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Purpose:This studywas to identify the relationship between
physical suffering, emotional state, and nursing needs of
pregnant women in preterm labor and the difference de-
pending on general characteristics. Methods: The partici-
pants in this descriptive survey, selected by convenience
sampling, were 126 pregnant women who were hospi-
talized after being diagnosed with preterm labor at 3 uni-
versity hospitals.Results:The level of personal hygienewas
assessed in physical suffering, level of fearwas assessed by
the emotional state, and level of perterm labor was assessed
by thenursing cares. In the analysis, physical suffering, emo-
tional state, and nursing needs in the subjects all showed a
significantly positive correlation. Differences in physical
suffering, emotional state, and nursing needs dependingon
general characteristicswere as follows: age, job, family type,
economic condition, smoking, drinking admission days,
previous delivery type, and artificial insemination.Conclu-
sion: Based on the results of this study, the nurse should
focus on the domainof personal hygiene, and teaching con-

tents specific for abdominal breathing exercises for reliev-
ing the women's fear and anxiety should be added.

Key Words : Obstetric labor premature, Suffering physical,
Emotions, Nursing needs

론

연구의 필요성1.

조산은신생아사망률의 를차지하는주요요인으로50~60%

서조산으로태어난신생아의 는호흡곤란및신경학적으50%

로다양한합병증이나타나고 이로인해산모와(Shin, 2006),

가족들은큰고통과경제적부담을경험하게된다 이런조산.

의가장큰요인이되는것이조기진통이다 조기진통이나조.

산에관해많은연구가진행되고있음에도불구하고일반적인

주요어 : 조기진통 신체적 불편감 정서적 상태 간호요구도, , ,
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조기진통임부의신체적불편감 정서적상태및간호요구도와의관계,

조기진통은 정확한 원인을 알 수없는 경우가 부분으로

조기양막파수를동반하거나조기파수없이오(Shin, 2006),

는조기진통이조산의 정도를차지하며 그나머지는75~88% ,

임신성고혈압과태반이상등의고위험임신으로인해일어나

는것으로알려져있다(Park, 2002; Resnik, 2005).

조기진통은전체분만중에 의발생빈도를나타내며6~15%

국내에서는매년약 만명정도(Slattery &Morrison, 2002), 5

의조산아가발생하는것으로알려져있다 임신 주이전에. 37

분만하는조산의발생률은국내외를막론하고지속적으로증

가하고있으므로 모체와(Morrison et al., 2004; Yang, 2007)

태아의건강을위해서는이렇게높은발생률을보이는조기진

통임부들에게양질의간호를제공하려고노력하는것이여성

건강간호사의중요한역할중의하나일것이다.

조기진통을주호소로입원하게되면자궁경부의변화없이

자궁수축만있는경우는우선적으로침상안정과수액요법이

처방되며 조기진통이억제되지않을때는자궁수축억제제를,

투여하게된다(Cunninghamet al., 2001; Shin&Lee, 1990).

그러므로조기진통으로치료를받는임부는신체활동에제한

을받게되어활동과개인위생관리의어려움 반복적인검사,

로인한고통 수면장애및자궁수축억제제투여로인한부작,

용등으로다양한신체적인불편감을경험하게된다(Kim &

Lee, 1998; Lee & Yoo, 1996).

조기진통임부에게는침상에서의절 안정이매우큰스트

레스로작용하고 더불(Gupton, Heaman, &Ashcorft, 1997),

어가족과의분리 부모역할의상실 사회생활과여가생활의, ,

제한 태아에 한염려 경제적부담감 프라이버시침해등으, , ,

로인한불편감과우울감 수치스러움및미안함을호소한다고,

보고하고있다(Freston et al., 1997; Gupton et al., 1997;

또조기진통임부가느끼는신체적불편감이높Yang, 2007).

을수록부정적정서상태가증가하므로환자의신체적불편감

과 심리적 불안은 서로 불가분의 관계가 있다(Lee & Yoo

임부가경험하는불안감은생리적인반응으로교감신1996).

경계와중추신경계를자극하고옥시토신 분비를촉(oxytocin)

진하며조기진통을유발시킨다 또한태아의혈액순환에도.

향을미쳐임부와태아모두가유해한상황에직면하게되면정

서적위기에처하게되므로 조기진통임부의신체(Lee, 1995)

적불편감과정서적지지에 한적극적이고효율적인간호중

재가이루어져야한다.

조기진통과관련해서선행된연구를살펴보면국내에서는

조기진통임부들의불편감 일상생활및피로도등의신체적,

상태에 한연구 와스트레스 우울(Kim, 2005; Yang, 2007) , ,

불안및사회적지지등의정서적상태를조사한연구(Kim,

및 이들의 간호요구와 간호수행 정도2003; Shim, 2006)

등을확인하는연구들이진행되어왔(Han, 1995; Lee, 1995)

다 국외에서도조기진통임부의조기진통경험이나신체적불.

편감에관한연구 와스트레(Coster-Schulz &Mackey, 1998)

스 정신적고통 불안및 우울에 한 정서적상태, , (Doyan,

2002; Gennaro et al., 2003; Mackey, Williams, & Tiller,

등에 해연구되어져서현재까지는조기진통임부의신2000)

체 ․정서적상태나간호요구를확인하는수준의연구들이주를

이루고있다.

그러나임부들은조기진통으로인해신체적불편감이높아

지고정서적상태가변화함에따라이를해소하기위한간호요

구가매우다양해지고그정도도심화될것으로고려되기때문

에신체 ․정서적상태및간호요구도간의관계를규명할필요

가있다 또한 조기진통의위험요인이될수있는임부의연. ,

령 월경력 임신주수 이전의분만형태및인공임신등의산과, , ,

적특성과(Heo et al., 2004; Kwonet al., 2000; Shin, 2006)

선천성알콜증후군을유발할수있는음주행위및태반관류에

향을주며 태아에게 사물질이전달될수있는흡연행위,

등의개인적특성이조기진통임부의신체 ․정서적상태및간

호요구도에 향을미칠수있으므로이러한요인들간의관련

성에 한탐색도 상자에게보다효율적이고질적인간호를

제공하기위해필요하다 그럼으로(Shin, 2006; Song, 1992).

써간호사의견해가아닌임부개개인의특성에따라개별화된

조기 진통 간호를제공할수 있을것이다(Lynam & Miller,

1992).

조기진통임부들의신체 ․정서적상태간의관련성은선행연

구 에서도일부규명되었다 본연구는선행(Lee &Yoo, 1996) .

연구와의차별화를위해이들선행연구를근거로조기진통임

부의신체적불편감 정서적상태및간호요구도의하부 역,

을 상자의실제적인경험과연구자의임상실무경험및체계

적인문헌고찰을근거로보다구체화하여보완하 다 신체적.

불편감과간호요구도는인간의기본욕구를근거로보완하

으며 정서상태는조기진통이라는특수상황에서경험할수있,

는정서상태를구체적으로범주화하여 상자의실제적인문

제확인에초점을두었다.

따라서본연구는조기진통임부의신체적불편감 정서적,

상태및간호요구도의하부 역간의관계를규명하여 상자

의신체적 정서적상태에따라보다더요구되는간호가무엇,

인지를확인하고이와연관되는개인적 ․산과적특성들과의관

계를규명하고자한다 그리하여조기진통임부에게보다효과.
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적이고효율적인질적인간호가무엇인지를확인하여조기진

통임부의간호중재안개발에이론적근거가되는기초자료를

제공하고자본연구를시도하게되었다.

연구목적2.

본연구의구체적인목적은다음과같다.

� 상자의신체적불편감 정서적상태및간호요구도의,

정도를하부 역별로확인한다.

� 상자의신체적불편감 정서적상태및간호요구도의,

하부 역별상관관계를확인한다.

� 상자의일반적특성에따른신체적불편감 정서적상,

태및간호요구도의하부 역별차이를확인한다.

용어정의3.

조기진통 임부1)

조기진통은임신 주에 분의규칙적인자궁수축20~37 5~8

이반복해서오고 자궁경부의진행성변화나자궁경부개 가,

2 이상 자궁경부소실이 이상중한가지이상이진행cm , 80%

되어나타날때를일컫는다 본연(Cunninghamet al., 2001).

구에서는임신성고혈압 임신성당뇨 전치태반및태반조기, ,

박리등의고위험임신합병증을동반하지않고순수한조기진

통으로진단받고입원중인임부를의미한다.

신체적 불편감2)

신체적으로 나타나는 증상 혹은 불쾌한 상태이다(Ahn,

본연구에서는인간의기본욕구에기초하여배설 양1999) , ,

활동과운동 개인위생 병실환경 수면및의료진등의 개하, , , 7

부 역으로범주화한신체적불편감을의미한다.

정서적 상태3)

정서적상태는개인이현재지니고있는감정상태이다(Lee,

본연구에서는죄책감 부담감 불안감 수치심및두려1995). , , ,

움등의 개하부 역으로범주화한정서상태를의미한다5 .

간호 요구도4)

간호요구도는건강을증진하고 유지하며회복하는데필요,

한간호활동에 한요구이다 본연구에서(Yoo &Lee, 1999).

는활력징후 양 투약 배설 침상활동 병실환경 수면 개, , , , , , ,

인위생 조기진통 입원교육 퇴원교육및의사소통등의 개, , , 12

하부 역으로범주화한간호요구도를의미한다.

연구 법

연구설계1.

본연구는조기진통임부의신체적불편감 정서적상태및,

간호요구도와의관계를파악하고이들의하부 역간상관관

계를확인하기위한자가보고식설문지법을이용한서술적상

관관계연구이다.

연구대상2.

본연구의 상은 년 월부터 월까지서울에소재하고2007 4 8

있는 개 학부속병원 경기및강원도에소재하고있는각각3 ,

개씩의 학병원에서조기진통을주호소로입원한임부1 126

명을편의추출하여연구 상으로하 다 본연구는조기진통.

임부의효율적인간호중재안개발에기초자료를제공하고자

시도하 다 따라서임신성고혈압 태반이상및기타요인등. ,

을동반한고위험임부의경우에요구되는간호중재와는차별

성이있을수있으므로고위험임신합병증이동반되지않은상

태에서조기진통으로진단받은입원중인임부만을 상으로

하 다.

상자의윤리적측면을고려하여 상자에게연구의목적

과설문지의취지를설명한후 연구참여동의서에서면동의,

한 상자에한하여설문조사를실시하 으며 연구참여동,

의서에는 상자의익명성과비밀보장에관한내용을포함하

다.

연구도구3.

신체적 불편감1) (physical suffering)

신체적불편감은Lee 가개발한도구를본연구 상자(1995)

의특성에적합하게수정 보완한후간호학교수와간호학전,

공 학원생석사 인 년이상의분만실경력간호사 인에게1 , 3 6

의뢰하여내용타당도를검증하 다. Lee 의도구는침(1995)

상안정 병원식사 병실환경및의료진등의 개하부 역에, , 4

해총 문항으로구성되었으나 본도구는 상자의실제적인14 ,

경험과연구자의임상실무경험및문헌고찰을근거로인간의

기본욕구에기초하여배설 문항 양(2 ), 문항 침상활동(4 ), (3

문항 개인위생), 문항 병실환경(3 ), 문항 수면(4 ), 문항 및(3 )
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조기진통임부의신체적불편감 정서적상태및간호요구도와의관계,

의료진 문항등의 개하부 역에 해총 문항구성하(2 ) 7 21

다 각문항은 의 점척도로구성되었으며점수가. Likert scale 5

높을수록 해당 역의 신체적 불편감이 많은 것을 의미한다.

Lee 의 도구의 이었고 본 연구의(1995) Cronbach's =.86⍺

이었다Cronbach's =.77 .⍺

정서적 상태2) (emotional status)

정서적상태는Lee 가개발한도구를본연구 상자의(1995)

특성에적합하게수정 보완후간호학교수와간호학전공,

학원생석사 인 년이상의분만실경력간호사 인에게의뢰1 , 3 6

하여내용타당도를검증하 다. Lee 의도구는입원상(1995)

황 개인적상황및태아와관련된상황등에 한입원후느끼,

는상태등의 문항으로구성되었으나 본도구는본도구는17 ,

상자의실제적인경험과연구자의임상실무경험및문헌고

찰을근거로죄책감 문항 부담감(3 ), 문항 불안감(2 ), 문항(4 ),

수치심 문항 및두려움(2 ) 문항등의 개하부 역에 해총(8 ) 5

문항으로구성하 다 각문항은 의 점척도로17 . Likert scale 5

구성하 으며점수가높을수록해당 역의부정적정서상태

가높다는것을의미한다 의도구의 이. Lee Cronbach's =.86⍺

었으며본연구의 이었다Cronbach's =.87 .⍺

간호 요구도3) (nursing needs)

간호요구도는Lee 가개발한도구를본연구 상자의(1995)

특성에적합하게수정 보완후간호학교수와간호학전공,

학원생석사 인 년이상의분만실경력간호사 인에게의뢰1 , 3 6

하여내용타당도를검증하 다. Lee 의도구는신체적(1995)

간호 정서적간호 전문적간호및교육적간호등의 개하부, , 4

역에 해총 문항으로구성되었으나 본도구는 상자의33 ,

실제적인경험과연구자의임상실무경험및문헌고찰을근거로

인간의기본욕구에기초하여활력징후 문항 양(4 ), 문항(3 ),

투약 문항 배설(3 ), 문항 침상활동(2 ), 문항 병실환경(4 ), 문(4

항 수면), 문항 개인위생(3 ), 문항 조기진통(4 ), 문항 입원교(4 ),

육 문항 퇴원교육(7 ), 문항 및의사소통(9 ) 문항 등의(3 ) 개의12

하부역역에 해총 문항으로구성하 다 각문항은50 . Likert

점척도로구성하 으며점수가높을수록해당 역의간호요5

구도가높다는것을의미한다 의도구와같이본연구의. Lee

이었다Cronbach's =.94 .⍺

자료수집4.

본연구자료는조기진통으로입원한임부의자가보고식설

문지를이용하여조사하 다 자료수집방법은연구자가직접.

병동수간호사에게본연구의목적과자료수집시의주의사항

을설명한후설문지를배부하여임부들이작성하게한후회수

하 다 설문지는총 부를배부하 으나최종적으로 부. 150 126

가회수되었다 회수된 부에 해본연구목적에부합되는. 126

통계분석인차이검정과상관관계분석을위해정규성을검증

해본결과자료분포의정규성이검정되어 부를분석에활126

용하 다.

수집된자료는 프로그램을이용하여 상자SPSS/WIN15.0

의일반적특성은빈도와백분율 신체적불편감 정서적상태, ,

및간호요구도등은평균및표준편차로 일반적특성에따른,

신체적불편감 정서적상태및간호요구도에 한차이검증,

은 사후검정으로분석하 다 변수t-test, ANOVA, Duncan .

간의 상관관계 분석은 를Pearson's correlation coefficients

이용하 으며, p< 를유의수준에서검토하 다.05 .

연구결과

연구대상자의 일반적 특성1.

본 상자의평균연령은 세었으며 세이하가31.8 , 30 36.5%,

세이상이 이었고 직업은있는사람이 교육정31 63.5% , 34.9%,

도는 졸이상 이었으며 종교는기독교가 로가장64.3% , 40.5%

많았다 주거형태는아파트 가족형태는핵가족. 60.3%, 86.5%,

경제상태는중정도로표시한사람이 로가장많았다 입83.3% .

원기간은평균 일정도이었으며 일이하 일이상6.1 4 64.3%, 5

이 로각각나타났다 흡연은안하는사람이 음주35.7% . 98.4%,

는안하는사람이 이었다86.5% .

월경주기는평균 일이었으며규칙적인사람이26.3 69.8%,

불규칙적인 사람이 로 파악되었다 임신기간은 평균30.2% .

주이었으며 주이상이 주가 주28.4 30 48.4%, 21~30 38.1%, 20

이하가 로서 주이하인 상이반수이상을차지하13.5% 31

다 이전의분만형태는질식분만 제왕절개분만. 31.7%, 12.7%,

경험없는사람이 로나타났다 인공수정경험은있는경55.6% .

우가 없는경우가 로파악되었다12.7%, 87.3% (Table 1).

대상자의 신체적 불편감 정서적 상태 및 간호 요구도2. ,

상자의신체적불편감 정서적상태및간호요구도의정,

도는다음과같았다 신체적불편감은개인위생이 점으로. 4.0

가장높았으며 수면 양 배설 병실환경및활동과운동순, , , ,
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을높았고 의료진에 한불편감은 점으로가장낮은순으, 2.4

로나타났다 정서적상태는두려움에 한항목이 점으로. 3.9

가장높았으며 부담감 죄책감및불안감순으로높았고 수치, , ,

심에 한항목이 점으로가장낮은것으로나타났다 마지3.1 .

막으로간호요구도는조기진통에 한항목이요구도가 점4.3

으로가장높게나타났으며 퇴원교육 투약 의사소통 입원교, , , ,

육 활력징후 수면 병실환경 침상활동 양및배설순으로, , , , ,

높았고 개인위생에 한요구도는 점으로가장낮게나타, 3.2

났다(Table 2).

대상자의 신체적 불편감 정서적 상태와 간호 요구도 하부3. ,

역별 상관관계

상자의신체적불편감 정서적상태와간호요구도와의상,

관관계에서는 과같이세변수간에유의미한상관관계Table3

가 있어서 신체적 불편감이 높을수록 정서적 상태, (r=.54,

p 간호요구도=.00), (r=.22, p 가높았고 정서적상태가=.04) ,

높을수록간호요구도(r=.24, p 가높게나타났다 간호=.03) .

요구도의하부요인들과신체적불편감과의상관관계에서는배

설에 한불편감이높을수록병실환경(r=.18, p 과입원=.04)

교육(r=.23, p 에 한요구도가높았고 침상활동에=.04) ,

한불편감이높을수록활력징후(r=-.25, p 에 한요구=.00)

도가높았다 개인위생에 한불편감이높을수록투약. (r=.20,

p 수면=.02), (r=.18, p 개인위생=.02), (r=.19, p=.04),조기

진통(r=.22, p 및의사소통=.02) (r=.21, p 에 한요구=.02)

도가높았고 병실환경에 한불편감이높을수록수면, (r=.18,

p 에 한요구도가높았다 의료진에 한불편감이높을=.03) .

수록활력징후(r=-.26, p 와조기진통=.00) (r=-.22, p=.03)

에 한간호요구가낮은것으로나타났다.

정서적상태와의관계에서는죄책감의정서상태점수가높을

수록입원교육(r=.20, p 에 한요구도가높았고 부담=.02) ,

감이높을수록투약(r=.24, p 입원교육=.00), (r=.18, p=.03)

Table 1. Socio-demographic characteristics of subjects
(N=126)

Characteristics Categories n (%) Mean

Age (year) 30≤
31＞

46
80
(36.5)
(63.5)

31.8

Job Have
None

44
82
(34.9)
(65.1)

Education High school
College

45
81
(35.7)
(64.3)

Religion Christian
Catholicism
Buddhism
None

51
10
15
50

(40.5)
(7.9)
(11.9)
(39.7)

Residential type Apartment
House

76
50
(60.3)
(39.7)

Family type Nuclear family
Large family

109
17
(86.5)
(13.5)

Economic condition High class
Middle class
Low class

6
105
15

(4.8)
(83.3)
(11.9)

Admission days 4≤
5≥

81
45
(64.3)
(35.7)

6.1

Smoking Yes
No

2
124

(1.6)
(98.4)

Drinking Yes
No

17
109

(13.5)
(86.5)

Menstrual period Regular
Irregular

88
38
(69.8)
(30.2)

26.3

Gestational age (week) 20≤
21~30
31≥

17
48
61

(13.5)
(38.1)
(48.4)

28.4

Artificial insemination Yes
No

16
110

(12.7)
(87.3)

Previous delivery type Vaginal
C-section
None

40
16
70

(31.7)
(12.7)
(55.6)

Table 2. Descriptive statistics for physical suffering, emotional
state and nursing needs (N=126)

Variables Subcategories M±SD

Physical suffering Medical worker
Activity and exercise
Hospital environment
Elimination
Nutrition
Sleep
Personal hygiene

2.35 ± 0.85
2.77 ± 0.90
2.80 ± 1.35
3.04 ± 0.90
3.05 ± 1.02
3.17 ± 1.14
3.98 ± 1.30

Emotional state Shame
Anxiety
Guilty
Burden
Fear

3.07 ± 0.85
3.89 ± 0.70
3.32 ± 0.87
3.80 ± 0.82
3.22 ± 0.70

Nursing needs Personal hygiene
Elimination
Nutrition
Movement
Hospital environment
Sleep
Vital sign
Admission education
Communication
Discharge education
Medication
Preterm labor

3.16 ± 0.73
3.22 ± 0.83
3.49 ± 0.61
3.57 ± 0.56
3.61 ± 0.44
3.78 ± 0.68
3.87 ± 0.58
3.90 ± 0.55
4.17 ± 0.57
4.18 ± 0.46
4.18 ± 0.63
4.27 ± 0.62
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에 한요구도가높았다 불안이높을수록투약. (r=.26, p=

조기진통.00), (r=.23, p 입원교육=.03), (r=.20, p 퇴=.03),

원교육(r=.23, p 및의사소통=.00) (r=.23, p 등의요구=.00)

도가높았다 수치심이높을수록개인위생. (r=.23, p 에=.02)

한요구도가높게나타났으며 불안이높을수록활력징후,

(r=.18, p 투약=.03), (r=.20, p 조기진통=.04), (r=.20, p=

입원교육.04), (r=.24, p 퇴원교육=.00), (r=.26, p 및=.00)

의사소통(r=.32, p 등의요구도가높게나타났다=.00) .

대상자의 일반적 특성에 따른 신체적 불편감과 정서적 상태4.

상자의일반적특성에따른신체적불편감과정서적상

태와의 차이를 분석한 결과는 다음과 같다 배설. (t=-1.99,

p 침상활동=.05), (t=-2.17, p 병실 환경=.03), (t=-2.39,

p 및수면=.02) (t=-2.51, p 등의신체적불편감과수치=.01)

심(t=-2.08, p 의정서적상태는연령에따라서통계적=.04)

으로유의한차이가나타났고 세이상인 상이 세이하, 31 30

에비해서더욱높게나타났다 수면에 한불편감은가족형.

태(t=-2.36, p 에서만유의한차이가나타났으며 가=.02) ,

족이핵가족에비해서유의하게더높게나타났다 개인위생에.

한불편감은경제상태(F=5.86, p 에서유의한차이가=.00)

나타났고 의사후검증결과경제상태가높은 상이, Duncan

높게나타났다 부담감의정서상태에서도경제상태. (F=4.74,

p 에따라유의미한차이가있었고 사후검증에서경제상=.01) , 태

가낮은 상에서부담감이더높았다 양. (t=-2.46, p=.02)

및침상활동(t=-4.01, p 의신체적불편감과죄책감=.00) (t=

-1.98, p 불안감=.05), (t=-3.19, p 및수치심=.00) (t=-2.80,

p 에서는입원일수 일이상인 상이 일이하에비해유=.01) 5 4

의미한차이로더높게나타났다 흡연에서는부담감. (t=16.80,

p 의정서적상태점수가흡연자가비흡연자에비해더높=.01)

은것으로나타났다 두려움상태에서는임신기간별로는 주. 20

이하일때가 주 주이상일때보다21~30 , 30 유의미한차이로더

높았다(F=5.09,p 병실환경=.01). (t=-2.11, p 에 한신=.04)

체적불편감과죄책감(t=-2.01, p 및불안감=.05) (t=-2.30,

p 에 한정서적상태는이전의분만형태에따라서제왕=.03)

절개한 상이유의미한차이로높게나타났다 의료진에 한.

불편감은 인공수정 경험이 없는 상에서(t=-2.72, p=.01)

경험이있는 상보다더높게나타났다 반면직업 교육 종. , ,

교 주거형태 음주및월경주기별로는모두유의한차이가나, ,

타나지않았다(Table 4).

대상자의 일반적인 특성에 따른 간호 요구도5.

상자의일반적인특성에따른간호요구도의차이에서는

직업에따라서는직업이있는 상들의배설(t=2.10, p=.04)

과조기진통(t=2.08, p 에서유의미한차이로더높은요=.04)

구도를나타냈다 교육정도에서는 졸이상의 상자들이조.

기진통(t=-3.29, p 과 입원교육=.00) (t=-2.67, p 에서=.01)

유의한차이가있었으며 아파트거주 상이의사소통, (t=2.50,

p 에 한요구도가높았다 입원일수에따라서는 일이=.01) . 4

하 상에비해서 일이상 상의개인위생5 (t=-2.60, p=.01)

에 한요구도가유의미하게높게나타났다 흡연에서는흡연.

을하지않는 상의요구도가퇴원교육(t=-2.50, p 과=.01)

의사소통(t=-3.01, p 에서유의한차이로높았으며 음=.00) ,

주에서는음주를하는 상의투약요구도(t=2.68, p 가=.01)

유의한차이로높았다 임신기간에따라서는 주미만과. 20 20~

주일때배설30 (t=4.47, p 에서유의한차이로더높았고=.01) ,

이전분만형태에따라서는제왕절개를한여성들의활력징후

(t=-2.33, p 병실환경=.05), (t=-2.13, p 수면=.04), (t=-2.51,

p 및개인위생=.02) (t=-2.21, p 에 한간호요구도가=.03)

유의미한차이로높았다 인공수정에서는인공수정경험이있.

는 상들의 요구도가 입원교육(t=2.17, p 퇴원교육=.03),

(t=2.73, p 및의사소통=.01) (t=2.56, p 에서유의한차=.01)

이로높게나타났다 반면 연령 종교 가족형태 경제상태및. , , , ,

월경주기 등에서는 모두 통계적으로 유의한 차이가 없었다

(Table 5).

논 의

본연구의자료분석결과 상자의신체적불편감은개인위

생 역이가장높게나타났다 이는조기진통임부를 상으.

로한Kim 의연구에의해서도지지된다 이러한결과는(2003) .

임부들이절 안정상태에서개인위생에 한불편감을심하

게느끼고있음을보여주는결과로 이들 상자들에게머리감,

기 목욕 회음부간호및환의교환등의개인위생간호에보다, ,

주력하여야함을보여준다 정서적상태에서는조기진통및태.

아와관련된두려움에 한 역이가장높았다 이는조기진.

통임부를 상으로한연구에서태아와관련된두려움이높게

나타난 Lee 의연구결과와도일치하는것으로 조기진(1995) ,

통임부는조기진통이태아에게나쁜 향을미치게될까봐가

장두려워하고있음을보여준다 임부의불안은태아의성장발.

달에장애요인이되며 과도한불안은조산 사산 선천성기형, , ,
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조기진통임부의신체적불편감 정서적상태및간호요구도와의관계,
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조기진통임부의신체적불편감 정서적상태및간호요구도와의관계,

및정신박약등의발생과도관련이있다 따(Kim&Lee, 1998).

라서조기진통및태아와관련된임부의두려움을감소시킬수

있도록정서적인측면의지지적인간호중재안이마련되어야

하겠다 그다음으로높게나타난 역은입원과관련된경제.

적및심리적인부담감이었다 조기진통임부를 상으로한.

Kim 의연구에서도입원비에 한부담감항목이높게(2003)

나타났다 최근들어사회적인문제로 두되는저출산을해결.

하기위하여국가적인차원에서정상분만의경우건강보험진

료비전액을지원하는정책을실시하고있다 따라서정상분만.

의경우와마찬가지로조기진통임부들에게도의료비에 한

지원정책이국가적인차원에서마련되어야할필요성이제기

된다.

간호요구도에서는규칙적인태동관찰 태아심음청진 질, ,

분비물및출혈관찰등의조기진통 역의간호요구도가가장

높았다. Lee 의연구에서도진통 질출혈 태아심음등(1995) , ,

의전문적간호요구도점수가높았는데 이는 상자의정서,

적상태에서조기진통및태아와관련된두려움이가장높게나

타난결과와같은맥락에서해석될수있다. Park 은조(2002)

기진통으로조기분만한경우약 정도에서조기양막파수60%

와관련성이있음을보고하고있다 그러므로간호사는조기양.

막파수를포함한조기진통과관련된이론적지식과더불어숙

련된간호기술을습득하여 상자의전문적인간호요구를충

족시켜주어야하겠다.

상자의신체적불편감 정서적상태와간호요구도의하,

부 역별상관관계는통계적으로유의미한상관관계가있는

것으로나타났다 이와같은결과는임부자신과환경에 해.

느끼는스트레스가높을수록신체적요구가많아지고간호요

구도많아진다고보고한Kim 과(2007) Kim 의연구와도(2001)

일치한다 상자의신체적불편감과정서적상태의하부 역.

별상관관계는배설 양 활동과운동 개인위생 병실환경, , , , ,

및수면등에관한신체적불편감이높을수록죄책감 부담감, ,

불안감 수치심및두려움이증가하는것으로나타났다 이는, .

조기진통임부를 상으로신체적불편감과정서적상태는통

계적으로유의한상관관계가있다고보고한Lee 의연구(1995)

에의해서도지지된다 상자의정서적상태와간호요구도의.

하부 역별상관관계는죄책감 부담감 불안감 수치심및두, , ,

려움등이높을수록활력징후 양 투약 배설 침상활동 병, , , , ,

실환경 수면 개인위생및조기진통과관련된간호요구도가, ,

높은것으로나타났다 이는조기진통임부 상으로입원 일. 5

경과후총스트레스와간호요구는유의한정적상관관계가있

다고보고한Kim 의연구에의해서지지된다 상자의(2007) .

신체적불편감과간호요구도의하부 역별상관관계는또한

배설 양 활동과운동 개인위생 병실환경 및수면등에관, , , , ,

한신체적불편감이높을수록활력징후 양 투약 배설 침, , , ,

상활동 병실환경 수면 개인위생및조기진통과관련된간호, , ,

요구도가높은것으로나타났다 이는조기진통임부 상으.

로임부자신이느끼는스트레스가높을수록 환경에 한스,

트레스가높을수록높은신체적간호요구를나타낸다고보

고한Kim 의연구와같은맥락에서이해된다 등(2007) . Kwon

은임신 주이상인임부에게조기양막파수가일어나(2000) 34

면산모와신생아의감염및합병증감소를위해적극적으로유

도분만을해야한다고보고하 다 이렇듯 조기진통임부는조. ,

산위험에노출될위험비가정상임부에비해상 적으로증가

한다 그러므로 상자는조기진통과관련된신체적불편감과.

이에따른정서적두려움으로다각적인측면에서다차원적인

간호요구를지니게된다 간호사는 상자의신체적 정서적. ,

상태에따른차별화된개별적인간호요구를파악하여이들간

호요구를충족시켜주어야할책임이있다.

상자의일반적특성에따른신체적불편감 정서상태및,

간호요구도의하부 역별차이를살펴보면 세이상군에서, 31

배설 활동과운동 수면등의신체적불편감과수치심을높게, ,

인식하고있었다 그리고직업이있는임부군에서배설및조.

기진통에관한간호요구도가높았고학력별로는 졸이상의

임부군에서조기진통 입원교육에 한간호요구도가높았다, .

이는 등Wang 의연구에의해서도부분적으로지지된(1996)

다 이러한결과는 상자의연령 직업및학력에따라차별화. ,

된간호를제공할필요성이있음을보여준다 가족형태에따라.

서는 상자의가족형태가 가족인경우에핵가족에비해서

수면에 한불편감이더높게나타났다 이는 가족인경우.

핵가족에비해가정내에서의 상자역할이더가중되어있는

데 입원으로인하여이러한역할을제 로수행하지못하는,

심리적부담감이수면에 향을미치는것으로해석된다 이는.

상자의정서적상태에 한Kim(2003), Shim 의보(2006)

고와같이 상자에게제공되는정서적지지간호가신체적불

편감완화에도움을줄수있음을보여주는결과로사료된다.

경제상태가높은군에서개인위생에 한신체적불편감이높

았으며낮은군에서는정서적부담감이높았다 입원기간이. 4

일이하인임부군보다 일이상인임부군에서 양및침상활5

동에 한신체적불편감과죄책감 불안및수치심등의부정,

적정서상태그리고개인위생에 한간호요구도가높았다.

이는 Kim(2003), Kim 과(2007) Lee 의연구에의해서(1995)

도지지된다 이러한사실은입원일수가길어짐에따라절 안.
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정상태에서활동제한의장기화에따른신체적불편감이가중

되면서입원비에 한심리적부담감및자신의역할을제 로

수행하지못하는갈등상황에서초래된결과로이해된다 그리.

고 상자의신체적불편감 정서적상태및간호요구도는서,

로상관관계가있음을보여주는결과이다 제왕절개경험이있.

는임부군에서병실환경과관련된신체적불편감과정서적불

안감이높았고 활력징후 병원환경 수면및개인위생에 한, , ,

간호요구도가높았다 그리고인공수정경험이없는임부군에.

서의료진과관련된신체적불편감과입 ․퇴원교육 의사소통,

에 한간호요구도가높았다 이는. Han 과(1995) Lee(1995)

의연구에의해서부분적으로지지되는결과로써이전의입원

및산부인과내원경험이의료진과관련된의사소통과입원생

활과관련된신체적불편감및정서상태에긍정적혹은부정적

인 향을미치고있음을보여준다.

이상에서살펴본바와같이조기진통임부는신체적불편감

과정서적상태에따라간호요구도에도차이가있다 따라서.

본연구결과는 상자의신체적 정서적상태가고려된개별적,

으로차별화된질적인간호가 상자에게제공되어야할필요

성을보여주고있다 그러므로간호사는조기진통임부간호를.

위해이론적지식에근거한숙련된기술을습득하여이들의간

호요구를충족시켜줄수있도록노력하여야하겠다.

결론 언

본연구는조기진통으로입원한임부의신체적불편감 정서,

적상태및간호요구도를파악하고이들하부 역간의관계를

확인하여 조기진통임부들을위한효과적인간호중재안개발,

의기초자료를마련하고자시도한서술적상관관계연구로서

결과는다음과같다.

첫째 상자의신체적불편감에서는개인위생 역 정서적, ,

상태에서는두려움 역 간호요구도에서는조기진통 역이,

가장높게나타냈다.

둘째 상자의신체적불편감 정서적상태와간호요구도, ,

는하부 역별로통계적으로유의한상관관계가있었다.

셋째 상자의일반적특성에따른신체적불편감은연령, ,

가족형태 경제상태 입원일수 이전분만형태 인공수정유무, , , ,

등이통계적으로유의한차이가있었다 정서적상태는연령. ,

경제상태 입원일수 흡연유무 임신기간및이전분만형태등, , ,

에서유의한차이가나타났다 간호요구도는직업 교육 주거. , ,

형태 입원일수 흡연 음주 임신기간 이전분만형태 인공수, , , , , ,

정유뮤등에서유의한차이가나타났다.

본연구결과 조기진통임부가신체적 정서적위기상황을, ,

긍정적이고 적극적으로 처해나갈수있도록도와주기위해,

서간호사는조기진통에 한정확한지식과숙련된기술을습

득하여 상자에게신체적 정서적상태가고려된개별적이고,

전문화된간호중재를제공하여야하겠다 본연구결과를근거.

로조기진통임부를위한실제적이고효율적인간호중재안개

발에 한연구를제언한다.
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