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Ⅰ . 연구의 필요성 및 목적

영아기의 영양은 영아의 신체적 정서적 발육에 큰 영향을 미치며 특히 모유수유는 영유아의 성장발육

및 정서안정에 중요한 역할을 한다. 모유는 아기에게 완전한 영양식품으로 그 우수성에 대해서는 재론

의 여지가 없다(Gulick , 1983). 서구의 경우 1960년대에는 여성해방의 상징적 시대로서 모유수유 실천

율이 저조한 편이었으나 모유에 대한 다양한 연구 결과 모유의 우수성과 가치에 대한 인식의 향상, 보건

요원들의 모유수유 권유, 모유수유를 권장하는 단체들의 활동, 그리고 자연으로 돌아가자는 소비자들의

운동의 영향으로 80년대 이후부터 모유수유는 크게 증가하여 90%이상의 모유수유를 보이고 있다

(Gulick , 1983:Field, 1985). 반면 우리 나라의 모유수유율은 해마다 감소하는 추세를 보여 왔는데,

1960년대에 95%였던 모유수유율이 70년대에 46.0- 68.9% , 86년대는 36.0% - 49.6%로 감소하기 시작햇

으며 90년대에 이르러서는 21.4% - 34.4%로 모유수유율이 현저히 낮아지고 있는 추세이다(대한간호협

회, 1996: 박과 황, 1994). 이와 같이 세계적인 증가 추세에도 불구하고 우리나라의 모유수유율은 계속

감소하고 있는데 이는 여러 가지 요인에 영향을 받은 것으로 보고되고 있다(대한간호협회, 1996: 김,

1991: Elis , 1983: Hall, 1980).

구체적인 예를 들면 모유수유를 희망한다 할지라도 이를 위한 정보 제공 체계가 미흡하고 대부분의

임부가 육아 책이나 잡지, 기타 주의 사람들로부터 지식을 얻고 있으며(김, 1991), 모유수유에 따른 어

려움에 당면하였을 때 지지자의 격려 부족 등으로 이를 쉽게 포기한다고 하였다(조, 1990).또한 송규희

(1989)에 의하면 대부분의 임부들은 초유에 면역성과 정서적 유대감, 영양학적 우수성 등의 지식 정도

는 비교적 높았으나 그 외의 구체적인 사항에 대해서는 잘 모르고 있다고 하였다. 이러한 원인들은 교육

을 통해 시정될 수 있는 것이어서 교육을 통한 모유수유를 증진 방안이 다각적으로 제시되고 있다. 이처

럼 모유수유에 대한 지식 결여가 중요한 원인으로 작용하고 있는데, 신선숙(1985)의 연구 결과 모유수

유에 대한 학습 경험이 있는 집단의 향후 모유수유 희망율은 학습 경험이 없는 집단보다 높은 것으로

나타났다.

이는 모유수유에 대한 지식이 모유수유 실천과 긍정적 상관이 있다는 사실을 입증해 주고 있다

(Mackey & Su san , 1981). 임신 중 보건 교육의 중요성을 강조한 연구에서는 모유수유에 대한 의사

결정 시기가 대부분 임신 전이나 임신 중에 이루어진다 하여 임부에게 모유수유에 관한 교육을 실시하

고 정기적인 산전산후 관리내용을 바꾼 결과 모유수유 실천율과 기간이 증가된 것으로 보고되고 있다

(한국 인구 보건 연구원, 1982: Winkioff & Baer , 1980).

이와 같이 모유수유에 대한 교육의 중요성이 확인되고 잇고 더욱이 대부분의 임부가 산전관리를 받은
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병원에서 교육받기를 희망하고 있으며 이는 시간상의 절약과 아울러 교육자에게 신뢰감과 안정감을 얻

을 수 있을 것이라는 사실이 송규희(1989)의 연구 결과 나타났다.

본 연구의 연구배경은 모유수유의 실태에 대한 많은 선행 연구에 있었으나 원주 지역에 대한 모유수

유 실태는 조사된 바가 없어 모유수유와 관련된 교육 프로그램을 개발하는데 기초자료를 얻고자 다음과

같이 구체적인 목적으로 연구하였다.

1. 원주 지역의 모유수유 실태를 조사한다.

2. 모유수유에 대한 인식을 파악한다.

3. 모유수유에 영향을 미치는 요인을 파악한다.

Ⅱ . 문헌고찰

1 . 모유의 장점

모유의 장점에 대해서는 이미 널리 알려진 바와 같이 그 영향이 어머니와 아기 모두에게 영향을 준

다. 많은 어머니들은 어머니로서의 의무감을 수행하고, 모유수유 중의 충만감과 풍부한 경험을 빼앗기고

싶지 않아서 모유수유를 선택한다. 또한 모유수유를 하는 동안 어머니와 아기는 친근감과 상호의존적

관계를 만들어 낸다. 아기는 생계와 안정을 위해 어머니에게 의존하고 어머니는 아기와 친근감이라는

기쁨을 얻을 수 있는 모유시간을 기다리게 된다. 더욱이 젖을 아기가 빨므로 해서 성적 행동에서 올 수

있는 똑같은 신체적 반응을 주기 때문에 모유수유는 매우 즐겁고 감각적인 행동이 될 수잇다(김혜숙,

1993).

1) 아기측

모유의 중요한 장점은 영양학적 적합성이다. 모유는 아기를 위한 이상적인 식품이고 첫 4- 6개월 동안

아기가 필요로 하는 유일한 식품이다. 많은 연구결과에서 모유가 우유보다 영양학적 측면에서 우수하다

는 것은 이미 판명되었다, 그 중에서도 적절한 소화를 위한 필수 지방산이나 뇌세포의 적절한 소화를 위

한 필수 지방산이나 뇌세포의 적절한 성장과 단백질 구성요소인 아미노산의 바른 균형을 위한 락토스와

같은 것을 공급해 주고 있다. 인간의 초유에는 30가지 이상의 성분을 확인하였는데 그중 13가지 이상의

성분을 확인되었다(Reeder외, 1989: 김, 1993).

또한 모유는 아기의 건강에 영향을 준다. 모유수유한 아기들은 인공수유를 한 아기들에 비해 건강적

측면에서 월등히 우수함이 여러 연구에서 밝혀지고 있다. 특히 소화기계 질환의 이환율이 현저히 적으

며, 호흡기계질환의 이환율도 적은 것으로 나타나고 있다(김 외, 1993). 이러한 질병에 대한 이환율의

낮음은 모유속에 포함된 면역 물질과도 깊은 관계가 있으며, 특히 아기의 항체 형성을 촉진하기도 한다.

첫 2주 동안의 모유에는 상당량의 백혈구, 임파구, 인터페론 등이 함유되어 있는데, 특히 T 임파구 Ig A

를 합성하며, 이 Ig A는 영아의 장에 도장 역활을 해서 이종 단백질이나 세균의 흡수를 막아주어 세균

에 대한 항체를 형성한다. 몇 연구에서는 모유수유아들은 인공영양아에 비해 알러지 반응의 기회가 감

소되는 것으로 보고되고 있다(Reeder , 외 1989: Lawrence, 1994).

젖을 빠는 것은 아기의 치아와 턱의 발달에도 좋은데, 우유수유를 하는 경우보다 60배 정도의 에너지

가 더 소모되기 때문이다. 이러한 빠는 행위를 통한 근육의 지속적인 견인력은 턱의 성장과 건강한 치아

의 성장을 돕는다.

모유수유를 하면서 엄마와 아기는 자연스럽게 눈을 마주칠 수 있으며, 엄마와 아기의 피부접촉도 애

착 형성에 영향을 줄 수 있다. 또한 엄마와 아기간의 더 친밀한 상호작용, 서로간의 따뜻한 피부접촉, 그

리고 아기의 배고픔에 대한 즉각적인 수유의 만족감 등이 아기의 정서적 발달에 영향을 준다. 모유수유
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를 한 아이들의 지능 발달 지수가 인공영양가에 비해 높은 것으로 보고되고 있다(김, 1993).

2) 엄마측

모유수유가 엄마에게 주는 장점으로 모유수유를 하면 옥시토신의 영향으로 자궁의 수축을 도와 임신

전의 상태로 회복되는 것을 도우며, 또한 열량이 많이 소모되므로 수유를 위하여 많은 음식을 섭취해도

체중을 감소시킬 수 있다. 또한 언제 어디서나 수유할 수 있다는 편리성과 경제적 이익이 있다.

또한 모유수유는 엄마의 건강에도 좋은데 모유수유 기간 동안은 월경이 정지되게 되므로 이때는 철분

의 손실이 적어 빈혈의 치료나 철분을 저장할 수 있다. 또한 수유기간동안 배란이 정지되어 난소가 휴식

을 취하므로 난소 암의 발생률이 줄어든다. 그리고 모유수유는 유방암과 자궁내막암 및 자궁내막의 염

증을 예방하는 효과도 있음이 보고되고 있다. 특히 이러한 배란의 정지로 완전 모유수유를 하는 엄마들

은 자연 피임을 할 수 있다(Reeder 외, 1989).

2 . 국내 모유수유 실태

우리나라의 모유수유 실태는 1970년 이전까지는 높은 수유율을 보였으니 70년대 이후 급격히 감소하

였다. 1960년대의 모유수유율은 95%였지만, 1970년대의 모유수유율은 지역과 연구자에 따라서 46%에

서 68.9%로 다양하게 분포되었으며, 1980년대의 모유수유도 36%에서 65%로 분포되었다고 하였다(이

미라등, 1993).

1990년대에 들어서 이미라 등(1993)은 29%에서 35.4%로 분포하였다고 하였고, 각각의 연구를 보면,

박옥희와 권인수(1991)는 중소도시에서 산후 경화별 모유수유 실태를 조사하였는데. 170명의 대상자 중

66.5%가 모유수유를 계획하였고, 1개월 동안 수유한 여성이 20.6%, 5개월 이상 수유한 여성이 45.9%

로 전체 대상자 중 75.9%가 모유수유를 한 것으로 보고하여 높은 모유수유율을 나타냈다. 그러나 1992

년 서울 시내 22개 구 보건소에 1월에서 5월 사이에 등록된 생후 1개월 이내의 영유아 수유 실태 조사

결과(한, 1994), 모유수유율이 35.4%, 우유수유율이 37.7%를 차지하였고, 김효진 등(1992)은 14.9%로

보고하였다. 송지호 등(1993)의 연구에 의하면 28.4%만이, 이자형 등(1993)은 25.4% , 부산 경남 지역

을 대상으로 조사한 권숙희 등(1993)은 28.4%로 보고하였다. 서울 시내 1649명을 대상으로 조사한 변

수자 등(1994)의 연구에서는 26.1% , 임은숙과 박난준(1994)은 전남, 전북지역에서 206명을 대상으로

조사한 결과 6개월 시점에서의 모유수유율이 35.4%였으며, 평균 모유수유기간은 4.52개월이지만 1개월

수유가 가장 많다고 보고하였다.

전국 보건소를 방문한 영유아 1만 8백 30명을 대상으로 모유수유 실태를 조사한 박인화 황나미

(1995)는 3개월 완전 모유수유 41.6%, 6개월 28.8%로 나타났고, 전체 영유아 수유기간 중앙값은 1.6개

월, 완전 모유수유아 중앙값은 2.6개월이었다. 이러한 모유수유율은 대도시와 중소도시가 차이가 없었고

오히려 중소도시에서 인공수유경향을 보인다고 보고하였다.

이러한 연구결과들을 종합해 보면 지역과 연구자에 따라 큰 차이를 보이고 있으나 1990년대 모유수

유율은 대한 간호협회를 중심으로 모유수유 운동이 확산됐음에도 불구하고 아직은 저조한 상태라 할 수

있다.

3 . 모유수유에 영향 을 주는 요인

송지호 등(1993)의 모유수유에 대한 인식과 실천에 대한 연구에서 모유수유에 대한 인식이 높을수록

실천이 높은 것으로 나타났으며, 어머니의 학력이 높은 겨우, 산전 진찰을 받은 경우, 분만장소가 종합

병원일 때, 모자 동실을 실시하는 병원에서 분만한 경우, 수유기간이 5개월 이상일 때 긍정적인 인식을

갖는 것으로 나타났으나, 실천은 수유기간이 5개월 이상일 때만 실천을 잘 하고 그 외의 변수에서는 실

천에 차이가 없는 것으로 보고하였다.

권순의 등(1993)의 연구에 의하면 수유방법에 영향을 준 요인으로 직업, 분만 후 모자 동실, 현재의
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양육 행태, 수유 전 젖꼭지 모양, 수유 중단 이유가 있었던 경우에서 차이가 있는 것으로 나타났다. 변수

자 등(1994)은 대상자들이 직업이 있거나 이상 분만인 경우, 대졸 이상의 학력에서 그리고 첫째 아기에

게서 인공수유 형태가 높고, 모유수유에 대한 태도에서도 21세에서 25세의 어머니 연령에서, 자연 분만

한 경우, 직업이 없으며, 중졸이하의 학력과 3째 아이인 경우 모유수유율이 높았다.

오현이 등(1994)은 모유수유 성공 여부에 관여하는 요인들을 분석하기 위하여 모유수유 기간을 4개

월을 기준으로 성공 군과 실패군으로 나누어 조사하였다. 모유수유를 저해하는 요인으로 모유수유 필요

성을 못 느낌, 신체적. 정신적 부담감, 유즙 부족, 아기에 대한 거부감, 남편의지지 부족, 유두 균열 및

동통, 아기의 거부, 가족의 지지부족, 설사 및 물젖 등으로 분석되었다. 특히 성공여부를 예측할 수 있는

요인으로는 유즙 부족, 유두 균열 및 동통, 임신 중 계획했던 수유방법, 직업, 현재아기 이전의 수유방법,

유두 형태, 아기의 순으로 보고 하였다.

임은숙과 박난준(1994)의 연구에서 모유수유의 중단이유로 유즙 부족, 직장, 산모건강이었다고 하였

으며, 저해 요인으로는 유두형태, 아기 측 합병증, 주위에서 모유수유했던 사람, 가슴을 드러내는 것의

난처함, 직장, 가슴이 쳐질까 봐 등의 요인들이 대상자들의 일반적인 특성이나 산과적 특성, 병원의 제

도 등에 따라서 저해 요인으로 될 수 있다고 주장하였다.

박인화와 황나미(1995)의 연구 결과에서도 교육 수준이 높을수록 실천율이 저하하였으며, 연령층은

저 연령층에서 실천율이 높았다. 남녀 성별에도 차이가 있어서, 남아인 경우 수유기간이 4개월인데 비하

여 여아는 1.7개월에 지나지 않았고, 정상 분만인 경우 1.9개월인데 비하여 제왕절개술인 경우 0.9개월

로 분만 형태에 따라 서 차이가 있었는데, 이는 제왕절개술의 경우 병원의 제도에 따라 모유수유 권장이

달랐을 것으로 추정된다.

또한 취업 모의 모유수유 실태를 조사한 변수자(1995)는 323명의 대상자 중 4.6%만이 모유수유를 하

였으며, 58.2%가 인공수유를 한 것으로 보고하여 취업모의 모유수유에 영향을 주는 가장 큰 요인으로

여성의 취업이 문제가 된다.

많은 연구결과에 의하면 모유수유에 영향을 주는 가장 큰 요인으로 지적되는 것은 모유량의 부족인데

박옥희와 권인수(1991), 전영자(1993), 송지호 등(1993), 이미자(1995)등의 연구 결과의 공통된 지적 사

항이다. 이는 산모의 영양 문제나 제왕절개술이나 병원제도에 의한 병원에서의 조기 수유를 하지 못함,

모유에 대한 지식 부족등의 원인으로 인한 것이었다.

대한건호협회(1996)에서 조사된 모유수유에 영향을 미치는 요인들을 정리한 결과에 의하면 ①산전

산후 관리면(모유수유에 대한 지도 부족, 잘못된 정보와 지식에 의한 장애 등) ②지지 자원 부족(배우자

나 가족에 의한 격려 부고, 지도 결여등) ③병원 구조와 실무 면 ④모유 대체 식품의 증가(모유 대체 식

품의 과대 광고, 우유 병의 조기 도입등) ⑤사회 구조적 요인(여성의 사회 재활동 증가, 핵 가족화 주세,

역할 모델 부재 등) ⑥모성의 건강상태(모유부족, 영양 상태, 제왕절개 분만 증가, 모성의 심리 상태 등)

⑦아기의 건강상태(황달 등 아기 질병, 아기가 젖을 싫어하는 것 등) ⑧여성의 의식 구조 변화 ⑨정책

적 문제(1989년 7월 전 국민 의료보험 시대에 들어서면서 국가적 차원에서의 대처 요망)등으로 요약되

었다.

Ⅲ . 연구결과

1 . 연구 대상자

원주 지역의 모유수유 실태를 조사하기 위하여 대상자 선정 기준을 원주 지역에 거주하는 부인으로

서, 막내자녀의 연령이 만 5세 이하이며, 연구의 목적을 이해하고 설문지에 응답할 수 있는 부인을 대상
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으로 하였다. 막내 자녀의 연령을 만 5세 이하로 제한한 것은 최근 5년 이내의 모유수유 실태를 파악하

기 위한 목적과, 또한 자녀에 대한 기억을 했을 때 그 이상은 정확한 기억이 되지 못할 것으로 판단되었

기 때문이다.

2 . 도구제작

원주 지역의 모유수유 실태와 관련 요인을 조사하기 위하여 본 연구자들이 수회에 걸쳐 문헌 고찰과

경험을 바탕으로 회의를 거친 결과 질문식 설문지를 개발하였다. 이 설문지를 분만실에 내원한 산모들

을 대상으로 예비조사를 한 결과 문제가 있다고 지적된 문항들을 수정하여 총 18문항의 질문지를 완성

하였다.

3 . 자료 수집 과정

기중에 맞는 대상자를 찾기 위하여 연구자들이 직, 간접으로 다양한 장송에서 자료를 수집하였다. 우

선 1병원과 시청에 의뢰하여 직업이 있는 부인들을 선정하였으며, 원주 기독 병원 육아 상담실 내원자,

보건소 영한 원주 시외 지역에 거주하는 부인들을위하여 5개 보건 진료소에 의뢰하여 각기 대상자들은

선정하였다. 자료 수집 기간은 7월 10일부터 8월 31일 까지였다. 총 수거된 설문지는 모두 351매 였으

나 기준에서 제외되거나 기록이 누락된 대상자 29명을 제외하면 총 인원 322명이 최종 분석대상이었으

며, 대상자들의 자녀는 모두 530명이었다.

Ⅳ . 연구 결과 및 논의

1 . 대산자의 일반적 특 성

본 연구의 대상자들의 일반적 특성은 표 1과 같다.

대상자들의 연령의 분포는 20세에서 41세까지로 평균연령은 30세였으며, 30세에서 34세 44.4% , 24t

에서 29세 37.3%로 대부분의 대상자들은 25세에서 34세에 분포하였다. 대상자들의 저주지를 시내와 시

외관으로 구분하였을 때 시내 거주자가 79.5%였으며 이는 젋은 부부들이 주로 시내에 살고 있음을 알

수 있다. 대상자들의 교육 정도는 고등학교 졸업이 59.6%로 가장 많았고, 전문대를 포함한 대졸이

32.6%이었다. 대상자들의 52.2%는 전업 주부로 직업이 별도로 없었으며 직업이 있는 대상자들도

48.8%로 나타나 이는 원주 지역 여성들의 높은 취업률을 보여주고 있다. 직업중에는 전문직이 21.1%로

가장 많았고, 기타에 다양한 직종의 직업을 나타낸 여성도 11.1%로 나타났다.

< 표1> 대상자의 일반적 특성

특성 구분 실수 (% ) 평균

연령 24세 이하 15 ( 4.7) 30.373 3.872
25- 29세 120(37.3)
30- 39세 143 (44.4)
35세이상 44 (12.7)

거주지 시내 256 (79.5)
시외 66 (20.5)

교육정도 국졸 2( 0.6)
중졸 19 ( 5.9)
고졸 192(59.6)
대졸 105 (32.6)

대학원 2( 0.6)
직업 전업주부 168 (52.2)_

회사원 28 ( 8.7)
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전문직 68 (21,1)
교 사 7 ( 2.2)
상 업 15(4.7)
기 타 36 (11.1)

남편의 직업 회사원 130(40.4)
전문직 42(13.0)
교 사 16(5.0)
상 업 46 (15.3)

서비스업 24 ( 7.5)
농목축업 14 ( 4.3)
노 동 7 ( 2.2)
기 타 42(13.0)

자녀수 1명 124 (38.5)
2명 173 (53.7)

3명이상 25 ( 7.8)
가족형태 핵가족 245 (76.1)

시댁식구동거 62(19.3)
친정식구동거 12( 3.7)

기 타 9 ( 0.3)

대상자들의 자녀수는 2명이 53.7% , 1명이 38.5%로 대부분의 대상자들은 자녀를 둘이나 하나를 갖고

있었다. 가족의 형태는 핵가족이 76.1%로 높게 나타나 중소도시에서도 핵가족 제도가 보편화되었음을

보여 주었다.

대상자들의 일반적 특성을 요약하면 연령은 25세여서 34세, 거주지는 시내, 교육 정도는 고졸이거나

전문 대졸, 자녀는 1명이거나 2명, 핵가족의 형태를 나타내었다.

2 . 대상자의 수유실 태

대상자들의 자녀 상황과 수유 실태는 표 2- 1, 표 2- 2와 같다. 대상자들의 첫째 아이의 총 인원은 322

명으로 연령 분포는 1세에서 15세로 평균 3.8세였으며, 둘째 아이의 총 인원은 185명으로 연령 분포는

1세에서 9세로 평균 2.4세였고, 셋째 아이의 총 인원은 23명으로 연령 분포는 1세에서 5세로 평균 연령

은 2.5세였다.

대상자 자녀들의 수유실태를 조사한 결과 첫째 아이의 모유수유율은 22.4%, 둘째 아이 22.3% , 셋째

아이 39.1%로 전체 자녀의 모유수유율은 23%에 지나지 않았다. 혼합수유는 첫째 아이 30.7%, 둘째 아

이 34%, 셋째 아이 21.7%로 나타났다. 그리고 우유수유는 첫째 아이 46.9% , 둘째 아이 42% , 셋째 아

이 45.1%로 전체 대상 자녀의 45%가 우유수유만을 하여 대부분의 대상자녀들이 우유수유를 많이 한

것으로 나타났다.

따라서 이러한 결과는 원주지역의 모유수유율이 지극히 저조함을 볼 수 있는 결과이다. 특히 대상자

의 선택을 막내 자녀의 연령을 5세이하로 제한했음을 볼 때, 조사 결과는 최근 5년이내 모유수유율로

해석할 수 있어 더욱 심각한 조사 결과로 사료된다. 박과 황(1994)의 조상에서 전국 평균 3개월 완전 모

유수유율이 41.6% , 6개월 28.8%와, 임은숙과 박난준의 (1994) 전남, 북 지역와 비교해 볼 때 원주 지역

모유수유율은 전국 평균이나 유사한 다른 중소도시보다도 훨씬 저조함을 알 수있다. 황과 박(1994)의

연구결과에서 대도시보다 중소도시에서 인공수유 경향을 보인다는 결과를 볼 때 원주 지역이 중소도시

로서 대도싱 비해 모유수유율이 저조함을 알 수 있다.

또한 모유수유기간을 살펴보면 모유수유를 하다가 중단한 대상자를 포함하여 1개월 수유한 대상자가
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21.8%으로 가장 많았고 2개월에서 6개월까지 53.6%으로, 7개월에서 1년이 36.8%로 나타나 많은 대상

자들이 6개월 이전에 모유수유를 중단하는 것으로 나타났다. 모유수유기간의 범위는 1개월에서 36개월

이지만 모든 자녀의 순서와 관계없이 가장 많이 수유한 기간은 1개월에 지나지 않았다. 또한 평균 수유

기간도 약 6개월 정도로 전반적으로 모유수유율과 기간이 모두 저조함을 볼 수있다. 이러한 결과는 박

과 황(1994)의 조사결과중 모유수유 기간 중앙값이 1.6개월이었음을 볼 때 거의 일치하는 결과로 볼 수

있지만 다른 연구 결과보다는 저조하다(임 등, 1994: 변 등, 1994).

< 표2- 1> 대상자 자녀의 수유실태

구분 평균연령 모유 (% ) 혼합수유(% ) 우유 (% ) 계(% )
첫째아이 1.83세 72(22.4) 99 (30.7) 151(46.9) 322(100)
둘째아이 2.43세 42(22.3) 64 (34.0) 79 (42.0) 185 (100)
셋째아이 2.5 세 9 (39.1) 5 (21.7) 9 (39.1) 23 (100)

123 (23.2) 168 (31.7) 239 (45.1) 530(100)

< 표2- 2> 모유수유실태

모유수유기간 실수 (% ) 평균기간

1개월 70(21.8)
2- 6개월 118 (36.9)
7- 12개월 81(25.3) 6.91개월

13- 18개월 38 (11.9)
18개월이상 13 ( 4.1)

3 . 모유수유 실시와 관 련된 요인

대상자들의 모유수유를 하게 된 이유와 하지 못한 이유, 모유수유를 시도했다가 중단한 이유 등을 조

사한 결과는 표 3과 같다.

< 표3> 모유수유 실시와 관련된 요인

모유수유 실시 요인 응답수 (% )
아기의 건강을 위해서 169(52.2)
아기의 정서적 유대를 위해서 110(34.2)
엄마로서 당연한 일이므로 95(29.5)
좋다는 이야기를 듣고 63(19.6)
엄마의 산후회복을 위해서 28( 8.7)
먹이기가 편리해서 22( 6.8)
어른들이 권유해서 19( 5.9)
자연식품이기 때문에 13( 4.0)
아기가 모유를 좋아해서 13( 4.0)
경제적이기 때문에 10( 3.1)
모유수유 저해요인 응답수 (% )
엄마의 직업으로 84(26.1)
산모 및 아기의 질병 52(16.1)
유방의 비정상 41(12.7)
병원에서 우유를 먹여서 36(11.2)
엄마의 건강 고려 24( 7.5)
먼저 자녀의 모유실패 16( 5.0)
유방의 노출이 싫어서 9( 2.8)
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우유의 영양이 모유보다 많아서 8( 2.5)
유방의 모양이 흉해질까봐 6( 1.9)
기타 31( 9.6)
모유수유 중단 이유 응답수 (% )
모유량의 부족으로 111(34.5)
엄마의 직장 관계로 63(19.6)
아기의 설사 32( 9.9)
젖꼭지가 아프거나 젖몸살 32( 9.6)
아기가 배고파 깊이 잠들지 않아 31( 9.6)
엄마의 건강 고려 24( 7.5)
아기의 황달 17( 5.3)
의료진의 권유 11( 3.4)
남편 등 가족의 반대로 4( 1.2)
기타 13( 4.0)

모유수유를 한 이유로는 아기의 건강을 위해서라고 답변한 응답자가 52.5%로 가장 많았고, 그 다음

으로 아기와의 정서적 유대를 위해서라고 응답한 대상자는 34.2% , 엄마로서 당연한 일으므로 29.5% ,

좋다는 이야기를 듣고 19.6%의 순이었다. 이러한 조사 내용을 보면 여성들이 아기를 위하여 우선적으

로 모유를 선택하고 있음을 알 수 있다.

모유수유를 하지 못한 이유로는 엄마의 직업 26.1%로 가장 많아사 대상자의 취업률이 48%에 달했던

것과 모유수유율이 저조했던 이유가 함께 설명될 수 있었고 변(1995)의 연구 결과와도 일치하는 것이라

하겠다. 그 다음으로 산모 및 아기의 질병이 16.1% , 유방의 비정상이 12.7%, 병원에서 우유를 먹여서가

11.2%의 순이었다. 이러한 결과는 모유수유를 위한 병원 및 간호사들의 산전 교육과 분만 후 교육이 부

족한 결과로 볼 수 있다. 그러나 모유수유를 하지 못한 이유로 기타 부분이 31%로 상당히 높은 것은

이외에도 다른 많은 복합적인 이유들로 인하여 수유를 하지 못했음을 나타내는 것으로 수유계획 시에

다양한 정보를 구해야 함을 알 수 있다.

또한 모유수유를 시도했다가 중단한 이유를 살펴보면 모유량의 부족이 34.5%로 가장 많았고, 그 다

음이 엄마의 직장관계 19.6%, 아기의 설사 9.9%, 엄마의 젖꼭지가 아프거나 젖몸살 9.6%의 순 이었다.

모유량의 부족이 모유수유의 중요저해 요인으로 나타난 것은 다른 많은 연구 결과들과 일치하는 결과이

다.

이상의 결과를 볼 때 모유수유의 저해요인 및 중단요인이 직업으로 나타난 것은 원주 지역의 높은 취

업률과 관련이 있으며, 다른 이유들은 모유수유에 대한 지식의 부족과 일치하는 내용이므로 따라서 모

유수유를 위한 병원의 체계적이고 적극적인 교육이 요구된다.

4 . 일반적 특성과 수유 방법의 비교

대상자들의 특성별 수유방법의 비교를 분석한 결과는 표4와 같다.

대상자들의 연령과 수유 방법과의 관계를 보면 첫째 아이의 경우 25세에서 29세의 그룹은 모유, 혼합

수유, 우유수유의 분포가 비교적 고르게 분포된 반면, 30세에서 34세의 그룹은 모유가 7.8%에 지나지

않으나 우유수유는 23%로 월등히 많은 것을 볼 수 있다. 그러나 네 그룹간의 통계적으로 유의한 차이

는 없었다. 둘째 아이의 경우 역시 25세에서 29세 그룹은 수유 방법간의 분포가 비교적 고르게 분포된

반면 30세에서 34의 그룹은 우유수유가 21.1%로 모유수유의 11.4%보다 많은 것으로 나타났으나 네 그

룹간 통계적으로 유의한 관계는 없었다. 그러나 30세를 기준으로 두그룹으로 나누어 분석한 결과는 유

의한 관계가 있어서 결과적으로 저 연령층에서 모유수유를 더 많이 실시한 것으로 나타났다.
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< 표4> 일반적 특성과 수유방법과의 관계

* *p < 0.05 * * *p < 0.001

특성 구분 모유 (% ) 혼합수유(% ) 우유 (% ) 계 (% ) chi 값 P
<첫째아이>
연령 25세 미만 4 ( 1.2) 2( 0.6) 9 (2.8) 15 (4.7)

25- 29세 34 (10.6) 42(12.7) 45 (14.0) 120(37.3) 9.538 .145
30- 34세 25 ( 7.8) 44 (13.7) 74 (23.0) 143 (44.4)

35세 이상 9 ( 2.9) 12( 3.7) 23 ( 7.1) 44 (13.7)
교육정도 고졸이하 62(19.3) 64 (19.9) 87 (27.0) 213 (66.1) 10.057 .000* * *

대졸이상 9 ( 2.8) 35 (10.9) 63 (19.6) 107 (33.2)
직 업 없음 53 (16.5) 42(13.0) 73 (22.7) 168 (52.2) 19.014 .000* * *

있음 18 ( 5.6) 55 (17.1) 77 (23.9) 150(46.6)

계 72(22.4) 99 (30.7) 151(46.9) 322(100)
<둘째아이>
연령 25세 미만 0 1( 0.5) 2( 1.1) 3 ( 1.6)

25- 29세 13 ( 7.0) 20(10.8) 20(10.8) 53 (28.6) 2.203 .900

30- 34세 21(11.4) 32(17.3) 39 (21.1) 92(49.7)
35세 이상 8 ( 4.3) 11( 5.9) 18 ( 9.7) 37 (20.0)

교육정도 고졸이하 36 (19.5) 42(22.7) 48 (25.9) 126 (68.1) 9.131 .050* *

대졸이상 3 ( 3.2) 22(11.9) 31(16.2) 58 (31.4)
직업 없음 34 (18.4) 33 ( 8.7) 43 (21.7) 110(58.5) 10.683 .032* *

있음 8 ( 4.3) 30(16.2) 35 (18.9) 73 (39.5)
계 42(22.7) 64 (34.6) 79 (42.7) 184 (100)

대상자들의 교육 정도와 수유방법과의 관계는 고졸이하와 전문대 졸을 포함한 대졸 이상으로 나누어

분석하였다. 전문대 졸을 포함한 대졸 이상으로 나누어 분석하였다. 분석 결과 첫째 아이와 둘째 아이에

관계없이 고졸 이하 그룹이 대졸 이상 그룹보다 모유수유를 통계적으로 더 많이 하는 것으로 나타났다.

즐 첫째 아이의 경우 모유수유율이 19.3%인데 비하여 대졸 그룹은 2.8%에 지나지 않았으며, 둘째 아이

의 경우에도 고졸 이하 그룹이 19.5%인데 비하여 대졸 그룹은 3.2%에 지나지 않아 교육정도가 높을수

록 모유수유 실시율이 더 낮음을 알 수 있다.

대상자들의 직업을 갖고 있는지의 여부와 수유방법과의 관계를 분석한 결과 직업이 없는 그룹이 있는

그룹보다 모유수유율이 통계적으로 유의하게 높았다. 이는 모유수유 장애 요인으로 응답한 결과 일치하

는 것이며 대부분의 다른 연구 결과들과도 일치하는 결과였다.

대상자들의 다른 일반적인 특성은 거주지, 가족 관계등과의 관계를 분석한 결과는 그룹간 통계적으로

유의한 관계를 보이지 않아 모유수유 실시에 큰 영향을 주지 않는 것으로 분석화었다.

이러한 결과는 박과 황(1994)의 조사 결과 중 연령, 교육 정도, 직업과 일치하는 결과로 연령이 낮은

그룹, 교육정도는 고졸 이하 그룹, 직업이 없는 그룹에서 모유수유실시 율이 높은 것으로 나타나 연령이

높고, 대졸이며 직업이 있는 그룹에게 더 많은 교육이 필요하다 하겠다.

5 . 수유 방법에 따른 대상 자의 경험

모유수유나 인공수유를 하면서 느낀 점을 개방식으로 질문한 결과는 표5- 1과 같이 분류될 수 있엇다.

모유수유를 하면서 느낀 점을 기록한 대상자들은 엄마측 요인이나 아기측 요인 모두에서 긍정적 감정을

경험하였으며, 인공수유를 하면서 느낀 점을 기록한 대상자들은 엄마측 요인과 아기측 요인 모두에서

부정적 감정을 경험하였다.
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< 표5- 1> 수유 방법에 따른 대상자의 경험

긍정적 감정 응답수 (% ) 부정적 감정 응답수 (% )
엄마측 수유가편리하다 44 (21.4) 외출시 수유가 부끄러웠다 8 ( 3.9)

모 요인 엄마가 된 것을 느낌 17 ( 8.3) 젖이흘러옷이 젖어 불편했다 5 ( 2.4)
유 마음이 편하다 11( 5.3) 몸매가 망가졌다 3 ( 1.4)
수 건강에 좋다 4 ( 1.9) 유두가 아팠다 2( 1.0)
유 아기측 아기에 대한 애정 48 (23.3) 젖을자주먹으려고하여 불폄했다 3 ( 1.4)

요인 아기 건강에 좋다 21(10.2)
전서적으로 좋다 13 ( 6.3)
성장발달이 좋다 4 ( 1.9)

상호요인 정서적 유대감이 좋다 23 (11.2)
엄마측 쉽게 먹일수 있어 편리하다 6 ( 3.6) 우유분비과정이 불편하다 37 (22.2)

모 요인 다른사린이 수유할 수 있다 4 ( 2.4) 아기에게 미안하다 37 (22.2)
유 수유과정이 불편하다 12( 7.2)
수 경제적 부담 8 ( 4.8)
유 아기가아플때모유를안먹여서그런것 같다 6 ( 3.6)

아기측 아기의 정서나 성격이 안좋다 21(12.6)
요인 악l의 건강이 걱정된다 15 ( 9.0)

병치레가 잦다 8 ( 4.8)
소화가 안된다 9 ( 5.4)

상호요인 정서적유대부졸 4 ( 2.4)

인공수유를 하면서 느낀 경험으로 22.2%의 응답자가 우유의 준비 과정이나 수유과정이 매우 불편하

고 힘들다고 응답하였다. 특히 우유 병의 소독, 우유의 농도 및, 온도에 대해 늘 걱정되며, 밤에 우유를

먹여야 할 때, 장기간 외출시 우유준비등에 매우 불편하다고 응답하였다. 또한 늘 모유를 먹이지 못한

것에 대해 아기에게 미안하고, 죄책감을 가지고나 아쉬운 마음을 가졌으며(12.6% ), 특히 아기가 아플

때는 모유를 먹이지 못하여 아픈 것으로 생각되어 더욱 마음 아파했다. 또한 아기의 성격이 급하거나 정

서가 붕안정하고 정서적 교류가 되지 못하는 것으로 생각되었으며(9.0% ), 늘 아기의 건강에 대해 적정

하였다. 그런 반면 바쁠 때 다른 사람이 수유를 할 수 있다거나 때로는 쉽게 먹일 수 있다는 긍정적 측

면도 있었다.

결과적으로 모유수유를 하는 여성들은 정서적, 심리적으로 그리고 아기의 건강 측면에서 만족하는 반

면, 인공수유를 하는 여성들은 모유수유를 하지 못한 것에 대한 아쉬움과 아기의 건강측면에서 부정적

인 경험을 한 것으로 생각된다.

모유수유를 한 자녀를 키울 때 지각한 자녀의 특성을 조사한 결과는 표5- 2와 같다. 분석 결과는 자녀

의 성장 발달과 관계된 근육계, 소화기계, 전반적인 건강, 성장발달, 지능발달, 정서 등 모든 항목이 긍정

적인 것으로 보아 모유수유를 한 대상자들은 대부분이 자녀가 건강하게 자라고 있다고 지각했음을 알

수 있다. 그 중에서도 소화가 잘됐다가 95.8%로 가장 긍정적으로 지각하였으며, 정서가 안정왰다

91.0% , 영아 비만이 없었다 90.0%로 나타났다.

< 표1> 모유수유 자녀의 특성

특성 구분 응답수 (% ) 구분 응답수 (% ) 계 (% )
근육이 단단했다 120(78.9) 물렁했다 32(21.1) 152(100)
대변이 묽었다 118 (72.0) 굳었다 46 (28.0) 164 (100)
소화가 잘 됐다 158 (95.8) 잘 안됐다 7 ( 4.2) 165 (100)
감기에 비교적 안거렸다 133 (83.1) 잘 걸렸다 27 (16.9) 160(100)
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아기성장 잘 자랐다 137 (86.3) 더뎠다 22(13.8) 159 (100)
영아비만 없었다 143 (90.0) 있었다 16 (10.0) 159 (100)
지능발달 빨랐다 131(88.5) 늦었다 17 (11.5) 148 (100)
정서가 안정됐다 142(91.0) 산만했다 14 ( 9.0) 156 (100)

6 . 모유수유와 관련 된 정보 및지지

모유수유와 관련된 정보 및 지지에 대한 조사결과는 표 6과 같다. 모유수유가 좋다는 정보를 어디에

서 들었는지에 대한 응답을 보면 31.7%가 텔레비전 및 라디오 매체를 통해서였고, 그 다음이 주위 친지

로 부터가 23.0% , 서적 및 잡지에서 20.4%의 순서였다. 병원에서 정보를 들은 대상자는 11.3%에 지나

지 않아 대부분의 대상자들은 언론 매체나 시중에서 유통되는 잡지들을 통해 정보를 구했음을 알 수 있

다. 따라서 이 결과도 병원에서의 모유수유 교육의 필요성을 나타내 주는 결괄 할 수 있다.

< 표6> 모유수유와 관련된 정보 및 지지

구분 실수 (% )
권장에 대한 정보원 텔레비젼 및 라디오 98 (31.7)

서적 및 잡지 63 (20.4)
주위 친지들 71(23.0)
병원에서 35 (11.3)
학교 교육 34 (11.0)
기타 8 ( 2.6)

남편의 태도 적극적 113 (38.8)
긍정적 152(52.2)
관심없음 20( 6.9)
기타 6 ( 2.1)

영향을 준 사람 친정부모 86 (31.4)
남편 65 (23.7)
시부모 41(15.0)
친지 5 ( 1.8)
기타 77 (28.1)

산후조리시 지지 친정부모 178 (50.7)
시부모 95 (27.1)
남편 60(17.1)
형제 10( 2.8)
파출부 5 ( 1.4)
기타 3 ( 0.1)

모유량 촉진 음식 미역국 70(38.2)
사골국 36 (20.4)
돼지나 소족발 25 (14.5)
국 종류 20(11.3)
우유 15 ( 8.1)
잉어 11( 5.9)
한약 3 ( 1.6)

모유수유와 관련된 지지를 조사한 결과 남편들의 태도는 매우 적극적 38.8% , 긍정적 52.2%으로 나

타났고, 모유수유에 영향을 준 사람은 친정 부모 26.7% , 남편 20.2%로서 친정 보모와 남편의 태도와

지지에 따라 모유수유에 영향을 받고 있음을 알 수 있다. 특히 산후조리 시 도움을 주는 분들이 친정부

모 55.3%, 시부모 29.5%, 남편 18.6% 임을 볼 때 특히 모유수유에 영향을 줄 수 있는 사람은 친정 보
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모와 남편이라고 사료된다. 그런데 모유수유에 대한 남편들의 태도가 적극적 내지는 긍정적이었음에도

불구하고 모유수유율이 지극히 낮았음은 남편의 태도가 모유수유에 적극적 실천으로 이어지지 못햇다

는 결과이다. 따라서 남편들의 태도가 실천에 옮겨질 수 있도록 하는 교육이 필요하다.

모유수유를 촉진하기 위하여 먹은 음식의 조사에서는 미역국이 38.2%로 가장 많았고, 그 다음이 사

골국 20.4% , 돼지 족발 14.5%, 국 종류 11.3%의 순으로 이 결과는 다른 연구들의 결과와 유사하며, 특

히 이미라등(1993)의 연구에서 전통적 모유량 증가에서 가장 많이 알고 있는 음식인 돼지 족발이 본 연

구에서는 그렇게 많이 사용하지 않은 것으로 나타났다.

7 . 자녀 양육과 관련된 정 보

대상자들의 자녀 양육과 관련된 정보 욕구와 이유식을 시작한 시기, 이유식으로 주로 사용한 음식 등

에 대한 조사 결과는 표7와 같다. 대상자들이 자녀를 양육하면서 가장 궁금하게 생각하는 내용으로는

모유수유와 관련된 내용들로 모유가 잘 나오게 하는 법 41% , 약복용과 수유28.9%, 젖몸살 관리 17.7%

등이었고, 젖때기와 이유식에 대한 욕구도 27.6%로 나타났다. 이러한 내용은 김혜숙(1994)의 연구에서

모유수유와 관련된 전화상담 내용 중 수유방법, 수유 간격 및 기간, 모유수유와 관련된 정신적 요인, 이

유시기와 이유 식품에 대한 내용이 많았던 것과 비교할 때 아이를 키우는 엄마들의 공통된 정보 요구인

것으로 보인다.

대상자들이 이유식을 시작한 시기는 3- 4개월(46.0% )이 가장 많았으며 대체로 5- 6개월 이전에 이유

식을 시작하는 것으로 나타났다. 이유 식품이 37.8%로 가장 많았다. 이는 대상자 엄마들이 쉽게 사용할

수 있는 이유식을 선택한 것으로 보이며, 또한 우유수유를 하면서 같은 회사 제품을 선택하게 돈 동기도

있는 것 같았다. 그 외에는 미음과 죽 12.2% , 과일이나 과즙 10.6%이며 특히 돋보이는 것은 선식 8.0%,

조제 이유식 3.7%등으로 이는 최근 자연 식품 선호와 같은 맥락으로 생각된다.

< 표7> 자녀 양육과 관련된 정보

내용 응답수(% )
자녀 양육과 모유가 잘 나오게 하는법 132(41.0)
관련된 약 복용과 수유 93 (28.9)
정보 욕구 젖떼기와 이유식 89 (27.6)

젖몸살 관리 57 (17.7)
엄마의 영양 52(16.1)
엄마의 질병과 수유 48 (14.9)
보충식이 34 (10.6)
수유와 미용 19 ( 5.9)
예방접종 12( 3.7)

이유식 1- 2개월 23 (10.7)
시작시기 3- 4개월 99 (46.0)

5- 6개월 81(37.7)
7- 8개월 12( 5.6)

이유식품 회사제품 이유식 121(37.8)
미음과 죽 39 (12.2)
과일과 과즙 34 (10.6)
선식 26 ( 8.0)
우유 및 분유 22( 6.8)
쥬스 22( 6.8)
조제 이유식 12( 3.7)
밥 9 ( 2.8)
계란 8 ( 2.5)
야채 7 ( 2.2)
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Ⅳ . 결론 및 제언

본 연구는 원주 지역의 모유수유 실태와 모유수유에 영향하는 요인들을 조사하여 모유수유를 위한 교

육 프로그램 개발의 기초 자료를 얻고자 1996년 7월 10일부터 8월 31일 까지 원주 시 전 지역을 대상

으로 실시하였다. 조사 대상자는 막내 자녀의 연령이 5세 이하인 대상자로 한정하였으며, 자료 수집은

1개 병원 영유아실 내원자, 시 보건소 영유아실 내원자, 유치원 자모회, 시청 직원 및 1개 병원 직원, 보

건 진료소에 등록된 영유아 대상자들을 대상으로 자료를 수집하였다. 자료 수집 결과 총 대상자 322명

의 어머니와 530명의 자녀들을 분석대상으로 하였다.

본 연구의 결과를 요약하면 다음과 같다.

1. 조사 대상자의 연령은 20세에서 41세로 평균 30세 였으며, 거주지는 시내 거주자가 79.5%였다. 교

육 정도는 고졸 59.6% , 전문대졸 포함한 대졸이 32.6%였다. 직업의 여부는 전업 주부가 52.2%였으며

직업을 가진 대상자의 자녀수는 2명의 자녀수는 53.7% , 1명의 자녀수가 38.5%이었다.

2. 대상자 자녀의 수유실태는 모유수유가 23.2%, 혼합수유 31.7% , 우유수유 45.1%로 모유수유율이

매우 저조하였다. 모유수유기간은 1개월이 가장 많았으며 평균기간은 6개월이었다.

3. 모유 실시와 관련된 요인분석에서 실시 요인은 아기의 건강을 위해서 52.5% , 아기와의 정서적 유

대를 위해서 34.2% , 엄마로서 당연한 일로 생각 29.5%의 순이었다. 저해 요인으로는 직업 때문에

26.1% , 산모 및 아기의 질병 16.1% , 유방의 비정상 12.7%의 순으로 나타났고, 중단 요인으로는 모유량

부족 34.5%, 직장 관계 19.6%, 아기의 설사 9.9%로 나타나 가장 큰 장애 요인은 엄마의 직업과 관련이

있음을 알 수 있었다.

4. 모유수유에 영향하는 일반적 특성으로는 교육정도, 직업여부로 나타났는데, 교육 정도가 낮은 그룹

이(p<0.01), 직업이 없는 그룹이 있는 그룹보다(p<0.01)모유수유율이 높은 것으로 나타났다.

5. 수유를 하면서 경험한 대상자들의 감정은 매우 비교되었는데, 즉 모유수유를 한 대상자들은 엄마

측 요인, 아기측 요인, 상호요인 모두에서 만족스럽고 긍정적인 경험을 한 것으로 나타났으나, 우유수유

를 한 대상자들은 모든 측면에서 부정적 감정을 느꼈으며 특히 아기에 대한 미안함과 죄책감을 가지고

있었고, 아기의 건강과 정서에 많은 걱정을 나타냈다.

모유수유를 하면서 지각한 자녀의 특성은 매우 긍정적으로 지각하여, 아기의 건강 측면에서 건강하게

성장 발달한 것으로 나타났다.

6. 모유수유와 관련된 정보는 30.4%가 언론 매체를 통해서 알았으며 병원에서 정보를 얻은 경우는

10.9%에 지나지 않아 병원에서의 체계적인 교육이 요구된다. 모유수유에 영향을 준 사람은 친정 부모

와 남편에게서 영향을 받았으며, 남편들의 태도는 매우 긍정적(82.3% )으로 나타났다. 또한 모유 분비를

촉진하기 위하여 먹은 음식으로 미역국과 국 종류 등이었다.

7. 자녀 양육과 관련된 정보 욕구로 모유수유와 관련된 내용들이 많았으며, 이유 시기는 3- 4개월부터

시작하여 5- 6개월에는 대부분 이유식을 하고 있었고, 이유식품으로는 회사 제품 이유식을 선호하고 있

는 것으로 나타났다.

본 연구 결과에 의하면 원주 지역의 모유수유율은 전국 평균보다 매우 낮음을 알 수 있다. 모유수유

실시를 한 여성들은 모유수유를 한 것에 대해 높은 자부심을 갖는 반면, 어떠한 이유에서든 인공수유를

한 여성들은 어머니로서 의무감을 다하지 못한 것에 대한 아쉬움과 죄책감을 갖게 되어 앞으로의 영유

아의 양육태도에 영향을 줄 것이라는 예측을 할 수있다. 모유수유에 영향을 주는 요인들을 보면 어머니

들은 모유수유에 대한 체계적인 교육을 받을 기회가 없이 스스로 언론 매체나 잡지 등을 통한 지식으로
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서 모유수유 장애 요인이 나타났을 때 적절히 대처하지 못하는 점이다. 따라서 모든 어머니들에게 모유

수유 장애 요인과 중단 요인들을 적절히 교육하고 능동적으로 모유수유를 실시할 수 잇도록 하는 교육

프로그램의 필요하다. 특히 많은 어머니들이 영유아 양육시 모유수유와 이유에 대한 정보 욕구를 많이

표현하고 있으므로 그러한 교육 내용들도 다분히 포함되어야 한다.

그리고 다른 대응책은 중요한 장애 요인과 중단 요인으로 나타난 직업과 관련된 모색이다. 모유수유

의 중요성과 장점에 대해서 잘 알고 있어도 직업을 가짐으로 인하여 지속적으로 모유수유를 하지 못하

고 중단함으로서 모유수유의 기간이 1개월이 가장 많은 빈도를 나타나게 된 중요한 요인이라 하겠다.

직업의 여부는 학력과 꼭 일치하지 않는데 이는 대상자들의 직업의 분포가 매우 다양하게 나타난 것으

로 알 수 있다. 이러한 직업을 가진 여성들에 대한 대응책으로는 관공서나 회사 등 정해진 직장에 근무

하는 여성들의 경유에는 원주 지역에 그러한 직장이 많지 않으므로 직장에서의 교육과 복지 차원에서의

노력을 요구할 수 있겠다. 그러나 그러한 직장이 아닌 다양한 작업으로 표시된 여성들은 직장을 통한 교

육이나 편의 시설을 제공할 수도 없는 형편이므로 이러한 직업을 가진 여성들을 위한 지역 차원에서의

대응책이 요구되나 매우 어려운 문제일 것이다.

이러한 조사 결과에 따라 다음과 같이 제언을 하고자 한다.

1. 원주 지역에 모유수유율이 낮고, 자녀 양육과 관련된 정보 욕구에서 모유와 관련된 내용들이 많았

으므로 모유수유와 관련된 체계적이고 적극적인 교육 프로그램이 시급히 요구된다. 이러한 교육 프로그

램은 임신 전이나 임신 중부터 준비할 수 잇도록 개발되어야 하며, 수유의 지속기간이 연장될 수 있도록

분만 1개월 이후에도 지속적인 교육을 필요하다.

2. 모유수유를 함에 있어 영향을 많이 받은 사람이 남편과 친정 어머니로 나타났으므로 교육 프로그

램을 다양화하여 남편과 조부모를 대상으로 하는 교육 프로그램도 필요하며, 나아가 앞으로 부모가 될

학생들에게 교육이 필요하다.

3. 모유수유 장애 요인이 어머니의 직업으로 나타났으므로 직업을 가진 여성들이 모유수유를 계속할

수 있는 지역 내 제도적 장치와 홍보가 요구된다. 특히 여성의 직업이 매우 다양하게 나타났으므로 제한

적 교육보다는 시 전역에 대한 전반적인 홍보가 필요하다.
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- A b s trac t -

T he S tudy on the Incidence

of B re as t fee ding

and Relate d F actors

Choi, S an g Doon·Lee, Eun H ee·Youn , Kyin g H ee

Sin , Bok Kyung·Ch oi, N am Hee

Ch oi, S ang Doon :professor , Departm en st of Nur sin g , W onju M edical Colleg e Yon sie

Univ er sity

Lee , Eun H ee :proffes sor , Departm ent of Nur sin g , W onju Nat ional Junior College

Youn , Kying H ee·Sin , Bok Kyun g·Choi, N am H ee:Head Nur se, W onju Chir stian

H ospital.

T his descriptiv e study w as done to inv estigate the proportion of m other s breast feeding

and ident ify factor s which influence breast feeding . T he subject s w ere 320 m other who

child under fiv e year s of age, liv ing in W onJu and their childr en who numbered 530. Data

collection w as conducted at v ariou s places in the W onJu area u sing surv ey quest ionnaire.

T he result s w ere as follow s :

1. T he proportion of children receiv ing breast feeding w as 23.3%, mix ed feeding 31.7%,

milk feeding 45.1% . T he m ost frequent duration for breast feeding w as one m onth , the m ean

duration w as six m onth s .

2. T he m ajor r eason s for breast feeding w ere for the health of the child 52.5%, for

em otional attachm ent with the child 34.2% , and as the expected w ay of feeding 29.5%.

3. T he m ajor reason s for interrupt ing breast feeding w ere job s 26.1%, illness of the child or

m other 16.1% abnorm ality of the breast of nipple 12.7% other s 31%.

4. T he m ajor reason s for quitting breast feeding w ere in sufficient breast milk 34.5% , job

19.6% , diarrhea in the child 9.9%.

5. T he factor s influencing breast feeding w ere educational statu s and the presence of a job .

6. T he hu sband ' s at titude to breast feeding w as very positiv e 82.3% and the subject s w ere

supported by their m other s and hu sbands . But the m ajor inform ation sources about breast

feeding w ere the m ass m edia 30.4% and relativ es 22.0% .
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7. T he breast feeding m other r eport ed experiencing positiv e and satisfact ory feeling s , but

the milk feeding m other r eported experiencing negativ e and guilt feeling s . Also the breast

feeding m other s perceiv ed their children as v ery healthy with a stable em otional statu s .

T he result s show ed the breast feeding ratio in W onJu to be v ery low and problem atic and

the subject m other s strongly need inform ation about breast feeding and support while breast

feeding . T herefore it is r ecomm ended that an education program for community w om en and

other people, like hu sbands, and grandm other s , be dev eloped along with an education program

for univer sity student s and other young people to provide them with preparatory inform ation

as they begin to think about m arriage and families.
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