
Ⅰ . 서 론

1 . 연구의 필요성

임신은 출산을 위한 필수적인 과정으로써 여성 자신의

자아발달 및 태아 성장의 시작 , 새로운 가족 구성원으로

인해 새로운 가족형태가 시작되는 사건으로 설명될 수

있다 (Reeder & Mart in , 198 7) . 또한 , 임부에게는 신

체적 변화가 있고 , 가족들에게는 새로운 역할이 요구하

는 등 사회·심리적으로도 많은 변화를 초래하는 중요한

발달과제이면서, 성숙을 향한 성숙위기로 간주되기도 한다

(Lee , 1984 ; Nicols & Hu menick , 1988) . 특히 어

머니가 되는 과정을 부모로의 전환기라고 볼 때 , 부모됨

의 과정은 임신시작으로부터 이미 시작되어 , 두가지 역

할 사이의 전환기이기도 하지만 , 예비 부모로서의 자신

감은 산후회복과 결혼관계 , 그리고 개인적 성숙에 있어

서 매우 중요한 요인으로 작용한다 (Goldberg , 199 3 ;

Lederma n , 1984 ) .

이처럼 중요한 시기에 있어서의 임부는 여러 다양한

요인에 의해 신체적 , 정신적 , 사회심리적 스트레스를 경

험하게 되는데 , 이는 임부나 태아의 건강에 위험을 초래

할 수도 있다 . 따라서 임부를 둘러싼 가족 구성원으로부

터의 지지는 임부의 모성역할 획득과 신체적 안녕뿐만

아니라 태아의 성장발달에 중요한 요소로 대두되고 있다

(Suh , 1987 ; Ch oi et al . , 1999 ) . 초산모의 경우 임

신과정을 통해 받는 사회적 지지원으로는 배우자와 친정

어머니 , 시어머니 순으로 나타났으며 , 사회적 지지의 구

성요소는 사랑과 관심이 가장 많은 비율을 차지하였다

(Oh , 2000 ) . 특히 배우자의 정서적 지지는 다른 어떤

형태의 지지보다도 더욱 긍정적인 출산을 경험하게 해 주

며 , 이는 임부에게 있어서 가장 중요한 가족지지 유형임을

의미한다(J o, 1991-b ; Mercer , Ha cklay & Bost rorn ,

198 3) . 임부의 사회적 지지에 관한 많은 선행 연구에

의하면 산모의 두려움 , 공포의 대상인 분만시의 동통에

있어서도 배우자 및 가족 구성원의 지지적 중재를 활용

함으로써 이를 완화시킬 수 있으며 , 산후 우울 감소 및

자아 존중감도 높일 수 있다고 보고하였다 (Lee , 1989 ;

J o, 199 1-b ; Wat son & Watson , 1980) . 임신은 부부로

하여금 새로운 역할을 가정하고 서로에 대한 새로운 측면

을 인식하면서 부부관계가 더욱 긴밀해지고 성숙해지며 ,

부부관계가 좋을수록 임신 중 정서적·신체적 증상호소가

적고 , 산후적응도 잘 되는 것으로 나타났다(Lederman ,

1984 ; May , 1982) .
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또한 임신기간동안의 임부와 태아의 건강관리는 임신

으로 인한 합병증과 건강문제를 예방하며 , 관련질환을

조기에 발견할 수 있게 하는데 , 특히 자발적인 산전관리

는 임부로 하여금 자기효능감을 증진시키며 아이 양육에

대한 자신감을 갖게 하는 중요한 원동력이 된다 (Park ,

1980 ; Orem , 198 5) . 일반적으로 임부들이 행하는 산

전자가간호 내용은 영양과 의복 , 자세 , 활동 및 수면 , 유

방간호 , 음주와 흡연 , 성생활 , 면역과 예방접종 , 태교 및

정신위생에 관한 것으로 구성된다 (Park , 199 3 ; Lee ,

1984 ) .

한편 , 임신은 일반적으로 부모됨의 동기가 강하게 내

재되어 있는 생활사건으로서 임신을 수용하고 산전관리

와 부모로서 적응해 나가는데 영향을 준다 (Ch a ng ,

1997 ; Ch oi , 1999 ) . 왜 임신을 하였는지 등의 임신의

도에 관한 질문들은 임신을 이해하고 임신행위를 조절하

는데 있어 매우 중요한 것이다 . 따라서 임신의도는 임신

지속과정에 있어서 임부의 자가관리행위 및 모성정체성 ,

그리고 분만 후 자녀의 양육태도에도 영향을 미치기 때

문에 좀더 계획적이고 체계적인 준비가 필요하다 (Kim ,

1998 ; Sim , 1997 ; Hillar d , Sh a nk & Redm a n ,

1982 ; Th eodore & Grossm an , 1990) . 그럼에도 불

구하고 대부분의 임부의 경우 임신에 대한 의사결정이

비계획적이며 , 임신을 선택할 수 있었음에도 불구하고

여전히 임신의도가 불명확함으로 인해 임신에 대해 당황

하고 무력감을 느끼고 , 부모가 되는 것에 갈등을 느낀다

(Lee , 199 5) .

따라서 본 연구는 임부의 가족지지와 임신의도 , 산전

자가간호행위의 정도를 파악하고 , 이들간의 관계를 확인

함으로써 좀더 복합적이고 체계적인 산전간호중재방안의

기초자료를 마련하기 위해 시도되었다 .

2 . 연구의 목적

본 연구는 임부의 가족지지와 임신의도 , 산전자가간호

행위간이 관계를 확인하기 위해 시도되었다 .

가설 1 . 임부의 가족지지도가 높을수록 임신의도 점수

가 높을 것이다 .

가설 2 . 임부의 가족지지도가 높을수록 산전 자가간호

행위 정도가 높을 것이다 .

가설 3 . 임신의도 점수가 높을수록 산전 자가간호 행

위 정도가 높을 것이다 .

Ⅱ . 연구대상 및 방법

1 . 연구대상 및 자료수집

본 연구 대상자는 전라북도 J 시에 소재하는 1개 대학

병원과 3개 산부인과 병원에 정기검진을 위해 내원한 임

신 28주 이상의 임부로써 임신으로 인한 합병증과 내·

외과적인 건강문제가 없는 자로 본 연구의 목적을 이해

하고 연구에 참여하기로 동의한 자이며 , 연구자의 설문

작성방법에 대한 설명과 지도하에 이를 작성하도록 하였

다 . 연구대상자수는 총 14 0명이었으며 이 중 응답내용이

불성실하거나 충분하지 못한 11부를 제외한 129명의 자

료가 분석에 이용되었다 .

2 . 연구도구

1) 가족지지

개인이 다양한 대인관계로부터 받을 수 있는 모든 긍

정적인 도움을 일컫는 것으로 , 본 연구에서는 임산부가

지각한 가족구성원으로부터의 지지를 측정하기 위하여 박

지원 (1985)의 도구를 기초로 하여 이영자 (1994 )가 일부

수정한 도구를 사용하였으며 정서적 지지 7문항과 평가적

지지 6문항 , 정보적 지지 6문항 , 물질적 지지 6문항으로

총 2 5문항으로 구성되었다 . 각 문항은 매우 그렇다 (5점)

에서 전혀 그렇지 않다 (1점)까지의 Lik ert식 5점 척도로

점수가 높을수록 가족지지가 많다고 지각하고 있음을 의미

한다. 본 도구의 Cronbach ' s Alph a .96이었다 .

2) 임신의도

임산부의 임신의도를 파악하기 위한 것으로 본 연구에

서는 김혜원 (1996 )의 도구를 기초로 심정하 (1997)가

일부 수정한 도구를 사용하였으며 원했던 임신 , 임신계

획 , 유산고려 , 임신결정을 위한 남편과의 사전동의정도 ,

임신을 유지하려는 의지로 총 5개 문항으로 구성되었다 .

각 문항은 매우 그렇다 (4점)에서 전혀 그렇지 않다 (1점)

까지의 Lik ert식 4점 척도로 부정문항은 역문항처리하였

으며 , 점수가 높을수록 임신의도가 높은 것을 의미한다 .

본 도구의 Cr onba ch ' s Alph a .8 1이었다 .

3) 산전자가간호

임신 동안 임부가 태아와 자신의 건강을 위하여 수행하는

자가간호 정도를 말하며 , 본 연구에서는 박미숙 , 김혜원
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(2000)의 연구에서 사용되었던 도구를 이용하여 측정하

였으며 , 임산부의 영양 , 의복 , 자세 , 활동 , 수면 , 흡연 , 태

교, 정신위생에 관한 사항으로 총 25문항으로 구성되었다 .

각 문항은 매우 그렇다 (4점)에서 그렇지 않다(1점)까지의

Likert식 4점 척도로 부정문항은 역문항 처리하였으며 ,

점수가 높을수록 산전자가간호행위 정도가 높음을 의미한

다 . 본 도구의 Cronbach ' s Alph a .904이었다 .

3 . 자료분석

수집된 자료는 SPSS/ PC Win 10 .0을 이용하여 분

석하였다 . 연구대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율을

구하였으며 , 가족지지와 임신의도 , 산전자가간호에 대해

서는 최대값 , 최소값 및 평균 , 표준편차를 산출하였다 .

또한 대상자의 특성에 따른 가족지지와 임신의도 , 산전

자가간호 정도의 차이는 t - t est와 ANOVA를 실시하였으

며, 관련 변수들간의 상관관계는 Pear son ' s corr elat ion

coefficient를 구하였다 .

Ⅲ . 결 과

1 . 대상자의 일반적 특성

연구대상자의 연령은 25세 이하가 15명 (11.6 %)이

며 , 26∼35세가 96명으로 74 .4 %를 차지하였다 . 종교

는 있음이 83명 (64 .3%) . 없음 이 4 6명 (35 .7%)이고 ,

교육수준은 고졸이 50명 (38 .8 %) , 대졸이상이 74명

(57 .4 %)이었다 . 직업은 있다고 응답한 경우가 60명

(46 .5%) , 없다고 응답한 경우가 69명 (53 .5%)이며 ,

경제상태는 약 절반가량이 중정도라고 응답하였다 . 가족

형태는 핵가족인 경우가 9 5명 (73 .6%) , 대가족이 31명

(24 .0%)이고 , 유산경험은 전체대상자 중 88명 (68 .2%)

이 없다 고 응답하였다 . 시부모와의 관계는 만족이 108

명 (8 3 .7%)이며 , 남편과의 관계는 만족하다고 응답한

경우가 109명 (84 .5%)이었다 . 결혼기간은 2년미만이

40명 (3 1.0%) , 2년∼5년미만이 62명 (4 8 .1%) , 5년이

상인 경우가 27명 (20 .9%)이었다 .

2 . 임부의 가족지지와 임신의도 , 산전자가간호 정도

연구대상자의 가족지지 , 임신의도 , 산전자가관리 정도

는 <Table 1>에 제시된 바와 같다 . 임부가 지각한 가족

지지는 12 5점 만점에 최소 53점에서 최고 125점으로

평균 9 5 .09점 (표준편차±15 .20 )이었으며 , 임신의도에

있어서는 20점 만점에 최소 5점에서 최고 20점으로

평균 13 .22점 (표준편차±3 .49 )이었으며 , 산전자가간호는

100점 만점에 최소 36점에서 최고 100점으로 평균

82 .16점 (표준편차±11 .4 7)이었다 .

<T a b le 1> Fa m ily s u p p o rt , int e nt io n o f
p re g n a n cy , a n d a nt e n a t a l s e lf
c a re o f p re g n a nt w o m e n

(N = 12 9 )
variable Min Max Mean (SD)
Family support 53 125 95.09(15.20)
intention of pregnancy 5 20 13.22( 3 .49)
ant enat al self care 36 100 82.16(11.47)

3 . 일반적 특성에 따른 가족지지 , 임신의도 및 산전

자가간호와의 관계

대상자의 일반적 특성에 따른 가족지지 , 임신의도 및

산전자가간호와 관계를 검증한 결과는 <T able 2 >에

제시하였다 . 가족지지는 연령 (F = 2 .4 75 , p = .0 36 )과

종교(t =-2.613, p = .010) , 교육수준(F = 3.885, p = .00 1) ,

직업 (t = 2 .00 1, p = .036) , 시부모와의 관계 (F = 7 .4 12 ,

p = .000) , 남편과의 관계 (F = 7 .719 , p = .00 1)에서 통

계적으로 유의미한 차이를 보이고 있으며 , 경제상태와

가족형태 , 유산경험 , 결혼기간은 통계적으로 유의미한 차

이를 보이지 않았다 .

임신의도는 종교 (t = - 2 .778 , p = .00 7)와 유산경험

(F = 3 .9 16 , p = .0 10)에 있어서 통계적으로 유의미한

차이를 보이고 있으며 , 연령 , 교육수준 , 직업 , 경제상태 ,

가족형태 , 시부모와의 관계 , 남편과의 관계 , 결혼기간은

통계적으로 유의미한 차이를 보이지 않았다 .

산전자가간호는 연령 (F = 2 .9 55 , p = .0 15)과 종교

(t = - 3.968 , p = .000) , 직업(t = 2 .461, p = .049) , 유산

경험(F = 4 .407, p = .006) , 시부모와의 관계(F = 4 .424 ,

p = .00 5) , 결혼기간 (F = 3 .153 , p = .0 17)에 있어서 통

계적으로 유의미한 차이를 보이고 있으며 , 교육수준 , 경

제상태 , 가족형태 , 남편과의 관계는 통계적으로 유의미한

차이를 보이지 않았다 .

4 . 연구 변수의 가설검증

임부들의 가족지지와 임신의도 , 산전자가간호간의
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상관관계를 분석한 결과는 <Table 3>과 같다 . 각 변수

간의 상관관계를 구체적으로 살펴보면 , 가족지지의 경우

는 임신의도(r = .230 , p<.0 1)와 산전자가간호(r = .307 ,

p<.0 1)와 정적 상관관계를 보이고 있으며 , 임신의도의

경우는 산전자가간호 (r = .360 , p<.0 1)와 정적 상관관계

를 보이고 있다 .

<T a b le 3 > Co r re la t io n s o n v a r ia b le s
( N = 12 9 )

Family
support

Intention of
pregnancy

Ant enat al
self care

Family support 1.000

Int ent ion of
pregnancy .230** 1.000

Ant enatal self care .307** .360** 1.000
*p<.05, **p<.01

<T a b le 2 > F a m ily s u p p o rt d if f e re n c e o n c h a ra ct e r is t ic s (N = 12 9 )

Characteristics Cat egories
Family support

Int ent ion
of pregnancy

Antenatal self care

Mean (SD) t or F p t or F p t or F p

Age(years)
25

26∼35
36∼40

4 1

80.9(11.2)
95.0(12.1)
86.4 (20.4

106.0(11.9)

2 .475* .036 1.999 .085 2.955* .015

Religion
Have
None

97.6(15.9)
90.5(12.8)

-2 .613* .010 -2.778** .007 -3 .968*** .000

Educat ion
Middle
High
College

91.6( 9 .7)
90.2(15.5)
98.8(13.4)

3 .885* .011 .694 .577 1.177 .321

Occupat on
Have
None

98.3(13.3)
93.2(15.2)

2 .001* .036 1.200 .314 2.461* .049

Economic st atus
High
Middle
Low

100.6(15.9)
92.9(14 .3)
88.3(11.4)

1.835 .126 1.362 .251 2.348 .058

Family type
Two generation
Big family

94 .7(14 .8)
96.8(17.3)

- .564 .574 1.420 .168 .704 .488

Abort ion experience

Spontaneus abortion
Art ificial abort ion
Spon/ art ifi . abort ion
None

98.9(18.2)
88.0(14 .1)
92.4 (20.4)
96.0(13.9)

1.815 .148 3.916* .010 4 .407** .006

Relat ionship
on mother , father
in-low

Very sat is .
Lit t le sat is .
Lit t le unsatis .
Very sat is .

103.6(14 .9)
93.4 (13.8)
87.7(12.9)
83.2(16.7)

7 .4 12*** .000 .234 .872 4 .424** .005

Relat ionship
on husband

Very sat is .
Lit t le sat is .
Lit t le unsatis .
Very sat is .

99 .4 (15.1)
91.7(14 .0)
78.6( 8 .8)
76.3(10.2)

7 .719** .001 1.450 .238 1.617 .203

Durat ion of marriage
(years)

2
2∼5

5

94 .9(12.5)
95.0(14 .3)
97.5(20.6)

.567 .687 .966 .429 3.153* .017
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Ⅳ . 논 의

임신은 여성이 경험하는 중요한 생활사건으로 신체

적·심리적 , 정신적인 면에서 많은 변화를 초래하며 , 임

신의도와 임신중 주변인들로부터의 지지 및 산전자가관

리행위는 임부자신 뿐만 아니라 태아의 성장발달에도 영

향을 미친다 . 이러한 의미에서 임부가 지각하는 가족 구

성원으로부터의 지지정도와 임신의도 및 산전자가관리

실태 파악은 임부 및 태아의 건강을 관리하고 간호하는

데 있어 매우 중요한 자료이며 , 이들 변인간의 관련성

확인은 좀더 포괄적이고 , 효율적인 산전간호중재를 위한

기초가 될 수 있을 것이다 .

본 연구결과에서 임부가 지각하는 가족 지지는 연령이

높은 군이 낮은 군에 비해 지지정도가 높으며 , 종교가

있고 , 교육수준이 높을수록 , 그리고 직업이 있는 임부일

수록 지지정도가 높게 나타났는데 , 이는 생활안정기에

접어든 고연령 임부일수록 가족들로부터 관심정도가 높

고 , 종교적인 측면에서의 안정감이 있으며 , 높은 수준의

학력과 직업이 있는 경우 가족들과의 가사 및 역할분담

으로 인해 비교적 부담을 덜 느끼는 것으로 사료된다 .

Suh (198 7)의 임부를 대상으로 한 사회적 지지에 관한

연구에서도 제시되었던 바와 같이 학력이 높을수록 지지

정도를 높게 지각하는 것으로 나타나 본 연구결과와 일

치하고 있다 . 이와 같이 가족으로부터의 지지는 스트레

스 감소 및 자아존중감을 증진시켜주어 임부의 건강유지

에 중요한 요인으로 작용한다 (J o, 199 1- a ; Albrecht

& Rankin , 1989 ; Kah n & Ant onu cci , 1980 ) . 특

히 시부모와 남편과의 관계가 원만할수록 지지수준이 높

은 것으로 지각하고 있었는데 , 이는 Oh (2000)의 초임

부를 대상으로 한 임신과 출산과정에서의 사회적 지지와

Chu ng 등 (2002)의 임부의 불안관련 요인에 관한 연구

에서도 유사한 결과를 보이고 있다 .

한편 이러한 가족지지는 임신의도와 관련이 있는 것으

로 나타났는데 (r = .230 , p = .009 ) , 이는 결혼한 여성으

로 하여금 불안과 우울을 경감시키고 , 임신에 대한 동기

부여와 확고한 신념을 갖게 함으로써 임신의도를 높일

수 있는 영향변수라 사료된다 . 또한 가족지지는 산전자

가관리행위와도 통계적으로 유의한 정적 상관관계가 있

는 것으로 조사되었는데 (r = .307 , p = .000 ) , 이는 임신

후에도 자발적인 산전관리를 하게 하는 중요한 원동력으

로 작용함으로써 임부로 하여금 임신으로 인한 합병증과

건강문제를 예방하며 , 관련질환을 조기에 발견할 수 있

게 하며 , 결국 임부와 태아의 건강 유지에 중요한 의미

를 갖게 한다 (P ark , 1980 ; Orem , 1985) .

임신의도는 종교여부와 유산경험에 따라 차이가 있는

것으로 조사되었는데 , 이는 종교가 있거나 유산경험이

없을수록 임신 계획과 임신결정을 위한 남편과의 사전동

의 및 임신을 유지하려는 의지가 분명함을 의미한다 .

Goldber g(199 3)는 부부가 부모로의 전환과정에 있어

가장 큰 영향을 미치는 것은 임신을 하고자 하는 기대와

특히 임신결정 여부와 그 시기에 대한 결정이라고 지적

하였는데 , 이는 본 연구결과와 맥을 같이하고 있음을 알

수 있다 . 한편 임신의도는 산전자가간호행위와도 통계적

으로 유의한 정적 상관관계가 있는 것으로 조사되었는데

(r = .30 7 , p = .000 ) , 이는 임신의도가 분명할수록 산전

자가간호에 대한 관심정도가 높으며 , 이에 따라 임부의

건강관리 측면뿐만 아니라 태아의 건강과 관련한 여러

영역에서의 자발적인 관리를 하는 것으로 사료된다 .

산전자가간호의 경우 임부의 나이가 비교적 많고 , 종

교와 직업이 있으며 , 유산경험이 없고 , 시부모와의 관계

가 원만하며 , 결혼기간이 2∼5년 정도일수록 산전자가간

호정도가 높음을 알 수 있다 . 즉 결혼생활의 안정기에

접어든 시기에 임신하거나 주변인들로부터의 지지를 받

고 있을 경우 임신 중의 자가간호 이행을 잘 하고 있음

을 알 수 있다 . 이는 Yoon (1994 )의 연구에서 임부의

사회적 적응정도가 산전자가간호에 영향을 미치는 변수

로 지적된 것과 Lee (1984 )의 임부의 산전간호행위에

관한 연구에서 종교 , 수입 , 직업 등의 안정이 관련요인으

로 확인된 결과와 일치하고 있다 .

본 연구결과를 종합하여 볼 때 임부가 지각한 가족지

지 및 임신의도와 산전자가간호는 상호 영향력 있는 변

수로 작용하며 , 이는 임부와 태아의 건강에 중요한 지표

임을 시사해 주는 결과라 사료된다 . 이러한 의미에서 임

신은 가족 공동체의 중요한 생활사건으로 다루어져야 하

며 , 이를 위한 다각적인 측면에서의 전략적 방안이 검토

되어야 할 것이다 .

Ⅴ . 결론 및 제언

본 연구는 임부의 가족지지와 임신의도 , 산전자가간호

행위의 정도를 파악하고 , 이들간의 관계를 확인함으로써

좀더 복합적이고 체계적인 산전간호중재방안의 기초자료

를 마련하기 위해 시도되었다 .

연구 대상자는 전라북도 J 시에 소재하는 1개 대학병
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원과 3개 산부인과 병원에 정기검진을 위해 내원한 임신

28주이상의 임부로써 임신으로 인한 합병증과 내·외과

적인 건강문제가 없는 자로 총 129명의 자료가 분석에

이용되었다 . 수집된 자료는 SPSS/ P C Win 10 .0을 이

용하여 분석하였다 . 연구대상자의 일반적 특성은 실수와

백분율을 구하였으며 , 가족지지와 임신의도 , 산전자가간

호에 대해서는 최대값 , 최소값 및 평균 , 표준편차를 산출

하였다 . 또한 대상자의 특성에 따른 가족지지와 임신의

도 , 산전자가간호 정도의 차이는 t - t est와 ANOVA를 실

시하였으며 , 관련 변수들간의 상관관계는 Pear son ' s

cor r elat ion coefficient를 구하였다 .

대상자의 일반적 특성에 따른 가족지지 정도는 연령

(F = 2 .4 75 , p = .036)과 종교 (t = - 2 .6 13 , p = .0 10) ,

교육수준(F = 3.885, p = .001) , 직업(t =2 .001, p = .036) ,

시부모와의 관계 (F = 7 .4 12 , p = .000 ) , 남편과의 관계

(F = 7 .7 19 , p = .00 1)가 통계적으로 유의미한 차이를

보이고 있으며 , 경제상태와 가족형태 , 유산경험 , 결혼기

간은 통계적으로 유의미한 차이를 보이지 않았다 .

일반적 특성에 따른 임신의도의 차이는 종교 (t =

-2 .778 , p = .007)와 유산경험(F = 3 .9 16 , p = .010)에 있

어서 통계적으로 유의미한 차이를 보이고 있으며 , 연령 ,

교육수준 , 직업 , 경제상태 , 가족형태 , 시부모와의 관계 ,

남편과의 관계 , 결혼기간은 통계적으로 유의미한 차이를

보이지 않았다 .

일반적 특성에 따른 산전자가간호의 차이는 연령 (F =

2 .9 55 , p = .0 15)과 종교 (t = - 3 .968 , p = .000 ) , 직업

(t =2 .461, p = .049) , 유산경험(F =4 .407, p = .006) , 시부

모와의 관계 (F = 4 .4 24 , p = .00 5) , 결혼기간 (F =

3 .153 , p = .0 17)에 있어서 통계적으로 유의미한 차이를

보이고 있으며 , 교육수준 , 경제상태 , 가족형태 , 남편과의

관계는 통계적으로 유의미한 차이를 보이지 않았다 .

임부들의 가족지지와 임신의도 , 산전자가간호간의 상

관관계를 분석한 결과 , 가족지지의 경우는 임신의도

(r = .2 30 , p<.0 1)와 산전자가간호 (r = .30 7 , p<.0 1)와

정적 상관관계를 보이고 있으며 , 임신의도의 경우는 산

전자가간호 (r = .360 , p<.0 1)와 정적 상관관계를 보이고

있다 .

본 연구결과를 통해 임부가 지각하고 있는 가족지지

및 임신의도와 산전자가간호행위가 상호 비례적 관계형

태를 보이고 있음을 감안할 때 좀더 체계적이고 효율적

인 산전관리를 할 수 있도록 하는 중재전략 개발이 필요

할 것으로 보이며 , 나아가 산전관리 프로그램 시행 후

효과에 관한 검증도 이루어져야 함을 제언하는 바이다 .
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Fam ily Su p p or t , In t en t ion of
Pr egn a n cy a n d An t en a t a l

Se lf- Ca re of Pr egn a n t Wom en

Chu ng , Hae Ky u ng 1 )·Kim , Ky u ng Hee 2 )

Y eou m , S oon Gy o 2 )·S ong , Mi S eu ng 3 )

A h n , Ok Hee 1 )·L ee , J ong W h a 4 )

Obj e ct iv e s : A Pregna n cy becomes a

development al ch allen ge a n d a life- tu rnin g point

for bot h th e wom a n h er self a nd h er family . Th e

pu rpose of t his st u dy wa s t o ident ify t h e

cor r elat ion am omg t h e family su ppor t , int ent ion

of pr egna ncy a nd th e a nt enat al self- car e of

pr egn a nt women . M e t h od : Th e dat a were

collect ed fr om 129 pregna nt women by a

qu est ionn air e . Th e collect ed dat a were an alyzed

by descript ive st at ist ics , t - t est , ANOVA ,

Pear son ' s cor r elat ion coefficient s , u sing th e

SPSS pr ogram . Re s u l t s : Th e fin din gs of th e

st u dy are a s fellows : St at ist ically significa nt

var iables r elat ed t o family su ppor t wer e a ge ,

r eligion , edu cat ional level , occu pat ion , r elat ionship

wit h h u sba nd , r elat ionship wit h m oth er .

St a t i s t ica l ly sign ifi ca n t v a r ia bl es r ela t ed t o

int ent ion of pregna n cy wer e religion , abort ion

history. St at ist ically significa nt var iables r elat ed

t o a nt enat al self- car e wer e a ge , r eligion ,

occu pat ion , abor t ion h ist ory , r elat ionsh ip with

m oth er , t h e t erm of m ar ria ge . Th er e wa s a

significant cor r elat ion between family su ppor t

a n d int ent ion of pr egn a ncy , family su pport a nd

a nt en at al self- car e , int ent ion of pregnancy a nd

a nt en at al self- car e . Con clu s i on : Th erefor e , it

is pr oposed t h at family su pport is a n

a ppr opr iat e nur sing int ervent ion t o improve t h e

a nt en at al self- car e a nd int ent ion of pr egna ncy

in pregna nt women .

Key w o rd s : F amily su ppor t , Int ent ion of

Pr egn a ncy , Ant en at al self- car e ,

Pr egn a nt women
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