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Ⅰ . 서 론

1 . 연구의 필요성

인생주기에 있어서 임신시기는 여성 자신에게 커다란 전환기를 마련하여 개인의 발달과 성숙의 기회

가 될 뿐 아닐 태아에게는 선천적인 환경으로 작용하여 출생후 성장발달에 결정적인 착용을 하는 시기

이다(김혜원, 1996).

분만은 여성의 삶에 있어서 중요한 발달과업이며, 초산모와 가족구성원의 신체, 정신 및 사회적 건강

에 많은 영향을 미친다(Kitzinger , 1972). 특히 첫 아기의 분만은 여성의 인생에 있어서 중요한 전환기

로 작용하여 여성은어머니로서의 실제적인 역할을 처음 경험하게 된다. 자녀의 일생에있어서 초기 어

머니 역할은 영아에게 결정적인 영향을 미치며 이상적인 모아관계를 발전유지하고 자녀의 정상적인 성

장발달의 기초가 되므로 매우 중요하다(하영수와 이경혜, 1992).

분만에대한개인의경험은신체적고통과불편감및분만과정을극복하려하며힘있고즐거운행위로

지각하고 받아들이는지 혹은 상해를 동반하는 심리적 스트레스 과정의 일부로 지각하는지에 따라 개인

의 반응은 다양하다(조미영, 1988:Kitznger , 1978).

긍정적인분만경험은분만 후어머니역할수행에있어자신감및만족도를증가시키고, 어머니로서의

긍정적인정체감을형성시킨다(Lederm an & W eigarten , 1981). 부정적인분만경험은부모로서의역할

전환 단계에서 어머니로서의 부정적인 정체감을 형성하여 어머니 역할 적응행위에 지대한 영향을 미치

게 되며 또한 영아와의 상호작용에서 영아의 지적, 정서적, 사회적 발달에 지속적이 장애를 초래한다

(Cropley et al., 1976; Laufer , 1990: Mercer , 198a,b : Rubin , 1967a ). 따라서 간호사는산모에게긍정

적인 분만경험을 가질수 있도록 지지해 주어야 한다.

산욕초기는 산모의 신체적 위험이 크며 가족의 재통합이 이루어지는 불안한 시기로서 현실과의 분리

가일언나어머니로서의정체감과자신감이위기에처할수있으므로현실적인피이드백을제공하는도

움과 격려가 필요한 시기로 보고하였다(Ludington - Hoe, 1977). 일반적으로 분만후 한달쯤에 영아의

특성과 양상을 학습하게되어 영아와 관련된자신에 대해 안정된이미지를 형성하게 되는데, 이러한 어

머니로서의 정체감은 자녀의 사회적 능력과 행동상 문제를 예측할 수 있다고 하였다(W alker &

Mont gom ery , 1994). 따라서 이 시기는 초산모와 영아 모두에게 가장 중요한 시기로서 간호사는 산모

가 요구하는 건강교육과 간호를 제공하여 긍정적인 분만경험과 어머니로서의 정체감이 형성되도록 도

와주어야 한다.
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지금까지 초산모에 관한 국내·외 많은 연구들이 있지만 분만유형에 따른 분만경험에 대한 지각과

어머니로서의 정체감에 관한 비교연구는 드문 실정이다.

따라서본연구는분만유형에따른산욕초기초산모의분만경험에대한지각과어머니로서의정체감

정도를 비교함으로써 성숙해위기 혹은 상황위기인 분만과정과 산욕기 동안의 초산모의 간호중재 방안

에 기초자료를 제공하고자 시도하였다.

2 . 연구의 목적

본연구의목적은분만유형(정상분만과제왕절개분만)에따른초산모의분만경험에대한지각과어머

니로서의 정체감을 비교하고자 한다.

본 연구의 구체적인 목적은 다음과 같다.

1) 분만 유형에 따른 초산모의 분만경험에 대한 지각의 차이를 알아본다.

2) 분만 유형에 따른 초산모의 어머니로서의 정체감 차이를 알아본다.

3 . 연구의 가설

1) 정상분만 초산모 집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 분만경험에 대한 지각이 더 긍정적일 것이

다.

2) 정상분만 초산모 집단은 제왕절개분만 초산모 집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 머니로서의 정체

감이 더 긍정적일 것이다.

2- 1) 정상분만 초산모집단은제왕절개분만초산모집단보다산후 1- 2일, 산후 4주에어머니로서의

자기정체감이 더 긍정적일 것이다.

2- 2) 정상분만 초산모 집단은 제왕절개분만 초산모 집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서

의 아기와의 동일시감이 더 긍정적일 것이다.

4. 용어 정의

1) 분만경험에 대한 지각

① 이론적 정의

개인의 분만사건이라는 스트레스 상황에 대해 가지고 있는 인식과 이해를 의미한다(조미영, 1988).

② 조작적 정의

Marut와 Mercer (1979)의 분만경험에 대한 지각척도를 조미영(1988)이 우리나라 산모에 맞게 수정

보완한 도구로 측정한 점수를 말한다.

2) 어미니로서의 정체감

어머니로서의 정체감은 어머니로서의 자기정체감과 아기와의 동일시감으로 구성되어 있다(W alker

& Mont gom ery , 1994).

(1) 어머니로서의 자기정체감(SD S elf : My self as Mother )

① 이론적 정의

어머니·영아간의관계체계에서어머니로서의인지와정서를말한다. 즉어머니자신의자아체계안

으로 임신경험을 결합시켜 이상적 어머니로서의 이미지를 점진적으로 순화시키고,, 희망한 특성이나 바

램을 성취하고자 노력하는 과정에서 자신이 누구이며 무엇을 맡아야 하는지 아는 것을 말한다(이혜경,

1992).

② 조작적 정의 : 본 연구에서 Osgood등 (1957)과 W alker (1977)에 의해 개발, 발전된 도구를 고

효정(1996)이 번안한 도구로 측정한 점수를 말한다.

(2) 아기와의 돌일시감(SD Baby : My Baby )

① 이론적 정의

어머니·영아간의 관계체계에서 어머니로서 아기에 대한 정적인 반응(affect ive respon se)을 말한다

6



(W alker & Montgom ery , 1994).

② 조작적 정의

본 연구에서는 Osgood 등(1957)과 W alker 등(1977)에 의해 개발, 발전된 도구를 고효정(1996)이

번안한 도구로 측정한 점수를 말한다.

Ⅱ . 문헌고찰

1 . 분만경험에 대한 지각

인간은위기에대항하여적절히대처함으로서균형을되찾아평형상태를회복하는데는여러가지변

수가 작용하는데 그중 하나가 사건이나 경험혹은 상황에 대한 지각이며, 인간의 행동과반응은 이러한

지각에 기초하여 나타난다(김태임, 1990: Hart , 1980: Hoff, 1978: Mead, 1964).

지각은 물체, 사람, 상황에 대한 개인의 의식이며 현실에 대한 개념작용 혹은 이미지이다(조미영,

1988). 인간이 자신이 객관적인 사실을 어떻게 보고 지각하느냐에 따라 같은 대상에 대한 지각된 세계

는다를수있고, 각개인이자기의지각환경으로부터취사선택하는대상이다를수있으므로각각다른

행동과 반응들로 표현된다(김수지, 1985L Donna et al., 1961).

분만은인간이성숙해가는과정을경험하는사건으로이러한위기상황에대응하는대처기전은개인

에따라다양하고, 첫분만인경우정도의차이는있으나대부분신체적혹은정신적으로긴장과불안을

경험하게된다. 따라서 이러한분만상황에서유발되는스트레스혹은위기에 대처하는 일련의적응기전

이 일어나게 되는데 이때 상황에 대한 개인의 지각은 대처기전에 영향을 미치게 된다(Cranley et al.,

1983:Hoff , 1978).

산모의긍정적인분만경험에영향을주는요인으로는결혼기간, 임신희망여부, 역할자신감, 성역활에

대한태도, 부부관계의밀접성, 여성의사회적지위, 사회적지지상태, 산모자신이양육받았을때의돌봄

의 양상, 임신 및 분만과정 중 받았던 지지의 종류와 가족관계, 모자동실, 산전교육, 분만형태 등 많은

요인이 있다(박영숙, 1987; 신기수, 1996; 안숙희, 1990; 정귀애, 1994; 조미영, 1988; Augiler a et al

1977; F itzpatr ick , 1984; Hart , 1980; Lindell, 1988; Marut & Mercer , 1979; Norr et al., 1977).

산과력에 따른 분만경험에 따른 지각을 보면 초산모가 경산모보다 부정적인 분만경험을 하는 반면에

(안혜숙, 1976), 일부연구에서는경산목초산모보다예상외로부정적인반응을보이는것으로나타났다

(허정원, 1974).

부정적인 분만경험 지각으로 인하여 어머니 역할을 완수하는데 어려움을 겪는 여성은 자녀에게 학대

하거나무시하는경우가있고심지어영아에게이름지어주기를꺼리거나산후우울증이심화될수도있

다(Laufer , 1990; Mercer , 1985). 실제로 Lynch와 Robert (1977) 는 피학대아 어머니들의분만형태를

조사한결과제왕절개분만어머니가정상분만어머니역할수행과관련된분만경험지각을살펴보면분

만동안의 사건은여성의 자존심에 잠재적인영향력을끼치고, 분만경험은어머니 역할 적응과 어머니로

서의 정체감 형성에 영향을 준다(P eter son & Mehl, 1978; Prionce, 1977).

조미영(1988)의 연구에 의하면 분만경험 지각과 모아상호작용간에는 유의한정적 상관관계가 있어서

분만경험에 대해 긍정적으로 지각함에 따라 모아 상하작용이 더 활발해진다고 하였고, 안숙희(1990)은

대부분의 산모는 분만에 대해 긍정적으로 지각하고 있으나 출생아가 남아이거나 처음 분만한 산모에게

서 더 긍정적이라고 하였으며, 박영숙(1991)은 분만경험의 통증 때문에 다시는 분만을 경험하고 싶지

않다고 하였지만 분만이끝나고아기를 본후에는거의모든산모가분만고 아기에대해 긍정적으로지

각하여 비슷한 결과들을 나타내었다.

이상과 같은 문헌들을 종합해 볼 때 분만경험도 어머니로서의 정체감에 영향을 줌을 알 수 있다.

대부분의임부는 임신과분만동안의 생리적, 심리적변화에 대한 올바른지식및 정보의부족으로불
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필요한 공포나 불안을 경험하게 되는데, 이에 대해 간호제공자들은 이러한 임부의 공포, 불안을 사정하

고 완화시켜 대응해 나감으로써 긍정적인 분만경험을 갖도록 도와야 할 것이다.

2 . 어머니로서의 정체감

정체감이란개인이 나는누구이며이세상에서무엇을할수있을까? 에대한과거, 현재, 미래의연

속성을 인식하는 것이고, 자신을 독특한 존재로 인지하며 동일시와 사회적 역할을 융합하여 하나의 자

아를 찾으려는 자아 통합과정인데, 특히 여성이 어머니가 되는 것(m otherhood)은 여성 자신의 정체성

탐색에 있어서 필수 불가결한 요소이다(Erick son , 1968). 각 개인은 가족을 비롯한 여러 대인관게속에

서 사회화 되어 가고 자아발달을 수행해 가는데 이 과정에서 각자 한국인으로서의 자기 , 여성으로서

의 자기 , 어머니로서의 자가 식으로 정체감이 형성되어 간다고 했다(서봉연, 1975). 즉 여성은 첫 영

아의 분만을 통해 어머니로서의 자기 를 형성하게 되는 것이다(Lederm an , 1984). 분만후에 초산모는

영아를 중심으로 새로운 태도, 신념, 책임감을 가지므로 초산모의 정체감은 여성과 아내의 정체감에서

여성, 아내, 어머니로서의정체감으로재조직되어야하기때문에더복잡해지게된다(Lederm an , 1984).

Rubin (1984)은 임신한 부인을 관찰하여 어머니 역할의 획득과정을 확인한 결과, 어머니로서의 정체

감은어머니가되어가는과정에서모방, 역할놀이, 환상, 투입-투사-거부혹은수용을통해형성된다고

하였다. 이 정체감은 이미 임신을계획했을 때부터 시작하여 임신후 장차 부모가 된다는 사실을 받아들

이면서부터 발전하여 산욕기말경에 확고해지며 그 이후에도 계속적으로 증진되어 간다.

이은희(1995), Rubin (1984), W alker (1992)도 어머니가 되는 과정을 부모로서의 전환이론으로 볼 때

어머니로서의 정체감은 분명 임신의 시작부터 발전되어 나간다고 주장하였고, 어머니 정체감은 모아간

의 개인적이고 특별한 관계이기 때문에 개별적으로 이루어진다(Rubin , 1984; W alkeret al., 1986b ).

Sheehan (1981)은 어머니 역할획등이 있어서 역할지각의 외적요구와 기대의 자아상(self im age)인

내적요구가 합해져서 이 두가지 요구가 맞아 떨어질 때 어머니로서의 정체감이 형성되는데, 자아상의

갈등이크면정체감의혼돈이증가되어어머니역할획득이지연되고영아에대한신뢰감형성에장애를

가져오며 더 나아가 자녀를 학대하는 경향이 높다고 보고하였으며, W alker와 Montgom ery (1994)는

분만후 산모가 자신에 대하여 안정적인 이미지를 형성하게 되는 어머니로서의 정체감은 아동의 사회적

능력과 행동상의 문제를 예측할 수 있게 한다고 하였다.

어머니로서의 정체감형성에 영향을 주는 요인으로는 연령, 사회 경제적 상태, 교육수준, 임신 희망여

부, 임신기간, 결혼 가간, 취업유무, 모성에 대한 가치(임신, 출산, 어머니 역할의 중요성에 대한 지각하

는 가치정도), 모성 관련지식(예비어머니로서학습해야할어머니역할에관련된지식)등이있다(고효

정, 1996; 김혜원, 1996; W alker et al., 1986b ), 특히 영아의 기질은 어머니로서의 정체감 형성에 영향

을미치는데심하게우는영아는어머니에게긴장과불안을낳게하고어머니로서의정체감형성을방해

한다고 하였다(Newton , 1983; Zabielski, 1994). 기질적으로 어려운 영아의 양육은 어머니로서의 어머

니 역할에 대한 능력에 장애를 가져오고, 어머니로 하여금 어머니로서 부적절하다는 느낌과 우울을 갖

게 한다고 하였다(Cutrona & T routm an , 1986). 그러므로 영아는 어머니가 정체감을 인식하는데 수동

적인 결과를 내는 것부터 능동적인 언어(어머니에게 엄마라고 말함)를 통해 어머니로서의 정체감을 형

성되도록 돕는다. 영아는 행동-상호작용 파라다임에서 어머니 역할에 영향을 주기도 하고, 능동적인 역

할조정자일 뿐 아니라 어머니의 정체감을 촉진시키는 계기가 되는 존재라고 하였다(이은숙, 1987). 즉

초산모의 어머니로서의 정체감 형성시기는 개인에 따라 각기 다른 양상과 발달과정을 겪게 된다.

이상의문헌을 종합해볼때 어머니로서의 정체감은어머니로서의자질, 성향, 태도로서, 보통분만하

지한달재인 4주경에형성되며, 어머니로서역할에중요하다. 그리고분만경험에대한지각에영향을받

는 것으로 나타나고 있다.
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Ⅲ . 연구방법

1 . 연구설계

본연구는초산모의분만유형에따라분만경험지각과어머니로서의정체감을비교하는서술적비교

연구이다.

2 . 연구대상

1998년 6월 1일에서 9월 30일까지 대구 시내 소재한 K대학병원에서 분만한 초산모 92명으로 하였

다. 대상 산모는 입원에서 퇴원까지 동일한 병실에서 간호를 받으며 분만후 모자동식을 하였다.

연구대상자 선정기준은 다음과 같다.

1) 기혼의 건강한 모성으로서 연령 20- 34세, 의사소통이 가능하고 국문해독이 가능한 초산모.

2) 임신기간 37- 42주(대한산부인과학회, 1997), Apgar score 7점이상 및 체중 2.6- 4.2kg인 첫 아기

를 정상분만하거나 제왕절개분만 한 초산모.

3) 임신, 분만, 산욕기에 합병증이 없고 본 연구의 목적을 이해하고 동의한 초산모

3 . 자료수집절차 및 방법

자료수집은 1998년 6월 1일부터 1998년 9월 30일까지 4개월동안예비조사와본조사(산후 1- 2일, 산

후 4주)를 하였다. 자료수집시기를 산후 1- 2일, 산후 4주로 선정하게된 이유는 산후 1- 2일은 초산모가

신체적·정신적·사회적 변화를 경험하며 어머니 역할이 처음으로 시작되는 시기(하영수와 이경혜,

1992)이고, 산후 4주는 초산모에게는 신체적·사회적으로 회복되는 시기이면서 영아에 대해서는 안정

된 이미지를 형성하면서 적응되는 시기(Jen sen & Bobak , 1981)이기 때문이다.

1) 예비조사

대구광역시에소재하는 K대학병원에서첫영아를 분만한초산모 30명을 대상으로 1998년 6월 1일부

터 6월 20일가지실시하였다. 예비조사를통해서는대상자의설문지 내용의이해정도, 문항검토, 문항흐

름 및 용어 선택의 적절성을 확인하였다.

2) 본조사

(1) 일차조사

정상분만 혹은 제왕절개분만후 1- 2일이 된 초산모에게 연구자가 본 연구의 목적과 취지를 설명하고

동의를 얻었다. 대상자의 눈의 피로를 감소하기 위해 연구자가 설문지를 직접 읽어주면 대상자가 설문

지를 보면서 자가보고하여 작성하도록 하였다. 이때 자가보고한 설문지 내용은 일반적 특성, 분만에 대

한 지각, 어머니로서의 정체감이였고, 산과적및 영아의 특징은기록지를통해 본연구자가수집하였다.

이차조사시대상자의탈락율을최소화하기위해대상자의집, 친정집, 시집의전화번호와주소를대상자

의 동의하에 알아두었다.

(2) 이차조사

대상자가 산후 4주가 되기 4- 5일전에 연구자는 대상자의 집으로 미리 전화하여 이차 설문지의 발송

을알리고작성요령을알려주었다. 설문지의봉투속에는이차설문지, 회신봉투를넣어서우편으로발송

하였다. 조사내용은 어머니로서의 정체감이었다.

회신시기에이차질문지가회송되지않을때는대상자에게전화하여빠른우송을부탁하였다. 이차설문

지를 반송받는 즉시 대상자에게 전화하여 그 동안의 연구 협조에 감사한 후에 조사를 종결하였다.

총 92부의설문지를배부하여일차조사때에 92부가모두수집되었으나, 이차자료수집시에 6명(수취

인 불명 및 주소 불명)이 탈락되어(탈락육 6.6% )총 자료 분석은 86부로 하였다.

4 . 연구도구

일반적 제특성(일반적 특성과 산과적 특성 포함)21문항, 문만경험에 대한 지각 27문항, 어머니로서의
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정체감 17문항 총 65문항으로 구성되어있다.

1) 분만경험 지각 측정도구

초산모의분만유형에 따른 분만경험에대한 지각을 파악하기 위해서는 Marut와 Mercer (1979)가 개

발한 분만경험 지각 척도(P erception of Birth S cale, 1979)를 조미영(1988)이 번안한 것을 본 연구작

수정보완하여 사용하였다.

본 도구의 문항은 분만과정(labor )영역에 관한 12개 항목, 분만(delivery )영역에 관한 12개 항목, 영

아(baby )영역에 관한 3개 항목 총 27항목으로 구성되어 있다. 이 도구는 5점 척도(1점 : 전혀 그렇지

않다 , 2점 : 대체로 그렇지 않다 , 3점 : 보통이다 , 4점 : 대체로 그렇다 , 5점 : 매우 그렇다 )로서 점

수의 범위는 최저 27점에서최고 135점까지의 범위이며점수가 높을수록 분만경험에대한 긍정적 지각

이 형성된 것을 의미한다.

선행연구에서 신뢰계수는 Mercer (1979)연구에 .83, 조미영(1988)의 연구에서 .83이었다. 본 연구에

서의 Cronbach alpha 값은 예비조사(N =30)에서 .80이었으며, 본 연구(N =86)에서는 .83이었다.

2) 어머니로서의 정체감 측정도구

어머니로서 정체감 도구는 어머니로서의 자기정체감도구와 아기와의 동일시감도구로 구성되어 있다.

(1) 어미니로서의 자기정체감(SD S elf : My self as Mother )

Osgood 등(1957)에 의하여 개발된 어의구별척도를 W alker (1977)가 발전시킨 어머니로서의 자기정

체감(SD Self : My self as Mother )측정도구를 고효정(1996)이 번안한 것을 사용하였다.

본 도구는 어머니로서의 긍정적 정체감과 부정적 정체감을나타내는 모두 7점 척도의 11문항으로 구

성되어점수의범위는최저 11점에서최고 77점이며, 점수가높을수록어머니로서의자기정체감이긍정

적인 것을 의미한다.

선행연구에서의 신뢰도는 Qalker (1982)의 연구에서 .81, .85, 고효정(1996)의 연구에서는 .81- .84이

었다. 본 연구에서의 Cronbach alpha 값은 예비조사(N =30)에서 .84이었으며, 본 연구(N =86)에서는

.80, .85이었다.

(2)어머니로서의 아기와의 동일시감(SD Baby : My Baby )

Osgood 등(1957)에 의하여 개발된 어의구별척도를 W alker (1977)가 발전시킨 아기와의 동일시감

(SD Baby : My Baby ) 측정도구를 고효정(1996)이 번안한 것을 사용하였다.

본 도구는 어머니로서의 아기에 대한 긍정적 채도와 부정적 태도를 나타내는 모두 7점 척도의 6문항

으로구성되어, 점수의범위는최저 6점에서 최고 42점이며 점수가높을수록 어머니로서의 아기와의동

일시감이 긍정적인 것을 의미한다.

선행연구에서의 신뢰도는 W alker (1986)의 연구에서 .77, .85, 고효정(1996)의 연구에서는 .70- .80이

었다. 본 연구의 Cronbach alpha값은 예비조사(N =30)에서 .70, .67이었다.

5 . 자료분석

본 연구의 자료분석은 SA S를 사용하여 전산 분석 하였다.

1) 분만유형에 따른 대상자의 일반적 제 특성은 동질성 검정의 위해 χ2 - test로 분석하였다.

2) 분만유형에 따른 분만경험에 대한 지각을 검증하기 위해 t - test로 분석하였다.

3) 분만유형과 조사시기에 따른 어머니로서의 정체감을 검증하기 위해 t - test , paired t - test로 분석

하였다.

4) 분만경험지각과 어머니로서의 정체감의 관계를 검증하기 위해 P ear son Correat ion으로 분석하였

다.

Ⅳ . 연구결과
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1 . 대상자의 제특성

1) 대상자의 일반적 특성

연구대상자의일반적특성및두 집단간의 동질성분석의결과는 다음과같다. 연구대상자총 86명중

정상분만 초산모 46명(51.7% ), 제왕절개분만 초산모 40명(48.3% )으로 분펴되어 있었다.

연구대상자의연령은정상분만초산모 80.4% (37명), 제왕절개분만초산모 75.0% (30명)가 25- 29세이

고, 평균 연령은 27.9세이었다. 결혼기간은 정상분만 초산모 43.5% (20명)는 13- 21개월이 가장 많았고,

제왕절개분만 초산모 42.5% (17명)는 22개월 이상이 가장 많았으며, 평균 결혼기간은 19.5개월(10.7)이

었다.

학력은 정상분만 초산모 43.5% (20명), 제왕절개분만 초산모 38.0% (16명)가 대졸로 가장 많았고, 직

업에서는정상분만초산모 60.8% (28명), 제왕절개분만초산모 65.0% (26명)가직장을가지지않고있었

으며, 종교는 정상분만 초산모 50.0% (23명), 제왕절개분만 초산모 47.5% (19명)가 종교를 갖고 있지 않

았다.

월수입은 정상분만 초산모 52.2% (24명), 제왕절개 분만 초산모 65.0% (26명)가 101- 200만원으로 많

은 분포를 나타내었고, 평균 월수입은 164.6만원이었다.

가족형태는 정상분만 초산모 69.3% (32명), 제왕절개분만초산모 82.5% (33명)가 핵가족이었고, 결혼

만족상태는정상분만초산모 97.8% (45명), 제왕절개분만초산모 97.5% (39명) 대다수가 만족하다고하

였으며생활수준은정상분만초산모 93.5% (43명), 제왕절개분만초산모 95.0% (38명)가 중이라고보고

하였다.

출생순위는 정상분만 초산모 52.2% (24명), 제왕절개 분만 초산모 37.5% (15명)가 장녀로 가장 많았

고, 현재의 건강상태는 정상분만 초산모 54.4% (25명), 제왕절개분만 초산모 55.0% (22명)가 보통으로

가장 많이 응답하였으며, 불건강이라고 응답한 대상자는 두 집단 모두에서 3.5% (3명)뿐이었다.

정상분만 초산모와 제왕절개분만 초산모의동질성을 비교해 보기 위해 대상자의 일반적 특성을 χ2

- test로 분석한 결과 유의한 차이가 없어 두 집단은 동질하게 나타났다.

2) 대상자의 산과적 특성

연구대상자의 산과적 특성 및 두집단간의 동질성 분석의 결과는 다음과 같다.

연구대상자의 임신 희망여부는 정상분만 초산모 89.1% (41명), 제왕절개분만 초산모 90.0% (39명)가

원하는 임신을 했었고, 원했던 분만형태는 정상분만 초산모 95.7% (44명), 제왕절개분만 초산모

87.5% (35명) 대부분이 정상분만을 원했으며, 두 집단 모두에서 제왕절개분만을 원했던 초산모는

8.1% (7명)뿐이었다.

희망아기성별정상분만 초산모 67.4% (31명), 제왕절개분만 초산모 85.0% (7명)가남아를 원했고, 두

집단 모두에서 분만후 실제로 태어난 성별은 남아 54.5% (47명), 여아 45.4% (39명)였다.

퇴원후영아에게먹일수유형태는두집단모두에서모유수유가많았다. 즉정상분만초산모 50% (23

명), 제왕절개분만초산모 55% (22명) 모두모유수유를많이할계획이었다. 퇴원후조력자는친정어머니

기 74.4% (64명)로 가장 많았다.

산전간호는 정상분만 초산모 93.5% (43명), 제왕절개분만 초산모 97.5% (39명) 대다수가 규칙적인 간

호를 받았으나, 정상분만 초산모 82.6% ((38명), 제왕절개분만 초산모 72.5% (29명)는 산전 교육 참여핮

않았다.

영아의 체중은 정상분만 초산모 54.4% (25명), 제왕절개분만 초산모 35.0% (14명)가 3.0- 3.4kg로 가

장 많은 분포를 나타냈으며, 평균 영아체중은 3.3kg이었다.

재태기간은 정상분만 초산모 76.1% (35명), 제왕절개분만 초산모 62.5% (25명)가 38- 40주 사이에 많

은 분포를 나타내었고, 유의한 차이가 있었다(p =0.0452). 평균 재태기간은 39주 5일이었다.
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분만이 시작되어 끝나는 전과정 동안 가장 통증이 가장 강할 때를 1- 10점으로 표기하는 VAS (문정

순, 1997)를 사용하여 분석한 결과 정상분만 초산모는 9- 10점이 65.2% (30명), 제왕절개분만 초산모는

7- 8점이 45.0% (18명)로 가장 많은 분포를 보였고, 정상분만 초산모는 평균 8.8점, 제왕절개 분만 초산

모는 평균 8.1점으로 약간의 차이가 있었으나 유의한 차이는 없었다.

두집단의 산과적특성을비교해 보기 위해χ2 - test로분석한 결과 재태기간을제외한산과적 특성

은 유의한 차이가 없어 두 집단은 동질하게 나타났다.

2 . 가설 검증

가설 1. 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 분만경험에 대한 지각이 더 긍정적일

것이다 의 검증 결과는 다음 <표1>과 같다.

초산모의 분만유형에 따른 분만경험에 대한 지각의 평균점수(표준편차)는 정상분만 초산모

89.3(10.6), 제왕절개분만 초산모 76.5(13.6)로 정상분만 초산모가 제왕절개분만 초산모보다 통계적으로

유의하게 높았다(t =4.88, p=0.000). 따라서 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 분만

경험에 대한 지각점수가 유의하게 높았으므로, 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다

분만경험에 대한 지각이 더 긍정적 일 것이다 라는 제 1가설은 지지되었다.

가설 2. 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모 집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서

정체감이 더 긍정적일 것이다. 는 가설 2- 1과 가설 2- 2로 나누어 검증하였다.

가설 2- 1. 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로

서 정체감이 더긍정적일 것이다. 라는가설을 검증하기 위해 조사시기별 분만유형에 따른 두 집단간의

어머니로서의 자기정체감의 차이 및 변화를 알아보기 위해 t - test로 검증한 결과는 다음과 같다.

조사식별 분만유형에 다른 어머니로서의 자기정체감 차이 검증은 <표2>에 제시한 바와 같이 산후

1- 2일에 어머니로서의 자기정체감 평균점수(표준편차)는 정상분만 초산모 52.2(6.0), 제왕절개분만 초

산모 51.5(7.0)로 두 집단간에 통계적으로 유의한 차이(t =0.47, p =0.637)가 없었다.

산후 4주에 어머니로서의 자기정체감 평균점수(표준편차)는 정상분만 초산모 54.9(8.4), 제왕절개 초

산모 61.6(6.0)으로 두집단간에 통계적으로 유의한 차이 (t =- 4.21, p =0.000)를 나타내고 있다.

따라서 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에어머니로서의

자기정체감이 더 긍정적일 것이다. 라는 가설 2- 1은 기각되었다.

가설 2- 2. 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서 아

기와의 동일시감이 더 긍정적일 것이다. 라는 가설을 검증하기 위해조사시기별 분만유형에 따른두 집

단간의 어머니로서의 자기정체감의 차이 및변화를 알아보기 위하 t - t est로 검증하였고그 결과는다음

과 같다.

조사시기별 분만유형에따른 어머니로서의 아기와의 동일시감 차이검증은 <표3>에 제시한 바와 같

이산후 1- 2일에어머니로서의아기와의동일시감평균점수(표준편차)는정상분만초산모 32.6(5.1), 제

왕절개분만 초산모 29.3(4.5)로 어머니로서의 아기와의 동일시감은 통계적으로 유의한 차이(t =2.15,

p =0.034)를 나타내고 있다.

따라서 정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에어머니로서의

아기와의 동일시감이 더 긍정적일 것이다. 라는 가설 2- 2는 지지되었다.

Ⅴ . 논의

1 . 분만유형에 따른 초산모의 분만경험에 대한 지각
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<표 1> 분만유형별 대상자의 분만경험에 대한 지각 평균 비교 (n =86)

<표 2> 조사시기별 분만형태에 따른 어머니로서의 자기정체감 차이 (n =86)

<표 3> 조사시기별 분만형태에 따른 어머니로서의 아기와의 동일시감 차이 (n =86)

시기별 구 분 M (±SD ) df t p

산후 1- 2일

산후 4주

정상분만 초산모

제왕절개분만 초산모

정상분만 초산모

제왕절개분만 초산모

32.6 (±5.1)

29.3 (±4.5)

32.4 (±4.9)

30.4 (±3.6)

83.0

84.0

3.10

2.15

0.002

0.034

"정상분만 초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 분만경험에 대한 지각이 더 긍정적일 것이다.

라는 가설 1을 검증한 결과, 정상분만 초산모는 제왕절개분만 초산모보다 분만경험에 대한 지각이 긍

정적인 것으로 나타났다. 이러한 결과는 조미영(1988), Mercer와 Marut (1979)연구에서 정상분만 초산

모가제왕절개분만초산모에비해분만경험에대한지각점수가높아분만경험에대한지각이보다긍정

적이라고 한 보고와 일치하고 있다.

본 연구에서 초산모의 분만경험에 대한 지각영역을 분만과정(labor ), 분만(delivary )과, 영아(baby )

으로 구분하여 살펴보았을 때, 분만영역과 영아영역에서 정상분만 초산모가 제왕절개분만 초산모보다

현저히 긍정적인 지각을 나타냄으로써 두 집단간의 유의한 차이가 있었다. 이와같이 분만 영역에서 유

의한 차이가 나타난 것은 정상분만 초산모는 자신의 분만과정에 대한 통제력이 있어 분만경험에 대한

긍정적 지각을할 수있는것에비해(Mercer & Marut , 1979), 제왕절개분만초산모의경우마취와 수

술분만으로 인한 스트레스의 강화, 분만지연 등 분만 상황에 대한 통제력이 상실되는 관계로 분만경험

에 대한 부정적인 지각이 형성된다고 발표한 T ilden (1983)의 연구결과와 일치하였다. 특히 전신마취를

한 초산모경우는 분만에 대해 통제력의 부족을 더 강하게 느낀다는 Mercer와 Marut (1979),

W ilmuth (1975)의 연구결과와도 유사하였다. 본 연구의 영아 영역에서 유의한 차이를 나타난 것은정상

분만 초산모는 분만후즉시 영아를보았고 영아를 처음 안아본시간은 분만후 2시간이내였지만, 제왕절

개분만 초산모는분만 2시간후에 영아를 처음 보았고영아를 처음안아본 시간은 분만후 6- 12시간으로

다양하게 나타났다. 이 결과는 제왕절개분만 초산모는 출산 즉시 신생아에게 주는 접촉행동, 언어적 표

현, 눈맞추기와같은특정적 행위가 지연되거나정상분만 초산모와 다른 분만경험을 호소한다는조미영

(1988), Mercer와 Marut (1979)의 연구 결과와 일치한다고 사료된다.

구 분
정상분만

M (±SD )

제왕절개분만

M (±SD )

전 체

M (±SD )
t p

분만과정

분 만

영 아

36.5 (± 4.9)

40.1(± 6.9)

12.7 (± 1.8)

36.2(± 5.8)

30.7 (± 7.9)

9.5 (± 1.6)

36.4(± 5.3)

35.7(± 8.7)

11.2(± 2.3)

0.27

5.86

8.44

0.786

0.000

0.000

지각총점 89.3 (±10.6) 76.5 (±13.6) 83.4(±13.6) 4.88 0.000

시기별 구 분 M (±SD ) df t p

산후 1- 2일

산후 4주

정상분만 초산모

제왕절개분만 초산모

정상분만 초산모

제왕절개분만 초산모

52.2(±6.0)

51.5 (±7.0)

54.9 (±8.4)

61.6 (±6.0)

84.0

84.0

0.47

- 4.21

0.637

0.000
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따라서 분만유형은 초산모의 분만경험에 대한 긍정적 혹은 부정적인 지각을 형성하는데 관계되는 변

수임을 알수 있었다. 그러므로제왕절개분만초산모들이 분만직후동안 정상분만 초산모에 비해 분만경

험에 대한 부정적인 지각을 하므로 이를 긍정적인 지각을 형성되도록 하기위한 간호중재가 필요하다.

즉분만과정을초임부에게설명해주고분만과정과분만방법의선택에임부자신의의견이최대한반영

되고 있다는 것을 알게하여 자시느이 분만과정을 수용하여 통제력을 형성시킬 수 있도록 지지해 주어

분만경험에 대한 긍정적인 지각을 형성시킬 수 있는 간호중재가 필요하다.

2 . 시간경과에 따른 정상분만 초산모와 제왕절개분만 초산모의 어머니로서의

아기정체감과 아기와의 동일시감의 차이 및 변화

정상분만초산모집단은 제왕절개분만 초산모집단보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서의 자기정

체감이 더 긍정적일것이다 라는 가설 2- 1을검증한 결과 산후 4주에 제왕절개분만 초산모가 정상분만

초산모보다 어머니로서의 자기정체감이 더 긍정적인 것으로 나타났다. 따라서 본 결과는 제왕절개분만

초산모가 정상분만 초산모보다 어머니로서의 자기정체감의 평균점수가 통계적으로 유의하게 높아 가설

2- 1은 기각되었다.

뽄 연구의 결과에서 산후 4주에 제왕절개분만초산모가 정상분만 초산모보다 어머니로서 자기정체감

이 더 긍정적으로 나타났다. 이는 정상분만 한 초산모는 원하는 만큼의 자녀를 다산 할 가능성이 있지

만, 제왕절개분만한초산모는기껏해야 2- 3번의출산만가능한다는점이어머니로서의자기정체감형성

을 더 긍정적으로 형성시켰다고 사료된다. 뿐만아니라 제왕절개분만은 매우 어려운 분만과정을 통해서

얻어진 결실즉, 어렵게얻어진 아이이기 때문에영아에 대한 애착이 증가되어 어머니로서의 자기정체

감에 긍정적인 영향을 준 것으로 사료되지만 앞으로 후속연구에서 이에 관련된 변수를 알아보는 것도

의의 있는 것이라고 시사된다.

본 연구에서 제왕절개분만 초산모가 정상분만 초산모보다 어머니로서의긍정적인 자기정체감 형성에

영향을 주었던 일반적인 특성은 결혼기간, 취업과 산전교육참여가 영향을 미치는 것으로 나타났다. 즉

결혼기간이 길수록, 취업초산모일수록, 산전교육에 참여했을수록 긍정적인 어머니로서의 자기정체감을

나타내었다. 이는 취업초산모가 비취업초산모에 비해 결혼기간이 길수록 어머니로서의 역할 긴장을 적

게 느껴 어머니로서의 긍정적인 자기정체감에 영향을 주었다는 고효정(1996)의 연구와 Hott (1980)의

아기 양육준비를 위한 산전교육은 어머니에 대한 준비교육으로써 어머니로서의 정체감에 영향을 주었

다고 한 연구와 일치하였다.

본 연구의 결과에서 산후 1- 2일은 두 집단간에 어머니로서 자기정체감은 정상분만 초산모가 제왕절

개분만 초산모보다 평균점수가 높게 나타났으나 유의한 차이는 없었다. Rubin (1967a)에 의하면 산후

1- 2일은 소극기(taking in phase) ' 라고 했는데, 이 시기에 어머니로서의 자기정체감이 측정되었기에

두 군간에는 통계적으로 유의한 차이는 없었다고 생각된다. 정상분만 초산모는 수술분만을 하지 않고

정상분만을 했기 때문에 제왕절개분만 초산모에 비해 통제능력(W ilmuth , 1975)이 더 높아 평균점수가

높았던 것으로 사료된다.

정상분만초산모집단은 제왕절개분만 초산모집닩보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서의 아기와

의 동일시감이 더 긍정적일 것이다 라는 가설 2- 2을 검증한 결과 정상분만 초산모는 제왕절개분만 초

산모보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서의 아기와의 동일시감이 더 긍정적인 것으로 나타나 가설

2- 2는 지지되었다.

본 연구결과에서 제왕절개분만 초산모가 정상분만 초산모보다 부정적인 분만경험에 대한 지각을 나

타내었는데, 초산모의부정적인분만경험지각은어머니로의역할행위에영향을주어모·아상호작용에

서 영아의지적, 정서적및사회적발달에 지속적인장애를가져오고, 어머니로서의정체감형성에 부정

적인 영향을 준다고 하였다(조미영, 1988; Laufer , 1991; Mercer , 1981a,b ; Rubin , 1962),
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Mercer (1986a)는 어머니역할에 대한 양육태도, 영아의 기질, 영아의 질병, 문화, 사회경제적 수준이라

고 하였다. 이러한 요인들이 어머니로서의 아기와의 동일시감에 영향을 주는 요인으로 사료된다.

본 연구에서 시간경과에 따른 어머니로서의 자기정체감 정도의 변화를 살펴보면 제왕절개분만 초산

모의 경우 산후 1- 2일보다 산후 4주에 유의한 차이를 나타내어 어머니로서의 긍정적인 자기정체감을

나타내었다.

Mercer와 F erketich (1995)는 135명의 경산모와 166명의 초산모를 대상으로 영아를분만한 직후, 산

후 1개월, 4개월, 8개월에 자기 보고식 방법에 의한 어머니 역할 능력을 분석한 결과 산욕초기와 1개월

보다는 4개월과 8개월에더증가하였다고보고하였다. 그들은 어머니의 역할능력은시간이경과함에따

라어머니로서의긍정적인정체감형성을하는데커다란한요소가된다고보고하였다. 이점을본연구

결과와 함께 생각해보면, 어머니로서의 자기정체감평균점수는 정상분만 초산모경우산후 1- 2일 52.2

점, 산후 4주 54.9점, 제왕절개분만초산모경우산후 1- 2일 51.5점, 산후 4주 61.6점으로시간이경과함

에 따라 어머니로서의 긍정적인 자기정체감이 형성되었던 것이 일치되었다.

본연구에서시간의경과에따른어머니로서아기와의동일시감이유의하게차이가없었던결과는정

상분만초산모의경우어머니로서아기와의동일시감은산후 1- 2일에평균 32.6점산후 4주에 32.4점으

로 시간이 경과함에 따라 어머니로서의 아기와의 동일시감이 덜 긍정적으로 형성되었던 고효정(1996),

W alker 등(1986a, b )의 연구와 일치하였다. 반면에 제왕절개분만 초산모의 경우 산후 1- 2일에 평균

29.3점, 산후 4주에 30.4점으로 높아진 것은 산후 1- 2일은 모자동실을 하고있지만 수술로 인해 모아상

호작용을잘하기힘든편이었고, 산후 4주에는수술분만으로인한피로와신체, 심리적스트레스로부터

회복되어 어머니로서 아기와의 동일시감이 긍정적으로 형성된 것으로 사료된다.

Mercer와 F erketich (1995)는 어머니의 역할능력을 예측하는 요인 중에서 자존심이 가장 중요한 요

인이고, 나머지 요인은 임신에 대한 준비성, 태아에 대한 애착, 임신의 위험요인이라고 하였다. 본 연구

대상자중에 임신을 희망한 대상자는 정상분만 초산모 89.1% , 제왕절개분만 초산모 90.0&로 대부분 임

신을 희망하였다. 임신을 계획한 순간부터 어머니가 되겠다는 마음의 준비를 하고 임신 사실을 확인한

후 어머니가 되어감을 느끼고 적극적으로 대처하는 반면, 임신을 계획하지 않았던 산모는 임신의 사실

을 확인하고 나서야 어머니가 될 준비를 하게 되고 그 사실을 어쩔 수 없어 받아들여야만 하는 상황에

서 체념적, 수동적으로 어머니가 되어 감을 인식한다고 하였다. 이와 같이 부모전환의 수용과정은 임신

의 계획과 부모가 되려는 마음의 준비가 중요하다고 하였다(고효정, 1996). 이러한 연구결과와 같이 본

연구의 대상자들도 대부분 임신을 희망한 경우가 많았으므로 어머니로서의 자기정체감과 아기와의 동

일시감에 긍정적인 영향을 주었다고 사료된다.

W alker 등(1986a,b )은 64명의 초산모와 58명의 경산모를 대상으로 어머니 역할획득과 정체감 안정

성과 변화를 분만후 1- 3일과 4- 6주에 조사한 결과(Osgood도구 사용)시간이 지남에 따라 어머니 자신

에대한그들의태도가긍정적인반면에아기에대한태도는덜긍정적이었다. 라는연구결과와본연구

결과는 일치되었다.

어머니로서의 정체감은 계속적으로 발달 형성된다는 여러 학자들의 주장에 의하여, 분만유형에 따른

어머니로서의 정체감 형성이 추후 시간이 경과함에 따라 계속적으로 측정해 보는 것이 타당한다고 본

다.

Ⅵ . 결론 및 제언

본 연구는 정상분만 초산모와 제왕절개분만 초산모의 분만경험에 대한 지각과 어머로서의 정체감(어

머니로서의 자기정체감, 아기와의 동일시감)을 알아보고자 시도되었다.
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얻어진 결론은 다음과 같다.

1. 분만 유형에 따른 분만경험에 대한 지각은 정상분만 초산모가 제왕절개분만 초산모보다 긍정적으

로지각하는것으로나타내었다(t =4.88, p =0.000). 따라서 정상분만초산모집단은제왕절개분만초산모

집단보다 분만경험에 대한 지각이 더 긍정적일 것이다 라는 가설 1은 지지되었다.

2. 산후 4주에 제왕절개분만 초산모가 정상분만 초산모보다 더 긍정적인 어머니로서의 자기정체감을

나타내어 유의한 차이가 있었다(t =- 4.21, p =0.000). 따라서 정상분만 초산모집단은 체왕절개분만 초산

모 집단 조다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서의 자기정체감이 더 긍정적일 것이다 라는 가설 2- 1

은 기각되었다.

3. 정상분만초산모는제왕절개초산모보다산후 1- 2일, 산후 4주에어머니로서의긍정적인아기와의

동일시감을 나타내었다(산후 1- 2일 : t =3.10, p=0.002, 산후 4주 : t =2.15, p =0.034). 따라서 정상분만

초산모집단은 제왕절개분만 초산모집닩보다 산후 1- 2일, 산후 4주에 어머니로서의 아기와의 동일시감

이 더 긍정적일 것이다 라는 가설 2- 2는 지지되었다.

4. 시간이 경과함에 따른 어머니로서의 자기정체감은 제왕절개분만 초산모의 경우 산후 1- 2일보다

산후 4주에 유의한 차이(t =7.96, p =0.000)를 나타내어 어머니로서 긍정적인 자기정체감을 나타내었다.

결론적으로 본 연구를 통해 초산모의 분만형태에 따라 분만경험에 대한 지각과 어머니로서의 정체감

형성양상이 다르게 나타남을 살펴보았다. 따라서 중요한 역할 전환시기에 건강관리 체계로부터의 지지

와 산전·산후프로그램을 제공할 수 있는 기회를 확대하여 초산모에게 긍정적인 분만경험지각과 어머

리로서의 긍정적인 정체감 형성을 촉진시킬 수 있는 간호 중재 전략이 고안되어야 할것으로 사료된다.

이상의 결론을 근거로 다음과 같이 제언을 하고자 한다.

1. 본연구에서정상분만초산모와제왕절개분만초산모를대상으로그들의분만경험에대한지각과

어머니로서의 정체감을 비교하였으므로 앞으로 분만유형에 따른 경산모간의 후속 비교연구가 필요하다

고 본다.

2. 본 연구에서 어머니로서의 정체감형성 차이 및 변화를 살펴보기 위한 종단적 연구가 필요하다.

3. 본 연구에서 어머리로서의 정체감에 대한 시간과 분만유형간의 상호작용을 알아보기 위한 연구가

필요하다.
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- A b s t rac t -

Key con cept : Deliv ery M eth ods , P erception of Deliv ery Ex perience , Identity

A Comparis onis on of Prim iparas '

P erc eption of D e liv ery Ex perien ce

and Identity as th e M oth er

A c c ording to D eliv ery M eth ods

A Com parisonison of P rim iparas ' P erception of Deliv ery Ex perience an d Ident ity as th e

M other A ccording t o Deliv ery M ethods : Departm ent of nur sin g gradu at e school,

Keim yun g Univ er sity

Ch o, Sun Young·Koh , Hy o Jun g

Ch o, Sun Young·Koh , Hy o Jun g : Keym yung Univ er sity colleg e of nur sin g

T his stu dy w as con du ct ed t o ex am ine prim iparas ' percept ion of deliv ery experien ce and

ident ity a s the m other ("My self as the M other " an d "My Baby ") accordin g t o deliv ery
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m ethods su ch as n orm al deliv ery an d cesarean sect ion .

T he result of this study sum m arized as follow s .

1. T he prim iparas ' percept ion of deliv ery experien ce accordin g t o deliv ery m ethods

show ed that th e prim ipar s w ho h ad n orm ally deliv ered perceiv es th e deliv ery ex perience

m ore posit iv ely than th ose by cesarean sect ion (t =4.88, p =0.000). T his fact supported

hypoth esis 1 that "th e prim iparas group by norm al deliv ery sh ould perceiv e the deliv ery

experien ce m ore positiv ely th at by cesarean sect ion ."

2. T he prim iparas w ho had deliv ered by cesarean section w ere m ore posit iv e in the

SD - S elf score th an those w h o h ad n orm ally deliv ered at the t im e w h en four w eek s

passed aft er deliv ered , and there w as a significant differ en ce (t =- 4.21, p\ 0.000). T herefore,

hypoth esis 2- 1 th at "the prim iparas group w ho had norm ally deliv ered sh ould be m ore

posit iv e in the SD - S elf 1- 2 day s and 4 w eek s aft er deliv ery than on e w h o deliv ered by

cesarean sect ion " w as rej ect ed.

3. It w as sh ow n that th e prim iparas w ho had deliv ered norm ally w ere m ore posit iv e in

the SD - Baby 1- 2 day s 4 w eek s aft er deliv ery than those w ho deliv ered by cesarean

sect ion (after - deliv ery 1- 2 day s : t =3.10, p =0.002 an d aft er - deliv ery 4 w eek s : t =2.15,

p =0.034). Based on th is fact , hypoth esis 2- 2 that "the prim iparas group w ho had

deliv ered norm ally should be m ore positiv e in the SD - Baby 1- 2day s an d 4 w eek s after

deliv ery than th ose w ho h ad deliv ered by cesarean sect ion "w as support ed.

4. Prim iparas w h o h ad deliv ered by cesarean sect ion appeared to hav e a posit iv e identity

a s the m oth er by show ing a m ore significant differ ence (t =7.96, p =0.000) 4 w eek s after

deliv ery than 1- 2 day s aft er deliv ery .

In conclu sion , w e see that prim iparas ' per ception of deliv ery experien ce an d identity as

the m other w ere differ ent according t o deliv ery m ethods . T hu s , it is r equir ed to devise a

nur sin g in t erv ention str at egy t o ex pan d support from the health care sy st em an d

opportunit ies t o provide pre. post - deliv ery program s so that prim iparas can hav e a

posit iv e percept ion of deliv ery ex perien ce and a positiv e identity a s th e m other .

Based on con clu sion st at ed ab ov e, the follow in g su gg est ion s are m ade .

1. A s this stu dy compared the perception of deliv ery experien ce and ident ity as th e

m oth er betw een prm ipara s w h o had deliv ered norm ally an d on es w ho h ad deliv ered by

cesarean sect ion , the further stu dy on comparison b etw een m ult ipara s w ho h ad deliv ered

n orm ally an d ones w ho h ad deliv ered by cesarean sect ion is needed.

2. A ccordin g t o th e result s of this stu dy , lon gitu dinal stu dy is n eeded t o ex amine th e

differ en ce and chang e in the form at ion of m at ern al ident ity .

3. A ccordin g to th e result of this stu dy , a study is also n eeded t o det erm in e int er act ion

b etw een t im e for m at ernal ident ity an d deliv ery m ethods .
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