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I. 서    론

1. 연구의 필요성

우리나라 여성의 암 발생건수는 2004년 60,784건

에서 2014년 104,175건으로 10년 사이에 약 2배 가

까이 증가하 다. 그  우리나라에서의 자궁경부암 발

생률은 2014년 기  25,843건, 여성암의 3.35%, 

100,000명당 9.0명의 발생빈도를 보이고 있는데, 이는 

세계평균인 14.0명에 비해 비교  낮은 상태이나 미국

의 6.6명, 국의 7.1명에 비하면 아직도 높은 수 을 

유지하고 있다(GLOBOCAN 2013; Ministry of 

Health and Welfare, 2016). 

자궁경부암은 인유두종 바이러스(Human Papilloma 

Virus [HPV])가 주요원인인 것으로 밝 졌으며, 흔히 

성 계를 통해 되는 감염성질환이다. 자궁경부암은 

30세 이후부터 발병률이 증가하는 것으로 보고되고 있

으나, 자궁경부암이 발생할 때까지 략 10-25년 정도

의 기간이 걸리는 것으로 알려져 있어 20  반의 연

령부터 방  리가 요구된다(Moyer, 2012). 이에 

2012년 개정된 미국 자궁경부암 검진 권고안에 따르면 

성 경험 유무에 계없이 21세 이상 여성을 상으로 

3년마다 자궁경부세포도말검사(Papanicolaou Test 

[Pap test])를 시행하도록 권고하고 있다(American 

Cancer Society, 2012). 한 우리나라에서도 2016

년부터 Pap test의 국가 무료검진 상이 ‘20세 이상’

으로 확 되었으며, 2년 간격으로 시행할 것을 권고하

고 있다(Ministry of Health and Welfare, 2016). 

자궁경부암 발생의 주된 원인이 되는 HPV는 16, 

18형이 70% 정도를 차지하는데 이는 방 종을 통해 

효과 으로 방할 수 있다(Lee & Park, 2011). 그

러나 자궁경부암 백신이 모든 유형의 HPV에 의한 질

환을 방하는 것은 아니기 때문에 방 종을 했더라

도 지속 인 자궁경부암 정기검진을 통해 자궁경부암 

조기발견이 필요하다. 특히, Pap test는 재까지 자궁

경부암 방에 있어서 어떤 검진법보다 성공 인 방법

으로 추천되고 있다(American Cancer Society, 2012).

자궁경부암 방의 기본 원칙은 Pap test의 요성
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을 인식하고 지속 인 자궁경부암 검진을 하도록 격려

하는 것이다(Kim, 2009). 그러나 우리나라 여성의 Pap 

test 황을 보면 27.1%에 그치고 있고(Statistics 

Korea, 2012), 여 생을 상으로 Pap test 이행정

도를 조사한 Kim (2014-a)의 연구결과에서는 상자

의 4.8% 만이 Pap test를 수행한 경험이 있는 것으로 

보고되어, Pap test가 자궁경부암을 조기 방할 수 

있는 최선의 방법임에도 불구하고 검진 실천율이 매우 

낮음을 볼 수 있다. 정기 인 Pap test는 여 생의 자

궁경부암의 조기발견과 사망률 감소를 하여 매우 

요함에도 이와 같이 미혼여성을 한 자궁경부암의 

방 리는 큰 문제로 지 되지 않은 실정이다. 

여 생의 자궁경부암 방과 같은 문제의 변화를 도

모하기 해서는 사람의 행 에 향을 미치는 요인에 

한 행동과학  분석이 필요하다. 사람들의 행 를 설

명하는 이론  계획  행 이론(Theory of Planned 

Behavior [TPB])은 행 에 한 태도, 주  규범, 

지각된 행 통제의 개념을 포함함으로써 행동변화에 보

다 장기 인 시간을 요구하고, 목표지향 인 행 의 의

도를 측하며 이에 향을 미치는 요인을 분석하는데 

유의하게 활용되는 이론이다(Ajzen, 1991). 계획  행

이론의 주요개념은 행 에 한 의도이며, 의도는 ‘특

정행 의 수행을 자발 으로 열심히 하려는 지에 한 의

사’로서 의도를 통해 행 를 측할 수 있다고 하 다

(Ajzen, 1991; Duffett-Leger, Letoumeau, & Croll, 

2008).  

한편, 암과 련된 연구는 재까지 주로 재가 암 환

자를 상으로 자가 리 재를 제공하고 그 효과를 검

증하는 연구가 이루어졌으며(Kang, Kwon, & Hong, 

2016; Yoo, Boo, Chun, & Jo, 2015), 자궁경부암

과 련된 연구는 성인 여성의 자궁경부암 지식과 방

종 련 연구(Lee & Park, 2011), 미혼 여 생의 

Pap test 인식(Kim, 2014-a), 미혼 간호사의 Pap 

test 의도(Kim, 2014-b), 자궁경부암 검진에 한 사

회 지지(Ko, 2016)에 한 연구가 이루어졌다. 여

생의 Pap test와 련된 선행연구를 살펴보면, 미혼 

여 생을 상으로 자궁경부암 방교육을 4주간 실시

한 결과 자궁경부암 지식, Pap test 검진의도  태도 

등이 교육 에 비해 높은 수를 보여 교육효과가 유

의한 것으로 나타난 결과가 보고되었다(Kim, 2009). 

한편 국외연구에서는 HPV 감염 험성이 가장 큰 집

단은 여자 학생임이 확인되었고, 특히 미혼 여 생들

은 자궁경부암 련지식과 험요인 인식이 매우 부족

한 것으로 나타났으나(Fletcher & Bryden, 2005), 

여 생을 상으로 인유두종 바이러스 백신 효과를 

악한 연구가 주를 이루고 있고, 여 생의 자궁경부암 

검사 행 의도에 계획  행 이론이 용된 연구는 소

수 연구를 통해 발표되었을 뿐이다(Duffett-Leger et 

al., 2008; Kim, 2014-a). 이러한 선행연구들은 계

획  행 이론의 주요 개념인 태도, 주  규범, 지각

된 행 통제, 행 의도만을 다루는 것에 그치고 있는 

실정이다. 따라서 계획  행 이론의 주요 개념 외에 

지식이나 건강증진 행 와 같은 기타 개념을 포함하여 

한국 여 생을 상으로 자궁경부암 검사 행  의도 

향요인에 한 보다 명확한 인과성 규명을 한 연구가 

수행될 필요가 있다. 

이에 본 연구에서는 미혼 여 생을 상으로 계획  

행 이론을 용하여 Pap test 행 의도를 악하고 

이에 향을 미치는 요인들을 분석하고자 한다. 본 연

구에서 미혼 여 생을 상으로 한 이유는 자궁경부암 

검진 권고안에 따르면 매 3년마다 검진을 실시해야 함

에도(Mayer, 2012) 불구하고, 우리나라 여성의 경우, 

은 여성 특히 미혼의 경우는 Pap test를 기시하고 

있는 잘못된 신념에 따라 검진 실시가 거의 이루어지고 

있지 않다는 실에(Kim, 2014-a) 근거해서이다. 이

를 통해 여 생의 Pap test 행 의도에 향을 미치는 

지식, 태도, 방  건강행  등을 악한다면 우리나라 

여 생의 Pap test 실천을 보다 효과 으로 증진할 수 

있는 근거자료를 제시할 수 있을 뿐만 아니라 여 생의 

Pap test에 한 인식과 행 를 높이는데 기여할 수 

있을 것으로 생각된다.   

2. 연구 목

본 연구는 미혼 여자 학생의 Pap Test 행 의도 

측 경로모형을 규명하기 한 것으로 구체 인 목

은 다음과 같다. 

∙첫째, 상자의 Pap test 행 의도 련 요인을 

악한다.

∙둘째, 상자의 Pap test 행 의도 측모형에 한 
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Figure 1. Hypothetical Path Model 

직 , 간 , 총 효과를 확인함으로써 변수들 간의 

계  그 효과를 규명한다. 

3. 연구의 가설  모형

20  여성(Rosenthal, Weiss, Zimet, Good, & 

Vichmin, 2011)  고등학생(Lee, Park, & Choi, 

2013)을 상으로 인유두종 백신 효과를 악한 연구

에서, 인유두종 바이러스 백신 종 그룹의 경우 종 

에 비해 자궁경부암, 인유두종 바이러스와 그 방에 

한 지식정도가 조군에 비해 유의하게 향상된 것으

로 나타났다. 한 인유두종 바이러스 지식은 방 행

의도를 향상시켜 Pap test 이행에도 요한 향을 

미치는 것으로 나타났다(Kim, 2014-a). 미혼 여 생

이 자궁경부암 방을 한 검진을 하는 것은 자신의 

건강증진을 한 행 의 일환이다. 건강증진행 는 건

강책임성, 스트 스 리, 운동으로 평가할 수 있는데

(Liou, Ling, Feng, Guo, & Chen, 2009), 문헌고

찰을 통해 건강증진행  에서 건강책임성이 미혼 여

생의 Pap test 의도와 련이 있을 것으로 확인되어 

연구변수로 추가하 다.

이에 본 연구의 개념  기틀은 선행연구결과와 Ajen 

(1991)의 계획  행 이론을 기반으로 Pap test 련

지식, 건강 책임성, 태도, 주  규범, 인지된 행 통

제가 미혼 여 생들의 Pap test 행 의도에 향을 미

치는 것으로 가정하고 본 연구의 가설  모형을 

Figure 1과 같이 구성하 다. 

  

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 설계

본 연구는 계획  행 이론을 기반으로 미혼 여 생

의 Pap test 행 의도에 향을 미치는 요인 간의 

계를 악하기 한 경로분석 연구이다. 

2. 연구 상

본 연구 상은 서울, 경기도와 강원도에 거주하고 

있는 5개 학교의 1-4학년에 재학하고 있는 미혼 여

생이다. 5개 학교는 남녀공학의 4년제 종합 학으

로 자료수집의 조가 가능한 학교를 편의표집하 다. 

본 연구의 표본크기는 측변수가 12개 이하인 경로분

석의 경우 최소한 200-400명은 되어야 한다는 Bae 

(2011)의 기 에 근거하여 200명 이상으로 산정하

다. 탈락률을 고려하여 총 240명을 상으로 자료 수집

을 하 고, 응답이 무성의한 9명의 자료를 제외한 231

명의 자료를 분석 상으로 하 으므로 충분한 표본크기
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를 확보한 것으로 나타났다. 자료의 정규성 검토(왜도/

첨도, 특이값 등)를 통해 단계 으로 정규성에서 벗어

난 자료를 단계 으로 삭제하여 본 연구의 최종 수정모

형의 상자는 총 216명이었다. 

3. 연구 도구

본 연구의 도구는 Pap test에 한 지식, 건강책임

성, Pap test에 한 태도·주  규범·지각된 행 통

제  행  의도를 사용하 다. 다음의 각 도구는 간호

학과 교수 3인이 도구와 문항이 본 연구에서 측정하고

자 하는 개념의 내용을 포함하는지에 해 평가하여 내

용타당도 검증을 거친 후 사용하 다. 내용타당도 검증

에서 삭제된 문항은 없었다. 

1) Pap test에 한 지식 

Pap test에 한 지식은 Cermak, Cottell과 

Murnan (2010)이 개발하여 신뢰도와 타당도가 검증

된 ‘HPV와 자궁경부암에 한 지식’ 도구를 사용하

다. 본 도구는 총 10개 문항의 4지선다로 구성되어 있

으며, 각 문항에 정답을 한 경우는 1 으로 오답을 한 

경우는 0 으로 처리하 다. 수가 높을수록 자궁경부

암 검사에 한 지식 정도가 높음을 의미한다. 

2) 건강책임성

건강책임성은 국 성인의 건강행  도구(Liou et 

al., 2009)  건강책임성에 해당하는 문항을 바탕으로 

본 연구진이 수정·보완한 도구를 사용하 다. 본 도구는 

8개 문항이었으나 신뢰도 검정결과 체 문항과 상 성

이 .30미만인 문항 7, 8번을 삭제한 후 총 6문항을 사

용하 다. 본 도구는 4  Likert 척도로 구성되었으며 

수가 높을수록 건강에 한 책임의식이 높음을 의미

한다. 개발 당시 신뢰계수 Cronbach's α는 .92로 나

타났으며(Liou et al., 2009) 본 연구에서의 신뢰계수

는 .61로 나타났다. 

3) Pap test에 한 태도

Pap test에 한 태도는 Kim (2014-a)이 한국 여

생을 상으로 개발한 도구를 사용하 다. 본 도구는 

4  Likert 척도의 5개 문항으로 구성되어 있으며 

수가 높을수록 Pap test에 한 태도가 정 임을 암

시한다. 개발 당시 신뢰계수 Cronbach's α는 .86으로 

나타났으며(Kim, 2014-a), 본 연구에서의 신뢰계수 

Cronbach's α는 .82로 나타났다. 

4) Pap test에 한 주  규범

Pap test에 한 주  규범은 Kim (2014-a)이 

한국 여 생을 상으로 개발한 도구를 사용하 다. 본 

도구는 4  Likert 척도의 3개 문항으로 구성되어 있

으며 수가 높을수록 Pap test에 한 주  규범이 

높음을 의미한다. 개발 당시 신뢰계수 Cronbach's α는 

.70으로 나타났으며(Kim, 2014-a), 본 연구에서의 신

뢰계수 Cronbach's α는 .79로 나타났다. 

5) Pap test에 한 지각된 행 통제

Pap test에 한 지각된 행 통제는 Kim (2014-a)

이 한국 여 생을 상으로 개발한 도구를 사용하 다. 

본 도구는 4  Likert 척도의 6개 문항으로 구성되어 

있으며 수가 높을수록 Pap test에 한 행 에 장애

가 있음을 지각하는 정도가 높다는 것을 의미한다. 개

발 당시 신뢰계수 Cronbach's α는 .68로 나타났으며

(Kim, 2014-a) 본 연구에서의 신뢰계수 Cronbach's 

α는 .69로 나타났다. 

6) Pap test에 한 행  의도

Pap test에 한 행  의도는 Kim (2014-a)이 한

국 여 생을 상으로 개발한 도구를 사용하 다. 본 

도구는 4  Likert 척도의 4개 문항으로 구성되어 있

으며 수가 높을수록 Pap test에 한 행  의도가 

높음을 의미한다. 개발 당시 신뢰계수 Cronbach's α는 

.90으로 나타났으며(Kim, 2014-a) 본 연구에서의 신

뢰계수 Cronbach's α는 .85로 나타났다. 

4. 자료수집 방법  윤리  고려

본 연구의 자료수집기간은 2016년 6월 1일부터 9월 

15일까지었으며 편의표집방법을 이용하여 자료를 수집

하 다. 설문조사에 앞서 연구자 2인과 연구 보조원 2

인이 직  상자에게 연구 목 과 비 보장  자료 

리에 한 설명을 제공하고 동의와 조를 구하 으
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며, 연구에 동의한 경우에 한해 서면동의서를 받은 후 

구조화된 질문지에 스스로 기입하는 방법으로 진행하

다. 연구에 한 참여는 강요하지 않았으며 설문지에 

한 응답은 도 이라도 언제든 지할 수 있다는 것도 

함께 설명하 다. 상자들이 질문지에 응답하는 데에

는 평균 10분 정도가 소요되었다.

본 연구는 본 연구의 연구자가 소속된 H 학교의 윤

리심의 원회의 심의에서 연구윤리에 반되지 않음을 

승인받았으며(IRB No: 2016111HR) 연구에 참여한 

상자에게는 소정의 답례품을 제공하 다.

5. 자료 분석 

본 연구 자료의 분석을 해서 SPSS 22.0과 AMOS 

20.0 (IBM Inc., Chicago, IL, USA) 로그램을 이

용하 다. 상자의 인구사회학  특성  연구변수의 

서술통계는 실수, 백분율, 평균과 표 편차를 산출하

고 각 변수간의 상 계는 Pearson's Correlation 

Coefficient를 이용하 다. 모형의 합도는 합

지수인 Chi-square (χ2)와 표 화 Chi-square (χ2 

/df), 합지수(Goodness of Fit [GFI])와 조정 합

지수(Adjusted Goodness of Fit Index [AGFI]), 

분 합지수인 비교 합지수(Comparative Fit Index 

[CFI]), 표 합지수 Normed Fit Index (NFI), 

TLI (Tuker-lewis Index), 그리고 간명 합지수인 

근사오차평균제곱의 이 근(Root Mean Squared Error 

of Approximation [RMSEA])과 SRMR (Standardized 

Root Mean Square Residual)로 평가하 다. 경로분

석은 최  우도법을 이용하 으며, 간 효과와 총효과 

분석을 하여 붓스트랩(bootstrapping) 방법을 이용

하 다. 

Ⅲ. 연구 결과

1. 상자의 일반  특성

상자의 일반  특성은 Table 1과 같다. 상자의 

평균 연령은 19.4세이며 종교가 있는 상자가 55.1%

이었다. 가족 월 평균소득은 4,001-6,000천원 39.4%, 

2,001-4,000천원 34.3% 순이었다. 비흡연자가 97.7%

이었고, Pap test 정보를 받은 경험이 있는 상자가 

58.8%이었으나 규칙 인 Pap test를 받는 경우는 

4.2%에 불과하 고, HPV 백신 종은 69.0%에서 받

았다. 가족 에 자궁경부암 병력이 있는 경우는 

2.8%, 상자에게 있어서 의미 있는 사람  자궁경부

암 병력이 있는 경우는 9.7%이었다.   

2. 연구변수의 서술통계

연구변수의 서술통계는 Table 1과 같다. 상자의 

자궁경부암 검사에 한 지식 정도는 평균 5.25±1.40 

(범  2-9) 으로 Pap test에 해 간정도의 지식수

을 보 고, 건강책임성의 평균은 12.94±2.35 (범  

6-20) 으로 보통수 의 건강책임성을 보 다. Pap 

test 태도는 16.22±2.07 (범  11-20)로 보통수  

이상의 태도 수를 보 고 주  규범은 8.43±2.00 

(범  3-12)으로서 보통 수  이상의 수를 보 다. 

Pap test에 한 지각된 행 통제는 15.41±2.81 (범

 7-24)로 보통 수  이하의 수를 보 고, 행  의

도는 7.73±2.14 (범  4-13)로 보통이하의 낮은 수

를 보 다. 모든 측정 변수의 왜도와 첨도는 부분 1보

다는 0에 가깝게 나타나 정규성의 기 을 만족하 다.

3. 연구변수간의 상 계

연구변수간의 상 계는 Table 2에 제시하 다. 

Pap test 행 의도와 련된 연구변수간의 상 계를 

분석한 결과, 건강책임성(r=.24, p<.001)과 주  

규범(r=.39, p<.001)은 유의한 양의 상 계를 보

고, 지각된 행 통제와는 음의 상 계를 보 다

(r=-.34, p<.001). 지식과 태도는 유의한 양의 상

을 보 고(r=.21, p=.002), 태도와 주  규범도 

유의한 양의 상 성이 있었다(r=.40, p<.001). 한 

변수간의 다 공산성을 확인한 결과. 상태지수(condition 

number)는 4.416으로 다 공선성은 발견되지 않았다. 

4. 모형의 경로분석결과

1) 모형의 합도 검정

가설  모형의 모델 합도 검정결과, 합지수
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Table 1.  Descriptive Statistics of the Measured Variables  (N =216)

Variables
n (%)/

Mean±SD
Min Max Range Skewness Kurtosis

Age 19.47±1.44 - - - - -

Religion Yes 119 (55.1) - - - - -

No 97 (44.9) - - - - -

Monthly family 

income

(thousand won)

<2,000 18 (8.3) - - - - -

2,001~4,000 74 (34.3) - - - - -

4,001~6,000 85 (39.4) - - - - -

>6,000 39 (18.1) - - - - -

Smoking
Yes 5 (2.3) - - - - -

No 211 (97.7) - - - - -

Pap information
Have heard 127 (58.8) - - - - -

Have not heard 89 (41.2) - - - - -

Regular pap test
Have received 9 (4.2) - - - - -

Have not received 207 (95.8) - - - - -

HPV vaccination
Not yet vaccinated 149 (69.0) - - - - -

Vaccinated 67 (31.0) - - - - -

Family history of 

cervical cancer

Yes 6 (2.8) - - - - -

No 210 (97.2) - - - - -

Significant others 

with cervical cancer

Yes 21 (9.7) - - - - -

No 195 (90.3) - - - - -

Knowledge 5.25±1.40  2.00  9.00 1-10  .08 -.29

Health responsibility 12.94±2.35  6.00 20.00 6-24 -.44  .78

Attitudes 16.22±2.07 11.00 20.00 5-20  .57 -.66

Subjective norms 8.43±2.00  3.00 12.00 3-12  .10 -.30

Perceived behavior control 15.41±2.81  7.00 24.00 6-24  .08  .45

Behavioral intentions 7.73±2.14  4.00 13.00 4-16 -.11 -.10

Table 2. Correlation among the Measured Variables         (N=216)

Variables

Behavioral 

intentions
Knowledge

Health 

responsibility
Attitudes

Subjective 

norms

Perceived 

behavior 

control

r(p) r(p) r(p) r(p) r(p) r(p)

Behavioral intentions 1

Knowledge  -.04 (.498) 1

Health responsibility  .24 (<.001)  -.09 (.161) 1

Attitudes -.05 (.466) .21 (.002) -.05 (.451) 1

Subjective norms  .39 (<.001)  .02 (.710)  .12 (.078) .40 (<.001) 1

Perceived behavior 

control
-.34 (<.001) .11 (.101) -.05 (.441) .07 (.297) -.10 (.115) 1

인 CMIN/DF는 2.263으로 2.0 이상이었고, 간명 합

지수인 RMSEA는 0.077로 0.05 이상이었다. 그 외 

모형 합도 지수인 GFI, AGFI, TLI, CFI 모두 

0.85 이상을 보 고, CN (Hoelter's critical N) 

한 631 이상으로 나타나 기 가설  모형은 합

지수와 간명 합지수 등이 좋지 않아 모형수정이 필요

하 다. 최종모형선정까지 7번의 모형검증이 이루어졌

으며, 이 과정에서 모형의 간명성을 해 개별 모수의 

통계  유의성이 없는 계는 하나씩 삭제하며 최 의 

모형을 확인하 다. 이 과정에서 지식과 주 규범, 지

각된 행 통제  행 의도, 건강책임성과 태도, 주  

규범  지각된 행 통제 등의 계가 유의하지 않아 
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Figure 2. A Path Model Predicting Behavioral Intention of Pap Test

단계 으로 제거되었다. 

최종모형은 모형 합도 수치를 바탕으로 통계  유의

성과 모형의 간명성을 동시에 고려하여 결정하 다. 최

종모형의 모델 합도 검정결과, 합지수인 CMIN/ 

DF는 1.679로 2.0 미만이었고, 간명 합지수인 RMSEA

는 0.056, Standardized RMR은 0.0527로 모두 

0.05 미만에 가까운 수치를 보 다. 그 외 모형 합도 

지수인 GFI, AGFI, TLI, CFI 모두 0.9 이상을 보

고, CN (Hoelter's critical N) 한 200 이상으로 

나타나 본 모형은 경로분석을 수행하기에 좋은 합도

를 보 다. 한 수정지수를 바탕으로 4 이상의 지수를 

보여 추가할 경로는 없는 것으로 나타났다.   

2) 모형의 경로계수  효과분석

모형의 경로계수와 직·간   총 효과 분석결과는 

Table 3과 Figure 2에 제시하 다. 

Pap test에 한 지식이 증가할수록 Pap test에 

한 태도가 정 으로 변화하 으며(B=0.30), 주  

규범이 증가할수록 Pat test에 한 태도가 정 으로 

변화되었다(B=0.42). 지식과 주  규범이 태도를 

설명하는 설명력은 20.3%이었고, 주  규범이 태도

에 더 큰 향(β=.40)을 주는 것으로 나타났다. 

자신의 건강에 책임성 책임성이 증가할수록 Pap 

test에 한 행  의도가 증가하 다(B=0.16). 반면, 

본 연구 상자의 Pap test에 한 태도가 정 일수

록 Pap test에 한 행  의도가 감소하는 결과가 확

인되었다(B=-0.20). 주  규범이 높을수록 행  의

도는 증가하 고(B=0.45), 인지된 행 통제 인식정도

가 높을수록 Pap test에 한 행  의도는 감소하 다

(B=-0.21). 건강책임성, 태도, 주  규범, 인지된 

행 통제가 Pap test에 한 행  의도를 설명하는 설

명력은 27.2%이었고, 주  규범이 행 의도에 가장 

큰 향(β=.43)을 주는 것으로 나타났다. 

미혼 여 생의 Pap test 태도에 향을 미치는 변인

은 지식과 주  규범이었으며 지식(β=.20, p=.001)

과 주  규범(β=.40, p<.001)은 간 효과 없이 직

효과와 총효과가 유의하 다.

본 연구 상자의 Pap test 행  의도에 향을 미치

는 변인은 지식, 건강책임성, 태도, 주  규범, 인지

된 행 통제이었다. Pap test 행  의도에 주  규

범은 직 효과(β=.43, p<.001), 간 효과(β=-.08, 

p=.002)가 모두 유의했으며 가장 큰 총효과(β=.35, 

p<.001)를 갖는 것으로 나타났다. 행 의도에 인지된 

행 통제는 간 효과없이 직 효과와 총효과(β=-.29, 

p<.001)가 유의했고, 태도 한 행 의도에 간 효과없

이 직 효과와 총효과(β=-.20, p=.003)가 유의했으

며, 건강책임성도 행 의도에 간 효과없이 직 효과와 

총효과(β=.18, p=.018)가 유의했다. 행 의도에 지
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식은 직 효과 없이 간 효과와 총효과(β=-.04, p=.002)

가 유의했다.

Ⅳ. 논    의

본 연구는 Ajzen (1991)의 계획  행 이론에 근거

하여 미혼 여 생의 Pap test의 행  의도에 향을 

미치는 요인을 규명하는 경로모형을 구축하고 이를 검

정하여 미혼 여 생의 Pap test를 한 기 자료를 제

공하고자 시행하 다. 본 연구에서 구축한 경로모형에

서 미혼 여 생의 Pap test의 행  의도에 한 총 효

과가 가장 높은 요인은 Pap test에 한 주  규범

이었다. 그 다음으로는 Pap test에 한 지각된 행  

통제, Pap test에 한 태도, 건강 책임성, Pap test

에 한 지식 순 이었다. 

본 연구에서 나타난 미혼 여 생의 Pap test에 한 

지식은 간정도 수 이었다. 이는 미혼 간호사의 자궁

경부암 방 련 지식수 을 측정한 결과 검진에 해 

정확하게 알고 있지 않았다는 Kim (2014-b)의 연구결

과와 유사하 다. 이는  세계 인 추세로, 많은 국가

에서 여 생의 자궁경부암과 자궁경부암 검사에 한 

지식은 낮은 수 으로 보고되고 있다(Fletcher & 

Bryden, 2005; Lee & Park, 2011). 한편, 본 연구

에서도 미혼 여 생의 58.8%만이 Pap test에 한 정

보를 받은 경험이 있었다. Cermak 등(2010)의 연구

에서도 부분의 여성은 자궁경부암  자궁경부암 검

사와 련된 교육을 받아본 경험이 부족하 는데, 특히 

건강 문가를 통한 정기 인 검진에 한 안내를 받은 

경험이 없는 것으로 나타났다. 따라서 미혼 여 생의 

Pap test에 한 정보를 획득하는 경로와 그들이 제공

받은 정보의 질에 한 분석을 통해 Pap test에 한 지

식수 을 높일 수 있는 략을 개발하는 것이 필요하다.

본 연구 결과에서 미혼 여 생의 건강책임성은 보통

수 으로 나타났다. 건강책임성은 반 인 건강을 증

진하기 한 행 의 한 요소로써 Pap test인 암 검진

뿐만 아니라 문 의료인과 상담, 건강 교육 로그램 

참여 등을 의미한다(Liou et al., 2009). 따라서 미혼 

여 생이 자신의 여성 건강에 심을 갖고 보다 극

으로 리할 수 있도록 지지하는 재가 필요하다. 

미혼 여 생의 Pap test에 한 태도와 주  규범

은 보통 수  이상이었고, Pap test에 한 지각된 행

통제는 보통 수  이하이었다. 이는 자궁경부암 검사

를 받은 미혼 여 생의 자궁경부암 검사에 한 태도, 

주  규범은 보통 수  이상이었고 자궁경부암 검사

에 한 지각된 행 통제는 보통 수  이상이었다는 

Kim (2014-a)의 보고와 유사한 결과이다. 한편 본 연

구에서는 미혼 여 생의 Pap test에 한 의도가 보통 

수 인 것으로 나타났다. 이는 미혼간호사의 약 61%가 

pap test를 시행할 의도가 있다고 보고한 Kim 

(2014-b)의 연구결과와 유사하 다. 국가암검진사업에

서도 Pap test 상 연령을 만 20세 이상으로 확  

용하여 자궁경부암 방활동을 지원하는 사회 지지 환

경이 구축되었으므로(Ministry of Health and Welfare, 

2016), 여 생의 Pap test를 시행할 의도 수 을 향

상시켜 효과 으로 자궁경부암 방활동을 실천할 수 

있는 재 개발이 필요한 것으로 생각된다.

미혼 여 생의 Pap test에 한 태도에 직  향을 

미치는 요인은 Pap test에 한 주  규범, Pap 

test에 한 지식 순으로 나타났으며 이 요인들이 Pap 

test에 한 태도를 20.3% 설명하는 것으로 나타났다. 

간호 학생과 비 간호계열 학생을 분석한 Lee 등

(2015)은 HIV/AIDS에 한 지식과 태도가 양의 상

계를 보 고, B형 간염에 한 지식 수가 높을수

록 정 인 태도를 보 다고 하 다. 암과 련해서도 

암 방이나 조기발견과 련된 지식은 올바른 건강행

에 한 동기를 고취하기 때문에 정 인 태도를 확

립하도록 향을 미치는 데 주요한 변수인 것으로 보고

되고 있다(Ko, 2016). 이와 유사하게 본 연구에서도 

Pap test에 한 지식이 Pap test에 한 태도에 유

의한 향을 미치는 것으로 나타나 Pap test에 한 

지식수 이 높을수록 정 인 태도를 보인다는 것을 

확인하 다. 

Pap test에 한 주  규범이란 주 에 의미 있는 

사람이 Pap test에 해 어떻게 생각하고, 수검을 권

유하는지 등을 의미한다(Kim, 2014-a). 청년기 여성

의 자궁경부암 검진에 한 사회  지지와 태도 간의 

계를 분석한 Ko (2016)는 가족지지와 친구 지지가 

자궁경부암 검진태도에 정  향을 미쳐 가족과 친

구의 지지가 높을수록 자궁경부암에 한 정  태도

도 높아진다고 하 다. 본 연구에서도 이와 유사하게 
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Pap test에 한 주  규범이 Pap test에 한 태

도에 유의미하게 향을 미치며, Pap test에 한 지

식보다 향력이 더 큰 것으로 나타났다. 따라서 미혼 

여 생이 Pap test에 한 정 인 태도를 갖도록 하

는 재를 계획할 때, Pap test에 한 지식과 함께 

주  규범도 주요하게 고려하는 것이 필요하다. 

본 연구에서 미혼 여 생의 Pap test에 한 행  

의도에 직·간 으로 향을 미치는 요인  가장 효

과가 큰 요인은 Pap test에 한 주  규범이었다. 

선행연구 결과에서도 자궁경부암 검진을 받은 여 생에

게 있어 자궁경부암 검사 의도에 가장 큰 향을 미치

는 요인은 주  규범으로 나타나(Kim, 2014-a) 본 

연구의 결과와 유사하 다. 가족이나 친구의 사회  지

지는 암과 련한 스트 스 상황에서 올바르게 처할 

수 있도록 돕기 때문에 가족이나 친구와의 사회  계

는 효과 인 암 방을 한 건강 행동에 정 인 

향을 미친다(Ko, 2016). Duffett-Leger 등(2008)의 

연구에 따르면 학생은 주로 건강 문가 보다 가족이

나 친구를 통해 자궁경부암 검진과 련된 정보를 습득

하 다. 이러한 이유로 자궁경부암 검사에 한 부정확

한 지식을 갖게 된다고 지 하 다. 따라서 미혼 여

생이 Pap test에 해 올바른 주  규범을 가지기 

해서는 가족이나 친구보다 건강 문가가 Pap test에 

한 정확한 정보를 제공하여 의미 있는 지지체계로 역

할을 해야 한다(Kim, 2014-a). 한 여 생의 자궁경

부암 검진 의도에 의사나 간호사의 지지가 요하므로

(Ko, 2016), 건강 문가가 여 생을 상으로 Pap 

test에 해 극 으로 권유하고 지지하는 것이 필요

하다.

한편, 주  규범 다음으로 Pap test에 한 행  

의도에 향을 미치는 요인은 Pap test에 한 지각된 

행  통제, Pap test에 한 태도, 건강 책임성, Pap 

test에 한 지식 순 이었다. 이  Pap test에 한 

지각된 행 통제, Pap test에 한 태도, Pap test에 

한 지식은 부정 인 향을 미치는 요인으로 나타났

다. 자궁경부암 검진을 받은 여 생을 상으로 분석한 

Kim (2014-a)은 성 경험이 있는 여 생과 성경험이 

없는 여 생 모든 그룹에서 자궁경부암 검진에 한 태

도가 자궁경부암 검진의 행  의도에 정 인 향을 

미친다고 하 다. 한 Lee와 Park (2013)도 암 방

과 련된 태도가 극 일수록 방과 련된 건강행

 수 도 높아진다고 보고한 바 있다. 그러나 본 연구

에서는 선행 연구 결과와 상반된 결과를 보 다. 자궁

경부암은 정기 인 검사로 조기 발견하는 것이 가장 

요하지만 산부인과 방문, 비용, 통증, 수치심의 이유로 

자궁경부암 검사의 수검률은 낮다고 보고되었다(Jung 

& Jin, 2011). Ko (2016)는 자궁경부암 검사에 

한 정확한 정보와 지식부족, 자궁경부암 검사에 한 

무 심, 그리고 미혼 여성이 산부인과를 방문하여 검사

를 받아야 한다는 것에 한 부끄러움과 어색함이 자궁

경부암 검사의 걸림돌이 된다고 하 다. 본 연구에서도 

이와 유사하게 미혼 여 생이 Pap test에 한 무 심

과 산부인과 검사라는 부담 때문에 Pap test에 한 

태도가 Pap test에 한 행  의도에 정 인 향을 

미치지 못하 고, Pap test에 한 지식도 Pap test에 

한 행  의도에 부정 인 간  향을 미치는 결과가 

나타났다고 생각한다.  

본 연구에서 나타난 특이할만한 결과는 Pap test에 

한 높은 지식과 정 인 태도가 Pap test의 행 의

도에 오히려 부정 인 향을 미친 것이었다. 한 Pap 

test에 한 행  의도에 지식과 태도보다 Pap test에 

한 지각된 행  통제의 향력이 더 큰 것으로 나타

났다. 지각된 행  통제란 Pap test를 시행하는 것에 

한 장애를 인식하는 정도이다(Kim, 2014-a). 그러므

로 본 연구의 결과는 미혼 여 생이 Pap test를 시행

하고자 하는 의도에 부정 인 향을 미치는 장애물이 

있음을 의미한다. 따라서 미혼 여 생의 Pap test에 

주요한 장애물이 무엇인지를 악하여 장애가 되는 요

인을 감소시키거나 제거시키는 것이 Pap test에 한 

지식과 태도에 한 재보다 선행되어야 할 것이다.  

이상과 같이 본 연구를 통해 미혼 여 생의 Pap 

test의 행  의도를 높이기 해서는 건강 문가가 정

확하고 상자에게 유용한 정보를 제공하여야 하고, 

Pap test에 해 극 으로 권유하고 지지하는 것이 

필요하다. 한 미혼 여 생의 Pap test에 한 태도

가 Pap test의 행  의도로 이어질 수 있도록 Pap 

test에 한 부정 인 이미지를 개선하여 여 생들이 

Pap test 검사를 정 으로 인식하고 검진을 실시함

으로써 그들의 건강을 해 정기 인 Pap test 검사를 

하는 것이 시 히 요구된다고 볼 수 있다.
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한편, 본 연구에서 사용한 도구는 내용타당도 검증을 

통해 타당도를 높이려는 노력을 하 으나 건강책임성 

측정도구는 신뢰도 Cronbach’s alpha 값이 .61로 다

소 낮게 나타났다. 따라서 본 연구 결과를 다른 집단에

게 일반화할 때에 신 을 기하여야할 것이다. 한 본 

연구의 결과에서 설명력이 27.2%로 다소 낮게 나타난 

것은 본 연구의 제한 으로 지 할 수 있다. 이는 본 

연구의 상을 일부지역의 여 생으로 편의표집해서 나

타난 결과일 수 있다고 생각된다. 따라서 다양한 지역

의 더 많은 여 생을 상으로 조사하여 본 연구의 결

과와 비교, 분석하는 추후 연구가 필요하다. 한 간호 

 보건 련 공 학생과 일반 공 학생의 Pap test 

의도를 비교하고, 기혼 여성과 미혼 여성의 Pap test 

의도를 비교하는 등의 연구를 시도할 수 있다. 

Ⅴ. 결    론 

본 연구는 미혼 여 생의 Pap test 행  의도에 

향을 미치는 요인과 경로를 악하기 해 경로분석을 

시행한 연구로, 여 생을 상으로 Pap test를 장려하

기 해 필요한 기 자료를 제시하고자 시도하 다. 

본 연구를 통해 Pap test에 한 지식과 태도에 

한 재를 제공하는 것뿐만 아니라 Pap test에 한 

장애물을 제거하는 것도 필요하다는 것이 밝 졌다. 그

러나 본 연구는 미혼 여 생의 Pap test 행  의도에 

어떠한 장애물이 있는지 확인하지 못하 다. 따라서 추

후 연구에서는 미혼 여 생의 Pap test 행  의도에 

장애가 되는 요인을 규명하는 연구를 제언한다.

한 본 연구에서는 주  규범이 미혼 여 생의 

Pap test에 한 행 의도에 향을 미치는 주요한 요

인으로 확인하 다. 따라서 미혼 여 생의 Pap test와 

련된 재 로그램을 개발할 때 상자의 주  규

범을 고려하여 건강 문가가 Pap test를 효과 으로 

지지하는 지지체계가 될 것을 제언한다.
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ABSTRACT

A Prediction of Behavioral Intention on Pap Screening Test 

in College Women: A Path Model

Kang, Kyung-Ah (Professor, Department of Nursing, Sahmyook University)

Kim, Shing-Jeong (Professor, Department of Nursing, Division of nursing, 

Research institute of nursing science, Hallym University)

Noriyo Kaneko (Associate Professor, Department of Nursing, Nagoya City University)

Cho, Haeryun (Assistant Professor, Department of Nursing, Wonkwang University)

Lim, Young-Sook (Doctoral Student, Department of Nursing, Sahmyook University)

Purpose: This study was conducted to predict the effects of behavioral intention on pap 

screening tests in unmarried college women using a path model. Methods: The study subjects 

were 216 university students and data were collected through self-report questionnaires 

including knowledge, attitude, subjective norms, perceived behavioral control, behavioral 

intentions to take the Pap test, and health responsibility. Results: Knowledge regarding the 

Pap test was moderate. The factors of knowledge, attitude, and perceived behavioral control 

negatively influenced the behavioral intention of the Pap test. However, the factors of 

subjective norms and health responsibility positively influenced behavioral intention. 

Conclusion: Subjective norms are the most importance factor to increase the intentions of 

the Pap test among unmarried college women. It is also necessary to eliminate barriers to 

undergoing pap testing, as well as to provide nursing intervention to obtain correct knowledge 

and a positive attitude regarding the Pap screening test.

Key words : Papanicolaou test, Intention, Attitude, Knowledge


