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서 론

연구의 필요성

여성의 중년기는 생리적으로 폐경이라는 발달과정을 겪게

될 뿐 아니라 폐경 전 년에 신체체계에 현저한 변화가 나1-2

타나 노화현상을 경험하게 되므로 건강관리 면에서 매우 중

요한 시기이다 폐경은 내부 및 외부로부터 오는(Park, 1995).

변화에 적응해야하는 부담감이 있고 골다공증 심맥관계 질환, ,

비뇨생식기의 다양한 문제를 초래할 뿐만 아니라 암이나 기

타 만성 질환에 이환되기 쉽다(Duffy, 1988).

폐경기 후 여성들은 성호르몬 생성과 뼈의 칼슘저장이 저

하되는 이유로 남성보다 여성에게서 보다 먼저 골다공증이

발생하게 되며 우리나라 여성의 경우 골다공(Seo et al., 1997)

증 비율이 남성에 비해 년마다 배씩 증가하는 것으로 나10 3

타났으며 세 이상의 인구에서 관절염 유병율이 로, 45 22.6%

나타났다 에서 세계 여러 나(Rowe, Jung & Lee, 1997). WHO

라의 건강관리 사업에서 중요 문제 중 하나로 선정한 바 있

는 요실금은 우리나라에서도 연구대상에 따른 차이는 있으나

의 연구에서는 이상이 요실금에 이환되었다고Kim(1997) 60%

보고하였다 또한 유방암은 한국 여성에서 위암다음으로 발생.

빈도가 높은 암으로(Korean Ministry of Health and Welfare,

약 년 전 한국여성의 유방암 발생빈도는 였으나2000) 10 9.3%

현재는 로 그 발생빈도가 계속 증가추세에 있다14% (Lee &

전통사회의 통념이 존재하고 새로운 가치체계가Lee, 2001).

정립되지 못한 신구 가치관이 공존하는 현실에서 중년여성들

은 스트레스를 경험하는데 과 이(Tomas, 1997) Kim Park(1992)

주부들을 대상으로 생활사건 스트레스 경험을 조사한 결과

세 군이 가장 스트레스 경험이 많은 것으로 나타났지만45-60

중년기의 여성들은 그들의 복합적인 역할로 인해 자신의 건

강관리에는 소홀하게 되어 남성보다 좀 더 많은 이환율을 나

타내어 건강상 위기의 시기를 맞게 된다(Duffy, 1988).

이와 같이 중년여성들의 건강요구 조사에 의하면 대상자들

이 가장 관심을 가지고 있는 문제는 자녀문제와 건강문제로

써 연구대상자의 가 건강유지를 위해 현재하고 있는 특, 55%

별한 활동은 없으며 희망하는 건강활동의 내용으로는 건강교

육과 운동이 필요하다고 하였다(Cha, 1994).

중년여성의 건강상태에 대한 개인적인 지각은 건강증진행위

의 중요한 동기적 요인으로 널리 보고되어 왔으며(Park,

은 대인관계 행위를 제외한 모든 건강증1995), Weitzel(1989)

진행위에 건강상태 지각이 영향을 끼친다고 하였다.

그리고 이들이 겪는 폐경관련증상은 입을 실룩거리거나 속

이 울렁거리며 안면홍조나 야간발한 건망증 불면증 우울증, , ,

등의 신체적 심리적 문제를 수반한다 이러, (Lee et al., 1997).

한 문제에 대처하기 위한 건강증진행위는 안녕수준 자아실현,

및 자기성취를 유지 증진시키기 위한 접근행위로 이에 영향,

을 주는 요인으로는 인구학적 변수 낮은 생활 스트레스와 예,

방적 건강증진에 대한 관심 과 같은(Pender & Pender, 1986)

인지지각 요인과 사회적지지 지각된 건강상태, (Duffy, 1988)

등이 관계가 있다 자기효능은 성취완성 대리경험 언어적 설. , ,
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득 정서적 신체적 각성 등으로부터 바람직한 행동을 유도하,

여 건강증진 행위에 영향을 주는 것으로 건강행위의 선택과

지속에 중요한 영향을 주는데 중년여성의 건(Bandura, 1982)

강교육 및 간호중재평가에도 널리 이용되는 변수이다(Park,

2003).

운동수행은 주관적 건강상태와 정 적인 상관이 있는 것으(+)

로 적절한 신체활동과 규칙적인 운동은 심폐기능(Kim, 2002)

의 향상 혈압의 개선 근력의 증가 관절유연성 강화 등 많은, , ,

유익한 운동효과가 알려져 있으며 여러 가지 호르몬 및 신경

전달 물질이 분비되어 인체의 항상성과 면역기능을 강화하고

질병의 위험을 감소시킴을 밝혀내었다(Lee, 2000).

그러므로 이러한 관점에서 중년여성의 갱년기 증상 골다공,

증 관절염 유방암 요실금 스트레스 등의 건강문제들에 대, , , ,

한 지금까지 여러 연구자들의 개별적인 중재연구가 많이 이

루어져 왔다(Choi, Sung & Hong, 1999; Choi & Suh, 1998;

하지만 지Cha & Park, 2001; Smith, Reddan & Smith, 1981).

속적인 건강증진행위이행을 위한 선행연구에서 검증된 각 질

환별 중재를 모두 개별적으로 실천하는 것은 현실적으로 어

렵다고 본다 연구에 한정되지 않고 일상생활속에서 접근가능.

할 때 연구의 기여도가 높아진다고 생각되는 바 이제는 실용

성의 측면에서 여러 가지 프로그램을 동시에 적용하는 통합

적인 프로그램의 개발을 통해 중년여성의 전반적 건강관리를

다루는 전략개발이 필요하다고 본다.

특히 최근 우리나라 노인인구 구성이 에서 로 증가7% 14%

하는 노령화 기간이 세계에서 가장 빠르게 진행될 것으로 예

측되고 있으며(Korea Institute for Health & Social Affairs,

특히 여성들의 평균연령이 세에 이르러2002) 80 (Korea

길어진 수명에 따른 여성들National Statistical Office, 2003)

의 질적 삶이 중요한 관심사가 되고 있다 인생의 전반에서.

후반으로 바뀌어 가는 전환점인 중년기는 노년으로의 접근을

나타내는 시기로 건강한 중년이 없이는 건강한 노년은 있을

수 없다.

이에 본 연구자들은 중년여성을 대상으로 건강증진을 위한

교육과 운동이 포함된 통합적 건강증진 프로그램을 개발하여

대부분의 중년여성에서 문제가 되고 있는 폐경관련 증상 골,

다공증 관절염 요실금 유방암 및 스트레스를 통합적으로 관, , ,

리할 수 있는 프로그램을 적용하고 그 효과를 검정하여 중년

기의 건강에 대한 위험요소를 감소시키고 건강유지 및 건강

잠재 능력을 향상시키는데 기여하고자 본 연구를 시도하였다.

연구의 목적

본 연구는 중년여성에게 중요한 건강문제인 골다공증 관절,

염 요실금 유방암 및 스트레스의 예방과 관리를 위한 건강, ,

교육과 운동이 포함된 통합적 건강증진 프로그램을 개발하여

이를 적용함으로써 중년여성의 지각된 건강상태 폐경관련 증,

상 건강증진행위 자기효능감에 미치는 효과를 규명하고자, ,

하였으며 구체적인 목적은 다음과 같다.

연구대상자의 일반적 특성 및 부인과적 특성을 파악한다.

통합적 건강증진 프로그램을 개발한다.

통합적 건강증진 프로그램이 중년여성의 지각된 건강상태,

폐경관련증상 건강증진행위 자기효능감에 미치는 효과를, ,

파악한다.

연구가설

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받

기 전보다 지각된 건강상태가 더 높을 것이다.

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받

기 전보다 폐경관련증상이 더 낮아졌을 것이다.

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받

기 전보다 자기효능감이 더 높을 것이다.

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받

기 전보다 건강증진행위가 더 높을 것이다.

연구 방법

연구설계

본 연구는 중년기 여성의 통합적 건강증진 프로그램을 개

발하여 이를 적용함으로써 중년여성의 지각된 건강상태 폐경,

관련증상 건강증진행위 자기효능감에 미치는 효과를 규명하, ,

기 위한 단일군 전후조사의 유사실험설계이다.

본 연구설계를 구체적으로 도식화해보면 과 같<Figure 1>

다.

Treatment pretest posttest

Experimental. G X O1 O2

O1 사전조사( ), O2 사후조사 통합적 건강증진 프로그램( ), X :

<Figure 1> Research design

연구대상

본 연구의 대상자는 비확률표출법인 편의표출법을 사용하여

부산시 구의 홈페이지 지역신문 유인물과 포스터를 통해K , ,

홍보하여 연구참여 희망자 명을 선정하였으며 주간의 프40 8
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로그램 운영기간 동안 회 이상 결석한 연구대상자는 제외하2

고 연구에 참여한 명을 최종 분석에 이용하였다 대상자 선30 .

정기준은 연령이 세 이상 세 미만이며 질문지의 응답1) 40 65 2)

이 가능하고 본 연구의 목적을 이해하고 연구를 수락한 자3)

로 하였다.

통합적 건강증진 프로그램의 구성

본 연구의 중년여성을 위한 통합적 건강증진 프로그램은

성취경험에 근거한 운동시행과 언어적 설득에 근거한 교육으

로 구성하였으며 교육을 통해 운동의 동기화가 되도록 고안

하였고 본 연구팀이 개발한 통합적 건강증진 프로그램을 주,

회 회에 시간 분씩교육 시간과 운동 분 주간 제1 , 1 1 40 ( 1 40 ), 8

공하였으며 구체적 내용은 다음과 같다.

교육

중년여성에게 특히 문제가 되는 중년여성의 건강관리 개요,

운동과 건강 골다공증 관절염 요실금 유방암의 예방과 관, , , ,

리 스트레스 관리와 총정리 순으로 구성하여 전문분야 간호,

학 교수가 분야별로 건강교육을 실시하였으며 강의내용이 포

함된 소책자를 배부하여 운동이행을 강화할 수 있게 동기화

하였고 주 회의 전화와 운동일지의 활용으로 지속적인 운동, 2

권장 및 운동평가를 받도록 하였다.

운동

운동프로그램의 이름은 몸은 싱싱하게 마음은 생생하게 유

지하라는 뜻에서 싱싱생생운동 이라 명명하였고 운동 프

로그램은 간호학을 전공한 운동전문가와 본 연구자들이 개발

하여 직접 지도하였으며 준비운동 본운동 정리운동의 순으, ,

로 구성되어 있다 운동 프로그램에 소요되는 시간은. 35 40

분으로 준비운동과 정리운동은 가벼운 걷기와 스트레칭이 포

함되게 하여 각각 분간씩 실시하였다5 (Ahn & Ban, 1995).

본 프로그램에 포함된 운동의 강도는 연구대상자의 안정시

의 평균 맥박수 회분 평균나이 세 최대 심박수 회72 / , 53 , 167 /

분 나이를 이용하였으며 운동시의 목표심박수는 최대(=220- ) (

심박수안정시의 심박수 운동강도 안정시 심박수로 산정하였- )× +

다 본 연구대상자가 중년여성임을 감안하(Ahn & Ban, 1995).

여 최대심박수의 정도를 유지할 수 있도록 하여 운60 75% ,

동시의 목표심박수는 분에 회 회가 되도록 구성하였1 129 140

다.

운동순서와 내용을 알기쉽게 그린 크기 장의 코팅지를A4 1

배부하여 각 가정의 냉장고에 부착하게 하여 주일에 회 이1 3

상 시행하도록 하였으며 적절한 운동강도의 유지를 위하여

운동 시에는 등에 땀이 날 정도가 됨을 대상자들에게 주지시

켰고 이를 위해 개인별 운동 강도에 따라 아래 운동순서의,

내용 중 팔위로 뻗어 뜀뛰기 팔 뻗어 교차하기 허리 좌우로, , /

흔들기 골반 앞뒤로 내밀기 운동의 각 단계별 횟수에 차이, /

를 둘 수 있게 하였다.

본 운동의 내용을 개괄하면 요실금 예방을 위한 골반저 근

육훈련 운동 과 유방암 예방을 위한 양팔 옆(Seo et al., 1997)

으로 뻗어 손바닥 위아래로 뒤집기를 반복하는 상지의 임파/

순환 촉진 운동 선 자세에서 체중을 앞발에 싣(Yeom, 2003),

고 무릎을 굴곡시키는 아킬레스 건 신전과 같은 체중부하를

통한 골다공증 예방을 위한 운동을 포함하였고 위로 뻗어 뜀,

뛰기 팔 뻗어 교차하기 허리 좌우로 흔들기 골반 앞뒤로, , / , /

내밀기 운동 등을 통하여 적절한 운동강도가 유지되게 하였

다.

연구도구

지각된 건강상태

건강상태 지각은 이 사용한 문항 도구 중 현Speake(1989) 3

재의 전반적인 건강상태를 매우 좋음 점에서 매우 나쁨‘ (1 ) ’ (5

점 의 점 척도로 평가하여 자료분석시 평가점수가 높을수록)‘ 5

건강상태지각이 좋은 것으로 해석할 수 있도록 역산하였다.

폐경관련증상

폐경관련증상은 이 선행 폐경증상도구를 기반으Park(1995)

로 개발한 것으로 중년후기여성의 생물학적 특성은 신체증상

으로 묶어진 문항에 대한 평가로서 각 증상에 대해 증상없18 ‘

음의 점에서 증상이 아주 심함의 점의 단계로 평가한 점’ 0 ‘ ’ 5 6

수로 최고 점에서 최저 점으로 점수가 높을수록 폐경신체90 0

증상이 많은 것을 의미한다 본 연구에서 도구의 신뢰도.

값은 였다Cronbach alpha .94 .

건강증진 행위

중년여성의 건강증진 행위는 이 중년여성의 건강Park(1995)

관리에 대한 문헌과 의 도Pender Health Promoting life Profile

구를 바탕으로 개발한 것으로 측정내용은 자아실현 건강책임, ,

영양 운동 대인관계 스트레스 조절의 개영역으로 구성된, , , 6

문항으로 이루어졌으며 개발당시 명의 판정집단에게 내43 10

용타당성을 검정받았다 이 도구는 점 척도를 이용한. 5 Likert

로 총점범위는 최소 점에서 최고 점으로 점수가 높scale 43 215

을수록 건강증진행위의 실천정도가 높은 것을 의미하며 본

연구에서 값은 였다Cronbach alpha .96 .

자기효능 측정도구

자기효능감 측정도구는 이 자기효능감을 측정한Park(1995)
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선행도구와 중년후기 여성의 건강관리에 대한 문헌을 근거로

개발한 문항의 도구로 각 문항에 대한 자신감의 정도를12

점 범위로 자가평가하였고 점수가 높을수록 자기효능이0-100

높음을 의미하며 본 연구에서 값은 였다Cronbach alpha .89 .

자료수집기간 및 방법

본 연구의 기간은 년 월부터 일부터 년 월2003 7 1 2003 8 31

일까지 광역시 구도시근교농촌지역에 거주하는 세에서P K ( ) 40

세의 중년여성을 대상으로 모자보건 특화사업의 일환으로64

중년여성 건강관리 강좌를 수강하러온 대상자 중 프로그램에

참여한 대상자에게 연구자가 직접 인터뷰를 통하여 사전 사

후조사를 실시하였다.

자료분석방법

자료분석은 를 이용하여 전산통계 처리하였으며 각SPSS/PC

분석방법은 다음과 같다.

대상자의 일반적 특성은 백분율 및 평균과 표준편차를 구

하였다.

도구의 신뢰도를 검정하기 위하여 계수를Cronbach's alpha

구하였다.

통합적 건강증진 프로그램을 제공하기 전과 후의 지각된

건강상태 폐경관련 증상 건강증진행위와 자기효능감은, ,

로 분석하였다paired t-test .

연구 결과

대상자의 특성1.

연구 대상자의 일반적 특성

연구 대상자의 평균연령은 세였으며 세가53.0±4.91 40-49

세가 였다 비만도의 전체평균은 으로 정33.3%, 50-65 66.7% . 23

상이었으며 그 중 미만정상이 로 가장 많았고18.5-25 ( ) 76.7%

이상고도비만은 없었다 학력은 고졸이 로 가장 많30 ( ) . 46.7%

았으며 중졸 초졸 대졸 의 순으로 나타났33.3%, 16.7%, 3.3%

다 참석자들은 모두 기혼자였고 그 중 사별 를 제외한. 10%

는 배우자와 함께 생활하고 있었으며 이혼과 별거는 없는90%

것으로 나타났다 종교는 불교가 로 가장 많았고 직업이. 76.6%

없는 경우 가 있는 경우 보다 많았다 가족의 총(63.3%) (36.7%) .

월수입은 만원이하가 만원 미만이 로100-200 36.7%, 100 30%

만원 이하가 전체의 를 차지하는 것으로 나타났다200 66.7% .

Table 1 General Characteristics of Subjects (N=30)〈 〉

Characteristics Division N %

Age(years) 40-49
50-65

10
20

33.3
66.7

BMI(Kg/m2) 18.5
18.5-25
25-30

1
23
6

3.3
76.7
20

Education Elementary
Junior
High school
College

5
10
14
1

16.7
33.3
46.7
3.3

Marital status Married
Widowed

27
3

90
10

Religion None
Buddhist
Protestant
Roman Catholic

4
23
2
1

13.3
76.7
6.7
3.3

Occupation Yes
No

19
11

63.3
36.7

Monthly family income
(1,000won)

1,000
1,000-1,990
2,000-2,990

3,000

9
11
5
5

30.0
36.7
16.7
16.7

Subjective health status Healthy
Moderate
No healthy

5
12
13

16.7
40.0
43.4

대상자가 지각하는 건강상태는 건강하지 않음이 로 가43.4%

장 많았다 Table 1 .

연구 대상자의 부인과적 특성

연구대상자의 월경상태는 월경중인 여성이 폐경한33.3%,

여성이 로 대상자의 분의 정도가 폐경상태였고 월경66.7% 3 2

주기는 규칙적인 경우가 로 나타났다 본 프로그램의 과83.3% .

정 중 유방암 강의 시간에 거수방법을 통해서 조사해 본 결

과 한 달에 한 번씩 규칙적인 유방자가검진을 실시하는 사람

은 아무도 없었다 난소절제술을 받은 경우가 자궁수술. 10%,

을 받은 경험이 있는 대상자가 였으며 골절경험이 있는6.7%

경우는 로 나타났다 호르몬치료는 받은 적이 없는 경우13.3% .

가 로 대체로 호르몬 치료를 받은 경험이 없었으며90.0%

명은 받은 치료가 호르몬 치료인지 아닌지를 잘 모르6.7%(2 )

겠다고 답하여 자신의 건강관리를 위한 자세가 아직은 소극

적인 경우도 있었다 성생활에 대한 만족도는 가 보통이. 60%

라고 답하였고 만족하는 경우는 로 나타났다16.7% <Table 2>.

통합적 건강증진프로그램 적용효과2.



박 형 숙조 규 영 외․

140 여성건강간호학회지 년 월10(2), 2004 6

Table 2 Gynecological Characteristics of Subjects〈 〉

(N=30)

Characteristics Division N %

Mens. status Premenopause
Postmenopause

10
20

33.3
66.7

Mens cycles* Regular
Irregular

25
5

83.3
16.7

Ooophorectomy Yes
No

3
27

10.0
90.0

Hysterectomy Yes
No

2
28

6.7
93.3

Fracture Yes
No

4
26

13.3
86.7

Hormone theraphy Yes
No

3
27

10.0
90.0

Sexual life Satisfactory
Moderate
Insatisfactory

5
18
7

16.7
60.0
23.3

* Menstrual cycles: if case of postmenopause, it means past
menstrual cycle

통합적 건강증진프로그램효과는 과 같다Table 3 .

본 프로그램에서의 건강상태지각은 사전조사의 평균 및 표

준 편차가 점에서 사후조사 점으로 비교적2.72±0.74 3.08±0.81

건강한 편이라고 생각하는 것으로 나타났다 자신이 지각하는.

주관적 건강상태는 좋아졌으나 유의수준 에서 통계적으로.05

유의한 차이는 없었다 따라서 통합적 건강(t=-1.737, p=.095). ‘

증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받기 전보다 지각된

건강상태가 더 높을 것이다는 기각되었다’ (p=.095).

폐경관련증상은 본 프로그램 실행 전 점 사후32.8±19.84 ,

점으로서 폐경관련증상이 사후에 더 적어졌으나 통26.6±16.93

계적으로 유의하지는 않았다 따라서 통합적(t=1.809, p=.083).

건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받기 전보다 폐

경관련증상이 더 낮아졌을 것이다는 기각되었다’ (p=.083).

자기효능감은 사전 점이었던 것이 사후에는812.0±220.3

점으로 자기효능감이 증가되었고 통계적으로도 유909.6±196.3

의하였다 따라서 통합적 건강증진프로그램(t=-2.317, p=.029).

을 제공받은 중년여성은 제공받기 전보다 자기효능감이 더

높을 것이다는 지지되었다’ (p=.029).

건강증진행위는 본 프로그램 실행 전에는 점144.2±27.17 ,

사후에는 점으로 건강증진행위의 실천정도가 더159.4±26.53

높아졌으며 통계적으로도 유의하였다 따라(t=-3.019, p=.006).

서 통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받기

전보다 건강증진행위가 더 높을 것이다는 지지되었다’

(p=.006).

논 의

본 연구는 중년기 여성의 통합적 건강증진 프로그램을 개

발하여 이를 적용함으로써 중년여성의 지각된 건강상태 폐경,

관련증상 건강증진행위 자기효능감에 미치는 효과를 규명하, ,

기 위하여 시도되었다.

연구대상자의 가 비만도가 정상으로 나왔고 이상의76.7% 30

고도비만은 없었다 이는 프로그램 참여대상자들이 거주하고.

있는 강서구가 도시근교의 농촌지역이라는 생활환경의 영향으

로 활동량이 비교적 많은 데서 기인하는 것으로 생각된다 하.

지만 과체중은 전체 대상자의 로서 이들은 정상에서 비만20%

으로의 중간단계에 있는 만큼 본 프로그램에 속한 비만과도

연관성이 있는 중년여성의 중요한 건강문제인 골다공증 유방,

암 스트레스 관리와 지속적인 싱싱 생생운동을 통해 정상체,

중관리를 위해 노력하여야 할 것으로 생각된다.

기존의 자기효능증진 프로그램들은 대부분 환자를 대상으로

실시한 것으로써 은 류마티스 관절염 환자의 자조Kim(1994)

집단 활동과 자기효능성 증진법을 이용한 수중 운동프로그램

이 는 본태성 고혈압 환자를 대상으로 프, Lee(1994) slide/tape

로그램과 전화 이 은 경추손상환자coach program , Hwang(1995)

를 대상으로 가정방문을 통한 언어적 설VTR tape program,

득을 내용으로 한 효능기대 증진프로그램이 당뇨병 환자를,

대상으로 한 의 연구에서는 자기조절교육프로그램이Gu(1996)

그리고 은 백혈병 환자를 대상으로Oh, Lee, Tae &Um(1997)

슬라이드테이프 프로그램 전화 희망을 보존/ , coach program, ,

양성하는 프로그램이 자기효능과 건강증진행위가 증진되었음

을 보고하였다.

Table 3 Differences of Subjective health status, self efficacy and health promotion＜ ＞

Division
Pretest Posttest Pre-Post differences

Mean±SD Mean±SD t p

Subjective health status 2.82± 0.74 3.08±0.81 -1.737 .095

Menopause-related symptoms 32.8± 19.8 26.6±16.93 1.809 .083

Self Efficacy 812.0±220.3 909.6±196.34 -2.317 .029*

Health promotion behavior 144.2±271.2 159.4±26.53 -3.019 .006**

*p< .05 **p< .01
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한편 정상인을 대상으로 한 는 폐경관리를 위해Song(1998)

자기효능 증진자원인 대리경험과 성취완성에 입각하여 제작된

비디오 교육프로그램과 언어적 설득을 이용한 개인 전화상담

으로 교육을 하고 자기효능과 폐경관리가 증진되었음을 보고

하였다 본 연구의 프로그램은 지역사회의 건강한 중년여성.

집단을 대상으로 교육 집단활동 운동실시를 내용으로 주간, , 8

지속적으로 시행하여 효과를 검증하였다는 점에서 다른 연구

와 구별되며 앞으로 지역사회 중심의 건강증진프로그램의 모

델이 될 수 있을 것으로 사료된다.

또한 의 주 동안 언어적 설득에 근거한 교육 성Cha(1998) 6 ,

취경험에 근거한 운동실시와 건강일지 작성 대리경험에 근거,

한 그룹토의 등을 통해 자기효능을 증진시키는 건강증진 프

로그램 투입 후 자기효능과 건강증진행위가 유의하게 증진되

었다 이는 본 연구결과와 일치하는 것으로 중년여성을 위한.

건강증진 프로그램의 효과를 확인할 수 있었다.

본 연구에서 프로그램 실시기간이 주로 연장된 것은 이전8

의 프로그램 종료 후의 평가결과 교육내용의 강화(Cha, 1998)

와 운동실시를 통한 성취경험의 강화를 위해 기간을 연장할

필요성이 제시되었기 때문이다 프로그램 모집과 집행에서 호.

응과 참여도가 매우 높았는데 이는 대상자의 탈락율을 낮추

기 위해 대상자 모집시 주 모두 참석할 것과 회 이상 결석8 2

자는 탈락시킨다는 내용을 구두로 약속받았으며 각 프로그램

실시 전날 대상자 전원에게 전화로 출석여부를 점검한 결과

로 사료된다.

본 프로그램의 과정 중 유방암 강의시간에 거수방법을 통

해서 조사해 본 결과 한 달에 한 번씩 규칙적인 유방자가검

진을 실시하는 사람은 아무도 없었다 토의식 질문을 통해서.

폐경상태에서는 유방암이 안 생기는 것으로 잘 못 알고 규칙

적인 유방자가검진을 하지 않는 경우들이 있었는데 연구대상

자의 분의 가 폐경 여성인 본 프로그램의 대상자들은 폐경3 2

여성에서도 유방암의 관리와 예방이 중요함을 인식하고 정확

한 지식을 습득하여야 하는 것으로 나타났다.

프로그램의 내용에서는 대부분의 자기효능증진을 위한 프로

그램의 효과검증연구에서 성취경험 언어적 설득 대리경험이, ,

실제적인 자기효능 증진법임이 검증되었으며 본 연구에서도

성취경험과 언어적 설득과 대리경험을 사용하였고 대상자 모

집과정에서 친분관계가 있는 대상자가 집단으로 참여하는 경

향으로 집단간의 확산가능성이 있어 대조군을 두지 않았으며

건강증진행위에 영향을 미칠 수 있는 여러 변수들을 통제하

지 못한 점이 연구의 제한점이라 할 수 있다.

결 론

본 연구는 중년기 여성의 통합적 건강증진프로그램을 개발

하여 이를 적용함으로써 중년여성의 지각된 건강상태 폐경관,

련증상 건강증진행위 자기효능감에 미치는 효과를 규명하기, ,

위해 단일군 전후 설계의 유사실험연구로 설계되었다.

자료수집기간은 년 월 일부터 년 월 일까지2003 7 1 2003 8 31

사전 사후를 실시하였으며 중년여성의 통합적 건강증진프로

그램은 자기효능감을 증진시키는 자원 중 대리경험 및 언어

적 설득으로 구성하였으며 동영상 을 제작하여 배포하cd ROM

였으며 주일에 회는 본 연구자와 함께 운동을 분간하였1 1 40

으며 집에서 회 주 더 할 수 있도록 소책자를 배부하였다2 /1 .

자료분석은 을 이용하여 대상자의 일SPSS 10.0WIN program

반적 특성은 빈도와 백분율을 중년기 여성의 통합운동프로그

램 전 후의 지각된 건강상태 폐경관련증상 자기 효능감 건, , ,

강증진행위는 로 분석하였다paired t-test .

본 연구의 결과는 다음과 같다.

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받‘

기 전보다 지각된 건강상태가 더 높을 것이다는 기각되었’

다(p=.095).

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받‘

기 전보다 폐경관련증상이 더 낮아졌을 것이다는 기각되’

었다(p=.083).

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받‘

기 전보다 자기효능감이 더 높을 것이다는 지지되었다’

(p=.029).

통합적 건강증진프로그램을 제공받은 중년여성은 제공받‘

기 전보다 건강증진행위가 더 높을 것이다는 지지되었다’

(p=.006).

제언

본 연구는 유사실험연구로 결과를 확대해석하는 데는 제

한이 있으므로 연구대상자를 증가시켜 추후 비교실험 연

구와 반복 연구를 통해 통합적 건강증진프로그램의 효과

를 강화시켜야 한다.

본 연구결과를 바탕으로 지역사회를 중심으로 중년여성의

건강증진을 위한 통합적 건강증진프로그램을 홍보 실시함,

으로써 대 국민복지 향상을 도모할 수 있을 것이다.

References

Ahn, B. C., & Ban, G. B. (1995). Exercise & Health.
Taegeun Publishing Co., Seoul. 50-56.

Bandura, A. A. (1982). Self-efficacy mechanism in human
agency. American Psychologist, 37, 122-147.



박 형 숙조 규 영 외․

142 여성건강간호학회지 년 월10(2), 2004 6

Cha, S. H., & Park, K. S. (2001). A Study on the Effect of
Inhalation Method using Bergamot Essential Oil on Stress
in Middle-Aged Women. A Collection of Learned Papers
of Jung-Ang, 5(2), 117-124.

Cha, Y. N., Kim, G. J., Im, H. K., Jang, H. S., & Han, H. S.
(1998). The Development of Health Promotion Programs
for Middle Aged Women. Journal of Korean community,
8(1) 5-20.

Cha, Y. N., Kim, G. J., Im, H. K., Jang, H. S., Han, H. S.,
Jung, Y. H. (1994). A Study on Menopausal Symptoms
and Health Needs Among Middle Aged Women. Journal
of Korean Nursing, 33(4), 70-82.

Choi, K. O., & Suh, Y. O. (1998). The Effects of Education
on Breast Self-Examination Practices. Journal of Korean
Academy of Nursing, 28(3), 718-728.

Choi, Y. H., Sung, M. S., & Hong, J. Y. (1999). The
Comparison of the Effectiveness of Pelvic Floor Muscle
Exercise and Biofeedback Treatment for Stress
Incontinence in Korean Women. Journal of Korean
Academy of Nursing, 29(1), 34-47.

Duffy, M. E. (1988). Determinants of health promotion in
midlife women. Nursing Research, 37(6), 358-362.

Gu, M. O. (1996). The effect of a Self Regulation Education
Program for the Promotion & Maintenance of Self Care
Behavior in the Chronically ill patients-for Diabetes
Patients. Journal of Korean Academy of Nursing, 26(2).
413-427

Han, S. H., & Park, J. M. (2002). The Development of
Integrative Exercise Program for the Elderly. Journal of
Academy of Adult Nursing, 14(3), 418-427.

Hwang, O. N. (1995). The Study on the Development of an
Efficacy Expectation Promoting Program and it's effect for
Patients with Cervical Spinal Cord Injuries. Yonsei
University, Doctoral Dissertation.

Kim, J. I. (1994). An Effect of Aquatic Exercise Program with
Self-help Group Activities and Strategies for Promoting
Self-efficacy on Pain, Physiological Parameters and Quality
of Life in Patients having Rhematoid Arthritis. Seoul
National University Doctoral Dissertation.

Kim, M. S. (1997). A Study on Morbidity of Urinary
Incontinence of Adult Women. Symposium of Urinary
Incontinence of Older Women, The 2nd. Ewha Womans
University.

Kim, N. J. (2002). A Study on Correlations among
Menopausal Symptoms, Exercise Performance and
Subjective Health Conditions of Middle-aged Women.
Journal of Academy of Health Education and Promotion.
19(1), 133-146.

Kim, Y. H., & Park H. S. (1992). Stressful Life Events and
Somatic Symptoms of Urban Women. Journal of Nursing
Academy, 22(4), 569-588.

Korea National Statistical Office (2003). 'A Result Output of a
Life Table in 2003'.

Korean Ministry of Health & Welfare. (2000). Cancer Registry
and Statistics in 2000.

Lee, K. E., Park, Y. J., Byun, S. J., Yoo, E. K., Lee, M. .L.,
Lee, Y. S., Lee, H. K., Chung, E. S., Cho, O. S., Choi,
E. S., & Han, H. S. (1997). Women Health Nursing,
Seoul: Hyunmoonsa

Lee, S. J. (2000). An Application Effect of Rhythmic
Movement program for the Health Promotion in the
Elderly. Journal of Korean Academy of Nursing, 30(3),
776-790.

Lee, Y. H. (1994). A study of the effect of an Efficacy
Expectation Promoting Program on Self-Efficacy and
Self-care. Yonsei University, Doctoral Dissertation.

Lee, Y. H., & Lee, E. H. (2001). Predicting factors of Breast
Self-Examination Among Middle aged women. Journal of
Academy of Adult Nursing, 13(4). 551-559.

Oh, P. J., Lee, E. O. Tae, Y. S., & Um, D. C. (1997).
Effects of a program to Promote Self-Efficacy and Hope
on the Self-Care Behaviors and the Quality of Life in
Patients with Leukemia. Journal of Korean Academy of
Nursing, 27(3), 627-638.

Park, J. S. (1995). A Model for Health Promoting Behaviors
in Late Middle-Aged Women. A Doctoral Thesis, Seoul
National University.

Pender, N. J., & Pender, A. R. (1986). Attitudes, Subjective
Norms and Intentions to Engage in Health Behaviors.
Nursing Research, 35(1), 15-18.

Rowe, S. M., Jung, S. T., & Lee. J. Y. (1997). Epidemiology
of Osteoporosis in Korea. Osteoporo Int, 7(Suppl, 3),
s88-s90.

Seo, M. J., Lee, J. H., Kim, Y. S., Lee, H. R., Park, C. J.,
Yoo, S. J., Park, O. J., & Choi, C. J. (1997). Adult
Nursing(the last volume). 1738-1739. Sumun Publishing
Co., Seoul.

Smith, E. L. Jr., Reddan, W., & Smith, P. E. (1981). Physical
Activity and Calcium Mordalities for Bone Mineral
Increase in Aged Woman. Med. Sci. Sports Exerc., 13,
60-64.

Song, A. R. (1998). Development and Educational Program for
the management of Menopause and it's Effect. Journal of
Korean Academy of Nursing, 28(2), 280-290.

Speake, D. L., Cowart, M. E., & Pellet, K. (1989). Health
perception &lifestyles of the elderly. Research in Nursing
& Health, 12, 93-100.

Tomas, S. P. (1997). Distressing aspects of women's roles,
vicarious stress, and health consequences. Issues in Mental
Health Nursing, 18(6), 539-557.

Yeom, C. H. (2003). Let's treat on Lymph Edema. Gunja
Publishing. Seoul.



중년여성의 통합적 건강증진 프로그램 적용의 효과

여성건강간호학회지 년 월10(2), 2004 6 143

The Effect of an Integrated Health-Promotion Program in
Middle-Aged Women

Park, Hyoung-Sook1) Cho, Gyoo-Yeong2) Park, Kyung-Yeon3)
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Purpose: The purpose of this study was to test the effect of an integrated health promotion program in
middle-aged women. M ethod: The research design was a quasi experimental, one-group pretest-posttest design.
Data was collected from July 1st to August 31st, 2003. One group consisted of 30 subjects. The instruments used
for the study were the Self Efficacy Scale and the Health Promotion Behavior Scale developed by Park(1995),
Subjective health status developed Speake(1989) and menopause-related symptoms developed by Park(1995). The
data was analyzed using the SPSS WIN 10.0 program. In order to compare the effects of the pre-post synthesized
health promotion program, the ed t-test was employed. Result: There was not a significant increase in subjective
health status after the integrated health promotion program, nor was there a significant decrease in
menopause-related symptoms after the synthesized health promotion program. There was a significant increase in
self efficacy after the integrated health promotion program(p=.029), and there was also a significant increase in
health promotion behavior after the integrated health promotion program(p=.006). Conclusions: Through an 8
week education program for health promotion, self efficacy and health promotion behavior were effectively
changed in middle-aged women.
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