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국 문 요 약

초음파 영상을 통한 정보제공이

임부 -태아 애착과 자가간호에 미치는 효과

임신 중의 건강상태는 임부 뿐만 아니라 태아에게도 중요하므로 임부는 최적

의 신체적, 정신적 건강상태를 유지하여 모성으로서의 역할 준비와 적응, 그리

고 위기에 잘 적응할 수 있는 자가간호가 필요하다. 자가간호는 임부-태아 애착

에 의해 영향을 받을 수 있는데, 임부-태아 애착을 증진시키는 방안으로서 초음

파 영상을 통한 정보제공을 하여 임부-태아 애착을 높이고 임부-태아 애착이 자

가간호 이행을 증가시키는가를 밝힘으로써 임부 건강관리의 과정에서 초음파

검사 적용 시 시각적, 언어적 정보제공의 정당성을 제시하기 위하여 본 연구를

시도하였다.

본 연구의 가설은 다음과 같다.

1) 임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받

지 않은 임부군보다 높을 것이다.

2) 자가간호 정도는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받지 않은

임부군보다 높을 것이다.

3) 임부-태아 애착과 자가간호와는 상관관계가 있을 것이다.

본 연구는 비동등성 대조군 전후 시차설계와 사후 시차설계를 병행한 유사실

험 연구이며, 연구기간은 2000년 11월 2일부터 2001년 6월 11일까지이다. 연구

대상자는 서울 시내 소재 S대학 교육병원인 S병원 초음파실에 내원한 임신주수

20주에서 25주사이의 임부 중 대상자 선정기준에 의해 시차적으로 임의표출한

결과 대조군은 50명, 실험군은 45명이었다. 연구절차는 대조군의 사전조사, 사후

조사를 한 후 실험군의 사전조사, 실험처치, 사후조사 순으로 진행하였으며, 실
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험처치는 임신 2기 초음파 검사가 끝난 직후 임부가 볼 수 있는 모니터를 통하

여 검사자가 태아 신체 부위를 지적하여 보여주는 시각적 정보와 상태를 설명

하는 언어적 정보를 제공하였다. 사전조사에서는 대상자의 일반적 특성 조사와

임부-태아 애착 측정, 사후조사에서는 임부-태아 애착과 자가간호 측정을 하였

다. 임부-태아 애착 측정에는 Cran ley (1981)가 개발한 MFAS(Matern al Fetal

Attach m ent Scale)을 사용하였고, 자가간호 측정에는 이미라(1984)가 개발한 도

구를 사용하였다. 수집된 자료는 SPSS 프로그램을 이용하여 전산 통계 처리하

였고, 서술통계 및 x2 -Test, p aired t-Test, Sim p le t-Test, Pearson correlation을

실시하였다.

연구의 결과는 다음과 같다.

1) 임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받

지 않은 임부군보다 높았다(t=3.238, p =.002).

2) 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군과 받지 않은 임부군사이의 자

가간호 정도는 유의한 차이가 없었다(t=1.042, p =.310).

3) 임부-태아 애착과 자가간호와는 유의한 상관관계가 있었다(r= .617, p =.000).

이상의 연구결과를 종합해 볼 때 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부

군과 받지 않은 임부군의 자가간호 이행 정도는 차이가 없었지만 임부-태아 애

착은 증진시켰으므로 초음파 검사 시 시각적, 언어적 정보제공은 임부-태아 애

착 증진을 위한 유용한 간호전략으로 포함되어야 한다. 또한 임부-태아 애착과

자가간호와의 강한 상관관계가 증명되었으나 자가간호를 실험처치 전·후에 측

정하지 못했으므로 초음파 영상을 통한 정보제공 전·후의 자가간호를 측정하

여 연구할 것을 제언한다.

핵심되는 말 : 초음파, 정보제공, 임부-태아 애착, 자가간호
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I. 서론

1. 연구의 필요성

과거에는 임신이 질병으로 취급되었으므로 의사에 의한 관리만을 받아왔으며,

임부 스스로 관리하는 것에 대한 중요성을 알지 못하였다(Ad ele, 1991). 현재 임

신은 점차 대부분의 결혼한 여성들이 경험하는 보편적인 현상이며 정상적인 생

리과정으로서 인식되고 있지만 임신기간 동안 임부는 생식기계, 심맥관계, 호흡

기계, 근골격계, 내분비계, 대사작용 등의 임부 개인의 생리적 변화를 겪을 뿐만

아니라 개인과 가족의 새로운 역할 수용을 요구하는 등 사회 심리적으로도 많

은 변화를 초래하게 된다(최연순 등, 1994). 따라서 임신 중의 건강 상태는 임부

와 태아에게 위험이 발생할 가능성이 항상 존재하므로, 임신을 건강 또는 질병

상태라고 단정적으로 정의하기는 어려우나 임부는 최적의 신체적, 정신적 건강

상태를 유지하여 모성으로서의 역할 준비와 적응, 그리고 위기에 잘 적응할 수

있는 안녕 상태를 유지하는 적절한 건강행위가 필요하며 이것이 임신기간 동안

임부가 행하는 자가간호의 필요성이라고 정의할 수 있다(Reed er & Martin ,

1987).

일반적으로 임부들이 행하는 자가간호의 내용으로는 영양, 의복, 목욕, 자세,

활동 및 수면, 유방간호, 구강간호, 음주와 흡연, 성생활, 면역과 예방접종, 태교

및 정신위생에 관한 것이며(이미라, 1984 ; 박명희, 1993), 이러한 자가간호 행위

는 임부 자신 뿐만 아니라 태아의 건강에도 중요한 역할을 한다.

출생 전의 기간은 인생의 다른 어떤 시간보다 중요하므로 임신기간 동안 임

부의 건강행위는 태아의 건강에 긍정적인 영향을 줄 것이고, 출생 체중 미달,
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미숙아, 선천성 기형 같은 문제 발생의 빈도를 줄일 수 있을 것이다. 이러한 건

강행위에 영향을 주는 요인들을 조사하는 연구는 임부와 태아의 건강을 향상시

키는데 필수적이라고 볼 수 있다(U .S. Dep artm en t of H ealth an d H u m an

Service, 1991).

일부 연구자들은 임부-태아 애착의 강도가 임부의 건강행위에 영향을 준다고

밝혔다(Read in g, Cam p b ell, Cox, Sledm ere, 1982 ; Lin d gren, 1997). 태아가 생

명체로서 존중받고 인간적 존재로서 보호되며 상호관계가 증진되기 위하여 필

요한 정서적 요소는 애착이다. 임부-태아간에 긍정적인 정서적 유대관계가 형성

되면 임부는 자신이나 태아를 위해 보다 긍정적인 건강행위를 할 것이다.

애착이란 인간 또는 동물이 자신과 다른 특정인 사이에 형성하는 지속적인

애정적 유대로서, 부모와 자녀, 특히 모성과 영아 사이에서 형성되는 특별한 관

계가 될 수 있는데, 이러한 애착은 영아의 생존과 성격, 특히 정서발달에 매우

중요하고 만일 영아, 모성, 혹은 환경적 요인으로 인하여 적절하고 안정된 애착

이 이루어지지 못할 경우에는 중대한 악영향을 초래하며 심지어는 애착장애를

유발할 수도 있다(안동현, 1999). 예를 들면 12개월에서 37개월 사이 애착을 덜

받은 유아들에게서 영아기 식욕저하와 음식 가려먹기와 같은 식이문제가 의미

있게 나타났으며, 인지적 정서적 발달에도 영향을 끼쳤는데, 학교 기피행위, 사

회생활 부적응 등의 문제가 나타났다(Sad ock an d Sad ock, 2000). 애착은 출생

즉시 자연적으로 이루어지는 것이 아니라 임신과 함께 시작되어 임신기간 동안

점차로 형성되므로 성공적인 모아관계의 발달은 임부들의 책임이라고 하였다

(Cran ley, 1981 ; Mu ller, 1992).

임부에게 애착정도를 높이는 방법으로서, Clau d e(1988) 등은 초음파 검사를

소개하였는데, 그들은 이 연구에서 초음파 검사로 아기를 보는 것은 예비 부모

에게 있어서 심리적으로 중요한 역할을 하며 긍정적 효과를 갖고 애착을 향상

시킬 수 있다고 하였다. 또한 예비 부모들은 출생 전 아기의 모습을 보기 원하

며 아기의 움직이는 모습을 보는 것을 좋아하고 아기의 움직임을 보는 것은 태
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동을 느끼는 것과 비슷한 효과를 얻게 될 것이라 논하고 있다. Miln e과

Rich (1981)도 초음파 검사가 자궁 내 태아를 인식함으로써 정서적 애착을 증가

시켰다고 밝혔는데, 초음파 검사는 1950년대 후반 유럽에서 처음 개발된 후

1970년대 산부인과 영역에 도입된 이래 색 초음파, 3차원 초음파 개발 등 눈부

신 기술 개발을 거듭해 현재는 산전관리의 전 부분을 형성하는 일반화된 절차

이며, 태아 기형의 감별, 다태아 진단, 임신주수 확인 등을 위한 유용한 검사이

다(Karen , Lisa, Alison , N eil, 1993 ; W agn er, 1998).

앞서 밝힌 바에 의하면, 초음파 영상을 통한 태아관련 정보제공이 임부-태아

애착을 높이고 임부-태아 애착이 임부의 자가간호 행위에 영향을 미친다는 것

을 예측할 수 있다. 그러나 초음파 검사가 임부-태아 애착을 높인다는 의견에

대해서는 논란이 많으며(Mu ller, 1992), 국내에서는 시행된 연구가 전무한 상태

이고 임부-태아 애착이 임부의 자가간호 행위에 영향을 미친다는 것 또한 정확

히 규명한 연구가 거의 없는 실정이다.

이에 본 연구자는 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부-태아 애착을 높이고

임부-태아 애착이 자가간호 이행을 증가시키는지를 밝힘으로써 임부 건강 관리

의 과정에서 초음파 검사 적용 시 시각적, 언어적 정보제공의 정당성을 규명하

기 위하여 본 연구를 시도하였다.

따라서 본 연구의 문제는 다음과 같다.

1) 초음파 영상을 통한 태아관련 정보제공 여부에 따라 임부-태아 애착은 차

이가 있는가?

2) 초음파 영상을 통한 태아관련 정보제공 여부에 따라 임부의 자가간호는

차이가 있는가?

3) 임부-태아 애착과 임부의 자가간호는 관계가 있는가?
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2. 연구가설

1) 제 1 가설

임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받지

않은 임부군보다 높을 것이다.

2) 제 2 가설

자가간호 정도는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받지 않은

임부군보다 높을 것이다.

3) 제 3 가설

임부-태아 애착과 자가간호와는 상관관계가 있을 것이다.

3. 용어 정의

1) 초음파 영상을 통한 정보제공

초음파 영상을 통한 정보제공은 임신 2기 초음파 검사 직후 임부가 볼 수 있

는 모니터를 통하여 검사자가 태아 신체 부위를 지적하여 보여주는 시각적 정

보와 상태를 설명하는 언어적 정보를 제공하는 것을 말하며, 이 때 제공하는 태

아관련 정보로는 태아의 전신, 심장 박동, 태아의 자세, 얼굴, 사지, 몸이나 사지

의 움직임 등이 포함되며(표 2), 정보제공 시간은 3분 이내로 제한한다.

2) 임부 -태아 애착

임부-태아 애착은 임부가 태아에게 갖는 친밀한 관계에 대한 정서적 결속의

표현 반응(Cranley, 1981)을 말하며, 수정된 Cran ley (1981)의 도구에 의해 측정된

- 4 -



점수로서 점수가 높을수록 임부-태아 애착이 강한 것을 의미한다.

3) 임부의 자가간호

임부의 자가간호는 임부가 임신동안 태아와 자신의 건강을 위해 행하는 자발

적인 간호(윤영미, 1994)로, 본 연구에서는 임부가 가정에서 영양, 수면, 활동,

휴식, 오락, 개인위생, 자세 및 의사소통 등의 주의사항을 실천한 정도에 대한

임부자신의 평가로서 이미라(1984)에 의해 개발된 것을 연구자가 수정한 도구로

측정된 점수가 높을수록 임부의 자가간호 행위 정도가 높은 것을 의미한다.

4. 연구의 개념틀

본 연구의 개념틀에서 연구의 변인관계를 제시하는 명제는 다음과 같다.

1) 임부에게 초음파 영상을 통한 정보제공을 하면 임부-태아 애착이 증가되

며,

2) 임부-태아 애착이 증가되면 임부의 자가간호 이행 정도가 향상된다.

3) 결론적으로 임부에게 초음파 영상을 통한 정보제공을 하면 자가간호 이행

정도가 향상된다.

이상의 명제를 구성하는 연구의 변인관계를 그림으로 제시하면 다음과 같다.
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II. 문헌고찰

1. 임부 초음파 검사

초음파 검사는 의학적 진단 기술로서 1950년대 후반 유럽에서 처음 개발된

이래 1970년대에 이르러서는 과학 기술의 급격한 발달로 초음파 기기의 획기적

인 발달이 이루어져 산과, 심장내과, 안과 등의 임상에 널리 보급되었다(Miln e

등, 1981). 특히 산전 초음파 검사는 비침습적인 방법으로서 산전관리에 있어서

없어서는 안 될 중요한 진단적 방법이며, 임신동안 광범위하게 사용되는 기술적

중재이다.

임신 중 시행되는 초음파 검사의 시행 시기에는 아직 확실하게 정해진 원칙

은 없으며, 임상적으로 이상이 의심되는 경우에는 언제나 시행하는 것을 원칙으

로 한다. 다만 아무런 이상이 없다고 임상적으로 판단되는 경우에는 다음과 같

은 계획에 따라 초음파 검사를 시행하는 것이 바람직하다.

첫 초음파 검사는 월경예정일이 지나 처음 병원을 방문하였을 때 시행하여

임신 여부를 확인하고, 자궁 외 임신이나 포상기태가 아닌 것도 확인하게 된다.

이 때 심박동을 확인하고 태아의 크기를 측정하여 재태연령을 예측한다. 두 번

째 초음파 검사는 임신 18~22주를 전후하여 시행하며, 태아 기형 여부, 다태아

임신 여부, 태반의 위치 등을 확인하고, 재태연령의 평가도 다시 시행한다. 세

번째 초음파 검사는 대체로 임신 32~34주를 전후하여 시행하며 태아의 크기,

성장 및 태반의 위치 등을 파악한다. 그 밖에도 임상적으로 추적관찰이 필요하

다고 인정되는 경우에는 언제든지 검사를 시행하여 임부와 태아의 건강 평가

및 향후 관리 계획에 도움이 되도록 해야 한다(대한산부인과학회, 1999).
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이러한 초음파 검사는 산전관리에 있어서 없어서는 안 될 중요한 검사 방법

이며, 임신동안 광범위하게 사용되는 기술적 중재임과 동시에 이 검사는 임부에

게 태아에 대한 시각적 접촉을 할 수 있는 기회를 제공할 수 있다(Clau d e 등,

Cath erin e, Abby, Myriam , 1988 ; Zoli, Ofter, Edu ard o, Ron, Yoram , 1997).

Miln e과 Rich (1981)는 임부 20명을 초음파 검사 전·후에 면접하였는데, 그 결

과 임부가 초음파 검사를 통해 태아의 모습을 본 후 태아에 대한 인식이 향상

되었으며, 정서적 애착의 감정 또한 증가되었음을 보고하였다. 또한 초음파 검

사 후 임부에게 있어서 태아에 대한 상상이 좀 더 현실적이고 친근한 이미지로

변화되었다고 밝혔으며, 이러한 태아에 대한 이미지는 임부에게 긍정적인 정서

적 영향을 줄 수 있다고 하였다(Lan ger, Rin gler, Rein old, 1988). Clau d e 등

(1988)는 임부에게 있어서 초음파 검사의 심리적 영향을 직접적 관찰과 면접,

그리고 질문지 배포를 통하여 평가하였고 그 결과 초음파 검사로 태아를 보는

것은 임부에게 심리적으로 중요한 영향을 미치는데, 긍정적인 정서적 효과를 갖

고, 애착을 향상시킨다고 하였다. 그리고 태아의 움직임은 임부가 가장 좋아하

고 쉽게 인식할 수 있는 영상이며, 이것은 생명에 대해 안심할 수 있는 효과를

주기도 한다고 하였다.

이와 같이 초음파 검사는 임신 주수의 판정, 태아 기형 유무 확인 등의 원래

의 진단적 목적 외에 임부가 감각적으로 경험하게 되는 사건이므로 임부를 검

사과정에 참여시킨다는 관점에서 임부-태아 관계 향상을 위한 매체로써 사용되

어야 할 것이다. 임부-태아 관계는 임부-태아 애착으로 설명할 수 있으므로 초

음파 영상을 통한 태아관련 정보제공이 임부-태아 애착 정도를 증가시키는가를

규명할 필요가 발견되었다.
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2. 임부 -태아 애착

애착이란 두 개체 사이에 일정기간 동안의 상호자극과 반응을 통하여 형성되

는 정서적 유대감으로 정의되며, 임부-태아 애착이란 임신기간에 임부가 태아에

대하여 갖는 정서적 유대감으로서 표현되는 행위로 측정될 수 있고(장순복, 최

연순, 박소미, 전은미, 1991), 임신 사실을 알게 되는 순간부터 시작하여 임신

전 기간을 통해 발달하는 복잡하고도 지속적인 과정이다(Crop ley, 1986). 임부와

태아 사이에는 많은 상호작용이 있으며 임신 기간에는 태아의 신체적인 성장

뿐만 아니라 어머니로서의 역할 확인, 태아에 대한 정체감 형성, 임부와 태아간

의 관계 형성이 동시에 이루어진다(Cranley, 1981). 이와 같이 태아에 대한 임부

의 애착은 임신기간 동안의 발달과업 성취와 성공적인 모아관계 형성을 위한

중요한 전제 조건으로 고려되고 있다.

Cran ley (1981)는 임신 3기에 있는 71명의 임부를 대상으로 시행한 연구에서

임부와 태아 사이에 존재하는 5가지 측면의 애착 행위 즉, 자신과 태아의 구별,

태아와의 상호작용, 태아의 특성과 의도의 추측, 자기 제공, 역할 취득이 있음을

보고하였고 임부-태아 애착 행위를 측정하는 도구인 MFAS(Matern al-Fetal

Attach m ent Scale)을 작성하였다. 이는 연구자들에 의해 가장 보편적으로 사용

되었으므로 이를 증명하는 신뢰도와 타당도가 다른 도구들보다 높다는 장점이

있어 본 연구에서 이를 이용하였다. 다른 임부-태아 애착 측정 도구로는

LoBion d o-W ood와 Vito-O' Rou rke(1990)이 개발한 Pren atal Matern al

Attach m ent Scale, 그리고 Mu ller (1993)가 개발한 PAI(Pren atal Attachm ent

Inv entory)가 있다.

최근 연구에서는 질적 임부-태아 애착과 양적 임부-태아 애착이라 불리는 임

부-태아 애착의 두 가지 측면을 내세웠는데(Con d on, 1993 ; Con d on &
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Corkin d ale, 1997), 질적 임부-태아 애착은 친밀함/ 소원함, 애정/ 자극, 긍정적/

부정적 느낌, 아이에 대한 명백한/ 막연한 묘사, 사람/ 물건으로서 태아를 생각,

태아의 안녕은 임부에 달렸다고 인정하는 것으로 구성된다. 대조적으로 양적 임

부-태아 애착은 태아를 생각하는데 소요하는 임부의 시간과 태아에 대한 관심

의 정도를 의미한다. 임부들은 태아에게 말하고, 태아에 대한 정보를 모으고, 상

상하는데 각기 다른 정도의 시간을 보낸다. 높은 양과 질의 임부-태아 애착은

태아에 대해 알고자 하는, 태아와 함께 하고자 하는, 태아를 보호하고 태아와

일체감을 갖는, 태아의 욕구를 만족시키는 임부의 욕구와 관련이 있다(Leifer,

1977).

Con d on (1993)은 4개의 형태로 구성된 임부-태아 애착의 이론적 모델을 제시

하였다. 긍정적 관심형은 태아에 열중하는 임부의 특성을 나타내는데, 태아에

대해 생각하고 복부를 문지르는데 많은 시간을 소요하며, 태아에 대하여 친밀함

을 느낀다. 긍정적 무관심형의 임부들은 충분히 애착을 갖지만 다른 자녀를 돌

봐야 하는 등의 이유로 주위가 산만하거나 유산의 두려움 때문에 회피하려는

등의 원인으로 애착 행위에 시간을 덜 소요하고, 세 번째 형태인 부정적 관심형

은 애착행위를 하긴 하지만 태아에 대하여 감동 받지 않거나 양가감정, 또는 근

심하는 양상을 보이며 전체적인 애착의 질과 태아와의 관계 발달의 인식은 부

정적이다. 마지막으로 부정적 무관심형의 임부들은 태아에 대해 거의 관심이 없

으며 태아를 향해 부정적인 감정을 갖고 있는데, 이 형태에서 태아의 움직임은

불안, 분노, 적의 등을 동반한 당황스러운 경험이 될 수 있다. 무관심과 부정이

이 형태와 관련 있으며, 산전관리에 대한 관심, 건강행위, 아기에 대한 상상 등

이 매우 부족하거나 거의 없다. 애착의 두 가지 부정적 형태는 태아에 유해한

임부의 행동과 관련이 있을 수 있다(Lesnink, Koers, Coh en, 1995).

임신기간 동안의 임부-태아 애착이 산후 모아애착에 영향을 미치는가 하는 질

문에 대해 몇몇 연구자들은 산전 임부-태아 애착이 높을수록 산후 모아애착이

증가할 것이라고 하였다(Bloom , 1995 ; Cran ley, 1981 ; Fletch er & Evan s, 1983
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; Fu ller, 1990 ; Gaffn ey, 1988 ; Grace, 1989 ; Mu ller, 1996). Verny와

Kelly (1981)는 심지어 긍정적 임부-태아애착이 분만 후 아이의 정신 건강에 필

수적이라고도 하였다. 대상을 보호하고자 하는 욕구는 그것에 대한 애착의 성질

과 정도에 의해 크게 영향 받을 수 있으며 사랑을 많이 받는 태아는 무관심이

나 학대의 위험이 적고, 임부가 태아를 위험에 빠뜨릴 수도 있는 음주와 흡연을

포함한 행동에 탐닉하는 것을 삼가하도록 할 것이다(Con d on, 1986 ; Con d on &

Hilton, 1988).

이와 같이 임부-태아 애착이 산후 모아애착의 주요 예측 인자이며 산전 간호

중재에 의해 태아에 대한 애착을 증진시킬 수 있음을 예측할 수 있다. 이에 임

부-태아 애착에 영향을 미치는 요인을 결정하기 위한 연구들이 진행되고 있는

데, 이 연구들을 통하여 임부-태아 애착을 증진시키는 요인, 임부-태아 애착과

관계가 없는 요인, 임부-태아 애착과의 관계가 불분명한 요인들로 나눌 수 있

다.

먼저 임부-태아 애착을 증진시키는 요인에는 임신주수, 태동, 유전학 검사에서

결과가 정상으로 나오는 것 등이 있다. 임신주수가 증가할수록 임부-태아 애착

은 증가하는데(김현옥, 1991 ; Grace, 1989 ; Leifer, 1977, 1980 ;

LoBion d o-W ood , 1985 ; Mu ller, 1993 ; Wu &Eichm an, 1988, Zach ariah, 1994),

임신 초기에는 태아 존재에 대한 증상이 거의 없으나 임신이 진행될수록 임부

의 배가 불러오고 태동이 느껴지면서 태아의 존재를 느끼고 태아에 대해 상상

하고 모성을 정립해가는 등의 시간을 더 많이 보내게 되기 때문이다. 태동 또한

임부-태아 애착을 증가시킨다(Brazelton & Cram er, 1990 ; H eidr ich & Cranley,

1989 ; Leifer, 1977, 1980 ; Leru m & LoBion d o-Wood, 1989 ; LoBion d o-Wood ,

1985 ; Read in g, Cox, Sled m ere, Cam p bell, 1984 ; Ru bin , 1984). 태동이 제공하

는 태아에 대한 직접적인 경험이 임부-태아 애착을 증가시키는 요인이 된다는

것은 이론화되어 있다(Ru bin , 1984). 본 연구에서 임신 2기의 태동을 경험한 임

부를 대상으로 한 이유가 여기에 있다. 태동이라는 태아에 대한 경험이 임부들
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에게 애착행위를 증가시키는 중요한 인자가 되므로 대상자를 태동을 경험한 임

부들로 선정한다면 대상자의 동질성에 기여할 수 있으리라 생각된다.

유전학 검사에서 결과가 정상으로 나오는 것도 임부-태아 애착을 증가시킨다

(Caccia, John son, Robin son , Barn a, 1991 ; H eidrich & Cranley, 1989 ;

Roth m an, 1993). H eid rich와 Cranley (1989)는 양수검사를 경험한 임부들을 조사

하였고, 검사결과가 정상이라고 증명된 후에 임부-태아 애착이 증가됨을 발견하

였다. Caccia 등(1991)은 양수검사와 융모막채취검사를 경험한 임부들을 대상으

로 조사하였는데, 두 그룹 모두에서 결과가 정상이라고 판정된 후에 역시 임부-

태아 애착이 증가됨을 보였다. 이것은 임부들이 그들의 임신이 계속될 것이며

유전적으로 정상인 태아라고 확신할 때까지 그들의 태아에 대한 애착이 지연되

리라는 것으로 이해할 수 있다. 태아에 대한 애착을 지연함으로써 임부들은 임

신이 유산으로 끝나게 되거나 유전적으로 기형인 아이가 태어날 때 생기는 고

통과 손실감으로부터 그들 자신을 방어할 수 있다.

한편 고위험 임부와 저위험 임부들 사이에는 임부-태아 애착의 차이가 없는

것으로 밝혀졌다(Cu rry, 1987 ; Kem p & Page, 1987 ; M ercer, Ferketich, May,

Dejosep h , Sollid , 1988 ; Stenton & Golom bok, 1993). 고위험 임부들은 입원한

임부들(Cu rry, 1987 ; Mercer등., 1988), 입원하지 않았지만 고위험 임부들(Kem p

& Page, 1987), 그리고 불임시술을 받은 임부들(Stanton & Golom b ok, 1993)을

포함하였다. 임신동안 고위험 임부로 분류된 임부들은 태아 손실이나 신생아 사

망률과 이환률이 증가할 수 있음을 나타내며 이들 임부들은 태아에 애착을 절

제하면서 정서적 고통으로부터 그들 자신을 보호할 것으로 제시되었지만 어떤

연구도 이를 증명하지 못하였다. 이들 대상자들 모두가 20주나 그 이상인 것이

가능한 이유가 될 수 있는데, 태동은 주로 20주를 전후하여 느끼기 시작하므로

이러한 태아에 대한 직접적인 경험은 고위험 임부나 저위험 임부 모두에게 똑

같이 임부-태아 애착을 강하게 해 준다. 또 다른 이유로는 태아를 보호하려는

강한 열망 때문에 고위험 임부가 위험에 처해 있는 태아에 대하여 더욱 강한
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애착을 느낀다는 것이다.

임부-태아 애착에 불분명한 영향을 보이는 요인들로는 초음파 영상을 통한 정

보제공, 임부의 신체적 증상, 애착을 증가시키는 산전 중재, 임부의 연령 등이

있다. 그 중 초음파 영상을 통한 정보제공과 임부-태아 애착의 관계에 있어서,

면접의 결과(Rothm an , 1993)와 임상적 경험(Fletch er & Evan s, 1983)에서 초음

파 영상을 통해 태아를 보는 것이 임부-태아 애착에 영향을 미친다는 결과가

나왔음에도 불구하고 아직도 그 관계에 대하여 논란이 많다. 김현옥(1991)과

Kohn 외(1980), Leru m과 LoBion d o-W ood (1989)의 연구에서는 초음파 영상을

통한 정보제공이 임부-태아 애착을 증진시켰다고 보고하는 반면, H eid rich와

Cranley (1989), Kem p과 Page(1987)의 연구에서는 둘 사이에 관계가 없다고 밝

혔다. H eid rich와 Cranley (1989)의 연구에서는 태동, 초음파 검사, 양수 검사가

임부-태아 애착에 영향을 미치는가를 확인하였는데, 중재 전 사전조사는 16주를

전후하여, 중재 후 사후조사는 20주를 전후하여 측정하였다. 따라서 이 연구에

서는 20주를 전후하여 생기는 태동이 큰 혼란변수로 작용할 수 있으며, 양수 검

사 동안 초음파 영상을 보는 것도 초음파 검사에 포함시켰으므로 상황에 대한

혼란변수도 작용할 수 있으므로 임부-태아 애착 차이를 비교하기에는 무리가

있다고 생각한다. Kem p과 Page(1987)의 연구에서는 우선 정상 임부와 고위험

임부의 임부-태아 애착을 비교하고 임부-태아 애착에 영향을 주는 변수들을 조

사하였는데, 영향을 주는 변수들 중 초음파 영상을 통해 태아를 보는 것에 대한

비교군의 숫자가 너무 큰 차이가 나는 문제점이 있다. 초음파 영상을 본 임부군

은 73명, 보지 않은 군은 12명으로 임부-태아 애착 차이를 비교하기에는 역시

무리가 있다고 생각한다.

이에 본 연구자는 임부-태아 애착에 영향을 줄 수 있는 많은 혼란변수들을 가

능한 한 제거하여 초음파 영상을 통해 태아를 임부에게 보여주는 것이 임부-태

아 애착을 향상시킬 수 있음을 검증함으로써 임부-태아 애착에 영향을 주는 중

재방안으로서 초음파 영상을 통한 정보제공이 필요하다는 것을 밝히고자 한다.
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3. 임부의 자가간호

임신 동안 임부는 신체적, 정신적으로 많은 변화를 경험하고 임부나 태아에게

위험을 초래하거나 일반적 건강상태를 저하시킬 수 있는 가능성이 항상 존재한

다. 따라서 임부는 최적의 신체적 정신적 건강 상태를 유지하여 모성으로서의

역할 준비와 적응, 그리고 위기에 잘 적응할 수 있는 적절한 건강행위가 필요하

다(Reed er & M artin , 1987).

Orem (1985)은 인간의 행위는 여러가지 요인의 영향을 받으나 인지적, 심리적,

신체적 요인이 통합되어 나타나는 결과로 설명하면서 대상자를 위한 건강관리

의 초점은 자가간호능력을 증대시켜 주는 것이라고 하였으며, 자가간호가 지속

적으로 조절되면서 개발되어 나가도록 돕는 것이 간호의 기능이라고 하였다. 실

제로 임부들은 임신기간 동안 대체로 가정에서 스스로를 자가관리해야 하는 상

황에 놓이게 되므로 신체·심리적으로 여러가지 변화된 상황에 적응해 나가며

이상상태를 조기발견하고 관리할 수 있는 능력이 요구된다.

일반적으로 임부들이 행하는 자가간호의 내용은 영양, 의복, 목욕, 자세, 활동

및 수면, 유방간호, 음주와 흡연, 성생활, 면역과 예방접종, 태교 및 정신위생에

관한 것으로 요약된다(박명희, 1993 ; 이미라, 1984). 이러한 임부의 자가간호의

결과는 중요하다. 왜냐하면 부적절한 임부의 건강행동이 출생 시 체중미달과 신

생아 사망률을 증가시키기 때문이며(Brow n, 1988), Kogan 등(1994)도 출생 시

체중과 임부의 자가간호와의 긍정적 관계에 대하여 논하였다. 따라서 이처럼 중

요한 임부의 자가간호에 영향을 주는 요인들을 조사하는 연구는 앞으로의 임부

와 태아 건강을 향상시키는데 필수적이라고 보고 있다(U .S. Dep artm en t of

H ealth an d Hu m an Service, 1991).

일부 연구자들은 강한 임부-태아 애착이 임부로 하여금 건강행위에 참여하는
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욕구를 증가시킨다고 제시하였다(Readin g 등, 1982). 태아에 더욱 애착을 갖는

임부들은 태아의 건강을 향상시키려는 시도로 임신기간 동안 임부 자신을 위한

관리에 더욱 신경을 쓸 것으로 생각된다. 이런 이유로 임부-태아 애착이 강한

임부들은 태아 건강을 향상시키는 것과 연관된 건강행위, 즉 자가간호를 할 것

이다. Lin d gren (1997) 역시 임부-태아 애착과 임부의 자가간호와의 관계를 연구

하였는데, 이 연구에서 낮은 수준의 임부-태아 애착을 가진 임부들이 높은 수준

의 임부-태아 애착을 가진 임부들보다 자가간호를 적게 할 것이라고 밝혔다.

이에 본 연구자는 임부-태아 애착과 자가간호와의 관계를 밝힘으로써 위의 결

과를 더욱 확고히 증명할 것이며, 더불어 임부-태아 애착을 증가시키는 요인이

될 수 있는 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부의 자가간호를 향상시킬 수 있

음을 밝혀 임부의 자가간호를 향상시킬 수 있는 중재방안으로서 초음파 검사

시 시각적, 언어적 정보제공의 정당성을 규명하려 한다.

- 15 -



III. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 임부들을 대상으로 초음파 영상을 통한 태아관련 정보제공이 임부-

태아 애착과 자가간호에 미치는 효과를 검정하기 위하여 실시된 유사실험연구

로서 연구설계는 임부-태아 애착 측정에는 비동등성 대조군 전후 시차 설계를,

자가간호 측정에는 사후 시차 설계를 병행하여 사용하였다(표 1).

<표 1> 연구설계

사전조사

(임신2기,

20~25주)

사후조사

(임신3기,

32~36주)

사전조사

(임신2기,

20~25주)

실험처치

(임신2기

초음파 검사

직후)

사후조사

(임신3기,

32~36주)

대조군

일반적 특성

& 임부-태아

애착 측정

임부-태아

애착 &

자가간호

측정

실험군

일반적 특성

& 임부-태아

애착 측정

초음파

영상을 통한

정보제공

(표 2)

임부-태아

애착 &

자가간호

측정
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2. 연구대상자

본 연구는 2000년 11월 2일부터 2001년 3월 31일까지 서울시내에 소재하고

있는 여성전문병원으로 S대학 교육병원인 S병원에서 산전관리를 받고 있는 임

부 중 임신 2기 초음파 검사를 받기 위해 초음파실에 내원한 임부(21주~25주)

전수를 근접 모집단으로 하며, 다음의 기준에 의하여 임의표출하였다.

1) 단태의 태아 임신자

2) 임신 합볍증이나 다른 질병이 없는 자

3) 태동을 이미 느낀 자

4) 태아 관련 이상이나 기형이 발견되지 않은 자

5) 의사소통과 국문해독이 가능하고 직접 설문지 작성이 가능한 자

6) 본 연구에 참여하기를 동의한 자

3. 연구도구

1) 임부 -태아 애착 측정 도구

임부-태아 애착 측정 도구는 Cran ley (1981)가 개발한 MFAS(Matern al-Fetal

Attach m ent Scale)을 번안, 수정한 총 23문항을 사용하였다.

각 문항은 항상 그렇다 4점, 자주 그렇다 3점, 가끔 그렇다 2점, 그렇
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지 않다 1점의 척도에 의해 측정되어 총 측정점수는 23~92점이 되며, 점수가

높을수록 임부-태아 애착이 높은 것을 의미한다.

Cran ley (1981)의 MFAS는 5가지 하위속성으로 구성되는데, 자신과 태아와의

구별(3문항), 태아와의 상호작용(4문항), 태아의 특성과 의도의 추측(6문항), 역할

취득(4문항), 자기제공(6문항)이 그것이다.

도구의 신뢰도는 Cranley (1981)의 연구에서는 .85, 김기영(2000)의 연구에서는

.89, 본 연구에서는 .88~.91이었다.

2) 임부의 자가간호 측정 도구

임부의 자가간호 측정 도구는 이미라(1984)의 산전간호이행 도구를 모성간호

학 교과서와 문헌을 참고로 하여 본 연구자가 수정보완한 총 25문항을 사용하

였다.

각 문항은 항상 그렇다 4점, 자주 그렇다 3점, 가끔 그렇다 2점, 그렇

지 않다 1점의 척도에 의해 측정되어 총 측정점수는 25~100점이 되며, 점수가

높을수록 산전간호 이행정도가 높은 것을 의미한다.

이 도구의 내용타당도는 모성 간호학 교수 1인, 기본 간호학 교수 1인, 산부

인과 의사 1인, 모성 관련 임상에서 9년 이상 근무한 간호사 1인, 박사과정 간

호사 1인에 의하여 검토되었고, 신뢰도는 임신 3기의 임부 20명을 대상으로 사

전 조사를 실시하여 검정한 결과, .84의 신뢰도를 보였다.

도구의 신뢰도는 이미라(1984)의 연구에서는 .81, 윤영미(1994)의 연구에서는

.82, 본 연구에서는 .82~.87이었다.
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4. 실험처치 방법 및 절차

본 연구는 2000년 11월 2일부터 2001년 6월 11일까지 대조군의 사전조사,

사후조사를 한 다음 실험군의 사전조사, 실험처치, 사후조사 순으로 진행하였다.

1) 대조군

대조군의 자료수집은 본 연구의 대상자 수집 장소인 S병원 초음파실에서 임

부에게 초음파 영상을 통한 정보제공을 하지 않았던 시기에 자료수집을 해야

했으므로 실험군보다 먼저 실시하였다.

임신 2기에 시행하는 사전조사는 2000년 11월 2일부터 2000년 11월 27일까지

임신 2기 초음파 검사를 받기 위해 내원한 임부 중 연구 대상자에 적절한 임부

70명에게서 초음파 검사를 받기 전 대기시간 동안 일반적 특성과 임부-태아 애

착에 대한 설문지(부록 1)를 작성케 하였다.

임신 3기에 시행하는 사후조사는 사전조사를 시행한 임부들 중 임신 3기 초

음파 검사를 받으러 내원한 임부 50명에게서 초음파 검사를 받기 전 대기시간

동안 임부-태아 애착과 자가간호에 대한 설문지(부록 2)를 작성케 하였다. 이 기

간은 2001년 1월 15일부터 2001년 3월3일까지이다. 사전조사의 대상자 수와 차

이가 나는 것은 타병원 전원, 조기분만 등의 이유로 임신 3기 초음파 검사를 받

지 않은 임부가 제외되었기 때문이다.
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2) 실험군

실험군의 자료수집은 본 연구의 대상자 수집 장소인 S병원 초음파실에서 임

부에게 초음파 영상을 통한 정보제공을 하기 시작했던 시기부터 시행하였다.

임신 2기에 시행하는 사전조사는 2001년 3월 12일부터 2001년 3월 31일까지

임신 2기 초음파 검사를 받기 위해 내원한 임부 중 연구 대상자에 적절한 임부

70명에게서 초음파 검사를 받기 전 대기시간 동안 일반적 특성과 임부-태아 애

착에 대한 설문지(부록 1)를 작성케 하였다.

임신 2기 초음파 검사 직 후 그 자리에서 임부에게 초음파 영상을 통한 정보

제공을 하였는데, 정보제공자는 본 연구자를 포함한 8명의 간호사이자 미국 초

음파 검사 자격증(Am erican Registered Diagn ostic Med ical Son ograp h er ,

ARDMS)을 획득한 자들이다. 정보제공의 내용은 본 연구자가 여러 문헌고찰을

통하여 임부가 가장 인지하기 쉬운 내용으로 구성하였으며(표 2), 정보제공 시

간은 3분 이내로 제한하였다. 그리고 3차례에 걸친 교육으로 정보제공의 내용을

정보제공자들로 하여금 숙지하도록 하였다.

임신 3기에 시행하는 사후조사는 사전조사를 시행한 임부들 중 임신 3기 초

음파 검사를 받으러 내원한 임부 45명에게서 초음파 검사를 받기 전 대기시간

동안 임부-태아 애착과 자가간호에 대한 설문지(부록 2)를 작성케 하였으며, 이

기간은 2001년 5월 7일부터 2001년 6월 11일까지이다. 사전조사의 대상자 수와

차이가 나는 것은 대조군과 마찬가지로 타병원 전원, 조기분만 등의 이유로 임

신 3기 초음파 검사를 받지 않은 임부를 제외하였기 때문이다.
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<표 2> 초음파 영상을 통한 정보제공 내용

분류 시각적 정보 언어적 정보

① 태아의 전신

한 화면에 태아의 전신이

모두 보이는 영상을 보여준

다.

여기가 아기의 머리이고, 등뼈입니다.

그리고 아기의 몸과 다리, 팔이 보입

니다.

② 심장 박동
심장이 뛰고 있는 모습을

보여준다.

이 부분이 심장인데, 잘 뛰고 있는 모

습입니다.

③ 태아의 자세 및

위치

초음파 탐촉자를 움직여 태

아의 자세 및 위치를 보여

준다.

현재 아기의 머리는 임부님의 OO쪽에

위치하고 있고, 엉덩이는 OO쪽에 위

치하고 있습니다. 하지만 이 시기에

아기의 위치는 수시로 변할 수 있습니

다.

④ 얼굴

태아의 옆 얼굴이나 정면

얼굴을 보여준다. 만약 위치

상 잘 보여주지 않을 경우

두 가지 중 한 가지 모습만

보여준다.

- 옆 얼굴의 경우

아기의 옆 얼굴인데, 이마, 코, 입술,

턱의 모습이 보입니다.

- 정면 얼굴의 경우

아기의 얼굴을 정면으로 본 것인데,

작은 동그라미 두 개가 아기의 안구가

보이는 것입니다.

⑤ 사지
태아의 팔과 다리를 보여준

다.

아기의 팔이 하나, 두 개가 보이고, 다

리도 하나, 두 개가 잘 보입니다.

⑥ 몸이나 사지의

움직임

초음파 탐촉자를 고정시키

고 태아의 몸이나 사지의

움직이는 모습을 보여준다.

아기가 잘 움직이는 모습이 보이시

죠?
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5. 자료분석 방법

수집된 자료는 부호화하여 SPSS 프로그램을 이용하여 통계처리하였으며, 자

료분석을 위해 사용한 구체적인 통계분석 방법은 다음과 같다.

1) 대상자의 일반적인 특성은 실수와 백분율로 산출하였다.

2) 실험군과 대조군의 동질성을 확인하기 위하여 x2 -Test로 통계적 검증하였

다.

3) 초음파 영상을 통한 정보제공의 임부-태아 애착 효과를 검증하기 위하여

실험군과 대조군의 각각 임신 2기와 임신 3기의 임부-태아 애착 차이는

p aired t-Test를 이용하여 검증하였다.

4) 초음파 영상을 통한 정보제공의 자가간호 효과를 검증하기 위하여 실험군

과 대조군의 자가간호 차이는 t-Test를 이용하여 검증하였다.

5) 임부-태아 애착과 자가간호의 관련성을 검증하기 위하여 Pear son

correlation으로 분석하였다.
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6. 연구의 제한점

1) 연구의 자료수집을 위한 대상자군을 선정하는데 있어서 무작위 할당이 아

닌 임의추출을 실시하였으므로, 본 연구의 결과를 일반화하는데 제한이 있

다.

2) 실험처치를 하는데 있어서 실험처치자가 여러 명이므로 그들 사이의 편차

를 줄이기 위한 노력으로 초음파 영상을 통한 정보제공 내용(표 2) 을 통

하여 3차례에 걸친 교육을 실시하기는 하였으나 그들 사이의 편차를 완전

히 해소하지는 못했다는 제한점이 있다.

3) 본 연구에서는 자가간호를 측정하는데 있어서 실험처치 전·후 측정을 하

지 못했다는 제한점이 있다.
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IV . 연구결과

1. 실험군과 대조군의 일반적 특성 및 동질성 검정

대상자의 일반적 특성 및 동질성 검정은 <표 3>과 같다.

연구 대상자의 평균연령은 실험군과 대조군 모두 31세로 동일하고, 종교는 실

험군은 44.4 %, 대조군은 42%가 없는 것으로 나타났는데, 대조군에서 종교를 갖

고 있는 임부가 조금 많았지만 이는 통계적으로 유의하지는 않다(p =.911). 직업

은 실험군과 대조군에서 직업을 가진 경우가 44 %로 비슷하며 이는 통계적으로

도 유의하지 않고(p =.965), 평균 결혼기간 역시 실험군은 41개월, 대조군은 40개

월로 유의하게 다르지 않다. 자녀수는 실험군은 자녀가 없는 비율이 62.2 %이고

대조군은 50%로 대조군이 1명 이상의 자녀를 실험군보다 더 가지고 있으나 통

계적으로 유의하지는 않다(p =.303).

그러나 교육정도의 경우 대졸이상이 실험군은 40%, 대조군은 48 %로 대조군

의 학력이 높으며, 이는 통계적으로도 유의하다(p =.009).

이상과 같이 실험군과 대조군은 교육정도를 제외한 연령, 종교, 직업, 월수입,

결혼기간, 자녀수에서 비슷한 특성을 가지고 있다.
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<표 3> 실험군과 대조군의 일반적 특성 및 동질성 검정

실험군 n =45, 대조군 n =50, 인수(%)

특성 구분 실험군 대조군 x2 p

연령 평균±표준편차 31세±3.5 31세±2.9 14.064 .445

범위 24세~45세 26~40세

교육정도 고졸 이하 11(24.4) 20(40) 11.652 .009

전문대졸 16(35.6) 6(12)

대졸 11(24.4) 21(42)

대학원 이상 7(15.6) 3(6)

종교 없음 20(44.4) 21(42) 0.537 .911

기독교 12(26.7) 14(28)

천주교 6(13.3) 5(10)

불교 7(15.6) 10(20)

직업 없다 20(44.4) 22(44) 0.002 .965

있다 25(55.6) 28(56)

월수입 100만원 이하 0(0) 4(8) 4.307 .366

101~150만원 11(24.4) 10(20)

151~200만원 12(26.7) 12(24)

201~250만원 8(17.8) 11(22)

250만원 이상 14(31.1) 13(26)

결혼기간 평균±표준편차 41개월±44.3 40개월±25.6 63.045 .213

범위 3~228개월 8~112개월

자녀수 없다 28(62.2) 25(50) 2.389 .303

1명 16(35.6) 21(42)

2명 1(2.2) 4(8)
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2. 가설검정

1) 제 1 가설

임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받지

않은 임부군보다 높을 것이다 라는 가설은 지지되었다(표 4).

<표 4> 실험군과 대조군의 실험처치 전·후의 임부 -태아 애착 차이 검정

실험군 n =45, 대조군 n =50

대조군에서는 임부-태아 애착이 임신 2기에 69.90점, 임신 3기에 72.04점으로

임신 3기에 좀 더 높은 점수를 보였지만 이는 통계적으로 유의한 차이가 없었

다(t=1.453, p =.153). 반면 실험군에서는 임부-태아 애착이 임신 2기에 71.09점,

임신 3기에 74.53점으로 나타났으며 초음파 영상을 통한 정보제공의 효과는 통

계적으로 유의한 차이를 보였다(t=3.238, p =.002).

따라서 임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이

받지 않은 임부군보다 높을 것이다라는 가설은 지지되었다.

구분
실험처치 전(임신 2기)
평균±표준편차

실험처치 후(임신 3기)
평균±표준편차

t p

실험군 71.09±9.80 74.53±10.97 3.238 .002

대조군 69.90±11.52 72.04±10.00 1.453 .153
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2) 제 2 가설

자가간호 정도는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받지 않은 임

부군보다 높을 것이다 라는 가설은 기각되었다(표 5).

<표 5> 실험군과 대조군의 자가간호 차이 검정

구분 인수 평균 표준편차 t p

실험군 45 80.27 9.48 1.042 0.310

대조군 50 78.00 8.46

실험군의 자가간호는 평균 80.27점, 대조군은 78.00점으로 실험군의 자가간호

점수가 약간 높게 나타났지만 이는 통계적으로 유의하지 않다(t=1.042, p =.310).

따라서 자가간호 정도는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부군이 받지않

은 임부군보다 높을 것이다라는 가설은 기각되었다.
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3) 제 3 가설

임부-태아 애착과 자가간호와는 상관관계가 있을 것이다 라는 가설은 지지되

었다(표 6).

<표 6> 임부 -태아 애착과 자가간호사이의 상관관계 검정

n =95

실험군과 대조군 전체를 대상으로 임부-태아 애착과 자가간호와의 상관관계를

검정한 결과 임부-태아 애착과 자가간호와는 유의한 상관관계를 보였다(r=0.617,

p =.000).

따라서 임부-태아 애착과 자가간호와는 상관관계가 있을 것이다라는 가설은

지지되었다.

자가간호

r p

임부-태아 애착 0.617 .000
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V . 논의

1. 초음파 영상을 통한 정보제공에 대한 논의

현재 산전 초음파 검사는 산전관리에 있어서 없어서는 안 될 중요한 진단적

방법이며, 임신기간 동안 광범위하게 사용되는 기술적 중재 방법으로서 거의 모

든 임부에게 시행되고 있다. 또한 이미 많은 병원에서 임부에게 태아의 모습을

보여줌으로써 초음파 검사를 진단적 목적 외에 임부로 하여금 감각적 경험의

기회로 얻게 하여 검사과정에 참여시키고 있다. 이것은 중요한 과정이며 임부에

게 많은 효과를 얻을 수 있는 과정임에도 불구하고 초음파 영상을 통한 정보제

공의 효과에 대한 많은 논란이 있고 국내에서는 이를 증명하는 연구가 전무한

실정이다. 이에 본 연구자는 초음파 영상을 통한 정보제공의 효과를 검증하여

초음파 검사에 임부를 감각적으로 참여시키는 과정의 정당성을 규명하기 위하

여 본 연구를 시도하였으며 이것은 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부-태아

애착을 효과있게 증가시킨다는 본 연구결과를 통하여 검증되었다. 이는 김현옥

(1991), .Kohn 외(1980), Leru m 외(1989)등의 연구 결과를 더욱 확고히 증명하는

결과이며, 실험군과 대조군에 있어서 혼란변수가 될 수 있는 임신주수, 태동 경

험을 동일하게 맞추어 실험하였으므로 의미있는 결과라 할 수 있다.

그러나 진단적 목적과 더불어 임부에게 감각적 경험을 위한 기회로 초음파

검사를 이용하기 위해서는 많은 인적, 시간적, 재정적 노력이 요구될 것이며, 또

한 태아의 모습을 임부에게 보여준 후 설명할 수 없는 태아의 손실과 분만 후

미세한 기형으로 인한 임부의 정신적 충격과 의료인의 법적 문제도 생길 수 있

을 것이다. 따라서 초음파 영상을 통한 정보제공을 하는데 있어서 발생할 수 있
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는 문제들을 최소화하는 효과적인 중재방안 개발을 위한 노력이 앞으로 필요하

리라 사료된다.

2. 가설검정에 대한 논의

1) 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부 -태아 애착에 미치는 효과

임부-태아 애착은 임신기간에 임부가 태아에 대하여 갖는 정서적 유대감으로

서 표현되는 행위이며, 임신사실을 알게되는 순간부터 시작하여 임신 전 기간을

통해 발달하는 복잡하고도 지속적인 과정이다(Crop ley, 1986). 이러한 임부-태아

애착은 산후 모아애착에 영향을 미치며, 분만 후 아이의 정신건강 발달에도 중

요한 필요인자가 되므로 임부-태아 애착에 영향을 미치는 요인을 결정하기 위

한 많은 연구들이 진행되고 있는데, 그 중 하나가 초음파 영상을 통한 정보제공

이 임부-태아 애착에 미치는 효과에 대한 연구이다. 국내 연구에서는 전무한 실

정이나 국외에서 실시한 연구에서는 초음파 영상을 통한 정보제공과 임부-태아

애착과의 관계에 대하여 논란이 많다.

이에 본 연구자는 그 두 변수간의 관계를 검증하기 위한 유사실험 연구를 하

였는데, 실험군과 대조군을 두고 초음파 영상을 통한 정보제공이라는 실험처치

전·후에 임부-태아 애착을 측정하여 각 군의 실험처치 전·후 임부-태아 애착

이 증가된 양상을 비교하였다. 그 결과 실험군의 임부-태아 애착이 실험처치 전

(임신 2기)에는 71.09점, 실험처치 후(임신 3기)에는 74.53점으로 증가하였으며,

이는 통계적으로도 유의한 차이를 보였다(t=3.238, p =.002). 그러나 대조군의 임

부-태아 애착은 실험처치 전(임신 2기)에 69.90점, 실험처치 후(임신 3기)에

72.04점으로 실험처치 후에 좀 더 높은 점수를 보였지만 이는 통계적으로 유의
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한 차이가 없었다(t=1.453, p =.153). 그리고 실험처치 전 실험군과 대조군의 임부

-태아 애착 차이도 검정해 보았는데, 실험군은 71.09점, 대조군은 69.90점으로

실험군이 약간 높았지만 이는 통계적으로는 유의하지 않았으므로(t=1.595,

p =.210) 실험군과 대조군은 임부-태아 애착 정도에 있어서 서로 동질성을 갖고

있었다는 결과를 얻을 수 있다. 따라서 임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을

통한 정보제공을 받은 임부군이 받지 않은 임부군보다 높을 것이다라는 가설은

지지되었으며 초음파 영상을 통한 정보제공이 효과적인 중재방안임을 제시해

준다.

2) 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부의 자가간호에 미치는 효과

임신기간 동안의 임부의 건강은 임부뿐만 아니라 태아에게도 중요한데, 임부

는 대체로 가정에서 스스로를 자가관리해야 하는 상황에 놓이게 되므로 자가간

호를 고취시킬 수 있는 중재방안을 제시하는 것이 필요하다. 이에 본 연구자는

문헌고찰을 통해 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부의 자가간호에 효과적인

중재방안이 될 수 있으리라는 가설을 설정하여 유사실험 연구를 하였는데, 임부

-태아 애착이 매개변수로써 작용한다는 전제로 자가간호를 실험군과 대조군 모

두에서 실험처치 후(임신 3기)에만 측정하였다. 그 결과 실험군의 자가간호는

평균 80.27점, 대조군은 78.00점으로 실험군의 자가간호 점수가 약간 높게 나타

났지만 이는 통계적으로 유의하지 않다(t=1.042, p =.310)는 결론을 얻게 되었다.

이러한 결과가 나온 이유에 대하여 생각해 보았는데, 자가간호 측정 역시 임부-

태아 애착과 마찬가지로 실험처치 전·후에 모두 측정하여 증가된 양상을 보고,

실험처치 전 두 군의 자가간호 점수에 유의한 차이가 없는지를 먼저 살펴봤어

야 함을 깨달았다. 실험군과 대조군의 일반적 특성 중 교육정도에서만 통계적으

로 유의한 차이가 있음이 나타났는데(x2 =12.652, p =.009), 이것이 초음파 영상을

통한 정보제공이 임부의 자가간호에 미치는 효과에 대한 검증에 영향을 미치지
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않았나 생각된다. 또한 그 외에 TV나 책 등 많은 매체를 이용하여 많은 지식을

얻은 임부와 그렇지 않은 임부사이에도 차이가 있을 것이다. 예를 들어 자가간

호 측정도구의 문항 중 흡연을 하지 않는다 , 될 수 있는 한 약물섭취를 피한

다와 같은 문항은 대부분의 임부가 알고 있는 사항이지만 쉴 때 다리를 올린

다 , 출산 후 모유수유에 대비하여 유방 맛사지를 한다와 같은 문항은 특별한

노력이 없으면 알 수 없는 내용이리라 생각된다. 본 연구자가 이를 생각지 못하

고 연구설계를 한 것이 문제가 된 것으로 여겨지며, 이에 앞으로의 연구에서 실

험처치 전·후에 임부의 자가간호를 측정하여 좀 더 정확한 결론을 얻을 수 있

어야 하겠다.

3) 임부 -태아 애착과 자가간호와의 관계

임부-태아 애착과 자가간호와의 관계를 검증하기 위하여 실험군과 대조군을

합한 연구 대상자 모두에서 Pearson corr elation을 이용한 결과 임부-태아 애착

과 자가간호와는 유의한 상관관계가 있었다(r=0.617, P=.000). 이는 Readin g 외

(1982)와 Lin d gren (1997)의 연구결과를 더욱 확고히 증명하는 것이며, 더불어 임

부-태아 애착을 증가시키는 중재방안인 초음파 영상을 통한 정보제공이 자가간

호에 미칠 수 있는 영향을 간접적으로 규명하는 결과라 할 수 있을 것이다.
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V I. 결론 및 제언

1. 결론

본 연구는 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부-태아 애착을 높이고 임부-태

아 애착이 자가간호 이행을 증가시킴을 밝힘으로써 임부 건강 관리의 과정에서

초음파 검사 적용 시 시각적 정보제공의 정당성을 규명하기 위하여 시도되었고,

비동등성 대조군 전후 시차설계와 사후 시차설계를 병행한 유사실험 연구이다.

연구기간은 2000년 11월 2일부터 2001년 6월 11일까지 였고 연구대상자는 서

울 시내 소재 S대학 교육병원인 S병원 초음파실에 내원한 임부를 대상자 선정

기준에 의해 시차적으로 임의표출한 결과 대조군은 50명, 실험군은 45명이었다.

연구절차는 대조군의 사전조사, 사후조사를 한 다음 실험군의 사전조사, 실험

처치, 사후조사 순으로 진행하였다. 실험처치는 초음파 영상을 통한 정보제공을

하였는데, 이는 임신 2기의 초음파 검사가 끝난 직후 임부가 볼 수 있는 모니터

를 통하여 검사자가 태아 신체 부위를 지적하여 보여주며 상태를 설명하는 것

이며 내용은 본 연구자가 문헌을 바탕으로 구성하였고 시간은 3분 이내로 제한

하였다. 사전조사에서는 대상자의 일반적 특성과 임부-태아 애착에 대한 질문지

를 작성케 하였으며, 사후조사에서는 임부-태아 애착과 자가간호 이행에 대한

질문지를 작성케 하였다.

초음파 영상을 통한 정보제공의 효과를 측정하기 위한 연구도구로는 임부-태

아 애착 측정에는 Cran ley (1981)가 개발한 MFAS(Matern al Fetal Attach m ent

Scale)을 사용하였고, 자가간호 측정에는 이미라(1984)가 개발한 도구를 사용하

였다.
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자료분석은 SPSS 프로그램을 이용하여 실험군과 대조군의 동질성 검증은

x2-Test로 검증하였고 실험군과 대조군의 실험처치 전·후 임부-태아 애착 차이

는 p aired t-Test를 이용하였다. 실험군과 대조군의 자가간호 차이는 t-Test로 검

증하였고 임부-태아 애착과 자가간호의 상관관계 검증은 Pearson correlation을

이용하였다.

연구결과는 다음과 같다.

1) 실험군과 대조군간에 일반적 특성의 동질성 검증에서 유의한 차이를 보인

것은 교육정도(x2 =12.652, p =.009)로 대조군의 교육정도가 높은 것으로 나타났다.

2) 제 1 가설인 임부-태아 애착 차이는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은

임부군이 받지 않은 임부군보다 높을 것이다 는 지지되었다(t=3.238, p =.002).

3) 제 2 가설인 자가간호 정도는 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부

군이 받지 않은 임부군보다 높을 것이다 는 기각되었다(t=1.042, p =.310).

4) 제 3 가설인 임부-태아 애착과 자가간호와는 상관관계가 있을 것이다 는

지지되었다(r=0.617, p =.000).

이상의 연구결과를 종합해 볼 때 초음파 영상을 통한 정보제공을 받은 임부

군과 받지 않은 임부군의 자가간호 이행 정도는 차이가 없었지만 임부-태아 애

착은 증진시켰으므로 초음파 검사 시 시각적, 언어적 정보제공은 임부-태아 애

착 증진을 위한 유용한 간호전략으로 포함되어야 한다. 또한 임부-태아 애착과

자가간호와의 강한 상관관계가 증명되었으나 자가간호를 실험처치 전·후에 측

정하지 못했으므로 초음파 영상을 통한 정보제공 전·후의 자가간호를 측정하

여 연구할 것을 제언한다.
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2. 제언

본 연구의 결과를 토대로 하여 다음과 같은 제언을 하고자 한다.

1) 국내에서는 이미 많이 행해지고 있는 초음파 영상을 통한 정보제공의 효과

를 검증하는 연구가 없고 본 연구의 대상자가 일 여성전문병원에만 임의추출된

것이므로 다양한 병원을 대상으로 하여 본 연구와 동일한 연구설계로 본 연구

의 결과의 타당성을 확인하는 반복연구를 제언한다.

2) 임부에게 좀 더 효과적인 중재방안이 될 수 있도록 초음파 영상을 통한 정

보제공 내용을 연구 개발할 것을 제언한다.

3) 자가간호 이행 정도를 실험처치 전·후에 측정하여 연구할 것을 제언한다.

4) 본 연구의 측정도구는 임부의 자가보고 형식인 설문지에만 의존하였는데,

이와 같은 대상자의 주관적인 견해와 함께 객관적인 자료도 사정하여 연구할

것을 제언한다.

5) 초음파 영상을 통한 정보제공이 임부에게 줄 수 있는 다른 여러 가지 효과

에 관한 연구를 제언한다.
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<부록 1> 임신 2기 임부를 위한 설문지

◆ 다음은 귀하의 일반적 사항에 대한 질문입니다. 해당란에 V'표 또는 직접

기입하여 주십시오 .

1. 나이 : . . . . . 세

2 . 교육정도 : 초등졸 . . . . . 중졸 . . . . . 고졸 . . . . .

전문대졸 . . . . . 대졸 . . . . . 대학원 이상 . . . . .

3 . 종교 : 없음 . . . . . 기독교 . . . . . 천주교 . . . . .

불교 . . . . . 천도교 . . . . . 기타. . . . .

4 . 직업 : 있음 . . . . . 없음 . . . . .

5 . 가계의 월수입 : 100만원 이하 . . . . . 10 1~ 150만원 . . . . . 15 1~200만원 . . . . .

20 1~250만원 . . . . . 25 1만원 이상 . . . . .

6 . 결혼상태 : 기혼 . . . . . 이혼 . . . . . 별거 . . . . . 미혼 . . . . . 기타. . . . .

7 . 결혼기간 : . . . . .년 . . . . .개월

8 . 자녀수 : . . . . .명

9 . 이번 임신은 누가 계획한 임신입니까?

남편과 나. . . . . 나 혼자. . . . . 남편만. . . . . 계획하지 않음 . . . . .

안녕하십니까?

귀하의 임신을 진심으로 축하드립니다.

저희 삼성제일병원 초음파실에서는 임부의 태아와 관련된 생각 , 느낌 , 행동을

통하여 태아와 산모간 관계를 조사하고자 합니다. 이는 보다 유익한 임부 건

강관리 방법을 개발하는데 도움이 될 것입니다. 사실대로 솔직히 응답하시기

를 부탁드리며 모든 응답내용은 연구자료로만 사용될 것을 약속드립니다.

바쁘신 가운데 설문에 응답해 주셔서 감사합니다.

삼성제일병원 초음파실 드림
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10 . 이번 임신을 원했습니까? 예 . . . . . 아니오 . . . . .

11. 결혼생활에 대해 어떻게 생각하십니까?

매우 만족 . . . . . 약간만족 . . . . . 약간 불만족 . . . . . 매우 불만족 . . . . .

12 . 이번 임신에 대한 남편의 지지(도움)에 대해 어떻게 생각하십니까?

매우 만족 . . . . . 약간만족 . . . . . 약간 불만족 . . . . . 매우 불만족 . . . . .

13 . 이번 임신에 대한 가족(시부모 포함)의 지지에 대해 어떻게 생각하십니까?

매우 만족 . . . . . 약간만족 . . . . . 약간 불만족 . . . . . 매우 불만족 . . . . .

14 . 현재 산모 본인에게 진단된 임신과 관련된 건강문제가 있습니까?

없다. . . . . 있다. . . . . (진단명. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . )

15 . 현재 태아에게 진단된 문제가 있습니까?

없다. . . . . 있다. . . . . (진단명. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . )

16 . 태동을 느끼셨습니까?

아직 안 느꼈다. . . . . 느꼈다. . . . .
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◆ 다음은 임부-태아 애착에 대한 질문입니다. 임신기간 중에 귀하께서 경험할

수 있는 내용으로서 옳거나 틀린 답은 없습니다. 귀하의 느낌의 정도에 따라서

해당란에 V표 해 주시기 바랍니다.

나는 다음과 같이 생각하거나 행동한다
항상

그렇다

자주

그렇다

가끔

그렇다

그렇지

않다

나는 뱃속에 있는 아기에게 이야기한다

나는 임신으로 인해 겪게 되는 어려움들이 경

험해 볼 만한 가치가 있다고 생각한다

나는 뱃속에서 아기가 놀 때 기분이 좋다

나는 아기에게 젖먹이는 모습을 상상하곤 한

다

나는 아기가 어떻게 생겼는지 보고 싶다

나는 아기가 배 안에서 잘 지내리라고 생각한

다

나는 뱃속에 있는 태아를 아가 혹은 다른 이

름으로 불러보곤 한다

나는 아기를 돌보는 모습을 상상하곤 한다

나는 아기가 움직이는 양상을 보고 아기의 성

격에 대하여 추측한다

나는 이번 아기에게 이름을 지어 놓았다

나는 나 자신의 건강을 위해 노력하고 있다
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나는 다음과 같이 생각하거나 행동한다
항상

그렇다

자주

그렇다

가끔

그렇다

그렇지

않다

나는 뱃속에 있는 아기의 건강을 위해 노력하

고 있다

나는 뱃속에 있는 아기가 들을 수 있을 것으

로 생각한다.

나는 아기가 느낄 수 있다고 생각한다.

나는 아기가 생각할 수 있다고 여긴다

나는 아기가 움직일 때 나에게 무엇인가 말하

는 것처럼 느낀다

나는 아기를 놀게 하기 위해 배를 눌러보거나

쓰다듬어 보곤 한다

나는 아기를 낳아 안아 보고 싶다

나는 아기의 모습을 상상하곤 한다

나는 아기가 움직일 때 배를 쓰다듬어 준다

나는 임신으로 인한 외모의 변화를 자랑스럽

게 생각한다

나는 임신 된 나를 자랑스럽게 여긴다

나는 뱃속에 있는 아기에게 좋다고 생각되는

육류 및 채소 등의 음식물을 신경써서 먹는다
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<부록 2> 임신 3기 임부를 위한 설문지

안녕하십니까?

귀하의 임신을 진심으로 축하드립니다.

저희 삼성제일병원 초음파실에서는 임부의 태아와 관련된 생각, 느낌, 행동과

함께 현재 산전 자가간호 정도를 조사하고자 합니다.

이는 보다 유익한 임부 건강관리 방법을 개발하는데 도움이 될 것입니다. 지

금 현재의 상태를 사실대로 솔직히 응답하시기를 부탁드리며 모든 응답내용은

연구자료로만 사용될 것을 약속드립니다.

바쁘신 가운데 설문에 응답해 주셔서 감사합니다.

삼성제일병원 초음파실
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◆ 다음은 임부-태아 애착에 대한 질문입니다. 임신기간 중에 귀하께서 경험할

수 있는 내용으로서 옳거나 틀린 답은 없습니다. 귀하의 느낌의 정도에 따라서

해당란에 V표 해 주시기 바랍니다.

나는 다음과 같이 생각하거나 행동한다
항상

그렇다

자주

그렇다

가끔

그렇다

그렇지

않다

나는 뱃속에 있는 아기에게 이야기한다

나는 임신으로 인해 겪게 되는 어려움들이 경

험해 볼 만한 가치가 있다고 생각한다

나는 뱃속에서 아기가 놀 때 기분이 좋다

나는 아기에게 젖먹이는 모습을 상상하곤 한

다

나는 아기가 어떻게 생겼는지 보고 싶다

나는 아기가 배 안에서 잘 지내리라고 생각한

다

나는 뱃속에 있는 태아를 아가 혹은 다른 이

름으로 불러보곤 한다

나는 아기를 돌보는 모습을 상상하곤 한다

나는 아기가 움직이는 양상을 보고 아기의 성

격에 대하여 추측한다

나는 이번 아기에게 이름을 지어 놓았다

나는 나 자신의 건강을 위해 노력하고 있다
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나는 다음과 같이 생각하거나 행동한다
항상

그렇다

자주

그렇다

가끔

그렇다

그렇지

않다

나는 뱃속에 있는 아기의 건강을 위해 노력하

고 있다

나는 뱃속에 있는 아기가 들을 수 있을 것으

로 생각한다.

나는 아기가 느낄 수 있다고 생각한다.

나는 아기가 생각할 수 있다고 여긴다

나는 아기가 움직일 때 나에게 무엇인가 말하

는 것처럼 느낀다

나는 아기를 놀게 하기 위해 배를 눌러보거나

쓰다듬어 보곤 한다

나는 아기를 낳아 안아 보고 싶다

나는 아기의 모습을 상상하곤 한다

나는 아기가 움직일 때 배를 쓰다듬어 준다

나는 임신으로 인한 외모의 변화를 자랑스럽

게 생각한다

나는 임신 된 나를 자랑스럽게 여긴다

나는 뱃속에 있는 아기에게 좋다고 생각되는

육류 및 채소 등의 음식물을 신경써서 먹는다
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◆ 다음은 현재 귀하가 산전간호를 어느 정도 이행하고 있는가 파악하기 위한

질문입니다. 귀하의 생각과 같은 표현에 V표 해 주시기 바랍니다.

나는 다음과 같이 생각하거나 행동한다
항상

그렇다

자주

그렇다

가끔

그렇다

그렇지

않다

영양이 많은 음식을 골고루 먹는다

규칙적으로 대변을 본다

편안한 구두를 신는다

휴식시간을 자주 갖는다

쉴 때 다리를 올린다

짜게 먹지 않는다

철분약을 먹는다

운동을 적당히 한다

밤에 충분히 잔다

기분전환을 위해 외출하거나 독서, 음악감상

등을 한다

취미생활을 계속 한다

집안 일을 혼자 하려고 하지 않는다

무리한 성생활은 피한다
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나는 다음과 같이 생각하거나 행동한다
항상

그렇다

자주

그렇다

가끔

그렇다

그렇지

않다

임신 , 분만, 육아에 관한 책을 읽고 경험담을

듣는다

남편 , 가족 , 친구들에게 걱정되는 내용을

솔직히 말한다

편한 의복을 착용한다

규칙적인 산전진찰을 받는다

될 수 있는 한 약물섭취를 피한다

커피 , 홍차 , 녹차 등 카페인이 함유된 음료를

마시지 않는다

흡연을 하지 않는다

술을 마시지 않는다

회음부를 청결히 한다

몸을 움추리거나 허리를 뒤로 젖히지 않는

좋은 자세를 유지한다

출산 후 모유수유에 대비해 유두를 맛사지

한다

자동차로 3시간 이상 걸리는 장거리 여행은

피한다
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A BSTRA CT

The effect of v isu al an d v erbal inform ation by antenatal

u ltrasou n d on m aternal-fetal attachm ent an d self-care

Park, Ju -H yu n

Dep t . of N u rsin g Ed u cation

Th e gradu ate sch ool of Ed u cation

Yon sei Un iv ersity

H ealth statu s d u rin g p regn ancy affects n ot only th e p regn ant w om an bu t

also h er u nborn baby, so th e w om an m u st take care of h erself in w ays

w h ich w ill p rep are an d adju st h er for th e role of m oth erh ood an d allow h er

to adju st to p ossible crisis by m aintainin g th e best p hysical an d

p sych ological con dition . Th e m atern al-fetal attachm ent can affect th e p regn ant

w om an ' s self-care. Provid in g in form ation from u ltrasou n d im agin g h as been

p rov en to p rom ote th e m atern al-fetal attachm ent, w hich in tu rn can m otiv ate

self-care. Th is stu d y w as con d u cted to su ggest th e legitim acy of p rovidin g

visu al an d verbal inform ation from u ltrasou n d im agin g to th e p regn ant

w om an for th e ben efit of h er h ealth m an agem ent .

Th e hyp oth eses of th is stu dy are as follow s:

1) Th e m atern al-fetal attach m ent w ill b e str en gth en ed m ore in th e p regn an t

w om an grou p receivin g inform ation by u ltrasou n d th an in th e p regn ant

w om an grou p n ot receivin g in form ation .

2) Th e d egree of self-car e w ill be high er in th e p regn ant w om an grou p
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receivin g inform ation by u ltr asou n d th an in th e p regn ant w om an grou p n ot

receivin g in form ation .

3) Th ere is a relation ship betw een th e m atern al-fetal attachm ent an d

self-care

This stu d y, w hich w as con du cted from N ovem ber 2, 2000 to Ju n e 11, 2001

p erform ed n on equ iv alent con trol grou p p retest-p osttest d esign an d

n on equ iv alent control grou p p osttest d esign in p arallel. Of th e p regn ant

w om en w h o w ere in to th eir 20~25 w eeks of gestation al age an d cam e into

th e u ltrasou n d im agin g room at th e S University H osp ital, located in Seou l,

50 con trols an d 45 test su bjects w h o m et th e selection criteria w ere selected

as th e su bjects. Th e stu d y con sisted of p re-an d p ost-inv estigation of th e

con trol grou p , follow ed by p re-inv estigation, testin g, an d p ost-in vestigation of

th e test grou p . Th e testin g incorp orated visu al inform ation , in w hich th e

exam in er sh ow s an d p oints to th e p hysical region s of th e u nb orn baby

th rou gh a m onitor seen by th e p regn ant w om an, an d v erbal inform ation, in

w h ich th e exam in er d escribes th e con d ition to th e u n born baby to th e

p regn an t w om an im m ed iately after th e secon d trim ester u ltr asou n d

exam in ation . In th e p re-inv estigation , th e gen eral ch aracteristics of th e

su bjects w ere in vestigated an d th e m atern al-fetal attachm ent w as evalu ated;

in th e p ost-in vestigation, th e m atern al-fetal attachm en t an d self-care by th e

p regn an cy w om an w as evalu ated . Th e m atern al-fetal attachm ent w as

ev alu ated u sin g MFAS(Matern al Fetal Attachm ent Scale), d evelop ed by

Cranley (1981), an d self-care w as ev alu ated by tools d ev elop ed by Lee(1984).

Th e SPSS p rogram statistically an alyzed th e collected d ata . d escrip tiv e

statistics, x2 -Test, p aired t-Test, Sim p le t-Test, an d Pearson correlation w ere

p erform ed .
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Th e resu lts are as follow s:

1) Th e m atern al-fetal attach m ent w as greater in th e p regn ant w om an grou p

receivin g inform ation by u ltr asou n d th an in th e p regn ant w om an grou p n ot

receivin g in form ation (t=3.238, p =.002).

2) Th ere w as n o significant difference in th e d egree of self-car e b etw een

th e p regn ant w om an grou p receivin g inform ation by u ltrasou n d an d th e

p regn an t w om an grou p n ot receivin g inform ation (t=1.042, p =.310).

3) Th ere w as a relation ship betw een th e m atern al-fetal attach m ent an d

self-care(r=0.617, p =.000).

Alth ou gh th ere w as n o significant d ifference in self-care betw een th e

p regn an t w om an grou p w h o receiv ed inform ation by u ltrasou n d an d th e

grou p w h o d id n ot receiv e inform ation, p rovid in g inform ation from

u ltrasou n d im agin g to th e p regn an t w om an did p rom ote th e m atern al-fetal

attachm ent . In this sen se, p rovidin g visu al an d verb al in form ation at

u ltrasou n d exam in ation sh ou ld be con sid ered an effectiv e nu rsin g m eth od of

p rom otin g th e m atern al-fetal attachm ent . M oreov er, p re- an d p ost- self-care

w ere n ot m easu red , d esp ite th e relation ship w h ich h as been p rov en to exist

betw een th e m atern al-fetal attach m ent an d self-care. More exten siv e stu d ies

sh ou ld b e con d u cted on p re- an d p ost- self-care after receivin g in form ation

by u ltr asou n d .

Key w ord s : visu al an d verb al inform ation , an ten atal u ltrasou n d ,

m atern al-fetal attach m ent, self-care
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