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            초록
          
        

        
          
            Purpose: 
            This study was conducted to identify factors affecting health behavior related to particulate matter (PM) of among nursing college students.

          

          
            Methods: 
            A cross-sectional survey design was used. Data were collected from 261 volunteering nursing college students from three universities via an online survey. The survey questions measured PM risk perception, self-care agency, and health behavior related to PM. The study was conducted from June 22 to August 21, 2020. The data were analyzed using descriptive statistics, independent t-test, ANOVA, Pearson’s correlation coefficient and multiple regression analysis.

          

          
            Results: 
            The factor with the greatest influence on health behavior related to PM was PM risk perception, followed by self-care agency and the frequency of going out. These variables explained about 41% of the types of health behavior related to PM.

          

          
            Conclusion: 
            PM risk perception and self-nursing agency were found to be significantly correlated with health behavior related to PM. This result suggests that there is a need to develop an educational program for nursing students to improve PM risk perception and self-nursing agency.
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        1. 연구의 필요성
        최근 미세먼지 농도가 높아지는 날이 많아짐에 따라 미세먼지의 위험에 대한 언론의 조명으로 인해 미세먼지의 위험성에 대한 인식이 더욱 커지고 있다. 세계보건기구(World Health Organization, WHO) 산하 국제 암연구소(Internatinal Agency for Research on Cancer, IARC)는 미세먼지를 석면, 흡연과 같은 1등급의 발암물질로 지정하고 있다(IARC, 2016). 미세먼지(Particular Matter [PM] 10)란 입자의 지름이 10㎛ 이하인 먼지를 말하며, 초미세먼지(PM2.5)는 입자의 지름이 2.5㎛ 이하인 먼지이다(Ministry of Environment [ME], 2016). 초미세먼지(PM-2.5)의 경우 기관지염, 폐렴과 같은 호흡기계질환과 협심증, 심근경색증 같은 심혈관계질환을 유발할 가능성이 높다(Kang, 2016). 또한 미세먼지는 아토피, 모발 및 두피 손상, 결막염 등 피부질환과 안질환에도 영향을 미치는 것으로 보고되었다(Cori, Donzelli, Gorini, Bianchi, & Curzio, 2020; Park, Oh, Kim, & Min, 2018).

        우리나라의 경우 2014년 미세먼지 예보를 도입하였고, 정부는 미세먼지 저감을 위해 2017년 ‘미세먼지 관리 종합대책’과 고농도 미세먼지 대응 국민건강 행동지침을 발표하였다(Joo, 2018). 그러나 미세먼지로 인한 국민건강위험을 감소시키기 위한 정부 방안의 실효성을 높이기 위해서는 국가 차원의 정책 못지않게 건강 위험을 회피하기 위한 개인적인 노력인 미세먼지 관련 건강행위가 필요하며, 이는 개인의 미세먼지 관련한 건강위험 감소에 영향을 미칠 것으로 생각된다.

        미세먼지 관련 건강행위란 미세먼지 환경에서 건강을 유지 및 증진하기 위해 취하는 개인의 건강 관련 행동을 의미한다(Park & Kim, 2020). 선행연구에서 미세먼지와 관련된 건강관리 행위의 실천정도를 향상시켜 미세먼지에 의한 질병 발병의 위험성을 낮출 필요가 있다고 하였으므로(Kim & Jung, 2015), 미세먼지와 관련된 건강행위를 향상시키기 위한 중재 전략의 개발을 위해 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인들을 파악해야 한다(Park et al., 2018).

        미세먼지 관련 건강행위에 관련이 있는 중요한 요인으로 미세먼지 위험에 대한 인식이 있다. 미세먼지 위험에 대한 인식이란 미세먼지에 대한 관심, 심각성, 체감도(건강증상 경험 여부)를 포함하며, 미세먼지의 위험성과 관련하여 개인이 인식하고 있는 정도를 의미한다(Kim, Lee, Jang, & Lee, 2016). 대학생의 경우 자신의 건강을 과신하는 경향이 강하고 건강관리 행위에 대한 관심이 다소 부족하여 다른 연령대에 비해 수면이나 식사의 무절제 등으로 인해 건강문제를 초래할 가능성이 높다(Sim, Kim, Jeong, Heo, & Choi, 2014). 대학생의 미세먼지에 대한 인식과 건강증진 행위의 관련성을 조사한 선행연구에 따르면 미세먼지 위험성에 대한 높은 인식을 가지고 있을수록 미세먼지와 관련된 건강관리행위의 실천이 높은 것으로 나타났다(Joo, 2018). 그리고 미세먼지 위험에 대해 높은 인식을 갖는 집단일수록 미세먼지 발생 현황, 건강 영향, 해결 방안 등에 높은 관심을 보였으며, 위험에 대한 노출을 줄이려는 예방 행동 의도 및 위험 자체를 줄이고자 하는 정책 참여 의도가 높다고 보고되고 있다(Kim, Lee, Lee, & Jang, 2015).

        한편, 자가간호역량이란 자가간호행위를 수행하는 개인의 능력(Lauder, 2001)으로 개인의 건강행위를 결정하는 요인이다(Park, 2020). 자가간호역량이 높을수록 주관적인 건강감을 높게 느낄 수 있고, 이는 지속적인 건강관리와 자가간호로 연결되어 궁극적으로는 삶의 질을 높이는데 기여할 수 있다(Hwang, 2018). 그러므로 Lauder (2001)는 자가간호역량을 자가간호가 이루어지기 위한 필수 조건으로 제시하였다.

        간호대학생은 미래에 간호사의 역할을 수행하기 위해 필요한 지식과 기술을 습득하기 위한 이론교육과 임상교육을 병행하므로 간호대학생의 건강행위는 매우 중요하다(Park & Kim, 2017). 또한 대학생 시기는 성인기 중 · 후기에 비해 확고하지 않은 생활습관을 가지고 있어 건강관리행위 및 습관을 교정하기에 비교적 수월하며, 청소년기와 성인기를 연결하는 세대이므로 개인뿐만 아니라 가족 구성원의 건강 인식과 행위에도 영향을 미칠 수 있을 것이다(Park et al., 2018).

        최근 미세먼지로 인한 건강 위협에 대한 심각성의 증가와 함께 대학생을 대상으로 미세먼지가 건강에 미치는 영향에 관한 연구와 미세먼지 건강관리 행위에 관한 연구들이 발표되고 있다. 특히 간호대학생의 미세먼지에 대한 위험인식, 지식, 위험태도, 건강관리행위 간의 관계(Koo & Kim, 2019), 미세먼지 관련 지각이 건강행동에 미치는 영향(Joo, 2018), 대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식, 지식 및 건강관리행위의 관계(Park et al., 2018) 등의 연구가 주로 진행되었다. 그러나 미세먼지 관련 건강행위 실천에 미치는 영향요인에 대한 연구와 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량이 간호대학생의 건강행위에 미치는 영향을 통합적으로 분석한 연구는 아직 미비한 실정이다.

        이에 본 연구는 간호대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위를 파악하고 이들의 관계와 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인을 규명하여 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위를 향상하기 위한 교육전략과 간호중재 프로그램 개발을 위한 기초자료를 제공하기 위해 수행되었다.

      

      
        2. 연구목적
        본 연구의 목적은 간호대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위와의 상관관계를 파악하고 미세먼지 관련 건강행위에 미치는 영향요인을 규명하기 위함이다. 구체적인 연구목적은 다음과 같다.

        
          	• 대상자의 일반적 특성 및 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위의 정도를 파악한다.


          	• 대상자의 일반적 특성에 따른 미세먼지 관련 건강행위의 차이를 파악한다.


          	• 대상자의 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량와 미세먼지 관련 건강행위 간의 상관관계를 파악한다.


          	• 대상자의 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인을 파악한다.


        

      

    

    

  
    
      연구방법
      
        1. 연구설계
        본 연구는 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량이 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위에 미치는 영향을 확인하기 위한 서술적 조사연구이다.

      

      
        2. 연구대상
        연구대상자는 서울특별시와 경기도, 강원도 소재 4년제 대학 3곳에 재학 중인 만 19세 이상의 간호대학생이다. 연구대상자 수는 G*Power 3.1 프로그램을 사용하여 산출하였다. 회귀분석 시 유의수준(⍺) .05, 검정력(1-β) .95, 효과크기 0.15, 예측변수 9개로 하였을 때 최소 166명이 산출되었다. 온라인 설문조사라는 방법상의 특성 때문에 낮은 수거율이 예상되어 탈락률을 약 30% 정도로 높게 고려하여 대상자 수는 220명으로 산정하였다.

      

      
        3. 연구도구
        본 연구의 도구는 일반적 특성 7개 문항, 미세먼지 위험에 대한 인식 15개 문항, 자가간호역량 34개 문항, 미세먼지 관련 건강행위 23개 문항을 포함하여 총 79개 문항으로 구성되었다. 각 도구는 도구개발자의 승인을 받아 본 연구에 사용하였다.

        
          1) 일반적 특성
          대상자의 일반적 특성으로는 성별, 학년, 거주 지역의 미세먼지 농도, 호흡기질환 경험 유무, 경제상태, 거주형태, 외출 빈도에 대한 질문으로 총 7문항으로 구성되어 있다.

        

        
          2) 미세먼지 위험에 대한 인식
          미세먼지 위험에 대한 인식은 Kim 등(2015)이 개발하고 Park 등(2018)이 수정 · 보완한 ‘미세먼지 위험에 대한 인식 도구’를 사용하였다. 본 도구는 관심 영역(4문항), 심각성 영역(7문항), 체감도 영역(4문항)의 3가지 하위 영역으로 구성되어 있다. 총 15개 문항으로 각 항목은 1점(매우 그렇지 않다)부터 5점(매우 그렇다)까지의 5점 Likert 척도로 이루어져 있으며, 총점은 최소 15점부터 최대 75점으로 점수가 높을수록 미세먼지 위험에 대한 인식이 높은 것을 의미한다. Park 등(2018)의 연구에서 도구의 신뢰도 값 Cronbach’s ⍺는 .82였으며, 본 연구에서의 신뢰도 값 Cronbach’s ⍺는 .79였다.

        

        
          3) 자가간호역량
          자가간호역량은 Orem (1985)의 개념적 이론을 바탕으로 Geden과 Taylor (1991)가 개발한 Self-As Carer Inventory (S.C.I) 40문항을 근거로 So (1992)가 번안하여 34문항으로 수정한 자가간호역량 척도를 사용하였다. 도구는 인지적 측면 11문항, 신체적 측면 9문항, 의사결정 및 판단과정 5문항, 자기조절에 관한 인식 2문항, 정보추구 행위 4문항, 자기관리에 대한 주의력 3문항의 6개 하위 영역의 총 34개 문항으로 구성된다. 각 항목은 1점(전혀 동의하지 않는다)부터 6점(아주 동의한다)까지의 6점 척도로 이루어져 있다. 총점은 최소 34점부터 최대 204점으로 총점이 높을수록 자가간호역량이 높음을 의미한다. So (1992)의 연구에서 도구의 신뢰도 Cronbach’s ⍺는 .92였으며, 본 연구에서 자가간호역량의 신뢰도 값 Cronbach’s ⍺는 .88이었다.

        

        
          4) 미세먼지 관련 건강행위
          미세먼지 관련 건강행위는 Park 등(2018)이 대학생을 대상으로 개발한 미세먼지와 관련된 건강관리행위 측정도구를 Park과 Kim (2020)이 최근 추가된 국내외 미세먼지 관련 지침 검토와 전문가 타당도 검증 거쳐 수정 · 보완한 도구를 사용하였다. Park과 Kim (2020)이 수정한 도구는 대상자가 고농도 시 외출 자제 영역(5문항), 외출 시 요령 실천 영역(4문항), 귀가 후 신체세척 영역(5문항), 실내 공기 질 관리 영역(5문항), 신체 건강관리 영역(4문항)의 5가지 하위 영역으로 구성되어 있고, 총 23개 문항으로 각 항목은 1점(매우 그렇지 않다)부터 5점(매우 그렇다)까지의 5점 척도로 이루어져 있다. 총점은 최소 23점부터 최대 115점의 점수 범위가 가능하며, 총점이 높을수록 미세먼지 관련 건강행위 실천 정도가 높음을 의미한다. Park 등(2018)의 연구에서 도구의 신뢰도 값 Cronbach’s ⍺는 .81이었고, Park과 Kim (2020)의 연구에서 도구의 신뢰도는 Cronbach’s ⍺는 .90이었다. 본 연구에서의 신뢰도 값 Cronbach’s ⍺는 .78이었다.

        

      

      
        4. 자료수집
        자료수집은 2020년 6월 22일부터 8월 21일까지 이루어졌다. 설문조사는 연구에 대한 공고 후 연구대상자의 전체 커뮤니티 SNS에 URL 설문 링크를 배부하였다. 연구에 참여하길 원하는 대상자가 URL 링크에 접속하면 연구의 목적과 의의, 자발적 참여, 설문 결과의 익명성, 철회 가능성 등에 대해 설명 후 동의서를 작성하도록 되어 있으며 동의서를 제출한 이후 설문지가 시작되도록 설계하였다. 설문 시간은 평균 10~15분 정도 소요되었다. 설문 링크에 접속한 대상자는 총 290명이었으며, 이 중 265명(91.3%)이 설문 제출을 완료하여 목적한 연구대상자 수를 충분히 달성하여 URL 설문 링크를 폐쇄하였다. 설문조사 기간 동안 예상보다 많은 대상자가 설문을 완료하여 수거된 설문 중 충실히 작성되지 않은 4부의 설문지를 제외하고 총 261부의 설문지를 모두 분석에 사용하였다.

      

      
        5. 자료분석
        수집된 자료는 SPSS/WIN 25.0 프로그램을 이용하여 통계분석을 실시하였다. 연구대상자의 일반적 특성은 빈도와 백분율을 구하였다. 대상자의 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량과 미세먼지 관련 건강 행위는 평균과 표준편차를 분석하였다. 대상자의 일반적 특성에 따른 미세먼지 관련 건강행위는 Independent t-test와 ANOVA, 사후 검정 Scheffé test로 분석하였다. 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위 간의 상관관계는 Pearson correlation coefficient로 분석하였다. 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위해 입력방법을 이용한 다중회귀분석을 시행하였다.

      

      
        6. 윤리적 고려
        본 연구는 G대학 기관생명윤리심의위원회(IRB)의 승인(승인번호: GWNUIRB-2020-18)을 받은 후 수행되었다. 수집된 자료는 익명으로 처리되며, 연구목적으로만 사용될 것과 대상자의 비밀유지와 함께 연구 진행 중에도 언제든지 참여 철회가 가능함을 동의서에 명시하였다. 개인정보 노출 방지를 위해 개별화된 ID가 부여된 자료는 연구자만 접근할 수 있는 곳에 보관하였다. 설문에 대한 답례로 소정의 기념품을 제공하였다.

      

    

    

  
    
      연구결과
      
        1. 대상자의 일반적 특성
        대상자는 총 261명으로 여자가 80.8%이며, 학년 분포는 1학년이 24.0%, 2학년과 3학년이 각각 26.1%, 4학년 23.8%였다. 거주 지역의 미세먼지 농도는 ‘보통’이라고 응답한 대상자가 40.6%로 가장 많았으며 호흡기질환을 경험하지 못한 대상자가 59.8%로 경험한 대상자보다 많았다. 경제상태는 ‘중’이라고 응답한 대상자가 84.3%로 가장 많았으며, 거주 형태로 가족과 동거가 78.2%로 가장 많았고, 다음으로는 자취 11.8%, 기숙사 10.0% 순으로 나타났다. 일주일 동안 외출한 날의 수는 ‘3일 이상’이 64.4%로 가장 많았고, ‘1~2일’은 29.1%, ‘없음’이 6.5%로 나타났다(Table 1).

        
          Table 1. 
				
          

          
            General Characteristics of Participants 
            (N=261)

          
          

        

        
          
            
              	Characteristics
              	Categories
              	n (%)
            

          
          
            	Gender
            	Female
            	211 (80.8)
          

          
            	Male
            	50 (19.2)
          

          
            	Grade
            	1
            	63 (24.0)
          

          
            	2
            	68 (26.1)
          

          
            	3
            	68 (26.1)
          

          
            	4
            	62 (23.8)
          

          
            	Concentration of
 particulate matter
 in residential areas
            	Very good
            	5 (1.9)
          

          
            	Good
            	54 (20.7)
          

          
            	Average
            	106 (40.6)
          

          
            	Bad
            	88 (33.7)
          

          
            	Very bad
            	8 (3.1)
          

          
            	Experience of
 respiratory diseases
            	Yes
            	105 (40.2)
          

          
            	No
            	156 (59.8)
          

          
            	Economic condition
            	Upper
            	19 (7.3)
          

          
            	Middle
            	220 (84.3)
          

          
            	Lower
            	22 (8.4)
          

          
            	Residence type
            	Living with family
            	204 (78.2)
          

          
            	Living alone
            	31 (11.8)
          

          
            	Dormitory
            	26 (10.0)
          

          
            	Frequency of going
 out for 1 week
            	None
            	17 (6.5)
          

          
            	1 to 2 days
            	76 (29.1)
          

          
            	More than 3 days
            	168 (64.4)
          

        

        

      

      
        2. 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위 정도
        대상자의 미세먼지 위험에 대한 인식은 75점 만점에 평균 51.79±6.99점이었고 자가간호역량은 204점 만점에 평균 159.02 ±20.11점이었다. 미세먼지 관련 건강행위 정도는 115점 만점에 평균 80.33±12.20점이었다(Table 2). 미세먼지 위험에 대한 인식의 하위 영역 별 점수는 관심 영역이 11.64±2.86점, 심각성 영역은 26.09±3.36점, 체감도 영역이 14.06±3.34점이었다. 자가간호역량의 하위 영역별 점수는 인지적 측면은 52.28±6.86점, 신체적 측면이 43.08±5.47점, 의사결정 및 판단과정은 22.61±3.90점, 자기조절에 관한 인식이 8.59±2.06점, 정보추구 행위가 18.46±3.02점, 자기관리에 대한 주의력이 14.00±2.30점으로 조사되었다. 미세먼지 관련 건강행위의 하위 영역별 점수는 외출 자제가 16.04±4.10점, 외출 시 요령 실천이 12.38±3.84점, 귀가 후 신체세척은 20.46±4.27점, 실내 공기 질 관리가 18.77±3.16점, 신체 건강관리는 12.67±3.09점이었다(Table 2).

        
          Table 2. 
				
          

          
            Scores in Particulate Matter Risk Perception, Self-care Agency, Health Behavior related to Particulate Matter 
            (N=261)

          
          

        

        
          
            
              	Variables
              	Categories 
              	Items 
              	M±SD 
              	Range 
              	Min 
              	Max
            

          
          
            	Particulate matter
 risk perception
            	Attention
            	4
            	11.64±2.86
            	1~5
            	5.00
            	19.00
          

          
            	Severity
            	7
            	26.09±3.36
            	1~5
            	16.00
            	35.00
          

          
            	Health effect
            	4
            	14.06±3.34
            	1~5
            	5.0
            	20.00
          

          
            	Total
            	15
            	51.79±6.99
            	1~5
            	34.00
            	70.00
          

          
            	Self-care agency
            	Cognitive aspects of self-cares
            	11
            	52.28±6.86
            	1~6
            	31.00
            	66.00
          

          
            	Physical skills
            	9
            	43.08±5.47
            	1~6
            	28.00
            	54.00
          

          
            	Judgement & decision making process
            	5
            	22.61±3.90
            	1~6
            	10.00
            	30.00
          

          
            	Perception of self-monitoring
            	2
            	8.59±2.06
            	1~6
            	3.00
            	12.00
          

          
            	Information-seeking behaviors
            	4
            	18.46±3.02
            	1~6
            	8.00
            	24.00
          

          
            	Attention to self-management
            	3
            	14.00±2.30
            	1~6
            	6.00
            	18.00
          

          
            	Total
            	34
            	159.02±20.11
            	1~6
            	103.00
            	204.00
          

          
            	Health behavior
 related to
 particulate matter
            	Refrain from going out
            	5
            	16.04±4.10
            	1~5
            	5.00
            	25.00
          

          
            	Practice tips when going out
            	4
            	12.38±3.84
            	1~5
            	5.00
            	20.00
          

          
            	Body wash after returning home
            	5
            	20.46±4.27
            	1~5
            	5.00
            	25.00
          

          
            	Indoor air quality management
            	5
            	18.77±3.16
            	1~5
            	5.00
            	25.00
          

          
            	Physical health care
            	4
            	12.67±3.09
            	1~5
            	4.00
            	20.00
          

          
            	Total
            	23
            	80.33±12.20
            	1~5
            	40.00
            	109.00
          

        

        

      

      
        3. 일반적 특성에 따른 미세먼지 관련 건강행위
        대상자의 일반적 특성에 따른 미세먼지 관련 건강행위는 일주일 동안 외출 빈도(F=3.50, p=.032)에서 유의한 차이가 있었으며, 사후 검정 결과 일주일 동안 외출이 없는 경우가 ‘1~2일’이거나 ‘3일 이상’인 경우보다 미세먼지 관련 건강행위 점수가 높았다(Table 3).

        
          Table 3. 
				
          

          
            Health behavior related to particulate matter according to general characteristics 
            (N=261)

          
          

        

        
          
            
              	Characteristics
              	Categories
              	Particulate matter-related health behaviors
            

            
              	M±SD
              	t or F (p)
Scheffé
            

          
          
            	Gender
            	Female
            	80.84±11.99
            	1.96 (.162)
          

          
            	Male
            	78.16±12.96
            	
          

          
            	Grade
            	1
            	79.29±12.28
            	2.22 (.087)
          

          
            	2
            	80.82±14.09
            	
          

          
            	3
            	78.09±10,93
            	
          

          
            	4
            	83.31±10.75
            	
          

          
            	Concentration of particulate
 matter in residential areas
            	Very good
            	88.40±6.84
            	0.68 (.607)
          

          
            	Good
            	79.87±12.17
            	
          

          
            	Average
            	80.45±10.81
            	
          

          
            	Bad
            	79.80±13.63
            	
          

          
            	Very bad
            	82.63±16.12
            	
          

          
            	Experience of respiratory diseases
            	Yes
            	80.14±11.58
            	0.04 (.840)
          

          
            	No
            	80.46±12.63
            	
          

          
            	Economic condition
            	Upper
            	83.74±9.97
            	2.16 (.117)
          

          
            	Middle
            	80.47±12.16
            	
          

          
            	Lower
            	76.00±13.63
            	
          

          
            	Residence type
            	Living with family
            	80.48±11.97
            	0.86 (.426)
          

          
            	Living alone
            	81.65±14.25
            	
          

          
            	Dormitory
            	77.58±11.38
            	
          

          
            	Frequency of going out for 1 week
            	None
            	87.82±8.67a
            	3.50 (.032)
b, c＜a
          

          
            	1 to 2 days
            	79.71±11.27b
          

          
            	More than 3 days
            	79.85±12.70c
          

        

        

      

      
        4. 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위 간의 상관관계
        간호대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지와 관련된 건강행위 간의 상관관계를 분석한 결과는 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량(r=.22, p<.001)은 양의 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 미세먼지 관련 건강행위는 미세먼지 위험에 대한 인식(r=.57, p<.001) 및 자가간호역량(r=.40, p<.001)과 유의한 양의 상관관계가 있는 것으로 나타났다(Table 4).

        
          Table 4. 
				
          

          
            Correalational Relationships among Particulate Matter Risk Perception, Self-care Agency, and Health Behavior related to Particulate Matter 
            (N=261)

          
          

        

        
          
            
              	Variables
              	Particulate matter risk
perception
              	
              	Self-care agency
              	
              	Health behavior related to
particulate matter
            

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

          
          
            	Particulate matter risk perception
            	1
            	
            	
            	
            	
          

          
            	Self-care agency
            	.22 (＜.001)
            	
            	1
            	
            	
          

          
            	Health behavior related to particulate matter
            	.57 (＜.001)
            	
            	.40 (＜.001)
            	
            	1
          

        

        

      

      
        5. 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인
        연구대상자의 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 주는 요인을 확인하기 위하여 상관관계 분석에서 유의하게 나타난 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량 및 대상자의 특성에서 유의한 차이를 보인 외출 빈도를 독립변수로 하여 입력방법을 이용한 다중회귀분석을 실시하였다. 외출 빈도는 더미변수로 처리하여 분석하였다. 다중회귀분석결과, 분산팽창지수(Variance Influence Factor, VIF)는 1.008에서 1.056으로 10보다 작아 다중공선성의 문제는 없는 것으로 나타났다. 또한 잔차분석을 확인한 결과 Durbin-Watson 값은 2.106으로 검정통계량보다 크기 때문에 자기상관이 없는 것으로 나타나 정규성 분포 가정을 만족하였다.

        미세먼지 관련 건강행위에 가장 큰 영향력을 미치는 요인은 미세먼지 위험에 대한 인식(β=.49, p<.001)으로 나타났고, 다음으로 자가간호역량(β=.29, p<.001), 외출 빈도(β=-.13, p=.007) 순으로 영향을 미치는 것으로 나타났다. 이 변인들은 미세먼지 관련 건강행위를 약 41% 설명하였다(F=60.83, p<.001)(Table 5). 즉 대상자는 미세먼지 위험에 대한 인식 정도가 높을수록 자가간호역량이 높을수록 외출 빈도가 적을수록 미세먼지 관련 건강행위를 잘하는 것으로 나타났다.

        
          Table 5. 
				
          

          
            Factors Affecting Particulate Matter-related Health Behavior 
            (N=261)

          
          

        

        
          
            
              	Variables
              	B
              	SE
              	β
              	t
              	
                p
              
            

          
          
            	(Constant)
            	13.58
            	6.24
            	
            	2.18
            	.030
          

          
            	Frequency of going out for 1 week (more than 3 days)†
            	-6.37
            	3.36
            	-.13
            	-2.70
            	.007
          

          
            	Particulate matter risk perception
            	0.86
            	0.86
            	.49
            	10.03
            	＜.001
          

          
            	Self-care agency
            	0.18
            	0.30
            	.29
            	5.99
            	＜.001
          

          
            	
            	Adj. R2=.41, F=60.83, p＜.001
          

        

        
          
            †Dummy: Frequency of going out for 1 week (0=None).
          

        

        

      

    

    

  
    
      논 의
      본 연구는 간호대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식, 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위를 파악하고 이들의 관계와 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인을 규명하여 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위를 향상하기 위한 교육전략과 간호중재 프로그램 개발을 위한 기초자료를 제공하기 위해 시행되었다.

      본 연구에서 대상자의 미세먼지 위험에 대한 인식을 측정한 결과 평균 51.79점으로 나타났는데 이는 일반 대학생을 대상으로 본 연구와 동일한 도구로 측정한 Park 등(2018)의 연구에서의 46.96점보다 높은 점수이다. Park 등(2018)의 연구결과에서 미세먼지 위험에 대한 인식의 하위 영역에서 관심 점수는 비슷하였지만, 심각성과 체감도 점수는 본 연구의 간호대학생이 더 높은 수준으로 측정되었다. 이는 본 연구의 대상자가 간호학과 재학생으로 간호 관련 전공지식을 학습함에 따라 미세먼지 관련 질환에 대한 심각도를 인지하였고, 임상실습을 통하여 호흡기계 질환을 앓고 있는 환자들을 직접 대면하였기 때문에 Park 등(2018)의 연구대상인 일반 대학생보다 심각성과 체감도 영역의 평균 점수가 더 높게 나온 것으로 생각된다. 그러나 간호대생과 비보건계열 학생을 비교한 연구(Kim et. al., 2019)에서는 두 그룹 모두 52.05점으로 동일하게 나타난 것과는 차이가 있었다. 또한 본 연구에서 간호대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식 평균 점수를 백분위로 환산하면 평균 69점으로 간호대학생을 대상으로 유사한 도구를 사용한 Koo와 Kim (2019)의 연구에서 75.2점으로 나타난 것과 비교하면 낮은 점수이다. 성인을 대상으로 수행한 미세먼지 위험에 대한 인식에 대한 체계적 문헌고찰 분석 연구에서 실제 미세먼지 노출과 미세먼지 노출에 대한 인식은 여러 연구에서 직접적인 연관성이 있는 것으로 나타났다(Cori et al., 2020). 따라서 대상이 같은 연구에서 미세먼지 위험에 대한 인식 정도가 다르게 나타나는 것에 대해 조사 시점이나 지역에 따른 미세먼지 직접 노출에 따른 차이인지 추후 반복 연구가 필요하다. 또한 Cori 등(2020)의 체계적 문헌고찰 연구에서는 오염을 통제하는 건강의 결정요인으로 미세먼지 위험에 대한 인식이 관련이 있다고 밝히며 젊은 층을 대상으로 한 연구를 제안하고 있다. 그러므로 본 연구를 기반으로 전체 대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식을 높일 수 있는 효과적이고 다양한 방안 모색이 필요할 것이다.

      본 연구에서 대상자의 자가간호역량은 총 204점 만점에 평균 159.02점으로 나타났다. 간호대학생을 대상으로 한 연구에서 평균 158.10점(Lee & Suh, 2018)으로 나타난 것과는 비슷한 수준을 보였다. 그러나 투석 환자를 대상으로 한 연구에서 142.09점(Yang, Ji, Kim, Yeom, & Kweon, 2014), 류마티스관절염 환자를 대상으로 한 연구에서 134.62점(Park, Nam, & Baek, 2000)으로 만성질환자에 비해 간호대학생의 자가간호역량 정도가 더 높게 나타났다. 선행연구가 주로 노인이나 만성질환자를 대상으로 이루어졌는데, So (1992)는 개인의 발달 정도가 자가간호역량에 영향을 준다고 보고하고 있기 때문에 노인이나 만성질환자와 간호대학생의 자가간호역량에 차이가 나타난 것으로 생각된다.

      본 연구에서 대상자의 미세먼지 관련 건강행위는 총 115점 만점에 평균 80.33점으로 나타났다. 노인을 대상으로 한 연구에서는 총 115점 만점에 평균 79.37점(Park & Kim, 2020)으로 본 연구결과와 유사하였다. 하부 영역별로 분석하였을 때, Park과 Kim (2020)의 연구에서는 외출 자제, 외출 시 요령 실천, 신체 건강관리 모두 본 연구보다 높았는데, 이는 본 연구의 대상자인 간호대학생에 비해 노인은 미세먼지의 취약계층이므로, 신체 건강관리 영역의 건강행위 점수가 높게 나타났다고 판단된다. 그리나 본 연구대상인 간호대학생의 하부 영역 중 신체세척 영역의 건강행위 점수가 다른 영역보다 높게 나왔는데 이는 임상실습을 통해 감염에 노출될 위험이 많고 손씻기에 대한 반복적인 교육을 받고 있기 때문이라 생각된다. 특히 미세먼지 관련 건강행위는 미세먼지로 인한 질병 발생률을 낮출 가능성이 있으므로(Kim & Jung, 2015) 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위 중 점수가 낮게 조사된 외출 시 요령 실천, 신체 건강관리 등의 측면을 중심으로 교육을 강화해야 할 것으로 사료된다.

      본 연구결과, 미세먼지 위험에 대한 인식과 미세먼지 관련 건강행위 간에 양의 상관관계가 있는 것으로 나타났고, 이는 Park 등(2018)의 연구결과에서 미세먼지 위험에 대한 인식과 미세먼지와 관련된 건강관리행위 실천정도 간에 양의 상관관계가 있다는 결과와 동일하였다. Kim 등(2016)의 연구결과와도 유사하지만, 해당 연구는 미세먼지 원인, 현황, 건강 영향, 해결 방안에 대한 인식을 기준으로 일반인들의 군집을 분류하여 상관관계를 분석하였기 때문에, 미세먼지 위험에 대한 인식과 미세먼지와 관련된 건강행위의 상관관계를 분석한 본 연구와 동일하게 비교하기는 어렵다. 본 연구에서 간호대학생의 자가간호역량 또한 미세먼지 관련 건강행위와 유의한 양의 상관관계가 있는 것으로 나타났다. 본 연구와 동일한 도구를 사용한 Lee와 Suh (2018)의 연구에서도 미세먼지에 대한 건강행위는 아니지만 간호대학생을 대상으로 자가간호역량과 건강증진행위에 있어 유의한 양의 상관관계를 나타내었다. 그러나 Lee와 Suh (2018)의 연구보다 본 연구결과에서 자가간호역량의 하부영역 중 정보추구 행위, 자기조절에 대한 인식과 자가간호역량의 총점 평균이 더 높게 나타났다. 이러한 결과는 Park과 Kim (2017) 연구에서 간호대생과 비보건계열 여학생의 자가간호역량 중 유의한 차이는 나타내지 않았으나, 간호대생의 정보추구 행위 영역의 점수가 비보건계열 여학생 점수보다 가장 많은 차이를 보이며 높게 조사된 결과와 유사하였다. 간호대학생의 경우 다른 대학생에 비해 전공과목과 관련하여 더 높은 수준의 건강 관련 지식이 요구되므로 적극적으로 정보나 자원을 찾고자 노력하는 경향이 강한 것으로 생각되며, 이로 인해 자신의 건강관리 행위를 이행하도록 돕는 자가간호역량 또한 더 강화된 것으로 생각된다.

      본 연구를 통해 궁극적으로 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인을 분석한 결과 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량, 외출 빈도가 영향요인으로 나타났다. 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인에 대한 선행연구가 없어 직접적인 비교는 어려우나, 이 결과는 Kim (2018)의 연구에서 미세먼지 위험에 대한 인식이 클수록 미세먼지에 대한 정보를 더 적극적으로 추구하고, 사회적 차원의 대응행동에 더 많이 관여하는 것으로 나타난 결과와 유사하였다. 뿐만 아니라 Park과 Kim (2020)의 연구에서도 미세먼지 위험에 대한 인식이 미세먼지 관련 건강행위의 실천 정도를 높인다고 하였는데, 이 결과 또한 본 연구에서 미세먼지 위험에 대한 인식이 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인으로 조사된 결과를 지지하는 것으로 생각된다. 대학생과 같은 젊은 층의 대상자는 자기 건강에 대해 과신하는 경향이 있어 건강 관련 행위에 대한 인식과 관심도가 낮은 경향이 있다. 이에 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위 실천을 높이기 위해서는 대학생이 주로 이용하는 다양한 소셜네트워크서비스(Social Networking Service, SNS) 등을 이용하여 미세먼지에 대한 건강정보, 행동요령 등을 지속적으로 안내하여 미세먼지 위험에 대한 인식을 향상시키는 노력이 필요하다.

      한편 본 연구에서 자가간호역량이 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인이었음은 주목할 만한 결과이다. 선행연구에서 자가간호역량은 간호대학생의 건강증진행위에 영향을 미치는 요인(Ko, 2004; Lee & Suh, 2018)이었음이 밝혀졌다. 자가간호역량은 자신의 건강을 유지하기 위하여 간호대학생뿐만 아니라 전 연령대에 걸쳐 필수적으로 요구되는 능력이다(Lauder, 2001). 특히, 간호대학생은 향후 질병을 가지고 있는 대상자들에게 직접적인 간호제공 뿐만 아니라 스스로의 건강을 증진시킬 수 있는 교육자로서의 역할이 요구된다. 따라서 간호대학생 스스로 뿐만 아니라 향후 건강 수요 대상자의 미세먼지로부터의 건강증진행위를 향상시킬 수 있도록, 간호교육에 자가간호역량 향상 방안을 구체적으로 포함시킬 필요가 있다.

      한국에서 미세먼지의 위협은 2002년 당시 서울의 미세먼지(PM10) 연평균 농도가 76μg/m3을 기록하면서 심각성을 인지하였고, 2012년을 기점으로 증가하고 있다(Tree Wiki, 2021). 이는 중국 발 오염물질로 인한 미세먼지의 영향력이 증가하기 때문으로 보인다. 매년 미세먼지 수준은 심각할 정도로 상승되고 있고 미세먼지로 인한 건강상의 문제점들은 심각할 것으로 예측되나 정확한 통계는 산출되지 않고 있다. 반면, 미국, 유럽 등의 미세먼지 오염 수준은 한국의 절반 이하 수준(Tree Wiki, 2021)으로 상대적으로 미세먼지에 대한 관심도가 낮은 것으로 사료되며, 이에 미세먼지 관련 건강행위 연구가 드물어 직접적인 비교는 어려웠다. 하지만 미세먼지 관련 문제는 현재 진행형이며 향후 더욱 주의를 기울여야 할 문제임으로 지속적으로 연구가 진행되어야 할 필요가 있다.

      특히 간호대학생은 예비 간호사로서 미세먼지와 같이 환경문제로 발생할 수 있는 건강문제에 대해 관심을 가져야 하며 대상자의 건강증진 행위 향상을 위한 교육을 담당하고 역할 모델을 수행하게 될 간호대학생의 올바른 건강증진 행위의 확립은 무엇보다 중요할 것이다. 따라서 본 연구가 간호대학생의 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량, 미세먼지 관련 건강행위를 확인하고 이들의 관계를 파악함으로써 미세먼지 관련 건강행위를 향상시키기 위한 교육전략의 기초자료를 마련했다는 것에 가장 큰 의의가 있다고 생각된다.

      하지만 본 연구의 제한점은 연구대상자가 일부 지역에 편중되어 있어 미세먼지로 인한 지역적 특성을 고려하지 못했다는 점으로 결과의 해석에 있어서 신중을 기할 필요가 있다.

    

    

  
    
      결 론
      본 연구는 미래에 간호업무를 담당할 간호대학생을 대상으로 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량 등 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 요인을 파악하고자 시도되었다.

      본 연구결과 간호대학생의 미세먼지 관련 건강행위에는 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량 및 외출 빈도가 영향을 미치는 요인으로 나타났다. 따라서 간호교육에 미세먼지 위험에 대한 인식 향상과 자가간호향상 전략을 포함한 커리큘럼 구성을 고려할 필요가 있다.

      이상의 연구결과를 통해 미세먼지 위험에 대한 인식과 자가간호역량을 향상시킬 수 있는 교육 프로그램 개발과 효과를 확인하기 위한 연구를 제언한다. 또한 간호대학생 뿐만 아니라 일반인을 대상으로 미세먼지 관련 건강행위에 영향을 미치는 다른 요인에 대한 탐색이 필요하다.
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