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서 론

1. 연구의 필요성

의학기술의 발전과 더불어 평균수명이 증가하면서 “Aging Tsu-

nami”라는 표현이 등장할 만큼 우리 사회의 노인인구는 급속한 속

도로 증가하고 있다. 2011년 우리나라 65세 이상 노인인구의 비율은 

전체 인구의 11.4%를 차지하여 이미 고령화 사회에 진입한 상태이며, 

2020년에는 15.7%를 차지하여 고령사회에 도달할 것으로 예측되고 

있다(Statistics Korea, 2011b). 한국인의 평균수명은 2010년 기준으로 

남성 77.2세, 여성 84.1세로 여성이 약 7세가량 더 긴 것으로 나타났으

며, 이에 비해 한국인의 건강수명은 71세로, OECD 국가와 비교해볼 

때, 평균수명은 한국의 노인이 더 길고, 건강수명은 OECD 국가들보

다 낮은 것으로 보고되었다(Statistics Korea, 2011a). 한국의 성인들은 

노후에 각종 만성질환이나 사고, 통증, 일상생활 불편감, 정서적 불

안감 및 우울을 경험하고 있으며, 이는 노년기 삶의 질에 부정적인 

영향을 미치고 있다(Lee, 2010). 특히 평균수명이 긴 여성의 경우, 건

강수명과 기간을 비교하여 볼 때, 남성 보다 2배가량 긴 약 14년을 건
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강하지 못한 우울한 노년기를 보내는 것으로 유추해 볼 수 있다. 이

에 따라 미래의 고령사회를 대비하여 노인을 바라보는 시각이 부양

의 대상이 되는 노인 또는 국민의료비의 1/3 이상을 차지하는 노인 

등 부정적인 의미의 노인에서 건강하고 행복한 노년기로의 전환이 

필요하며, 이에 대한 관심이 요구된다. 이에 중년기 단계에서부터 보

다 건강하고 활동적이며 행복한 삶을 잘 계획하여, 노년기를 보낼 

수 있도록 간호학적 접근에서의 노력이 필요하다.

그러나 우리나라에서는 아직 건강한 노화에 대한 전 국민적인 인

식이 부족할 뿐 아니라, 노인에 대한 부정적 태도와 인식, 잘못된 선

입견이 자리 잡고 있는 실정이다(Kim S. Y., 2009). 중년기 단계에서 노

년기를 준비해야 한다는 인식이 낮은 것이 현 실태이며, 노년기 준비

에 대한 개념도 노후대비 등 경제적인 용어로 사용되는 경우가 더 많

다. 사회전반에 걸쳐 노년기에 대한 부정적인 이미지가 팽배해있거

나, 젊은 층이 ‘늙는다는 것’에 대해 두려움이나 부정적인 인식을 가

지고 있는 것은 성공적인 노화에 가장 큰 저해요소로 인식되고 있

다(Angus & Reeve, 2006). 노화에 대한 부정적 인식은 사회·문화적으

로 폭넓게 대중에게 각인되므로 고령사회를 대비하는 현시점에서 

노년층, 젊은 층 모두에게서 극복되어야 할 사회문제이다(Angus & 

Reeve). 노년기의 건강상태와 건강증진행위, 노화에 대한 기대의 관

계를 살펴본 Kim, S. H. (2009)의 연구에 따르면 노화에 대한 기대가 

긍정적인 대상자가 건강증진행위를 잘 수행하며, 신체적, 정신적 건

강상태가 더 좋은 것으로 보고되고 있다. 노후를 바라보는 시각과 

태도가 긍정적일수록 현재의 건강상태를 잘 유지·증진하게 되며 노

후의 삶을 잘 감당하고 준비하는 것으로 예측된다(Marquez, Busta-

mante, Blissmer, & Prohaska, 2009; Sarkisian, Prohaska, Wong, Hirsch, & 

Mangione, 2005). 성공적인 노화를 달성하기 위해서 노년기 뿐 아니

라 다양한 연령대에서 노화에 대한 인식을 개선하고, 적합한 중재를 

개발하기 위해서는 다학제적 접근 방법으로서의 모색이 요구된다

(Marquez et al.). 특히, 성인기 단계에서부터 노화에 대한 긍정적인 인

식을 향상시키고, 건강한 노후를 준비할 수 있도록 하기 위해서는 노

화에 대해 어떠한 생각을 가지고 있는지에 대해 파악하고, 관련요인

을 탐색함으로써 중년여성을 위한 간호중재에 반영할 필요가 있다.

중년기 여성은 폐경과 각종 생활사건 스트레스 등 신체적, 심리적 

피로감을 경험하는 시기이므로 현재의 건강상태에 대한 고려가 필

요하다. 중년기 이후의 신체적 건강상태는 노화에 대한 지각에 영향

을 미치고, 노년기에 대한 부정적인 선입견이 있을수록 후에 자신의 

건강상태를 낮게 지각하는 경향이 있으므로(Han, 2011) 노화에 대

한 기대수준을 평가함에 있어 현재의 건강상태도 고려해야할 요소

임을 알 수 있다. 또한 중년여성은 노년기를 준비해야 하는 과업뿐 아

니라, 자녀의 진학 및 결혼, 배우자 또는 자신의 은퇴, 부모의 죽음 등 

다양한 생활사건을 경험하는 부담을 가지고 있다. 갱년기 증상과 생

활사건 스트레스를 동시에 경험하는 중년여성에게서 가족 간의 지

지와 대화가 대상자의 심리적 측면에 긍정적인 영향을 미치는 것으

로 보고되고 있다. 실제로 가정에서 부모를 부양하는 지역사회 거주 

여성이 느끼는 부담감은 가족기능이 높을수록 낮아지는 것으로 보

고되고 있다(Chiou, Chang, Chen, & Wang, 2009). 또한 노년기의 가족

기능이 긍정적으로 작용할수록 대상자의 우울 증상이 낮아진다는 

보고가 있다(Wu et al., 2010). 이를 종합적으로 살펴보았을 때 중년여

성의 가족기능 정도가 노년기를 준비하는 중년여성의 현재의 노화

에 대한 기대에도 영향을 미칠 것이라 본다. 중년여성의 자아존중감

은 폐경기 등을 거치면서 더욱 문제가 되어 노년기의 건강상태에도 

영향을 끼치게 된다(Kim & Kim, 2011). 노년기 삶에서 삶의 만족도와 

자아존중감, 지각된 건강상태는 긴밀한 연관관계가 있다(An, An, 

O'Connor, & Wexler, 2008). 따라서 자아존중감은 중년여성의 건강상

태를 예측하는 주요 변수가 되므로, 중년여성을 대상으로 노화에 

대한 태도나 기대를 예측함에 있어 상기 요인을 고려해야 한다.

지금까지 노화에 대한 기대에 대한 연구는 국내외에서 노년기를 

중심으로 탐색되어왔다(Kim, 2007; Kim S. H., 2009; Marquez et al., 

2009). 노년기 대상자의 경우 노화에 대한 기대는 현재의 건강증진

행위 및 건강상태와 밀접한 관련이 있는 것으로 보고되고 있다

(Sarkisian et al., 2005). 노년기에 대한 인식이 부양의 대상이 되는 시

기에서 건강하고 활기찬 노년기로 전환되어야 한다는 사회적 담론

이 형성되고 있으나(Angus & Reeve, 2006), 노년기를 적극적으로 준

비해야하는 중년여성의 노화에 대한 인식에 관해서는 연구가 부족

한 실정이다. 이를 대상으로는 주로 갱년기 증상이나 심리적 스트레

스와 불안에 대한 연구 및 건강증진행위에 대한 연구가 활발히 이

루어진 바 있다. 이에 본 연구에서는 중년여성의 신체적, 심리적 측

면에 영향을 줄 것으로 예측되는 지각된 건강상태, 자아존중감, 가

족기능과 관련하여 노화에 대한 기대와 이에 영향을 미치는 요인

을 파악함으로서 중년여성을 위한 간호중재개발에 기초자료를 제

공하기 위해 시도하였다.

2. 연구 목적

본 연구의 목적은 지역사회 중년여성의 지각된 건강상태, 자아존

중감, 가족기능과 관련하여 노화에 대한 기대에 영향을 미치는 요

인을 파악하기 위함이며, 구체적인 목적은 다음과 같다.

첫째, 대상자의 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능, 노화에 

대한 기대 정도를 파악한다.

둘째, 대상자의 일반적 특성에 따른 노화에 대한 기대의 차이를 

파악한다.

셋째, 대상자의 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능 및 노화
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에 대한 기대 간의 관계를 파악한다.

넷째, 대상자의 노화에 대한 기대에 영향을 미치는 요인을 파악

한다.

연구 방법

1. 연구 설계

본 연구는 지역사회에 거주하는 중년여성의 지각된 건강상태, 자

아존중감, 가족기능과 관련하여 노화에 대한 기대에 영향을 미치

는 요인을 파악하기 위해 실시한 서술적 조사연구이다.

2. 연구 대상 

본 연구 대상은 40세 이상 65세 미만으로 지역사회에 거주하는 

중년여성을 대상으로 하였다. 연구대상자 모집은 서울시 S구 3개 지

역과 G구 1개 지역, 경기도 S지역 및 충청북도 C시에 거주하고 있는 

만 40세 이상 중년여성을 대상으로 310명을 편의표집하였다. 본 연

구자가 지역사회 편의시설을 방문하여 연구시행에 대해 허락을 받

은 후, 설문에 참여하기를 동의한 자를 대상으로 하였다. 총 310명의 

자료가 수집되었으나, 응답이 누락되어 불충분한 7부를 제외한 303

부를 최종결과 분석에 사용하였다. 본 연구에서 필요한 대상자 수

는 G*Power 3.1.2 프로그램을 이용하여 검정력 .90을 유지하도록 하

고, 다중회귀분석 시 효과크기는 small (.02)과 medium (.15)의 중간

단계인 .08, 유의수준은 .05, 예측변수는 8개로 설정하였을 때, 최소 

표본 수는 247명인 것으로 나타났다(Faul, Erdfelder, Lang, & Buch-

ner, 2007). 이에 본 연구에서 사용된 303명의 대상자 수는 충분한 것

으로 파악되었다.

3. 연구 도구

1) 지각된 건강상태

지각된 건강상태는 Speake, Cowart와 Pellet (1989)이 개발한 Health 

Perceptions 도구를 저자의 허락을 받은 후 번역, 역번역하여 사용하

였다. 본 도구는 ‘현재 귀하의 전반적인 건강상태는 어느 정도입니

까’, ‘3년 전과 비교할 때 자신의 건강상태는 어떠하십니까?’, ‘같은 나

이의 다른 사람과 비교할 때 귀하의 건강상태는 어떠하십니까?’의 3

문항으로 구성되어 있으며, 각 문항은 5점 Likert 척도로 ‘매우 나쁘

다’(1점)에서 ‘매우 좋다’(5점)로 점수가 높을수록 지각된 건강상태

가 좋음을 의미한다. 본 연구에서의 Cronbach’s α= .88이었다.

2) 자아존중감

자아존중감이란 자신에 대한 존재의 가치를 평가하는 것으로서 

긍정적인 혹은 부정적인 인식으로 나타난다(Rosenberg, 1979). 본 연

구에서는 Rosenberg가 개발하였으며, 이후 Morris Rosenberg Foun-

dation에서 학술연구 및 교육용으로 사용을 허가한 Rosenberg Self-

Esteem Scale (RSES)을 번역, 역번역하여 사용하였다. 본 연구도구는 

자아에 대한 긍정적 인식 문항 5개, 자아에 대한 부정적 인식 문항 5

개, 총 10개의 문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 Likert 척도로 ‘강

하게 동의한다’ 1점, ‘동의한다’ 2점, ‘동의하지 않는다’ 3점, ‘강하게 동

의하지 않는다’ 4점으로 총점은 10-40점까지이며, 자아에 대한 긍

정적 인식 문항의 점수는 역환산하여, 점수가 높을수록 자아존중

감이 높음을 의미하게 된다. 도구 개발당시 신뢰도는 Cronbach’ α

= .92이었으며 본 연구에서의 Cronbach’ α= .75이었다.

3) 가족기능 

가족기능이란 구성원 간의 파트너십을 통해 서로 희로애락을 공

유하며, 문제를 해결하며, 어떤 정해진 목적이나 미지의 목표를 달

성하기 위해 개인 또는 가족 구성원들에게 맡겨진 모든 총체적인 

기능을 의미한다(Smilkstein, Ashworth, & Montano, 1982). 본 연구에

서는 Smilkstein 등이 개발한 Family APGAR 도구를 저작권을 소유

한 해당 학술지의 동의하에 번역, 역번역하여 사용하였다. 이 도구

는 가족 상호간의 적응도, 협력도, 성장도, 애정도, 친밀도를 나타내

는 5문항의 가족기능에 관한 항목으로 구성되어 있다. ‘거의 그렇지 

않다’에서 ‘항상 그렇다’ 3점 Likert 척도로 이루어져 있으며 0-10점

의 총점범위를 가지며 점수가 높을수록 가족기능이 좋은 것을 의

미한다. 총점을 기준으로 0-3점은 가족기능이 매우 좋지 않음을 의

미하고, 4-6점은 가족기능이 중증도로 좋지 않은 것을 의미하며, 

7-10점은 가족기능이 좋은 것을 의미한다. 본 도구의 신뢰도와 타

당도를 분석한 Smilkstein 등의 연구에서는 Cronbach’ α= .80이었으

며, 본 연구에서의 Cronbach’ α= .85이었다.

4) 노화에 대한 기대

노화에 대한 기대란 노화과정에 대해서 부정적인 혹은 긍정적인 

기대를 의미한다(Sarkisian, Steers, Hays, & Mangione, 2005). 노화에 

대한 기대수준은 Sarkisian 등이 개발한 단축형 Expectations Re-

garding Aging (ERA-12)을 저자의 허락을 받은 후 번역, 역번역하여 

사용하였다. ERA-12는 신체적 건강에 대한 노화 기대수준 4문항, 

정신적 건강에 대한 노화 기대수준 4문항, 인지적 기능에 대한 노화 

기대수준 4문항 총 12문항의 3개 하위요인으로 구성되어 있다. 각 

하위요인별 점수와 전체점수를 모두 100점으로 환산하여 해석하도

록 되어있다. 4점 Likert 척도로서 ‘매우 그렇다’ 1점, ‘그렇다’ 2점, ‘그
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렇지 않다’ 3점, ‘매우 그렇지 않다’ 4점을 부여하고, 환산 후 점수가 

높을수록 노화 시에 높은 신체적, 정신적, 인지적 기능을 유지하고 

달성할 것으로 기대하고 있음을 의미한다. 도구 개발당시 신뢰도는 

Cronbach’ α= .88이었으며, 본 연구에서의 Cronbach’ α= .80이었다.

4. 자료 수집 방법

자료 수집은 2012년 3월 2일부터 4월 17일까지 시행되었으며, 자료

수집 시행 전 소속기관의 연구윤리심의위원회에 본 연구를 심의 의

뢰하여 승인을 받았다(IRB No.: 2011-12-9). 연구대상자 모집은 서

울시, 경기도 및 충청북도에 거주하고 있는 만 40세 이상 중년여성

을 편의표집하였다. 각 지역사회 종교시설의 여성모임 및 지역구 보

건소 건강증진팀을 방문하여 연구의 목적과 설문지에 대한 정보를 

제공하고 자료수집에 대한 승인을 요청하였다. 기관장의 승인 후 기

관의 중간관리자와 함께 매주 열리는 여성모임 또는 지역사회 모임

에 참석하여 연구대상자에게 설문지 작성요령과 주의사항을 충분

히 설명하고 자발적인 연구 참여를 유도하였다. 설문지 작성에 동의

하는 경우 서면으로 동의서를 작성하도록 하였다. 설문지는 스스로 

작성하도록 하였으며, 연구자가 설문지 작성이 끝날 때까지 대상자

와 함께 있었으며 설문에 대한 질문사항에 응답하였다. 동의서의 

내용에는 설문 소요시간과 설문에 참여하는 중간 언제라도 본인이 

원할 경우 그만 둘 수 있음을 명시하였다. 또한 설문 자료는 연구에

만 사용할 것과 대상자의 익명성과 비밀이 보장됨을 사전에 설명하

였다. 작성된 설문지는 연구자가 열람할 수 있는 곳에만 보관할 것

이며, 연구가 종료된 이후 전량 폐기할 계획임을 미리 알리고 진행

하였다. 설문지는 자가 기입 방식으로 이루어졌으며, 약 15-20분 정

도 소요되었다. 설문에 응답한 대상자에게는 소정의 답례품을 제

공하였다.

5. 자료 분석 방법

자료 분석은 IBM SPSS/WIN 20.0 Program을 이용하였다. 대상자

의 일반적 특성과 노화에 대한 기대 및 제 변수를 파악하기 위해서 

빈도와 백분율, 평균과 표준편차를 산출하였다. 일반적 특성에 따

른 노화에 대한 기대의 차이는 t-test, one way ANOVA와 Pearson’s 

Correlation으로 분석하였으며, 분산분석 결과 유의한 차이가 있다

고 나타난 항목은 Scheffe test로 사후분석을 시행하였다. 지각된 건

강상태, 자아존중감, 가족기능 및 노화에 대한 기대 간의 상관관계

를 파악하기 위해 Pearson’s Correlation Coefficient를 구하였다. 노화

에 대한 기대수준에 미치는 영향요인을 판단하기 위해 2단계 위계

적 회귀분석을 시행하였다. 위계적 회귀분석 1단계로 인구사회학

적 변수를 회귀모형에 투입하였고, 2단계로 지각된 건강상태, 자아

존중감과 가족기능을 추가적으로 투입하여 인구사회학적 변인을 

통제한 상태에서 노화에 대한 기대에 미치는 영향을 파악하였다. 

회귀모형의 적절성을 판단하기 위해 다중공선성 여부와 잔차분석

을 시행하였다.

연구 결과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자의 평균 연령은 54.28(±8.24)세로 나타났으며 연령분포는 

50-59세가 40.3%로 가장 많았다. 평균 교육 년 수는 13.65(±3.11)년 

이었으며, 고졸인 경우가 50.1%로 가장 많은 분포를 보였다. 종교가 

있는 경우가 86.1%로 나타났으며, 가족형태는 기혼 및 동거라고 응답

한 대상자가 87.8%로 다수를 차지하고 있었다. 대상자 중 현재 직업

이 없는 경우가 64.7%를 차지하였으며, 가족의 월수입은 300-500만 

원 이하라고 응답한 대상자가 32.0%로 가장 많았으며, 500만 원 이상

(22.1%), 200-300만 원(21.8%), 100-200만 원(16.5%), 100만 원 미만

(7.6%) 순이었다. 대상자의 63.3%가 폐경을 경험한 상태로, 자연폐경

이 더 많았으며, 폐경 이행기 대상자는 8.3%를 차지하였다(Table 1).

Table 1. General Characteristics of the Participants	 ( N =303)

Characteristics Categories  n (%) or M±SD

Age (year)
40-49
50-59
60-64

54.28±8.24
90 (29.7)

122 (40.3)
91 (30.0)

Education (year)
≤Middle school
High school
≥University

13.65±3.11
39 (12.9)

152 (50.1)
112 (37.0)

Religion Yes
No

261 (86.1)
42 (13.9)

Marital status Married
Single (or divorced, 

bereavement)

266 (87.8)
37 (12.2)

Occupation Yes
No

107 (35.3)
196 (64.7)

Monthly income 
  (10,000 won)

<100 
100- <200
200- <300
300- <500
≥500

23 (7.6)
50 (16.5)
66 (21.8)
97 (32.0)
67 (22.1)

Menstrual status Pre menopause 
Menopausal transition
Natural menopause
Surgical menopause

86 (28.4)
25 (8.3)

159 (52.5)
33 (10.8)

Menopausal age (year) 50.53±4.26
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2. �대상자의 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능과 노화에 

대한 기대 정도

대상자의 지각된 건강상태는 평균 9.43±2.14점이었고, 자아존중

감은 평균 27.80±3.20점을 나타냈다. 가족기능은 평균 6.32±2.22점

이었으며, 가족기능이 좋은 집단이 40.6%, 가족기능이 중증도로 좋

지 않은 집단이 52.5%, 가족기능이 매우 좋지 않은 집단이 6.9%로 나

타났다. 대상자의 노화에 대한 기대수준의 평균은 40.42±9.23점이

었다. 신체적 건강에 대한 노화 기대수준은 평균 35.48±10.26점, 정

신적 건강에 대한 노화 기대수준은 평균 47.72±13.88점, 인지적 기

능에 대한 노화 기대수준은 평균 38.06±11.33점으로 신체적 건강에 

대한 노화 기대수준이 가장 낮게 나타났다(Table 2).

3. 대상자의 일반적 특성에 따른 노화에 대한 기대 정도의 차이

대상자의 일반적 특성에 따른 노화에 대한 기대를 분석한 결과, 연

령에 따라 노화에 대한 기대에 차이가 있는 것으로 나타났다(F=5.38, 

p=.005). 사후 검정 결과 연령이 40-49세인 집단보다 50-59세, 60-64

세인 집단에게서 노화에 대한 기대가 낮은 것을 확인하였다. 교육수

준에 따라 노화에 대한 기대수준이 차이를 보였는데(F=4.27, p=.015), 

사후 검정 결과 중학교를 졸업한 집단보다 대학교를 졸업한 집단에

게서 노화에 대한 기대 수준은 높은 것으로 나타났다. 직업이 있다고 

응답한 집단이 없다고 응답한 대상자보다 노화에 대한 기대 수준은 

높았다(t=3.05, p=.003). 월수입에 따라서 노화에 대한 기대수준은 차

이를 보이고 있는데(F=6.82, p< .001), 월 500만 원 이상인 경우, 100만 

원 미만, 300-500만 원인 경우에 비해 노화에 대한 기대가 높은 것을 

알 수 있었다. 폐경상태에 따라 노화에 대한 기대는 차이를 나타냈으

며(F=2.97, p=.032), 사후 검정 결과 폐경 이전인 집단이 자연폐경 집단

보다 노화에 대한 기대가 높은 것으로 나타났다(Table 3).

4. �대상자의 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능과 노화에 

대한 기대 간의 관계

대상자의 노화에 대한 기대수준은 지각된 건강상태(r = .27, 

p< .001), 자아존중감(r= .32, p< .001), 가족기능(r= .20, p< .001) 모두

와 정적인 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 지각된 건강상태는 

자아존중감(r= .29, p< .001), 가족기능(r= .27, p< .001)과 정적인 상관

관계를 나타내고 있다. 자아존중감과 가족기능은 정적인 상관관계

(r= .29, p< .001)를 보였다(Table 4).

5. 대상자의 노화에 대한 기대에 영향을 미치는 요인

대상자의 노화에 대한 기대에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위

해 위계적 회귀분석을 시행한 결과는 Table 5와 같다. 회귀분석에 

대한 기본가정을 검토하기 위하여 독립변수들 간의 상관관계를 분

석한 결과 상관계수가 .04-.50로 나타나 예측변수들 간의 상관관계

는 독립적이었다. 오차의 자기 상관성 검증에서는 Durbin-Watson 

통계량이 2.071로 자기상관이 없는 것으로 확인되었으며, 다중공선

성의 문제를 파악하기 위한 분산팽창인자(Variation Inflation Factor 

[VIF])도 1.16-1.48로 기준인 10에 못 미치는 것으로 나타나 다중공

선성의 문제는 없는 것으로 파악되었다. 따라서 위계적 회귀분석을 

시행하기 위한 기본가정은 충족되었다.

대상자의 인구학적 변인을 통제한 상태에서 노화에 대한 기대에 

영향을 미치는 요인을 탐색하고자 위계적 회귀분석을 실시하였다. 

위계적 회귀분석 1단계에서 연령, 교육수준, 직업유무, 월수입, 월경

상태는 노화에 대한 기대에 유의미한 영향을 미치지 않는 것으로 

나타났다. 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능의 주요변수를 투

입하여 노화에 대한 기대에 영향을 미치는 요인을 탐색한 위계적 

회귀분석 2단계에서 지각된 건강상태(β= 0.16, p= .009)와 자아존중

감(β= 0.20, p= .001)이 노화에 대한 기대에 통계적으로 유의한 영향

Table 2. Perceived Health Status, Self-esteem, Family Function and Expectations Regarding Aging of the Participants	 ( N =303)

Variables n (%) M±SD Possible range Obtained range

Perceived health status  9.43±2.14  3-15  3.00-15.00

Self-esteem 27.80±3.20 10-40 18.00-39.00

Family function
  Highly functional (7-10)
  Moderately dysfunctional (4-6)
  Severely dysfunctional (0-3)

123 (40.6)
159 (52.5)
 21 (6.9)

 6.32±2.22  0-10  0.00-10.00

Expectations regarding aging 
  Physical
  Mental
  Cognitive

40.42±9.23
35.48±10.26
47.72±13.88
38.06±11.33

0-100
0-100
0-100
0-100

 8.33-66.67
 0.00-66.67
 8.33-83.33
 0.00-66.67
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을 미치는 변수로 나타났다. 이들 변인은 노화에 대한 기대 수준의 

약 14%를 설명하고 있었다(F= 6.79, p< .001).

논 의

본 연구는 중년여성의 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능과 

관련하여 노화에 대한 기대 수준과 이에 영향을 미치는 요인을 파

악함으로써, 성공적인 노화 및 긍정적인 노년기를 준비함에 있어 도

움이 되고자, 이를 위한 기초자료로서 시도되었다.

여성에게 있어 중년기는 노화의 시작과 함께 폐경을 비롯한 다양

한 신체적 변화를 겪는 시기이며, 배우자의 은퇴, 자녀의 출가 등 다

양한 심리적 변화를 겪는 불안정한 시기로, 중년여성의 건강상태는 

개인, 가족, 사회적으로도 중요한 의미를 갖는다. 본 연구 결과 중년

여성의 지각된 건강상태는 15점 만점에 평균 9.43점으로, 이는 같은 

도구로 측정한 Lee, Chang, Yoo와 Yi (2005)의 연구에서 중년여성의 

지각된 건강상태의 15점 환산점수인 평균 8.85점과 비교하여 볼 때, 

약간 높은 수준이었으나, 여성노인의 지각된 건강상태를 측정한 

Bak (2009)의 연구에서의 평균 9.44점과는 비슷한 수치였다. 이러한 

Table 4. Correlations among Perceived Health Status, Self-esteem, 
Family Function and Expectations Regarding Aging	 ( N =303)

Variables
Perceived health status Self-esteem Family function

r (p) r (p) r (p)

Perceived health 
status

1

Self-esteem .29 (< .001) 1

Family function .27 (< .001) .29 (< .001) 1

Expectations 
regarding aging 

.27 (< .001) .32 (< .001) .20 (< .001)

Table 5. Factors Influencing Expectations Regarding Aging	 ( N =303)

Predictors B SE ß t p

Constant 38.98 6.05  6.45 < .001

Age -0.05 0.11 -0.06 -0.48  .634

Education  0.16 0.20  0.05  0.80  .422

Occupation -2.15 1.28 -0.11 -1.67  .095

Monthly income  0.93 0.51  0.12  1.80  .073

Menstrual status  0.11 0.81  0.01  0.13  .896

     Adj R2= .04, F=3.35, p= .006

Constant 20.50 6.84  3.00  .003

Age -0.09 0.10 -0.08 -0.93  .356

Education -0.08 0.19 -0.03 -0.43  .666

Occupation -1.48 1.23 -0.08 -1.21  .229

Monthly income  0.42 0.50  0.06  0.84  .400

Menstrual status  0.04 0.77  0.01  0.06  .956

Perceived health status  0.67 0.26  0.16  2.63  .009

Self-esteem  0.59 0.18  0.20  3.32  .001

Family function  0.47 0.24  0.11  1.94  .054

     Adj. R2= .14, F=6.79, p< .001

Table 3. Differences of Expectations Regarding Aging by General Characteristics of the Participants	 ( N =303)

Characteristics Categories
Expectations regarding aging

M±SD t or F or r p
Age (year)* 40-49a

50-59b

60-64c

43.02±10.46
39.59±9.48
38.95±6.83

5.38 .005
a>b,c

Education* ≤Middle schoola

High school
≥Universityb

37.39±6.40
39.95±8.55
42.11±10.56

4.27 .015
a<b

Religion Yes
No

40.12±9.06
42.26±10.09

1.40 .164

Marital status Married
Single (or divorced, bereavement)

40.61±9.31
39.04±8.61

 0.97 .332

Occupation Yes
No

42.58±10.13
39.24±8.49

3.05 .003

Monthly income* 
  (10,000 won)

<100a 
100- <200
200- <300b

300- <500c

≥500d

35.02±8.77
39.28±6.50
42.62±8.76
38.77±9.62
44.11±9.74

6.82 < .001
a<b,d 
c<d

Menstrual status* Pre menopausea

Menopausal transition
Natural menopauseb

Surgical menopause

42.89±10.52
39.33±10.35
39.36±8.23
39.90±8.44

2.97 .032
a>b

Menopausal age (year)  .06

*Scheffe´́  test.
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권유림·전해옥

연구 결과는 본 연구 대상자의 52.5%가 자연폐경을 경험한지 얼마 

되지 않은 평균연령 54.3세의 여성으로 폐경으로 인한 신체적, 심리

적 건강상태가 주관적으로 지각하는 건강상태에 영향을 주어, 노

인 여성과 비교하여 볼 때, 높지 않은 수준으로 나타났을 것으로 사

료된다. Bak의 연구에 의하면, 여성노인의 지각된 건강상태는 65-74

세 보다 오히려 75-84세 연령대에서 더 높은 것으로 보고되었는데, 

여성에서 있어 지각된 건강상태는 인구·사회학적인 요인에 따라 차

이가 있으며, 연령이 증가함에 따른 신체적 노화정도와 반드시 비

례하지는 않음을 알 수 있다. Choi와 Ha (2009)의 연구에 의하면, 중

년여성의 경우 교육수준이 높고, 경제 상태와 결혼만족도가 높고, 

폐경 전인 경우, 건강상태를 보다 좋게 인지하고 있는 것으로 나타

났으며, 지각된 건강상태가 좋을수록, 가족 건강에도 긍정적인 영

향을 주는 것으로 보고하였다. 이를 통해 중년여성의 건강상태는 

신체적인 노화뿐만 아니라, 교육수준, 경제상태, 결혼만족도 등 인

구사회학적 요인을 고려하여 관리하여야 하며, 폐경 후 중년 여성의 

건강관리를 위해 신체적, 심리적, 사회적 문제 해결을 위한 차별화

된 중재전략이 필요할 것으로 사료된다.

본 연구에서 중년여성의 자아존중감은 40점 만점에 평균 27.80점

으로, 같은 도구로 측정한 Kim, Kim과 Park (2005)의 연구에서 중년여

성의 자아존중감 정도인 29.06점보다 다소 낮은 것으로 나타났으며, 

여성노인을 대상으로 한 Lee (2009)의 연구에서 자아존중감 정도인 

36.0점보다도 낮게 나타났다. 중년여성의 경우 폐경이라는 신체적 위

기를 경험하고 발달단계상 겪게 되는 자녀와의 갈등, 자아성취에 대

한 불만족과 같은 다양한 생활사건 스트레스로 인해 자아존중감이 

낮은 것으로 파악된다(Kim et al.). 이러한 요인 때문에, 신체적·심리

적 변화에 적응한 노년기 여성에 비하여 중년기 여성이 자아존중감

이 낮은 것으로 사료된다. 그러므로 중년여성의 자아존중감을 향상

시키기 위한 전략으로, 발달 위기 극복을 지지해주고, 문제해결 방안

을 함께 모색할 수 있도록, 중년여성의 위기를 성공적으로 극복한 또

래집단이 함께 참여하는 자조모임 등을 활성화할 필요가 있다. 이와 

함께, 의학적, 심리학적, 가족학적 입장에서 전문적인 도움을 줄 수 

있는 여건을 조성하는 것이 추가적으로 필요할 것으로 사료된다.

본 연구에서 중년여성의 가족기능은 10점 만점에 평균 6.32점으로, 

본 도구에서 제시한 기준에 근거한 분류에 의하면, 가족기능이 좋은 

집단(7-10점)에 해당하는 비율은 40.6% 밖에 되지 않았으며, 가족기

능이 매우 좋지 못한 집단(0-3점)에 해당하는 경우도 6.9%나 되는 것

으로 보고되었다. 본 연구에서 가족기능 점수는 같은 도구로 측정한 

Kim 등(2005)의 연구에서 중년여성의 가족기능 점수인 6.25점과 유

사한 결과를 나타낸 반면, 여성노인을 대상으로 한 Yoo, Chu와 Ban 

(2009)의 가족기능 점수인 2.82점과는 차이가 있는 것으로 나타났다. 

가족기능은 가족 상호간의 적응도, 협력도, 성장도, 애정도, 친밀도

를 나타내는 개념으로(Smilkstein et al., 1982), 여성이 인지하는 가족기

능은 가족의 수와 관련이 있어, 자녀의 출가, 배우자의 죽음 등으로 

노년기 여성의 경우 가족기능이 중년여성에 비해 낮은 것으로 파악

된다. 그렇지만, 본 연구 대상자의 64.7%가 직업이 없는 전업주부이

고, 중년기 여성일지라도 이들이 인지하는 가족기능의 수준이 전반

적으로 낮음을 고려하여 볼 때, 가족기능 향상을 위한 노력은 필요하

다. Song과 Marks (2006)에 의하면 가족 간의 애정, 의사소통, 가치관

의 일치 등이 긍정적 가족기능에 영향을 주며, 중년여성에게 있어 가

족기능은 생활 만족도와 심리적 행복감을 높이는 중요한 요인으로 

보고하고 있다. 이에 중년여성의 가족기능을 저해하는 요인을 파악

하고, 가족기능 향상을 위해 가족 간의 긍정적, 개방적인 의사소통이 

잘 이루어질 수 있도록 도와 줄 수 있는 지지적 전략이 요구된다.

본 연구에서 중년여성의 노화에 대한 기대수준은 100점 만점에 

평균 40.42점으로, 노인을 대상으로 한 Kim (2007)의 연구에서 노화

에 대한 기대수준인 17.96점 보다 높은 수준이었다. 영역별로 노화에 

대한 기대수준을 살펴보면, 신체적 건강에 대한 노화 기대수준이 정

신적 건강, 인지적 기능에 대한 노화 기대수준에 비해 점수가 가장 

낮은 것으로 나타났다. 이는 중년여성의 대상자들은 노화에 따라 신

체기능이 쇠퇴하는 부분에 있어서 가장 두려워 한다는 근거가 된다. 

노년기 자신의 건강에 대한 부정적인 전망은 신체기능의 저하를 단

순히 노화의 탓으로 돌리게 되며, 적극적인 건강관리를 위한 노력을 

게을리 하게 하는데 영향을 준다(Kim S. H., 2009; Sarkisian et al., 

2005). 노년기의 생리학적인 신체 기능 저하는 피할 수 없는 것이지

만, 본인의 노력에 따라 현재의 건강 수준을 잘 유지·증진할 수도 있

다는 점에서 건강관리에서의 적극성이 요구된다. 또한 40-49세 보다 

50-59세, 60-64세 연령대에서 노화에 대한 기대가 낮은 것으로 나타

났는데, 연령대가 높아짐에 따라 신체적인 허약, 외로움, 우울, 인지기

능의 손상 등과 관련하여 노화에 대한 기대 수준이 감소하는 것으

로 보여 진다. 본 연구 결과, 중년여성의 교육수준이 높고, 직업이 있

는 경우, 월수입이 많고, 폐경기 전인 경우 노화에 대한 기대가 높은 

것으로 나타났다. 이러한 결과는 Hong과 Kwak (2011)의 연구에서, 주

관적 경제 상태가 노화 태도 및 성공적 노화수준에 영향을 주는 것

으로 보고되고 있다. 주관적으로 자신의 경제 상태를 양호하게 인지

한 집단이 노화에 대해서도 긍정적인 태도를 보이며 성공적 노화의 

수준도 가장 높다고 보고함으로써, 경제적인 요인이 노화에 중요한 

영향을 미치고 있음을 알 수 있다. 그러므로 중년여성의 신체적, 심리

적 건강의 유지 및 관리뿐만 아니라, 주관적 경제 상태를 높이고 적

극적으로 사회활동에 참여할 수 있는 여건을 마련해 주는 것 또한 

노화에 대한 기대치를 높여줄 수 있는 현실적인 요건으로 파악된다.

대상자의 노화에 대한 기대수준은 지각된 건강상태, 자아존중

감, 가족기능과 모두 양의 상관관계가 있는 것으로 나타났으며, 지
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각된 건강상태는 자아존중감과 가족기능에서 양의 상관관계를, 자

아존중감과 가족기능도 양의 상관관계를 나타냈다. Han (2011)의 

연구에 의하면, 중년기 이후의 신체적 건강상태는 노화에 대한 지

각에 영향을 미치고, 노년기에 대한 부정적인 선입견은 자신의 건강

상태를 낮게 지각하는 경향과 관련이 있다고 보고하여 본 연구 결

과를 뒷받침 해준다. Chiou 등(2009)의 연구에서 중년여성은 노년기

를 준비해야 하는 과업뿐 아니라, 자녀의 진학 및 결혼, 배우자 또는 

자신의 은퇴, 부모의 죽음 등 다양한 생활사건을 경험하는 부담을 

가지고 있어 가족기능과 노화에 영향을 받는다고 하였다.

본 연구에서 중년여성의 노화에 대한 기대에 영향을 미치는 요인

을 파악하기 위해, 인구학적 변인을 통제한 상태에서 자아존중감, 

지각된 건강상태 순으로 노화에 대한 기대에 유의한 영향을 미치는 

변수로 나타났으며, 변수의 설명력은 약 14%로 나타났다. 이러한 연

구 결과는 Park (2002)의 연구에서 중년여성의 자아존중감, 결혼만족

도, 건강상태, 자원봉사활동 중 삶의 의미정도를 가장 많이 설명하

는 예측요인은 자아존중감이라고 보고한 연구 결과와 유사한 결과

이다. 그러나 본 연구 결과에서 중년여성의 노화에 대한 기대에 가족

기능 변수가 유의한 설명력을 갖지 못한 것은, Jeong과 An (2010)의 연

구에서, 남성노인의 경우 배우자, 자녀를 포함한 가족관계가 성공적

인 노화에 유의한 영향을 주며, 가족 기능 중 정서적·애정적 측면이 

중요하다고 보고한 결과와 다른 결과이다. 그리고 Chong, Jo, An과 

Jeong (2012)의 연구에서, 노인의 경우 남녀 차이 없이, 배우자, 자녀, 

손자녀 등 가족관계를 중요한 삶의 의미원천으로 생각하며, 이들 중 

실제 가족 관계의 질이 높은 사람은 그렇지 않은 사람에 비해 성공

적인 노화점수가 높은 것으로 나타나, 남녀노인 모두에게서 성공적

인 노화에 영향을 미치는 주요 요소로 가족관계가 확인된 것과는 

상반된 결과이다. 이러한 연구 결과는 노화에 대한 기대에 있어, 남

성과 여성, 중년과 노년, 즉 성별과 연령에 따라 차이가 있음을 의미

하는 것이다. 현대의 중년여성은 전통적 여성과는 다르게 가족중심

의 사고에서 벗어나, 자의식이 강하고 독립적인 생활양식을 존중하

는 현대적 가치관을 가지고 있으며, 중년기에 많은 가족사에 중추적

인 역할을 하였으므로 노인, 남성 대상자와는 달리, 중년기 여성이 

인식한 노후의 삶에서는 가족의 영향력이 크지 않았음을 생각해볼 

수 있다. Kim과 Kim (2011)의 연구에 의하면 중년여성의 경우 신체건

강, 생활수준과 자아존중감이 높을수록, 정신건강에도 긍정적인 영

향을 주는 것으로 나타났다. 그러므로 중년여성의 정신건강 향상과 

노화에 대한 긍정적인 기대를 높일 수 있도록 이에 영향을 주는 자

아존중감과 지각된 건강상태를 향상시킬 수 있는 지지전략을 계획

하여 적용하는 것이 도움이 될 것이다. 특히 중년여성의 생의 전환점

에서 부정적인 자아개념이나 소외감, 위기감을 벗어나, 주체적인 삶

을 고취하고 자아존중감을 향상시켜 노화에 대한 긍정적인 기대를 

갖고, 이를 준비할 수 있도록 도와줄 수 있는 간호중재의 개발이 필

요하다. 또한 이들의 노후대책 마련과 자기계발, 자기발전에 대한 기

회를 제공하는 사회적 제도마련 및 경제적 지원이 요구된다.

이상의 논의를 종합해 볼 때 중년여성의 노화에 대한 기대 수준을 

높이고, 성공적인 노화 및 긍정적인 노년기를 도와줄 수 있는 간호중

재 프로그램을 계획함에 있어서, 지각된 건강상태와 자아존중감 향

상 전략을 마련할 필요가 있음을 알 수 있다. 이를 위해 교육수준과 

경제상태가 좋지 않고 결혼만족도가 낮은 폐경 후 중년여성의 건강

관리에 관심을 가져야 한다. 중년여성의 낮은 자아존중감을 향상시

키기 위한 전략으로서 발달적 위기를 잘 극복할 수 있도록 지지해주

고, 문제해결 방안을 함께 모색할 수 있도록 전문가와 또래집단이 함

께 참여하는 자조모임 등의 활성화가 도움이 될 것으로 사료된다.

결 론

본 연구는 중년여성의 지각된 건강상태, 자아존중감, 가족기능과 

관련하여 노화에 대한 기대 수준과 이에 영향을 미치는 요인을 파

악함으로써, 이를 반영하여 중년여성의 성공적인 노화 및 긍정적인 

노년기를 준비함에 있어 도움이 되는 간호중재개발에 기초자료를 

제공하고자 시도되었다.

본 연구 결과 중년여성의 연령, 교육수준, 직업, 월수입, 폐경 상태

에 따라 노화에 대한 기대에 차이가 있는 것으로 나타났으며, 지각

된 건강상태, 자아존중감, 가족기능은 노화에 대한 기대수준과 양

의 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 지각된 건강상태는 자아존

중감과 가족기능과 양의 상관관계를 나타내었고, 자아존중감과 가

족기능도 양의 상관관계를 나타냈다. 노화에 대한 기대에 유의한 

차이를 나타냈던 연령, 교육수준, 직업, 월수입, 폐경 상태를 통제한 

상태에서 자아존중감, 지각된 건강상태 순으로 노화에 대한 기대

에 유의한 영향을 미치는 것으로 파악되었으며, 이들 변수의 설명

력은 약 14%로 나타났다.

본 연구 결과를 바탕으로 중년여성의 성공적인 노화 및 긍정적인 

노년기를 준비함에 있어 도움이 되는 간호중재를 계획할 때, 이들의 

자아존중감을 향상시키기 위한 전략으로 중년기 여성이 경험하는 

신체적, 심리적 변화에 잘 적응할 수 있도록 돕고, 중년여성의 낮은 

자아존중감과 관련 있는 직·간접적인 요인들의 부정적인 영향을 

최소화할 수 있는 간호학적 전략이 포함되어야 할 것이다. 또한 중

년여성의 신체적, 심리적 건강의 유지 및 관리뿐만 아니라 주관적 

경제 상태를 높이고 적극적으로 사회활동에 참여할 수 있는 여건

을 마련해 주는 것이 노화에 대한 기대치를 높여줄 수 있는 현실적

인 요건으로 파악된다. 중년여성의 낮은 자아존중감을 향상시키기 

위한 전략으로서 중년여성의 위기를 성공적으로 극복한 또래집단
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권유림·전해옥

이 함께 참여하는 자조모임 등을 활성화하여 참여를 권장하고, 의

학적, 심리학적, 가족학적 입장에서 전문적인 도움을 줄 수 있는 여

건을 조성하는 것이 필요할 것으로 사료된다.

이상의 연구 결과를 토대로 중년여성의 노화에 대한 기대를 긍정

적으로 향상시킬 수 있는 간호중재프로그램을 개발, 적용하고 지속

적 효과를 파악하기 위한 후속연구를 제언하며, 중년여성의 노화

에 대한 기대가 노년기의 적응 및 성공적 노화와 어떠한 관련이 있

는지 분석하여 보는 연구도 의미가 있을 것으로 사료된다. 또한 추

후 연구에서는 중년여성의 신체적, 사회적, 심리적 문제를 반영하는 

보다 다양한 요인을 추가하여 중년여성의 노화에 대한 기대에 미치

는 영향을 보다 포괄적으로 분석한다면, 이에 대한 설명력을 높일 

수 있을 것으로 사료된다.
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