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국국국문문문요요요약약약

환환환자자자와와와 간간간호호호사사사가가가 인인인식식식하하하는는는 암암암치치치료료료정정정보보보에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도와와와
교교교육육육제제제공공공정정정도도도 비비비교교교

본 연구는 암치료관련 정보에 대해 환자와 간호사가 인식하는 교육중요도와
교육제공정도를 파악하고 비교함으로써 현재 임상에서 실시되고 있는 암환자
교육의 문제점을 확인하고 효과적이고 실제적인 교육프로그램 개발의 기초자
료를 제시하고자 시도된 서술적 상관관계연구이다.

연구의 도구는 Laueretal(1982)가 개발한 암환자가 알고자 하는 교육적 요
구를 측정한 도구로 암치료정보에 대한 일반적 정보 20문항과 항암화학요법 8
문항,방사선요법 8문항으로 총 36문항으로 구성된 구조화된 설문지를 본 연
구의 목적에 맞게 수정하여 사용하였다.
자료수집은 2006년 4월 17일부터 5월 16일까지 하였으며,연구대상은 경기

도에 위치한 1개 종합병원에 입원중이거나 외래를 방문한 암환자 97명과 암환
자를 간호하는 병동의 간호사 60명을 대상으로 하였고,수집된 자료는 SPSS
10.0을 이용하여 서술통계,t-test,ANOVA,PearsonCorrelation의 방법으로
분석하였다.

연구의 결과를 요약하면 다음과 같다.

1.환자의 암치료정보에 대한 교육중요도는 최대 평점 4점에 대해 일반적 정
보 3.44,항암화학요법 3.46,방사선요법 3.42로 높은 수준이었고 이에 비해
환자가 인식한 간호사의 교육제공정도와 교육내용이해정도는 상대적으로 낮
은 점수를 보였으며,교육제공정도에 비해 교육내용의 이해도는 높았다.교



- vi -

육중요도와 교육제공정도,교육내용의 이해도 간의 관계는 통계적으로 유의
한 차이가 있었으며 양적 상관관계를 나타냈다.환자들은 대인관계나 사회
적 문제보다는 주로 질병과 직접 관련된 항목에 대해 교육중요도를 높게 인
식하고 있었다.

2.간호사의 암치료정보에 대한 교육중요도는 일반적 정보 3.24,항암화학요법
3.23,방사선요법 3.11로 높았으며 교육제공정도는 각각 2.45,2.73,2.26으로
상대적으로 낮아 간호사들은 교육의 필요성은 충분히 인식하고 있으나 여러
가지 임상에서의 장애요인으로 인해 환자에게 충분한 교육을 제공하지 못하
고 있음을 나타냈다.

3.환자와 간호사의 교육중요도와 교육제공정도의 인식을 비교한 결과 교육중
요도는 환자가 더 높았고,교육제공정도는 간호사가 더 높게 인식하는 것으
로 나타났으며 두 군 간에는 모두 통계적으로 유의한 차이가 있었고 각 항
목별 우선순위의 차이는 일반적 정보에서 가장 많이 나타났다.

이상의 결과로 환자와 간호사의 암치료정보에 대한 교육중요도는 매우 높은
반면 이에 대한 간호사의 교육제공정도 및 환자의 이해도는 낮은 수준이며,
교육중요도 및 교육제공정도의 우선순위에서 차이가 나는 항목들이 있음을
알 수 있었다.따라서 효율적인 암환자 교육을 위해서는 환자 개인별 교육
요구 및 지식정도를 사정하여 치료진행 과정동안의 교육중재계획이 수립되
어야하며 환자의 교육중요도에 기초한 간호사가 손쉽게 제공 할 수 있는 표
준화 되고 전문적인 교육 자료의 개발 및 교육전담간호사제도 설치 등의 행
정적지원이 필요할 것으로 사료된다.

핵심 되는 말:암환자,교육중요도,교육제공정도,교육내용의 이해도
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III...서서서 론론론

１１１...　　　연연연구구구의의의　　　필필필요요요성성성

　암은 1980년대 이후로 사망의 주요 원인이 되고 있으며,해마다 그 발생률
이 증가하여 2004년도에는 암으로 인한 사망률이 우리나라 총 사망자 중 26.3
%인 ６만４천명을 차지하며 사망원인 1위를 차지하고 있다（국가암정보센터,
2006).
　이렇게 우리의 생명을 위협하고 있는 암은 전통적으로 피할 수 없는 죽음을　
뜻해 왔으나,현대과학과 의료의 발달로 조기 진단방법과 치료 방법이 발달하
면서 진단 후 생존하는 기간이 길어짐에 따라 계속적인 관리가 필요한 만성　
질환으로（Hileman& Lackey,1990;서미숙，2002)분류되고 있다.암환자의
생존기간의 연장은 수술,방사선치료,화학요법을 통한 복합적 치료의 결과로
서，암의 치료에 대한 긍정적인 인식전환에 부응하여 암환자들은 자신의 질병
및 치료과정을 이해하고 효율적인 자가 간호를 하기 위해서 좀 더 포괄적인
정보를 필요로 하게 되었으며,이러한 정보는 건강한 삶을 누리는데 있어 필
수적이라 할 수 있다.
　환자교육은 환자가 자기간호를 하도록 돕는 효과적인 수단으로,대상자가　
의료진의 동반자로서 스스로 자신의 건강관리를 수행함으로써 최적의 건강상
태를 유지하게 하는 효율적인 방법이다(김은경,1993).또한 이러한 환자교육
은 여러 의료팀 중 환자교육의 기회를 가장 많이 가질 수 있으며,환자의 교
육적 요구와 학습에 대한 준비도를 가장 잘 사정할 수 있는 간호사에 의해 이
루어짐이 가장 적절하다고 할 수 있다(유명덕,2002).따라서 암환자를 간호하
는 간호사는 환자와 가족에게 일어나는 생활사건에 대해 깊이 이해하고 질병
과정에서 경험하는 고통과 치료에 따르는 부작용을 조절하도록 도와주며 최대
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한의 질적인 삶을 유지하도록 지지하는 역할 수행을 위해 폭 넓은 지식과 기
술을 겸비해야 한다(남혜숙,1988).또한 암환자는 대부분 혼합된 치료적 접근
방법이 포함되기 때문에 이들에게 제공되는 정보는 그들을 최대로 이해시킬
수 있고 그들에게 받아들여질 수 있는 방법으로 제공되어야 한다(Laueretal,
1982;김조자외,1989).
환자교육의 효과를 높이기 위해서는 환자가 알고 있는 지식정도와 교육요구

도를 규명하고 이에 맞춰 환자 간호에 참여하는 다양한 배경의 건강팀 구성원
이 일치된 교육내용을 설정하여 일관성 있게 교육하는 것이 바람직하다.또한
교육요구를 파악함과 동시에 고려해야 할 점은 환자와 간호사 자신의 교육 요
구에 대한 지각이 일치하는가 하는 것이다.이는 환자 자신이 생각하는 교육
요구와 간호사가 생각하는 교육요구가 다를 수 있고,간호사가 환자에게 필요
한 정보를 주었다 해도 그 중 일부를 왜곡되게 받아들이거나,전혀 받아들이
지 않을 수도 있기 때문이다(남혜숙,1989;한혜라,1994).따라서 간호사가 환
자 스스로 자신의 건강을 관리하는데 도움을 줄 수 있는 정보를 제공하기 위
해서는 우선 환자들이 필요로 하는 교육요구는 무엇이며 이들이 자신의 교육
요구를 어떻게 지각하고 있는지를 파악해야 한다(오복자,1985;김조자외,
1989).
그러나 실제 간호현장에서는 환자교육의 중요성을 인식하면서도 환자가 원

하는 교육요구도를 바탕으로 한 교육이 아닌 의료진에 의한 획일적이고 일방
적인 교육,즉 교육제공자 중심인 공급자 위주의 교육이 주종을 이루는 것으
로 보고되고 있다.(Kruger,1990;김조자외,1989;한혜라,1994;서미숙,2002).
이처럼 환자에게 제공되는 교육이 대상자의 지식이나 교육요구를 고려하지　

않은 상태에서 의료진에 의해 일방적으로 제공 되어지면 환자가 원하는 지식
정도에 따라 적절한 교육이 이루어 질 수 없게 되어 교육의 효과를 기대할 수
없게 된다.따라서 암환자에게 효율적인 교육을 제공하기 위해서는 대상자가
무엇을,얼마나 알기 원하는지를 우선적으로 파악해야 하며,환자의 교육요구
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도에 맞추어 대상자가 이해할 수 있는 방법으로 교육이 제공되어져야 하며　
간호사의 교육수행정도를 높일 수 있는 방안이 마련되어야 할 것으로 사료된
다．
이에 본 연구는 임상에서 암환자와 간호사들이 중요하다고 생각하고 있는　

교육내용에 차이가 있는지를 확인하고,간호사들은 중요하다고 인식한 교육내
용을 환자에게 제공하고 있는지,그리고 환자의 입장에서는 중요하다고 생각
하는 교육내용을 제공받고 있다고 인식하고 있는지와 교육받은 내용에 대해서
는 어느 정도 이해하고 있는지를 파악하고자 한다.이를 통해 현재 실시되고
있는 암환자 교육의 문제점을 확인하고,효과적이고 실제적인 교육프로그램의
개발에 필요한 기초 자료를 제시할 것으로 기대한다.

222...연연연구구구의의의 목목목적적적

본 연구의 목적은 암치료관련 정보에 대한 환자와 간호사의 교육중요도 및
교육제공에 대한 인식도를 파악하고,교육내용에 대한 환자의 이해도를 파악
하여 효과적이고 실제적인 환자교육 프로그램 개발의 기초자료를 제시하고 효
율적인 교육방안의 기틀을 마련하고자 함이며 구체적인 목적은 다음과 같다.

첫째.환자가 인식하는 암치료관련 정보에 대한 교육중요도,교육제공정도 및
교육내용의 이해도를 파악한다.

둘째.간호사가 인식하는 교육중요도와 교육제공정도를 파악한다.
셋째.환자와 간호사의 교육중요도와 교육제공정도를 비교한다.
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333...용용용어어어의의의 정정정의의의

111)))교교교육육육중중중요요요도도도
환자의 건강문제,질병예방,건강증진에 관련된 지식이나 기술을 습득하고

자 하는 요구(Murry& Zentner,1985;Pender,1974)로 본 연구에서는 Lauer
etal.(1982)가 개발한 암환자의 교육요구 측정도구를 이용하여 중요도로 측정
한 점수이며,점수가 높을수록 교육중요도가 높은 것을 의미한다.

222)))교교교육육육제제제공공공정정정도도도
간호사의 교육활동을 통해 환자의 교육적 요구를 총족 시키는 간호행위를

말하며,본 연구에서는 Laueretal.(1982)가 개발한 암환자의 교육요구도 측정
도구를 이용하여 간호사가 교육을 얼마나 제공하고 있는지를 질문으로 재구성
하여 Likert식 4점 평정척도로 측정한 점수이다.

333)))교교교육육육이이이해해해도도도
간호사의 환자교육활동을 통해 환자의 교육적 요구를 충족시킴으로써 그 자

신의 건강상태나 질병,질병과정,치료과정 및 간호과정 등에 대하여 이해한
정도를 말하며,본 연구에서는 Laueretal.(1982)가 개발한 암환자의 교육요구
도 측정도구를 간호사가 수행한 교육내용에 대한 환자들의 이해정도를 질문으
로 재구성하여 Likert식 4점 평정척도로 측정한 점수이다

444...연연연구구구의의의 제제제한한한점점점
본 연구의 대상자는 I시 소재 일개 종합병원에서 연구자가 임의 표출하였으

므로 연구결과를 확대 적용 시에는 신중을 기해야 한다.
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IIIIII...문문문헌헌헌고고고찰찰찰

암암암환환환자자자의의의 교교교육육육요요요구구구 및및및 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육수수수행행행

　인간은 요구를 충족시키려고 노력하고 행동하며 이러한 노력이 충족되지 않
거나 충족시킬 수 없는 건강상의 요구가 있을 때 간호가 필요하게 된다.따라
서 간호의 목적은 대상자의 건강상의 요구가 무엇인지를 사정하여 이를 충족
시키는 것이다(서미숙,2002).
환자의 요구 중 교육요구란 새로운 상황에 대해서 알고 싶어 하며 검사 및　
질병의 경과에 대처하고 미래에 자신의 건강을 유지할 수 있도록 신체적,심
리적,사회적 긴장에 적응할 방법을 알고자 하는 요구를 의미한다(박정옥,
1975).
최옥신(1975)은 입원환자는 질병과 관련된 문제,즉 치료,예후,수술에 관한

사항에 대해 가장 많은 불안을 느끼고,치료나 검사,간호방법에 대한 자세한
설명을 듣고 싶어 하며 이러한 욕구가 충족되지 못할 때 많은 불안감이 생긴
다고 하였다.또한 Wilson-Barnet& Osborn(1982)에 의하면 환자들은 교육적
요구가 만족되지 못하면 무지의 상태를 느끼며 불안과 불확실감을 느낀다고
하였고,정보를 주는 것과 교육하는 것은 다르며 교육은 상호적인 과정으로
동시에 배우는 것이 발생하고 결과적으로 행동에 영향을 미친다고 하였다．
Pienschke(1973)에 따르면 암환자들은 진단명,질병의 예후 및 치료에 대해

서 좀 더 많이 알기를 원한다고 했으며,Volicer(1974)는 입원한 암환자 및 일
반 환자들에게 치료와 진단명에 대한 적절한 설명이 없을 때 환자들은 심한
스트레스를 경험한다고 하였다.
Lum(1978)등은 환자 스스로 자가 간호를 하도록 격려되었을 때 지식이 증

가하고 불안이 감소하며,결과적으로 암환자에게 치료와 간호에 대한 개방적
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인 정보가 주어지면 환자의 자아존중감이 높아진다고 보고하였다.
Fredette& Beattie(1996)는 암을 가진 채 살아가야 하는 암환자에 있어 가

장 많이 요구되는 대상자의 욕구는 지식에 대한 욕구로 질병상태나 처치,수
술,화학요법,방사선요법 등에 따르는 부작용에 관해 정보를 얻기 원하고 있
음을 보고하였다.
진단 초기 암환자를 대상으로 한 Derdiarian(1986)의 연구에 따르면 환자의　

교육요구 중 질병에 관한 요구도가 가장 높았으며,그 다음으로는 개인,가족,
사회관계 항목의 순이었다.즉,환자가 필요로 하는 정보는 치료방법과 진단,
예후를 포함하는 질병에 관한 정보로서 환자 자신의 안녕이나 가족,일,직장
에 대한 정보 요구보다 유의하게 높게 나타남을 보여주고 있다.
Fernsler(1986)는 암환자는 화학요법의 부작용으로 인해 요구가 변화하고 자

기간호 능력이 저하되는 신체적 위기를 경험한다고 언급하면서 화학요법을
받는 환자에게 투여되는 약물에 대한 교육을 실시하면 환자는 자신이 처한 상
황에 대한 대처전략을 세움으로써 화학요법의 부작용을 줄이려는 자가 간호
활동을 하게 된다고 보고하였다.
이처럼 암은 만성질환의 하나로서 환자는 자신의 질병관리방법을 배우고 의

료인의 지도하에서 자기조절을 수행해야 하며,이를 위해 교육적 영역의 간호
요구가 매우 높음을 알 수 있다(박보란 등,2002;유명덕,2003).
　환자교육은 환자가 자가 간호를 하도록 돕는 효과적 수단으로 인식되어져　
왔으며 환자가 의료진의 동반자로서 스스로 자신의 건강관리를 수행함으로서　
최적의 건강을 유지하게 하는 효율적인 방법이다(이미련,1989)．
Conway-Rutkowski(1982)는 환자교육이 환자와 그 가족의 성공적인 치료결

과에 기여하는 건강간호의 필수적인 부분이라고 언급하면서,교육은 건강간호
의 통합적 부분으로 인식되기 때문에 전문직 간호사는 이 교육을 체계적으로
계획,수행,조정,평가할 필요가 있다고 주장하고 있다.대상자에 대한 교육은
어떤 의료인이나 수행 가능하지만,특히 간호사가 가장 적합한 교육자가 될
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수 있다.왜냐하면 간호사는 보건간호 전문 인력의 50% 이상을 차지하며,환
자의 곁에서 24시간 간호를 제공하고,그들의 가족과도 의사소통하며,환자의
진단과 치료,예후를 알고 있으므로 대상자에 적합한 교육을 할 수 있기 때문
이다.따라서 간호사는 대상자의 교육요구를 사전에 파악할 뿐만 아니라 교육
프로그램을 개발하고,다른 분야의 전문가에 의한 교육도 강화,조절할 수 있
는 이상적인 위치에 있다고 할 수 있다(Magill,Williams& Caspi,1986;
Futhcher,1988).
Schwartz(1962)는 환자에게 필요한 정보가 제공되었을지라도 그것을 항상

환자가 받아들일 수 있는 것은 아니라고 하였다.정보에 대한 환자의 욕구는
그가 제공받게 될 정보의 내용과 환자가 그것을 해석하는 방법을 결정함에 있
어 강력한 변수로 작용한다.즉,개인이 특별한 상황에서 자신이 필요하다고
느끼는 정보를 제공받을 때 이해는 증진되며 반대로 특별한 정보라도 그것을
환자가 중요치 않게 여기거나 거절할 때 의사소통은 방해받는다.
따라서 환자에게 교육을 실시할 때 일차적으로 대상자의 교육요구를 우선시　

해야 한다.Winslow(1976)는 대상자들 자신이 중요한 것으로 규명한 정보를　
제공하는 것은 대상자의 학습을 증진시키는 방법 이며，학습은 오직 학습자에　
의해서만 이루어질 수 있기 때문에 학습자의 요구,흥미,노력,문제,그리고　
목적이 효과적인 교육의 유일한 출발점이라고 하였다,또한 대상자 교육이　
그들이 지각한 요구에 따라 계획,수행되었을 때 대상자의 조절능력을 유지하
고 증진시키도록 도와주어 치료에 적극적으로 참여할 수 있다고 하였다．
환자교육을 실시하는데 있어 또 한 가지 고려해야 할 것은 환자와 간호사

자신의 교육요구가 일치하는가 하는 것이다.왜냐하면 환자 자신이 생각하는
교육 요구와 간호사가 생각하는 교육요구가 다를 수 있고,간호사가 환자에게
필요한 정보를 주었다 하더라도 그중 일부를 왜곡되게 받아들이거나,전혀 받
아들이지 않을 수도 있기 때문이다(Powell& Winslow,1973;남혜숙,1989;
한혜라,1994).
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암환자와 의료진의 교육요구도를 비교한 선행연구들을 살펴보면,먼저
Lauer등(1982)은 33명의 간호사와 27명의 암환자를 대상으로 암환자의 학습
요구에 대한 환자와 간호사의 인식을 비교하였는데 간호사는 재정적 도움의
이용가능성，가정과 직장에서의 자기간호,가족과 친구와의 관심사항 토의 등
을 가장 중요하게 생각하는 반면,환자들은 자신의 진단,치료계획에 대해 아
는 것,가정과 직장에서의 자기간호 등에 우선순위를 두고 있어 환자와 간호
사의 교육요구도에 차이가 있음을 보여 주었고,암환자의 자가간호 증진을 위
해서 환자의 질병과정,진단적 절차,치료형태 및 영양 등에 관해 교육해야 함
을 강조하면서 모든 정보는 환자에게 최대한의 이해와 수용을 증진시키는 방
법으로 주어져야 하며 환자교육은 건강간호에 있어 부수적인 것이어서는 안
되고 반드시 필요한 것이어야 한다고 주장하였다．
암환자와 간호사,의사를 대상으로 암환자의 교육요구에 대한 지각을 비교

한 김조자외 5인(1989)의 연구에 의하면 환자는 재발시의 증상과 질병의 경과,
치료계획과 기간 등을 가장 알고 싶어 하는 것으로 보고하고 있으며,교육 중
요도에 대한 환자,간호사,의사의 지각을 비교한 결과에 따르면 교육요구항목
별로 세 군이 인식하는 중요도에는 차이가 있으며 환자들이 많이 알고 있는
항목이 반드시 간호사와 의사가 많은 교육을 제공했던 항목이 아님을 보여주
고 있어 환자의 지식정도는 의료진의 교육제공정도에 큰 영향을 받지 않고 있
음을 보고하고 있다.
Grahn과 Johnson(1990)은 암환자와 그 가족 및 암환자를 간호하는 의료진

을 대상으로 요구사정 설문조사를 한 결과 환자들과 가족들은 암이라는 질환
과 이에 관련된 문제들에 대하여 높은 교육적 요구를 나타낸 반면 의료진들은
이러한 영역에 대해 환자와 가족들에게 거의 교육을 제공하지 않았다고 하였
다.
항암화학요법을 시행 받고 있는 암환아의 부모를 대상으로 한 한혜라(1994)

의 연구에서는 환자의 치료계획과 기간,질병의 진행과정 및 증상에 대한 교
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육요구도가 가장 높은 것으로 나타났으며 암환아 부모의 교육요구도는 높은
반면 암환아 부모가 지각한 간호사의 교육수행정도는 상대적으로 낮은 결과를　
보여주었다．
항암화학요법환자의 교육요구도와 간호사의 교육수행정도를 비교한 남혜숙

(1988)의 연구에서는 전반적인 정보 중에서 환자의 교육요구도가 가장 높은
것은 질병의 재발증상에 관한 것이었으며,암환자의 교육 요구도는 4점 만점
에 평균 3점 이상으로 매우 높게 나타난 반면,간호사의 교육수행정도는 평균
3점 이하로 낮게 나타났다.
암전문종합병원에 입원한 암환자 150명을 대상으로 암환자의 교육요구도와

교육내용에 대한 이해도를 조사한 유명덕(2002)의 연구에 의하면 교육요구도
는 일반적 정보 4.25점,화학요법 4.23점,방사선요법 4.39점으로 모두 높은 반
면 이에 대한 환자의 이해도는 각각 2.97점,2.99점,3.07점으로 모두 교육요구
도에 비해 낮음을 보여주었고 또한 교육요구도와 이해도의 순위 비교 시 현저
한 차이가 있었음을 보고하고 있다.
환자와 간호사,의사가 지각하는 교육요구도와 교육제공정도를 비교한 박인

숙등(1994)의 연구에 따르면 교육요구도는 간호사,환자,의사의 순으로 높게
나타났고 전반적인 교육요구도는 세 군 모두 높은 것으로 보고하고 있으며，
간호사 및 의사의 교육제공에 대한 인식도에 비해 환자가 교육받았다고 인식
하는 교육제공정도는 상대적으로 낮음을 보여주고 있다.
　이처럼 임상에서 암환자들은 그들이 원하는 정보 및 교육을 제대로 제공받
지 못하는 것으로 보고되고 있어 암환자의 관리에 있어 대상자의 요구에 근거
한 구조화되고 체계적인 교육이 필요한 실정임을 알 수 있다(VanderMolen,
2000;Brundageetal,2001;Moyra& Robin,2002).
Magill등(1986)은 환자교육의 중요성을 언급하면서,간호사에 의한 교육이

자주 생략되는 주된 이유로 교육에 필요한 지식과 기술의 부족을 들고 있으
며,Padberg(1990)는 간호인력 부족과 교육시간 부족을 ,Boydetal(1991)은
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과도한 업무량을,Bastable(1997)은 교육프로그램의 예산부족 등을 보고하고
있어 선행연구들을 통해 임상에서의 상황적 요인들이 간호사의 환자교육 저해
요인으로 지적되고 있음을 알 수 있으며 또한 이들 연구에서는 환자의 교육요
구도는 높은 반면 이들 요소 때문에 교육이 제대로 이루어지지 않고 있다고
지적하고 있다.
실제로 점차 증가하고 있는 암환자를 간호하는 간호사는 암환자에 대한 이

해 및 지식부족으로 인해 암환자 간호에 한계를 느끼고 있으며,임상 간호현
장에서 이루어지는 암환자 간호는 환자의 신체적 문제만을 해결하는 수준에　
머물러 있는 실정이다(홍성경,1994).　
환자교육이 효과적이기 위해서는 교육내용의 선택과 교육계획이 잘 수립되

어야 한다.그러므로 효율적인 환자교육을 하려면 먼저 환자가 알기 원하는
것과 잘못 알고 있는 것이 무엇인지를 파악하는 것이 중요하며 간호사는 건강
교육을 실시하기 전 그 내용을 수용하는 능력에 영향을 미치는 환자의 지식수
준,인식 및 태도,건강에 관한 정보의 요구도,요구의 우선순위,사회적 배경
등을 파악해야 한다(문미혜,1989).
이상 선행연구들을 통해 살펴본 바와 같이 임상에서 암환자 대상의 효율적

인 교육이 요구되고 있으므로,본 연구는 암환자와 간호사가 인식하는 교육중
요도 및 교육제공정도에 차이가 있는지를 파악하고,환자의 경우 교육내용에
대해 어느 정도 이해하고 있는지를 확인하여 비교 분석함으로써,암환자의 교
육요구에 따른 표준화된 지침과 교육자료 및 프로그램의 개발 등 효율적인 교
육 방안을 마련하기위한 기초자료로 제시하고자 한다.
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IIIIIIIII...연연연구구구방방방법법법 및및및 절절절차차차

111...연연연구구구 설설설계계계

본 연구는 암환자로 진단되어 암 관련 치료를 받고 있는 성인 환자와 이들
을 간호하고 있는 간호사를 대상으로 암치료관련 정보에 대해 지각하고 있는
교육중요도와 간호사에 의해 수행되고 있는 교육의 제공정도에 대한 인식 및
환자의 내용이해도를 파악하여 비교하기 위한 서술적 상관관계연구이다.

222...연연연구구구 대대대상상상

본 연구의 대상 중 환자군은 경기도에 소재하고 있는 1개 종합병원에 입원
치료 중 이거나 외래를 방문 중인 성인 암환자 중 다음의 기준에 맞는 환자
97명을 대상으로 하였다.
1)20세 이상으로 의사소통이 가능한 환자
2)자신의 병명이 암이라는 것을 알고 있는 환자
3)암 치료를 위해 1회 이상 입원한 경험이 있는 환자
4)설문지의 내용을 이해할 수 있는 환자
5)본 연구에 참여하기로 동의한 환자

간호사군은 환자군과 동일하게 경기도에 소재하고 있는 1개 종합병원의 암
환자가 입원하는 병동에 근무 중인 간호사로,암환자를 간호한 경험이 있는
임상경력 1년 이상의 간호사로 본 연구에 참여하기로 동의한 60명을 대상으로
하였다.
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333...연연연구구구의의의 도도도구구구

Laueretal.(1982)가 암환자의 교육요구도 측정을 위해 개발한 도구로 암과
관련된 일반적 정보 20문항과,화학요법과 방사선요법에 대한 치료적 정보 16
문항을 연구자가 연구목적에 맞도록 번역하여 간호학교수 ２인과 혈액종양내
과 전문의 １인의 검증을 통해 수정 보완한 총 36문항으로 구성된 설문지를
이용하였다.교육에 대한 중요도는 각 항목을 Likert식 ４점 척도로 하여 1점
은 ‘전혀 중요하지 않다’,2점은 ‘별로 중요하지 않다’,3점은 ‘중요하다’,4점은
‘매우중요하다’로 점수화 하였으며 점수가 높을수록 인식하는 중요도가 높은
것으로 간주하였다.
교육제공정도에 대해서는 각 문항에 대해 간호사에 의해 수행된 교육에 대

한 제공 정도를 Likert식 ４점 척도로 점수화 하였으며 1점은 ‘전혀 교육받지
않았다’,2점은 ‘가끔 교육받았다’,３점은 ‘자주 교육 받았다’,４점은 ‘매우 자
주 교육 받았다’로 점수화 하였으며 점수가 높을수록 인식하는 교육제공정도
가 높은 것으로 간주하였다.
교육내용에 대한 환자의 이해도는 Likert식 ４점 척도로 점수화하였으며　

１점은 ‘전혀 모른다’,２점은 ‘잘 모른다’,３점은 ‘어느 정도 알고 있다’,４점
은 ‘매우 잘 알고 있다’로 점수화하였으며 점수가 높을수록 환자의 이해도가　
높음을 의미한다.
도구의 신뢰도는 일반적 정보 Cronbach α =.91,항암화학요법 Cronbach α 

=.92,방사선요법 Cronbach α =.94이었다.
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444...자자자료료료수수수집집집 절절절차차차 및및및 분분분석석석방방방법법법

111)))자자자료료료수수수집집집 절절절차차차
본 연구의 자료 수집을 위해 경기도 소재 I종합병원의 간호부와 진료과의

협조를 구하고 2006년 4월 17일부터 5월 16일까지 30일 동안 대상자 선정기준
에 적합한 환자와 간호사를 대상으로 연구목적을 설명 하고,연구에 참여하기
로 동의한 자를 대상으로 설문지 작성법을 설명한 후 직접 작성하게 하여 자
료를 수집하였다.

222)))자자자료료료의의의 분분분석석석방방방법법법

수집된 자료는 SPSS10.0프로그램을 이용하여 다음과 같이 분석하였다.

1.대상자의 일반적 특성 및 질병관련 특성은 실수와 백분율로 분석하였다
2.환자의 교육중요도와 교육제공정도,내용이해정도는 평균과 표준편차를
산출하여 순위를 구하고 ANOVA로 분석하였다.

3.간호사의 교육중요도와 교육제공정도는 평균과 표준편차를 산출하여 순
위를 구하였다.

3.환자와 간호사가 지각한 교육중요도 및 교육제공정도 비교는 각각 t-test
로 분석하였다.

4.교육중요도와 교육제공정도,교육내용의 이해도와의 관계는 각각 Pearson
Correlation으로 분석하였다.
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IIIVVV...　　　연연연구구구의의의　　　결결결과과과

111...대대대상상상자자자의의의 일일일반반반적적적 특특특성성성

111)))환환환자자자의의의 일일일반반반적적적 특특특성성성

연구대상 환자는 총 97명으로 평균연령은 59.4세였고,61-70세가 39명
(40.2%)으로 가장 많았으며 성별은 남자가 55명(56.7%)으로 여자 42명(43.3%)
보다 많았다.학력분포는 고등학교 졸업이 34명(35.1%)으로 가장 많았고 전문
대 졸업 이상이 22명(22.7%)을 차지하였으며,그 다음으로는 초등학교 졸업
21명(21.6%),중학교 졸업 16명(16.5%),무학 4명(4.1%)순으로 나타났다.<표1>

222)))환환환자자자의의의 질질질병병병관관관련련련특특특성성성 및및및 암암암 관관관련련련 정정정보보보획획획득득득경경경로로로

환자의 질병관련 특성으로 진단부위는 소화기계 환자가 41명(42.2%)으로 가
장 많았고 호흡기계 32명(33.0%),생식기 10명(10.3%)순이었으며 진단기간은
12개월 이하가 54명(55.7%)으로 가장 많았으며 평균 진단기간은 19.4개월이었
다.암에 대한 치료방법으로는 수술과 항암화학요법을 병행한 군이 39명
(40.2%)으로 가장 많았고,현재치료중인 방법으로는 항암화학요법 단일 치료
군이 73명(75.2%)으로 대부분을 차지하였다.병원 입원횟수는 3회 이하인 경
우가 42명(43.3%)으로 가장 많았고 4-6회가 24명(24.7%),7-10회가 19명
(19.6%)으로 나타났으며 평균 입원횟수는 6회였다.
진단받은 암의 병기는 3기가 35명(36.1%),4기 36명(37.1%)으로 대부분이 3

기 이상이었으며 암치료관련 정보획득 경로는 의사라고 답한 경우가 60명
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(61.8%)으로 가장 많았고 다음으로는 다른 암환자 21명(21.6%),인터넷 20명
(20.6%),가족 및 친척 13명(13.4%)이었으며 간호사와 매스컴 이라고 응답한
대상자가 각각 12명(12.4%)을 차지하였다.
가장 도움이 된 경로는 의사라고 답한 대상자가 48명(49.5%)으로 가장 많았

고,다른 암환자 11명(11.3%),매스컴 10명(10.3%)순이었고 간호사라고 답한
대상자는 7명(7.2%)을 차지하였다.가장 도움이 안 된 경로에 대한 응답은
무응답이 44명(45.4%)으로 가장 많았고,다른 암환자,신문잡지,가족 및 친척
이 각각 11명(11.3%)으로 같은 응답수를 차지하였다.<표2>

333)))간간간호호호사사사의의의　　　일일일반반반적적적　　　특특특성성성　　　　　　　　　
간호사는 총 60명을 대상으로 하였으며,연령은 25-30세가 34명(56.7%)으로

가장 많았고 평균연령은 28.8세로 나타났다.근무경력은 4-6년이 26명(43.3%),
3년 미만이 13명(21.6%)으로 6년 이하의 경력자가 대부분을 차지하였다.
현 근무부서로는 내과병동 40명(66.7%),혈액종양병동 11명(18.3%),산부인

과 병동 9명(19.6%)의 분포를 보였으며,현 직책은 56명(93.3%)이 일반간호사
였으며 암환자에게 교육을 제공하는 방법으로는 96.7%인 58명이 구두설명을
통해 교육하고 있다고 응답하였다.임상에서 암환자를 교육하는데 있어서 장
애가 되는 요인으로는 27명(45.0%)이 시간부족을 이유로 들었으며,교육도구
와 자원부족이 17명(28.3%),교육에 대한 인식 부족 7명(11.7%),환자와 보호
자의 이해부족 5명(8.3%),간호사의 지식 및 기술 부족 4명(6.7%)순으로 나타
났다.<표3>
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<<<표표표111>>>환환환자자자의의의 일일일반반반적적적 특특특성성성　　　　　　　　　
(n=97)

　특 성 　구 분     　  빈도（％） 　 평균± 표준편차

　연령

40세 이하

41-50

51-60

61-70

71세 이상

8(8.2)

16(16.5)

18(18.6)

39(40.2)

16(16.5)

     59.4± 12.04

　성별
남

여

55(56.7)

42(43.3)

　종교

기독교

천주교

불교

유교

없음

기타

20(20.6)

12(12.4)

23(23.7)

1(1.0)

38(39.2)

3(3.1)

　학력

무학

초등학교졸업

중학교졸업

고등학교졸업

전문대졸이상

4(4.1)

21(21.6)

16(16.5)

34(35.1)

22(22.7) 

　결혼상태

미혼

기혼

이혼

사별

별거

4(4.1)

76(78.4)

4(4.1)

12(12.4)

1(1.0)

　직업

발병전：유

　　　　무

발병후：유

　　　　무

60(61.9)

37(38.1)

16(16.5)

81(83.5)

　가족월수입

100만원 미만

100-299 만원

300만원 이상

33(34.0)

41(42.3)

23(23.7)

　가족수

２명 이하

３-５명

６명이상

27(27.8)

58(59.7)

12(12.5)

　치료비부담

본인

배우자

자녀

부모

기타

32(33.0)

29(29.9)

27(27.8)

2(2.1)

7(7.2)

　가족력
있다

없다

25(25.8)

72(74.2)
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<<<표표표222>>>환환환자자자의의의 질질질병병병관관관련련련 특특특성성성 및및및 암암암 관관관련련련 정정정보보보 획획획득득득경경경로로로　　　　　　　　　　　　　　　
(n=97)

*중복응답

　 특 성 구 분     빈도（％）      평균± 표준편차

  진단부위

혈액
유방
소화기
호흡기
생식기
두경부
기타

4(4.1)
6(6.2)

41(42.2)
32(33.0)
10(10.3)
1(1.0)
3(3.1)

　진단기간
１２개월　이하
１３-２４개월
２５개월　이상

54(55.7)
17(17.5)
26(26.8)

     19.4± 21.5(month)

　치료방법

항암화학요법
방사선치료
수술＋항암화학요법
수술＋항암화학요법＋방사선
항암화학요법＋방사선요법

24(24.7)
2(2.1)

39(40.2)
10(10.3)
23(23.7)

　현재치료법

항암화학요법
방사선요법
항암화학요법+ 방사선요법
기타

73(75.2)
13(13.4)
5(5.2)
6(6.2)

　입원횟수

３회 이하
４회-６회
７-１０회
１１회 이상

42(43.3)
24(24.7)
19(19.6)
12(12.3)

      6.0± 7.10

　암 병기

１기
２기
３기
４기

15(15.5)
11(11.3)
35(36.1)
36(37.1)

　정보획득경로*

의사
간호사
다른　암환자
책자
신문, 잡지
가족, 친척
매스컴
인터넷
기타

60(61.8)
12(12.4)
21(21.6)
10(10.3)
7(7.2)

13(13.4)
12(12.4)
20(20.6)
5( 5.2)

　가장 도움이
  된 정보경로

의사
간호사
다른　암환자
책자
가족, 친척
매스컴
인터넷
동호회
기타

48(49.5)
7(7.2)

11(11.3)
9(9.3)
2(2.1)

10(10.3)
8(8.2)
1(1.0)
1(1.0)

  가장 도움이 
  안 된 정보경로

의사
다른　암환자
책자
신문잡지
가족，친척
매스컴
인터넷
동회회
무응답

1(1.0)
11(11.3)
2(2.1)

11(11.3)
11(11.3)
8(8.2)
4(4.1)
5(5.2)

44(45.4)
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<<<표표표333>>>간간간호호호사사사의의의 일일일반반반적적적 특특특성성성
（n=60)

  구 분 특 성       빈도（％）    평균± 표준편차

  연령

24세 이하

25-30세

31-40세

41세 이상

10(16.7)

34(56.7)

14(23.3)

3(3.3)

     28.8± 5.19

  성별 여 60(100)

  종교

기독교

천주교

불교

없음

기타

19(31.7)

4(6.7)

10(16.7)

26(43.3)

1(1.7)

  학력

전문대졸

대졸

대학원　재학 중

대학원　졸업이상

39(65.0)

14(23.3)

6(10.0)

1(1.7)

  결혼상태
미혼

기혼

39(65.0)

21(35.0)

  임상근무경력

3년 미만

4-6년

7-9년

10-12년

13-15년

16년 이상

13(21.6)

26(43.3)

9(15.0)

5(8.3)

4(6.7)

3(5.0)

     6.0± 4.40

  근무부서

내과병동

혈액종양병동

산부인과병동

40(66.7)

11(18.3)

9(19.6)

  현 직책
일반간호사

수간호사

56(93.3)

4(6.7)

  암환자

  교육제공방법

구두설명

기타

58(96.7)

2(3.3)

  암환자교육의　

  장애요인

시간부족

교육도구와　자원부족

환자와　보호자의 이해부족

간호사의 지식 및 기술부족

교육에　대한　인식부족

27(45.0)

17(28.3)

5(8.3)

4(6.7)

7(11.7)
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444)))환환환자자자의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 교교교육육육내내내용용용의의의 이이이해해해도도도의의의 상상상관관관관관관계계계

암치료관련 교육내용에 대해 환자가 인식한 교육중요도와 교육제공정도,교
육내용의 이해도간의 상관관계를 확인한 결과 교육중요도와 교육제공정도,교
육중요도와 교육내용의 이해도,교육제공정도와 교육내용의 이해도 간에 유의
한 양적 상관관계가 있음을 나타냈다.<표4>

<<<표표표444>>>환환환자자자의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 교교교육육육내내내용용용의의의 이이이해해해도도도의의의 관관관계계계
(n=97)

*p<.01

교육중요도   교육제공정도   교육내용의 이해도

 교육중요도 1.000

 교육제공정도 .389* 1.000

 교육내용의 이해도 .500* .693* 1.000
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222...환환환자자자의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도　　　

111)))일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용 이이이해해해도도도　　　　　　
암치료관련 일반적 정보에 대한 환자의 교육중요도와 환자가 인식하는 간호

사의 교육제공정도 및 이에 대한 내용이해정도는 최대평점 4점에 대한 평균평
점을 구하고 순위를 비교하였다.환자의 일반적 정보에 대한 교육중요도는 총
평균 3.44점으로 높게 나타났으나,이에 대한 교육제공정도의 총 평균은 2.18
점,교육내용의 이해정도는 2.32점으로 상대적으로 낮게 나타났으며 세 항목간
의 총 평균점수에는 통계적으로 유의한 차이를 보였다.(F=215.18,p=.000)
환자의 교육중요도는 “재발되었을 때 나타나는 증상들”이 평균 3.84(±0.37)

점으로 가장 높았고,“병원에 즉시 오거나 보고해야 하는 위험한 증상”,“진단
적 검사의 이유”,“치료 및 간호계획”순으로 높은 점수를 보였으며,반면 교
육중요도가 가장 낮은 항목은 “직장에서 일 할 수 있는 정도”로 평균
2.91(±0.90)점이었으며,“가족이나 친구에게 질병이나 치료계획에 대해 말하는
방법”,“같은 문제를 가진 환자들과의 지지모임 이용 가능성”등 치료와 직접적
인 관련이 없는 항목들이 낮은 점수를 나타내었다.
환자가 인식하는 간호사의 교육제공정도는 “진단적 검사전후 교육”항목이

3.00(±3.16)점으로 가장 높았으며,“입,입술,목안의 문제를 최소화하는 방법”,
“진단적 검사의 이유”,“검사하는 동안 환자의 경험”의 항목에 대해 많은 교육
을 제공받고 있는 것으로 응답하였고,“같은 문제를 가진 환자들과의 지지모
임 이용가능성”항목에 대해서는 1.60(±0.69)으로 가장 낮은 교육제공정도를 나
타냈으며 교육제공정도 13위 이하의 항목들은 대부분 평균점수가 1.90이하로
거의 교육을 제공받지 못하고 있는 것으로 인식하고 있음을 보여주고 있다.
교육내용의 이해도는 “진단적 검사전후”항목이 평균 2.77점(±0.60)으로 가

장 높았으며,“진단적 검사의 이유”,“검사하는 동안 환자의 경험”순으로 검사
와 관련된 항목에 대한 이해도가 높음을 보여주고 있다.이에 비해 이해도가
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낮은 항목은 “같은 문제를 가진 환자들과의 지지모임 이용 가능성”,“경제적
도움을 받을 수 있는 방법”,“직장에서 일 할 수 있는 정도”,“다른 암환자들
이 문제를 해결하는 방법”항목으로 4항목 모두 내용이해도 평균점수가 2점
이하로 ‘잘 모른다’수준의 이해도를 가지고 있음을 나타내었다.
대상자의 교육중요도와 교육제공정도 및 내용이해정도의 순위비교 시 각 항

목별로 많은 순위의 차이를 보였으며,모든 항목에서 통계적으로도 유의한 차
이가 있음을 나타냈는데 scheffetest로 사후 검정한 결과 교육제공정도와 교
육내용이해도에는 차이가 없었으나 교육중요도와의 평균에서 유의한 차이가
있음을 알 수 있었다.
각 항목별로 살펴보면 교육중요도 1위를 보인 “재발되었을 때 나타나는 증

상”항목은 교육제공정도는 11위,내용이해도는 13위를 차지하였으며,교육중
요도 2위인 “병원에 즉시 오거나 보고해야 하는 위험한 증상”항목은 교육제
공정도 7위,내용이해도 9위로 나타났고,반면 교육중요도 13위인 “검사하는
동안 환자의 경험”항목은 교육제공정도 4위,이해정도 3위를 차지하였고,교
육중요도 11위인 “입,입술,목안의 문제를 최소화하는 방법”은 교육제공정도
4위,내용이해도 3위로 나타나 순위 상에는 현저한 차이가 있으나 교육제공정
도 및 교육내용 이해도의 평균점수는 모두 2점에서 3점 사이로 ‘가끔 교육 받
았다’의 교육정도와 ‘잘 모른다’와 ‘어느 정도 알고 있다’의 중간정도 이해도를
대부분 나타내고 있었다.<표5>
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<<<표표표555>>> 암암암치치치료료료관관관련련련 일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대해해해 환환환자자자가가가 인인인지지지하하하는는는 교교교육육육중중중요요요도도도와와와　　　
간간간호호호사사사의의의 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도　　　　　　　　　

(n=97)

　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용
　　　　　　　　        교육중요도교육중요도교육중요도교육중요도                 교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도 　　　　　　　　내용이해정도내용이해정도내용이해정도내용이해정도

평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 FFFF pppp

재발되었을 때 나타나는　

증상들
3.84 0.37 １ 2.19 0.85 11 2.22 0.79 13 174.55 .000

병원에 즉시 오거나 보고

해야　하는 위험한 증상
3.76 0.45 ２ 2.49 0.86 ７ 2.55 0.76 ９ 98.66 .000

진단적 검사의 이유 3.70 0.49 ３ 2.59 0.76 ３ 2.67 0.72 ２ 85.27 .000

치료 및 간호계획 3.65 0.50 ４ 2.36 0.83 ９ 2.49 0.79 10 93.05 .000

식이섭취방법 3.60 0.57 ５ 2.38 0.82 ８ 2.59 0.73 ６ 80.16 .000

진단적 검사전후 교육 3.60 0.51 ６ 3.00 3.16 １ 2.77 0.60 １ 4.99 .007

식욕감퇴, 오심, 구토를 감

소시키는 방법
3.57 0.56 ７ 2.53 0.75 ６ 2.56 0.74 ７ 72.12 .000

혈액검사를 하는 이유 3.56 0.52 ８ 2.54 0.80 ５ 2.60 0.70 ４ 65.57 .000

체중유지를 위한 음식의 

종류
3.53 0.60 ９ 2.30 0.81 11 2.55 0.75 ８ 76.23 .000

경제적 도움을 받을 수 있

는방법
3.49 0.61 10 1.76 0.78 17 1.86 0.74 19 52.63 .000

입，입술，목안의 문제를 

최소화하는 방법
3.47 0.60 11 2.68 0.73 ２ 2.60 0.73 ５ 47.88 .000

가정이나 직장에서 스스로 

간호하는 방법
3.43 0.68 12 2.04 0.84 12 2.27 0.82 11 88.16 .000

검사하는 동안 환자의 경

험
3.43 0.52 13 2.57 0.73 ４ 2.62 0.65 ３ 55.62 .000

예상되는 치료비용 3.37 0.60 14 1.68 0.70 18 2.09 0.7２ 15 164.59 .000

다른 암환자들이 문제를 

해결하는 방법
3.27 0.70 15 1.79 0.79 16 1.94 0.76 17 113.51 .000

고칼로리 음식으로 조리하

는　방법
3.26 0.70 16 1.90 0.78 14 2.18 0.78 14 88.28 .000

가정에서 할 수 있는 일의　

형태와 종류
3.20 0.62 17 1.90 0.77 13 2.24 0.73 12 86.93 .000

같은 문제를 가진 환자들

과의　 지지모임 이용가능

성

3.06 0.70 18 1.60 0.69 20 1.79 0.71 20 125.28 .000

가족이나 친구에게 질병이

나 치료계획에 대해 말하

는 방법

3.02 0.82 19 1.81 0.82 15 2.07 0.78 16 60.23 .000

직장에서 일 할 수 있는 

정도
2.91 0.90 20 1.66 0.66 19 1.90 0.81 18 67.02 .000

평평평평　　　　　　　　　　　　균균균균 3.44 0.33 2.18 0.53 2.32 0.48 215.18 .000
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222)))항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도　　　　　　　　　　　　

항암화학요법에 대한 환자의 교육중요도 총점평균은 4점 만점에 3.46점으로
높았으며,교육제공정도는 2.28점,내용이해도는 2.43점으로 중요도에 비해 낮
은 점수를 보였고,세 항목간의 평균점수는 통계적으로 유의한 차이가 있었
다.(F=161.92,p=.000)교육중요도가 가장 높았던 항목은 평균 3.78(±0.41)점을
보인 “항암화학요법의 부작용”이었고 그 다음 순위로는 “약물치료의 목적”,
“항암화학요법으로 인한 부작용을 감소시키는 방법”순이었고,교육제공정도
와 내용이해도는 항목별로 2-3순위의 차이를 나타내었는데 “약물의 투여시간”
항목은 교육중요도는 6위인데 반해 교육제공정도 1위,내용이해도 1위로 5순
위 이상의 큰 차이를 보였다.<표6>　　　　　　

<<<표표표666>>> 항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자가가가 인인인식식식하하하는는는 교교교육육육중중중요요요도도도와와와　　　
간간간호호호사사사의의의 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도　　　　　　

(n=97)

　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용
　　　　　　　　        교육중요도교육중요도교육중요도교육중요도 　　　　            교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도 　　　　　　　　    내용이해정도내용이해정도내용이해정도내용이해정도

평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 FFFF pppp

항암화학요법의 부작용 3.78 0.41 １ 2.62 0.71 ２ 2.65 0.75 3 103.08 .000

약물치료의 목적 3.76 0.43 ２ 2.33 0.87 ５ 2.78 0.72 2 105.94 .000

항암화학요법으로 인한　

부작용을 감소시키는 방법
3.71 0.46 ３ 2.41 0.75 ４ 2.34 0.79 6 124.88 .000

항암화학요법의 계획 3.56 0.59 ４ 2.24 0.80 ６ 2.46 0.76 5 91.73 .000

약물의 관리방법 3.55 0.52 ５ 2.47 0.71 ３ 2.47 0.79 4 95.38 .000

약물의 투여시간 3.37 0.56 ６ 2.66 0.79 １ 3.03 0.7６ 1 30.27 .000

항암화학제의 약리작용 3.22 0.75 ７ 1.84 0.80 ７ 1.94 0.81 7 92.19 .000

 약물의 이름 2.78 0.82 ８ 1.74 0.68 ８ 1.77 0.78 8 58.35 .000

　　평평평평　　　　균균균균 3.46 0.36 2.28 0.56 2.43 0.66 161.92 .000
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333)))방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도

방사선요법에 대해서는 현재까지 단일요법 혹은 병행요법으로 방사선요법을
경험한 환자 35명을 대상으로 하였으며 교육중요도 총 평균점수는 3.42,교육
제공정도는 2.02,내용이해도는 2.20이었고,세 항목간의 총 평균점수는 통계적
으로 유의한 차이를 보였다.(F=52.11,p=.000)교육중요도가 가장 높은 항목은
“방사선 치료의 목적”으로 평균 3.66(±0.64)을 차지하였고,중요도가 가장 낮은
항목은 평균 2.94(±0.87)인 “방사선요법의 이름”이었다.방사선요법에 관한 내
용은 교육중요도와 교육제공정도,내용이해도의 순위에 “방사선요법의 부작용
을 감소시키는 방법”항목 외에는 비교적 큰 차이가 없었으나 교육제공정도 평
균이 2.02로 ‘가끔 교육 받았다’정도의 응답수준을 나타내고 있으며 “방사선
요법의 계획”등 4항목은 2점 이하의 점수를 보여주고 있어 교육제공정도의 인
식이 낮음을 나타냈다.<표7>

<<<표표표777>>>방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자가가가 인인인식식식하하하는는는 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 간간간호호호
사사사의의의 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도

(n=35)

　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용
                교육중요도교육중요도교육중요도교육중요도             교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도         내용이해정도내용이해정도내용이해정도내용이해정도

    평균   평균   평균   평균   SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위         F     F     F     F     pppp

방사선 치료의 목적 3.66 0.64 1 2.14 0.94 2 2.66 0.68 1 35.24 .000

방사선 요법의 부작용 3.63 0.49 2 2.09 0.82 4 2.31 0.76 3 49.05 .000

방사선요법부작용을 감소시키는 

방법
3.60 0.50 3 1.83 0.89 7 1.97 0.79 6 61.36 .000

방사선요법 부위의 피부간호 3.46 0.61 4 2.51 0.91 1 1.89 0.76 7 51.14 .000

방사선 요법의 계획 3.46 0.66 5 1.94 0.97 5 2.31 0.80 4 32.64 .000

방사선의 투여시간 3.31 0.58 6 2.11 0.96 3 2.46 0.82 2 20.73 .000

방사선요법의 치료작용 3.31 0.76 7 1.91 0.89 6 2.23 0.91 5 25.87 .000

방사선요법의 이름 2.94 0.87 8 1.69 0.93 8 1.83 0.86 8 21.03 .000

　　　　　　　　평평평평　　　　균균균균 3.42 0.48 2.02 0.80 2.20 0.61 52.11 .000
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333...간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도　　　
　　　
111)))일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대한한한 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도

간호사 60명을 대상으로 조사한 일반적 정보에 대한 교육중요도는 최대평점
4점을 기준으로 하여 총 평균은 3.24점,교육제공정도는 2.45점으로 교육제공
점수가 상대적으로 낮게 나타났다.
교육중요도가 가장 높았던 항목은 평균 3.55(±0.50)인 “진단적 검사전후 교

육”이었고 그 다음으로는 “병원에 즉시 오거나 보고해야 하는 위험한 증상”,
“진단적 검사의 이유”,“재발되었을 때 나타나는 증상들”순으로 나타나 질병
의 진단 및 검사,재발등 질병과 직접 관련된 항목에 대한 교육중요도가 높았
으며 교육중요도가 가장 낮은 항목은 평균 2.83(±0.56)의 “고칼로리 음식으로
조리하는 방법”이었고 “가정에서 할 수 있는 일의 형태와 종류”,“가족이나 친
구에게 질병이나 치료계획에 대해 말하는 방법”,“다른 암환자들이 문제를 해
결하는 방법”의 항목들의 교육중요도가 낮게 나타났다.
교육중요도와 교육제공정도 순위를 비교해본 결과 “재발되었을 때 나타나는

증상들”,“가정이나 직장에서 스스로 간호하는 방법”,“검사하는 동안 환자의
경험”,“입,입술,목안의 문제를 최소화하는 방법”,“같은 문제를 가진 환자들
과의 지지모임 이용가능성”,“혈액검사를 하는 이유”,“예상되는 치료비용”의
7가지 항목은 5순위 이상의 큰 차이를 보여 간호사가 중요하다고 생각하는 내
용과 실제로 환자에게 제공하고 있는 교육정도에는 많은 차이가 있음을 보여
주고 있으며 “경제적 도움을 받을 수 있는 방법”등 교육제공정도 15위 이하의
6항목은 모두 2점 이하로 나타나 교육이 거의 이루어지지 않고 있음을 보여주
고 있다.<표8>
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<<<표표표888>>>암암암치치치료료료관관관련련련 일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대해해해 간간간호호호사사사가가가 인인인지지지하하하는는는 교교교육육육중중중요요요도도도와와와
교교교육육육제제제공공공정정정도도도

(n=60)
　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

　　　　　　　　        교육중요도교육중요도교육중요도교육중요도 　　　　        교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도

평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위

진단적 검사전후 교육 3.55 0.50 1 3.22 0.45 2

병원에 즉시 오거나 보고해야 하는 위험한 

증상
3.55 0.57 2 2.95 0.70 4

진단적 검사의 이유 3.53 0.54 3 2.93 0.45 6

재발되었을 때 나타나는 증상들 3.45 0.57 4 2.52 0.60 10

가정이나 직장에서 스스로 간호하는 방법 3.40 0.49 5 2.22 0.64 12

검사하는 동안 환자의 경험 3.38 0.49 6 3.47 0.43 1

치료 및 간호계획 3.35 0.48 7 2.68 0.54 8

입, 입술, 목안의 문제를 최소화하는 방법 3.32 0.47 8 3.02 0.57 3

식욕감퇴, 오심.구토를 감소시키는 방법 3.30 0.50 9 2.95 0.50 5

식이섭취방법 3.27 0.45 10 2.65 0.55 9

같은 문제를 가진 환자들과의 지지모임 

이용가능성
3.23 0.50 11 1.85 0.61 17

체중유지를 위한 음식종류 3.20 0.48 12 2.27 0.63 11

경제적 도움을 받을 수 있는 방법 3.20 0.48 13 2.00 0.49 15

혈액검사를 하는 이유 3.15 0.44 14 2.80 0.55 7

예상되는 치료비용 3.13 0.43 15 1.80 0.63 20

직장에서 일 할 수 있는 정도 3.13 0.50 16 1.98 0.60 16

다른 암환자들이 문제를 해결하는 방법 3.07 0.41 17 2.08 0.65 13

가족이나 친구에게 질병이나 치료계획에

대해 말하는 방법
2.98 0.43 18 2.05 0.59 14

가정에서 할 수 있는 일의 형태와 종류 2.87 0.62 19 1.85 0.63 18

고칼로리 음식으로 조리하는 방법 2.83 0.56 20 1.80 0.55 19

　　　　평평평평　　　　균균균균 3.24 0.27 2.45 0.40
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222)))항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도　　　

항암화학요법에 대한 간호사의 교육중요도 총 평균은 3.23점이었고 교육제
공정도는 2.73점이었다.교육중요도가 가장 높은 항목은 “항암요법의 부작용”
이었고 가장 낮은 항목은 “항암화학제의 약리작용”이었다.항암화학요법에 대
한 교육중요도와 교육제공정도의 순위비교 시 항목별로 약간의 차이를 보였으
나 교육제공정도가 3점 이상인 항목이 4항목,2점 이상인 항목이 3항목으로
“항암화학제의 약리작용”이외의 항목들에 대해서는 어느 정도 교육이 이루어
지고 있음을 나타냈다.<표9>

<<<표표표999>>> 항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 간간간호호호사사사가가가 인인인식식식하하하는는는 교교교육육육중중중요요요도도도와와와　　　
교교교육육육제제제공공공정정정도도도　　　　　　　　　

(n=60)

　　　　교육 교육 교육 교육 내용내용내용내용
　　　　　　　　                교육중요도교육중요도교육중요도교육중요도 　　　　                교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도

평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위

항암요법의 부작용 3.52 0.50 1 3.22 0.52 3

약물치료의 목적 3.48 0.54 2 2.92 0.46 5

항암화학요법으로 인한 부작용을 감소

시키는 방법
3.37 0.52 3 3.37 0.52 1

약물의 관리방법 3.35 0.58 4 3.35 0.58 2

항암화학요법의 계획 3.28 0.52 5 2.32 0.62 7

약물의 투여시간 3.15 0.48 6 3.15 0.58 4

약물의 이름 2.90 0.54 7 2.40 0.59 6

항암화학제의 약리작용 2.80 0.66 8 1.92 0.59 8

　　평평평평　　　　균균균균 3.23 0.34 2.73 0.32
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333)))방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도

방사선요법에 대한 간호사의 교육중요도 총 평균은 3.11점,교육제공정도는
2.26점 이었다.교육중요도가 가장 높은 항목은 “방사선요법을 받는 부위의 피
부간호”이었고 가장 낮은 항목은 “방사선요법의 이름”이었다.
방사선요법에 대한 간호사의 교육중요도와 교육제공정도는 대부분의 항목이

1순위 이하의 차이를 보여 비교적 간호사가 중요하다고 인식하는 내용을 환자
에게 교육하고 있음을 나타내었으나,교육제공정도는 전체적으로 낮은 것으로
나타났다.<표10>

<<<표표표111000>>> 방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 간간간호호호사사사가가가 인인인식식식하하하는는는 교교교육육육중중중요요요도도도와와와　　　
교교교육육육제제제공공공정정정도도도

(n=60)

　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용
　　　　　　　　                교육중요도교육중요도교육중요도교육중요도 　　　　                교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도

평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위 평균평균평균평균 SDSDSDSD 순위순위순위순위

방사선요법을 받는 부위의 피부간호 3.43 0.53 1 2.55 0.62 2

방사선 치료의 목적 3.32 0.47 2 2.58 0.59 1

방사선요법의 부작용 3.28 0.52 3 2.55 0.67 3

방사선요법으로 인한 부작용을 감소시키는 

방법
3.22 0.56 4 2.28 0.58 4

방사선요법의 계획 3.05 0.47 5 2.22 0.58 5

방사선의 투여시간 3.05 0.57 6 2.02 0.60 7

방사선요법의 치료작용 3.03 0.52 7 2.20 0.58 6

방사선요법의 이름 2.57 0.56 8 1.73 0.58 8

　　　　　　　　평평평평　　　　균균균균 3.11 0.35 2.26 0.37
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444...환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도 및및및 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식차차차이이이

111)))일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도 인인인식식식차차차이이이

암치료관련 일반적 정보에 대한 환자와 간호사의 교육중요도는 환자 3.44,
간호사 3.24로 두 군 모두 교육중요도가 높게 나타났으며 간호사에 비해 환자
가 인식하는 중요도가 더 높았고,두 군 간의 평균의 총점은 통계적으로 유의
한 차이가 있었다.(t=3.702,p=.000)
각 문항별로 순위를 비교해 보았을 때 환자가 중요하게 생각하는 “재발되었

을 때 나타나는 증상들”항목 등 상위 6개 항목에 대해서는 간호사의 경우에
도 대부분 높은 우선순위를 보였으나 “식이섭취방법”에 대해서는 환자에 비해
간호사의 교육중요도의 우선순위가 5순위 낮게 나타났다.
“가정이나 직장에서 스스로 간호하는 방법”과 “검사하는 동안 환자의 경험”

은 환자의 경우 각각 우선순위 12위,13위를 차지하였으나 간호사의 경우에는
각각 5위와 6위를 차지하여 간호사의 경우에는 환자에 비해 퇴원 후 자가간호
및 환자의 심리적인 부분에 대한 교육도 중요하게 생각하고 있음을 보여주고
있다.
각 항목별 평균은 “재발되었을 때 나타나는 증상들”,“치료 및 간호계획”,

“식이섭취방법”,“혈액검사를 하는 이유”등 14개 항목에서 통계적으로 유의한
차이가 있음을 나타냈고 우선순위의 차이는 있으나,대부분의 항목들이 환자
와 간호사 모두 3점 이상의 점수를 보이고 있어 거의 모든 항목들에 대해 환
자와 간호사는 교육이 필요하다고 생각하고 있음을 알 수 있다.<표11>
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<<<표표표111111>>>암암암치치치료료료관관관련련련 일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의
교교교육육육중중중요요요도도도 인인인식식식비비비교교교

　　　　            일반적 일반적 일반적 일반적 정보 정보 정보 정보 중요도중요도중요도중요도
　　　　　　　　            평균       평균       평균       평균       표준편차        표준편차        표준편차        표준편차        순위순위순위순위

            t     t     t     t     pppp
                    환자환자환자환자(n=97)           (n=97)           (n=97)           (n=97)           간호사간호사간호사간호사(n=60)(n=60)(n=60)(n=60)

재발되었을　때　나타나는　

증상들
3.84 0.37 １ 3.45 0.57 4  4.683 .000

병원에　즉시　오거나　보고해야　

하는　위험한　증상
3.76 0.45 ２ 3.55 0.57 2  2.471 .000

진단적　검사의　이유 3.70 0.48 ３ 3.53 0.54 3  1.979 .007

치료　 및　간호계획 3.62 0.50 ４ 3.35 0.48 7  3.696 .789

식이섭취방법 3.60 0.57 ５ 3.27 0.45 10  4.054 .001

진단적　검사전후　교육 3.60 0.51 ６ 3.55 0.50 1  5.730 .767

식욕감퇴，오심．구토를　감소시키는　

방법
3.57 0.56 ７ 3.30 0.50 9  3.120 .030

혈액검사를　하는　이유 3.56 0.52 ８ 3.15 0.44 14  5.217 .000

체중유지를　위한　음식의　종류 3.53 0.60 ９ 3.20 0.48 12  3.758 .000

경제적　도움을　받을　수　있는　방법 3.49 0.61 10 3.20 0.48 13  3.353 .000

입，입술，목 안의　문제를　최소화

하는　방법
3.47 0.60 11 3.32 0.47 8  1.839 .000

가정이나　직장에서　스스로　간호

하는　방법
3.43 0.68 12 3.40 0.49 5  0.352 .006

검사하는　동안　환자의　경험 3.43 0.52 13 3.38 0.49 6  5.950 .117

예상되는　치료비용 3.37 0.60 14 3.13 0.43 15  2.882 .000

다른　암환자들이　문제를　해결하는　

방법
3.27 0.70 15 3.07 0.41 17  2.280 .000

고칼로리　음식으로　조리하는　방법 3.26 0.70 16 2.83 0.56 20  4.207 .008

가정에서　할　수　있는　일의　형태

와　종류
3.20 0.62 17 2.87 0.62 19  3.216 .582

같은　문제를　가진　환자들과의　지지

모임　이용가능성
3.06 0.70 18 3.23 0.50 11  1.646 .300

가족이나 친구에게 질병이나 치료

계획에 대해 말하는 방법
3.02 0.82 19 2.98 0.43 18  0.373 .000

직장에서　일　할　수　있는　정도 2.91 0.90 20 3.13 0.50 16  2.013 .000

                                            평  평  평  평  균균균균 3.44 0.30 3.24 0.27  3.893 .000
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222)))항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도 인인인식식식차차차이이이

항암화학요법에 대한 환자의 교육중요도는 평균 3.46,간호사는 3.23이었고
두 군 간에는 통계적으로 유의한 차이가 있었다.(t=3.974,p=.000)
항암화학요법의 경우 환자와 간호사의 교육중요도의 우선순위는 대부분 일치
하는 결과를 나타냈으며,“항암화학요법의 부작용”,“약물치료의 목적”,“부작
용을 감소시키는 방법”에 대한 교육중요도가 높게 나타났고,“약물의 이름”,
“항암화학제의 약리작용”,“약물의 투여시간”에 대해서는 교육중요도의 우선순
위가 낮게 나타났다.
각 항목별로는 “항암화학요법의 부작용”등 5개 항목에서 통계적으로 유의한

차이가 있음을 나타냈다.<표12>

<<<표표표111222>>>항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도
인인인식식식비비비교교교

...

항암화학요법의 항암화학요법의 항암화학요법의 항암화학요법의 중요도중요도중요도중요도
　　　　                        평균     평균     평균     평균     표준편차      표준편차      표준편차      표준편차      순위순위순위순위

    tttt   pppp
                        환자환자환자환자(n=97)(n=97)(n=97)(n=97)                 간호사간호사간호사간호사(n=60)(n=60)(n=60)(n=60)

항암화학요법의　부작용 3.78 0.41 １ 3.52 0.50 1  3.445 .000

약물치료의　목적 3.76 0.43 ２ 3.48 0.54 2  3.420 .000

항암화학요법으로　인한　부작용을　

감소시키는　방법
3.71 0.46 ３ 3.37 0.52 3  4.230 .015

항암화학요법의　계획 3.56 0.59 ４ 3.28 0.52 5  2.927 .076

약물의　관리방법 3.55 0.52 ５ 3.35 0.58 4  2.202 .603

약물의　투여시간 3.37 0.56 ６ 3.15 0.48 6  2.616 .000

항암화학제의　약리작용 3.22 0.75 ７ 2.80 0.66 8  3.642 .141

약물의　이름 2.78 0.82 ８ 2.90 0.54 7  1.071 .000

　　   평평평평　　　　균균균균 3.46 0.36 3.23 0.34  3.974 .000
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333)))방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육중중중요요요도도도 인인인식식식차차차이이이

방사선요법에 대한 교육중요도는 환자 3.42,간호사 3.11이었으며 두 군 간
에는 통계적으로 유의한 차이가 있었다.(t=3.505,p=.002)
환자의 경우에는 “방사선 치료의 목적”과 부작용관련 항목에 높은 우선순위를
나타냈고 간호사의 경우에는 “방사선을 받는 부위의 피부간호”와 “방사선 치
료의 목적”,“방사선의 투여시간”항목에 높은 우선순위를 나타냈다.
방사선요법의 각 항목별 차이를 살펴보면 총 8개 항목 중 “방사선 요법을 받
는 부위의 피부간호”,“방사선요법의 치료 작용”을 제외한 6개 항목의 교육중
요도에 통계적으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다.<표13>

<<<표표표111333>>>방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도　　　
인인인식식식비비비교교교

    방사선 방사선 방사선 방사선 요법의 요법의 요법의 요법의 중요도중요도중요도중요도
　　　　　　　　        평균      평균      평균      평균      표준편차     표준편차     표준편차     표준편차     순위순위순위순위

            t      t      t      t      pppp
    환자환자환자환자(n=35)(n=35)(n=35)(n=35) 간호사간호사간호사간호사(n=60)(n=60)(n=60)(n=60)

방사선 치료의 목적 3.66 0.64 1 3.32 0.47 2  2.978 .004

방사선 요법의 부작용 3.63 0.49 2 3.28 0.52 4  3.172 .002

방사선 요법으로 인한 부작용을 

감소시키는 방법
3.60 0.50 3 3.22 0.56 7  3.471 .001

방사선 요법을 받는 부위의 피부간호 3.46 0.61 4 3.43 0.53 1  0.192 .848

방사선 요법의 계획 3.46 0.66 5 3.05 0.47 5  3.518 .001

방사선의 투여시간 3.31 0.58 6 3.05 0.57 3  2.156 .035

방사선요법의 치료작용 3.31 0.76 7 3.03 0.52 6  1.942 .057

방사선요법의 이름 2.94 0.87 8 2.57 0.56 8  2.554 .026

　　　　    평 평 평 평 균 균 균 균 3.42 0.48 3.11 0.35 3.505 .002
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444)))일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대한한한 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식차차차이이이

암치료관련 일반적 정보에 대해 환자가 인식하는 간호사의 교육제공정도와
간호사 자신이 생각하는 교육제공정도를 비교한 결과 총 평균은 환자 2.18,간
호사 2.45로 간호사가 인식하는 교육제공정도가 더 높은 것으로 나타났으며
두 군 간의 평균은 통계적으로 유의한 차이가 있었다.(t=3.310,p=.003)
환자가 간호사로부터 교육을 가장 많이 받은 것으로 인식한 항목은 “진단적

검사전후 교육”이었으며,간호사는 “검사하는 동안의 환자의 경험”에 대해 교
육을 가장 많이 제공하고 있는 것으로 응답하였다.반면 교육제공정도가 가장
낮았던 항목은 환자의 경우 “같은 문제를 가진 환자들과의 지지모임 이용가능
성”이었으며,간호사는 “예상되는 치료비용”에 대해 교육제공정도가 가장 낮은
것으로 응답하였다.
교육제공정도에 대한 인식이 높은 상위 항목들은 간호사의 경우에도 교육제

공의 우선순위가 대체로 높은 항목들이었으며 대부분 진단 및 검사,부작용
관리와 관련된 항목들이었고,환자가 교육제공정도 13위로 인식한 “가정에서
할 수 있는 일의 형태와 종류”이하의 우선순위에 속해 있는 내용들에 대해서
는 환자와 간호사 두 군 모두 인식하는 교육제공정도가 대부분 2점 이하로 나
타나있어 거의 교육이 이루어지지 않고 있음을 나타냈다.
일반적 정보의 각 항목별로 살펴보면 “진단적 검사의 이유”,“식욕감퇴,오

심,구토를 감소시키는 방법”,“병원에 즉시 오거나 보고해야 하는 위험한 상
황”등 12항목이 통계적으로 유의한 차이를 보였다.<표14>
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<<<표표표111444>>> 암암암치치치료료료관관관련련련 일일일반반반적적적 정정정보보보에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교
육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식비비비교교교

　　　　일반적 일반적 일반적 일반적 정보의 정보의 정보의 정보의 교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도
                            평균     평균     평균     평균     표준편차     표준편차     표준편차     표준편차     순위순위순위순위

        tttt             pppp
    환자환자환자환자(n=97)(n=97)(n=97)(n=97) 간호사간호사간호사간호사(n=60)(n=60)(n=60)(n=60)

진단적 검사전후 교육 3.00 0.76 1 3.22 0.45 2 0.665  .507

입, 입술, 목안의 문제를 최소화 

하는 방법
2.68 0.73 2 3.02 0.57 3 3.045 .003

진단적 검사의 이유 2.58 0.76 3 2.93 0.45 6 3.287 .001

검사하는 동안 환자의 경험 2.57 0.73 4 3.47 0.43 1 1.606 .113

혈액검사를 하는 이유 2.54 0.80 5 2.80 0.55 7 2.241 .026

식욕감퇴, 오심,구토를 감소시키는 

방법
2.53 0.75 6 2.95 0.50 5 3.870 .000

병원에 즉시 오거나 보고해야 하는 

위험한 상황
2.49 0.86 7 2.95 0.70 4 3.466 .001

식이섭취방법 2.38 0.82 8 2.65 0.55 9 2.241 .026

치료 및 간호계획 2.36 0.83 9 2.68 0.54 8 2.678 .008

체중유지를 위한 음식의 종류 2.31 0.81 10 2.27 0.63 11  0.393 .695

재발되었을 때 나타나는 증상들 2.19 0.85 11 2.52 0.60 10 2.871 .005

가정이나 직장에서 스스로 간호

하는 방법
2.04 0.84 12 2.22 0.64 12 1.477 .142

가정에서 할 수 있는 일의 형태와 

종류
1.90 0.77 13 1.85 0.63 18  0.415 .679

고칼로리 음식으로 조리하는 방법 1.90 0.78 14 1.80 0.55 19  0.911 .363

가족이나 친구에게 질병이나 치료

계획에 대해 말하는 방법
1.81 0.82 15 2.05 0.59 14 2.079 .039

다른 암환자들이 문제를 해결하는 

방법
1.79 0.79 16 2.08 0.65 13 2.503 .013

경제적 도움을 받을 수 있는 방법 1.76 0.78 17 2.00 0.49 15 1.076 .284

예상되는 치료비용 1.68 0.70 18 1.80 0.63 20 1.104   .271

직장에서 일 할 수 있는 정도 1.66 0.66 19 1.98 0.60 16 3.096 .002

같은 문제를 가진 환자들과의 지지

모임 이용가능성
1.60 0.69 20 1.85 0.61 17 2.405 .017

　　　　평평평평　　　　균균균균 2.18 0.53 2.45 0.40  3.310 .003
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555)))항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식차차차이이이

항암화학요법에 대한 교육제공정도 총 평균점수는 환자 2.28,간호사 2.73으
로 간호사가 인식하는 교육제공정도가 더 높았으며 두 군의 평균에는 통계적
으로 유의한 차이가 있었다.(t=6.334,p=.000)
두 군 간에 우선순위에서 큰 차이를 보인 항목은 환자의 교육제공정도 1위

인 “약물의 투여시간”과 4위인 “항암화학요법으로 인한 부작용을 감소시키는
방법”이었으며,항암화학요법과 관련된 총 8개 항목 중 “항암화학요법의 계
획”,“항암화학제의 약리작용”의 2개 항목을 제외한 총 6개 항목에서 통계적으
로 유의한 차이를 보였다.<표15>

<<<표표표111555>>> 항항항암암암화화화학학학요요요법법법에에에 대대대한한한 교교교육육육내내내용용용별별별 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육제제제공공공정정정도도도
인인인식식식비비비교교교

항암화학요법의 항암화학요법의 항암화학요법의 항암화학요법의 교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도
　　　　                    평균      평균      평균      평균      표준편차     표준편차     표준편차     표준편차     순위순위순위순위

        tttt         pppp
        환자환자환자환자(n=97)(n=97)(n=97)(n=97) 간호사간호사간호사간호사(n=60)(n=60)(n=60)(n=60)

약물의 투여시간 2.66 0.79 1 3.15 0.58 4 4.169 .000

항암화학요법의 부작용 2.62 0.71 2 3.22 0.52 3 5.620 .000

약물의 관리방법 2.47 0.71 3 3.35 0.58 2 6.360 .000

항암화학요법으로 인한 부작용을 

감소시키는 방법
2.41 0.75 4 3.37 0.52 1 4.117 .000

약물치료의 목적 2.33 0.87 5 2.92 0.46 5 4.795 .000

항암화학요법의 계획 2.24 0.80 6 2.32 0.62 7 0.695 .488

항암화학제의 약리작용 1.84 0.80 7 1.92 0.59 8 0.733 .465

약물의 이름 1.74 0.68 8 2.40 0.59 6 6.404 .000

　　평평평평　　　　균균균균 2.28 0.56 2.73 0.32  6.334 .000
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666))) 방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식차차차이이이

방사선요법에 대한 환자와 간호사의 교육제공정도를 비교한 결과 환자는
2.02,간호사는 2.26으로 통계적으로 유의한 차이를 보였다.(t=2.231,p=.009)
두 군 간의 우선순위에 큰 차이를 보인 항목은 “방사선의 투여시간”과 “방

사선요법으로 인한 부작용을 감소시키는 방법”으로 3순위 이상의 차이를 보였
다.환자의 경우 교육제공정도 5위인 “방사선요법의 계획”이하의 항목들은 평
균점수 2점 이하로 거의 교육을 받지 못하는 것으로 인식한 반면,간호사는
교육제공정도 8위인 “방사선요법의 이름”만이 2점 이하의 점수를 나타냈고,
통계적으로 유의한 차이를 보인 항목은“방사선 치료의 목적”(p=.016),"방사
선요법의 부작용"(p=.004),"방사선요법으로 인한 부작용을 감소시키는 방법
"(p=.009)의 3항목이었다.<표16>

<<<표표표111666>>>방방방사사사선선선요요요법법법에에에 대대대한한한 환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식비비비교교교

　　　　방사선요법의 방사선요법의 방사선요법의 방사선요법의 교육제공정도교육제공정도교육제공정도교육제공정도
　　　　　　　　    평균     평균     평균     평균     표준편차    표준편차    표준편차    표준편차    순위순위순위순위

            t      t      t      t      pppp
환자환자환자환자(n=35)(n=35)(n=35)(n=35) 간호사간호사간호사간호사(n=60)(n=60)(n=60)(n=60)

방사선 요법을 받는 부위의 피부간호 2.51 0.91 1 2.55 0.62 2 4.101 .148 

방사선 치료의 목적 2.14 0.94 2 2.58 0.59 1 2.491 .016

방사선의 투여시간 2.11 0.96 3 2.02 0.60 7  0.611 .543

방사선요법의 부작용 2.09 0.82 4 2.55 0.67 3 2.989 .004

방사선요법의 계획 1.94 0.97 5 2.22 0.58 5 1.519 .135

방사선요법의 치료작용 1.91 0.89 6 2.20 0.58 6 1.707 .094

방사선요법으로 인한 부작용을 감소

시키는 방법
1.83 0.89 7 2.28 0.58 4 2.700 .009

방사선요법의 이름 1.69 0.93 8 1.73 0.58 8 0.273 .786

　　　　    평 평 평 평 균균균균 2.02 0.80 2.26 0.37   2.231 .009
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VVV...논논논의의의

본 연구는 암치료관련 정보에 대해 환자가 인식하는 교육중요도와 간호사의
교육제공정도 및 교육받은 내용의 이해정도를 파악하고,간호사가 인식하는
교육중요도 및 교육제공정도와 비교분석함으로써 효과적이고 실제적인 암환자
교육프로그램 개발에 기여하고자 시도되었다.본 연구의 결과를 통해 다음과
같이 논의하고자 한다.

111...환환환자자자의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 및및및 내내내용용용이이이해해해도도도

연구대상 환자의 암치료관련 내용에 따른 교육 중요도는 총 평균 4점을 기
준으로 일반적 정보 3.44,항암화학요법 3.46,방사선요법 3.42였고,간호사로부
터 교육받았다고 인식하는 정도는 일반적 정보 2.18,항암화학요법 2.28,방사
선요법 2.02였으며 교육받은 내용에 대한 이해정도는 일반적 정보 2.32,항암
화학요법 2.43,방사선 요법 2.20으로 나타나 교육중요도는 매우 높은 반면 교
육제공정도 및 내용이해도는 상대적으로 낮았으며 세 항목 간에는 통계적으로
유의한 차이가 있었다.
이러한 결과는 여러 선행연구들과 유사한 결과로(김조자외,1982;박인숙외,

1994;한혜라,1994:유명덕,2002)환자들은 암과 관련된 치료정보에 대해 교
육요구도가 매우 높은 반면 의료진에 의한 교육제공정도는 환자의 기대수준에
미치지 못하고 있음을 보여주고 있다.또한 환자의 교육내용에 대한 이해도는
교육제공정도에 비해 높게 나타났는데 이는 김조자외(1982)의 연구에서와 유
사한 결과로 환자들이 암 치료관련 정보에 대해 알고 있는 정도가 단지 의료
진의 교육제공정도에 의해서만 영향을 받는 것이 아니기 때문으로 생각된다.
본 연구의 경우에도 교육제공정도는 간호사에 의한 교육받은 정도를 질문하였
으나,내용의 이해도에 대해서는 실제로 환자들이 간호사로부터 교육받는 내
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용 이외에 다른 여러 가지 정보획득 경로를 통해 본인이 알고 있는 이해정도
를 답했을 가능성도 배재할 수 없을 것으로 사료된다.
또한 본 연구에서 환자의 암 관련 정보 획득경로에 대한 응답결과 환자는 의
사로부터 가장 많은 정보를 얻고 있는 것으로 응답하였으며,다음으로는 다른
암환자,인터넷,가족 및 친척,간호사 순으로 응답하고 있어 환자는 의료전문
인 이외에도 다양한 경로를 통해 정보를 획득하고 있음을 알 수 있다.하지만
환자들이 알고 있는 정보 중에도 잘못된 정보가 있을 수 있고,또한 이러한
잘못된 정보를 타인과 공유함으로써 지식의 오류를 범할 수 있으므로 대상자
가 알고 있는 내용에 대해서는 실제로 얼마나 정확하게 알고 있는지를 파악할
필요가 있을 것으로 생각된다.
일반적 정보에서 환자들의 교육중요도가 높았던 상위 6위 이내의 항목들은

진단 및 치료,검사,위험한 증상등 대부분 질병과 직접 관련이 있는 항목들이
었으며,교육중요도가 낮은 항목은 대인 관계적 문제들이나 추후관리와 관련
된 항목들이었는데 이는 선행연구들과(윤선희,1998;유명덕,2002;Laueret
al,1982;Derdiarian,1987)유사한 결과로 환자들은 암 치료 단계에서 자신이
처한 현재상황과 관련하여 개인,가족,사회적 문제보다는 질병의 진단과 치료
에 대해 더 많이 알고 싶어 함을 알 수 있다.그러나 이는 순위에 따른 상대
적인 비교일 뿐 실제적인 평균점수로 비교해보면 대인 관계적 항목들도 “직장
에서 일 할 수 있는 정도”항목을 제외하고는 모두 3점 이상으로 응답하고 있
어 환자들은 추후관리 및 대인 관계적 항목들에 대해서도 교육적 요구가 높음
을 알 수 있다.
Borgers(1993)의 연구결과에 따르면 외래 암환자와 의사와의 의사소통에서

진단적 검사와 신체적 불편감 및 치료에 대해서는 많은 질문과 논의가 이루어
지지만,사회.심리적 불편감에 대해서는 논의의 의도는 가지고 있으나 실제로
논의되지 않았다고 보고한 바와 같이 특히 간호사는 단순히 환자가 직접적으
로 질문하거나 표현하는 요구뿐만 아니라 내재되어 있는 사회,심리적 요구를
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사정하고 이에 따른 교육이 반드시 이루어져야 할 것으로 생각된다.
교육중요도에서 가장 낮은 순위로 “직장에서 일 할 수 있는 정도”를 응답

한 것은 본 연구의 환자의 일반적 특성의 결과에서도 나타난바와 같이 발병
전에 직업을 가지고 있는 대상자가 61.9%였던데 반해 발병 후에는 16.5%만이
직업을 가지고 있어 암의 치료과정에서 치료와 직업을 병행하기에는 시간적,
육체적으로 어려움이 있기 때문인 것으로 여겨지며,이는 연구대상 암환자의
50%가 활동 및 직업의 변화를 나타낸 것으로 보고한 홍성경(1994)의 연구결
과와 유사하였다.
암치료관련 정보의 세 항목 중 항암화학요법의 교육중요도 및 교육제공정

도,교육내용의 이해도가 일반적 정보나 방사선 요법에 비해 높게 나타났는데
이는 본 연구의 대상자들 중 97%정도가 항암화학요법을 경험하였으며 대부분
항암화학요법의 경우 입원치료가 필요하므로 여러 차례 반복교육의 기회를 갖
게 되기 때문으로 추측되며,반면 방사선요법의 교육중요도 및 교육제공정도,
교육내용의 이해도가 가장 낮게 나타났는데 이는 방사선치료의 경우 대상자가
35명으로 적었고 대부분 입원치료보다는 외래에서 단시간에 치료가 이루어지
므로 간호사에 의한 교육기회가 상대적으로 적었기 때문으로 생각된다.
암치료관련 교육내용에 대한 환자의 교육중요도와 교육제공정도,교육내용

의 이해도간의 상관관계를 확인한 결과 세 항목 간에는 모두 유의한 양의 상
관관계가 있음을 나타냈다.이는 윤선희(1998)의 연구에서 환자의 교육요구도
와 지식정도에는 역상관관계가 있음을 보고한 결과와는 상반되는 결과로,본
연구의 결과에 따르면 환자가 인식하는 교육중요도가 높을수록 교육제공정도
에 대한 인식과 교육내용의 이해도가 높았고,교육제공에 대한 인식도가 높을
수록 교육내용에 대한 이해도도 높음을 알 수 있었다.따라서 교육중요도를
높게 인식하는 대상자 일수록 교육의 효과도 높을 것으로 기대된다.
이상 살펴본 바와 같이 환자의 암치료관련 정보에 대한 교육중요도는 3점

이상으로 매우 높은 반면 교육제공에 대한 인식은 2점대로 ‘가끔 교육 받았다’
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정도의 인식을 가지고 있고,교육내용에 대해서도 ‘잘 모른다’정도의 이해도
를 보이고 있으며 환자의 교육중요도의 우선순위와 교육제공정도 및 내용이해
도의 우선순위에 차이가 있는 항목들이 있어 임상에서 이루어지고 있는 암환
자 교육이 대상자의 요구에 근거한 효율적인 교육이 이루어지지 못하고 있음
을 확인할 수 있었다.

222...간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도와와와 교교교육육육제제제공공공정정정도도도

암치료관련 정보에 대해 간호사가 인식하는 교육중요도는 일반적 정보 3.24,
항암화학요법 3.23,방사선요법 3.11이었으며,교육제공정도는 일반적 정보
2.45,항암화학요법 2.73,방사선요법 2.26으로 교육중요도에 비해 교육제공정
도가 현저히 낮은 결과를 보여주었다.이는 박인숙 외(1994)의 연구에서 총 평
균 5점 기준으로 간호사의 암치료관련 정보에 대한 교육요구도는 4.04로 높았
던 반면에 교육제공정도는 2.99로 낮았음을 보고한 것과 유사한 결과로 간호
사들 스스로는 환자들에게 교육이 많이 요구됨을 인지하고 있으나 실제로는
충분한 교육을 제공하여 주지 못하고 있음을 보여주고 있다.
또한 본 연구결과 간호사들은 암환자교육의 장애요인으로 대부분 “시간부

족”,“교육도구와 자원부족”을 들었는데,이는 김경숙(2000)의 연구결과와 유사
한 것으로 임상에서 간호사는 교육의 필요성을 인식하면서도 환자교육 이전에
환자에게 일차적으로 주어져야 하는 처방수행 및 직접간호에 대부분의 시간을
할애할 수 밖에 없는 현실적인 어려움을 반영하는 결과로 생각된다.또한 교
육제공방법에 대한 질문에는 96.7%인 58명이 구두설명으로 교육한다고 응답
하고 있어 간호사 개개인의 지식정도와 교육능력의 차이가 있을 수 있음을 고
려해 볼 때,이러한 현실적인 문제에 대한 대안으로 환자의 교육요구도에 기
초한 표준화되고 전문적인 교육 자료의 개발 및 많은 시간을 투자하지 않고
쉽게 전달할 수 있는 효율적인 교육방법이 모색되어져야 할 것으로 사료된다.
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333...환환환자자자와와와 간간간호호호사사사의의의 교교교육육육중중중요요요도도도 및및및 교교교육육육제제제공공공정정정도도도 인인인식식식차차차이이이

암치료관련 정보에 대한 교육중요도는 일반적 정보,항암화학요법,방사선요
법 모두 간호사에 비해 환자가 높게 인식하는 것으로 나타났으며 세 항목 모
두 두 군 간의 평균에는 통계적으로 유의한 차이가 있었다.
환자와 간호사의 교육중요도 비교에서 환자의 교육중요도가 간호사에 비해 높
게 나타난 결과는 황경혜(1990)와 최경원(1987)의 연구결과와 일치하였으나 환
자와 간호사 혹은 환자와 간호사,의사 3군 간의 교육요구도를 비교한 또 다
른 논문들(김조자외,1989;윤선희,1998;박인숙외,1994;Laueretal,1982)에
서는 환자에 비해 간호사의 교육요구도가 더 높은 결과를 보여 본 연구의 결
과와는 일치하지 않았는데 이는 연구의 대상자와 도구에 따른 차이로 생각되
며 두 군 간에 중요도에 차이는 있었으나 모든 선행연구에서 환자 및 간호사
모두 교육중요도를 높게 인식하고 있음을 보고하였다.
교육제공정도는 세 항목 모두 환자에 비해 간호사가 더 높게 인식하는 것으

로 나타났으며 두 군의 평균에는 통계적으로 유의한 차이가 있었다.이는 박
인숙외(1994)의 연구에서 간호사가 인식한 교육제공정도가 2.99점이었던 반면
에 환자가 인식한 간호사의 교육제공정도는 2.34점이었다고 보고한 것과 유사
한 결과로 이는 간호사의 교육제공이 불충분하였거나,환자가 인식할 정도로
효과적이지 못했음을 의미하는 것으로 생각된다.
각 항목별로 교육중요도의 우선순위를 비교해 보면 일반적 정보의 경우 “식

이섭취 방법”등 8개 항목이 5순위 이상의 큰 차이를 보였으며,항암화학요법
의 경우에는 두 군 간에 순위상의 차이가 거의 없었으나 방사선요법의 경우에
는 “방사선요법으로 인한 부작용을 감소시키는 방법”과 “방사선요법을 받는
부위의 피부간호”항목이 3순위 이상의 차이를 보였다.이러한 차이는 임상에
서 이루어지고 있는 교육이 환자의 요구도에 맞추어지지 않고 간호사의 입장
에서 본인이 중요하다고 인식하며 알고 있는 내용만을 위주로 교육이 이루어
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질 가능성을 시사하고 있는 것으로 생각된다.
환자교육의 궁극적인 목표는 ‘환자가 그들의 건강에 대한 의사를 결정할 때

필요로 하는 지식을 제공하기 위함’이다.따라서 환자교육이 효과적이기 위해
서는 일차적으로 교육을 받는 대상자가 필요로 하는 내용이 무엇인지를 파악
하여야 하며 교육자의 입장에서 중요하다고 생각하는 내용을 일방적으로 제공
하는 태도를 지양해야 할 것이다.또한 대상자가 중요하게 생각하고 있으면서
교육제공정도 및 알고 있는 정도가 낮은 항목을 위주로 교육이 이루어져야 할
것으로 생각된다.
이상 본 연구의 결과를 통해 살펴본 바와 같이 환자와 간호사의 암치료관련

정보에 대한 교육중요도는 매우 높았으며 이에 비해 간호사의 교육제공정도
및 환자의 교육내용에 대한 이해도는 낮은 수준임을 알 수 있었다.또한 환자
와 간호사가 인식하는 교육중요도의 우선순위 그리고 간호사의 교육제공정도
인식의 우선순위에서 차이가 나는 항목들이 많아 현재 임상에서 암환자의 교
육요구에 근거한 환자 교육이 적절히 실시되지 못하고 있음을 보여주고 있다.
암환자의 요구에 기초한 환자교육은 암환자의 불안감을 감소시키고 암환자

가 자신의 건강관리에 적극적으로 참여하도록 유도할 수 있는 간호중재로서
매우 효과적임이 제시되어 있다.또한 간호사들은 환자들의 힘을 북돋을 수
있는 중요한 위치에 있다.간호사가 환자에게 정보를 제공하고 치료 과정의
의사결정에 참여하도록 대상자들을 돕는 것이 힘 북돋우기 간호활동이 되며,
제공하는 정보의 양이 많을수록 환자의 조절감을 증가시켜서 기능적 상태와
안녕감의 향상을 가져올 수 있다.
그러므로 암환자를 간호하는 간호사는 그들의 신체적 문제를 해결해주는 것

뿐 만 아니라 환자의 자가 간호능력 향상을 위해 환자가 알고자 하는 요구를
정확히 사정하고 교육내용을 이해하는 능력에 영향을 미치는 여러 가지 신체
적,사회.심리적 요소들을 고려하여 이에 따른 교수 및 학습전략을 세우고 교
육을 제공함으로써 교육의 효과를 극대화 할 수 있도록 노력해야 할 것이다.
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또한 임상에서의 환자교육의 장애요인들을 해결하기 위한 행정적,제도적 뒷
받침이 이루어져야 하며,이를 위해 지속적인 노력과 연구가 이루어져야 할
것으로 사료된다.
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VVVIII...결결결론론론 및및및 제제제언언언

111...결결결론론론

본 연구는 암치료관련 정보에 대해 환자가 인식하는 교육중요도와 간호사의
교육제공정도 및 교육내용에 대한 이해도를 파악하고,간호사가 인식하는 교
육중요도 및 교육제공정도와 비교함으로써 현재 임상에서 실시되고 있는 암환
자 교육의 문제점을 확인하고 효과적이고 실제적인 교육프로그램 개발의 기초
자료를 제시하고자 시도된 서술적 상관관계연구이다.

본 연구의 결과를 요약하면 다음과 같다.

1)환자의 암치료정보에 대한 교육중요도는 최대 평점 4점에 대해 일반적 정
보 3.44,항암화학요법 3.46,방사선요법 3.42로 높은 수준이었고 이에 비해
환자가 인식한 간호사의 교육제공정도는 일반적 정보 2.18,항암화학요법
2.28,방사선요법 2.02였으며 환자의 교육내용이해정도는 일반적 정보 2.32,
항암화학요법 2.43,방사선요법 2.20으로 교육중요도에 비해 모두 낮은 점수
를 보였으며,교육제공정도에 비해 교육내용의 이해도는 높았고 교육중요
도와 교육제공정도,교육내용의 이해도 간에는 통계적으로 유의한 차이가
있었으며 양적 상관관계를 나타냈다.

2)간호사의 암치료정보에 대한 교육중요도는 일반적 정보 3.24,항암화학요법
3.23,방사선요법 3.11로 높았으며 교육제공정도는 일반적 정보 2.45,항암
화학요법 2.73,방사선 요법 2.26으로 상대적으로 낮았다.
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3)환자와 간호사의 교육중요도와 교육제공정도의 인식을 비교한 결과 교육중
요도는 환자가 더 높았고,교육제공정도는 간호사가 더 높게 인식하는 것으
로 나타났으며 두 군 간에는 모두 통계적으로 유의한 차이가 있었다.

222...제제제 언언언

본 연구의 결과에 근거하여 다음과 같이 제언하고자 한다.
111)))간간간호호호실실실무무무측측측면면면

첫째.암환자의 교육중요도에 기초한 팜플렛이나 비디오 등 전문적인 교육
자료의 개발이 요구된다.

둘째.환자교육의 장애요인을 해결하고 표준화되고 전문적인 암환자 교육을
제공하기 위해서는 종양분야의 교육을 전담할 수 있는 간호인력배치
등의 행정적 지원이 요구된다.

셋째.암 진단 초기 환자의 경우 교육요구사정을 우선적으로 시행하고 이를
토대로 치료 진행과정 동안의 교육중재 계획이 수립되어 환자의 자가
관리 및 추후관리 능력을 증진시킬 수 있는 체계적인 교육이 이루어져
야 한다.

222)))간간간호호호연연연구구구측측측면면면

첫째.암환자의 교육요구 및 지식을 사정할 수 있는 간결한 도구의 개발이
필요하다

둘째.간호사의 암환자 교육의 저해요인을 확인하고 교육의 효과를 평가하는
연구들이 지속적으로 이루어져야 한다.
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< < < < 부 부 부 부 록 록 록 록 > > > > 설문지설문지설문지설문지

질문지 질문지 질문지 질문지 < < < < 환자용 환자용 환자용 환자용 >>>>

　안녕하십니까?

저는 연세대학교 교육대학원에서 간호학교육을 전공하고 있는 학생입니
다.본 질문지는 암 환자분들이 암치료관련 정보에 대해 중요하게 알고자
하는 내용이 무엇인지를 파악하고,실제로 간호사로부터 제공받고 있는
교육내용은 무엇인지,그리고 환자 여러분이 교육받은 내용에 대해 어느
정도 이해하고 있는지를 평가함으로써 암환자의 건강관리에 도움이 되는
교육 프로그램을 개발하는데 기초자료로 사용하고자 합니다.

귀하께서 응답해 주신 자료의 처리는 순수한 연구의 목적으로만 사용할
것이며 설문에 응하신 내용에 대해서는 철저한 비밀보장을 약속드립니다.
솔직하고 성의 있게 빠짐없이 답해주시면 감사하겠습니다.

귀하의 빠른 쾌유를 기원　드리며,협조해 주심에 깊은 감사를 드립니다.

연세대학교 교육대학원
연 구 자:김 미 란
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< < < < 일반정보 일반정보 일반정보 일반정보 조사지 조사지 조사지 조사지 >>>>

다음  문항을 읽으신 후 해당란에 "V"표 하거나 구체적으로 기록해주십시오.

1. 귀하의 연령은? 만           세

2. 귀하의 성별은?  1) 남 (    )     2) 여 (    )

3. 귀하의 종교는?  1) 기독교(    ) 2) 천주교 (    ) 3) 불교 (    ) 

                   4) 유교  (    ) 5) 없음   (    ) 6) 기타       

4. 귀하의 학력은?  1) 무학  (    )           2) 초등학교 졸업 (    )

                   3) 중학교 졸업(    )      4) 고등학교 졸업 (    )

                   5) 전문대 졸업 이상 (    )

5. 귀하의 결혼 상태는? 1) 미혼 (    ) 2) 기혼 (    ) 3) 이혼 (    )

                       4) 사별 (    ) 5) 별거 (    ) 6) 기타       

6. 귀하의 직업은? 발병 전: 1) 있다(직업종류)          　2) 없다 (    )

                  발병 후: 1) 있다(직업종류)            2) 없다 (    )

7. 귀하 가족의 총 월수입은? 

　　１) 100만원 미만（　　　）　２) 100-299만원（　　　　）

　　３) 300만원 이상（　　　）

8. 귀하의 가족 수는 모두 몇 명입니까? (    ) 명

9. 귀하의 치료비 부담은 주로 누가 하십니까?

     1) 자신 (    ) 2) 배우자 (    ) 3) 부모 (    ) 4) 자녀 (    )

     5) 기타 (관계:            )

10. 귀하의 가족　중 암 진단을 받고 항암치료를 받았거나 받고 있는 사람이  

    있습니까?

     1) 있다 (    ) 2) 없다 (    )



- 52 -

< < < < 질병특성 질병특성 질병특성 질병특성 조사지조사지조사지조사지>>>>

1. 귀하가 암으로 진단받은 부위는 어디입니까?

   1) 혈액 (    )   2) 유방  (    )  3) 소화기 (    )

   4) 호흡기 (    ) 5) 생식기(    )  6) 두경부 (    )  7) 기타(    )

2. 암으로 진단받은 지는 얼마나 되었습니까?        년        개월

3. 현재까지 암을 치료하기 위해 받았던 치료법을 모두 모두 모두 모두 표시하세요표시하세요표시하세요표시하세요.

   1) 수술 (    )             2) 항암화학요법(약물치료) (    )  

   3) 방사선치료 (    )       4) 기타           

4. 현재는　어떤　치료를　받고　계십니까？

　 1) 수술 (    )             2) 항암화학요법(약물치료) (    )  

   3) 방사선치료 (    )       4) 기타           

５.항암치료를 위해 지금까지 입원한 횟수는 총 몇 번입니까?        회

６. 귀하의 병기는 어느 단계 입니까?

   1) 1기 (    )  2) 2기 (    )  3) 3기 (    )  4) 4기 (    )

< < < < 교육제공 교육제공 교육제공 교육제공 조사지 조사지 조사지 조사지 >>>>

1. 귀하가 암과 관련하여 주로 정보를 제공받는 경로는 무엇입니까?

   1) 의사 (    )  ２）간호사 (    )   ３）다른　암환자(    )

  ４) 책자 (    )　５）신문이나　잡지（　　　）

  ６) 가족이나 친척 (    )  

  ７) 텔레비전이나 라디오 등의 매스컴 (    )

  ８) 인터넷 (    )

  ９) 동호회 나 자조모임 (    ) 

　１０）기타　　　　　　　　　　　　　　

2. 암관련 정보를 제공받은 방법　중 가장 도움이 되었던 것은 무엇입니까? 

   (1번 질문 항목 중에서　:                       )

3. 암관련 정보를 제공받은 방법 중 가장 도움이 안 안 안 안 되었던 되었던 되었던 되었던 것것것것은 무엇입니까? 

   (1번 질문　항목　중에서:                       )
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< < < < 교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도 중요도 중요도 중요도 및 및 및 및 교육여부 교육여부 교육여부 교육여부 조사지 조사지 조사지 조사지 >>>>

1. 1. 1. 1. 일반적인 일반적인 일반적인 일반적인 정보에 정보에 정보에 정보에 관하여관하여관하여관하여

 다음은 암환자와 관련된 일반적인 정보에 대한 내용입니다. 다음 각 항목의 

내용을 어느 정도 중요하다고 생각하는지 귀하의 생각과 일치하는 해당번호에

"0"표 해주시고 각 항목에 대해 간호사로부터 교육받았다고 생각하는 정도에

"O"표해주시기 바랍니다．또한 환자 여러분이 각 항목에 대해 알고 계신 정도

에 "O"표해 주시기 바랍니다

번호번호번호번호

    

　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도     간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공
    교육내용에 교육내용에 교육내용에 교육내용에 대해대해대해대해　　　　

알고 알고 알고 알고 있는 있는 있는 있는 정도정도정도정도

매 우 매 우 매 우 매 우 

중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별 로별 로별 로별 로

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

전 혀 전 혀 전 혀 전 혀 

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

매 우매 우매 우매 우

자 주자 주자 주자 주

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

자 주자 주자 주자 주　　　　

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

기 끔기 끔기 끔기 끔

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

전 혀전 혀전 혀전 혀

교 육교 육교 육교 육

받 지 받 지 받 지 받 지 

않음않음않음않음

매 우 매 우 매 우 매 우 

잘 안잘 안잘 안잘 안

다다다다

어 느어 느어 느어 느

정 도정 도정 도정 도

안다안다안다안다

잘 잘 잘 잘 

모 른모 른모 른모 른

다다다다

전 혀전 혀전 혀전 혀

모 른모 른모 른모 른

다다다다

1 진단적 검사의 이유 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

2 진단적 검사전후 교육 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

3

진단적 검사과정 동안 환자

가 경험해야 하는 것들(예: 

통증, 불쾌감 등)

4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

4 예상되는 치료비용 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

5 혈액검사를 하는 이유 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

6 치료 및 간호 계획 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

7
경제적인 도움을 받을 수 있

는 방법 등
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

8
가족이나 친구에게 질병이나 

치료계획에 대해말하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

9
식욕감퇴,오심.구토등을 최

소화 하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

10 

입, 입술, 목안의 문제를 최

소화하는 방법(예; 구내염, 

입술건조 및 염증 등)

4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

11
가정이나 직장에서 스스로 

간호하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

 12 
직장에서 일을 할 수 있는 

정도
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1
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번호번호번호번호 　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도 간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공
교육내용에 교육내용에 교육내용에 교육내용에 대해대해대해대해

알고 알고 알고 알고 있는 있는 있는 있는 정도정도정도정도

매 우 매 우 매 우 매 우 

중 요중 요중 요중 요

하다하다하다하다

중 요중 요중 요중 요

하다하다하다하다

별 로별 로별 로별 로

중 요중 요중 요중 요

하 지 하 지 하 지 하 지 

않다않다않다않다

전 혀 전 혀 전 혀 전 혀 

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

매 우 매 우 매 우 매 우 

자 주자 주자 주자 주

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

자 주 자 주 자 주 자 주 

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

가 끔가 끔가 끔가 끔

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

전 혀 전 혀 전 혀 전 혀 

교 육교 육교 육교 육

받 지받 지받 지받 지

않음않음않음않음

매 우 매 우 매 우 매 우 

잘 잘 잘 잘 

안다안다안다안다

어 느어 느어 느어 느

정 도정 도정 도정 도

안다안다안다안다

잘 모잘 모잘 모잘 모

른다른다른다른다

전 혀 전 혀 전 혀 전 혀 

모 른모 른모 른모 른

다다다다

13 식이섭취 방법 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

14

체중유지를 위한 음식의 종

류(예: 고단백, 고칼로리 음

식)

4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

15
고칼로리 음식으로 조리하는 

방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

16
가정에서 할 수 있는 일의 

형태와 종류
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

17
재발되었을 때 나타나는

증상들
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

18

같은 문제를 갖고 있는 환자

들과의 지지적인 모임에 대

한 이용 가능성

4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

19
병원에　오거나　즉시　보고

해야하는　위험한　증상
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

20
다른 암환자들이 문제를 해

결하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1
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2. 2. 2. 2. 치료적 치료적 치료적 치료적 정보에 정보에 정보에 정보에 관하여관하여관하여관하여

다음 질문지 중 항암화학요법항암화학요법항암화학요법항암화학요법((((약물요법약물요법약물요법약물요법))))을 을 을 을 받으신 받으신 받으신 받으신 분은 분은 분은 분은 표표표표<1><1><1><1>에 답해 주시고, 

방사선 방사선 방사선 방사선 치료를 치료를 치료를 치료를 받으신 받으신 받으신 받으신 분은 분은 분은 분은 표표표표<2><2><2><2>에 답해주시기 바랍니다. 항암화학요법과 항암화학요법과 항암화학요법과 항암화학요법과 방방방방

사선치료를 사선치료를 사선치료를 사선치료를 모두 모두 모두 모두 받으신 받으신 받으신 받으신 분은 분은 분은 분은 표표표표<1> <1> <1> <1> 과 과 과 과 표 표 표 표 <2><2><2><2>에 에 에 에 모두모두모두모두 답해 주시기 바랍니다

표 표 표 표 < < < < 1 1 1 1 > > > > 항암화학요법을 항암화학요법을 항암화학요법을 항암화학요법을 받은 받은 받은 받은 환자환자환자환자

번호번호번호번호

    

　　　　　　　　　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도     간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공
    교육내용에교육내용에교육내용에교육내용에　　　　대해대해대해대해　　　　

알고있는알고있는알고있는알고있는　　　　정도정도정도정도

매 우 매 우 매 우 매 우 

중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별 로별 로별 로별 로

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

전 혀 전 혀 전 혀 전 혀 

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

매 우매 우매 우매 우

자 주자 주자 주자 주

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

자 주자 주자 주자 주　　　　

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

가 끔가 끔가 끔가 끔

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

전 혀전 혀전 혀전 혀

교 육교 육교 육교 육

받 지 받 지 받 지 받 지 

않음않음않음않음

매 우 매 우 매 우 매 우 

잘 안잘 안잘 안잘 안

다다다다

어 느어 느어 느어 느

정 도정 도정 도정 도

안다안다안다안다

잘 잘 잘 잘 

모 른모 른모 른모 른

다다다다

전 혀전 혀전 혀전 혀

모 른모 른모 른모 른

다다다다

1
약물치료(항암화학요법)의 

목적
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

2
약물의 이름

(예:시스플라틴, 탁솔 등)
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

3 항암화학제의 약리작용 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

4 항암화학요법의 계획 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

5 약물의 투여시간 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

6 항암화학요법의 부작용 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

7
항암화학요법으로 인한 부작

용을 감소시키는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

8

약물의 관리방법

(예:약물주입속도, 주입시간, 

주의사항 등)

4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1
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 표 표 표 표 < < < < 2 2 2 2 >  >  >  >  방사선 방사선 방사선 방사선 치료를 치료를 치료를 치료를 받은 받은 받은 받은 환자환자환자환자

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

                                   끝까지 설문에 응해주셔서 감사합니다.

번호번호번호번호

    

　　　　　　　　　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도     간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공
교육내용에 교육내용에 교육내용에 교육내용에 대해대해대해대해

알고 알고 알고 알고 있는 있는 있는 있는 정도정도정도정도

매 우 매 우 매 우 매 우 

중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별 로별 로별 로별 로

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

전 혀 전 혀 전 혀 전 혀 

중 요중 요중 요중 요

하 지하 지하 지하 지

않다않다않다않다

매 우매 우매 우매 우

자 주자 주자 주자 주

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

자 주자 주자 주자 주　　　　

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

가 끔가 끔가 끔가 끔

교 육교 육교 육교 육

받음받음받음받음

전 혀전 혀전 혀전 혀

교 육교 육교 육교 육

받 지 받 지 받 지 받 지 

않음않음않음않음

매 우 매 우 매 우 매 우 

잘 안잘 안잘 안잘 안

다다다다

어 느어 느어 느어 느

정 도정 도정 도정 도

안다안다안다안다

잘 잘 잘 잘 

모 른모 른모 른모 른

다다다다

전 혀전 혀전 혀전 혀

모 른모 른모 른모 른

다다다다

1 방사선치료의 목적 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

2

방사선요법의 이름

(예:코발트치료, 감마나이프

치료 등)

4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

3 방사선요법의 치료작용 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

4 방사선요법의 계획 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

5 방사선의 투여시간 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

6 방사선요법의 부작용 4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

7
방사선요법으로 인한 부작용

을 감소시키는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1

8
방사선요법을 받는 부위의 

피부간호
4 3 2 1 4 3 2 1 4 3 2 1
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질문지 질문지 질문지 질문지 ((((간호사용간호사용간호사용간호사용))))

　안녕하십니까?

 저는 연세대학교 교육대학원에서 간호학교육을 전공하고 있는 학생입니   

 다. 본 질문지는 간호사 여러분들이 암환자를 간호하면서 제공하는 암치  

 료 관련 정보에 대해 중요하게 생각하고 있는 내용이 무엇인지를 파악하  

 고, 실제로 환자에게 교육을 얼마나 제공하고 있는지를 평가함으로써 암  

 환자의 건강관리에 도움이 되는 교육프로그램을 개발하는데 기초자료로   

 사용하고자 합니다.

 귀하께서 응답해 주신 자료의 처리는 순수한 연구의 목적으로만 사용할   

 것이며 설문에 응하신 내용에 대해서는 철저한 비밀보장을 약속드립니다. 

 솔직하고 성의 있게 빠짐없이 답해주시면 감사하겠습니다.

                                               연세대학교 교육대학원

                                             　　연 구 자: 김 미 란
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< < < < 일반정보 일반정보 일반정보 일반정보 조사지 조사지 조사지 조사지 >>>>

다음  문항을 읽으신 후 해당란에  "V"표 하거나 구체적으로 기록해주십시오.

1. 귀하의 연령은? 만           세

2. 귀하의 성별은? １） 남 (    )        2) 여 (    )

3. 귀하의 종교는? 1)기독교 (    ) 2)천주교(    ) 3)불교(    )                   

          　　　　4) 유교  (    ) 5) 없음 (    ) 6)기타      

4. 귀하의 학력은? 1) 전문대졸 (             ) 2) 대졸(    )

                  3) 대학원 재학 중 (      )  4) 대학원 졸업 이상 (    )

5. 귀하의 결혼 상태는? 1) 미혼 (    ) 2) 기혼 (    ) 3) 기타　　　　

              

6. 귀하의 총　임상근무경력은?        년       개월

7. 귀하가 근무하고 계신 부서는? 

    1) 혈액종양내과　병동 (    )２）내과병동 (    ）3) 산부인과 병동(    )

    4) 외과병동 (    )　5) 기타　　　　     

8. 귀하의 현 직책은 ?

    1)일반간호사 (  ) 2)임상전문간호사(  ) 3) 교육전담간호사(  )4) 수간호사(  )

９.암환자에게　제공하는　교육은　주로　어떤　방법을　이용하십니까？

　　１）구두설명（    ）         ２) 자체팜플렛（    ） ３) 소책자이용 (    ）

　　４）Slide 나 매체이용 (    ) ５）비디오 (    )      ６）인터넷 (    ）

　　７）기타　　　　　

10.임상에서 암환자 교육을 하는데 있어 장애요인은 무엇이라고 생각하십니까？

　　１）시간부족（　　　）　

　　２）교육도구와　자원의　부족（　　　）

　　３）환자　및　보호자의　이해　부족（　　　）

　　４）간호사의　지식　 및　기술부족（　　　）

　　５）간호사의　교육에　대한　인식부족（　　　）

　　６）기타　　　　　　　　　　　　　
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< < < < 교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도 중요도 중요도 중요도 및 및 및 및 교육여부 교육여부 교육여부 교육여부 조사지 조사지 조사지 조사지 >>>>

다음은 암환자와 관련된 전반적인 정보와 관련된 내용입니다. 귀하가 다음 각 

항목의 내용을 어느 정도 중요하다고 생각하는지 귀하의 생각과 일치하는 해

당번호에 “ 0 ”표 해주시고, 각 항목에 대해 환자 및 보호자에게 정보를 제

공하고 있는　정도에 “ 0 ”표시해주시기 바랍니다.

표표표표< < < < 1 1 1 1 > > > > 일반적인 일반적인 일반적인 일반적인 정보에 정보에 정보에 정보에 관하여관하여관하여관하여

번호번호번호번호

    

　　　　　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도     간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공

매우 매우 매우 매우 

중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별로별로별로별로

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

전혀 전혀 전혀 전혀 

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

매우매우매우매우

자주자주자주자주

교육함교육함교육함교육함

자주자주자주자주　　　　

교육교육교육교육

함함함함

가끔가끔가끔가끔; ; ; ; 

교육교육교육교육

함함함함

전혀전혀전혀전혀

교육교육교육교육

하지 하지 하지 하지 

않음않음않음않음

1 진단적 검사의 이유 4 3 2 1 4 3 2 1

2 진단적 검사전후 교육 4 3 2 1 4 3 2 1

3

진단적 검사과정 동안 환자

가 경험해야 하는 것들(예: 

통증, 불쾌감 등)

4 3 2 1 4 3 2 1

4 예상되는 치료비용 4 3 2 1 4 3 2 1

5 혈액검사를 하는 이유 4 3 2 1 4 3 2 1

6 치료 및 간호 계획 4 3 2 1 4 3 2 1

7
경제적인 도움을 받을 수 

있는 방법 등
4 3 2 1 4 3 2 1

8

가족이나 친구에게 질병이

나 치료계획에 대해 말하는 

방법

4 3 2 1 4 3 2 1

9
식욕감퇴,오심.구토등을 최

소화 하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1

10 

입, 입술, 목안의 문제를 최

소화하는 방법(예; 구내염, 

입술건조 및 염증 등)

4 3 2 1 4 3 2 1

11
가정이나 직장에서 스스로 

간호하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1

  12 
직장에서 일을 할 수 있는 

정도
4 3 2 1 4 3 2 1
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번호번호번호번호 　　　　　　　　　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도 간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공

매우 매우 매우 매우 

중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별로별로별로별로

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

전혀전혀전혀전혀

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

매우 매우 매우 매우 

자주자주자주자주

교육교육교육교육

함함함함

자 자 자 자 주주주주

교 교 교 교 육육육육

함함함함

가 가 가 가 끔 끔 끔 끔 

교육 교육 교육 교육 함함함함

전혀전혀전혀전혀

교육교육교육교육

하지 하지 하지 하지 

않음않음않음않음

13 식이섭취 방법 4 3 2 1 4 3 2 1

14

체중유지를 위한 음식의 종

류(예: 고단백, 고칼로리 음

식)

4 3 2 1 4 3 2 1

15
고칼로리 음식으로 조리하

는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1

16
가정에서 할 수 있는 일의 

형태와 종류
4 3 2 1 4 3 2 1

17
재발되었을 때 나타나는

 증상들
4 3 2 1 4 3 2 1

18

같은 문제를 갖고 있는 환

자들과의 지지적인 모임에 

대한 이용 가능성

4 3 2 1 4 3 2 1

19

병원에　 오거나　 즉시　 보

고해야　 하는　 위험한　 증

상

4 3 2 1 4 3 2 1

20
다른 암환자들이 문제를 해

결하는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1
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표 표 표 표 < < < < 2 2 2 2 > > > > 항암화학요법과 항암화학요법과 항암화학요법과 항암화학요법과 관련된 관련된 관련된 관련된 치료적 치료적 치료적 치료적 정보정보정보정보

번호번호번호번호

    

　　　　　　　　　　　　　　　　교육내용교육내용교육내용교육내용

교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도     간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공

메우메우메우메우

    중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별로별로별로별로

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

전혀 전혀 전혀 전혀 

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

매우매우매우매우

자주자주자주자주

교육교육교육교육

함함함함

자주 자주 자주 자주 　　　　

교육교육교육교육

함함함함

가끔  가끔  가끔  가끔  

교육교육교육교육

함함함함

전혀전혀전혀전혀

교육교육교육교육

하지 하지 하지 하지 

않음않음않음않음

1
약물치료(항암화학요법)의 

목적
4 3 2 1 4 3 2 1

2
약물의 이름

(예:시스플라틴, 탁솔 등)
4 3 2 1 4 3 2 1

3 항암화학제의 약리작용 4 3 2 1 4 3 2 1

4 항암화학요법의 계획 4 3 2 1 4 3 2 1

5 약물의 투여시간 4 3 2 1 4 3 2 1

6 항암화학요법의 부작용 4 3 2 1 4 3 2 1

7
항암화학요법으로 인한 부

작용을 감소시키는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1

8

약물의 관리방법

(예: 약물주입속도, 주입시

간, 주의사항 등)

4 3 2 1 4 3 2 1
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표 표 표 표 < < < < 3 3 3 3 >  >  >  >  방사선 방사선 방사선 방사선 치료와 치료와 치료와 치료와 관련된 관련된 관련된 관련된 치료적 치료적 치료적 치료적 정보정보정보정보

 

                                           

                                      끝까지 설문에 응해주셔서 감사합니다.  

번호번호번호번호

    

　　　　

교육 교육 교육 교육 내용내용내용내용

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　 교육내용의 교육내용의 교육내용의 교육내용의 중요도중요도중요도중요도     간호사의 간호사의 간호사의 간호사의 교육제공교육제공교육제공교육제공

매우 매우 매우 매우 

중요중요중요중요

하다하다하다하다

중요중요중요중요

하다하다하다하다

별로별로별로별로

중요중요중요중요

하지않하지않하지않하지않

다다다다

전혀 전혀 전혀 전혀 

중요중요중요중요

하지하지하지하지

않다않다않다않다

매우매우매우매우

자주자주자주자주

교육교육교육교육

함함함함

자주자주자주자주　　　　

교육교육교육교육

함함함함

가끔   가끔   가끔   가끔   

교육 교육 교육 교육 

함함함함

전혀전혀전혀전혀

교육교육교육교육

하지 하지 하지 하지 

않음않음않음않음

1 방사선치료의 목적 4 3 2 1 4 3 2 1

2

방사선요법의 이름

(예:코발트치료, 감마나이프

치료 등)

4 3 2 1 4 3 2 1

3 방사선요법의 치료작용 4 3 2 1 4 3 2 1

4 방사선요법의 계획 4 3 2 1 4 3 2 1

5 방사선의 투여시간 4 3 2 1 4 3 2 1

6 방사선요법의 부작용 4 3 2 1 4 3 2 1

7
방사선요법으로 인한 부작

용을 감소시키는 방법
4 3 2 1 4 3 2 1

8
방사선요법을 받는 부위의 

피부간호
4 3 2 1 4 3 2 1
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AbstractAbstractAbstractAbstract

AAA CCCooommmpppaaarrriiisssooonnnbbbeeetttwwweeeeeennnIIImmmpppooorrrtttaaannnccceeeooofffEEEddduuucccaaatttiiiooonnnaaannndddLLLeeevvveeelllooofffoooffffffeeerrreeeddd
EEEddduuucccaaatttiiiooonnnrrreeecccooogggnnniiizzzeeedddbbbyyyPPPaaatttiiieeennntttsssaaannndddNNNuuurrrssseeesssooonnnCCCaaannnccceeerrrTTTrrreeeaaatttmmmeeennnttt

Kim,MiRan
DeptofNursingEducation
TheGraduateSchoolofEducation
YonseiUniversity

Thisstudytriestofigureoutimportanceofeducationandlevelofoffered
educationoncancertreatmentrecognizedbypatientsandnursestoseethe
problem ofcancereducation in aclinicaldemonstration andtosuggest
basicinformationtodevelopapracticalandeffectiveeducationprogram.

Asamethodofstudying,organizedquestionnairedevelopedbyLaueretal
(1982)hasbeenchangedandusedforthesurveytoachievetheaim of
thisstudying.(20inquiriesofgeneralinformationoncancertreatment,8
inquiriesofchemotheraphy,8inquiriesofradiationtheraphy)

Informationgatheringwasdoneby97cancerpatientsand60nursesin
onehospitalplacedinKyungkidoprovinceduringtheperiod4.17,2006
~5.16,2006.Collected information was analyzed by description statistics,
t-test,ANOVA,PearsonCorrelationusingSPSS10.0.

Summaryofthisstudyingisasbelow.

111...Importancelevelofcancertreatmentinformationtopatientsmarkedas
follows: general information 3.44, chemotheraphy 3.46 and radiation
theraphy3.42outof4.Thelevelofofferededucationandunderstanding
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ofnurseswererelativelylow andunderstandinglevelofeducationwas
highcomparedtothelevelofofferededucation.
There was meaningfuldifference among the importance ofeducation,
offerededucation’slevelandunderstanding ofeducation.Itwasshown
that patients considered disease-related items more importantly than
socialissuesorinterpersonalrelations.

222...Importance ofeducation on cancertreatmentby nurses marked as
follows; general information 3.24, chemotheraphy 3.23 and radiation
theraphy3.11outof4,andthelevelofofferededucationwasrelatively
low:2.45,2.73,2.26 foreach category.Thisshowsthateven though
nursesrecognizeimportanceofeducation,duetovariousobstaclesina
clinicdemonstration,theycannotoffersufficienteducationtopatients.

333...Comparing the importance of education and the levelof offered
education,the resultshows thatpatients recognize the importance of
educationmoreandnursesrecognizethelevelofofferededucationmore.
Thereisastatisticallymeaningfuldifference,andpriorityorderbyitems
isshowningeneralinformationmostsignificantly.

444...There is a meaningfulquantitative mutualrelation among levelof
education,offerededucationandeducationcontents.

Asaresultofthisstudy,wecouldseethattheimportanceofeducation
forpatientsandnursesoncancertreatmentareveryhighbut,onthe
otherhand,nurses’education offering leveland patients’understanding
levelarelow.In addition,wecould also find someitemsthatshow
differencein priority orderregarding education importanceand offered
education.Therefore,it is strongly suggested that standardized and
specialized education program and education exclusive responsibility
nursessystem arenecessaryformoreeffectivecancerpatientseducation
basedontheireducationimportance.
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