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서 론

연구의 필요성1.

유방암은 세계 여성들에게 가장 흔한 암으로서 여성의

에서 발생하며 이 중 는 유방암으로 사망하게 된다31% , 19%

그러나 유방암은 다른 암에 비해 조기(Jemal et al., 2006).

진단이 가능할 뿐 아니라 초기에 발견할 경우 다양한 치료

방법을 적용할 수 있기 때문에 치료성과가 높고 여성들의

생존기간을 더욱 연장할 수 있다 최근 한국의 유방암 년. 5
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Purpose:The study was done to examine the effects of cognition-behavior integrated breast cancer prevention educa-

tion, in which a breast model with interchangeable noduleswas utilized, on the self-competency of nursing students in

performing breast cancer education. Methods: A nonequivalent control group non-synchronized design was used. A

traditional lecture interventionwas provided for 49 3rd year college of nursing students (control group) while the integrated

breast cancer prevention education was given to 47 3rd year students in the same college one year later (experimental

group). The integrated breast cancer prevention education was developed by the research team to strengthen the

competency of cognitive and behavioral components in education onbreast cancer.Results:Effects of the intervention

were found to be significant through all study variables: knowledgeabout breast cancer (t=7.79, p<.001), breast cancer

risk awareness (t=2.05, p<.05), self-competency of breast self-exam (t=8.27, p<.001), and intention to teach breast

self-exam (t=3.87, p<.001).Conclusion:The integrated breast cancer prevention education was useful to improve not

only knowledge about breast cancer but competency in performing breast examination for nursing studentswhoacquired

technical skills from various simulation nodules. As the program helped the students to be prepared as confident

educators, future application of the module is recommended for academic curricula.
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생존율을 살펴보면 년의 에서1996~2000 83.2% 2001-2005

년에는 로 향상된 것으로 나타났다87.3% (National Cancer

이는 유방암 치료의 발전Information Center, NCIC, 2008).

뿐 아니라 그동안 시행되어 온 국가암정복사업과 암예방 홍

보사업 등을 통한 조기발견의 효과라고 할 수 있다 이 같은.

보고를 고려할 때 유방암 환자의 생존율과 삶의 질을 향상

시키기 위해서는 유방암 예방과 조기발견의 전략이 무엇보

다 중요하다고 본다.

한국의 유방암 발생 건수는 년의 건에서1999 43,428 2005

년에는 건으로 나 급격히 증가하여 여성암의65,044 49.7% 1

위를 차지하고 있다 연령대 별 발생률을 살펴(NCIC, 2008).

보면 대 여성에서 가장 많이 발생하지만 대 여성이40 30

대 여성도 를 차지하는 것으로 나타나 서양과19.2%, 20 3%

비교할 때 젊은 연령층 유방암 환자가 상대적으로 많은 편

이다 이에 보건복지부는 우리나라의(Kang & Jeon, 2007).

표준이 될 수 있는 유방암 검진 권고안을 년에 전문학2001

회와 공동으로 개발하여 여성들에게 유방자가검진과 유방

촬영술의 시행 간격을 제안하고 있다(NCIC, 2009).

유방암의 조기발견을 위한 가장 효과적인 방법은 유방자

가검진을 하면서 정기적으로 병원을 방문하여 전문가에 의

한 유방검진을 받고 유방촬영술을 받는 것이지만 현재 국내

여성들의 전문의 검진율은 로 낮은 편이다32.8% (Han &

의료급여 수급자이거나 건강보험금 납입액Chung, 2006).

이 하위 에 해당되면서 세 이상의 여성에게 국가가 제50% 40

공하는 무료 유방촬영술의 수진율을 포함하더라도 병원방

문을 통한 조기검진의 기회는 제한적인 형편이다 따라서.

여성 스스로가 정확한 유방자가검진방법을 습득하여 매달

유방자가검진을 규칙적으로 수행하는 일차적 전략이 무엇

보다 중요하다 그러나 우리나라 여(Shapiro & Clark, 1995).

성들의 유방자가검진 실천율은 에 그치고23~38% (Han &

매달 규칙적Chung, 2006; Lee, Lee, Shin, & Song, 2004),

으로 유방자가검진을 실천하는 여성은 에 지나지 않16.7%

는다 특히 우리나라 여성의 유방암 발(Hur & Park, 2004).

생연령은 점차 낮아지고 있지만 연령이 낮은 여성일수록 어

떠한 유방검진도 수행하지 않는 결과를 고려할 때(Han &

이러한 현황이 반영된 유방암 예방교육 전략Chung, 2006),

이 구축되어야 할 필요성이 절실하다.

지금까지 유방암 조기발견을 위한 하나의 방법으로 유방

자가검진 이행률을 높이기 위한 다양한 노력들이 시도되어

왔다 시청각 자료를 이용한 홍보 및 교육 유방모형을 이용. ,

한 중재(Suh, 2003; Thomas, Stamler, Lafreniere, & Dela-

뿐 아니라 최근에는 대상자들의 건강행위의 특hunt, 2002)

성 단계를 고려한 중재(Hur et al. 와 배우자들까지 부, 2009)

인의 유방암 건강에 관심을 유도하는 중재를 시행함으로써

유방암 예방교육의 효과를(Park, Song, Hur, & Kim, 2009)

확인하는 연구들이 진행되었다 그러나 이러한 교육은 일.

반인들을 대상으로 시행한 것이며 일반인들을 교육해야 하,

는 보건의료인 또는 예비 보건의료인들이 유방암 예방과 조

기검진에 대해 얼마나 전문적인 지식과 숙련된 기술을 갖추

고 있는가에 대해서는 관심을 기울이지 않았다고 본다.

간호사는 유방자가검진의 가장 효율적인 교육자이며 지

지자로서 병원 뿐 아니라 지역사회 주민을 위해 차적 교육1

자의 역할을 수행하는 우선적 위치에 있다 이들이 간호학생.

시절에 받은 교육은 암 예방을 위한 역할을 인식하고 수행

하는 데에 지대한 영향을 미친다(Kyrkjebo & Hage, 2005).̸

따라서 간호교육자는 학생들에게 현장에서 활용될 수 있는

정확한 지식을 제공하고 이들이 대상자의 건강관리 및 문제

를 해결할 수 있도록 훈련시켜야 한다(McAllister, Moyle, &

그러나 유방암 교육효과와 관련된 기존 연구Iselin, 2006).

들에서는 암예방 교육자인 간호학생의 교육과 훈련 방법에

대한 근거를 찾기 힘들다 최근 과. Park, Hur, Park Song

의 연구에서는 간호학생을 대상으로 지식만을 제공(2007)

하는 교육의 한계를 벗어나 유방모형을 활용하여 이상결절

을 찾아내는 것을 확인하는 행위중심적 유방자가검진 교육

을 시도함으로써 간호학생들의 자기효능감이 향상된 결과

를 확인한 바 있다 그러나 이 교육방법은 이상결절이 고정.

된 모형을 이용하였기 때문에 학생들이 기억에 의해 고정된

위치의 결절을 찾아낸다는 제한이 있어 실제로 접할 수 있

는 다양한 이상결절의 사례들을 찾아내고 대처할 수 있는

능력을 갖도록 하는 데에는 한계가 있다.

선행연구에서도 간호사들이 유방자가검진 교육을 하지

않은 이유가 자신의 교육 능력이나 정확한 기술과 지식이

부족하기 때문인 것으로 나타났다(Kim, 2003; Soyer, Cice-

이 같은 결과는 간호사 뿐 아니라klioglu, & Ceber, 2007).

간호학생들에게 유방암에 대한 지식 뿐 아니라 유방자가검

진에 대한 정확한 기술을 습득하도록 통합된 교육을 제공해

야 할 필요성을 뒷받침하고 있다 그러므로 건강교육자 역.

할 수행을 위해서는 우선 인지적 과정을 통해 필요한 전문

적 지식을 갖추어야 하며 이를 건강행위로 유도하기 위해서

는 구체적인 기술 습득을 통한 자신감을 갖도록 하는 것이

필요하다 따라서 유방자가검진과 같은 건강행위를 증진시.

키기 위해서는 인지적 중재와 행동적 중재가 통합된 교육전
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략이 주효할 것으로 생각한다.

이에 본 연구에서는 유방암 예방 및 조기발견에 필요한

인지적 전략과 함께 결절교체용 모형을 이용하여 유방자가

검진 기술을 습득하기 위한 행동적 전략을 통합하여 이를

간호학생에게 적용하여 유방암 예방 및 조기발견을 위한 교

육의 효과를 검정하고자 한다.

연구목적 및 가설2.

본 연구는 간호학과 학생을 대상으로 결절교체 유방모형

을 이용한 인지 행동 통합 유방암 예방교육의 효과를 확인·

하기 위한 목적으로 시도되었다 연구가설은 다음과 같다. .

가설 1. 결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방암 지식수준이 높을 것이다.

가설 2. 결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방암 위험인식이 높을 것이다.

가설 3. 결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방자가검진의 자기효능감이 높

을 것이다.

가설 4. 결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방자가검진 교육의도가 높을 것

이다.

연구방법

연구설계1.

본 연구는 간호학생을 대상으로 유방암 예방과 조기검진

에 대한 통합적 교육의 효과를 확인하는 비동등성 대조군

전후 시차설계의 유사 실험연구이다.

연구대상2.

연구대상은 중재효과 변수인 교육 이외의 외생변수 영향

을 최소화하기 위하여 동일한 교육과정과 전공 이수학점을

갖춘 일개 간호대학의 학년을 연구대상으로 선정하였다3 .

또한 연구대상이 동일 대학이므로 교육효과가 확산되는 것

을 막고 동질성이 확보된 연구대상자를 최대한 포함시키기

위하여 대조군은 학년도 학년 명 실험군은 학2008 3 49 , 2009

년도 학년 명이 편의추출되어 최종 연구대상자에 포함3 47

되었다 본 연구에 참여한 대상자는 모두 여학생으로서 실.

험군 명 대조군은 명이었으나 각 군에서 한 명씩 사후48 , 50

조사 시 개인사정으로 참여하지 못하여 최종분석에서 제외

되었다.

인지 행동 통합 유방암 예방교육 프로그램 개발3. ·

교육 프로그램 개발의 구성틀1)

유방암 예방교육은 유방암 위험요인과 조기발견 행위에

대한 정확한 지식과 함께 구체적인 건강행위를 유도할 수

있는 행위적 전략이 통합되었을 때 효과를 거둘 수 있다 특.

히 유방자가검진의 경우 정확한 방법을 습득하도록 하는 교

육이 유방자가검진 행위를 증진시킨다는 결과는 이미 알려

진 사실이다 따라서 현장에서(Agars & McMurray, 1993).

필요한 보건교육 프로그램은 인지 중심의 교육 뿐 아니라

실질적인 기술 습득이 가능한 행동적 전략이 결합되어야 하

며 특히 유방의 이상 몽우리를 직접 발견하는 정확한 기술,

습득의 확인과정을 반드시 포함하여야 한다 이에 본 연구.

의 교육개발 기본구성 틀은 등 이 지역주민을 대Hur (2009)

상으로 유방암 예방교육을 개발할 때 사용한 기틀을 활용하

여 과 같이 구성하였다 즉 정확한 지식을 전달하Figure 1 . ,

기 위한 인지적 전략 구축과 함께 다양한 상황을 연출할 수

있는 교체모형을 활용하여 정확한 기술 습득을 위한 행위적

전략을 통합하여 암 예방 교육자로서의 능력을 함양할 수

있도록 하였다.

인지 행동 통합 유방암 예방교육 프로그램 내용2) ·

결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방암 예·

방교육은 크게 인지적 영역과 행동적 영역으로 구성되어 있

다 인지적 영역은 유방암과 유방암 검진행위에 대한 정확.

한 지식을 제공하는 것을 목표로 유방암 위험요인 유방암,

증상 및 징후 유방암 예후와 치료방법이 주요 내용으로 구,

성되어 있다 행동적 영역은 유방자가검진 기술의 정확한.

습득을 통해 자신감을 획득하는 것을 목표로 하며 유방자가

검진 행위 시범 소그룹 구성을 통한 다양한 이상결절 사례,

확인 그리고 동료 및 교수자의 즉각적 피이드백 과정으로,

구성되어 있다 총 운영 시간은 분으로 인지적 영역의 교. 65

육은 전체가 동시에 운영되었고 소규모 실습은 명씩 소그, 7
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룹을 구성하여 교육자와 훈련된 조교가 각각 운영하였다

교육의 항목별 구체적인 내용을 제시하면 다음(Table 1).

과 같다.

유방암 위험요인(1)

유방암 위험요인으로 선행연구에서 제시된 인구학적

요인 호르몬 요인 신체적 요인 비만관련 요인 생활양식, , , ,

관련 요인별로 연구결과에서 제시된 유방암 상대위험도

또는 교차비를 근거로 설명하였다 위험요인에 대한 경각.

심과 이해도를 증가시키기 위하여 막대그래프를 이용하여

비교위험도를 시각적으로 느낄 수 있도록 제시하여 설명

하였다.

유방암 증상 징후(2) ·

유방암 관련 증상 징후는 피부변화 유두의 변화 분비· , ,

물 유방위치 및 크기변화 등과 관련된 내용을 실제 사례의,

사진을 제시하여 현실감을 경험하도록 하였다 또한 유방.

암 병기에 따라 증상 징후의 정도가 심해지는 정도를 느낄·

수 있도록 유방암 병기별 관련 사례사진을 활용하였다.

발견시기에 따른 예후(3)

유방암 발견시기가 치료예후와 환자의 삶의 질에 얼마나

큰 영향을 미치는가를 간접적으로 경험하도록 유방암 조기

발견 실제 사례와 함께 말기에 유방암을 발견한 사례를 활

용하였는데 유방암 환자가 치료과정에서 실제로 경험한 내

용을 수필형식으로 쓴 글을 나레이션하여 들려주었다 또.

한 유방암 발견 당시 이상 몽우리의 크기가 예후에 미치는

영향과 암 병기와의 관계를 설명하였다 이상 몽우리를 직.

접 만져 크기를 느껴볼 수 있도록 만들어진 암 자각목걸이

를 직접 만져보도록 하여 조기발견 시 몽우리 크기의 중요

성 및 규칙적 유방자가검진을 통해 미세한 이상 몽우리 구

분도 가능하다는 인지적 강화를 제공하였다.

유방암 치료방법(4)

유방암 치료방법으로 활용되고 있는 맘모토미 유방절제,

술 화학요법 방사선치료에 대한 교육을 제공하였다 특히, , .

맘모토미는 시술과정에 대해 사진을 이용하여 설명하였고,

유방절제술은 절제된 유방 사진과 재건수술을 시행한 사진

을 제시하여 암 환자의 삶의 질과 연관시켜 설명하였다.

유방자가검진행위 시범(5)

유방자가검진 단계별로 그림을 통해 일차적으로 설명

한 다음 교육자용 유방모형(Group BSE Model, Health

을 이용하여 단계별로 시범을 시Edco, WRS Groups. Ltd)

행하였다.

소그룹별 실습 및 즉각적 피이드백(6)

각 명으로 소그룹을 구성하고7 Interchangeable Nodules

BSE Model 을 이용하여(Health Edco, WRS Groups. Ltd)

실습을 수행하였다 각 구성원이 분 이내에 이상 결절의. 3~5

위치와 크기를 찾아내어 미리 나누어 준 유방 모형이 그려,

진 종이에 찾아낸 결절의 위치와 크기를 표시하게 하였다.

이때 다른 구성원들은 유방자가검진 기술의 정확도를 관찰

하여 검진이 끝난 다음 교육자와 함께 서로 피이드백하게

Cognition-Behavior Integrated
Breast Cancer Prevention Education

Cognition

- Knowledge ↑
- Risk awareness ↑
- Self-competency of BSE↑
- Intention of BSE education↑

- Risk factors
- Signs & symptoms
- Prognosis
- Treatment

Behavior

- Demonstration of breast self-exam (BSE)
- Small group practices
- Prompt feedback

Figure 1. Framework of the cognition-behavior integrated breast cancer prevention education.
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하였다 결절의 위치와 크기는 학생들에게 노출되지 않도.

록 교육자와 조교가 매번 교환하여 각 구성원마다 새로운

상황을 경험하도록 하였다.

연구도구4.

유방암 지식1)

유방암 지식 도구는 유방암 위험요인 유방자가검진과,

유방암 증상 징후에 관한 내용이 총 문항으로 구성되· 25

어 있다 유방암 위험요인은 와. Lee, Kim, Ko Ham (2003)

이 개발한 도구 문항으로 유방자가검진은6 , Choi (1996)

가 개발한 도구 문항으로 측정하였고 유방암11 , 증상 징·

후는 과Skinner, Arfken Sykes 의 유방암 지식측정(1998)

도구 중 유방암 증상 징후와 관련된· 8문항을 사용하였다.

측정척도는 옳다 , 틀리다 , 모르겠다 로 구분되었고 각,

항목마다 정답은 점을 오답과 모르겠다고 응답한 경우는1 ,

점을 주어 점수 가능범위는 점이며 점수가 높을수록0 0~25 ,

유방암에 대한 지식이 높음을 의미한다 본 도구의 내용타.

당도 검정을 위해 유방암 연구를 시행한 인의 간호학과 교3

수의 자문을 받은 결과 문구 수정을 제외하고는 연구팀이

개발한 모든 문항이 채택되었다 본 도구의 각 하부 항목별.

신뢰도 을 제시하면 유방암 위험요인은 유방자KR-20 .73,

가검진은 그리고 유방암.84, 증상 징후는· 이었으며.67 ,

전체 유방암 지식은 이었다.86 .

유방암 위험인식2)

유방암 위험인식은 유방암이 자신에게 발생할 수 있다

고 느끼고 또 얼마나 위험할 수 있다고 느끼는지를 묻는 것,

으로 본 연구에서는 등 의 도구를 사용하였다Hur (2009) .

총 6문항으로 구성된 본 도구는 점 척도로서5 전혀 그렇지

않다 에 점0 , 매우 그렇다 에 점을 부여하여 가능 점수범4

위는 점이며 점수가 높을수록 간호학생 자신이 유방암0~24

에 걸릴 위험성을 높게 인지하고 있음을 의미한다 등. Hur

의 연구에서는 이었고 본 연구에(2009) Cronbach's =.89 ,⍺

서도 였다Cronbach's =.89 .⍺

유방자가검진의 자기효능감3)

유방자가검진에 대한 자기효능감은 스스로가 인지하는

유방자가검진 수행에 대한 능력을 측정하는 것으로 Cham-

pion's Health Belief Model Scale 도구를(CHMBS) Lee,

과Kim Song 이 한국인을 대상으로 번역하여 검정한(2002)

를 사용하였다 총 문항이 점 척도로 구성되CHMBS-K . 10 5

어 전혀 그렇지 않다 에 점0 , 매우 그렇다 에 점을 부여한4

다 가능한 점수범위는 점으로서 점수가 높을수록 유. 0~40

방자가검진을 잘 할 수 있다는 확신을 가지고 있음을 의미

한다 신뢰도는 등 에서는. Lee (2002) Cronbach 였s =.91⍺

으며 본 연구의 신뢰도는, Cronbach 였다s =.95 .⍺

유방자가검진의 교육의도4)

유방자가검진의 교육의도는 유방자가검진 행위를 교육

하고자 하는 계획을 묻는 것으로 본 연구에서는 연구팀이

만든 문장인 귀하는 간호사가 되었을 때 유방자가검진을

대상자의 교육에 포함하여 교육할 의향이 있습니까? 라는

개 문항을 점 도표 평정척도로 만들어 측정하였으며 점1 7 ,

수가 높을수록 교육하고자 하는 의도가 높음을 의미한다.

자료수집5.

자료수집은 학년 학기 개강 전 오리엔테이션이 실시되3 1

는 날 이루어졌다 먼저 연구팀이 학생들에게 연구목적과.

내용 연구진행 일정 전적으로 자율적인 연구참여 및 불이, ,

익 배제에 대해 설명하였다 연구참여에 동의하는 학생들.

로부터 연구동의서를 서면으로 받은 다음 설문지를 배부하

여 사전조사를 실시하였다 대상자들에 대한 윤리적 고려.

와 함께 사전 사후조사의 자료 확인을 위해 익명성을 보장·

하면서 아이디가 확인될 수 있도록 각 대상자별로 닉네임이

나 암호를 표시하여 제출하도록 하였다.

실험군의 중재는 미리 공지된 일시와 장소에서 사전조사

후 주째 실시하였으며 결절교체 유방모형을 이용한 유방2 ,

암 예방교육 프로그램을 운영하였다 대조군의 경우는 실.

험군과 동일하게 사전조사를 실시하였고 사전조사가 실시,

된 후 주째에 공지된 일시와 장소에서 전통강의식 유방암2

예방교육을 실시하였다 사후조사는 실험군과 대조군 모두.

에서 기억효과를 최소화하기 위하여 중재 주째에 설문조2

사를 실시하였다.

자료분석6.

수집된 자료는 프로그램을 이용하여 분SPSS/WIN 12.0

석하였다.

� 대상자의일반적특성은기술통계를이용하여산출하였다.

� 실험군과 대조군의 동질성은 x
2

와test two samples
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를 이용하여 분석하였다t-test .

� 실험군 내와 대조군 내에서 교육 전·후의 유방암 지식,

유방암 위험인식 유방자가검진의 자기효능감 유방자, ,

가검진 교육의도의 차이는 를 이용하여 분paired t-test

석하였다.

� 실험군과 대조군 간에 교육 후 유방암 지식 유방암 위험,

인식 유방자가검진의 자기효능감 유방자가검진 교육, ,

의도의 전 후 차이는 를 이용하여 분· two samples t-test

석하였다.

대상자에 대한 윤리적 고려7.

대조군의 교육내용은 유방암 위험요인 증상 징후 유방, · ,

자가검진 내용에 대해 필수적인 내용을 모두 포함하고 있다.

교육은 총 분간 실시하였으며 교육방법은 교과서에 제시20 ,

된 내용과 그림을 위주로 설명하였다 유방자가검진의 경우.

파워포인트를 이용하여 시각적 정보를 제공하였다 대조군.

의 윤리적인 문제를 고려하여 실험군 중재가 끝난 학년2009

도 학년 학기 중반기 이후부터 시행되는 임상실습의 모성4 1

영역 컨퍼런스에서 소그룹으로 결절교체 모형을 이용하여

유방암 자가검진에 대한 기술획득의 기회를 제공하였다.

연구결과

대상자의 일반적 특성 및 동질성 검정1.

연구대상자의 연령은 실험군은 세 대조군은 세21.1 , 21.2

였고 암 가족력 여부의 차이를 조사한 결과 실험군 중 암환,

자가 있는 경우가 명 대조군은 명 으로11 (23.4%), 10 (20.4%)

통계적으로 그룹 간 차이가 없었다.

결절교체 유방모형을 이용한 유방암 예방교육 프로그램2.

의 효과

가설 1.결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방암 지식 습득이 높을 것이다.

실험군의 교육 전·후 유방암 지식점수는 통계적으로

유의하게 증가하였다(t=-11.23, p< 세부 항목별.001).

로는 유방암 위험요인(t=-6.69, p< 유방자가검진.001),

(t=-6.74, p< 유방암 증상.001), (t=-4.65, p< 에.001)

대한 지식 점수가 교육 전에 비해 교육 후에 통계적으로

유의하게 증가하였다 또한 실험군과 대조군 간의 교육.

후 유방암 위험요인(t=7.10, p< 유방자가검진.001), (t=

7.76, p< 과 총 유방암 지식.001) (t=7.79, p< 점수.001)

가 대조군에 비해 실험군에서 통계적으로 유의하게 높았

다(Table 2).

가설 2. 결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방암 위험인식이 높을 것이다.

실험군의 교육 전·후 유방암 위험인식 점수는 통계적으

로 유의하게 증가하였으며(t=-2.37, p< 실험군과 대.05),

조군 간에는 교육 후 유방암 위험인식 점수(t=2.05, p<

가 통계적으로 유의하게 실험군에서 높게 나타났다.05)

(Table 3).

Table 2. Differences in Knowledge about Breast Cancer between Pre and Post Intervention (N=96)

Variable (range) Time
Experimental group (n=47) Control group (n=49)

t
M±SD M±SD

Risk factors of breast cancer (0~6) Pre
Post
Paired t

4.57±0.77
5.47±0.78
-6.69**

4.25±0.97
4.26±0.90

0.00

1.84
7.10**

Breast self-exam (0~11) Pre
Post
Paired t

8.38±1.44
9.83±0.79
-6.74**

8.41±1.55
8.88±1.33

-1.16

-0.08
7.76**

Signs & symptoms of
breast cancer (0~8)

Pre
Post
Paired t

5.45±1.29
6.15±1.04
-4.65**

5.59±1.51
5.99±1.26
-2.21*

-0.50
0.32

Total score of knowledge about
breast cancer (0~25)

Pre
Post
Paired t

18.45±2.14
21.45±1.52

-11.23**

18.20±2.79
18.61±2.48

0.17

0.31
7.79**

* p<.05, ** p<.001
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가설 3. 결절교체 유방모형을 이용한 인지 행동 통합 유방·

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방자가검진의 자기효능감이 높

을 것이다.

실험군의 교육 전·후 유방자가검진의자기효능감점수는

통계적으로유의하게증가하였으며(t=-17.15, p<.001), 실

험군과 대조군 간의 교육 후 유방자가검진의 자기효능감

점수(t=8.27, p< 역시 실험군에서 통계적으로 유의.001)

하게 높게 나타났다(Table 3).

가설 4. 결절교체 유방모형을 이용한 인지·행동 통합 유방

암 예방교육을 받은 실험군은 전통 강의식 유방암 예방교

육을 받은 대조군 보다 유방자가검진 교육의도가 높을 것

이다.

실험군의교육전·후유방자가검진 교육의도점수는통계

적으로유의하게증가하였으며(t=-10.61, p<.001),대조군

에서도 교육 전·후 유방자가검진 교육의도 점수는 통계

적으로 유의하게 증가하였다(t=-2.01, p<.05 또한 실험).

군과 대조군 간의 교육 후 유방자가검진의 교육의도 점수

(t=3.87, p< 는 통계적으로 유의하게 실험군에서 높.001)

게 나타났다(Table 3).

논 의

본 연구에서 개발한 인지·행동 통합 유방암 예방교육은

시각적 정보를 적극 활용한 인지적 전략과 유방자가검진의

정확한 수행을 소규모 실습을 통해 행동적 전략으로 통합하

여 운영한 것이다 결과적으로 전통적인 강의법으로 전달.

하는 유방암 예방교육에 비해 정확한 지식과 기술을 효과적

으로 습득하도록 돕는 교육방법으로서 유효하다고 평가할

수 있다 특히 지금까지 유방자가검진 기술획득을 위해 사.

용된 유방 모델들은 이상 몽우리가 고정되어 있어 학습자가

관찰이나 서로 간의 정보교환으로 이를 쉽게 찾아낼 수 있

는 단점이 있었다 그러나 본 유방암 예방교육에서는 이상.

몽우리의 크기와 위치를 필요에 따라 다양하게 설정함으로

써 학생들의 검진능력과 자신감을 증진시키고 또한 임상판

단력 증진에도 도움이 되었을 것으로 사료된다.

유방암 지식에 있어서 중재 후 실험군의 지식점수는 평균

점 점 만점 으로 의 정답율을 보여 대조군의 평21.5 (25 ) 86%

균 18.6점 정답율 보다 높았고 동일 도구를 쓰지는, 74% ,

않았으나 간호학생을 대상으로 한 과Yang Moon 연(2009)

구에서 로 나타난 정답 비율보다도 월등히 높은 결과48.3%

를 보였다 그런데 유방암지식 점수의 범위가 넓지 않기 때.

문에 통계적인 유의성이 검정되었음에도 불구하고 두 군 간

그리고 중재 전후의 차이를 실감하는 데에는 제한이 있다.

따라서 본 중재가 실제로 얼마나 효과적이었는지를 분석해

보기 위해 유방암지식 점수의 변화를 비율로 환산해 본 결

과 유방암의 위험요인에서 실험군의 중재 전후 차이는, 0.9

점에 지나지 않았으나 정답비율은 에서 로 향76.7% 91.7%

상되어 가장 큰 차이를 나타냈다 이는 중재 전후 대조군의.

정답율이 모두 에 머문 결과와는 뚜렷이 대조되는 결71.7%

과이다 또한 유방자가검진은 대조군의 사전 점수가 실험.

군보다 높았으나 마찬가지로 중재 후에는 각각 와89.1%

로 정답율의 차이를 보여 본 중재를 통한 교육대상자80.9%

의 지식수준의 향상을 제시하였다.

특히 강의중심의 지식을 제공받은 대조군에서는 유방암

증상 징후 영역의 지식만 높아졌으나 실험군에서는 유방·

암 위험요인 유방자가검진 및 유방암 증상 징후의 모든, ·

영역에서 교육 후에 지식이 유의하게 증가한 것으로 나타났

Table 3. Differences in Risk Awareness of Breast Cancer, Self-competency of BSE, and Intention of BSE Education be-
tween Pre and Post Intervention (N=96)

Variable (range) Time
Experimental group (n=47) Control group (n=49)

t
M±SD M±SD

Risk awareness of breast cancer (0~24) Pre
Post
Paired t

12.44±3.96
13.38±3.77

-2.37*

11.31±4.88
11.84±3.79

-0.55

1.25
2.05*

Self-competency of BSE(0~40) Pre
Post
Paired t

17.26±5.36
30.68±4.77

-17.15**

18.69±5.09
21.52±7.08

-1.64

1.35
8.27**

Intention of BSE education (0~7) Pre
Post
Paired t

5.64±0.79
6.57±0.54
-10.61**

5.51±1.14
5.97±0.93

-2.01*

0.64
3.87**

* p<.05, ** p<.001
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다 이는 전형적인 지식 전달보다는 유방암의 구체적 사례.

를 이용하여 통합적 지식을 제공하고 필름 모형이나 토의, ,

등의 다양한 교육방법을 사용했을 때 교육이 더욱 효과적이

라는 선행연구와 일관된 결과이다(Agars & McMurray,

무엇보다도 지식과 기술을 통합하는 교육구성과 소1993).

그룹에 의한 시범교육 및 개별평가가 대상자들의 인지과정

을 촉진시켜 지식의 흡수를 강화한 것으로 평가할 수 있다.

과Bech, Sorensen̸ Lauridsen 이 명의 여성을 대(2005) 1,258

상으로 한 연구결과에서 제시한 것과 같이 대상자들이 가장

선호하는 유방자가검진 훈련방법이 개별 교육 또는 소규모

그룹의 교육이었다는 것과 자신의 유방을 이용하여 직접 확

인해보는 실질적인 교육이었다는 점을 제고할 필요가 있다.

즉 본 연구중재, 와 같은 교육구성이 대상자들의 요구와 부합

하여 효과적인 교육결과를 유도하였다고 볼 수 있다 따라서.

앞으로 간호학생과 같은 보건의료인 뿐 아니라 일반인을 대

상으로 유방암 교육을 실시할 때에도 제공자 중심이 아닌 대

상자들의 수준과 요구에 부합하는 실질적인 교육전략을 구

축함이 타당하다.

본 연구결과에서는 실험군과 대조군 간의 유방암 위험인

식의 차이가 통계적으로 유의할 뿐 아니라 실험군내에서도

중재 전 후에 유의한 차이가 나타났다 이는 실제 유방암· .

환자의 증상을 보여주는 사진 등의 시청각 자료가 간호학생

에게 유방암의 심각성을 부각시켰기 때문이라고 본다 또.

한 유방자각 목걸이와 같은 도구를 활용한 점은 교육대상자

들이 이상 몽우리의 크기를 체감하고 비교해봄으로써 이를

유방암의 병기와 연관시키고 또한 예후에 대한 구체적인 위

험도를 인식하도록 촉진하는 결과를 유도했다고 본다 특.

히 실습 시 모델의 결절을 다양하게 교체하여 새로운 상황

을 연출함으로써 유방의 비정상적 변화를 실감하고 유방암

에 대한 민감성을 높인 것으로 생각되며 이는 등Bech

의 결과와 마찬가지로 개별적 경험이 위험인지를 높(2005)

인다는 점을 보여주는 결과라고 보겠다 그러나 국내의 선.

행연구결과에서는 교육중재와 유방암 위험인식의 관련성

이 낮은 것으로 보고되고 있다(Han & Chung, 2006; Park et

al. 건강행위는 일방적인 교육에 의한 자극에 의해, 2007).

서 일어나는 것이 아니라 그 자극이 자신과 관련성이 있다

고 느꼈을 때 행동의 변화가 일어난다 는 점을 고(Lee, 2007)

려한다면 보건교육에서 질병의 위험성을 자신의 건강과 연

결시키도록 하는 전략이 앞으로의 교육에서 보다 강화되어

야 할 것으로 생각된다.

한편 본 인지 행동 통합 유방암 예방교육은 대상자들의·

유방자가검진 자기효능감을 증진시키는 데에도 효과적인

것으로 나타났다 자기효능감은 자기 스스로 건강행위를.

수행할 수 있다는 자신감으로 건강행위를 지속시킬 수 있는

요소이다 이는 보건의료전문인의 역할수(Bandura, 1986).

행에 필수적인 요소이며 예비 보건의료인을 키워내는 교육,

자들은 이들의 교육에 있어 자기효능감을 평가할 의무가 있

다 이에 본 중재프로그램의 효(Klein, Burr, & Stone, 2005).

과 지표로서 자기효능감을 측정하였는데 총 점의 득점 범40

위에서 실험군의 중재 후 점수 는 중재 전 보(30.68) (17.26)

다 배 증가한 결과를 보이면서 본 연구변수들 중 가장 큰1.8

변화의 폭을 보였다 지식수준의 변화보다 유방자가검진.

자기효능감에서 뚜렷한 변화를 보인 이유는 유방모형을 이

용하여 다양한 크기의 결절을 다양한 위치에서 발견하는 실

습 경험과 이에 대해 교육자가 즉각적 피이드백을 주고 평

가하는 과정이 학생들의 자기효능감을 강화시켰기 때문으

로 생각한다 유방암 환자의 가 유방자가검진을 통. 90~98%

해 결절을 발견하고 또한 자기효능감은 유(Ludwick, 1988)

방자가검진의 이행 및 빈도를 예측하는 중요한 인자라는 결

과를 고려할 때 간호학생들이 확고한 자기효능(Kim, 2003)

감을 가질 수 있도록 지원하는 다양한 실습 전략이 개발되

어야 하겠다 특히 본 중재에서는 일회의 교육만으로도 이.

러한 효과를 거두었으나 앞으로의 연구에서는 대상자의 역

할에 따라 필요한 수준의 자기효능감을 갖추거나 또는 점진

적으로 자기효능감을 강화시킬 수 있는 교육전략도 시도할

필요가 있겠다.

간호학은 실무에 기반을 두고 있으므로 간호사는 전문적

인 지식은 물론 이에 근거한 기술과 그 활용 능력을 갖추어

야 한다 본 연구에서 인지 행동 통합 유방암 예방교육을. ·

받은 군과 전통적인 강의교육을 받은 두 군 모두에서 대상

자들의 유방암 예방교육 의도가 유의하게 증가한 점은 유방

암을 주제로 한 교육만으로도 학생들로 하여금 자연스럽게

교육자로서의 역할을 인식하게 하였다고 볼 수 있다 그러.

나 교육중재의 효과를 볼 때 인지 행동 통합 유방암 예방·

교육을 받은 군에서 교육의 의도가 유의하게 높은 점은 앞

서 분석된 유방암 지식 위험인식 및 자기효능감의 변화에,

기인한 결과라고 보겠다 정확한 유방자가검진을 알지 못.

하여 여성 환자들에게 교육을 제공하지 못하는 간호사들에

게 유방자가검진을 교육시킨 결과 병동의 일상간호 내용에

포함시키지 않았던 유방자가검진 교육을 적극적으로 수행

하는 효과가 있었다는 연구 는 보건교육을 통(Krutli, 1991)

해 지식이 증가되고 기술습득이 완전하게 이루어진다면 간
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호사는 적극적인 보건교육자로 역할을 수행할 수 있음을 보

여주며 이는 간호학생들에게도 동일하게 적용될 것으로 본

다 간호사의 실무 현장이 병원이든 지역사회이든 대상자.

에게 전문적 건강교육을 제공하는 것은 중요 역할이 되어야

하며 이를 위해서는 비판적 사고 숙련된 기술 사례관리 기, , ,

술이 필수적이다 본 연구는 예비교육자인 간호학생들에게.

서 새로운 교육중재의 효과를 검정하였을 뿐 아니라 전문가

적 자질을 갖춘 교육자로서 간호사의 효능감을 증진시킬 수

있는 전략의 가능성을 보여주었다고 하겠다.

인지 행동 통합 유방암 예방교육의 운영 시 기술습득을·

위한 과정은 명의 소그룹으로 나누어 운영하였으나 인지7

적 정보제공은 전체를 대상으로 회에 걸쳐 시행하였는데1

이는 교육운영의 현실적 제한 때문이었다 암 예방교육의.

극대화를 위해서는 자신의 상황과 연결되는 개별화되고 이,

에 필요한 테크놀로지가 잘 복합된 교육이 가장 효과적인

방법이다 따라서(Muramoto, Campbell, & Salazar, 2003).

앞으로는 지식교육에서도 대상자의 위험요인 특성별로 소

그룹 형식을 적용하고 또한 다양한 교육자료 활용과 개별화

된 훈련과정을 포함한다면 간호학생들의 교육만족도와 자

신감이 보다 향상될 것으로 본다.

결론 및 제언

간호사는 여성들이 느끼는 유방암에 대한 두려움을 없애

주고 잘못된 정보를 수정해주며 정확한 지식을 전달해주, ,

어야 하는 교육자로서 중요한 역할을 수행해야 한다 의료.

기관이나 지역사회에서 여성건강관리의 일선을 담당하고

있는 간호사 스스로가 건강관리를 규칙적으로 잘 수행할 때

대상자에게도 확신을 갖고 교육을 제공할 수 있다 이에 본.

연구에서는 예비간호사인 간호학생을 대상으로 결절교체

유방모형을 이용하여 지식과 기술이 통합될 수 있는 유방암

교육을 적용하는 실험연구를 시도하였다 연구결과 유방암.

에 대한 정보제공과 결절교체 모형을 통해 다양한 상황을

제시하여 이상몽우리를 찾아내는 기술습득을 통합한 유방

암 교육은 지식과 위험인식 그리고 자기효능감을, 높이는

효과가 있는 것으로 나타났다 따라서 간호학생들로 하여.

금 암 예방의 중요성을 인식하고 유방자가검진이라는 실무

기술 획득에 대한 확신성을 심어줌으로써 예비 보건교육자

로서 역할인식 및 역할수행에 대한 준비를 시켰다고 본다.

본 연구결과를 기반으로 유방 종양 결절이 있는 임상상/

황을 다양한 시나리오로 구성하여 의사 및 간호사 뿐 아니

라 의과대학생과 간호대학생을 위한 표준화된 교육 프로그

램을 개발하여 효과를 확인하는 연구를 제안한다.
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