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Purpose:Thepurposeof this studywas to investigate the influ-

encing factors of postpartum depression among parturient

women between 4 to 6 weeks after childbirth.Methods: The

participantswere 146healthypostpartumwomenwhodeliv-

eredat threewomen'shealthhospitals inChungnamprovince

in 2008. Data were collected by a self-report questionnaire.

Collected data were analyzed by using the SPSS WIN 14.0

program. Results: There was a significant difference in post-

partum depression depending on the educational level.

Postpartum depression was significantly correlated with

childcare stress, social support, infant fussiness, Sanhujori

satisfaction, subjectivehealthcondition, andsleepsatisfaction.

Stepwise multiple regression analysis showed that post-

partum depression was significantly predicted by childcare

stress, Sanhujori satisfaction and subjective health condition.

Thesevariables explained49.0%of thevarianceof postpartum

depression. Conclusion: It is concluded that a nursing inter-

ventionforpostpartumdepressionshouldfocusondecreasing

childcarestress and improvingSanhujori satisfaction. Further

studies are required to verify and substantiate the effect of

the developed nursing intervention programs.
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서 론

연구의 필요성1.

여성은출산과더불어급격한신체적 심리적 관계적변화와, ,

함께모성으로서의역할과책임이부가되는생의전환기를맞

이하게되며 이러한회복및적응과정동안의다양한긴장과,

예기치않은심리반응으로흔히우울이발생된다(Lee & Lee,

산후우울발생률은연구마다차이가있으나약2004). 12.4∼

정도의여성이산후우울증으로고통받고있으며62.5% (Park,

산욕기중의Shin, Ryu, Cheon, &Moon, 2004; Ryu, 2008),

약 의여성이어쩔수없는심한슬픔을느낄만큼산욕기80%

여성에게우울은일반적인정서이다(Lee & Lee, 2004).

산후에산모가우울할경우긍정적인모성정체감형성이나
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어머니 역할의 수행을 어렵게 만들고(Logsdon, Wisner, &

모아애착관계에도부정적영향을끼칠수Pinto-Foltz, 2006),

있어 산모개인적차원뿐(McGrath, Records, & Rice, 2008)

아니라 신생아양육및가족발달에까지부정적인영향을미칠,

수있다 따라서발달기적위기상황에서산모의산후우울예방.

및중재는매우중요하다고본다.

산후우울발생의민감기와연구시점에대한것은연구마다

차이가있어서산후 주일이내의출산초기 산1 (Jang, 2007),

후2~ 주 산후 주8 (Jung&Kim, 2005), 4 (Kim, Kim, Eun, &

산후 개월 나아가산후Kim, 2005), 6 (Yeo, 2006; Ryu, 2008),

년 까지도다양하게보고되고있지만 여러1 (Part et al., 2004) ,

문헌에서출산후신체적 심리적스트레스가증가하는산욕기,

가 산후우울 발생의 민감기로서 중요하게 설명되고 있으며

그(Lee & Lee, 2004; Jung & Kim, 2005; Milligan, 1989),

중에서도산후 4~ 주가 중요하다고 보고된바 있다6 (Park,

1991).

산후4~ 주는산후우울발생의민감기로서의의미뿐아니6

라 한국적산후조리의문화속에서매우의의가큰시기이기도,

하다 는우리나라의고유한산후조리문화에서는산. Yoo(1993)

후삼칠일 일 주 동안산모가주변으로부터의전폭적인(21 , 3 )

지지와돌봄을받으며신체회복을도모함은물론자연스럽게

양육에조력을받는다고하였고 이러한산후조리전통은현대,

사회의여건이변화되어도고수되어야한다는암묵적인신념

이한국여성들에게있음을설명한바있다 또한 은. Song(2007)

삼칠일이후에사회적지지체계가감소하면서양육의책임과

스트레스가증가하므로산욕기산모대상연구에서그시기적

특성을구별하여설명할필요가있다고하였다 따라서산후우.

울을연구함에있어산후우울관련요인들의변화가유발되는

삼칠일의문화적특성을고려하여연구하는것은의의가있다

고본다.

선행연구를분석해보았을때산후우울발생에영향을미치

는주요요인으로양육스트레스(Honey, Bennett, &Morgan,

2003; Leung,Martinson,&Arthur, 2005;Kim&Kim, 2008;

사회적Kwon, Kim, Kim, &Jang, 2006; Park et al., 2004),

지지(Hung, 2005; Jung&Kim, 2005;Park etal., 2004;Kim

영아기질&Kim, 2008), (Kwonet al., 2006;McGrath et al.,

건강상태 수면만족2008), (Hung, 2005; Webb et al., 2008),

등이보고되었고 일부연구에(Huang, Carter,&Guo, 2004) ,

서산후조리경험과산모의우울등과의관련성이연구된바있

으나 산후조리변수가산후우울의주(Ahn, 2005; Ryu, 2008),

요영향요인들과함께고려되어산후우울발생에기여하는지를

분석한연구는드물다.

따라서본연구에서는일반적으로산후조리기간으로간주

되는산후삼칠일 주 이후의산욕기산모를대상으로산후우(3 )

울정도가어떠한지와그에영향을미치는요인을규명하고자

하며 특히선행연구에서설명된산후우울예측요인뿐아니,

라 삼칠일간의산후조리경험에대한만족도를함께포함하여,

분석함으로서 한국적상황에서산후우울을예방및중, 재할수

있는차별화된간호중재마련의방향을제시하고자한다.

연구목적2.

본연구의구체적인목적은다음과같다.

� 산욕후기산모의산후우울정도를파악한다.

� 일반적특성에따른산욕후기산모의산후우울정도를파

악한다.

� 산후우울과주요독립변수들양육스트레스 사회적지지( , ,

영아기질 산후조리만족 주관적 건강상태와 수면만족, , )

간의관계를파악한다.

� 산욕후기산모의산후우울영향요인을파악한다.

용어정의3.

산욕후기1)

본연구에서는삼칠일산후 주 즉 일 이후인출산후 주( 3 , 21 ) 4

부터산욕기로분류되는출산후 주까지의기간을의미한다6 .

산모2)

본연구에서는출산후 주에서 주이내의산욕기에속한여4 6

성을의미한다.

산후우울3)

본 연구에서는 의Radloff(1977) center for epidemiologic

를 과 가번studies depression scale(CES-D) Chon Rhee(1992)

안한우울척도로측정된점수를의미한다.

연구방법

연구설계1.

본연구는산욕후기산모의산후우울정도와그영향요인을

분석하기위한서술적조사연구이다.
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연구대상2.

본연구의대상자는 년 월부터 월까지충남지역에2008 11 12

소재한 개산부인과전문병원에서임신 주이후에3 37 2500gm

이상의건강한신생아를출산한총 명의산모중연구참여182

에동의한 명의산모를임의표집하였다 총 명의산모에155 . 155

게산후 주에서 주에우편을통해설문지을발송하였고4 6 , 151

명으로부터설문지가회수되었으며 응답이불충분한 부를, 5

제외한최종 명이연구대상자로포함되었다 본연구에서146 .

산후 주에서 주에속한산욕기산모를연구대상자로선정한4 6

이유는한국의산후조리문화에서출산후삼칠일 일 주(21 , 3 )

동안은지지체계로부터의전폭적인돌봄과지지를받는기간

이며 삼칠일이후에는사회적지지가감소하면서(Yoo, 1993),

비로소산모자신의양육활동에대한책임과역할이증가하게

되므로 삼칠일 일 주을기준으로산후우울(Song, 2007), (21 , 3 )

의주요관련요인들의변화가유발되는한국의문화적특성을

고려하기위함이었다.

본연구에서산후우울의관련요인으로사회적지지 양육스,

트레스 영아기질 산후조리만족 주관적건강상태와수면만, , ,

족등을포함하였고 이외에단변량분석을통해서산후우울정,

도에통계적으로유의한차이를보였던교육정도가포함되었

다 따라서본연구에서다중회귀분석에포함될독립변수수는.

총 개이며 안정된예측방정식을설정하기위해서는적어도7 ,

예측변수 개당 명의대상자가확보되어야한다는원칙을1 10

고려할때 본연구대상자수인(Nunnally&Bernstein, 1994),

명은분석을위해충분한표본수라고할수있다146 .

연구도구3.

일반적 특성 및 산과적 특성1)

일반적특성은선행연구 를근거로(Ryu, 2008; Yeo, 2006)

하여연령 가족형태 교육정도 종교 직업 경제상태등의인, , , , ,

구사회학적특성과 산과력 산후주수 분만방법 수유방법, , , , ,

신생아성별 아기건강문제등의산과적특성을포함하였다, .

산후우울2)

산후우울 측정도구는 가 개발한Radloff(1977) 를CES-D

과 가번안한도구를사용하였다 본도구는지Chon Rhee(1992) .

난 주일간우울과관련된정서또는행동을얼마나자주경험하1

였는지를묻는 개문항 점척도20 , 4 (0~ 점로구성되어서총3 )

0 점까지의점수범위를가지며 점수가클수록우울정도가~60 ,

높은것을의미한다 산모대상의 의연구에서. Milligan(1989)

Cronbach's =⍺ .81~ 의범위를보였고 본연구에서.90 , Cron-

bach's =⍺ 이었다.91 .

양육스트레스3)

양육스트레스 측정도구는 의 양육스트레스Cutrona(1984)

질문지 를 이번(childcare stress inventory, CSI) Cheon(1990)

안한도구를수정 보완하여사용하였다 본도구는총 개문, . 14

항에대해 점척도5 (1~ 점로측정하도록구성되어서5 ) 14~70

점까지의점수범위를가지며 점수가클수록산모가인지한양,

육스트레스정도가높음을의미한다 산모대상의 과. Kim Kim

의연구에서(2008) Cronbach's =⍺ 본연구에서.83, Cron-

bach's =⍺ 이었다.88 .

사회적 지지4)

사회적 지지의 측정은 등 의 도구를 기초로Taylor (1985)

가개발한사회적지지척도를사용하였다 본도구는Lee(1992) .

정서적지지 문항 실제적지지 문항에대해서 점척도8 , 13 5 (1~

점로측정하도록구성되어서 총 점까지의점수범위5 ) , 21 105∼

를가지며 점수가클수록산모가인지한사회적지지정도가높,

음을의미한다 산모대상의 의연구에서. Lee(1992) Cronbach's

=⍺ .83~ 본연구에서.90, Cronbach's =⍺ 이었다.93 .

영아기질5)

영아기질측정도구는 와Bates, Freeland Lounsbury(1979)

의 를 가infant characteristics questionare(ICQ) Lee(1993)

번안한 ‘까다로운기질’의하부척도를사용하였다 본하부척.

도는 개문항으로구성되어있으나 이중 개월미만의어린9 , 3

영아에게측정하기어려운문항을제외한총 개문항에대해5

점척도7 (1~ 점로측정하도록구성되어서7 ) 5~ 점까지의35

점수범위를가지며 점수가클수록산모가영아기질을까다롭,

게 인지하는 것을 의미한다 산후 주 이내 산모 대상의. 6

의연구에서도 주미만의영아에게적합하지Milligan(1989) 6

않은 개문항을제외하고총 개문항을통해영아기질을측정4 5

하여내적일관성신뢰도(Cronbach's =⍺ 와내용타당도를.81)

보고한바있으며 본연구에서의, Cronbach's =⍺ 이었다.75 .

산후조리 만족6)

산후조리만족측정도구는 가 제시한 산후조리의Yoo(1993)

기본원칙을바탕으로 이개발한도구를사용하였Song(2007)

다 총 개의산후조리기본원칙에대해얼마나만족스럽게산. 6
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후조리했는지를 점척도4 (1~ 점로응답하도록구성되어서4 )

6~ 점의점수범위를가지며 점수가클수록산후조리만족24 ,

정도가높음을의미한다 산모대상의 의연구에서. Song(2007)

Cronbach's =⍺ 이었고 본연구에서.79 , Cronbach's =⍺ .85

이었다.

주관적 건강상태7)

주관적건강상태는“현재귀하의전반적인건강상태는어떠

합니까?”라는단문항의 점 척도 점11 Liker (0 - ‘매우나쁘다’,

점10 - ‘최상이다)’를이용하여측정하였으며 점수가높을수록,

산모가인지하는주관적건강상태가좋음을의미한다.

수면만족8)

수면만족도는 “전반적으로귀하의수면에대한만족도는어

느정도입니까?”라는단문항의 점 척도 점11 Likert (0 - ‘매우

불만족함’ 점, 10 - ‘매우만족함’ 를이용하여측정하였으며) ,

점수가높을수록수면만족도가높음을의미한다.

자료수집4.

자료수집을위해 년 월과 월사이에충남지역에소2008 11 12

재한 개산부인과전문병원에서출산한산모를찾아가연구의3

목적과의의를설명하고 산후, 4~ 주에우편을통한설문조6

사참여에동의한경우연구참여동의서 와(InformedConsent)

일반적특성질문지를작성하였으며 추후설문조사가가능한,

산모의연락처와주소를제공받았다 연구참여보상으로설문.

조사가끝난후선물과함께상담이가능한연구자의연락처를

제공하였다 우편을통한자료수집은 년 월부터 월사이. 2009 1 2

에이뤄졌으며 산후 주가되기, 4 3~ 일전에전화로설문지4

발송과설문작성에대한안내전화를제공한후설문지를발송

하였으며 기간내에작성후바로우표가붙어있는반송봉투에,

넣어보내줄것을부탁하였다 회수된설문지중에서설문작성.

일이산후 주를초과한설문지는평가에서제외하였다6 .

자료분석5.

수집된자료는 프로그램을이용하여통계처SPSS/WIN12.0

리하였으며 대상자특성과주요연구변수는실수와백분율, ,

평균과표준편차의기술통계로 대상자의일반적특성에따른,

산후우울의차이는 와 로 산후우울과t-test one-wayANOVA ,

주요연구변수와의관계는Pearson's correlation coefficients

로 산후우울의영향요인에대한분석은다중공선성여부를,

확인한후 를실시하stepwise multiple regression analysis

였다.

연구결과

대상자의 일반적 특성분포1.

연구대상자의일반적특성은인구학적특성과산과적특성을

조사하였다.

먼저 인구학적 특성을 보면 대와 대가 각각 명, 20 30 73

으로동일하였고 가족형태는핵가족이 명(50.0%) , 135 (93.1%)

이었으며 교육정도는대졸이상이 명 으로나타났다, 91 (62.8%) .

또한종교는 ‘없다’와 ‘있다’가각각 명 이었고 직업73 (50.0%) ,

은없는경우가 명 경제상태는109 (75.7%), ‘중’이 명84 (57.5%)

로가장많았다.

다음으로산과적특성을보면 초산이 명 으로경산, 87 (59.6%)

보다많았으며 산후주수는 주가 명 으로가장많았, 5 59 (40.4%)

다 명 이질식분만으로출산을하였고 현재수유방. 88 (61.1%) ,

법은혼합수유가 명 으로가장많았다 신생아성별은75 (51.4%) .

남아가 명 으로여아보다많았으며 현재아기의건강83 (57.2%) ,

문제가있는지에대해 ‘없다’고응답한경우는 명119 (81.5%),

‘있다’고응답한경우는 명 이었다 아이에게건강문27 (18.5%) .

제가있다고응답한 명의자료를분석한결과 기침이나콧물27 ,

등의감기증상 명 발진이나아토피 전염성농가진등7 (25.9%), ,

의피부문제 명 모유수유성황달 명 변비나6 (22.2%), 5 (18.5%),

배앓이등의배변문제 명 탈장 명 눈꼽이나3 (11.1%), 2 (7.4%),

결막염등의눈문제 명 그리고뇌수막염 백혈구감소2 (7.4%), ,

증이각각 명씩이었다1 (Table 2).

대상자의 산후우울과 주요 관련변수의 점수분포2.

본연구의종속변수인산후우울의평균점수는 점만점에60

17.53± 점이었다 또한주요관련변수중에서양육스트레9.76 .

스평균점수는 점만점에70 35.70± 점 사회적지지는9.82 ,

점만점에105 69.82± 점이었다 또한산모가인지한영10.50 .

아기질의까다로움정도는 점만점에35 19.18± 점 산후4.88 ,

조리만족도는 점만점에24 17.88± 점 산모가인지한주3.64 ,

관적건강상태와수면만족도는 점만점에각각10 6.17±2.01

점과 4.03± 점으로나타났다2.17 (Table 1).
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대상자의 일반적 특성에 따른 산후우울 정도3.

일반적특성에따른산후우울정도의차이를살펴본결과 교,

육정도에따라산후우울정도에차이가있었으며 고졸이하의,

산모군이대졸이상의산모군에비해산후우울정도가유의하

게높은것으로나타났다(p= 그외의일반적특성에따른.02).

산후우울정도는유의한차이가없었다(Table 2).

산후우울과 관련변수 사이의 상관관계4.

산후우울과주요관련변수간의상관관계를분석한결과 산,

후우울은양육스트레스가클수록(r=0.62, p= 사회적지.00),

지가적을수록(r=-0.33, p= 영아를까다롭게인지할수.00),

록(r=0.34, p= 산후조리만족이낮을수록.00), (r=-0.56, p=

. 주관적건강상태가나쁠수록00), (r=-0.38, p= 수면.00),

Table 1. Descriptive statistics of the study variables (N=146)

Variables Categories Possible range M± SD Min Max

Dependent variable Postpartum depression 0 60∼ 17.53 ± 9.76 3 54

Independent variables Childcare stress
Social support
Infant fussiness
Sanhujori satisfaction
Subjective health condition
Sleep satisfaction

14 70∼
21 105∼
5 35∼
4 24∼
0 10∼
0 10∼

35.70 ± 9.82
69.82 ± 10.50
19.18 ± 4.88
17.88 ± 3.64
6.17 ± 2.01
4.03 ± 2.17

15
34
6
8
2
0

63
84
34
24
10
10

Table 2. Differences in postpartum depression by general characteristics (N=146)

Factors Characteristics Categories n (%)* M± SD t or F p

Demographic factors Age (yrs) 20 ~ 29
30 ~ 39

73 (50.0)
73 (50.0)

18.65 ± 10.50
16.53 ± 9.02

1.30 .20

Family type Couple only
With parents

135 (93.1)
10 (6.9)

17.73 ± 10.00
15.30 ± 6.11

0.76 .45

Education year 12≤
12＞

54 (37.2)
91 (62.8)

20.06 ± 11.31
16.09 ± 8.48

2.40 .02

Religion No
Yes

73 (50.0)
73 (50.0)

18.05 ± 9.09
17.07 ± 10.48

0.61 .55

Job No
Yes

109 (75.7)
35 (24.3)

17.52 ± 9.15
17.80 ± 11.79

-0.15 .89

Economic status Low
Middle
High

41 (28.1)
84 (57.5)
21 (14.4)

19.00 ± 9.21
17.27 ± 9.77
15.67 ± 10.80

0.88 .42

Obstetrical factors Parity Primi
Multi

87 (59.6)
59 (40.4)

17.90 ± 10.23
16.98 ± 9.08

0.55 .58

Postpartum period 4 wks
5 wks
6 wks

45 (30.8)
59 (40.4)
42 (28.8)

16.76 ± 6.45
16.80 ± 7.53
17.07 ± 8.17

0.02 .98

Delivery type NSVD
C-sec

88 (61.1)
56 (38.9)

16.69 ± 8.80
18.89 ± 11.18

-1.31 .19

Feeding type Breast
Mixed
Formula

53 (36.3)
75 (51.4)
18 (12.3)

16.57 ± 7.54
17.67 ± 10.48
19.78 ± 12.32

0.74 .48

Baby sex Boy
Girl

83 (57.2)
62 (42.8)

17.92 ± 9.98
17.10 ± 9.57

0.50 .62

Baby's health problem
No
Yes

119 (81.5)
27 (18.5)

17.80 ± 9.87
16.33 ± 9.35

0.70 .48

*valid percent.

NSVD, normal spontaneous vaginal delivery.
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만족도가낮을수록(r =-0.34, p= 높아지는것으로나타.00)

났으며 모두통계적으로유의하였다, (Table 3).

산욕후기 산모의 산후우울 영향요인5.

산욕후기산모의산후우울영향요인을분석하기에앞서분석

에포함된변수들간의다중공선성여부를확인한결과공차한

계 의범위가(tolerance) 0.79~ 로 이상이었고 분산팽0.84 0.1 ,

창인자 는(variation inflation factor, VIF) 1.19~ 으로기1.40

준치인 을넘지않았으며 상태지수10 , (conditional index, CI)

는 1.00~ 로 미만인것으로나타나자료에다중공선20.09 30

성문제는없는것으로나타났다 또한오차항의독립성을검정.

한결과 값이 으로 에가까워오차항간Durbin-Watson 2.06 2

의독립성이만족되어본자료는회귀분석에적절한것으로나

타났다.

산후우울영향요인분석을위하여주요탐색변인인양육스트

레스 사회적지지 영아기질 산후조리만족 주관적건강상태, , , ,

와수면만족뿐아니라 일반적특성중에서산후우울정도에,

통계적으로유의한차이를보였던교육정도고졸기준 대졸( [ ],

군를가변수처리한후함께독립변수로포함하여단계적다중)

회귀분석을실시한결과 양육스트레스 산후조리만족 주관적, , ,

건강상태가통계적으로유의한변수로회귀모델에포함되었으

며 이들전체는산욕후기산모의산후우울변동의 를설, 49.0%

명하였다(Table 4).

논 의

산욕후기 산모의 산후우울 정도1.

본연구에서산후4~ 주에속한산모의우울정도를한국판6

의도구로조사한결과 점만점에평균CES-D , 60 17.53±9.76

점으로나타났다 도구는주로국내보다는국외에서산. CES-D

모대상의연구에서사용되었으므로절대적인점수차이를논하

기는어려우나 본연구대상군의우울점수는 를사용한, CES-D

의연구에서출산직후의산모의우울정도인Milligan(1989)

11.02± 점 산후 주의7.55 , 6 11.02± 점 산후 개월의8.68 , 3

9.94 점보다높았으며 의산후 주우울점±8.74 , Troy(1999) 6

수인 12.62± 점보다도높은정도로서 외국산모보다도7.75 ,

한국산모의우울점수가높은것으로나타났다 이는 등. Park

이산후 년이내의산모를대상으로(2004) 1 edinburghpostnatal

을통해산후우울을측정한결과 동일depression scale(EPDS) ,

하게 도구를사용한외국산모보다도한국여성의우울정EPDS

도가높은편이라고설명한논의를지지하는결과라고본다.

또한척도가다른산모대상의국내선행연구와의비교를위

해 에서우울진단의절단점수인 점을기준으로재분CES-D 16

석한결과 전체산모의 명 이산후우울이있는것으, 54 (44.5%)

로평가되었다 이는본연구와유사한시기에다른산후우울.

측정도구를이용한국내선행연구의산후우울보고율과비교해

보면 산후 주의산후우울정도인 이상, 4 23%(EPDS10 , BDI 10

점이상 보다는높은정도이고 산후)(Kimet al., 2005) , 2~ 주8

산모의우울정도인61.8%(Mills 10~ 점사이40 )(Jung&Kim,

보다는낮은수준이었는데 이러한보고율의차이는측2005) ,

정척도의차이로인한결과라고보여진다 따라서산후우울의.

발생률을해석할때신중을기해야할것이라고사료되며 산후,

우울발생율의비교해석이가능하도록우울측정을위한신뢰

도와타당도가있는도구들간의상호관련성과산모를위한한

국형우울측정도구들의우울진단을위한절단기준점수(cut-

에대한추후재검증작업이필요하리라고본다point) .

Table 3. Correlation between postpartum depression and in-
dependent variables (N=146)

Variables
Postpartum depression

r (p)

Childcare stress 0.62 (0.00)

Social support -0.33 (0.00)

Infant fussiness 0.34 (0.00)

Sanhujori satisfaction -0.56 (0.00)

Subjective health condition -0.38 (0.00)

Sleep satisfaction -0.34 (0.00)

Table 4. Influencing factors of postpartum depression (N=146)

Factors B Std error β t (p) F (p) Adj R2

Childcare stress 0.45 0.07 0.45 6.67 (0.00) 46.54 (0.00) 0.49

Sanhujori satisfaction -0.79 0.19 -0.30 -4.19 (0.00)

Subjective health condition -0.74 0.32 -0.15 -2.34 (0.02)
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산욕후기 산모의 산후우울의 영향요인2.

본연구에서산욕후기에속한산모의산후우울영향요인을

분석한결과양육스트레스가산후우울발생에가장유의한영

향요인으로분석되었으며 이는양육스트레스가산후우울발,

생에기여한다는여러선행연구를지지하는결과이다(Honey

et al., 2003; Kim& Kim, 2008; Kwon et al., 2006; Leung

따라서산모가양육역할을et al., 2005; Park et al., 2004).

수행하는동안발생하는스트레스를낮추는것이산후우울감

소를위해매우중요함이재확인되었다.

특별히본연구의대상자는산후4~ 주에속한산모들로서6 ,

이시기는산모가삼칠일 주 일간받아왔던전폭적인사회(3 , 21 )

적지지와조력이감소되고 신생아양육과돌봄의역할과책임,

이산모에게이행되는시기로서 의선(Yoo, 1993), Song(2007)

행연구에서도삼칠일이후에양육스트레스가유의하게증가하

는양상을보였다 따라서양육스트레스가증가할수있는시기.

적특성이산후우울발생에도기여할수있다고보며 이런의미,

에서산후우울발생의민감기를산후4~ 주로설명한선행연6

구 의결과를부분적으로지지한다고본다 또한갈(Park, 1991) .

수록여성의사회진출과취업이증가함에따라양육자로서의

역할을준비할수있는시간이부족함을고려할때 산모의양육,

능력을증진시킬수있는간호중재프로그램을개발하여산후

우울발생감소에대한효과평가가필요하리라고본다.

다음으로산후우울의회귀모델에포함된주요영향요인은산

후조리만족이었는데 이는산후조리수행정도가산후우울등,

의부정적정서와부적상관관계가있음을보고한 의Ahn(2005)

선행연구결과와산후조리경험에따라산후우울정도에차이가

있음을설명한 의선행연구를지지하는결과이다Ryu(2008) .

본연구에서이러한결과가도출된것을두가지관점에서논의

해보면 첫째는한국의산후조리는산모가도움을기대하는출,

산직후의특정시기에집중적이고전폭적인돌봄이제공되는

사회적지지의구체화된형태로서이는사회적지지체계에의

해영향을받게된다 만약산후조리를해줄만한사(Yoo, 1993).

회적지지체계가없는경우나 혹은마음속으로기대하고있던,

조력자로부터기대한만큼의산후조리를만족스럽게받지못하

게될경우 실망감이나공허감등을갖게될수있어심리적, ,

정서적으로부정적인영향을유발할수있다고본다 다른한편.

으로는산후조리만족도가낮은산모의경우는자신의주관적

건강상태가좋지않다고평가하는경향이있고 자(Yoo, 1999),

신이인지한주관적건강상태는실제적건강상태보다도스트레

스에대한대처능력에보다중요한영향을미치는것을고려할

때 산후조리만족도가낮을경우신(Ferrini &Ferrini, 2000),

생아양육책임과부담이증가하는스트레스상황에서산모의

대처능력을감소시킴으로써산후우울발생에영향을미친다고

본다 따라서산모의산후조리만족증진을위한프로그램개발.

과효과평가를산후우울의측면에서검증하는연구가필요하리

라고본다.

마지막으로산후우울의유의한영향요인으로산모가인지한

주관적건강상태가포함되었으며 이는건강상태가우울과관,

련이 있음을 설명한 선행연구의 결과를 지지하는 결과이다

이로부터산모의주관적건(Hung, 2005;Webb et al., 2008).

강상태를증진시키는것이산후우울의감소에기여할수있다

고보며 이를위해주관적건강상태에영향을미칠수있는산,

후조리경험을만족스럽게도모하는것이더욱중요하리라고

본다 따라서산모의산후조리만족을높이기위한중재는한국.

적상황에서산모의산후우울감소에직접적인영향을미칠뿐

만아니라 주관적건강상태를증진시킴으로서산후우울의감,

소에간접적인영향을미칠것이라고보며 추후이러한변수간,

의관련성을검증하는연구가필요하리라고본다.

또한본연구에서일반적특성에따른산후우울정도를분석

하였으나교육수준에따른산후우울정도만이유의한차이가

있는것으로설명되었다 즉 고졸이하의학력군이대졸이상. , 의

학력군에비해산후우울정도가높은것으로나타났는데 이는,

산후우울군이비우울군에비해유의하게고졸이하의학력자가

많았다는 등 의연구와 의연구결과와는Kim (2005) Jang(2007)

일치하나 교육수준과산후우울간의관련성이없었던 등, Park

의선행연구결과와는일치하지않았다 따라서교육수(2004) .

준과산후우울의관련성은재검증될필요가있다고본다.

결론 및 제언

본연구는출산후삼칠일간의적극적인산후조리기간이끝

난이후인산후 주에서 주에속한 명의산모를대상으로4 6 146

산후우울정도와그에영향을미치는요인을파악하고자시도

되었으며 연구결과양육스트레스와산후조리만족 주관적건, ,

강상태가산후우울의주요영향요인으로분석되었다 이로부.

터양육스트레스와함께한국의산후조리문화적특성과산모

의산후조리경험이산후우울에영향을미친다는사실이검증

되었으며 산욕기산모의산후우울연구에서산후조리관련특,

성을고려할필요성이설명되었다 따라서이러한연구결과를.

바탕으로산모들의양육스트레스를감소시키기위한중재뿐아

니라 산후조리만족도를높이기위한산후조리증진프로그램,
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산욕후기산모의산후우울영향요인

을개발하여산후우울에대한감소효과를검증하는추후연구

를제언한다.

또한본연구는횡단적자료수집에의한분석이므로변수들

간의인과관계를설명함에있어제한점이있고 임의표출방법,

에의해대상자선정을하였으므로연구결과를산욕후기의모

든산모에게일반화하는데신중을기해야하며 자가보고형설,

문지에의한측정이이뤄졌으므로현상을설명함에있어제한

점이있다 따라서추후연구에서는보다다양한지역에서보다.

많은산모를대상으로객관적건강상태나스트레스의생리적

지표등을이용하여산후우울과의관련성을검증하는반복연구

를제언한다.
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