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Purpose: The purpose of this study was to identify the effects of paters' doula touch during labor on paternal 
attachment and role confidence to neonate and couple attachment. Methods: The participants were 60 couples of 
laboring woman and her husband who were hospitalized from May 2010 to december 2010. Among 60 couples, 30 
couples were assigned to an experimental group and the other 30 couples to a control group. All of them had any 
other complications of pregnancy. During one month, the paters' duola touch was applied to the experimental group 
of 32~42 gestation once a week and be in labor. Data were analyzed using SPSS/WIN 14.0 Win program. Results: 
The scores for role confidence to neonate and couple attachment in the experimental group were significantly higher 
than those for the control group. The paternal attachment score of the experimental group was higher than that of 
the control group, but it was not significant. Conclusion: From these findings, it is concluded that paters' doula touch 
during pregnancy and labor can be helpful to improve attachment to the neonate and his/her spouse.
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서 론

1. 연구의 필요성

임신과 출산은 여성과 그 가족에게 새로운 사건으로 여성

은 정서적인 즐거움과 극적인 감정을 경험하게 된다. 산부는 

출산 시 자신의 몸을 조절하고 남편의 참여로 적극적인 지지

와 격려를 받으며 행복하게 출산하기를 원한다. 임부가 신체

구조나 분만과정에 대하여 무지하면 임신 중에 분만에 대한 

불필요한 불안과 공포를 느끼며, 이러한 불안과 공포는 교감

신경을 자극하여 자궁근육에 긴장을 초래함으로써 혈액순

환 감소로 인한 산소부족 현상이 나타난다. 이는 근육의 활

동을 저해하기 때문에 자궁수축으로 인한 긴장이 심해져서 

통증을 일으키며, 통증은 더 많은 불안과 두려움, 그리고 긴

장을 야기 시키는 등 악순환이 계속된다(Kim, 2001).

분만 시 산모가 겪게 되는 극심한 진통에 대하여 ‘온 몸으

로 다가오는 고통스러움은 몸이 부서짐, 뼈가 벌어지면서 생

살이 찢김’ 이라고 표현하였고, ‘육중한 덩어리가 빠져나가

는 듯한 시원함’이라고 분만하는 순간 아기가 엄마 몸으로 

부터 분리될 때의 그 느낌을 표현하였다(Han et al., 2001). 

산부는 진통이 심해짐에 따라 현재의 상황에 집착하고 자신

의 신체변화에만 집중하게 되며 환경에 대한 지각능력은 감
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소되고 주위에 무슨 일이 일어났는지 보다는 자신의 몸에 무

슨 일이 일어나는가에 더 예민해진다(Chapman, 2000).

이와 같이 임신과 분만과정에 있는 여성은 신체적 정신

적 지지가 요구되며 가정의 공동 책임자인 배우자를 산전 

교육에 참여시켜 임신과 출산, 초기부모 역할 및 적응에 관

한 교육뿐만 아니라 분만 시 산부의 지지자로서 역할을 수

행할 수 있도록 준비시키는 것이 필요하다. 특히, 임신 분만

의 생리 기전을 이해하여 분만 시 통증으로 인한 산부의 불

편감을 덜어줄 수 있도록 편안한 자세를 취하도록 도와주

기, 효과적인 호흡을 코치하기와 불편한 신체 부위에 마사

지를 제공하는 것이 필요하다. 

Park (2002) 등의 연구결과 분만 중 지지에 대한 산부의 

요구도 조사에서 배우자 참여로 인한 기대효과가 매우 높

게 나타났으며, 가족 중 배우자의 지지를 가장 많이 받기를 

원하고 있다. 배우자 참여가 가능한 중재로는 가족관계 형

성에 도움이 되는 가족분만실을 이용이 증가되고 있으며

(Lee, 2003), 산전라마즈 교육(Kim, 2005), 단기 산전 배우

자지지 강화 프로그램(Kwak et al., 2004), 배우자의 아로

마 마사지제공(Lee, 2008) 등이 있다. 산부들은 통증 시 이

마에 손을 얹거나 마사지를 원하며(Baik & Yeo, 2001), 마

사지는 근육긴장완화, 혈액순환증진, 통증완화, 스트레스 

등의 생리적 효과 이외에 불안과 우울 감소 등에 효과를 기

대할 수 있다(Saeki & Shiohara, 2001). 아로마 마사지는 피

부를 통해 에센셜오일이 침투되고 마사지가 진행되면서 흡

입도 이루어지므로 마사지만 제공할 때 보다 심신의 긴장

완화나 자극에 도움을 준다(Kim et al., 2001). 

아버지는 임신, 출산 및 양육과정에서 단지 산모의 지지

자로서의 역할 외에도 신생아와 산모의 건강문제에 대한 결

정권이나 보호자로서 역할과 조기접촉이 어려운 산욕기 산모

와 신생아간의 연결고리 역할을 맡게 된다. 또한 자녀가 성장

함에 따라 아버지는 아동의 성역할뿐만 아니라 인지 발달, 

사회성 발달, 도덕성 발달, 정서 발달에 지대한 영향을 미치

므로 부성 역할을 성공적으로 수행하기 위해서는 보다 긍정

적인 부성애착형성이 우선되어야 한다(Ju, 2005). 하지만, 

아버지 역할이나 애착에 대한 인식이 낮아 아버지 역할 수행

을 포함한 아버지를 위한 중재는 미흡한 채 어머니의 요구와 

어머니와 신생아의 관계에 주로 초점을 두고 있어(Kim, 

2002), 전신 마사지를 제공하여 산부의 긍정적인 분만경험

을 유도하고, 모아애착의 반응 정도를 높이는 연구가 시행

되었으며(Lee, 2003), 최근에는 부성역할에 대한 관심이 증

가되면서 아버지가 분만과정에 참여하여 아기와의 접촉을 

통해 상호작용이 촉진되고 부성애착과 부성역할 자신감이 

증진되었음을 보고하고 있다(Hwang, 2003; Yang, 2008). 

부성애착은 출생 전 임신기간 동안 태아와의 관계 형성

에서부터 시작되는 것으로 아버지가 산전에 태담 터치를 

제공하여 태아의 존재를 인식하고, 분만에 참여하여 산부

에게 듀라터치를 제공함으로써 아버지의 부성역할이나 부

성역할자신감에도 영향이 있을 것으로 기대된다. 하지만 

지금까지의 남편 참여 분만의 연구에서 산부의 분만경험이

나 통증에 미치는 영향, 분만시간, 불안감해소 등에 대한 연

구는 다양하게 이루어졌지만(Jeon & Yoo, 2004; Kwak et 

al., 2004; Lee, 2008; Yeo, 2010), 아버지가 태아에게, 남편

이 아내에게 터치를 적용한 듀라터치 분만에 대한 연구는 

없는 실정이며 아버지가 적극적으로 임신과 분만에 참여하

여 제공하는 듀라터치는 아내와의 상호작용인 동시에 태아

와의 상호작용이므로 부성애착, 부성역할 자신감, 부부애

착에 대해 특히 관심을 갖게 되었다. 

최근에 가족분만을 선호하고 남편이 대다수 참여하는 분

만환경에 적합한 분만법으로 터치를 적용한 듀라터치 분만

법을 제작하여 아버지의 적극적인 참여를 시도함으로서 부

성역할 자신감과 부성애착, 더 나아가 적극적인 분만과정 

참여를 통한 부부애착 변화를 탐색하고자 한다. 임산부와 

남편을 대상으로 부부가 함께 산전에 듀라터치 분만법을 

배워 분만 중에 적용함으로써 그 경험이 부성애착, 부성역

할자신감, 부부애착 정도를 긍정적으로 변화시킨다는 가정 

하에 본 연구를 시도 하였다.

2. 연구목적

본 연구의 구체적인 연구목적은 다음과 같다.

아버지의 듀라터치 참여 분만이 부성애착에 미치는 효

과를 확인한다. 

아버지의 듀라터치 참여 분만이 부성역할자신감에 미

치는 효과를 확인한다. 

아버지의 듀라터치 참여 분만이 부부애착에 미치는 효

과를 확인한다. 

3. 연구가설

가설 1. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보다 부성

애착 정도가 높을 것이다. 

가설 2. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보다 부성
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Variables
Exp.(n=30) Cont.(n=30)

Pretest GP Post TT Labor Posttest Pretest Labor Posttest

General characteristics ○  ○  

Obstetric characteristics ○  ○ ○ ○

Paternal attachment    ○ ○

Paternal role confidence to  neonate ○  ○  ○ ○ ○

Couple attachment ○  ○  ○ ○ ○

Paters' doula touch Treatment
4 wks

Treatment

Exp.=experimental group; Cont.=control group; GP=gestational period; TT=teaching test.

Figure 1.  Research design (N=60).

역할자신감 정도가 높을 것이다.

가설 3. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보다 부부

애착 정도가 높을 것이다.

·부가설 3-1. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보

다 남편의 부부애착 정도가 높을 것이다.

·부가설 3-2. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보

다 아내의 부부애착 정도가 높을 것이다.

4. 용어정의 

1) 듀라 터치 분만법 

이론적 정의: 듀라터치(Doula Touch)라는 말은 듀라

(Doula)와 터치(Touch)의 합성어로 김금중이 연구한 터치

결과를 토대로 남편이나 가족, 의료인 등이 터치를 해주어 

분만시간이 단축되고 통증은 줄어드는 감통분만법으로 임

신, 출산, 육아를 행복하게 하자는 의미를 담아 특허를 낸 

분만법을 의미한다(Kim, 2007). 

조작적 정의: 태아 마사지, 듀라터치와 아로마 분만 마사

지, 신생아관리 등을 포함하여 임신 분만과정에 적용할 수 

있도록 4주 과정으로 구성된 분만법을 의미한다. 

2) 부성애착

이론적 정의: 아버지와 신생아 사이의 상호작용으로 형성

되는 애정의 관계에서 나타날 수 있는 정서적 표현이나 반

응, 행동 및 지각을 의미한다(Greenberg & Morris, 1974).

조작적 정의: Greenberg & Morris (1974)의 아버지 애착

의 7가지 특성을 근거로 Kim (1994)이 개발한 부성애착도

구로 측정한 점수를 말하며 점수가 높을수록 애착정도가 

높은 것을 의미한다.

3) 부성역할자신감

이론적 정의: 부성 역할 자신감이란 영아의 성장과 발달

을 도와주기 위한 적절한 보살핌과 애정을 제공하는 양육

적인 역할 수행에 대하여 성공적으로 해낼 수 있는 능력이 

있음에 대한 개인적인 확실성의 정도 또는 믿음을 뜻한다

(Goal & Parks, 1986).

조작적 정의: 본 연구에서는 Park (2004)이 개발한 부성

역할 자신감 도구를 근간으로 수정하여 작성한 도구로 측

정한 점수를 말하며 점수가 높을수록 역할 자신감이 높음

을 의미한다. 

4) 부부애착 

이론적 정의: 아내와 남편으로서 상대방에 대한 미래의 

생각, 느낌, 감정, 행동을 예측한 것으로 부부간의 가깝고도 

친 한 느낌을 말한다(Kim, 2001).

조작적정의: 본 연구에서는 배우자 애착과 관련된 문헌

(Whaung & Choi, 2002)을 근간으로 설문지를 직접 제작하

여 측정한 점수를 말하며 남편과 아내가 각각 설문지를 체

크하여 합한 점수로 점수가 높을수록 부부친 도 높은 것

을 의미한다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 아버지의 듀라터치 참여 분만이 부성애착 및 

부성역할, 부부애착에 미치는 효과를 분석하기 위한 반복측

정이 있는 비동등성 대조군 전후시차설계(Nonequivalent 

control group non-synchronized design)의 유사 실험연구

이다(Figure 1).
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2. 연구대상

본 연구의 대상자는 S시에 소재한 K병원에서 분만을 위

해 산전 진찰을 받는 부부 전수를 근접모집단으로 하였다. 

구체적 대상자 선정기준은 임신기간이 32주 이상 35주 미

만으로 임신합병증이 없는 임부를 선정하였으며, 주 1회의 

4주 동안의 교육이 포함된 아버지 듀라터치를 제공받은 후 

38주 이상 42주 미만에 분만을 한 대상자였다. 또한 신생아 

아프가 점수가 분만 후 5분 이내에 8점인 정상신생아를 분

만한 경우로 연구목적을 이해하고 연구참여에 동의한 초산

모와 배우자였다. 2010년 5월부터 6월까지 산전 진찰을 위

해 외래에 내원한 대상자를 먼저 대조군에 할당하였고 대

조군은 산전교육을 받지 않았으며 진통 시 배우자는 산부

가 요구하는 지지를 수행하였으며 분만 시 탯줄절단에 참

여하였다. 2010년 8월부터 12월까지 산전 진찰받는 대상자

를 실험군에 할당하여 배우자는 임부와 함께 4주 동안 산전

교육을 받고 진통과 분만에 참여하여 듀라 터치를 제공하

였다. 본 연구를 위한 표본의 크기는 유의수준(⍺) .05, 검

정력(1-β)을 .80으로 하고 선행연구(Kwak et al., 2004)를 

기초로 구한 효과 크기는 실험군과 대조군의 점수 차이를 

대조군의 표준편차로 나눈 효과 크기가 .80 로 큰 효과크기

를 기대할 수 있는 것으로 파악되어, Cohen (1988)이 제시

한 큰 효과 크기 기준인 .80을 적용하였다. G*Power 3.1로 

계산한 결과 두 집단 간의 평균 차이를 비교하는 연구에서 

요구되는 각각의 연구대상자가 26명이었으며 탈락률을 고

려하여 각 그룹의 표본크기를 실험군 33명, 대조군 33명으

로 하였다. 실험군의 2명은 실험참여 후 4번의 교육을 모두 

받지 못하고 출산하여 실험에서 탈락되었으며, 또 한명은 

실험도중 진찰병원을 타 병원으로 이동하여 탈락되었다. 

대조군의 경우 실험군과의 동질성을 유지하기 위해 38주 

이후 출생부터 대조군에 포함 시켰는데 조산으로 3명의 대

조군이 탈락되었다. 최종적으로 본 연구에 참여한 대상자

는 아버지 듀라터치 분만법(4주 프로그램)에 참여한 부부 

실험군 30명과, 참여하지 않은 대조군 30명이었다. 

3. 연구도구

1) 부성애착

본 연구에서는 Greenberg & Morris (1974)의 “Engross-

ment” 7가지 특성을 근거로 김지영(1994)이 개발한 총 35

개 문항으로 구성된 부성애착 도구를 사용하였다. 이 도구

의 Cronbach's ⍺=.93이며 본 연구의 Cronbach's ⍺=.93~ 

.94이었다. 35개 문항 중 7개의 문항은 부정적인 문항이며 

28개 문항은 긍정적 문항으로 4단계의 likert 척도를 이용하

여 “매우 그렇다”의 4점부터 “전혀 그렇지 않다”의 1점으

로 점수화 하였다. 애착정도는 최저 35점에서 최고 140점

까지 점수화 할 수 있다. 점수가 높을수록 부성애착정도가 

높은 것을 의미한다.

2) 부성역할자신감

아버지 역할 자신감 측정도구는 Park (2004)이 개발한 

부성역할 자신감 도구를 근간으로 수정하여 작성한 12문항

을 사용하였다. 도구는 총 12문항의 Likert 5점 척도로서, 

각 문항에 대해 아주 잘 한다.인 경우 5점 아주 못 한다. 1점

으로 점수가 높을수록 영아 돌보기 활동에 대한 자신감이 

높음을 의미한다. 총 점수의 총합은 최저 12점에서 최고 60

점까지의 범위이다. 도구의 신뢰도는 사전 조사 시 Cron-

bach's ⍺=.86이었으며 본 연구의 Cronbach's ⍺=.90~.95

이었다. 

3) 부부애착

본 연구에서는 배우자 애착과 관련된 문헌을(Whaung, 

& Choi, 2002)근간으로 설문지를 직접 제작한 25문항으로 

각 항목은 Likert 5점 척도로 전혀 그렇지 않다 1점, 그렇지 

않다 2점, 보통이다 3점, 그렇다 4점, 매우 그렇다 5점으로 

최저 25점에서 최고 125점이며 남편과 아내가 각각 설문지

를 체크하여 합한 점수로 점수가 높을수록 부부 친 도와 

믿음이 높은 것을 의미한다. 사전 조사에서 신뢰도는 Cron-

bach's ⍺=.79이었으며 본 연구의 Cronbach's ⍺=.92~.97

이었다.

4. 연구진행

본 연구는 2010년 5월부터 2010년 12월까지 예비조사 

및 본 조사를 실시하였다.

1) 예비연구 단계

연구의 실행가능성과 연구설계와 도구의 적절성을 조사

하기 위하여 연구대상자 선정기준에 맞는 대상자 선정을 

위해 산전 진찰을 받는 임부 10명을 대상으로 2010년 4~5

월에 예비조사를 실시하였다. 예비조사결과 교육시간은 짧

게 하고 휴식시간을 자주 주는 방법이 적절함이 확인되었



430    Korean Journal of Women Health Nursing

최명숙 ․김금중

으며 교육시간은 토요일 오후시간이 적절함이 확인되었다. 

2) 본 실험 단계 

실험군과 대조군의 확산효과를 배제하기 위해 실험군과 

대조군의 자료수집기간에 차이를 두어 대조군 자료수집 후 

대조군이 모두 퇴원한 후 실험군 자료수집을 실시하였다. 

각 병원마다 환경과 처치방법이 달라 실험결과에 영향을 

미치는 것을 최소화하기 위해 단일병원을 선정하였다.

(1) 윤리적인 고려 및 대상자 동의

연구진행에 앞서 연구목적, 방법, 대상자에 미치는 영향 

및 설문지 구성전반에 걸쳐 자료수집기관의 산부인과 전문

의 1인과 타 병원 산부인과 전문의 2인, 산부인과 외래와 병

동 및 분만실 담당 수간호사 1인의 심사절차를 거쳐 연구승

인을 받았으며, 아버지의 듀라터치 참여 분만방법을 산부

인과 전문의 3인과 산부인과 외래와 병동 및 분만실 담당 

수간호사 1인 에게 발표한 후 비 침습적인 처치로 인정받아 

허락과 동의를 받았다. 

본 연구는 1주일마다 부부가 함께 참여해야 하는 특성이 

있어 산전 진찰 받는 부부에게 동의서를 받기 전 교육받은 

간호사가 직접 연구목적과 자료수집방법에 대해 자세히 설

명하고 실험처치 참여 기간 중 언제라도 그만 둘 수 있다는 

것을 충분히 설명하고 결과는 연구목적으로만 사용될 것이

며 비 이 보장됨을 설명하여 대상자의 윤리적인 측면을 

보호한 후에 이에 동의하는 부부에게 자발적인 서면동의를 

받았다. 대조군에게도 산전 진찰 중 설명을 충분히 하여 허

락한 임부에게 서면동의를 받고 측정을 실시하였다. 

(2) 자료수집

사전 조사로 실험군 대조군 모두에게 일반적인 특성, 산

과적 특성, 부부애착, 부성역할자신감을 측정하였다. 4주 

교육 후와 분만 후 실험 군에게 부부애착, 부성역할자신감

을 조사하였다. 4주 교육 후의 측정은 교육이 진행되는 동

안 부부가 함께 이론과 실습을 경험하면서 부부애착이나 

부성역할자신감에 영향을 미칠 것을 기대하여 4주 교육 후

에 조사하였다. 대조군에게는 분만 후 부성애착, 부부애착, 

부성역할자신감을 조사하였고, 실험 군에게는 분만 후 부

성애착을 조사하였다. 부성애착의 경우 사전 조사를 실시

하지 않았다. 이는 설문지 내용이 분만 후 아버지가 아기를 

직접 접한 후 느낌을 조사하는 것으로 사전 조사의 내용으

로 적절치 않아 분만 후에만 조사하였다. 

4주 교육은 매주 토요일 오후 3시부터 2시간동안 병원의 

교육실을 이용하여 실시하였다. 4주 교육 후 분만 중에도 

남편이 참여하여 분만을 함께해야 하므로 대상자는 임신주

수 32주 이상 35주 미만의 부부를 대상자로 하여 동의서를 

받은 후 실시하였다. 32주부터 4회의 교육을 모두 마치고 

38주 이후에 분만한 사람을 대상자에 포함시켰다(Figure 1).

(3) 실험자 선정과정

본 연구에서 실험자는 대상병원의 수간호사와 책임간호

사에게 듀라터치 전문가 과정을 이수하여 강의자격을 갖추

도록 하였다. 듀라터치 전문가과정은 25시간으로 구성되

었으며 산전교육에 필요한 분만기전, 호흡법과 김금중의 

연구(2007)에서 개발한 터치내용에 대하여 전문가과정 교

재와 동영상을 이용하여 이론과 실제를 배우고 강의시범을 

통해 강의 할 수 있는 과정을 통과시켜 전문 강사를 배출하

는 과정을 말한다. 

본 연구자는 수간호사와 책임간호사에게 연구진행과정

을 설명하고 4주의 교육내용과 방법과 분만 중 교육방법에 

대한 자세한 설명이 되어있는 자료를 배부한 후 설명하고 

다시 거꾸로 교육을 듣는 방법을 반복하여 사용하여 교육

의 일관성과 정확성을 위해 노력하였다. 실험자를 통해 4주

의 산전교육을 제공하도록 하였다. 

(4) 실험처치

① 김금중의 듀라터치 분만법 개발과정

라마즈교육이나 소프롤로지 교육과 같은 보편화된 출산

교육의 주요목적은 호흡법 훈련을 근간으로 활용되고 있으

나 분만 중에 진통이 오면 산전교육내용을 적용하여 산부 

스스로 이완하기 힘든 상태이다. 최근에는 대부분 남편참

여를 허용하고 있어 보다 적극적이고 구체적인 배우자지지

가 요구되고 있는 실정이다. 

분만 시 치료적 터치를 적용하여 산부의 주관적 통증은 

낮아지고, 분만시간이 단축되었으며(Kim, 2007), 아로마 

분만 마사지를 적용하여 자궁의 활동이 적으면서 분만시간

이 단축되었고 진통 중 혈압이 낮게 나타났다(Kim, 2003). 

위의 연구를 토대로 치료적 터치와 아로마 분만 마사지를 

포함하여 “듀라터치”라는 분만법으로 개발하였으며, 출산 

준비뿐만 아니라 태교, 부모 됨 준비, 행복한 가정 만들기 

등에 초점을 맞추어 총체적인 출산준비를 하는 분만법을 

의미한다. 남편이 산전에 미리 배워 태아에게는 태아 마사

지를 해주고, 분만 중에는 듀라터치(치료적 터치를 작은 의
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아버지의 듀라터치 참여 분만이 부성애착, 부성역할 자신감, 부부애착에 미치는 영향

미의 듀라터치로 표현함)와 아로마 분만 마사지를 제공하

여 편안하게 분만하고 아기가 태어난 이후에는 아기에게 

마사지를 제공하는 분만법이다. 결국 듀라터치 분만은 부

모가 태아에게 사랑을 전하며 남편이 제공하는 터치로 편

안한 출산을 한다. 본 연구의 프로그램에 포함된 내용은 태

아 마사지, 듀라터치, 아로마 분만 마사지, 호흡법, 신생아

돌보기 등이다. 

② 김금중의 듀라터치 분만법 프로토콜

태아 마사지: 부모가 태아와 교감을 나누며 사랑을 전하

는 마사지로 임신 6개월 이후에 가능하며 

임부 복부를 중심으로 부드럽게 마사지 하는 방법으로 5

분정도 소요되며 불편감이 있으면 멈춘다. 태아에게 전하

고 싶은 내용을 태아와 대화하듯이 마사지한다. 

듀라터치: 규칙적인 진통이 오면 시작하며 전체 마사지

는 10분 정도 소요되며 한 시간에 한 번 시행하고 나머지 시

간에는 부분 마사지를 한다. 마사지 부위는 어깨, 팔, 배, 허

벅지, 다리, 등, 허리, 엉덩이 순서로 진행한다. 

아로마 분만 마사지: 아로마 마사지를 하면 향의 성분이 

약 85%정도 피부에 침투되며 향 성분은 뇌의 변연계

(limbic system)와 시상하부에 작용한다. 마사지를 받은 후 

5분 후면, 뇌 의 변연계에 전달되어 혈액에서 아로마 성분

이 검출되고 20분이 지나면 아로마 효과가 극대화되고, 90

분간 유지된다. 5분 소요되며 1시간에 한번 시행한다. 마사

지 부위 는 손, 배, 허리, 엉덩이로 4부위로 제한하였다. 

호흡법: 분만기전에 따라 잠재기(0~3 cm)에 하는 느린 

호흡과, 활동기(4~7 m)에 하는 빠른 호흡, 이행기 8~10 cm)

에 내품는 호흡, 힘주기 호흡(분만2기)으로 나누어 하는 시

기별 호흡을 의미하며 태아에게 산소공급을 하고 산부는 

호흡을 하면서 통증을 전가시킨다. 

산전교육에 남편과 임부가 함께 배워 진통 시 산부가 잘 

할 수 있도록 격려하고 코치한다.

신생아관리: 배꼽소독, 목욕관리, 황달, 모유수유방법 등 

신생아관리에 대한 전반적인 내용을 교육하고 모형으로 목

욕하기, 모유수유, 유방 마사지 등은 실습한다. 

③ 듀라터치 분만 교육 

본 연구에 적용한 듀라터치 분만 교육 자료는 Kim (2007)

의 연구에서 출산교육에 필요한 주제에 임신 ․출산에 필요

한 터치 연구를 토대로 개발하여 4주 프로그램으로 제작하

였으며 이론과 실기를 병행하여 1일 2시간 교육을 실시하

였다. 교육용 교재와 동영상을 이용하여 이론 강의 20분씩 

제공하고 이에 따른 실기는 20분 동안 제작한 동영상을 사

용하여 학습한 다음 시범을 보이고 직접 실기를 따라하도

록 하여 프로토콜을 익히도록 하였다. 각 주의 주제로 1주

는 부드러운 출산 개념, 분만의 의미, 태담 태교와 태아 마

사지, 2주는 자연분만기전, 터치의 중요성, 듀라터치, 아로

마 마사지, 3주는 분만과정 단계별 호흡법, 듀라터치, 아로

마 마사지 이론, 4주는 신생아 돌보기, 모유수유이며, 각 주

마다 주제에 대한 이론은 40분(20분씩 2회) 실기 40분(20분

씩 2회)으로 구성되어있다. 

(5) 처치 후 조사

분만 후 병동으로 전과되기 이전(8시간 이내) 회복실에

서 초산모와 배우자에게 설문지를 통해 수집하였다.

3) 자료분석

수집된 자료는 SPSS/WIN 14.0 프로그램을 이용하여 통

계처리 하였다.

수집된 자료는 대상자의 일반적 특성과 산과적 특성, 

부성애착, 부성역할자신감, 부부애착은 실수, 백분율, 

평균과 표준편차를 이용하여 서술적 통계를 하였다.

본 연구에서는 표본수가 대조군과 실험군 각각 30명으

로 Shapiro-Wilk test를 사용하여 정규성을 검정한 결

과 부성애착, 부성역할자신감, 부부애착이 정규분포를 

이루는 것으로 나타나 모수통계 분석을 이용하였다.

실험군과 대조군의 일반적 특성, 산과적 변수, 측정변

수의 동질성 검증은 t-test, x2
-test를 이용하였으며 기

대빈도수가 5 미만인 경우에는 Fisher's exact test를 적

용하였다.

실험군과 대조군의 분만 후 부성애착, 부성역할자신

감, 부부애착정도의 차이는 t-test로 분석하였다. 

실험군의 사전, 교육 후, 분만 후의 부성역할자신감, 부

부애착정도의 차이는 Repeated Measure ANOVA로 분

석하였다.

연구결과

1. 일반적 특성

대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 본 연구에 참

여한 남편의 특성을 살펴보면 실험군의 평균나이는 32.7

세였으며 대조군은 32.6세였다. 교육수준은 실험군과 대

조군 모두 대학졸업자가 25명(83.3%)으로 가장 많았으며, 
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Table 1. Homogeneity Test for General Characteristics (N=60)

Characteristics Categories
Exp.(n=30) Cont.(n=30)

x2 or t p
n(%) or M±SD n(%) or M±SD

Demographic 
characteristics 
of husband

Age (year) 32.7±3.4 32.6±3.7 -0.73 .942

Religion Have
Not have

17 (56.7)
13 (43.3)

12 (40.0)
18 (60.0) 

 1.87 .614

Educational level High school graduate
College graduate
Postgraduate graduate

1 (3.3)
25 (83.3)
 4 (13.3)

 3 (10.0)
25 (83.3)
2 (6.7)

 1.67 .435

Characteristics of      
occupation

Mental
Physical
Mental+physical

17 (56.7)
 4 (13.3)
 9 (30.0)

12 (40.0)
 3 (10.0)
15 (50.0)

 2.51 .286

Economic status High
Intermediate
Low

2 (6.7)
24 (80.0)
 4 (13.3)

 3 (10.0)
23 (76.7)
 4 (13.3)

 0.01 .998

Life satisfaction 88.6±8.40 88.8±10.0 -2.02 .078

Stress 86.5±24.1 84.9±26.2 1.37 .177

Depression 19.5±19.2 19.6±19.5 0.02 .984

Anxiety 24.1±23.8 28.4±20.5 0.75 .457

Occupation (wife) Have
Not have

15 (50.0)
15 (50.0)

11 (36.7)
19 (63.3)

1.09 .297

Obstetric 
characteristics

Pregnant period (week) 38.9±1.0 39.1±1.1 -1.45 .152

Planned pregnancy  Yes
 No

20 (66.7)
10 (33.3)

17 (58.6)
12 (41.4)

0.41 .523

Baby  Girl
 Boy

13 (43.3)
17 (56.7)

 9 (30.0)
21 (70.0)

1.15 .284

Wanted gender  Yes
 No

24 (80.0)
 6 (20.0)

20 (66.7)
10 (33.3)

1.36 .243

Menarche (year) 14.3±1.4 14.4±1.7 0.33 .744

Weight (baby)  3.2±0.3 3.3±0.3 0.99 .327

Perceived health    
status of mother

Very good
Good

 3 (10.0)
27 (90.0)

 4 (13.3)
26 (86.7)

0.16 .500†

Exp.=experimental group; Cont.=control group.  
†Fisher's exact test.

생활만족도의 경우 100점 만점에 실험군 88.6점 대조군 

88.8점으로 현재의 생활에 만족하고 있는 것으로 나타났

다. 산과적 특성의 경우 평균 임신기간은 39주였으며, 초

경나이는 14.3~14.4세였으며, 임부가 생각하는 자신의 건

강상태는 양호하다고 생각하는 임부가 86.7~90% 로 나타

났다.

2. 실험군과 대조군의 동질성검증

1) 일반적 특성에 대한 동질성 검증

(1) 인구사회학적 특성에 대한 동질성 검증

실험군과 대조군 간의 인구사회학적 특성에 대한 동질성

을 분석한 결과 남편의 연령, 종교, 학력, 직업, 경제상태, 
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Table 2. Homogeneity Test for Research Variables (N=60)

 Variables 
Exp.(n=30) Cont.(n=30)

t p
M±SD M±SD 

 Couple attachment(husband) 109.7±9.3 104.6±12.5 -1.78 .081

 Couple attachment(wife) 107.2±7.6 103.7±12.9 -1.17 .245

 Paternal role confidence to neonate  39.8±10.1  37.9±10.1 -0.78 .440

Exp.=experimental group; Cont.=control group.

Table 3. Comparison of Research Variables between Experimental Group and Control Group (N=60)

Variables Categories
Exp.(n=30) Cont.(n=30)

t p
M±SD M±SD

Couple attachment (husband) Pre test
Post teaching (4 wks)
Post delivery 

109.7±9.3
115.4±8.7
117.5±8.8

104.6±12.5
105.4±14.1

-3.96  ＜.001

Couple attachment (wife) Pre test
Post teaching (4 wks)
Post delivery 

107.2±7.6
113.8±8.1
117.5±7.9

103.7±12.9
105.1±13.8

-4.25  ＜.001

Paternal role confidence 
to neonate

Pre test
Post teaching (4 wks)
Post delivery 

  39.8±10.1
 42.9±9.5
 44.7±9.9

  37.9±10.1
  38.6±11.2

-2.22   .030

Paternal attachment Pre test
Post teaching (4 wks)
Post delivery 126.8±9.9 123.5±11.5 -0.77   .440

Exp.=experimental group; Cont.=control group.

생활만족도, 스트레스정도, 부인 직업, 우울, 불안에서 두 

집단 간에 통 계적으로 유의한 차가 없어 동질적인 것으로 

확인하였다(Table 1). 

(2) 산과적 특성에 대한 동질성 검증

실험군과 대조군 간의 임신주수, 계획된 임신유무, 아이

의 성별, 부모가 원하는 성별유무, 초 경 나이, 아이체중, 

출산 후 건강상태를 분석한 결과 통계적으로 유의한 차이

가 없는 것으로 나타나 두 집단의 동질성이 확인되었다

(Table 1).

2) 측정변수에 대한 동질성 검증

사전 실험군과 대조군의 측정변수의 차이가 있는지 검

정한 결과 두 집단 간에 유의한 차이가 없는 것으로 나타나 

두 집단의 동질성이 확인되었다(Table 2).

3. 가설검증

가설 1. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보다 부성

애착 정도가 높을 것이다.

아버지의 듀라터치 참여 분만법으로 분만한 실험군의 부

성애착 점수는 126.8점으로, 대조군의 123.5점보다 유의

하게 높지 않은 것으로 나타나(p=.440) 가설 1은 기각되

었다(Table 3).

가설 2. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보다 부성

역할자신감 정도가 높을 것이다.

아버지의 듀라터치 참여 분만법으로 분만한 실험군의 부

성역할자신감 점수는 44.7점으로, 대조군의 38.6점 보다 

유의하게 높은 것으로 나타나(p=.030) 가설 2는 지지되

었다(Table 3).

가설 3. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보다 부부

애착 정도가 높을 것이다.
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Table 4. Change of Research Variables in Three Time (N=60)

Variables 
  Pre testa Post teaching (4wks)b Post deliveryc

F p
 Comparison in 

two time  M±SD   M±SD   M±SD 

Couple attachment
(husband)

109.7±9.3 115.4±8.7 117.5±8.7 15.86 ＜.001 a＜b (p＜.001)
b＜c (p=.014)
a＜c (p＜.001)

Couple attachment
(wife)

107.2±1.8 113.8±1.4 117.5±1.4 16.40 ＜.001 a＜b (p＜.001)
b＜c (p=.004)
a＜c (p＜.001)

Paternal role confidence 
 to neonate

 39.8±7.6  42.9±9.4  44.7±9.9   4.67   .018 a＜b (p=.065)
b＜c (p=.089)
a＜c (p=.005)

·부가설 3-1. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보

다 남편의 부부애착 정도가 높을 것이다. 아버지의 듀라

터치 참여 분만법으로 분만한 실험군의 남편의 부부애착 

점수는 117.5점으로, 대조군의 105.4점 보다 유의하게 

높은 것으로 나타나(p<.001) 가설 3-1 은 지지되었다

(Table 3).

·부가설 3-2. 아버지의 듀라터치 참여 분만군이 대조군보

다 아내의 부부애착 정도가 높을 것이다. 아버지의 듀라

터치 참여 분만법으로 분만한 실험군의 아내의 부부애착 

점수는 117.5점으로, 대조군의 105.1점 보다 유의하게 

높은 것으로 나타나(p<.001) 가설 3-2는 지지되었다

(Table 3).

아버지의 듀라터치 참여분만(4주 프로그램)의 효과를 확

인하기위해 각각 3시점(실시 전, 교육 후, 분만 후)에 걸쳐 

남편의 부부애착을 반복해서 측정한 결과 사전(M= 109.7), 

교육 후(M=115.4), 분만 후(M=117.5)로 세 시점 간에 남편

의 부부애착점수가 통계적으로 유의한 차이가 있는 것으로 

나타났다(F=15.86, p<.001). 또한 시점 간을 비교분석한 

결과 사전과 교육 후(p<.001), 교육 후와 분만 후(p= 

.014), 사전과 분만 후(p<.001)에 모두 통계적으로 유의한 

차이가 있는 것으로 나타났다(Table 4).

부인의 부부애착 정도를 아버지의 듀라터치 참여분만 적

용전과 후를 비교한 결과에서도 사전(M=107.2), 교육 

후(M=113.8), 분만 후(M=117.5)로 세 시점 간에 부인의 

부부애착점수가 통계적으로 유의한 차이가 있는 것으로 

나타났다(F=16.40, p<.001). 시점 간을 비교 분석한 결

과 사전과 교육 후(p<.001) 교육 후와 분만 후(p= 

.004), 사전과 분만 후(p<.001)로 모두 통계 적으로 차

이가 있는 것으로 나타났다(Table 4).

또한 부성역할자신감 정도를 아버지의 듀라터치 참여분

만 적용 전과 후를 비교한 결과에서도 사전(M=39.8), 교육 

후(M=42.9), 분만 후(M=44.7)로 세 시점 간에 부성역할 자

신감 점수가 통계적으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타

났다(F=4.67, p=.018). 시점 간을 비교 분석한 결과 사전

과 분만 후(p=.005)에는 통계적으로 유의한 차이가 있는 

것으로 나타났지만 사전과 교육 후(p=.065), 교육 후와 분

만 후(p=.089) 사이의 부성역할 자신감정도는 통계적으로 

차이가 없는 것으로 나타났다(Table 4).

논 의

본 연구에서는 임신과 분만 중 산부와 남편이 함께 태아 

마사지, 듀라터치, 아로마 분만 마사지, 호흡법, 신생아돌

보기 등이 포함된 4주의 듀라터치 참여 분만을 경험한 후 

부성애착, 부성역할자신감과 부부애착 정도를 측정하여 적

극적인 남편 참여분만의 효과를 제시하였으며 실험군과 대

조군을 비교한 결과를 토대로 논의하고자 한다.

부성애착에 있어 피부접촉과 시각적 접촉은 중요한 요소

로 본 연구에서는 임신과 분만 중 산모의 피부를 통하여 태

아와 접촉하는 행위를 통해 부성애착이 증진될 것이라고 

가정하였으나 실험군의 점수와 대조군의 점수는 유의한 차

이를 보이지 않았다. 이는 실험군과 대조군 모두가 분만에 

참여하였기 때문인 것으로 보여 지는데, 실험군의 경우 적

극적으로 분만에 참여했다고 볼 수 있으나 대조군의 경우

도 분만에 전혀 참여하지 않은 것이 아니기 때문에 두 그룹 

간의 부성애착 점수가 근소한 차이를 보인 것으로 생각된
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다. 그러나 가족분만 참여군과 비참여군의 부성애착을 비

교한 선행연구(Hwang, 2003)에 따르면 참여군의 부성애

착이 비참여군보다 유의하게 높게 나타났으므로, 비참여군

과 일반참여군, 그리고 적극참여군의 부성애착을 비교해보

는 추후 연구도 의미가 있을 것으로 사료된다. 

선행연구에서는 부성애착에 영향하는 요인으로 결혼생

활만족도, 분만 시 참여여부, 산전간호 참여정도, 출산으로 

겪는 느낌, 아기와의 초기 접촉시 아버지의 인지상태, 촉각

적인 접촉 등을 제시하고 있으며 분만에 참여하거나 분만

을 관찰한 경우 더 많은 신생아 애착행위가 나타난다고 보

고되고 있으나(Hwang, 2003; Jeon & Yoo, 2004; Kim, 

1994), Park (2008)의 연구에서는 부성애착을 강화하기 위

해 분만 30분 이내 10분 동안 신생아와 통합적 접촉을 시도

하여 그 효과가 뚜렷이 나타나지 않음을 보고한 결과를 보

면 부성애착은 단기간 일시적인 처치로 강화되는 것이 아

님을 시사하고 있으며, 임신 기간과 분만의 전 과정에 아버

지가 적극적으로 참여하도록 안내함으로서 신생아에 대한 

애착을 강화시킬 수 있다고 본다. 

본 연구에서 아버지의 듀라터치 참여 분만을 경험한 실

험군의 경우 대조군에 비해 부성역할자신감 정도가 통계적

으로 유의하게 높은 것으로 나타났다. 이는 가족분만에 참

여한 아버지와 참여하지 않은 아버지의 부성역할자신감을 

비교하여 참여군의 부성역할자신감이 높음을 보고한 Hwang 

(2003)의 연구결과와 일치하였다. 

부성역할 자신감과 관련된 요인으로는 결혼만족도, 부성 

애착과 분만 시 경험, 양육과정에의 참여 등이 제시되고 있

으며 이중 부성애착 정도는 아버지와 아이의 상호작용에 

영향하며 역할에 대한 자신감과도 접하게 관계가 있어 

모아관계만큼 중요한 요인으로 제시되고 있다(Hwang, 

2003; Ju, 2005). 또한 Sung과 Joo (2007)는 초산모 남편의 

부성역할 수행에 대한 자신감을 향상시키면 부성역할 수행

에 관한 만족도가 높아지며 부성역할을 획득하는데 긍정적

인 영향을 미쳐 부성역할 자신감을 높이는 간호중재는 아

버지의 역할획득에 중요한 요인임을 강조하였다. 부성역할

자신감 정도에 따라 부성역할은 학습되어 형성되는 것으로 

모성역할보다는 문화적으로 크게 작용하며 가족기능을 증

진시키는데 좋은 방법으로 자아정체성과 여성 배우자와의 

관계변화에도 중요한 의미를 내포한다(Lim, 2002). 

Park (2004)의 연구에서는 신생아 중환자실에 입원한 미

숙아에게 아버지가 제공한 촉각자극 경험이 부성역할자신

감과 부성애착 증진에 효과가 있는 것으로 나타나 본 연구

의 결과와 유사한 결과를 보였다. 촉각자극이나 터치 모두 

그 기본은 손으로 만지는 것을 의미하며 본 연구의 경우도 

기본적인 교육과 함께 산부와 태아에게 터치를 제공한 것

으로 분만 전 배우자가 임부와 함께 받은 교육과 터치, 분만 

중 산부에게 제공한 듀라터치가 부성역할 자신감을 높인 

것이라고 사료된다. 피부접촉과 마사지의 긍정적인 효과는 

많은 연구들에서 입증이 되어 왔으며, 촉각자극은 긍정적

인 행동상태를 유발하는 촉매역할을 하며 부모와 아기의 

상호작용촉진에 효과가 있음을 보고되었고(Park, 2004), 

모아애착과 신생아와의 부성애착에 아기와 직접 접촉한 후

의 애착정도를 대조군과 비교하여 실험군이 애착점수가 높

은 것으로 보고하고 있어 촉각 자극의 효과를 확인 할 수 있

다(Choi & Kim, 2002). 이는 안아보거나 직접 만지는 형태

의 접촉이며 본 연구에서는 임신 중 아이를 직접 만지는 접

촉은 아니지만 산부의 복부를 마사지하여 태아와의 접촉을 

유도하는 점에서 의의가 있다 하겠다. 

본 연구에서 남편이 듀라터치 분만에 참여한 후 부부애

착정도에 미치는 효과를 검증하여 남편과 부인의 부부애착

이 모두 유의하게 상승하였는데 이는 산전라마즈교육을 받

은 남편이 교육을 받지 않은 남편군보다 자신의 지지가 출

산과정에 부인에게 더 많이 도움이 되었다고 인지하고 있

으며, 분만 참여군 남편이 비참여군보다 긍정적인 출산경

험을 하는 것으로 나타나(Jeon & Yoo, 2004), 참여군 남편

은 출산 중 부인에게 도움 되는 지지를 제공했다는 보람을 

느끼고 적극적인 지지자로서 역할 확립과 출산에 대한 긍

정적 경험을 하게 되는 결과와 연관성이 있다.

분만경험의 가치를 여성의 삶에 긍정적이면서 장기적으

로 얼마나 많은 영향을 미치느냐에 둔다면 분만이 여성의 

삶의 향상에 도움이 되기 위해서는 긍정적이면서 다양한 

면 즉 신체적, 심리적, 사회 ․환경적인 면에서의 통합된 경

험이 필요하며 특히 남편의 적극적인 참여가 중요하게 대

두된다(Yeo, 2010). 애착이란 개인과 개인 사이에서 형성

되는 정서적 결합으로 의사소통, 보살핌, 정서경험이 중요

한 변수가 되어 결혼만족도에 영향을 미치며, 부부애착이

란 부부간의 믿음과 친 감을 의미한다. 본 연구는 배우자

가 적극적으로 임신과 분만과정에 참여하여 산부와 태아에

게 터치를 제공한 후 부부가 상대방에 대한 느낌과 생각 행

동에 대한 예측을 하게함으로서 분만경험을 산부 혼자만의 

경험이 아닌 부부 공동의 경험으로 확립하고 신생아를 포

함한 가정의 운영의 기본이 되는 분만 후의 부부관계를 예

측할 수 있는 방향을 제시하였다. 
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Kim (2005)은 결혼기간 5년 이내의 부부를 대상으로 긍

정적인 감정과 친 감 형성 및 부부간의 의사소통을 포함

한 부부관계향상 프로그램을 적용하여 부부 관계향상과 긍

정적인 변화에 효과가 있었음을 보고하고 있다. 이와 같이 

임신과 분만과정을 부부애착을 증진시키는 부부관계향상 

프로그램의 기회로 삼아 남편으로 하여금 적극적으로 임신

과 분만과정에 참여하도록 하여 부인과 아이에게 터치를 

제공하게 함으로서 아내와의 의사소통, 아이와의 의사소통

을 유도하며 상호간의 정서적 만족을 느끼게 하고 이 만족

감이 다시 긍정적인 행동을 유발하도록 하는 방법은 부부

에게는 큰 의미로 작용한다. 이는 임신출산에 대한 실제적

인 요구에 근거한 신체적, 감정적인 면까지도 포함하여 다

양한 면에서의 지식증가를 기대할 수 있는 출산준비교육이 

필요함을 제시하며(Seong, Ju, & Ju, 2003), 실제적으로 산

부와 남편 모두 분만 중 함께 있고 싶었던 시기로 분만 중 

처음부터 끝까지로 응답하여(Kwak et al., 2004), 이를 바

탕으로 본 연구의 실험군에 적용되었으며 임신 중 교육과

정과 분만동안의 듀라터치는 부부애착 강화에 큰 의미로 

작용한다. 즉 임신 중에는 태아와 대화를 나누면서 터치를 

제공하고 분만 중에는 듀라터치를 직접 제공하는 경험이 

아기를 돌볼 수 있다는 자신감을 향상시키고, 더 나아가 의

사소통이 향상되어 남편과 산부에 대한 만족감이 상승하고 

중재를 받는 산부 또한 정서적인 만족감이 상승되어 부부

간의 친 감과 믿음에 긍정적인 요소로 작용한다(Sung & 

Joo, 2007). 

다만 부성애착점수에 차이가 나지 않은 것은 부성애착이 

형성되는 일정시기가 있어 분만 후 조사시기가 너무 이른 

것으로 사료되어 추후연구에서는 선행연구에서의 부성애

착 측정시기를 고려해서 24시간 이후 72시간 사이에 측정

하고 추후 아기 출산 후 1개월 후나 3개월 후에 다시 측정하

는 것을 제언한다. 

결 론

본 연구에서는 간호사가 대상자가 원하는 분만환경을 제

공하고 배우자는 산전교육을 받아 분만하는 산부의 개별적

인 요구를 충족시키도록 분만과정 중 적극적인 지지자의 

역할을 제공하도록 계획하였다. 터치를 적용하여 임신한 

여성과 가족에게 적합하도록 개발된 듀라터치 분만 프로그

램에 남편을 참여시켜 그 결과를 평가하여 바람직한 출산

문화를 선도하는데 도움이 되도록 하였다. 연구결과 아버

지의 부성역할 자신감과, 부부 애착에는 효과가 있는 것으

로 나타났으며 부성애착에는 미미한 차이만 나타났다. 따

라서 남편이 듀라터치 분만 프로그램에 참여하는 것은 태

어나는 아이와의 관계와 부부간의 관계 향상과 더 나아가 

앞으로의 행복한 가정을 위해 반드시 필요한 과정이라 사

료되는 바이다. 또한 삶의 주기에서 가장 큰 사건인 아이의 

탄생을 듀라터치 분만이라는 프로그램에 함께 참여한 부부

의 분만 경험이 그 후의 부부의 삶에 어떠한 영향을 미치는

지 추후 재조명하는 연구가 필요하다. 
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