
Ⅰ. 서 론

건강에 영향을 미치는 가장 중요한 요인 중 하나는

개인의 생활양식이다(Add er ley- Kelly & Gr een ,

2 000 ) . 즉 자신의 삶에서 일상적으로 행하는 행동이 가

장 중요한 건강 결정요인이며 이들을 건강행위라고 하여

그 동안 건강행위에 대한 많은 연구들이 이루어져 왔다 .

이들 연구에서는 건강행위로서 주로 흡연 , 음주 , 운동 ,

신체적 활동 , 식이, 약물복용 , 안전습관 , 예방접종, 건강

검진 , 스트레스 관리 , 성행위, 수면 등을 다루어 왔다

(Adder ley- Kelly & Gr een , 20 00 ; Ch oi , 1999 ;

Coh en , Scr ib n er & F a r eley , 2 000 ; Den ny &

T a ylor , 199 9 ; E t t n er , 19 99 ; F r iedm a n , 1998 ;

Kim , 19 98 ; Ku lbok , Ca r t er , Ba ldwin , Gilm a r t in ,

& Kir k wood , 19 99 ; La gor ge , Velicer , Rich m on d

& Owen , 19 99 ; L a n t z et a l . , 19 98 ; Mich a el ,

Coldit z , Coa k ley & Kaw a ch i , 19 99 ; Sh i , 199 8 ) .

한편 인간의 행동과 생활양식은 자신이 속한 사회,

문화 내의 가치관에 따라 결정되기 때문에 건강행위도

자신이 속한 사회적 특성에 따라 다르다고 볼 수 있겠

다 . 핀란드의 경우 예로부터 건강유지와 질병예방을 위

해 사우나를 행하여 왔으며 실제로 사우나는 신체적 이

완뿐만 아니라 스트레스 해소와 정신적 , 사회적 즐거움

을 가져다줌으로써 건강에 긍정적 영향을 미친다고 한다

(Kea st & Adam o , 2 000 ; P er a s a lo , 198 8 ; Sor r i ,

1988 ; Su da k ov , Sin it ch k in & Kh a s a n ov , 198 8 ;

Valt a k a r i , 1988 ) . 우리 나라의 경우 의식(r it u a l )으

로서의 목욕 , 피부 미용을 목적으로 한 목욕, 청결을 강

조한 목욕 , 그리고 치료목적의 온천욕과 한증욕 등 과거

부터 목욕이 지니는 의미는 다양하며 점차 건강과 관련

한 목욕이 강조되고 있다고 한다(Kyu n gHya n g

n ews pa per , 199 7년 2월 18일) .

건강과 관련하여 목욕을 다룬 문헌으로는 신체적, 정

신적 건강과 목욕의 관련성을 다룬 연구와 특정 질환자

에게 대한 목욕 효과 연구 등이 있었다<T a ble 1>. 목욕

과 신체적 건강과의 관련성에 관한 것으로서 156명의

100세 이상 장수 노인을 대상으로 목욕과 장수의 관계

를 분석한 태국 공중보건부의 연구(Th e H a nk yor eh

n ews pa per , 19 99년 2월 5일에 인용됨) 및 일반인과

특정 질환자에게 있어서의 목욕의 효과를 전반적으로 기

술한 종설(H a n nu k s el a & E lla h h a m , 2 00 1) , 목욕

의 피로회복 효과를 다룬 연구(Lee , Ch u n g , J u n &

J a n g , 1996 ) , 그리고 소아를 대상으로 목욕과 신체적

증상과의 관련성을 다룬 연구(M a r k k ola , M a t t i la &

Koivik k o , 19 89 )가 있으며 P er a s a lo ( 19 88 )와 Sor r i

( 19 88 )는 목욕의 정신적 효과를 다루었다 . 특정 질병

특히 심혈관계나 혈관질환 환자를 대상으로 하여 목욕의

효과를 다룬 최근 연구(H a r t m a n n , Dr ew s &
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Ba s s en ge , 1998 ; Hu ffm a n , 200 0 ; Kea st &

Ada m o , 2 000 )에서도 과거와는 달리 적절한 온도와 시

간의 목욕은 심혈관계 질환자의 건강에 유해하지 않음을

제시하고 있다 .

위의 문헌들을 종합하면 목욕은 건강한 사람에게는

신체적인 측면과 정신적인 측면 모두에 긍정적 영향을

미친다고 볼 수 있다 . 또한 특정 질환 즉 고혈압, 심장

병과 같은 질환을 지닌 사람의 경우 목욕이 신체적 건강

에 부정적인 효과를 미칠 수 있다는 과거의 견해와는 달

리 최근 연구에서는 개인의 질병정도 따라 적절히 목욕

을 이용하는 것은 유해하지 않음을 제시하고 있다 . 그러

나 위의 연구들은 대부분 사우나와 같은 특정 유형의 목

욕만을 대상으로 하거나 혹은 목욕에 대한 효과를 극히

부분적으로 다루었다 . 따라서 본 연구는 목욕과 건강상

태와의 관련성을 보다 포괄적으로 확인하기 위해 목욕을

목욕에 대한 태도와 목욕행위로, 건강상태를 신체적 건

강과 정신적 건강으로 정의하고 이들 사이의 관련성을

조사연구를 통해 규명하고자 한다 .

Ⅱ. 연구 방법

1 . 연구대상자

현재 급성 질병을 앓고 있지 않은 일반 성인 중 , 건

강상태에 영향을 미치는 변수인 성별 , 연령(Ch oi , Lee ,

Kim & Kim , 200 2 )과 , 생활양식의 하나인 목욕행위

에 영향을 미치는 지역, 직업 상태의 영향을 제거함으로

써 목욕과 건강상태와의 관련성을 확인하고자 하였다.

이를 위해 도시에 거주하는 여성만을 대상으로 하였으며

연령과 직업상태를 기준으로 할당표출 하였다. 총 4 28

<T a b le 1> S u m m a ry of Re f e re nc e s

Au t h or s (year ) Su bj ect s Resu lt s
Depa r t m en t of Pu blic
H ealt h in Th a ila n d
( 199 9 )

A t ot a l 156 aged a b ove 100 B a t h in g ever yda y is r el a t ed t o lon gevit y .

H a n nu k sela et a l . (20 0 1) N o a pp lica b le
Sa u n a b at h ing pr ovid es good effect t o

pa t ien t s wit h va r iou s d is ea s e a n d i s s a fe for
m ost h ea lt h y a du lt s a n d ch ildr en

Lee , Ch u ng , J u n &
J a ng ( 1996 )

N in e m ales wh o h a dn ' t
exper ien ced car diova s cu la r ,
p sych ologica l dis ea se

Th e gym n a st ics a n d ba t h a r e m or e effect ive
on decr ea s in g t h e la ct a t e a n d fa t igu e a ft er
exer ci se t h a n r es t .

M ar k k ola , M at t ila &
Koivik k o( 1989 )

F ift een h u n dr ed r a n d om ly
ch os en F in n ish ch ild r en aged
0- 15 year s

Over 90 % of t h e ch ild r en vis it ed s a u n a a t
lea s t on ce a w eek . Sa u n a b a t h in g does n ot
seem t o cau s e a ny sign ifica n t im m edia t e
h ar m t o h ea lt h y ch ild r en .

P er a sa lo ( 19 88 ) N o a pp lica b le

F in n s h av e u s ed t h e s a u n a for cen t u r ies
for clea n ing a n d h ea lt h . Bu t t h e m a in
r ea s on for s au n a is t h e p lea su r e of s au n a
ba t h ing .

Sor r i ( 19 88 ) N o a pp lica b le

Sa u n a b at h ing is a plea s a n t a n d r ela xing
exp er ien ce t h a t com bin es p sych ic , ph ysica l
a n d s ocia l p lea su r es . Th e s a u n a is a
posit ive m ent a l h ea lt h r es ou r ce .

Kea st & Ad am o (20 00 ) Ca r diova s cu l ar p a t ien t s
Th e plea su r e of s a u n a b at h ing ca n be

con sider ed s a fe a n d wit h ou t u n du e r isk of
car dia c com pli ca t ion s .

H a r t m a n n , Dr ews &
Ba s s en ge ( 199 8 )

A t ot a l 28 p a t ien t s wit h
va r i cose vein s & 3 0 h ea lt h y
con t r ols

Cont r a r y t o widespr ea d belief , b a t h in g in
wa t er a t t em per a t u r e a b ov e 28℃ d oes n ot
a dver s ely a ffect ven ou s fu n ct ion in pa t i en t s
wit h var icos e vein s .

Hu ffm a n (20 00 )
F ift een m en a n d on e w om en

wit h exer t ion a l a ngin a or
s ilen t is ch em ia

Th e a sym pt om a t ic is ch em ia t h a t occu r r ed
in t h e s au n a wa s w ell t oler a t ed a n d w a s
n ot a s gr ea t a s t h e is ch em ia t h a t occu r r ed
aft er exer cis e .
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명의 도시지역 여성이 연구대상자로 선정되었다 .

2 . 연구도구

1) 목욕 태도 및 행위

목욕에 대한 태도 및 목욕행위를 측정하는 설문지를

구성하기 위해 문헌고찰 후 다양한 연령의 여성 10인을

대상으로 목욕과 관련된 의견에 대해 면접을 실시하였

다 . 심층 면접 자료와 문헌고찰의 결과를 기록하고 이를

문항분석을 통해 분석한 후 목욕행위에 대한 문항과 목

욕 태도에 관한 문항으로 설문지를 구성하였다. 목욕행

위에 대한 측정은 목욕 유형, 목욕 빈도 , 목욕 시간 , 목

욕 장소, 목욕 이유 등을 묻는 문항들로 이루어 졌다.

목욕 태도를 측정하는 문항들은 요인분석을 통해 측정개

념의 타당성을 검증하였으며 그 결과 건강과 관련된 4

가지 태도 즉 건강관리 , 신체효과 , 정신효과, 청결효과

와 목욕의 문화적 특성을 반영한 4가지 태도 즉 여가활

동 , 부정적 이미지 , 사우나 문화, 때밀이 문화가 목욕

관련 태도요인으로 도출되었다 . 각 요인별 측정의 내적

일관성 신뢰도(Cr onb a ch ' s α)는 0 .60 ∼ 0 .7 6 이었

다 .

2 ) 건강상태

건강상태는 자가보고형의 SF- 36 설문지(sh or t - for m

h ea lt h s t a t u s su r vey qu est ion n a ir e ) (M cDowell

& N ewell , 199 6 )를 이용하였다. 이 설문지는 신체적

건강상태(physica l com pon ent summ ar y : PCS)를 나

타내는 하위 개념으로서 신체기능(physical fu nct ioning) ,

신체건강으로 인한 역할제한(r ole lim it a t i on du e t o

ph ysica l h ea lt h ) , 통증(bodily pa in ) , 전반적 건강지

각(gen er a l h ea lt h per cept ion )과 정신적 건강상태

(m en t a l com pon en t su m m a r y : M CS)를 나타내는

하위 개념으로서 정신건강(gen er a l m ent a l h ea lt h ) ,

감정적 문제로 인한 역할제한(r ole lim it a t ion du e t o

emot ional pr oblems ) , 사회적 기능(social fu nct ioning) ,

그리고 활력(vit a lit y )으로 구성되었다 . 각 하위 개념마

다 적게는 2문항에서 많게는 10문항으로 이루어졌으며

점수는 최저 0점에서 최고 100점까지 분포할 수 있고 점

수가 높을수록 건강상태가 좋음을 의미한다. 특히 통증,

역할제한과 같은 변수의 경우에도 높은 점수는 통증이 적

고 역할제한이 적은 상태를 의미한다. 본 연구에서 이 도

구의 내적 일관성 신뢰도는 0 .70∼0 .85를 나타냈다.

3 . 자료수집방법

본 연구는 목욕에 대한 태도 , 목욕행위 그리고 신체

적 , 정신적 건강상태와의 관련성을 확인하기 위해 구조

화된 설문지를 이용한 조사연구이다 . 개인 면접을 통해

자료를 수집하였으며 면접을 실시하기 위해 면접자 교육

을 실시하였고 , 각 면접자마다 연령과 직업상태에 따라

대상자를 할당함으로써 연령과 직업상태에 따라 대상자

의 수가 고루 분포되도록 하였다.

4 . 자료분석방법

설문지를 구성하기 위한 문헌 조사와 사전 면접조사

의 결과는 문항분석을 실시하였다 .

설문지를 통해 측정한 자료는 SP SS 10 .0을 이용하

여 다음과 같이 분석하였다 . 연구대상자의 인구통계적

특성과 건강상태 및 목욕행위는 평균과 빈도분석을 실시

하였고 목욕태도 및 목욕행위와 건강상태와의 관련성은

분산분석과 상관관계분석을 실시하였다.

Ⅲ. 연구 결과

1 . 연구대상자 특성

1) 인구학적 특성

본 연구에서는 2 0세 이상의 성인 여성 4 2 8명을 대상

으로 하였다 . 대상자의 연령은 20세부터 69세에 분포되

었으며 평균 연령은 4 3 .3세(S .D . = 14 .3 )이다. 결혼 상

태는 기혼이 7 1 .5 % , 미혼은 2 0 .3 %를 나타냈다 . 학력

의 경우 고등학교 졸업자가 34 .8 % . 전문대 및 대학 졸

업자가 33 .7 %를 차지하였다. 대상자의 경제적 상태는

월수입에 대한 직접 질문과 경제적 상태에 대한 지각의

두 가지 차원으로 측정하였다 . 월수입은 평균 24 9만원

(S .D . = 153 .8 )이었으며 수입이 전혀 없다고 응답한 대

상자에서 1000만원이 넘는다고 응답한 대상자에 이르

기까지 다양했고, 경제적 상태를 보통이라고 응답한 대

상자의 비율(4 2 .4 % )이 가장 높았다<T able 2 >.

2 ) 건강상태

신체적 건강을 나타내는 차원의 점수는 다음과 같다 :

신체기능은 평균 77 .3 , 신체건강으로 인한 역할제한은

평균 7 1 .0 , 통증은 평균 7 5 .5 , 전반적 건강지각은 평균

4 7 .9 . 한편 정신적 건강상태를 나타내는 차원의 점수
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는 다음과 같다 : 정신건강은 평균 6 1 .1 , 감정적 문제로

인한 역할제한은 평균 6 5 .9 , 사회적 기능은 평균 7 1 .6 ,

활력은 평균 5 5 .9점<T a ble 3 >.

정신건강과 활력을 제외한 모든 건강상태 점수가 연

령이 증가할수록 낮아지는 유의한 부적 상관을 나타냈

다 . 특히 신체기능의 경우 연령과의 관계가 - .4 5

(p<.0 1)로 연령이 증가함에 따라 신체적 기능의 저하가

가장 두드러졌고 , 다음으로 신체건강으로 인한 역할제한

과 통증이 연령과 높은 역상관관계를 보여 역시 연령이

증가함에 따라 신체건강으로 인한 역할제한이나 통증의

정도가 심해짐을 나타냈다<T a ble 4 >.

<T a b le 2 > De m o g ra p h ic Ch a ra ct e r is t ics

va r ia b les
fr equ en cy
(per s on s )

per cen-
t age (% )

Age 2 1 - 30 year s 8 9 20 .8
3 1 - 4 0 year s 84 19 .6
4 1 - 50 year s 9 0 2 1 .0
5 1 - 60 year s 8 3 19 .4
6 1 - 70 year s 8 2 19 .2
t ot a l 4 2 8 10 0 .0

M a r it a l
s t a t u s

u nm a r r i ed 8 7 20 .5
m a r r ied 304 7 1 .5
ot h er s 34 8 ,0
t ot a l 4 2 5 10 0 .0

E m ploym ent em ployed 2 1 1 4 9 .4
u n em ployed 2 16 50 .6
t ot a l 4 2 7 10 0 .0

Level of
edu ca t ion

elem ent a r y 5 3 12 .5
j u n ior - h igh 74 17 .4
h igh 14 8 34 .8
college or
u n iver s it y

14 3 33 .7

gr a du a t e 7 1 .6
t ot a l 4 2 5 10 0 .0

P er ceived
econ om ic
st a t u s

h igh 2 1 4 .9
m ediu m - h igh 9 6 22 .6
m ediu m 18 0 4 2 .4
m ediu m - low 11 1 26 .1
low 17 4 .0
t ot a l 4 2 5 10 0 .0

<T a b le 3 > G e n e ra l He a lt h St a t us

Su b sca les M ea n s M edia n s M odes S .D Min M a x
Ph ysica l
Com p on en t
Su m m a r y
(P CS)

Ph ysica l fu n ct ion in g 7 7 .28 83 .3 3 88 .8 9 19 .2 1 1 1 . 11 100 .00
Role lim it a t ion du e t o ph ysica l h ea lt h 7 0 .99 10 0 .00 10 0 .00 3 6 .4 0 .00 100 .00
Bodily pa in 7 5 .50 77 .5 0 67 .5 0 2 0 . 16 10 .00 100 .00
Gen er a l h ea t h per cept ion 4 7 .88 4 5 .0 0 4 5 .0 0 2 0 .64 .0 0 100 .00

M en t a l
Com p on en t
Su m m a r y
(M CS )

Gen er a l m en t a l h ea t h 6 1 . 11 60 .0 0 60 .0 0 17 .28 4 .00 100 .00
Role lim it a t ion du e t o em ot ion a l
pr ob lem s

6 5 .88 66 .6 7 10 0 .00 3 8 .4 6 .0 0 100 .00

Socia l fu n ct ion ing 7 1 .55 75 .0 0 75 .0 0 2 0 .56 .0 0 100 .00
Vit a lit y 5 5 .94 55 .0 0 55 .0 0 19 .64 .0 0 100 .00

<T a b le 4 > Co rre la t io ns b e tw e e n Ag e a n d Ge n e ra l He a lt h S ta t u s

P F RP B P GH M H RE SF VT
age - .4 5 ** - .2 6 ** - .26 ** - .2 1** .0 1 - .10 * - .16 ** - .06

* p<0 .05 **p<0 .0 1
P F : ph ysica l fu n ct ion in g ; RP : r ole lim it a t i on du e t o ph ysica l h ea lt h ; B P : b od ily pa in ;
GH : gen er a l h ea lt h p er cept ion ; M H : gen er a l m en t a l h ea lt h ;
RE : r ol e lim it a t ion du e t o em ot ion a l pr oblem s ; SF : s ocia l fu n ct ion in g ; VT : vit a lit y

<T a b le 5 > Re a s o n s f o r T u b- Ba t h

Rea s on s for t u b- b a t h F r equ en cy
P er cen -
t age (% )

Relievin g fa t igu e
Yes 34 7 8 1 . 1
N o 8 1 18 .9

H ygien e
Yes 193 4 5 . 1
N o 2 35 54 .9

H abit u a lly
Yes 14 6 34 . 1
N o 2 82 6 5 .9

Relievin g pa in
Yes 14 3 3 3 .4
N o 2 85 6 6 .6

Relievin g st r es s
Yes 1 10 2 5 .7
N o 3 18 74 .3

M a in t a in in g h ea lt h
Yes 109 2 5 .5
N o 3 19 74 .5

B eau t y
Yes 97 2 2 .7
N o 3 3 1 7 7 .3

Allevia t i ng di sea s e
Yes 3 1 7 .2
N o 3 97 9 2 .8
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2 . 목욕 행위

우리 나라 여성들이 가장 흔히 이용하는 목욕의 유형

은 샤워(4 6 .8 %)이며 다음으로는 통목욕(24 .4 % )으로

나타났다 . 통목욕을 하는 이유에 대하여 복수로 응답하

게 하였는데 그 결과 가장 응답의 빈도가 높았던 통목욕

의 이유는 피로회복(8 1 .9 %)이었고, 다음은 청결을 위

해(4 5 .1% ) , 습관적으로(34 .1% )의 순으로 응답하였다.

또한 통증완화(33 .4 % ) , 스트레스완화(2 5 .7 % ) , 건강유

지(2 5 .5% ) 등 건강과 관련된 이유를 위해 통목욕을 한

다는 응답도 비교적 높은 빈도를 나타냈다<T able 5 >.

목욕 유형을 고려하여 목욕빈도를 분석한 결과 집에

서 주로 이루어 지는 샤워의 경우 주당 3 .4회 , 집에서

의 통목욕 빈도는 평균 주당 0 .8회, 그리고 공공목욕시

설에서의 통목욕 빈도는 주당 평균 1 .2회로 나타났다 .

목욕빈도의 편차가 크므로 대표값으로서 최빈값과 중앙

값도 구하였다<T able 6 >.

3 . 건강상태에 따른 목욕행위와 목욕태도

1) 목욕행위와 건강상태와의 관계

목욕유형과 건강상태의 관계를 분석한 결과 통목욕을

주로 한다고 응답한 여성의 경우 모든 신체적 건강 변수

즉 신체기능(F = 17 .13 , p <.0 1) , 신체건강으로 인한 역

<T a b le 6 > F re q u e ncy of Bat h ing

M ea n s
(t im es/ week s )

M edia n s
(t im es/ week s )

M odes
(t im es/ w eek s )

St a n da r d
devia t i on s

F r equ en cy of sh ow er 3 .4 3 3 .00 3 .0 0 2 . 15
F r equ en cy of t u b- b a t h
in ba t h r oom

0 .84 0 .25 0 .0 0 1 .20

F r equ en cy of Tu b- b a t h
in pu b lic b a t h s

1 . 17 1 .00 1 .0 0 1 . 14

<T a b le 7 > A NOVA f o r He a lt h S t at u s by Ty p e of Bat h

H ea lt h s t a t u s Type of b a t h M ea n s F
Ph ysi ca l fu n ct ion ing Sh ow er

Tu b- b a t h
Ot h er s

82 .52†
69 .7 1†
75 .75

17 . 13 **

Role lim it a t ion
du e t o ph ysica l h ea lt h

Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

77 .5 0†
60 .9 2†
70 .58

7 .4 2 **

B odily p a in Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

78 .4 8†
69 .2 8†
76 .4 6

7 .57 **

Gen er a l h ea t h p er cep t ion Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

50 .7 8†
4 0 .9 7†
4 9 .65

8 .4 5 **

Gen er a l m ent a l h ea t h Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

6 1 .02
60 .80
62 .4 0

0 .30

Role lim it a t ion
du e t o em ot ion a l p r obl em s

Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

67 .84
60 .90
69 .59

1 .6 1

Socia l fu n ct ion in g
Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

75 .13†
66 .5 9†
7 1 .09

6 .34 **

Vit a lit y
Sh ow er
Tu b- b a t h
Ot h er s

56 .4 8
5 1 .65
59 .96

5 .05 *

*:p<.0 5 , **:p<.0 1
† : Sch effe t es t sh ow ed sign ifica n t differ en ce b et w een Tw o gr ou ps
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할 제한(F = 7 .4 2 , p<.0 1) , 통증(F = 7 .57 , p <.0 1) , 전

반적 건강지각(F = 8 .4 5 , p<.0 1)와 정신적 건강 중 사

회적 기능(F = 6 .34 , p <.0 1) 점수가 유의하게 낮았다

<T a ble 7 >. 이는 통목욕을 선호하는 여성의 경우 샤워

를 선호하는 집단에 비해 자신의 신체적 건강과 사회적

기능 차원에서의 건강상태에 대해 좋지 않게 지각함을

의미한다 .

건강상태와 통목욕을 하는 이유가 관련이 있는 지를

확인하기 위해 각각의 통목욕 이유에 대해 예라고 응답

한 집단과 그렇지 않은 집단의 건강상태 점수의 평균 차

이를 분석하였다<T able 8 >. 그 결과 모든 건강상태 변

수가 통목욕의 이유와 관련 있음이 나타났는데 특히 통

증완화를 위해 통목욕을 실시한다고 응답한 대상자의 경

우 건강상태의 모든 차원에서 유의하게 낮은 점수를 보

였다 . 또한 질병완화가 통목욕의 이유라고 응답한 집단

에서 신체적 건강상태를 나타내는 모든 변수의 점수가

유의하게 낮았다. 한편 스트레스 완화를 위해 통목욕을

실시한다고 응답한 집단의 경우 그렇지 않은 집단보다

정서적 문제로 인한 역할제한의 점수가 낮아 정신적 건

강상태가 좋지 않은 것으로 나타났다(t = 2 .0 7 , p<.0 5) .

한편 건강상태에 따른 목욕 빈도를 상관관계 분석을

통해 확인한 결과 건강상태를 나타내는 8가지 변수 모

<T a b le 8 > Diff e re nc e s of Re a s o ns f o r T u b- b a t h by He a lt h St a t us

H ealt h s t a t u s Rea s on s for t u b- ba t h M ea n s t

Ph ysica l fu n ct ion in g

Reliev ing p ain
yes 67 .09

7 .74 **
n o 82 .4 1

M ain t a in ing h ea lt h
yes 72 .4 3

3 .0 9 **
n o 78 .95

Allev ia t ing d is ea s e
yes 64 .52

3 .9 1**
n o 78 .28

Role lim it a t ion
du e t o ph ysica l h ea lt h

Reliev ing p ain
yes 55 .77

5 .9 0 **
n o 78 .74

Allev ia t ing d is ea s e
yes 5 1 .6 1

2 .6 8 *
n o 72 .52

Bodily pa in

Reliev ing p ain
yes 68 .08

5 .5 9 **
n o 79 .24

M ain t a in ing h ea lt h
yes 72 .22

1 .9 8 *
n o 76 .64

Allev ia t ing d is ea s e
yes 66 .05

2 .7 3 **
n o 76 .25

Gen er a l
h ea lt h per cept ion

Reliev ing p ain
yes 32 .58

6 .16 **
n o 52 .09

Allev ia t ing d is ea s e
yes 39 .03

2 .4 9 *
n o 4 8 .58

Gen er a l m ent a l h ea lt h Reliev ing p ain
yes 58 .20

2 .4 8 *
n o 62 .57

Role lim it a t ion
du e t o
em ot ion a l pr ob lem s

Reliev ing p ain
yes 58 .28

2 .7 6 **
n o 69 .73

Reliev ing st r es s
yes 59 .33

2 .0 7 *
n o 68 . 14

Socia l fu n ct ion ing

Reliev ing p ain
yes 65 .38

4 .2 8 **
n o 74 .65

M ain t a in ing h ea lt h
yes 68 .00

2 .10 *
n o 72 .77

Allev ia t ing d is ea s e
yes 62 .50

2 .5 6 *
n o 72 .26

Vit a lit y Reliev ing p ain
yes 52 .06

2 .9 2 **
n o 57 .89

*:p<.0 5 , **:p<.0 1
N ot e . Th e h igh er s cor e m ea n s m or e good h ea lt h s t a t u s .

All n on sign ifi ca n t va r ia b les w er e om it t ed .
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두에서 건강상태가 좋을수록 샤워의 빈도가 높았다 . 통

목욕의 빈도는 신체기능(r = - .17 , p<.0 1) , 신체건강으

로 인한 역할제한(r = - .15 , p<.0 1) , 사회적 기능(r =

- .11 , p<.0 1) , 감정적 문제로 인한 역할 제한(r = - .13 ,

p <.0 1)과 매우 낮은 정도의 부정적 상관을 보여<T a ble

9 > 건강한 여성보다는 건강상태를 나쁘게 지각하는 여

성이 통목욕을 더 많이 하는 것으로 나타났다.

2 ) 건강상태와 목욕태도와의 관계

건강상태와 목욕에 대한 태도와의 관계를 분석한 결과

대상자의 건강 관련 목욕태도와 신체적 건강상태 사이에

유의한 상관관계가 있였다<Ta ble 10 >. 그러나 건강과

관련이 없는 목욕태도 즉 사회문화적 측면의 목욕태도는

대상자의 건강상태와 유의한 상관을 보이지 않았다. 구

체적으로 살펴보면 목욕의 신체적 효과를 나타내는 태도

점수는 모든 신체적 건강 점수 즉 신체기능(r = - .16 ,

p<.0 1) , 신체적 건강으로 인한 역할제한(r = - .19 ,

p<.0 1) , 통증(r = - .10 , p<.0 5) 및 전반적 건강지각(r =

- .12 , p<.0 5) 점수와 유의한 부적 상관을 보여 신체적

건강이 좋지 않을수록 목욕의 신체적 효과에 동의하는

것으로 나타났다. 한편 목욕의 정신적 효과 및 청결 효

과를 나타내는 태도 점수는 신체기능, 신체적 건강으로

인한 역할제한 , 통증 및 전반적 건강지각 점수와 유의한

긍정적 상관을 보여 신체적 건강이 좋을수록 목욕의 정

신적 효과에 청결 효과에 동의하는 것으로 나타났다. 그

러나 이들 상관관계의 정도는 모두 .3 0 이하였다 .

Ⅳ. 논 의

급성 질병에 이환되지 않은 일반 여성을 대상으로 목

욕행위 및 목욕에 대한 태도와 신체적 , 정신적 건강상태

와의 관련성을 연구함으로써 목욕이 우리 나라의 여성에

게 있어 건강유지나 증진을 위한 건강행위로 인식되며

수행되고 있는 지를 확인하고자 하였다.

연구 결과 목욕행위와 건강상태는 관련이 있는 것으

로 나타났다 . 건강상태에 따라 선호하는 목욕유형이 달

랐는데, 통목욕을 선호하는 대상자는 샤워를 선호하는

대상자에 비해 신체적 건강상태 점수와 사회적 기능 점

수가 유의하게 낮았다<T able 7 >. 이는 청결이 주된 목

적인 샤워(L ee & Ch oi , 2 002 )와는 달리 통목욕은 건

강과 관련성이 높은 있음을 의미한다 . 이러한 사실은 피

로회복, 통증완화 , 건강유지, 스트레스 완화, 질병완화

등의 건강관련 개념을 통목욕의 목적이라고 응답한 대상

자의 건강상태가 그렇지 않은 대상자보다 나쁜 것으로

나타난 결과<T a ble 8 >에 의해 뒷받침된다. 특히 신체적

건강 점수가 낮은 대상자의 경우 통증완화 , 건강유지 ,

질병완화 등 신체적 건강을 목적으로한 통목욕을 선호하

는 것으로 나타났다<T a ble 8 >. 결국 자신의 신체적 건

<T a b le 9 > Co rre la t io ns b e tw e e n He a lt h S t at u s a n d F re q u e n cy o f Ba t h in g

P F RP B P GH M H RE SF VT
F r equ en cy of

sh ow er
.2 2 ** .17 ** . 12 * .20 ** . 10 * .10 * . 10 * . 12 **

F r equ en cy of
t u b- b a t h

- .17 ** - .15 ** - .09 - .08 - .07 - .13 ** - . 11* - .06

*:p<.0 5 , **:p<.0 1
P F : ph ysica l fu n ct ion in g ; RP : r ol e lim it a t ion du e t o ph ysica l h ea lt h ; B P : bod ily pa in ;
GH : gen er a l h ea lt h p er cept ion ; M H : gen er a l m ent a l h ea lt h ; RE : r ole lim it a t ion du e t o em ot ion a l
pr ob lem s ;
SF : s ocia l fu n ct ion in g ; VT : vit a lit y

<T a b le 10 > Co rre lat io ns b etw e e n Att it u d e s to w a rd Ba t h in g a n d He a lt h S t at u s

P F RP B P GH
H ealt h m a in t en en ce effect of b a t h ing . 10 * .06 - .02 - .0 6
Ph ysica l effect of ba t h ing - . 16 ** - . 19 ** - . 10 * - .12 *
P sych ologica l effect of b a t h ing .2 1** . 10 ** . 14 ** .2 2 **
Hygen ic effect of b a t h in g . 10 * . 10 * . 10 * .10 *

*p<.05 , **p <.0 1
N ot e . N on sign ifica n t var ia bles wer e om m it t ed .
P F : ph ysica l fu n ct ion in g ; RP : r ol e lim it a t ion du e t o ph ysica l h ea lt h ; B P : bod ily pa in ;
GH : gen er a l h ea lt h p er cept ion
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강상태가 나쁘다고 지각하는 대상자는 분명히 신체적 건

강의 증진을 목적으로 통목욕을 하며 그렇지 않는 대상

자의 경우는 신체적 건강보다는 청결과 정신적 이완이

목욕의 주된 목적임을 알 수 있었다 . 위 사실들에 비추

어 우리 나라 여성들은 목욕을 신체적 , 정신적 건강과

연관된 활동으로 지각하고 있음을 알 수 있다. 이러한

결과는 집에서의 목욕이 용이하지 않아 공공목욕시설을

이용하고 청결을 주된 목적으로 한 과거의 목욕 개념에

서 발전하여 건강증진이나 질병치료의 방법으로 목욕이

이용되고 있음을 보여주는 것이며(Lee & Ch oi ,

2 002 ) , 핀란드와 같이 목욕문화가 발달된 나라에서 목

욕이 건강유지 , 질병치료 및 스트레스 완화를 위해 광범

위하게 이용되고 있는 현상과 유사하다(P er a s a lo ,

1988 ; Sor r i , 198 8 ) . 결과적으로 목욕은 건강유지 및

증진을 위한 하나의 방법으로 이용되고 있으며 따라서

대상자의 건강상태에 따라 다양한 행위적 특성을 나타낸

다고 볼 수 있겠다.

목욕에 대한 태도 또한 신체적 건강상태와 관련이 있

는 것으로 나타났다<T able 10 >. 즉 신체적 건강상태가

좋지 않은 대상자는 목욕의 신체적 효과에 대해 보다 긍

정적인 태도를 , 반면에 신체적 건강상태가 좋은 대상자

는 목욕의 정신적 효과와 청결 효과에 대해 보다 긍정적

인 태도를 나타냈다 . 결국 신체적 건강상태가 좋지 않은

대상자의 경우 신체적 건강을 , 반면에 신체적 건강상태

가 좋은 대상자는 청결과 스트레스 완화를 목욕의 주된

효용이나 목적으로 인식하고 있음을 알 수 있다 . 이 결

과는 자신의 신체적 건강상태를 좋지 않게 지각하는 대

상자는 목욕이 가져다 주는 신체적 효과 즉 근육이완이

나 통증완화, 피로회복 등을 목적으로 목욕행위를 할 것

임을 간접적으로 시사한다.

이러한 사실들을 통해 , 목욕은 청결을 기본적 목적으

로 한 일상적인 생활양식 중 하나이지만 목욕에 대한 태

도와 목욕행위가 개인의 건강상태와 관련이 있으며 또한

건강을 목적으로 행해지는 경우가 많음을 볼 때 목욕은

건강행위 중 하나인 것으로 보여진다 .

Ⅴ. 결론 및 제언

본 연구는 도시에 거주하는 , 급성 질환에 이환되지

않은 여성 4 2 8명을 대상으로 목욕에 대한 태도 및 목욕

행위와 건강상태와의 관계를 규명함으로써 건강행위로서

의 목욕을 기술하고자 하였다. 8개의 하위 차원으로 구

성된 SF- 3 6 설문지를 이용하여 대상자의 신체적, 정신

적 건강상태를 , 연구자가 개발한 도구를 이용하여 목욕

행위와 태도를 측정하였다 . 일대일 면접을 통해 자료를

수집하여 분석한 결과는 다음과 같다 .

1 . 대상자의 건강상태는 전반적 건강지각 차원을 제외

하고는 척도의 중간 값인 50점보다 높았으며 연령이

증가함에 따라 특히 신체적 건강상태가 급격히 저하

되는 것으로 나타났다.

2 . 여성의 목욕행위로 선호하는 목욕유형 , 통목욕 이유 ,

목욕빈도 , 목욕하는 시간 등을 분석하였다 . 그 결과

목욕유형으로는 샤워를 선호한다는 응답이 4 6 .8 % ,

통목욕을 선호한다는 응답이 24 .4 %로 나타났다 . 통

목욕을 하는 이유로는 가장 기본적인 청결뿐만 아니

라 피로회복, 통증완화와 같은 건강 관련 개념도 비

교적 높은 비율을 차지하였다 .

3 . 목욕행위와 건강상태와의 관계를 분석한 결과 선호

하는 목욕유형, 목욕빈도 , 통목욕을 하는 이유 등이

건강상태와 관련이 있었다 . 즉 건강상태가 좋지 않

은 대상자는 통목욕을 선호하였고, 통목욕을 하는

빈도가 높았으나 , 건강상태가 좋은 대상자는 샤워빈

도가 높은 것으로 나타났다 . 통목욕을 하는 이유를

분석한 결과 청결, 습관과 같은 목욕의 기본적 효용

의 경우 대상자의 건강상태와의 관련이 없는 반면

대상자의 건강상태가 좋지 않은 경우에 주로 통증완

화, 건강유지, 질병완화 등과 같은 건강관련 목적으

로 통목욕을 하는 것으로 나타나 목욕과 건강상태의

관련성을 나타냈다 .

4 . 목욕에 대한 태도는 신체적 건강상태와 관련이 있었

다. 즉 신체적 건강이 좋지 않은 대상자는 목욕의 신

체적 효과에 대해 긍정적인 태도를 , 신체적 건강상태

가 좋은 대상자는 목욕의 정신적 효과와 청결 효과

에 대해 긍정적인 태도를 나타냈다.

결론적으로 목욕은 청결뿐만 아니라 건강을 목적으로

한 , 그리고 신체적 , 정신적 건강과 관련성이 있는 건강

관련 행위의 하나로 볼 수 있겠다. 본 연구의 결과를 바

탕으로, 지금까지 특정 대상자에게 치료적 혹은 완화적

목적으로 활용해온 목욕을 건강유지 및 건강증진의 도구

로 이용하려는 노력을 기울일 수 있을 것으로 생각된다 .

이를 위해서는 그 효과가 체계적으로 연구된 흡연 , 음

주 , 운동 , 식이 등의 건강행위와 같이 목욕이 신체적 ,

정신적 건강에 미치는 긍정적 효과에 대한 생리적인 측

정이 이루어진 그리고 보다 체계적인 설계를 이용한 연

구가 필요하다 . 이에 다음과 같은 제언을 하고자 한다 .

1 . 건강한 대상자에게 특정 목욕 유형과 목욕시간을 적
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용한 후 목욕이 가져다 주는 생리적 효과와 정서적

효과를 분석하는 연구가 필요하다.

2 . 대상자의 신체적 특성에 따라 목욕이 가져다 주는

생리적 , 정서적 효과의 차이를 분석하는 연구가 필

요하다 .
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