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Factors Influencing Fatigue in Pregnant Women

Young-Hee Kim1 Ok-Hee Choㆍ 2
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Objectives: This study examined the factors influencing fatigue during pregnancy.

Methods: This was a cross sectional descriptive study on 89 pregnant women who

visited a community health center. We collected data during the period between May and

August in 2010. The instruments used in this study were demographic data, multidimen-

sional assessment of fatigue (MAF) scale, Edinburg Postnatal Depression Scale (EPDS),

Brief Encounter Pschychosocial (BEPSI-K) scale, marital satisfaction scale, and the visual

analogue sleep satisfaction scale. The MAF scale indicated fatigue, which was consi-

dered serious if the score was high. The EPDS scale indicated depression, which was

considered serious if the score was high. The BEPSI-K scale indicated the stress level,

which showed a high score if the stress was seriously high.

Results: There was a significant difference in the fatigue among pregnant women of

ages, jobs, and gestational durations. Fatigue was positively correlated with depression

and stress and negatively correlated with marital satisfaction and sleep satisfaction. The

factors significantly associated with fatigue in the regression model were sleep satisfac-

tion, stress, and gestational duration.

Conclusion: Fatigue was a common complaint among women during pregnancy. It is

important that nurses recognize fatigue as a real problem during pregnancy and develop

strategies to cope with fatigue.
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변화 기초대사율의 증가 호르몬의 변화 등의생리적, ,

요인으로나타난다 또한우울 불안 자아개념의변화. , ,

등의심리적요인과 지지체계 고용상태 연령 자녀의, , , ,

수 등 사회적 상황과 수면시간 운동 등의 생활양식, ,

및 환경과 상황적 요인의 변화를 경험한다(Bialobok

과 등Monga, 2000; Kamysheva , 2008; Kamy-

등 임신은 여성의 정상적인 생리과정sheva , 2010).

으로임신이진행되는과정에서발생되는생리적변화

외에임신에대한양가감정과전반적인건강상태에대

한스트레스 분만시겪게될출산에대한불안과두려,

움에의한심리적변화들은임부에게스트레스로작용

하여 피로를 증가시킨다 신혜숙 등( , 2007).

피로는지치고소진된주관적인느낌으로 과, Chien

은 주의 임부 명 중 가Ko (2004) 20~36 633 97.4%

피로를 호소하였으며 허리통증 졸음 눕기원함 다, , , ,

리통증 전신피로등을경험하였다고하였다 또한, . Bia-

과 는 임신 기에는 임신lobok Monga (2000) 1 97%,

기에는 임신 기에는 의 임부가 피로 증2 89%, 3 87%

상이있었으며 그다음으로오심 빈뇨 긴급뇨 요통, , , , ,

불면증 골반압박감 기억력저하등의증상을호소하, ,

였다고했다 이와같이많은임부들이다양한원인으.

로 피로와 관련증상으로 고통받고 있음에도 불구하고

의료진은 피로를 흔한 임신의 증상으로만 인식할 뿐

이에 대한 체계적인 사정과 중재가 미흡한 실정이다.

따라서 임신 중의 피로의 정도를 확인하고 영향요인,

을파악하여체계적이고구조화된임부의피로관리지

침과 중재가 개발되어야 한다.

임부의경우임신상태가피로의원인이되므로피로

를완전히제거할수는없으나 극심한피로는저체중,

아나 조산 난산 및 지연분만 등을 초래할 수 있기에,

등 등 임부가 피로(Hall , 2009; Balendran , 2011)

에 의해서 야기된 긴장에 대처하고 가능한 정도까지

피로를완화하도록돕는것이필요하다 임신 기와. 1 3

기에지각하는피로는산욕기의피로와비슷한수준으

로 와 임신 중 피로는 산욕기 피(Lee Zaffke, 1999),

로에영향을줄수있으며임신자간전증 조산 난산의, ,

증가와 태아 유병률을 증가 등 부정적인 결과를 야기

시킬 수 있다는 점 등 에서 더욱(Kamysheva , 2010)

관심이요구된다 그러나임신중피로는산욕기피로.

에 비해 중요성에 대한 인식이 부족한 실정이다.

임신중피로의영향요인에대한선행연구를살펴보

면 임신기간 임신횟수 계획임신 유무 체중변화 분, , , , ,

만 경험 가사일분담 혈액학적수치 출산에대한두, , ,

려움 불안 수면양상등다양한관련요인들이보고되, ,

고 있다 정금희와 김신정 등( , 2000; Hall , 2009;

등 등 박영숙 등Kamysheva , 2010; Pires 2010).

은 임부의 연령 직업유무 임신 합병증 유산(1998) , , ,

경험에따라피로정도의차이는없었으나동거가족이

있는경우와가사일참여정도가높은경우 그리고신,

체적불편감은피로상승에영향을주었다고하였으며,

김신정 은 지나친 수면과 자녀가 있는 경우 임(1999)

부의 피로정도가 높았다고 하였고 정금희와 김신정,

은 임신 기와 기인경우 초임부인경우 계(2000) 1 3 , ,

획임신이 아닌 경우 체중이 감소되거나 변화가 없는,

경우에 피로정도가 높았다고 하였다 과. Lee Zaffke

은 임부의 직장유무와 가족관련 요인에 따른(1999)

피로 정도의 차이는 없었으나 철 페리틴(iron), (fer-

헤모글로빈 이 낮은 경우에 지각ritin), (hemoglobin)

하는피로정도가높았다고하였고 과, Chien Ko (2004)

은연령이낮을수록 앉아서일하는직장이아닌경우, ,

임신기간중감염증상이있는경우 임신 주후출혈, 12

이 있었던 경우 피로정도가 높았다고 하였으며 임신,

중경험하는피로증상은출산후피로 제왕절개술시,

행 및 조산율증가와관련이있었다고보고하였다 이.

와같이연구에따라임신중피로관련요인들의영향

력이 다르고 상반된 결과를 보고하기도 하였다 따라.

서 이에 대한 반복연구가 필요하다.

국내에서 임신 중 피로에 대한 연구들 박영숙 등( ,

김신정 정금희와 김신정 문덕1998; , 1999; , 2000;

희 신혜숙 등 이 보고된 바 있으나 피, 2006; , 2007)

로에영향을미치는요인을파악하는데변수가제한적

이며 최근에 진행된 연구는 매우 미흡한 실정이다, .

이에 본 연구에서는임신중피로정도를 확인하고

선행연구에서 피로에 영향을 미치는 주요요인으로 보
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고된일반적특성 우울 스트레스 결혼만족도및수면, , ,

만족도의수준과피로에미치는영향력을파악하여임

부의피로를체계적으로사정하고 완화시키는간호중,

재 개발을 위한 기초자료를 마련하고자 실시되었다.

연구목적2.

본연구는임신중피로정도를확인하고피로에영

향을미치는요인을확인하기위해실시되었으며구체

적인 목적은 다음과 같다.

임부의 피로 정도를 확인한다1) .

임부의일반적특성에따른피로의차이를파악2)

한다

임신중피로와우울 스트레스 결혼만족도 수3) , , ,

면만족도와의 상관관계를 확인한다.

임신중피로에영향을미치는요인을확인한다4) .

연구 대상 및 방법

연구설계1.

본 연구는일개시보건소를방문한임부를대상으

로임신중피로정도를확인하고피로에영향을미치

는 요인을 파악하고자 시도된 서술적 조사연구이다

연구대상 및 자료수집2.

본연구의대상자는충청남도 시보건소에등록되G

어산전진료를받고있는임부가운데 임신합병증이,

나다른전신질환및정신과적과거력이없으며의사

로부터태아발육이정상이라고진단된임부를대상으

로 하였다.

년 월부터 월사이에 시보건소에등록된2010 5 8 G

임부를대상으로연구의목적과설문지내용 거부권,

리등연구의취지를설명한후설문조사에참여할것

을 수락한 대상자는 명이었다 설문지 응답 시간은95 .

약 분정도 소요되었으며 그 중자료가 부실한 부30 , 6

는 분석에서 제외하여 최종 연구 대상자는 명이었89

다 프로그램을 이용한 다중회귀분석. G-Power 3.0

에 필요한 대상자 수는 효과크기 유의수준.15, .05,

검정력 이고 예상 영향변인은 개로 하였을 때90% , 6

최소 명이 요구되어 본 연구의 대상자수 명은73 , 89

본 연구에 필요한 표본 수를 충족하였다.

연구도구3.

피로1)

피로는 의 다차원적 피로척도Tack (1991) (MAF:

를 이Multidemensional Assessment of Fatigue)

경숙 이 번안한 도구로 측정하였다 이 도구는(1999) .

총 문항으로 문항은 에서 점의 숫자척도이16 , 14 1 10

며 문항은 점 척도로 구성되어 있다 피로 빈도를2 5 .

나타내는 점 척도 한 문항은문항점수에 를 곱해5 2.5

에서 점을 나타내며 한 문항은 점수화 하지 않았0 10

다 피로 총점 은. (global fatigue index) 1, 2, 3, 15

번 문항 피로의 수준 의 합과 에서 번 문항 피로( ) 4 14 (

의영향 의평균을합한것으로점수가높을수록피로)

가 심한 것을 의미한다 본연구에서 값. Cronbach’s α

은 였다0.96 .

우울2)

우울은 등 의Cox (1987) EPDS (Edinburgh Post-

를 김용구 등 이 번natal Depression Scale) (2008)

안하고 표준화한 문항의 점 척도로 측K-EPDS 10 4

정하였다 이도구는최저 점부터최고 점으로점. 0 30

수가 높을수록 우울정도가 심한 것을 의미하며 점, 10

이상인 경우를 임신 중 우울군 점 미만인 경우를, 10

임신중비우울군으로구분하였다 본연구에서. Cron-

값은 였다bach’s 0.82 .α

스트레스3)

스트레스는 한국판 BEPSI-K (Brief encounter

임지혁 등psychosocial instrument-Korea) ( , 1996)

으로 측정하였다 이 도구는 총 문항의 점 척도로. 5 5



-김영희 조옥희 임부의 피로와 영향요인:ㆍ -

- 83-

최저 점부터최고 점으로점수가높을수록스트레5 25

스정도가높음을의미하며 문항의총점을 로나눈, 5 5

값이 점이하는저스트레스군 점은중등1.2 , 1.2~1.8

도스트레스군 점이상은고스트레스군으로구분, 1.8

하였다 본 연구에서 값은 였다. Cronbach’s 0.85 .α

결혼만족도4)

결혼만족도는 이강호 가 개발한 총 문항(2006) 17

의 점 척도로 측정하였다 이 도구는 최저 점부터5 . 17

최고 점으로점수가높을수록결혼만족도가높음을85

의미한다 본 연구에서 값은 였다. Cronbach’s 0.95 .α

수면만족도5)

수면만족도는 를VAS (Visual Analogue Scale)

이용하여측정하며 의눈금이그려지지않은수, 10 cm

평자를 이용하였으며 자의 오른쪽 끝은 매우 만족한,

상태를 반대쪽은 매우 불만족한 상태를 표시하도록,

하였다.

자료분석 방법5.

수집된 자료는 통계 프로그램SAS (9.2 version)

을 이용하여분석하였다 대상자의일반적특성 임신. ,

중 피로및제변수의수준은빈도 백분율 평균과표, ,

준편차로제시하였다 임신중피로와제변수와의상.

관관계는 로 확인Pearson correlation coefficient

하였으며 임신중피로에영향을미치는요인은단계,

적 다중회귀분석을 이용하여 분석하였다.

성 적

대상자의 일반적 특성1.

대상자의평균연령은 세 범위 세 으로30.1 ( 21~39 )

세 미만이 명 이었다 종교가 없는 경우30 50 (56.2%) .

가 명 이었고 대학교 졸업 이상이 명46 (51.7%) , 72

이었으며 직업이 없는 경우가 명(80.9%) , 63 (70.8%)

이었다 모든 대상자가 보통이상의 경제 상태이었고. ,

결혼기간이 년 초과인 대상자가 명 이었1 53 (59.6%)

으며 현재 임신이 처음인 경우가 명 이었, 57 (64.0%)

고 명 이 계획된 임신이었다 그리고 임신75 (84.3%) .

기는 명 임신 기는 명 임신1 8 (9.0%), 2 31 (34.9%), 3

기는 명 이었다 대상자 중 명50 (56.1%) . 71 (79.8%)

이 시간 이상 수면을 하고 있고 명 이 낮7 56 (62.9%)

잠을 잔다고 하였다 표( 1).

임신 중 피로와 제 변수의 수준2.

임신 중 피로 정도는 평균 점이었으며 우울18.31 ,

정도는평균 점으로 점초과의임신중우울군6.40 , 10

은 명 이었다 스트레스 정도는 평균20 (22.5%) . 8.40

점으로 저 스트레스군이 명 중등도 스트, 31 (43.8%),

레스군이 명 고 스트레스군 명30 (33.7%), 28 (31.5%)

이었다 결혼만족도는 평균 점이었고 수면만족. 66.83 ,

도는 점이었다 표8.35 ( 2).

일반적 특성에 따른 임신 중 피로의 차이3.

대상자의일반적특성에따른 임신중피로정도는

연령 직업유무 임신기간(p=0.004), (p=0.013), (p=

에 따라 차이가 있었다 즉 세 이상군이0.006) . 30 30

세미만군보다 직업이있는군이직업이없는군보다, ,

임신 기와 기의 임부가 임신 기의 임부보다 지각1 3 2

하는 피로 정도가 높았다 표( 1).

임신 중 피로와 제 변수와의 상관관계4.

임신 중 피로와제변수와의상관관계를살펴본 결

과 우울 정도가 높을수록 스, (r=0.36, p=<0.001),

트레스가 높을수록 결혼만족(r=0.43, p=<0.001),

도가낮을수록 수면만족도가(r=-0.37, p=<0.001),

낮을수록 임신 중 피로 정도(r=-0.53, p=<0.001)

가 높은 것으로 나타났다 표( 3).
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임신 중 피로에 영향을 미치는 요인5.

기술통계와 상관관계 분석 결과 의미가 있었던 임,

신기간 우울 스트레스 결혼만족도 수면만족도를독, , , ,

립변수로 하고 임신 중 피로를 종속변수로 하여 단계

별다중회귀분석을실시하였다 독립변수들간의상관.

표 대상자의 일반적 특성에 따른 피로의 차이1.
(N=89)

특성 구분 실수(%) 평균 표준편차± t/F p

연령

종교

교육

직업

경제상태

결혼기간

임신횟수

계획임신

임신기간

수면시간

낮잠유무

세<30

세30≥

있음

없음

고등학교졸업

대학교졸업이상

있음

없음

여유있다

보통이다

년<1

년1≥

초산

경산

계획함

계획하지 않음

임신 기 주1 ( 13 )≤

임신 기 주2 (14 26 )∼

임신 기 주3 ( 27 )≥

시간<7

시간7≥

잔다

안잔다

50 (56.2)

39 (43.8)

43 (48.3)

46 (51.7)

17 (19.1)

72 (80.9)

26 (29.2)

63 (70.8)

8 ( 9.0)

81 (91.0)

36 (40.5)

53 (59.6)

57 (64.0)

32 (36.0)

75 (84.3)

14 (15.7)

8 ( 9.0)

31 (34.9)

50 (56.1)

18 (20.2)

71 (79.8)

56 (62.9)

33 (37.1)

15.40±9.10

22.11±11.57

18.02±10.88

18.58±10.69

17.47±10.26

18.51±10.89

22.72±11.79

16.41±9.72

21.71±10.46

17.95±10.75

18.65±9.94

18.07±11.32

17.17±10.13

20.43±11.62

18.59±10.79

16.23±10.45

23.64±14.00
a

13.51±9.28
b

20.56±10.00
a

16.10±8.97

18.84±11.09

17.42±9.96

19.80±11.90

-2.96

-0.23

-0.35

2.54

0.94

0.24

-1.32

0.65

5.55

-0.92

-0.98

0.004

0.815

0.730

0.013

0.348

0.810

0.189

0.517

0.006

0.361

0.331

a,bScheffé test (means with the same letter aren't significantly different)

표 임신 중 피로와 제 변수의 수준2.
(N=89)

변수
실수 또는(%)
평균 표준편차±

피로

우울

우울군 점( 10 )≤

비우울군 점(>10 )

결혼만족도

스트레스

저 스트레스군 점(<1.20 )

중 스트레스군 점(1.2~1.80 )

고 스트레스군 점(>1.80 )

수면만족도

18.31±10.72

6.40±4.03

69 (77.5%)

20 (22.5%)

66.83±10.71

8.4±3.0

31 (34.8)

30 (33.7)

28 (31.5)

8.35±2.99

표 임신 중 피로와 제 변수와의 상관관계3.
(N=89)

변수
피로

r p

우울

스트레스

결혼만족도

수면만족도

0.36

0.43

-0.37

-0.53

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001



-김영희 조옥희 임부의 피로와 영향요인:ㆍ -

- 85-

계수는 로 이상인설명변수가없어-0.15~0.53 0.80

예측변수들이독립적임이확인되었으며, Durbin Wat-

통계량은 으로 에 가까워 자기 상관의 문son 2.203 2

제도 없었다 또한 다중공선성의 문제를 확인한 결과.

공차한계 는 로 이상이(tolerence) 0.905~0.998 0.1

었으며 분산팽창인자, (variation inflation factor, VIF)

는 로 기준치인 을넘지 않았고 상태1.002~1.105 10

지수 는 미만으로 다중공선성의(condition index) 30

문제는 없는 것으로 확인되었다 잔차의 가정을 충족.

하기위한검정결과선형성 오차항의정규(linearity),

성 등분산성 의 가(normality), (homoscedasticity)

정도 만족하였다 특이값 검토를 위한. Cook's Dis-

값은 을 초과하는 값은 없었다tance 1.0 .

임신 중 피로에 영향을 미치는 요인으로 수면만족

도 스트레스가확인되었다 임신기간은통계적으로의, .

미있는 영향요인은 아니었지만 전체 모형의 설명력을

높이는요인으로확인하였다 즉 수면만족도가낮을수. ,

록 스트레스가높을수록 임신기간이길어질수록임신, ,

중 피로정도가 높았으며 임신중피로에 대한세 변,

수의 설명력은 이었다 표37% ( 4).

고 찰

본연구는보건소를방문한임부의임신중피로정

도를확인하고피로에영향을미치는요인을확인하기

위해 실시되었다.

본연구의결과 임부가경험하는피로정도는평균,

점이었다 이는 명임부를대상으로한18.31 . 650 Hall

등 의 연구 결과 점 보다 낮았으나 만삭(2009) (29.26 )

임부를 대상으로한 문덕희 의연구 결과(2006) (16.9

점 보다는높았다 등 의연구에서는) . Hall (2009) 35~

주의 임신 기의임부가대상이었는데 임신 기에39 3 , 3

는 증대된 자궁과 대사율의 증가 등으로 인한 신체적

불편감과 출산과 관련된 불안 우울과 스트레스와 같,

은 심리적 요인으로 피로가 증가하고 정금희와 김신(

정 등 임신 기나 기보다 피, 2000; Chou , 2008), 1 2

로 증상 유병률이 높기 과(Bialobok Monga, 2000)

때문으로 생각된다.

본연구에서우울을측정하기위해사용된 는EPDS

산후 우울증의 진단을 위해 개발되었으나 임신 중 우

울을 평가하는데도 신뢰도와 타당도가 검증되어 여러

선행연구에서 사용되었다 등(Gordon 2007, Brooks

등 최세경등 본연구의결과임신중2009, , 2009).

우울 발생빈도는 로 이는 등 이22.5% , Gordon (2007)

보고한 미국임부의 우울발생빈도 나(11.1%) Brooks

등 이 보고한 호주 임부의 우울 발생빈(2009) 도(10.0

보다 높은수준이었으나 최세경 등%) , (2009)이 보고

한국내종합병원에내원한임부의우울발생빈도(26.3

보다는 낮은 수준이었다%) .

본 연구에서임신중스트레스정도는낮은수준이

었으나고스트레스군이 으로심각한수준의스31.5%

트레스를받는임부의비율이높았음을 알수있었다.

추후임부의스트레스원인이일상생활과관련된것인

지 아니면임신과관련된것인지확인하는연구가필,

요하며 스트레스고위험군을조기에선별하여집중적,

으로관리함으로써대처방안에대한주의깊은접근이

필요하다고 생각한다 결혼만족도는 자신의 결혼생활.

에 대한 좋고 싫음의 선호도로서 변화가능한 태도 이(

강호 를 의미하며 본연구에서 임부의 결혼만, 2006) ,

족도는 평균 점이었다 이는 명의 기혼여성66.83 . 320

의 가족생활주기별 결혼만족도에 대한 연구 이강호( ,

에서 결혼적응기 점 와 자녀아동기2006) (62.19 ) (58.64

표 임신 중 피로에 영향을 미치는 요인4.

영향 요인 Standardized β t (p) Adjusted R
2

F (p)

수면만족도

스트레스

임신기간

-3.04

1.08

0.21

-4.69 (<0.001)

3.15 (0.002)

1.80 (0.076)

0.37 16.20 (<0.001)
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점 보다높은수준이었다 본연구에서임부의수면만) .

족도는 점 만점의 점으로 중정도보다 약간 높10 8.35

은 수준이었다 임부의 수면부족의 원인은 임신 기간.

에 따라다르며 불면은피로는물론우울과스트레스,

를증가시키고어머니로서의역할과수행을감소할수

있기 때문에 등 이에 대한 간호중재가(Pires , 2010)

모색되어야 하겠다.

본 연구에서일반적특성에따른피로정도의차이

를 분석한 결과 세 이상군이 세 미만군보다 피, 30 30

로 정도가높았는데 연령에따른피로의차이는없었,

다는 박영숙 등 의 결과와 연령이 낮을수록 피(1998)

로 정도가 높았다고 한 과 의 결과Chien Ko (2004)

와는다른결과이다 그러나일반적으로고연령의산.

모에서저출생아출산이나조산의위험이높으며젊은

연령의임부에비해생물학적으로불리한인자가많음

을 고려할 때 박정한 등 신체적 요인이 피로( , 2004),

를 유발시켰다고 생각되며 노산에 대한 불안이나 다,

른자녀의양육문제 사회경제적인스트레스가피로를,

가중시켰다고추측할수있다 그리고본연구에서직.

업이있는군이직업이없는군보다피로정도가높았

는데 이는하루에 시간이상서있거나콘베어벨트나, 3

산업기계를 다루는 업무 육체적 노동과 짐을 나루거,

나정신적스트레스를요구하는업무 소음 추운환경, , ,

습한 환경 화학약물에 노출된 업무환경에서 일하는,

임부의 피로가 높고 이는 조산과 관련이 있다고 한

과 의 결과와 유사하다 그Bialobok Monga (2000) .

리고 등 은 일반적으로 임신기, Mozurkewich (2000)

간 동안 직장으로부터 업무나 휴식에 대한 배려를 받

고는 있으나 실제적으로 임부가 지각하는 피로 정도,

는직장이없는경우보다높았다고하여본연구결과

를 뒷받침하였다 그러나 대만의 임부를 대상으로 한.

과 의 연구에서는 가정주부인 임부가Chin Ko (2004)

직장이 있는 임부보다 피로 정도가 높았다고 하여 본

연구결과와상반되었다 추후연구에서는우리나라문.

화적 상황에서 직장을 가진 임부의 가사노동 참여도

또는직장의환경및유형에따른임신중피로정도를

파악할필요가있겠다 본연구에서임신 기와 기의. 1 3

임부가 임신 기의 임부보다 피로 정도가 높았는데2 ,

이는 선행연구 박영숙등 와( , 1998; Lee Zaffke, 1999;

정금희와 김신정 의 결과와 동일하였다 임신, 2000) .

기의 피로는프로게스테론의상승 철 페리틴1 , (iron),

헤모글로빈 수준의 저하 등(ferritin), (hemoglobin)

생리적 변화와 정신적 변화로 인한 에너지 고갈과 관

련이 있으며 임신 기에는 임신에 따른 적응이 수월, 2

해졌다가다시임신 기에는임신말기의증대된자궁3

과 대사율의 증가 등으로 인한 여러 신체적 불편감으

로인해피로가증가하게되는데 임신중피로는산욕,

기의 피로로 연결되어 수면부족과 철 페리틴(iron),

헤모글로빈 수준의 저하 등(ferritin), (hemoglobin)

으로 피로가 가중된다 와(Lee Zaffke, 1999; Chou

등 따라서 임신 기간에 따라 피로의 정도와, 2008).

원인을사정하여적절한시기에효율적으로피로를감

소시키는 간호중재가 필요하다.

본 연구에서임신중피로와제변수와의 상관관계

를살펴본결과 우울정도가높을수록 스트레스가높, ,

을수록 결혼만족도가낮을수록 수면만족도가낮을수, ,

록 임신 중 피로 정도가 높은 것으로 나타났다. Hall

등 은출산에대한두려움이심할수록 불안정(2009) ,

도가 높을수록 밤 동안의 수면시간이 적을수록 임신,

중피로정도가높았다고하였고 문덕희 도불, (2006)

안과 스트레스 정도가 높을수록 임신 중 피로 정도가

높았다고 하여 본 연구결과와 유사하였다.

본연구의결과수면만족도가낮을수록 스트레스가,

높을수록 임신기간이 길어질수록 임신 중 피로 정도,

가 높았다 등 와 등. Pires (2010) Balendran (2011)

은임부들은빈뇨 야뇨 오심 요통 수면시자세의불, , , ,

편감 태동 하지불안증후군등으로스트레스와수면부, ,

족에 시달리고 있으며 이는 피로를 유발하는 가장 중

요한 요인이라고 하였으며 와 는, Lee Zaffke (1999)

임신기간 동안의 종단적연구에서 임신 기와산욕기3

피로에 영향을 미치는 주요요인은 수면관련 요인이라

고하여본연구결과를지지하였다 한편. , Kamysheva

등 은 임신 기에 나타나는 피로 등 임신관련(2010) 2

신체증상들이임신 기의수면의질을감소시키고우3
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울 증상을 유발한다고 하여 임신 초기에 피로가 관리

되지않을경우 피로와관련요인들이악순환할수있,

음을 시사하였다 따라서 임신 초기부터 임신 기간에.

따라수면만족도와스트레스정도를사정하여피로증

상으로 인한 불편감을 최소화하고 효율적으로 관리하

는 것이 중요하다 앞으로 현대사회에서 여성에게 요.

구되는 다양한 변수들을 포함시켜 임신 중 피로에 미

치는영향을파악할필요가있으며 임신중수면의질,

과양상 스트레스의원인등에대한추후연구가필요,

하다 또한 임신초기부터 산욕기간 동안의 전향적인.

연구를 통해 체계적이고 근거중심의 간호중재를 모색

하는 것을 제안한다.

본 연구의제한점은일 개시의보건소를방문한 임

부를 대상으로 하여 일반화하기에 한계가 있으며 임,

부의피로에영향을미칠수있는신체및생리적특성,

임신전피로정도 과거고위험임신및유산 사산등, ,

과 같은임신손상경험을파악하지못한것이제한점

으로 파악된다.

요약 및 결론

본연구에서는 임신중 피로정도를확인하고선행

연구에서 피로에 영향을 미치는 주요요인으로 보고된

일반적특성 우울 스트레스 결혼만족도및수면만족, , ,

도의수준과피로에미치는영향력을파악하여임부의

피로를체계적으로사정하고 완화시키는간호중재개,

발을 위한 기초자료를 마련하고자 실시되었다. 2010

년 월부터 월사이에 시보건소를방문한임부5 8 G 89

명을 대상으로구조화된 설문지를 이용하여 피로 정도

와일반적특성 우울 스트레스 결혼만족도및수면만, , ,

족도를 조사하였다.

임신 중피로 정도는 점 만점의평균 점이50 18.31

었으며 세 이상군이 세 미만군보다 직업이있, 30 30 ,

는 군이 직업이 없는 군보다 임신 기와 기의 임부, 1 3

가임신 기의임부보다지각하는피로정도가높았다2 .

임신중피로는우울정도가높을수록 스트레스가높,

을수록 결혼만족도가낮을수록 수면만족도가낮을수, ,

록 임신 중 피로 정도가 높은 것으로 나타났다 임신.

중 피로에 영향을 미치는 요인으로 수면만족도 스트,

레스가 확인되었다.

이상의 결과로 다음과 같은 제언을 하고자 한다.

본 연구결과 임신 중 피로의 예측요인인 수면만ㆍ

족도를 향상시킬 수 있는 요인과 저해하는 요인을 규

명하여수면의질을향상시키는간호중재개발이필요

하다.

임신기간중스트레스의구체적인원인을확인하ㆍ

고스트레스에의해서야기된피로에대처하도록돕는

것이 필요하다.

임신기간에 따른 임부의 간호요구도를 파악하여ㆍ․

피로에 대한 정보제공 가족중심의 프로그램 개발이,

필요하며 신체적 피로와 심리적 피로를 완화시킬 수

있는운동요법 사회심리적요법 이완요법 등을 적용, ,

하여 효과를 검증한 연구가 필요하다.

본 연구에서조사한변수이외에임신중피로에ㆍ

영향을미치는다른요인을파악해볼것을 제언한다.
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