 높고 구전에 의지하

는 경향이 큰 의료서비스는 부정적 구전에 대하여 

대처하는 것이 중요하게 간주되기 때문이다. 이러한 

이론적 배경을 바탕으로 아래의 가설을 설정하였다.

가설 7; 만족은 부정적 구전의도에 부(-)의 영향

을 미칠 것이다. 

서비스를 이용한 고객이 감정적인 반응이 구전의

도의 선행요인으로 볼 수 있다. 그러므로 의료기관

에 대한 부정적인 감정 즉, 후회와 분노를 경험한 

서비스 이용자는 부정적 구전의도를 갖게 될 것이

다. 구전의도에 대한 연구에 의하면 기업에서 긍정

적인 체험을 한 고객은 평균 7명에게 이야기 하는 

반면 나쁜 체험을 한 고객은 평균 24명에게 이야

기 한다고 한다(Zeithmal et al. 2009). 이를 바

탕으로 하여 본 연구에서는 후회와 분노를 경험한 

서비스 이용자는 부정적 구전의도를 가질 것으로 

보고 다음의 가설을 설정하였다. 

가설 8; 후회는 부정적 구전의도에 정(+)의 영

향을 미칠 것이다. 

가설 9; 분노는 부정적 구전의도에 정(+)의 영

향을 미칠 것이다.

Ⅳ. 연구방법

4.1 실험 자극물 제작 

본 연구에서 제시한 가설을 검증하기 위한 방법
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으로 서비스스케이프와 인적 서비스의 상황을 비디

오 자극물로 제작을 하였다. 서비스스케이프는 환

자가 병원을 방문하여 보게 되는 대기실과 진료실

의 모습을 실제 병원에서 촬영하였고, 인적 서비스

는 두 명의 배우가 환자와 의사의 역할로 분해 진

료상황을 연기하였다. 

 4.1.1 자극물 수준 조작

이 연구에서 서비스스케이프와 인적 서비스를 높

은 수준과 낮은 수준으로 나누어 자극물 수준을 조

작하였다. 서비스스케이프는 환자가 병원을 방문하

여 접하는 대기실 모습(조명․대기의자․장식물․

책꽂이․냉난방 시설)과 진료실 모습(조명․의사의 

진료책상․책장․진료장비․진료용 침대․냉난방 시

설)을 환자의 병원 방문 후 접하는 순서에 맞게 대

기실 모습을 보여준 후 진료실의 모습을 보여주는 

순서대로 촬영되었다. 

높은 수준의 서비스스케이프는 밝은 조명, 편안

한 대기의자, 단정한 액자, 정돈된 책꽂이 및 테이

블, 천장 난방기를 갖춘 대기설의 모습과 컴퓨터 

및 밝은 조명, 장비가 구축된 의사 진료책상, 깨끗

한 의료침대, 정리된 책장을 갖춘 진료실의 모습으

로 구성되었다. 반면에, 낮은 수준의 서비스스케이

프에서는 대기실을 어두운 조명, 등받이 없는 대기

의자, 의자 구석에 쌓여있는 신문과 잡지, 오래된 

온풍기가 있는 모습으로, 진료실은 한자가 적힌 오

래된 액자, 낮은 소파, 종이가 널려있는 진료실의 

책상, 오래된 의료침대가 있는 모습으로 구성되었다.

인적 서비스에 관련된 자극물은 의사의 자문을 

토대로 환자가 의사에게 진료를 받는 상황(문진-청

진-신체검사-설명)으로 구성된 대본을 사용하여 진

행되었다. 인적 서비스를 측정하기 위해 작성된 대

본은 두 개의 수준에서 모두 동일한 내용(환자의 

증상, 의사의 질문, 신체검사, 검사결과)의 설명으

로 구성 되었다. 우선, 환자는 자신의 증상을 설명

하고, 청진을 받았으며, 자신의 증상의 원인에 대

해 질문했으며, 추가 검사에 대한 우려를 표현하였다. 

이 상황에서 의사의 대응을 두 가지 수준으로 나

누어서 구성되었다. 높은 수준의 인적 서비스에서

의 의사는 환자에 대한 응대에서 직접 눈을 맞추

고, 증상에 대해 공감하며, 청진(신체검사)에서 환

자가 불편하지 않도록 진행과정을 자세히 설명했

다. 그리고 환자의 증상 및 검사 결과에 대한 궁금

증을 적극적으로 설명해주며, 환자의 두려움을 줄

여주려는 노력을 기울였다. 반면에 낮은 수준의 인

적 서비스에서의 의사는 환자와의 응대에서 눈을 

맞추려고 하기보다는 컴퓨터에 진료내용을 입력하

는데 더 초점을 맞추었고, 증상에 대해 일반적인 

질문 및 신체검사 과정을 일방적으로 진행하였다. 

환자의 질문에 대해서는 원칙적인 답변 위주로 진

행되었다. 

4.1.2 사전 테스트 

조작된 4개의 실험 자극물(서비스스케이프 자극

물 2개, 인적 서비스 자극물 2개)에 대해 의료관

계자 및 일반인을 대상으로 사전테스트를 실시하였

다. 우선 실험 자극물이 제대로 조작되었는지를 알

아 보기위해 의사, 간호사, 병원 관계자 10명을 대

상으로 자극물 제시 후 인터뷰를 통하여 조작된 대

기실 및 진료실의 모습과 진료상황에 대한 의료전

문가의 의견을 수렴하였다. 인터뷰 결과 제시된 내

용을 추가적으로 동영상 자극물에 삽입하여 실험자

극물을 최종 확정하였다. 

그리고 확정된 동영상 자극물을 가지고 사전 테

스트를 진행하였다. 사전 테스트를 위해 대학 재학

생 20명을 대상으로 제작된 동영상 자극물에 대한 

선호여부를 조사하였다. 응답자들에게 2개의 서비

스스케이프 동영상물과 2개의 인적 서비스 동영상
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물 보여주고 조작의 수준(높음 vs 낮음)을 알아보

았다. 조사결과 사전에 높은 수준으로 제작한 서비

스케이프와 인적 서비스 동영상이 낮은 수준으로 

제작된 동영상물보다 더 높게 선호하는 것으로 나

타났다.

4.2 변수의 조작적 정의 및 측정

4.2.1 서비스스케이프  

의료서비스는 생명과 신체에 대한 고관여, 고위

험의 서비스로서 진료를 담당하는 의료진을 서비스 

이용자가 주관적으로 선택하는데 한계가 있다. 따

라서 본 연구에서는 서비스스케이프의 범위를 인적 

서비스 부분을 제외한 시설 및 진료환경에 초점을 

맞추었다. 즉, 서비스스케이프는 서비스이용자가 

체감하는 의료기관 내의 인위적인 시설에 관한 평

가로 정의하고 쾌적성, 심미성, 장비 최신성의 3

가지 요인으로 보았다. 쾌적성은 의료기관의 조

명, 분위기, 청결수준, 온도 등과 관련된 것이고 

심미성은 의료기관의 인테리어, 장식물, 분위기 

등과 관련된 것이며 장비 최신성은 의료장비의 최

신성 및 전문성과 관련된 내용이다. 본 연구에서는 

Bitner(1992), 이형룡 외(2003), 이유재와 김우

철(1998), 박종원 외(2003)의 연구를 바탕으로 

쾌적성, 심미성, 장비 최신성을 각각 2개의 항목으

로 구성하여, 전혀 그렇지 않다(1점)--매우 그렇다

(5점)의 5점 리커트 척도를 이용하여 측정하였다.

4.2.2 인적 서비스

인적 서비스는 서비스 제공자와 고객 간 서비스 

접점에서 발생하는 상호작용으로 보았다. Doney 

and Cannon(1997), 이두희와 구지은(2001), 윤

성욱 외(2006)의 연구를 바탕으로 인적 서비스는 

의료서비스 제공자가 갖춘 진료 전문성과 상호작용

성 2가지 요인으로 구성하였다. 진료 전문성은 의

사의 지식, 진료방식, 처방 경험 3개의 항목으로 

구성되며, 의견 제시, 답변 성실성, 의견 존중의 3

개의 항목으로 구성하여, 전혀 그렇지 않다(1점)--

매우 그렇다(5점)의 5점 리커트 척도를 이용하여 

측정하였다.  

4.2.3 만족

만족은 서비스 이용자가 의료서비스에 대해 느끼

는 만족의 정도를 말하는 것으로, 본 연구에서는 

Oliver(1980), 이형룡 외(2003), 김상우(2007) 

등의 연구를 바탕으로 만족을 서비스에 대한 만족, 

진료 및 치료에 대한 만족, 전반적 만족 3가지 항

목으로 구성되며, 전혀 그렇지 않다(1점)--매우 그

렇다(5점)의 5점 리커트 척도를 이용하여 측정하

였다.

4.2.4 후회

후회는 서비스 이용자가 서비스의 선택에 대해 

만족하지 않고 선택을 되돌리고자 하는 감정을 말

하는 것으로 본다. 본 연구는 Zeelenberg and 

Pieters(2004), 김성호 외(2009)의 연구를 바탕

으로 병원 선택에 대한 전반적 후회를 3개의 항목

으로 구성하여, 전혀 그렇지 않다(1점)--매우 그렇

다(5점)의 5점 리커트 척도를 이용하여 측정하였다.  

4.2.5 분노

분노는 서비스 이용자의 서비스 선택의 결과가 이

용자의 욕구를 충족시키지 못했을 때 발생되는 감정

으로 보았다. 본 연구에서는 Folger and Barson 

(1996), 김성호 외(2009) 연구를 바탕으로 병원 

및 서비스에 대한 분노의 수준을 3개 항목으로 구

성하여, 전혀 그렇지 않다(1점)--매우 그렇다(5점)

의 5점 리커트 척도를 이용하여 측정하였다. 
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4.2.6 재이용 의도

재이용 의도는 의료서비스 이용자가 서비스 이용 후 

의료기관과의 관계를 지속하고자 하는 의도로 보았

다. Zeithaml et al.(2009), 윤성욱 외(2006), 

김상우(2007)의 연구를 바탕으로 향후 재방문 가

능성, 지속 거래 가능성의 2가지 항목을 도출하여, 

전혀 그렇지 않다(1점)--매우 그렇다(5점)의 5점 

리커트 척도를 이용하여 측정하였다. 

4.2.7 부정적 구전의도

부정적 구전의도는 의료서비스를 경험한 서비스 

이용자가 자신의 부정적인 경험을 타인에게 전달하

고자하는 의도로 보았다. Zeelenberg and Pieters 

(2004), 김성호 외(2009) 연구를 바탕으로 병원

에 대한 불만 및 부정적 경험 표출의 2개 항목을 

도출하여, 전혀 그렇지 않다(1점)--매우 그렇다(5

점)의 5점 리커트 척도를 이용하여 측정하였다. 

4.3 실험 설계 및 표본

사전에 제작한 실험 자극물들을 실험변수의 수준

을 결합하여 최종 실험 설계를 하였다. 최종 실험

설계는 2(높은 수준의 서비스스케이프 vs 낮은 수

준의 서비스스케이프) × 2(높은 수준의 인적 서비

스 vs 낮은 수준의 인적 서비스)의 디자인을 사용

하여 최종 4개의 실험집단(between subject)인 동

영상 자극물을 구성하였다. 또한 동영상 자극물의 

결합 순서는 환자가 병원을 방문하여 접수-대기-진

료-진료종료의 과정을 거치는 것을 고려하여 실시

하였다. 즉, 최종 동영상은 환자가 병원에 들어서

서 먼저 서비스스케이프(대기실 및 진료실)을 접하

고 난 후 인적 서비스(진료)를 접하게 되는 과정 

순으로 구성되었다.   

본 실험은 서울 소재의 대학교 및 대학원에 재학 

중인 학생 203명을 대상으로 실시하였다. 회수된 

설문지의 가운데 불성실하게 응답한 45부를 제외

하고 총 158명의 유효한 표본이 최종분석에서 사

용되었다. 전체 응답자들은 4개의 동영상에 무작위

로 배정되었고, 각각의 실험 집단의 응답자들이 동

영상을 시청한 후 설문조사를 진행하였다. 응답자 

중 남성은 53.8%, 여성은 46.2%로 구성되었다.

Ⅴ. 실증분석

5.1 조작 확인

가설 검증 전, 서비스스케이프와 인적 서비스의 

수준(높음 vs 낮음, 2×2)에 대한 조작이 적절하

게 이루어졌는지를 확인하기 위하여 조작 확인

(manipulation check)을 실시하였다. 높은 수준

의 서비스스케이프 평균(M=3.85)이 낮은 수준의 

서비스스케이프의 평균(M=2.03)보다 높게 나타

났다(t=20.89, p<0.00). 또한 높은 수준의 인적 

서비스 평균(M=3.99)은 낮은 수준의 인적 서비

스 평균(M=1.88) 보다 높은 것으로 나타났다

(t=27.51, p<0.00). 이러한 결과들은 서비스스케

이프와 인적 서비스 수준이 의도한 대로 조작되었음

을 입증하는 것이다. 따라서 서비스스케이프와 인적 

서비스가 높고 낮은 상황에 따른 응답자의 반응을 

최종 분석에서 활용할 수 있는 근거를 가지게 된다. 

5.2 측정 변수들의 신뢰성 및 타당성 검증

본 연구에서는 구성개념 타당성 검증을 위해 주

성분 요인분석(principal component analysis)을 

실시했으며 요인의 추출은 고유값(eigen value) 
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변수 항목 요인1 요인2 Cronbach’s α

서비스스케이프

심미성1 0.92

0.95

장비최신성1 0.91

쾌적성1 0.91

심미성2 0.89

장비최신성2 0.87

쾌적성2 0.85

인적 서비스

상호작용성1 0.93

0.93

상호작용성2 0.92

상호작용성3 0.89

진료전문성1 0.85

진료전문성2 0.82

진료전문성3 0.77

아이겐값 4.80 4.52

설명 비율(%) 40.04 37.69

<표 1> 독립변수의 신뢰성 및 타당성 분석

1.0 이상을 기준으로 하였다. 그리고 요인회전 방

법으로는 요인들 간의 상호독립성을 유지하여 회전

하는 방법인 직각회전(varimax rotation)방식을 

채택하였다. 이를 통해 추출한 요인구조를 중심으

로 타당성 분석을 실시하여 검증하였다. 분석결과

는 <표 1>과 같이 나타났다. 독립변수에 대한 요인

의 고유값은 4.80과 4.52로 나와 허용치인 1.0을 

상회하고 있고, 분산에 의한 설명력의 정도에 있어

서도 총 설명 분산 비율은 77.73%로 나타났다. 

독립변수의 요인은 연구를 설계 한 바와 같이 2개 

요인으로 도출되었다. 신뢰성 분석은 Cronbach’s 

alpha 계수를 이용하였는데 각 개념 별 신뢰도를 

살펴보면 서비스스케이프는 0.95, 인적 서비스는 

0.93으로 나타났다. 이는 Nunnally and Bernstein 

(1994)가 제시한 기준인 0.7을 상회하고 있으며 

제거 항목은 발견되지 않았다.

종속변수에 대한 타당성과 신뢰성 분석 결과는 <표 

2>에 제시하였다. 요인별로 고유값은 3.11, 2.85, 

2.61, 2.48, 1.33으로 나와 모두 허용치인 1.0을 

상회하고 있고 분산에 의한 설명력의 정도에 있어

서도 5개 요인의 총 설명 분산비율이 95.24%로 

나타났다. 각 요인은 최초 계획했던 요인구조와 동

일하게 5개의 요인으로 나타났다. 신뢰성을 검증하

기 위하여 요인별로 Cronbach’s alpha 계수를 살

펴보면 분노는 0.97, 후회는 0.98, 만족은 0.98, 

부정적 구전은 0.90, 재이용 의도는 0.96으로 나

타났다. 이들 5개 요인은 Cronbach’s alpha 계수

가 모두 0.7을 상회하여서 제거 항목은 없었다.

5.3 가설 검증 

5.3.1 서비스스케이프, 인적 서비스에 따른 만족, 

후회, 분노

서비스스케이프 및 인적 서비스의 수준에 따라 
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변수 항목 요인1 요인2 요인3 요인4 요인5 Cronbach’s α

분노

분노1 0.80

0.97분노2 0.70

분노3 0.67

후회

후회1 0.69

0.98후회2 0.69

후회3 0.66

만족

만족1 0.66

0.98만족2 0.66

만족3 0.65

부정적

구전

부정적 구전1 0.90
0.90

부정적 구전2 0.70

재이용

의도

재이용 의도1 0.60
0.96

재이용 의도2 0.55

아이겐값 3.11 2.85 2.61 2.48 1.33

설명비율(%) 23.93 21.89 20.09 19.07 10.26

<표 2> 종속변수의 신뢰성 및 타당성 분석

서비스 이용자의 만족, 후회, 분노에 차이가 있을 

것이라고 제시한 가설을 확인하기 위해 분산분석

(ANOVA)을 사용하였다. 먼저 서비스스케이프의 

수준과 인적 서비스의 수준에 따라 만족이 유의한 

차이를 보였고 가설 1은 채택되었다(F=303.31, 

P=0.01, <표 3>참조). 세부내용을 살펴보면 먼저 

서비스스케이프 수준과 인적 서비스의 수준이 높은 

집단(video 1)에서 만족이(M=4.07) 가장 크게 

나타났다. 그러므로 가설 1-1은 지지 되었다. 또한 

서비스스케이프의 수준이 낮고 인적 서비스의 수준

이 높을 때(video 3)가 서비스스케이프의 수준이 

높고 인적 서비스의 수준이 낮을 경우(video 2)보

다 만족이 더 큰 것으로 볼 수 있다(M=3.78 vs 

M=1.41). 따라서 가설 1-2는 채택 되었다. 추가

적으로 서비스스케이프의 수준만 높고 인적 서비스

의 수준이 낮을 때와(video 3)와 서비스스케이프

와 인적 서비스의 수준이 둘 다 낮을 때(video 4)

를 비교해보면 전자가 만족이 더 작은 것으로 나타

났다(M=1.41 vs M=1.54). 즉, 이 경우가 4가

지 상황 중에서 만족이 가장 작음을 의미한다. 

서비스스케이프의 수준 및 인적 서비스의 수준별

로 후회에 대한 지각이 통계적으로 차이가 있는 것

으로 나타났다(F=200.16, P=0.00, <표 3>참조). 이에 

가설 2는 지지 되었다. 세부가설에 대해 살펴보면 우

선 높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 

서비스 일 경우(video 2), 후회가(M=4.0) 가장 크게 

나타났다. 이에 따라 가설 2-1은 채택되었다. 또한 

서비스스케이프의 수준이 낮고 인적 서비스의 수준

이 높을 때(video 3) 보다, 서비스스케이프의 수준

은 높고 인적 서비스의 수준이 낮은 경우(video 2)

가 후회의 지각이 더욱 크다는 것을 알 수 있다

(M=1.98 vs M=4.0). 즉 가설 2-2는 지지 되었다. 
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구분

video 1
(N=40)

video 2
(N=39)

video 3
(N=39)

video 4
(N=40)

F-값
유의
확률high level SS +

high level HS
high level SS +

low level HS
low level SS +
high level HS

low level SS +
low level HS

만족 4.07 1.41 3.78 1.54 303.31 0.00

후회 1.60 4.00 1.98 3.90 200.16 0.00

분노 1.40 4.27 1.56 3.58 227.79 0.00

* SS: 서비스스케이프(servicescapes), HS: 인적 서비스(human service)

<표 3> 서비스스케이프 및 인적 서비스의 수준에 따른 만족, 후회, 분노

또한 서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 수준

이 둘 다 낮은 경우(video 4)에는 낮은 수준의 서

비스스케이프와 높은 수준의 인적 서비스 일 경우

(video 3)보다 후회의 지각이 더 큰 것으로 나타났

다(M=3.90 vs M=1.98). 그러므로 가설 2-3은 채택 

되었다. 참고로 후회는 서비스스케이프와 인적 서

비스의 수준이 둘 다 높을 경우에(video 1) 후회가

(M=1.60) 가장 작게 인지되었다. 서비스스케이프의 

수준이 낮고 인적 서비스의 수준은 높은 경우

(video 3)의 후회(M= 1.98)가 두 번째로 작게 인지

됨을 알 수 있다.

분노에 따른 차이를 알아보기 위한 분석결과는 

P<0.00 수준에서 서비스스케이프의 수준과 인적 

서비스의 수준 별로 분노의 지각에 유의한 차이가 

있는 것으로 나타나 가설 3은 지지 되었다(F= 

227.79, P=0.00, <표 3>참조). 높은 수준의 서

비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우

(video 2)의 분노가(M=4.27) 가장 크게 지각됨

을 입증했다. 즉, 가설 3-1은 채택되었다. 그리고 

서비스스케이프의 수준이 높고 인적 서비스의 수준

은 낮을 때(video 2)가 서비스스케이프의 수준이 

낮고 인적 서비스의 수준이 높을 때(video 3) 보다 

분노의 지각이 더 큰 것을 알 수 있다(M=4.27 

vs M=1.56). 따라서 가설 3-2는 지지 되었다. 

또한 서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 수준

이 둘 다 낮은 경우(video 4)에는 낮은 수준의 서

비스스케이프와 높은 수준의 인적 서비스 일 경우

(video 3)보다 분노의 지각이 더 큰 것으로 나타

났다(M=3.58 vs M=1.56). 이에 따라 가설 

3-3은 채택 되었다. 이외에도 분노는 후회와 마찬

가지로 서비스스케이프와 인적 서비스의 수준이 

둘 다 높을 때(video 1)의 분노가(M=1.40) 가

장 작게 인지되었다. 서비스스케이프의 수준이 낮

고 인적 서비스의 수준은 높은 경우(video 3)가 

분노(M=1.56)의 인지가 두 번째로 작은 상황임

을 알 수 있다.

5.3.2 만족, 후회, 분노와 재이용 의도, 부정적 

구전의도 

다중선형 회귀분석(Regression Analysis)을 이

용해 만족, 후회, 분노가 재이용 의도 및 부정적 

구전의도에 영향을 미치는지에 대하여 알아보았다. 

우선 만족과 후회는 재이용 의도에 영향을 미치는 

것으로 나타났으나, 분노가 재이용 의도에 미치는 

영향은 통계적으로 유의하지 않았다. 회귀식은 유

의수준 p<0.05에서 통계적으로 유의미한 것으로 

나타났고 설명력은 87%이다(F=335.70, P=0.00, 

<표 4>참조). 독립변수 별로 살펴보면, 먼저 만족

은 재이용 의도에 정의 영향을 미치는 것으로 나타

나 가설 4는 지지 되었다. 다음으로 후회가 재이용 
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변수 R2 F
비 표준화 계수 표준화 계수

t-값 유의확률
B 표준오차 Beta

만족

0.87 335.70

0.51 0.07 0.56 6.99 0.00

후회 -0.31 0.08 -0.32 -3.73 0.00

분노 -0.07 0.06 -0.08 -1.03 0.30

<표 4> 만족, 후회, 분노와 재이용 의도

변수 R2 F
비 표준화 계수 표준화 계수

t-값 유의확률
B 표준오차 Beta

만족

0.63 87.73

-0.38 0.12 -0.41 -3.06 0.00

후회  0.07 0.14  0.07  0.51 0.61

분노  0.30 0.11  0.34  2.80 0.00

<표 5> 만족, 후회, 분노와 부정적 구전의도

의도에 부의 영향을 미친다는 것을 알 수 있으며, 가

설 5는 채택되었다. 반면 분노는 기각되어(p<0.05) 

재이용 의도에 부의 영향을 미칠 것이라는 가설 6

은 지지 되지 않았다. 다시 말해 만족은 재이용 의

도에 정의 영향을 미치고 후회는 재이용 의도에 부

의 영향력을 갖는다. 여기서 분노가 재이용 의도에 

미치는 영향(가설6)이 지지되지 않은 이유는 분노

가 현재 자신의 욕구를 충족시키지 못할 경우 발생

하는 감정으로 볼 수 있을 것이다. 즉 분노의 표출

이 미래의 활동보다는 현재에 상황에 대해 불만을 

표출하는 형태로 나타나기 때문에 향후 자신의 재

이용 여부에 직접적인 영향을 미치지 않은 것으로 

판단된다. 재이용 의도에 대한 각 요인의 영향력을 

알아보기 위해 표준화 계수의 절대 값을 비교해 본 

결과, 만족의(Beta=0.56) 영향력이 가장 크고 그 

다음은 후회(Beta=-0.32) 순임을 알 수 있다. 

검정 결과 만족과 분노는 부정적 구전의도에 영

향을 미치는 것으로 나타난 반면 후회는 재이용 의

도에 대하여 영향력을 갖지 않는 것으로 나타났다. 

회귀식은 P<0.05에서 유의하고 설명력은 63%이

다(F=87.73, p=0.00, <표 5>참조). 우선 만족

은 부정적 구전의도에 부의 영향을 미치는 것으로 

나와 가설 7을 채택 되었다. 분노 또한 부정적 구

전의도에 정의 영향을 미치는 것을 알 수 있으며, 

이에 따라 가설 9는 지지 되었다. 한편 후회가 부

정적 구전의도에 정의 영향을 미칠 것이라는 가설 

8은 통계적으로 유의하지 않은 것으로 나타났다

(p<0.05). 가설 8이 기각된 이유는 분노와 달리 

후회는 자신의 선택에 대한 결과가 부정적으로 나

타날 때 발생하는 감정으로 선택의 후회를 외부로 

표출하기 보다는 내부적으로 나타내는 특성을 가진

다. 즉 자산이 병원을 선택한 것에 대한 후회이므

로 외부적으로 자신의 후회를 표출하지 않기 때문

에 부정적 구전의도에 대한 영향력이 유의적이지 

않은 결과나 나왔다고 판단된다. 따라서 만족은 부

정적 구전의도에 부의 영향을 미치고, 분노는 부정

적 구전의도에 정의 영향을 미치는 것을 알 수 있

다. 표준화 계수를 바탕으로 만족(Beta=-0.41)과 

분노(Beta=0.34)의 순으로 부정적 구전에 영향

을 미친다는 것을 밝혔다. 



서비스스케이프와 인적 서비스가 고객 반응에 미치는 영향의 비교 - 의료 서비스를 중심으로 -

소비자학연구 제22권 제2호 2011년 6월 지우세요339

가설 내용 결과

가설 1
서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 수준에 따라 서비스 이용자의 만족에 유의적인 

차이가 있을 것이다.
채택

 가설 1-1
높은 수준의 서비스스케이프와 높은 수준의 인적 서비스일 경우에 서비스 이용자의 만족

이 가장 클 것이다.
채택

 가설 1-2
낮은 수준의 서비스스케이프와 높은 수준의 인적 서비스일 경우에 높은 수준의 서비스스

케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우보다 서비스 이용자의 만족이 더 클 것이다.
채택

가설 2
서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 수준에 따라 서비스 이용자의 후회에 유의적인 

차이가 있을 것이다.
채택

 가설 2-1
높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우에 서비스 이용자의 후회

가 가장 클 것이다.
채택

 가설 2-2
높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수준의 서비스스

케이프와 높은 수준의 인적 서비스일 경우보다 서비스 이용자의 후회가 더 클 것이다.
채택

 가설 2-3
낮은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수준의 서비스스

케이프와 높은 수준의 인적 서비스일 경우보다 서비스 이용자의 후회가 더 클 것이다.
채택

가설 3
서비스스케이프의 수준과 인적 서비스의 수준에 따라 서비스 이용자의 분노는 유의적인 

차이가 있을 것이다.
채택

 가설 3-1
높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우에 서비스 이용자의 분노

가 가장 클 것이다.
채택

 가설 3-2
높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수준의 서비스스

케이프와 높은 수준의 인적 서비스일 경우보다 서비스 이용자의 분노가 더 클 것이다.
채택

 가설 3-3
낮은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인적 서비스일 경우에 낮은 수준의 서비스스

케이프와 높은 수준의 인적 서비스일 경우보다 서비스 이용자의 분노가 더 클 것이다.
채택

가설 4 만족은 재이용의도에 정의 영향을 미칠 것이다. 채택

가설 5 후회는 재이용 의도에 부의 영향을 미칠 것이다. 채택

가설 6 분노는 재이용 의도에 부의 영향을 미칠 것이다. 기각

가설 7 만족은 부정적 구전의도에 부의 영향을 미칠 것이다. 채택

가설 8 후회는 부정적 구전의도에 정의 영향을 미칠 것이다. 기각

가설 9 분노는 부정적 구전의도에 정의 영향을 미칠 것이다. 채택

<표 6> 가설검증 결과

수집한 자료를 분석한 결과, 서비스스케이프 및 

인적 서비스의 수준에 따른 만족, 후회, 분노에 관

한 가설은 모두 채택 되었다. 만족, 후회와 재이용 

의도에 관한 가설 그리고 만족, 분노와 부정적 구

전 의도 간의 가설도 지지 되었다. 반면에 후회와 

재이용 의도에 관한 가설과 후회와 부정적 구전의

도에 대한 가설은 기각 되었다. 본 논문의 가설 검

증 결과를 정리하면 아래의 표와 같다(<표 6>참조).
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Ⅵ. 결론

6.1 연구의 요약 및 결론

의료서비스는 다른 서비스와 달리 전문적인 지식

을 가진 의료전문가가 서비스를 제공하기에 소비자

인 환자는 의료서비스 자체의 품질에 대해 평가하

기 어렵다. 그에 따라 환자는 의료서비스 자체가 

아닌 주변요소에 의해 서비스의 품질을 평가하고 

그에 대한 감정반응(만족, 후회, 분노) 및 행동의

도(재이용 및 부정적 구전의도)를 나타낼 수 있다. 

이에 본 연구에서는 의료서비스를 평가하는 두 가

지 요소를 서비스스케이프와 인적서비스로 각각 요

소의 수준의 결합에 따라 소비자가 느끼는 감정반

응과 행동의도를 살펴보았다. 

본 연구의 결과를 요약하면 다음과 같다. 

첫째, 서비스스케이프와 인적서비스의 수준에 따

라 서비스 이용자의 감정반응(만족, 후회, 분노)의 

차이가 있는 것으로 나타났다. 우선, 긍정적 감정

반응인 만족은 서비스스케이프와 인적서비스 수준

이 둘 다 높을 때(video 1) 가장 만족도가 높았

다. 반면에, 서비스스케이프와 인적서비스 중 하나

만 수준이 높은 경우에는 인적서비스만 높은 경우

(video 3)가 서비스스케이프만 높은 경우(video 

2)보다 더 만족이 크다. 이는 의료서비스에 대해 

소비자들이 두 요소가 모두 높지 않을 경우 인적서

비스가 만족을 결정하는데 더 큰 영향을 미치는 것

으로 볼 수 있다. 부정적 감정반응인 후회와 분노

는 높은 수준의 서비스스케이프와 낮은 수준의 인

적서비스의 경우(video 2) 가장 크게 나타났다. 

후회가 가장 크게 발생되는 것은 낮은 인적서비스

에 대한 실망감이 병원선택에 대한 실망감으로 발

생하였기 때문이라고 할 수 있다. 또한 분노가 가

장 큰 이유는 환자가 높은 수준의 서비스스케이프

를 접한 후 갖게 되는 기대감에 비해 낮은 인적서

비스를 접함으로써 기대에 대한 실망이 분노로 표

출된 것으로 볼 수 있다. 반면에, 낮은 수준의 서

비스스케이프를 경험하더라도 인적서비스의 수준이 

높으면 후회 및 분노가 감소되는 것을 알 수 있다. 

이는 만족과 마찬가지로 인적서비스가 후회와 분노

를 감소시키는데 중요한 역할을 한다는 것을 의미

한다. 

둘째, 서비스스케이프와 인적서비스의 수준에 따

라 형성된 감정반응(만족, 후회, 분노)은 행동의도

(재이용의도, 부정적 구전의도)에 차별적으로 영향

을 미치는 것으로 나타났다. 만족의 경우 재이용에

는 긍정적 영향을 미치는 반면 부정적 구전 의도에

는 부정적 영향을 미친다. 이는 만족이 고객의 행

위의도에 영향을 미치는 중요한 요인이 된다는 선

행연구와 일치하는 결과라고 할 수 있다(김미라, 

이기춘 2004). 후회는 재이용의도에는 부정적 영

향을 미치는 반면 부정적 구전의도에는 영향을 미

치지 않는다. 이는 의료서비스 선택의 결과를 자신

의 결정으로 보고 선택의 책임을 자신에게 돌리고

자 하는 것을 말한다. 즉 향후 자신의 잘못된 선택

을 반복하지 않으려는 목적에서 재이용에도에는 영

향을 미치나, 타인에게 자신의 선택이 잘못되었다

는 것을 알리고자 하는 행위인 구전의도가 나타나

지 않은 것을 의미한다. 이는 후회를 타인이 탓으

로 돌리지 않고 선택의 문제로 돌린다는 선행연구

를 뒷받침하는 결과라고 할 수 있다(Zeelenberg 

and Pieters 2004). 분노는 후회와 달리 부정적 

구전의도에만 영향을 미치고 있다. 분노는 자신의 

선택에 의해 발생된 결과가 아닌 타인이 자신에게 

의도적으로 손해를 끼친 것이라고 생각을 할 때 유

발된다. 의료서비스에 대한 분노한 소비자는 자신

이 분노한 내용을 타인에게 불평하고자하려는 의도
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를 갖게 되어 부정적 구전의도가 발생하는 것이다. 

이는 분노가 공격적이며 보복의 심리는 유발한다는 

선행연구와 유사한 결과를 나타내고 있다(Averill 

1982; Shaver et al. 1987).

6.2 연구의 시사점

6.2.1 학문적 시사점

본 연구는 의료서비스의 품질을 평가하는데 새롭

게 적용할 수 있는 조사방법과 의료서비스에서 관

심을 기울여야하는 감정변수들을 보여주고 있다. 

연구의 결과가 서비스 특히 의료서비스 분야에 제

공하는 학문적 시사점은 다음과 같다. 

첫째, 본 연구는 의료서비스의 품질에 대한 응답

자의 반응을 측정하기 위해 비디오 자극물이라는 

새로운 연구방법을 실행하였다. 기존에 Mattila et 

al.(2003)의 연구에서 호텔서비스에서의 서비스 접

점만족에 대한 연구에서 이용되었으나 본 연구에서

는 이 비디오 자극물을 국내 최초로 의료서비스 상

황에 도입하였다. 이 비디오 자극물 조사방법은 확장

된 서비스믹스의 3P(physical evidence, process, 

people)를 더 실질적으로 나타낼 수 있게 해준다

는 이점을 가진다. 이러한 이유로 비디오 자극물은 

향후 의료서비스 뿐만 아니라 서비스 관련연구들에

서 서비스 품질, 서비스 실패 회복과 관련된 연구 

등에서 실제 서비스와 유사한 환경을 제공함으로

써, 응답자가 서비스 제공과정에 더욱 몰입하게 만

드는 또 다른 방법을 제시하였다고 하겠다.

둘째, 의료서비스 연구에서 만족과 같은 인지적 

감정반응과 후회와 분노라는 부정적 감정반응을 동

시에 분석했다는데 의의가 있다. 기존의 많은 연구

에서 의료서비스가 고객의 만족과 신뢰에 미치는 

영향에는 많은 관심을 기울여 왔지만, 불만족 시 

발생되는 후회와 분노라는 감정에 대한 연구는 거

의 이루어지지 않았다. 따라서, 본 연구는 후회와 

분노가 발생되는 의료서비스 상황과 더불어 두 개

의 부정적 감정변수들이 재이용과 부정적 구전에 

미치는 영향에 대해서도 알아 봤다는 점에서 중요

한 의미를 갖는다. 

셋째, 의료서비스의 품질을 서비스스케이프와 인

적서비스를 통합적으로 보고 두 요소간의 수준에 

따라 차별적인 감정반응을 연구했다는 점에 주목할 

필요가 있다. 실제로 환자가 병원을 방문할 경우, 

서비스스케이프와 인적서비스를 동시에 접하게 된

다는 점을 반영하였다. 이에 본 연구는 두 개의 요

인을 별개로 보지 않고 결합하여, 하나의 통합된 

의료서비스로 보고 서비스품질에 대한 감정반응을 

실증적으로 분석했다는 점에서 시사점을 갖는다. 

6.2.2 실무적 시사점

본 연구는 최근 의료에 대한 높아진 관심으로 의

료기관의 의료서비스 마케팅을 실시할 경우 고려해

야 하는 몇 가지 시사점을 제공하고 있다. 첫째, 

인적서비스가 뒷받침되지 않은 서비스스케이프의 

강화는 오히려 고객의 부정적인 감정을 강화시킬 

수 있다. 실제로 많은 의료기관에서 의료서비스 차

별화를 위해 서비스스케이프 강화에 많은 초점을 

맞추고 있다. 그러나 높은 수준의 서비스스케이프

에 대한 기대감에 비해 인적서비스 수준이 그에 미

치지 못하는 경우 오히려 의료서비스에 대한 불만

이 발생하게 된다. 이는 병원 비사를 강화시킨다는 

목적으로 서비스스케이프에 무분별한 비용을 투자

하는 하는 것이 서비스제공자(병원)에게 있어 현명

한 방법이 아니라는 것을 말하는 것이다. 그러므로 

의료서비스의 차별화 마케팅이 성공적으로 실행되

기 위해서는 서비스스케이프의 강화뿐만 아니라 의

료진의 전문성 및 환자의 대한 배려와 같은 인적서

비스의 강화가 우선되어야 한다.
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둘째, 의료서비스는 서비스 분야 중에서도 특히 

구전 및 평판 의한 영향을 많이 받는 특성을 갖는

다. 일반적으로 긍정적 경험을 이야기하려는 의도

보다 부정적 경험을 이야기하려는 의도가 더 높다

는 점을 감안한다면, 부정적 구전이 발생하지 않도

록 관리하는 것이 무엇보다 중요하다. 본 연구 결

과에서 서비스스케이프 수준만 높을 경우 발생하는 

분노는 부정적 구전에 직접적인 영향을 미치는 것

으로 나타났다. 고객이 서비스에 대해 분노를 일으

킨다는 것은 서비스에 대한 불이익을 받았다고 인

식하는 것으로 고객의 분노 발생을 줄이는 것과 더

불어 분노를 해결할 수 있는 고객 불만 관리 방안

을 강화하는 것이 필요하다.  

6.3 연구의 한계 및 향후 연구방향

본 연구는 서비스스케이프와 인적서비스가 의료

서비스를 평가하는데 미치는 영향에 대해 조사를 

실시하였다. 이 연구를 통해 의료서비스의 두 요소

가 감정반응 및 행동의도에 차별적인 영향을 미치

고 있다는 것을 알아냈고, 이를 통해 의료기관이 

의료서비스 차별화와 관련된 제안을 제시하였다. 

그러나 본 연구의 결과는 다음과 같은 한계점을 가

지고 있고 이를 바탕으로 향후 연구의 방향을 제시

할 수 있을 것이다. 

첫째, 본 연구의 표본은 제한된 연령층인 대학생 

및 대학원생을 대상으로 추출되어 표본의 대표성에 

대해 한계를 가진다. 따라서 향후 연구에서는 실제 

의료서비스를 제공하는 현장에서 표본을 추출한다

면 더욱 의미 있는 연구가 이루어 질 수 있을 것이

다. 둘째, 본 연구는 시나리오 기법을 시나리오 기

법을 사용하여 자료를 수집하였기 때문에 소비자들

이 서비스를 이용 후 평가하는 결과적 품질을 측정

하는데 한계점을 가지고 있다. 향후 연구에서는 이

를 보완할 수 있는 연구방법이 필요할 것으로 보여 

진다. 셋째, 본 연구에서는 고객의 반응을 만족, 

후회, 분노로 나누고, 그중 고객이 불만족한 상황

에서 발생할 수 있는 부정적인 감정을 후회와 분노

로 보았다. 후회와 분노가 고객의 불만 표출 방법

에 따라 다르게 표출될 수 있다는 결과가 도출되었

다. 그러나 후회와 분노가 상황과 고객에 따라 다

른 방법으로 나타날 수도 있으며, 부정적 감정을 

표출하는 다른 감정들이 존재한다. 또한 서비스스

케이프와 인적서비스가 제공되는 의료서비스에 대

한 만족, 후회, 분노의 감정반응은 병원의 규모와 

진료과목의 종류에 따라서도 달라질 수 있다. 향후 

연구에서는 다양한 감정요소 뿐만 아니라 다양한 

진료과목별로 집단을 나누어 조사를 실시하는 것도 

의미가 있을 것이다. 이를 좀 더 살펴볼 필요가 있

을 것이다. 넷째, 본 연구에서는 서비스스케이프와 

인적서비스를 결합하여 의료서비스의 4개 유형의 

실험을 실시하여 고객의 감정반응을 조사하였다. 

그러나 서비스의 경우 서비스 제공자 이외에도 동

일한 서비스를 받는 타인에 의해서 영향을 받기도 

한다. 이런 측면에서 볼 때 의료서비스에서도 대기

시간 및 타인의 평가와 같은 요소들이 의료서비스

에 대한 감정반응에 추가적으로 영향을 미치는지를 

알아보는 연구도 가능할 것이다. 
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The Impacts of Servicescape and Human Service on Customer 

Responses - The Case of Healthcare Services -

Sungho Kim․Jiyoung Kim․Bokyeong Seo․Yoonjung Huh

ABSTRACT

This research has empirically examined the relative influence of two components of service 

quality - physical component (servicescape) and human component (human services) on customers' 

responses. This research has been carried out in the setting of healthcare services. Customers' 

responses included cognitive, emotional (satisfaction, regret, and anger), and behavioral responses 

(re-patronage intention and negative word-of-mouth intention). 

Servicescape is important in many services since it delivers physical cues (information) on 

the quality of a given service. Oftentimes, it is difficult to evaluate the quality of a service 

because of intangible nature of services and servicescape plays a role of providing tangible 

evidences by which to evaluate the service quality tangibly even before the actual experience 

of the services. 

In this study, in addition to servicescape, we considered the human service as another component 

of service quality in healthcare service industry. Human services includes service providers' 

care, concern, empathy, comfort, and so forth to the customers' problem. Human services are 

especially important in healthcare services since most customers in healthcare services are in 

miserable conditions, physically as well as mentally.

While some research has been carried out on physical component of service quality (servicescape), 

studies that examined the influence of human component of service quality (human services) 

are rare.
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This research was implemented using a combination of scenario method and survey questionnaire 

method. Scenario was a video that displayed both the servicescape of a clinic and the level of 

human services delivered to a patient. Videos were taken at an actual doctor's office of a large 

general hospital. The doctor and the patient were played by trained research assistants.

The current study employed a 2 (servicescape; good and bad) x 2 (human services; good and 

bad) between subject design. A sample of 203 students participated in this study. Respondents 

were randomly assigned to one of the four conditions. They were shown one of the four types of 

videos and asked to fill out the questionnaire. Questionnaires assessed respondents' responses 

in terms of satisfaction, regret, anger, re-patronage intention, and negative word-of-mouth intention. 

All measures were assessed by 5-point scale items. Questionnaires were self administered. 

Forty three questionnaires were found to be non-usable because of many missing and 

unsatisfactory responses. Consequently, these questionnaires were removed and the rest of 

158 surveys were finally analyzed in this research.

Findings showed that there are significant differences in respondents' satisfaction, regret, 

and anger depending on the level of servicescape and human services. Specifically, the study 

showed when both servicescape and human service were good, respondents demonstrated the 

highest level of satisfaction, as expected. However, when servicescape was good but the level 

of human services were low, respondents showed the highest level of both regret and anger. 

Actually, the levels of regret and anger were even higher than when both servicescaqpe and 

human services were bad.

This finding provides important implications for service providers. First, when servicescape 

was good but the human services were bad, respondents felt kinds of betrayal that consequently 

led to negative emotional responses such as regret and anger. Second, the condition of good 

servicescape and bad human services is waste of service firm's resources. Building good 

servicescape does not provide the desired return, only resulting in customers' regret and anger. 

Service providers should take all kinds of effort to prevent this by designing delivery of good 

human services. 

The current study also found that satisfaction, regret, and anger had differential effect on 

re-patronage intention and negative word-of-mouth intention. Specifically, the study has 

demonstrated that satisfaction forced by servicescape and human services had positive influence 

on re-patronage intention, but negative influence on negative WOM intention. However, on 

the contrary, regret and anger had negative influence on re-patronage intention, but positive 

influence on negative WOM intention. 
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The current study has made academic contribution in that it empirically investigated the 

relative importance of physical component (servicescape) and human component of service 

quality (human services). The study has also made methodological contribution by employing 

videos as part of scenario method, for the first time in domestic research. 

This research has raised issues on the importance of human services, particularly in healthcare 

services. Also it has suggested the need to consider servicescape and human services in an 

integrative manner. Finally, limitations of the research and directions of future research were 

suggested.

Key words: servicescape, human services, healthcare services, satisfaction, regret, anger
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