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Purpose: The aim of this study was to analyze various nursing services of delivery room nurses by hospital level,
and identify importance and frequency to provide baseline data to establish delivery room nurses' roles.
Methods: Through DACUM analysis technique, service descriptions, duties, and tasks were derived from the
literature. A survey was done of 242 nurses from delivery rooms of hospitals, general hospitals, superior general
hospitals, and special hospitals. Importance and frequency of each service were measured using a 4point scale,
and results were analyzed using SPSS. Results: Nursing services for delivery room nurses consisted of 18 duties
and 86 tasks. Duties with the highest importance were 'labor support' and 'infection management', and those
with lowest importance were 'collaborative care' and 'communication'. The duty with the highest frequency
was 'labor support', and lowest frequency was 'communication'. There were differences between importance
and frequency depending on the size of hospitals. Conclusion: Results of this first study on nursing services of
delivery room nurses. delivery room nurses are performing a wide range of nursing services and the various
types are clarified including importance and frequency.
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론I.

연 필1.

만실 란 산 안 한 만 해 지

식과 탕 질 간 료행 가 루어

지는 곳 산 태아 상태에 라 연 만,

가능한지평가하고 에 라 만 결 하 후,

진통 시 만 지 과 리하는 곳 진통,

과 산 태아 상태 모니 하 진통 진

행 도 평가하고 진통과 만 과 리 간

는 여러 합병 에 한 한 처 가 행

는 곳 다[1].

근우리나라는 산사 진 한가운 연

가에 라 산 고 보 생식

가 한 다태 신 가 다 가 가 등,

하여 고 험 산 가 지 가하고 고,

고 험 신 가에 체 아 신 주미만37

산아 만 가하고 어 에[2]

가가 다 하지만우리나라 료 경 산.

과에 한 공 들 피 상 심해 사

보가 어 우 같 상,

시 변 용하 에 미 한상

생시키고 다 한 모체 태아 학 에 보[3]. 2012

건복지 에 한 만실 고 험 신 만실태 사

보고 에 하 간 산과병동 만실2010 3

병상 가 감 하 는 는 만 건 감 공

지원 감 만실 운 어 움 해 생 하

고 험 산 에 한 한진료가 루어질 없다

는 다고보고하 다 한 산 감 하[1]. ,

는 근 보 만실 하거나 폐쇄하

여야만하는상 나병원 주 개 과목 하나 산

과 필 시 만실 지 어야만 하는

과거 같 미 만실 단독운 하는것 여러

가지 경 어 움 어 과거보다는 고 포

만실 능 고 다 과거 만에[4].

능 행하 곳에 재는 신과 산

과 에 계 는 만 후 산 다양한 리 산

과 실 능도 행하고 는실 다 런 들.

과 하여 간 사 업 가 가 는 한편 산 들

안 하고 편안하게 만하고 하는 도 가

만실간 사 역할과책 가 고 다 간 사 역.

할에 어 는 사 업 가 료 비스 용 가

등 상당한 간 사에게 었고 간 사

과 능 향상 고 독 단 가능하게

직 계가상 동 계 변 었,

다 듯 만실업 는과거에는단 만업 가주[5].

루었 나 근에는 진통 산 고 험 산

체계 리 안 하고만 한 만 도

하고 산 합병 하는 주

하고 는것 그역할 변 고 다[6].

같 간 사 역할 책 업,

에 한책 한계가복잡하고모 하여업 에 한갈

등 용하고 다 우리나라는 행 료 에[7].

시 어 는 간 사 역할 하 능,

과 시키거나 타 직과 에 어 심한

역할 갈등 경험하고 업 만 도 한 낮게 보고 고,

다 뿐만아니라간 사가 공한간 재가어떤비[8].

용 가 생산하고 다 료 과 비 하여 결

과에는 어떤 비용효과가 는지에 한 근거 시할

없 므 간 직 에 도 상당한 해

용하고 다[9].

에간 업 에 해규 는공식 업 규

과지 마 하는것 간 사스스 간 업 에 한

책 식 향상 가 직 만 도 간 비

스 질 결 료사고 보 하

고 료 비스 질 는 능 할것 다

그러나 내 연 료 찾아보 특 한 경[10].

만실 간 업 동에 한연 는찾아보 어 다 한.

우리나라 산 사에 하 비시 만 0.1%,

시 만 에달하 시 만장 는병원99.9% 58.2%,

원 합병원 산원에 만하는경우는23.1%, 18.4%,

산 가 료 통해 만하므0.2% [11],

료 상 합병원 합병원 병원, , , ,

병원 만실간 사 업 하는것 만실간

업 규 하고 질 향상에 어 필 하리라 생각 다 그.

러나 원 경우간 사 비 하여병원 상에

간 업 할 것 여겨진다.

사용 는 비,

컴 들 다 컴, [12].

래 간 사(Developing a Curriculum:DACUM) [13],

재 간 사 실 간 사 간 사[14], [15], [16],
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앙공 실 간 사 등 간 야에 많 사용 고[17]

다 컴 본 는 해당 야 가가.

그직 에 해가장 알고 다는것 특 한[18],

업 야 사람들 행해야 할 업 나 능 악하

는 효과 다[19].

에 본 연 는 컴 용하여 만실 간 사

간 업 동 악하여 도 행도 알아보

고 료 별 차 비 함 만실 간 사 업

특 하고질향상 한 료 사용하

고 시도 었다.

연 목적2.

본 연 목 상 합병원 합병원 병원, , ,

병원에 근 하고 는 만실 간 사 간 업 동

악하고 료 특 에 간 업 동 행도

도 사하여 만실 간 사 역할 립하는

료 공하 함 에 체 목

다 과 같다.

만실 간 사 간 업 동 목 한다1) .

목 간 업 동에 도 행도2)

규 한다.

간 업 동 도 행도간 차 가 는3)

동 규 한다.

료 에 만실 간 사 간 업4)

동 도 행도 규 한다.

용어정3.

분만실1)

만실 란 산모 안 한 만 해 지식

과 탕 한질 간 료행 가 루어

지는 곳 진통 산 고 험 산 체계,

리 안 하고만 한 만 도 하고

산 합병 하는 주 하고 는 곳

다 본 연 에 는각 료 에 만실 란[1].

업 행하는곳 말한다.

간 업 동2)

간 업 동 란 간 간 상 에게 건강

간 행하 하여 행하는 간 직 간

간 간 동 포함한다 본연 에 는간 사 근[20].

산 해행해지는모든직 간 간 동,

말하 미한다, , .

간 업 동중 도3)

간 업 동 얼마나 하다고 생각하는가에

한 식 도 본연 에 는 항 척도[21], 86 4

평가하여 가 하다는 식 미한다.

간 업 동수행도4)

간 업 동 얼마나 주 행 하는가 본 연[21],

에 는야간 근 한 주 근 시 평균 행횟

미한다.

료 분 료법제 조5) ( 3 )

병원 산 과 진료 하는 병상 상 료(1) : 30

상 병원 라 말하는 료 다.

합병원 병상 상 산 과 진료 하는(2) : 100

료 상 합병원 라말하는 료 다.

상 합병원 료 상 상 합병원 라 말하는(3) :

료 다.

병원 료 상 병원에 해당하(4) : 2014

월보건복지 에 해산 과 병원 라말10

하는 료 다.

연구방법.Ⅱ

연 계1.

본 연 는 만실 간 사 , ,

하고 직 내용 근거 도 행도 사

하는 사연 체 는 컴 직,

용하여직 내용 ,

하고 만실 간 사들 상 에 한 타당,

검 하여 업 행 컴 챠트 시한 후( )

지 통해 도 행도 악하 다.

연 대상2.

연 상1)

본연 는 울과경 천 상 합병원 합병원, , ,
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병원 병원 상 료 만실 개 참여, 59

동 한 개병원 만실간 사 상 하 다32 .

상 정 준2)

병원 상 간 사 경 상 간 사(1) 1

연 목 해하고참여에 동 한간 사(2)

목표피험 수및산출근거3)

본 연 필 한 상 는 본 공식cohen

에 본 계산 프 그램 G-power 3.1 program

사용하여산 하 각 료 별 행도, ,

도차 비 하 해 시행할경one way ANOVA

우연 간효과크 검 감안.25, .85, .05

하 연 해 필 한 것180

하 다 본 연 에 는 탈락 고 하여 상. 15%

하 나 울 지역 사 었207 ,

경 천 지역 상 합병원 합병원 병원 병, , , ,

원 에동 한간 사들 포함하여 지 285

포하여 거하여 다242 84.9% .

연 절차3.

컴 직 실 심 특 과 직 행시

는 하고필 한 격 건 하

는과 직 하여, , 하

는 것 다 본 연 에 컴 단계는 컴 원.

직 타당 검 단계 진행 었다, , 3 .

단계 원1) 1 :

컴 원 는 간 학 병원여 건강간1 ,

사 원 울 경 도 합병원 만실 간 사

만실 간 사 업 상 행한 간 사 병10

원 규모 고 하고 사 통과 산

과 만실 리 책 간 사 만실근8 , 1 ,

사과 학생 등 하 다1 11 .

단계 직 분2) 2 :

직 컴 차에 라 루어 다.

컴 원 간 학 진행 역할 맡고 사1 ,

과 학생 역할 아 컴 원11

직 워크 진행하 시 컴 직

에 한 리엔 실시하 다.

어 만실 간 사 하 다.

컴 직 한 워크샵 에 걸쳐 루어 다4 .

만실 간 사 과 하 다 차. 1

에 는 컴 원 만실 간 사들 게

참여하 실 행하고 는 업 열거하고 상

용 통해 간 동 과 하

개 과 개 었다 차25 191 . 2

에 한 과 재검토하여 보

하고 매 행하 다 각각 업에 해 모든.

컴 원들 본후 하 과

개 개 었다 차 에 는직 내23 220 . 3

용 객 하 해 째모 에 도 직

내용 재검토하 내용 리하 비슷한 내

용 리 약하 다 는 등. Kim [22]

만실 동원가 참고하 다 차 후 개. 3 19 ,

개 하 다 마지막 에 컴직87 .

결과 연 워크샵 통해 만실 간 사

업 등 합 각항목 복 에, ,

해 신 하게 재검토하여 리하 다 크샵에 합.

한 컴 챠트 토 개 간 실4 ( ,

동 상담 리 연 내용 개 개, , ), 18 , 86

었다 럿 스트 한 지.

개 하 각각 주 포함시 다.

단계 직 분 결과 타당 검정3) 3 :

개 한 직 내용 울 경 도 합병원에 경

상 만실경험 는 리 책 간10 8 ,

사 간 통하여내용타당도2 , 2 (Index

검 하 만실of content validity) ,

간 사 업 내용 하 다.

직 실 에 용 하 해

컴챠트 내용에 한 도 행도 할,

도 지 하 다 도 신뢰도. Cronbach’s

는 도 행도 다 행도는 얼마alpha 0.98, 0.96 .

나 주 행해야하는지 도 나타내 야간 근

한 주 근 시평균 행횟 사하 다. None,

상 하 고 횟 가 많1~4 , 5~9 , 10

행도가 미한다 도는 만실 간 사.

꼭해야하는행 미하 척도 가4

도가 미한다.
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료수집방법4.

연 에 앞 학 병원 연 심 리 원Y (IRB, 4-

승 후 월2014-0711) 2014 11 1 2014

월 지 료 집 실시하 다 해당하는병원12 30 .

간 담당 에 공 송하고 연 들 상

병원 직 하여 연 에 한 과 동 하고

만실에 근 하는 간 사들에게 연 목 차에

한 과 참여 원 언 라도 참여 철 가,

능함 한 료 리 등에 해 한 후 해,

도 하고참여 사가 는경우연 사

동 에 한 에게 지 하 다.

었고 후 에 거하여우편10

하 다.

료분 방법5.

료 통계프 그램 용하여SPSS 18.0

사 상 특 에 한 빈도 간 업,

동 도 행도는 평균과 편차 료,

에 간 업 동 도 행도 차 는 one-

하 다way ANOVA .

연구결과.Ⅲ

대상 반적특1.

본 연 상 는 상 특242

보 상 근 지가 상 합병원 43.0%,

상 간 사 경 상 만실 경10 37.2%,

가장 게나타났다1~3 33.5% (Table 1).

간호활동에따 중 도 수행도2.

본 연 는 컴 직 용하여 만실간

사 업 동 개 간 실 동4 ( , ,

상담 리 내용 개 개, ) 18 , 86

목 하 다 도평균(Table 2).

만 에 다 도가 가장 진4 3.43±0.34 .

통 간 감염 리 사(3.78±0.43) (3.77±0.40)

었다 행도 평균 행도가 가장. 2.43±0.42

진통 간 찰(3.11±0.81) (2.93

사 었다±0.59) (Table 2).

만실 직 에 개 에 한 도86

행도는 같다 도가Table 2 .

Table 1. General Characteristics of the Subjects (N =242)

Characteristics Categories N (%)

Type of hospital Hospital 16 (6.6)

General hospital 93 (38.4)

Tertiary care hospital 104 (43.0)

Special hospital 22 (9.1)

Non-response 7 (2.9)

Hospital working (yr) 1~3 53 (21.9)

4~6 52 (21.5)

7~9 43 (17.8)

Over 10 years 90 (37.2)

Non-response 4 (1.6)

Delivery Room
working (yr)

1~3 81 (33.5)

4~6 54 (22.3)

7~9 44 (18.2)

Over 10 years 59 (24.4)

Non-response 4 (1.6)
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Table 2. Importance and Performance Elements of Delivery Room Nurses’ Work (N=242)

Task Elements of Work
Importance Performance

t p
M±SD M±SD

Labor Support Provide emotional support & encourage

breathing techniques to support labor

3.78±.43 3.11±.81 12.27 .000

Infection

Management

Hand washing 3.88±.33 3.69±.64 4.16 .000

Infection management in DR 3.84±.40 2.90±1.05 14.02 .000

Infection management in OR 3.62±.77 1.96±1.19 20.25 .000

Total 3.77±.40 2.85±.67 20.53 .000

Medication Oral medication 3.59±.52 2.58±.99 14.87 .000

Intravenous Injection 3.71±.45 3.06±.85 10.83 .000

Intramuscular injection 3.65±.49 2.55±.85 17.86 .000

Subcutaneous injection, intradermal injection 3.64±.51 2.16±.82 23.91 .000

Epidural cath. & PCA management 3.61±.50 2.66±.81 17.15 .000

Blood transfusion nursing 3.82±.39 1.84±.83 32.93 .000

Monitoring for IV fluids 3.55±.51 3.14±.85 7.30 .000

Oxygen supply 3.56±.51 2.73±.84 14.00 .000

Total 3.64±.40 2.59±.59 24.26 .000

Measurement &

Observation

Assess comfort level 3.57±.50 3.07±.85 8.52 .000

Monitoring for maternal vital signs : T.P.R 3.58±.52 2.99±.85 10.22 .000

Monitoring for maternal vital signs : BP 3.60±.51 3.02±.87 9.69 .000

Evaluate Intake & Output 3.37±.59 2.36±.84 16.58 .000

Assess PIH pitting edema 3.43±.54 2.06±.73 24.70 .000

Assess bladder distension 3.43±.54 2.46±.88 16.68 .000

Assess uterine contraction

(frequency, duration, intensity)

3.74±.44 3.30±.79 8.14 .000

Assess rupture of membranes 3.63±.49 2.74±.83 15.02 .000

Enforcement & decipher of fetal monitoring 3.83±.38 3.43±.80 7.94 .000

Monitoring for fetal heart rate 3.90±.29 3.54±.71 7.74 .000

Assess vaginal bleeding 3.79±.42 3.28±.71 2.93 .004

Pelvic examination 3.55±.56 2.71±1.15 11.32 .000

Assess progression of labor 3.67±.48 3.20±.88 8.27 .000

Total 3.62±.32 2.93±.59 17.91 .000

Neonatal care Neonatal care during intrapartum 3.87±.35 2.59±.87 21.80 .000

Neonatal care during C/S 3.59±.68 2.21±.90 22.06 .000

Stillborn baby care & post treatment 3.33±.64 1.63±.65 32.29 .000

Total 3.59±.44 2.15±.64 32.59 .000

Safety care Provide ice pack & hot pack 3.16±.63 2.16±.74 16.60 .000

Fall prevention 3.66±.48 2.87±.93 12.94 .000

Information security activities 3.56±.53 2.66±.96 14.21 .000

Safety activities for prevent infant kidnapping 3.63±.54 2.09±1.00 22.75 .000

Total 3.50±.44 2.45±.68 21.69 .000
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Table 2. Importance and Performance Elements of Delivery Room Nurses’ Work (continued) (N=242)

Task Elements of Work
Importance Performance

t p
M±SD M±SD

Management of

Equipment &

Medication

Emergency cart management 3.60±.51 2.20±.85 24.11 .000

Narcotic management 3.60±.52 2.44±.91 18.38 .000

Manage medication, equipment, other

supplements

3.35±.57 2.37±.83 16.58 .000

Manage for validity date of sterilized products

& equipment

3.40±.56 2.28±.87 19.56 .000

Total 3.48±.47 2.33±.72 24.01 .000

Postpartum care Perineal care 3.54±.52 2.52±.74 19.71 .000

Massage of fundus 3.75±.45 2.78±.81 17.65 .000

Embolization care after birth 3.58±.52 2.20±.90 21.20 .000

Pelvic examination after birth 3.46±.63 2.17±1.02 19.27 .000

Assess breasts 3.10±.69 1.60±.76 28.04 .000

Nursing care after C/S 3.34±.70 1.81±.88 25.10 .000

Total 3.45±.37 2.19±.55 34.90 .000

Education Orientation to surroundings & history interview 3.59±.53 2.86±.89 11.73 .000

Discharge teaching 3.52±.56 2.11±.93 22.27 .000

Explain treatment procedure 3.56±.55 2.71±.91 13.47 .000

Counsel woman & support her 3.46±.55 2.68±.96 11.90 .000

Provide information about infant 3.26±.66 1.92±.88 21.82 .000

Telephone consulting 3.30±.55 2.49±.94 12.61 .000

Postpartum education program 3.22±.64 1.66±.80 26.93 .000

Staff education 3.37±.52 1.98±.82 24.57 .000

Total 3.40±.45 2.30±.58 26.20 .000

Sampling Blood sampling 3.41±.53 2.67±.92 11.48 .000

Collection of urine & sputum record 3.37±.55 2.42±.86 15.89 .000

Total 3.39±.53 2.54±.81 14.55 .000

Patient data

management

Management of medical care 3.54±.54 3.18±.90 6.46 .000

Management of statistics 3.17±.59 1.86±.76 23.44 .000

Total 3.35±.48 2.52±.64 19.34 .000

Enviroment

management

Prevent fire 3.47±.59 1.84±.81 31.07 .000

Management of waste 3.41±.59 2.38±.89 17.33 .000

Maintain clean environment 3.50±.53 2.78±.85 12.79 .000

Control light, temperature, noise, humidity,

other environmental factors

3.20±.60 2.41±.83 13.48 .000

Management of facilities in delivery room 3.32±.51 2.42±.88 15.69 .000

Management of visitor 3.23±.58 2.79±.85 6.64 .000

Total 3.35±.47 2.44±.62 22.37 .000

Surgical prep C/S preparation & education 3.49±.56 2.27±.74 21.48 .000

Nursing care plan for C/S 3.23±.86 1.62±.87 23.66 .000

Recovery care after anesthesia 3.24±.86 1.57±.89 24.56 .000

Total 3.31±.64 1.84±.69 28.32 .000



- 326 -

데 컴기법 활용한 분만실 간호사 업 활동 분

태아심 모니 씻(3.90±.42) (3.88±0.33),

만 신생아 간 사 었다(3.87±0.35) .

행도 횟 가 많 는 씻 태아(3.69±0.64),

심 모니 시행 독(3.54±0.71), fetal monitoring

었다(3.43±0.80) .

간호활동에따 중 도 수행도간차 가 는활동3.

간 동 도 행도 미한 차 해

검 실시한 결과 모든 항목 미한 차 가 었t

도에 비해 낮 행 보,

항목 만 신생아간 간 트 리, ,

낮 도에 비해 행 보 항목,

사 진동참 객 리 다, , contact

었다(Table 2).

료기 분 에따 간호업 활동 중 도차4.

료 에 간 업 동 도 차 는

과 같다 병상 규모에 별 도에 차 가Table 3 .

Table 2. Importance and Performance Elements of Delivery Room Nurses’ Work (continued) (N=242)

Task Elements of Work
Importance Performance

t p
M±SD M±SD

Mobility Change woman’s position & support body parts 3.29±.58 2.76±.81 9.41 .000

Transfer woman 3.29±.61 2.44±.80 13.68 .000

Total 3.29±.55 2.60±.72 12.66 .000

Elimination care Intermittent catheterization 3.50±.52 2.65±.87 14.17 .000

Solin enema 3.26±.62 2.46±.88 13.08 .000

Nause & vomiting care 3.17±.53 2.05±.68 21.98 .000

Excretion management 3.24±.54 2.63±.89 10.89 .000

Total 3.29±.45 2.45±.64 19.19 .000

Personal hygiene

care

Care plan for personal hygiene 3.32±.62 2.89±.93 7.09 .000

Environmental hygiene 3.26±.59 2.75±.93 7.61 .000

Total 3.29±.58 2.82±.83 8.21 .000

Communication Conference 3.15±.54 1.70±.58 30.90 .000

Certificate management 3.27±.59 2.10±.85 19.99 .000

Nursing staff scheduling 3.21±.60 1.51±.69 30.83 .000

Research 3.04±.63 1.28±.54 35.66 .000

Total 3.16±.48 1.66±.47 38.03 .000

Collaboration care Preparation for delivery 3.64±.50 2.75±.88 14.22 .000

Assist in epidural anesthesia 3.20±.71 2.28±.93 14.03 .000

Participate in physician rounds 3.22±.57 2.80±.90 6.80 .000

Contact other departments 3.24±.61 2.59±.91 10.28 .000

Notify with physician 3.59±.51 3.34±.83 4.11 .000

Help with obstetrics care 3.32±.66 2.04±.90 19.70 .000

Help with gynecological care 2.93±.87 1.58±.85 19.91 .000

Help with infertility treatment 2.74±.97 1.15±.46 24.55 .000

Help with neonatal surgery 2.64±1.00 1.09±.39 23.23 .000

Assist 3.14±.66 1.84±.85 20.35 .000

Jobs for transfer 3.13±.64 2.36±.94 11.60 .000

Total 3.16±.50 2.17±.46 26.24 .000

Total 3.43±.34 2.43±.42 33.79 .000

DR=Delivery room; OR=Operation room; PCA=Patient-controlled analgeia; T.P.R=Temperature, Pulse, Respiration; BP=Blood pressure;

PIH=Pregnancy induced hypertension; C/S=Cesarean section.
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는것 산후 리 (F=4.48, p= 감염 리.004), (F=6.53, p

< 항목 었다 도에 미한 차 보 가.001) . 2

지 료 간 병원에 도가가장 것

나타났다 료 에 별 도 가.

해 사후 검 실시하 다 사후검 실Scheff .è

시한결과는 같다 산후 리는병원과 합병원Table 5 .

비 시 감염 리는 합병원과 상 합병원 비 시,

미한 차 보 다.

료기 분 에따 간호업 활동 수행도차5.

료 에 간 업 동 행도 차 는

같다 병상 규모에 별 행도 차 가Table 4 .

는 진통 간 (F=2.93, p 감염 리=.034), (F=11.32,

p< 약.001), (F=3.56, p 안 간=.015), (F=8.08, p<.

약 과 료 리001), (F=4.61, p 산후 리=.004),

(F=4.24, p=.006), (F=3.37, p =.019), 경 리(F=

4.63, p 지원=.004), (F=20.36, p<.001), 사 통(F=

4.29, p 간=.006), (F=4.38, p 다=.005) .

별 행도 차 보 가지 가지가 상11 7

합병원 행도가가장 것 나타났다 내용.

보 약 안 간 약 과 료 리, , , 검사,

채취 경 리 사 통 업 는상 합병원에, ,

행도가 가장 것 나타났다 진통 간.

지원 동 액 간 생간 는 병원, , ,

에 행도가 가장 것 나타났고 감염 리 신, ,

생아 리 산후 리는 병원 행도가 가장 것,

나타났다 료 에 별 행도 가.

해 사후 검 실시하 고Scheff Table 5è

같다.

Table 3. Important Differences in Medical Institution Tasks (N =242)

Task

Tertiary care

Hospital

General

Hospital
Hospital

Special

Hospital
Total

F p

M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD

Labor support 3.72±.47 3.77±.43 3.88±.34 3.89±.38 3.77±.44 1.23 .299

Infection management 3.85±.32 3.63±.47 3.92±.19 3.83±.39 3.76±.40 6.53 .000

Medication 3.67±.38 3.61±.40 3.58±.39 3.56±.53 3.63±.40 .66 .575

Measurement & Observation 3.63±.30 3.58±.32 3.64±.32 3.65±.40 3.61±.32 .54 .654

Neonatal care 3.65±.38 3.55±.49 3.50±.46 3.48±.47 3.58±.44 1.67 .175

Safety care 3.55±.43 3.45±.42 3.50±.46 3.36±.58 3.49±.44 1.49 .217

Management of equipment &
Medication

3.47±.47 3.49±.45 3.50±.47 3.44±.57 3.48±.47 .06 .979

Postpartum care 3.46±.34 3.36±.36 3.65±.35 3.59±.45 3.44±.37 4.48 .004

Education 3.44±.47 3.36±.39 3.32±.52 3.38±.55 3.39±.45 .67 .574

Sampling 3.36±.52 3.42±.53 3.38±.50 3.28±.60 3.28±.53 .54 .659

Patient data management 3.37±.53 3.31±.41 3.50±.45 3.32±.55 3.35±.48 .83 .479

Environment management 3.38±.47 3.30±.45 3.45±.43 3.27±.62 3.34±.47 .98 .403

Surgical prep 3.39±.61 3.17±.68 3.42±.51 3.43±.63 3.31±.64 2.54 .058

Mobility 3.31±.51 3.20±.58 3.34±.47 3.32±.68 3.27±.55 .80 .498

Elimination care 3.28±.45 3.24±.43 3.42±.51 3.33±.54 3.28±.45 .81 .488

Personal hygiene care 3.30±.56 3.20±.61 3.38±.50 3.34±.56 3.27±.58 .77 .513

Communication 3.13±.48 3.16±.47 3.23±.56 3.16±.51 3.15±.48 .23 .876

Collaboration care 3.11±.50 3.14±.48 3.31±.51 3.25±.56 3.15±.50 1.04 .375

Total 3.44±.32 3.39±.32 3.49±.37 3.44±.44 3.42±.34 .67 .571
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병원과 합병원 비 시 지원과 감염 리 항목 ,

합병원과상 합병원비 시 지원 약 감염, ,

리 간 경 리 약 과 료 리 항목, , ,

미한 차 보 다 한 합병원과 병원 비.

시 지원 안 간 항목 상 합병원과 병원, ,

비 시 지원 안 간 사 통 항목, , ,

미한 차 보 다.

논 의.Ⅳ

간 사 업 하는 것 간 사 업 내용과

행하 해필 한지식 태도 그 격, ,

건 하는 과 라고 할 다 러한 업.

간 사 업 에 해 한 나 책 한계

주는것 직원 채용 승진과업, ,

업 건개 훈 결 안 리등에 한, , ,

과 그에 한 료 만들 다[23].

본 연 는 다 상 만실 간 사 업

동 한 첫 시도 컴 통해 만실

간 사 업 개 개 개4 18 , 86

목 하고 료 에 도 행도

사하 다 만실간 사 에 한 도 행.

도 평균 도 행도 간3.43±0.34, 2.43±0.42

사들 간 업 행도에 비해 도 게 지하

는 것 나타났다 것 등 과 등. Byun [19] Kwon [23]

결과 한다.

연 상 근 지 상 합병원 가장43.0%

게나타났 것 울과경 천 라는 울, ,

지역 특 보 다 간 사경. 10

상 만실 간 사들 경 게 나타남37.2%

Table 4. Performance Differences in Medical Institution Tasks (N =242)

Task

Tertiary care

Hospital

General

Hospital
Hospital

Special

Hospital
Total

F p

M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD

Labor support 2.95±.82 3.25±.77 3.25±.77 3.30±.80 3.12±.81 2.93 .034

Infection management 2.91±.69 2.61±.56 3.50±.53 3.10±.75 2.85±.68 11.32 .000

Medication 2.71±.55 2.44±.63 2.70±.57 2.60±.55 2.59±.60 3.56 .015

Measurement & Observation 2.86±.63 2.94±.56 3.12±.54 3.12±.57 2.93±.60 1.75 .157

Neonatal care 2.23±.68 2.03±.62 2.39±.63 2.16±.56 2.15±.65 2.38 .071

Safety care 2.63±.65 2.41±.68 2.17±.52 1.94±.72 2.45±.69 8.08 .000

Management of equipment &
Medication

2.52±.74 2.14±.69 2.23±.51 2.34±.79 2.33±.73 4.61 .004

Postpartum care 2.20±.56 2.07±.49 2.45±±.40 2.43±.68 2.19±.55 4.24 .006

Education 2.42±.62 2.26±.53 2.25±.47 2.03±.54 2.31±.58 3.37 .019

Sampling 2.65±.83 2.58±.83 2.28±.68 2.23±.72 2.56±.82 2.29 .079

Patient data management 2.63±.61 2.46±.61 2.63±.79 2.30±.70 2.53±.64 2.28 .080

Environment management 2.61±.65 2.34±.58 2.31±.55 2.22±.62 2.44±.63 4.63 .004

Surgical prep 1.96±.76 1.49±.41 2.36±.45 2.37±.71 1.84±.69 20.36 .000

Mobility 2.64±.65 2.55±.72 2.61±.68 2.70±.07 2.61±.72 .422 .738

Elimination care 2.45±.64 2.39±.63 2.52±.62 2.67±.75 2.45±.65 1.21 .308

Personal hygine care 2.80±.79 2.77±.90 2.81±.81 3.05±.87 2.81±.84 .65 .582

Communication 1.78±.50 1.61±.43 1.65±.51 1.42±.43 1.67±.48 4.29 .006

Collaboration care 2.28±.50 2.05±.39 2.28±.42 2.16±.45 2.18±.46 4.38 .005

Total 2.50±.45 2.34±.41 2.52±.32 2.43±.42 2.43±.43 2.66 .049
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Table 5. The Difference of Task Performance & Importance among Medical Institutions (N=242)

Task
Medical institution
classification

Performance Importance

MD SE p MD SE p

Labor support Hospital(a) b

c

d

.00

.30

-.05

.22

.21

.26

1.000

.571

.999

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

.00

.30

-.05

.22

.11

.19

1.000

.075

.996

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

-.30

-.30

-.35

.21

.11

.19

.571

.075

.325

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

.05

.05

.35

.26

.19

.19

.999

.996

.325

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Postpartum care Hospital(a) b

c

d

.38

.25

.02

.15

.14

.18

.080

.383

1.000

.29*

.19

.06

.10

.10

.12

.040*

.283

.970

General
Hospital(b)

a

c

d

-.38

-.13

-.36

.15

.08

.13

.080

.433

.050

-.29*

-.09

-.23

.10

.05

.09

.040*

.341

.076

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

-.25

.13

-.23

.14

.08

.13

.383

.433

.340

-.19

.09

-.13

.10

.05

.09

.283

.341

.494

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.02

.36

.23

.18

.13

.13

1.000

.050

.340

-.06

.23

.13

.12

.09

.09

.970

.076

.494

Surgical prep Hospital(a) b

c

d

.88*

.40

-.01

.17

.17

.20

.000***

.120

1.000

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

-.88*

-.47*

-.88*

.17

.09

.15

.000***

.000***

.000***

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

-.40

.47*

-.41*

.17

.09

.15

.120

.000***

.049*

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

.01

.88*

.41*

.20

.15

.15

1.000

.000***

.049*

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Medication Hospital(a) b

c

d

.26

.00

.11

.16

.16

.19

.436

1.000

.959

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

-.26

-.26*

-.16

.16

.08

.14

.436

.020*

.740

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.00

.26*

.11

.16

.08

.14

1.000

.020*

.890

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.11

.16

-.11

.19

.14

.14

.959

.740

.890

-

-

-

-

-

-

-

-

-
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Table 5. The Difference of Task Performance & Importance among Medical Institutions (continued) (N =242)

Task
Medical institution
classification

Performance Importance

MD SE p MD SE p

Infection
management

Hospital(a) b

c

d

.89*

.59*

.40

.17

.17

.21

.000***

.009**

.304

.29

.07

.09

.11

.10

.13

.058

.937

.917

General
Hospital(b)

a

c

d

-.89*

-.30*

-.49*

.17

.09

.15

.000***

.014*

.017*

-.29

-.22*

-.20

.11

.06

.09

.058

.001**

.203

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

-.59*

.30*

-.19

.17

.09

.15

.009*

.014*

.659

-.07

.22*

.02

.10

.06

.09

.937

.001**

.995

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.40

.49*

.19

.21

.15

.15

.304

.017*

.659

-.09

.20

-.02

.13

.09

.09

.917

.203

.995

Safety care Hospital(a) b

c

d

-.23

-.46

.23

.18

.18

.22

.636

.082

.776

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

.23

-.23

.46*

.18

.09

.16

.636

.122

.036*

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.46

.23

.69*

.18

.09

.16

.082

.122

.000***

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.23

-.46*

-.69*

.22

.16

.16

.776

.036*

.000***

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Collaboration
care

Hospital(a) b

c

d

.22

.00

.12

.12

.12

.15

.344

1.000

.887

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

-.22

-.23*

-.10

.12

.06

.11

.344

.007**

.811

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.00

.23*

.12

.12

.06

.11

1.000

.007**

.726

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.12

.10

-.12

.15

.11

.11

.887

.811

.726

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Education Hospital(a) b

c

d

-.01

-.17

.22

.15

.15

.19

1.000

.737

.722

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

.01

-.16

.23

.15

.08

.14

1.000

.262

.429

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.17

.16

.39*

.15

.08

.13

.737

.262

.040*

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.22

-.23

-.39*

.19

.14

.13

.722

.429

.040*

-

-

-

-

-

-

-

-

-
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알 다.

각 간 업 과 에 한 도 행도

한 결과 항목에 도가 것

행도도 게 나타났다 는 등 등. Kim [16], Byun [19]

에 각 에 한 도가 것 빈도도 게,

나타난 결과 같다 도가 항목 진통 간.

감염 리 행 한진통 간 가가장 았고,

는 씻 행도가 가장 게 나타났다.

는 만실 간 사가 산모 진통에 한 간 매우

하게 식 행하고 다는것 알 만, ,

Table 5. The Difference of Task Performance & Importance among Medical Institutions (continued) (N =242)

Task
Medical institution
classification

Performance Importance

MD SE p MD SE p

Communication Hospital(a) b

c

d

.04

-.13

.23

.13

.13

.15

.994

.798

.536

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

-.04

-.16

.19

.13

.07

.11

.994

.121

.395

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.13

.16

.35*

.13

.07

.11

.798

.121

.017*

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.23

-.19

-.35*

.15

.11

.11

.536

.395

.017*

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Environment
management

Hospital(a) b

c

d

-.02

-.30

.09

.17

.17

.20

.999

.365

.976

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

.02

-.27*

.12

.17

.09

.15

.999

.024*

.888

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.30

.27*

.39

.17

.09

.15

.365

.024*

.068

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

-.09

-.12

-.39

.20

.15

.15

.976

.888

.068

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Management of
Equipment &
Medication

Hospital(a) b

c

d

.09

-.28

-.11

.19

.19

.23

.974

.536

.976

-

-

-

-

-

-

-

-

-

General
Hospital(b)

a

c

d

-.09

-.37*

-.20

.19

.10

.17

.974

.004**

.714

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Tertiary care
Hospital(c)

a

b

d

.28

.37*

.18

.19

.10

.17

.536

.004**

.775

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Special
Hospital(d)

a

b

c

.11

.20

-.18

.23

.17

.17

.976

.714

.775

-

-

-

-

-

-

-

-

-

*p<.05, **p<.01, ***p<.001; MD=Mean difference; SE=Standard error.
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실 간 사 과 고 보여주는 결과 다.

한 감염 리는 등 에 실 간 사가 감염Kwon [23]

리 하게 생각하고 행 빈도가 가장 았 결

과 사함 보여주 것 병원 내 감염 리

간 사들 충 지하고 실천하고 보

여 다.

도가 상 낮게 보고 업 는 산과

과 보 시 나 타 포함하는

간 역과 병동 내 사 통 역 었

사 통 업 는 행도 역시 낮았다 는 만실 간 사.

들 업 등한시 하거나 사 통에

취약하다는 미 보다는산과 시 나 시 보

등 다양한업 가 간 라는 역 주

었고해당시 상 업 가아니라간간 생하는

특 고 해야 할 것 다 사 통 역 병동내 집.

담 리 연 등 포함하는것 산, , ,

료 지지 사 통 아닌 업 한 통,

에 하여 해 해야 할 것 간 리 업,

식 는 항목도 어 낮 행도에 었다

고 본다.

도 행도가 차 가 많 나는 간 동

도에 비해 낮 행 보 항목

만 신생아간 간 트 리 낮, , ,

도에비해 행 보 항목 사 진동

참 객 리 다 었다 만, , contact .

신생아간 행 낮 는 사 상 43.0%

근 지가 상 합병원 도가 가

곳 고 상 행업 가 근 연차에 라,

다 보여진다 한 간 는매우 한.

업 하나 생 많지않고 트 리는지,

담당 검하 에 도에 비해 낮1

행 보 것 해 다.

료 에 별 도에 차 가 는 항목

산후 리 감염 리 산후 리는 병원과,

병원 평균 합병원과상 합병원보다통계

하게 할 다 결과는 등 에. Oh [17]

도가 병상 규모가 큰 병원 가장 게 것과

등 에 료 에 도가 한Kwon [23]

차 가 없었 과는 다 결과 보 다 는 병원.

내 만실 규모 차 한 것 보 병원,

병원 지 지 않았지만 산 과가 심 는

병원 포함 것 생각 다.

료 에 간 업 동 도 가

해 사후 검 실시한 결과 산후 리는Scheffè

병원과 합병원 비 시 감염 리는 합병원과 상,

합병원 비 시 미한 차 보 다 병상 규모에.

별 행도 차 가 는 지원 감염 리, ,

안 간 경 리 약 과 료 리 간, , , ,

사 통 산후 리 약 진통 간 다 별, , , , .

행도 차 보 가지 가지 약 안 간11 7 ( , ,

약 과 료 리 검사 채취 경 리 사, , , ,

통 업 가 상 합병원 행도가가장 것)

나타났다 진통 간 지원 동 액. , ,

간 생간 는 병원에 행도가 가장 것,

나타났고 감염 리 신생아 간 산후 리는 병원, , ,

행도가 가장 것 나타났다.

업 별 행도에 어 상 합병원 ‘진통 간 ’

가 하게낮게나 것 도가 가

특 하는것 보여진다 산후 리.

는 도 행도에 어 병원과 병원 차

하게 게 나타난 것에 비해 료 달체계에

라 도가 합병원과 상 합병원 상

에 한 행도가낮 것 나타났다 지원.

행도가 병원과 병원에 것 만실에

지는것과 차 에 결과 보

여 진다 안 간 는 아 스 핫 공 낙상. ,

리 보보안 동 신생아 한 안 동, ,

간 동 지 상 합병원에 하게 행

도가 았다 는 복 병원 평가 등 통해 안.

에 한 식 아지게 것 향 주었다고보여

진다.

료 에 병원 만실 규모가 비

하지 않 므 도 행도 단 비 하

에는 한 다 그러나 료 는 료 달.

체계 합 는 것 결과 해 시 상 합병원

도가 고 해야 한다.

결론 및 언.Ⅴ

본연 는 울과경 천 병원 상 료,

만실 개 참여 동 한 개 만실간 사59 32 1

상 근 상 컴 직242
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용하여 만실 간 사 업 개 간 실4 ( ,

동 상담 리 내용 개, , ) 18

개 목 하고 료 에, 86

도 행도 사하 다 본 연 에 목.

개 에 한 도평균 만 에18 4 3.48±0.34

었다 만실 간 사 별 도.

행도가 모 항목 진통 간 다 감염 리.

한 도가 것 꼽 고(3.77±.40) ,

별 행도 씻 가 가장 았 것 감염 리에

한 만실 간 사들 식과 행 고

다.

도 행도가 차 가 많 나는 간 동

도에 비해 낮 행 보 항목

만 신생아간 간 트 리 낮, , ,

도에비해 행 보 항목 사 진동

참 객 리 다 었다, , contact .

개업 가지항목 병상규모에 라업 별18 11

행도 차 가 었 나 는 만실 규모 하지 않

는 등해 한 어후 연 가 다.

본 연 결과는 병원 상 료 상 하 고

지역 한 었 나 만실 간 사 업 목

하고 하여 질 리하 한 마 함에,

가 다고 하겠다.

본연 사 통하여다 과같 언 하고 한다.

본연 는 울 경 도에 한 료 상1)

연 었 므 료 할

는 연 안한다.

본 연 는 만실 간 사 업 주 보고2)

한 므 객 찰 병행하는 후 연

안한다.

본 연 하여 간 업 량 하는 후3)

연 안한다.
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