
Ⅰ . 서 론

1 . 연구의 필요성

월경은 여성의 생식능력을 상징하는 특성 중 하나이

다 . 그러나 월경과 관련된 다양한 증상은 여성의 삶의

질에 부정적인 영향을 미치게 된다 . 주기적으로 반복되

는 월경증상은 월경전증후군과 월경곤란증을 포함하는데

가임기 여성의 20- 95%가 고통을 받고 있다 (박봉주 ,

1995 ; 허명행 , 1985) . 미국의 경우 월경하는 여성의

30- 50 %가 중등도 이하의 월경 증상을 가지고 있고

10-20%는 일상생활의 지장을 초래할 정도의 증상을 호소

하고 있어 (Woods , Most & Dery , 1982) 직장이나 학

교를 결석하는 일차적인 원인이 되고 있으며 (이제영 , 강

병조와 정철호 , 1986) , 우리 나라 여대생의 80%가 월경

증상을 경험하고 있고 이중에서 32 .9 %가 중등도 이상의

월경증상을 경험하는 것으로 밝혀졌다 (박영주 , 1999 ) .

이러한 월경의 증상과 정도는 매우 다양하여 문헌에서

보고되고 있는 것만도 150- 200여 가지에 이른다 . 월경

증상은 개인의 심리적 요인과 사회·문화적 요인에 따라

영향을 받으며 (Woods , Most & Dery , 1982 ) 개인의

심리적 요인으로 월경에 대한 부정적 태도 , 여성적이고

수동적인 인성 , 여성역할에 대한 전통적 개념과 태도 , 성

에 대한 죄책감 , 결혼생활에의 성적 부적응 , 신경증 등

월경에 대한 부정적인 정서가 월경의 증상에 부정적으로

반응하게 된다 (Wilson & Mary , 1984 ) . Woods 외

(1982)와 Su lliva n (1990 )은 연령에 따라 월경전후기

증상의 차이점에 대하여 연구한 결과 15- 25세의 여성에

서는 배란주기와 관련하며 월경전 증상을 겪지 않는 특

징을 지니고 , 35세 이후의 여성들이 경험하는 월경증상

은 월경전에 시작해서 하복부 , 허리 및 유방에 통증을

경험하며 전신적인 관절통과 두통이 동반되고 그 통증의

특징이 무거우면서 끌어들이는 듯한 둔하고 지속적인 것

으로 설명하고 있다 . 국내연구로는 박영주 (1999)의 연

령별 월경전후기 증상 정도 및 유형에 대한 연구에서 연

령에 따라 경련성 월경증상과 울혈성 월경증상을 구분하

고 있으나 효과적인 대처방법까지는 다루지 않았으며 월

경과 관련된 대처방안에 대해서는 일부의 연구 (김미영 ,

정문숙과 정귀애 , 2000 ; 정미경 , 1999)가 있으나 대부

분 여고생을 대상으로 하고 있어 여대생들이 사용하고

있는 효과적인 대처방법을 확인할 수 없었다 .

특히 한국의 사회·문화적 여건 속에서는 여성 스스로

월경증상으로 인한 어려움을 감소시키는 방법에 매우 소

극적이어서 월경증상으로 인한 어려움과 불편감을 감수

하며 병원을 찾는 인식이 부족하다 . 그러나 여성이 월경

으로 인한 증상을 긍정적으로 받아들이고 불편감에 적극

적으로 대처한다면 월경으로 인한 문제를 저하시킬 수

있고 역할의 효율을 극대화시키고 삶의 질을 높일 수 있
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다 . 또한 월경증상 완화방법을 의학적 치료에 초점을 맞

추기보다는 여성의 건강증진에 초점을 맞추어 해결하는

것이 자연스럽다 . 따라서 본 연구는 여대생의 월경증상

과 대처방법을 확인하고 증상완화정도를 파악하여 여대

생을 대상으로 월경증상 관리 프로그램과 간호중재방안

을 개발하는데 기초를 마련하고자 시도되었다 .

2 . 연구목적

본 연구는 여대생이 경험하는 월경증상 , 대처방법 그

리고 완화정도를 파악하여 여대생들의 학습의 효과를 높

이고 약물의 부작용 , 약물의 오·남용 , 불필요한 의료비

지불 등을 감소시키기 위한 간호중재방안 마련에 기초자

료를 얻기 위해 시도하였다 .

1) 여대생이 경험하는 월경증상을 파악한다 .

2 ) 여대생의 일반적 특성에 따른 월경증상의 차이를

파악한다 .

3) 여대생들이 시도하는 월경대처방법을 파악하고 월

경대처방법에 따른 증상완화정도를 파악한다 .

3 . 용어정의

1) 월경증상

이론적 정의 : 월경과 관련된 증상으로 신체적 , 정서적 ,

행동적 증상의 복합체가 월경주기에 따라

반복적 , 주기적으로 나타나는 월경전증후군

(Pr emen st ru al syn dr ome)과 월경곤란증

(Dysmen orrh ea )으로 인한 월경시 불편감을

말한다 (대한산부인과학회 , 1997) .

조작적 정의 : 본 연구에서는 Moos의 Men st ru a l

Dist r ess Qu est ion nair e (1968)와 박금례

(1988)의 월경증상도구를 정미경 (1999 )이

수정·보완한 30문항의 도구를 사용하여 측정

한 증상정도를 의미한다 .

2 ) 월경대처

이론적 정의 : 대처란 인간에게 야기되는 감정과 압박

감을 주는 것으로 평가되는 인간-환경관계의

요구를 개인이 관리하는 과정 (F olkm a n &

La zaru s , 1984 )을 말하며 월경대처는 월경

으로 인해 발생하는 불편감의 요구를 조절하기

위한 개인의 적응 방법이다 .

조작적 정의 : 본 연구에서는 Billings & Moos (1981)

의 월경대처 도구를 정미경(1999)이 수정·보

완한 도구로 측정한 월경대처양상을 의미한다 .

3) 증상완화정도

이론적 정의 : 월경주기에 따라 반복적 , 주기적으로

나타나는 월경전증후군(Premenstrual syndrome)

과 월경곤란증 (Dysm enor rh ea ) 으로 인한 월

경시 불편감 (대한산부인과학회 , 199 7)을 조절

하기 위해 개인의 월경대처방법을 적용한 후

월경 불편감의 증상완화 정도를 말한다 .

조작적 정의 : 본 연구에서는 Billings & Moos

(198 1)의 월경대처에 따른 증상완화정도 도

구를 정미경 (1999)이 수정·보완한 도구로

측정한 월경대처에 따른 완화정도를 의미한다 .

Ⅱ . 연구 방법

1 . 연구대상

본 연구의 대상은 서울에 소재하는 일 대학교 간호학

과 재학생과 경기도 소재 일 전문대학 간호과 재학생을

임의 표집하였으며 이중 본 연구의 목적을 이해하고 연

구에 참여를 수락한 학생 202명을 대상으로 하였다 .

2 . 연구도구

1) 일반적 특성은 연령 , 초경연령 , 월경주기 , 월경에

대해 느끼는 감정 , 월경통증 , 월경통증 시작시기 ,

진통제 복용 여부 , 월경기간중 진통제 투여횟수를

묻는 문항으로 총 8문항으로 구성되었다 .

2) 월경증상 측정도구

월경증상은 M oos의 M e n st r u a l Dist r e s s

Qu es t ion n a ir e (1968 )와 박금례 (1988 )의 월경증상도

구를 정미경 (1999 )이 수정·보완한 30문항의 도구로 통

증 5문항 , 주의 집중저하 3문항 , 행동변화 5문항 , 자율

신경계 반응 9문항 , 수분 축적 2문항 , 부정적 정서 6문

항 등 6개 영역으로 구성되어있다 . 이 도구는 5점

Lik ert척도를 사용하여 전혀 없다 1점 , 거의 없다 2

점 , 보통이다 3점 , 약간 있다 4점 , 아주 심하다 5점으

로 하여 점수가 높을수록 월경증상이 심한 것을 의미한
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다 . 정미경 (1999 )의 연구에서 Cr onba ch ' s alph a =

.9 1이었으며 본 연구에서의 내적 일관성 신뢰도는

Cronba ch ' s alph a = .94였다 .

3) 월경대처 측정도구

월경대처 도구는 Billings & Moos (198 1)의 도구를

정미경 (1999)이 수정·보완한 것을 사용하였다 . 이 도구

는 월경주기에 따른 대처 8문항 , 적극적 행동 대처 5문항 ,

적극적 인지 대처 4문항 , 회피적 대처 7문항의 4영역으로

범주화하여 총 24문항으로 하였다 . 대처 여부에 따라 한

다 1점 , 안한다 0점으로 측정하였다 . 본 연구에서의 내

적 일관성 신뢰도는 Cronbach ' s alph a = .88이었다 .

4 ) 증상완화 측정도구

월경대처에 따른 완화측정 도구는 Billin gs &

Moos (198 1)의 도구를 정미경 (1999 )이 수정·보완한

것을 사용하였다 . 이 도구는 월경대처도구와 동일하며

완화 여부에 따라 완화된다 1점 , 완화되지 않는다 0점

으로 측정하였다 . 본 연구에서의 내적 일관성 신뢰도는

Cronba ch ' s alph a = .88이었다 .

3 . 자료수집방법

본 연구의 자료수집기간은 200 1년 9월 10일부터

200 1년 12월 18일까지였으며 자료 수집 방법은 자가보

고 질문지를 이용하여 대상자가 직접 기록하게 한 후 회

수하였다 . 질문지 응답소요시간은 15분이었으며 작성 후

바로 회수하였다 .

4 . 자료분석

수집된 자료는 SPSS 10 .0 Progr am을 이용하여 분

석하였다 .

대상자의 일반적 특성 , 월경증상 , 대처유형 및 완화율

은 빈도 , 백분율 , 평균 , 표준편차 등의 기술통계

(descript ive st at ist ics )를 이용하였으며 일반적 특성

에 따른 월경증상의 차이는 t - t est와 ANOVA의 통계방

법으로 산출하였다 .

5 . 연구의 제한점

본 연구는 서울과 경기도의 2개 대학 간호학과에 재

학중인 학생을 대상으로 하였으므로 본 연구의 결과를

전체 여대생들에게 일반화하기에는 제한점이 있다 .

Ⅲ . 연구 결과

1 . 대상자의 일반적 특성

본 연구대상자의 일반적 특성은 <표 1>과 같다 .

<표 1> 대상자의 일반적 특성 ( N = 2 0 2 )

특 성 구 분 빈도(%)
연령(세) 18-20 28(13.9)

21-23 136(67.6)
24-26 23(11.5)
27-29 9( 4 .5)
30-32 5( 2 .5)

초경 연경(세) 9- 10 2( 1.0)
11- 13 123(61.2)
14- 16 73(36.4)
17이상 3( 1.5)

월경주기 규칙 166(82.2)
불규칙 36(17.8)

월경에 대해 느끼는 감정 수치심 2( 1.0)
공포심 7( 3.5)
불편감 174 (86.1)
아픔 101(50.2)
더러움 24 (11.9)
행복감 1( 0.5)
성숙감 23(11.4)
자랑스러움 3( 1.5)
아무 느낌 없음 26(12.9)

월경통증 유 185(91.6)
무 17( 8.4)

월경통증 시작 시기 월경 3-4일전 34 (16.8)
월경 시작시 104 (51.5)
월경기간 중 16( 7.9)

진통제 복용 유 83(42.0)
무 116(58.0)

월경기간 중 진통제 투여횟수 1회 32(4 1.0)
2회 27(34 .6)
3회 12(15.4)
4회 3( 3.8)
5회 1( 1.3)
6회 2( 2.6)
12회 1( 1.3)

월경에 대해 느끼는 감정은 대상자가 중복 응답한 분포임
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대상자의 연령은 2 1- 23세가 6 7 .6% (136명)로 가장

많았고 , 초경연령은 11- 13세가 6 1 .2% (12 3명)로 과반

수 이상을 차지했다 . 월경에 대해 느끼는 감정은 수치심

2% (2명) , 공포감 3 .5% (7명) , 불편감 86 .1% (174명) ,

아픔 50 .2% (10 1명) , 더러움 11 .9% (24명) , 행복감

0 .5% (1명) , 성숙감 11.4 % (23명) , 자랑스러움 1.5%

(3명) , 아무 느낌 없음 12 .9 % (26명)였다 . 대상자중 월

경통증이 있는 대상자는 9 1.6 % (185명)으로 대다수를

차지했다 . 월경통증 시작 시기는 월경 3- 4일전이

16 .8% (34명) , 월경 시작 시 5 1.5% (104명) , 월경기간

중 7 .9 % (16명)로 나타났다 . 대상자중 월경시 진통제를

복용하는 경우는 42 % (8 3명)였다 . 대상자의 월경기간

중 총 진통제 투여횟수는 1회 4 1.0% (32명) , 2회

34 .6% (2 7명) , 3회 15 .4 % (12명) , 4회 3 .8% (3명) , 5

회 이상 3 .9% (3명)의 순으로 나타났다 .

2 . 대상자의 월경증상

대상자의 월경증상 결과는 <표 2>와 같다 .

<표 2 > 대상자의 월경증상 (N = 2 0 2 )

영 역 내 용 평균±표준편차

통증 하복부 통증 2.88±1.00
요통 2.75±1.17
전반적으로 몸이 아프다 1.95±1.17
근육경직 1.29±1.08
두통 1.23±1.12
계 2.02±1.11

주의집중장애 집중이 잘 안된다 2.27±1.13
잠을 이루지 못한다 1.49±1.33
작은 사고가 난다 0.83±1.05
계 1.53±1.17

행동변화 말하고 움직이기 싫다 2.44±1.21
통증으로 수업에 지장이 있다 1.99±1.25
혼자있고 싶다 1.91±1.27
통증으로 실습에 참여하기 어렵다 1.89±1.28
통증으로 지각, 조퇴, 결석을 한다 0.93±1.05
계 1.83±1.21

자율

신경계반응

예민해진다 2.71±1.17
기운이 없고 피곤하다 2.56±1.10
변비 또는 설사가 있다 2.13±1.32
손발이 차갑다 1.97±1.32
소변횟수가 잦다 1.61±1.14
식욕이 없다 1.34±1.22

<표 2 > 대상자의 월경증상 (계속 ) (N = 2 0 2 )

영 역 내 용 평균±표준편차

자율

신경계반응

식은땀이 난다 1.23±1.32
메스껍거나 토한다 0.97±1.22
현기증이 나거나 실신한 적이 있다 0.72±1.16
계 1.69±1.22

수분축적 유방이 단단하고 아프다 2.60±1.25
몸이 붓는다 1.92±1.24
계 2.26±1.25

부정적 정서 신경질이 난다 2.40±1.17
우울하다 2.20±1.22
막연히 기분이 나쁘다 2.18±1.15
권태감이 생긴다 1.97±1.17
이유없이 화가난다 1.96±1.22
마음이 불안하다 1.96±1.20
계 2.11±1.19

총계 1.89±0.72

본 연구대상자들이 경험하는 월경증상을 영역별로 살

펴보면 수분축적 2 .26점 , 부정적 정서 2 .11점 , 통증

2 .02점 , 행동변화 1.8 3점 , 자율신경계 반응 1.69점 ,

주의 집중 장애 1 .53점의 순으로 나타났다 . 수분축적

영역에서는 유방이 단단하고 아프다 2 .60 , 부정적 정서

영역에서 신경질이 난다 2 .40점 , 통증 영역에서는 하복

부 통증 2 .88점 , 행동변화 영역에서는 말하고 움직이기

싫다 2 .44점 , 자율신경계 반응 영역에서는 예민해 진다

2 .71점 , 주의집중장애 영역에서는 집중이 잘 안된다

2 .27점이 가장 많이 나타났다 .

3 . 일반적 특성에 따른 월경증상의 차이

대상자의 일반적 특성에 따른 월경증상 정도의 차이를

분석한 결과는 <표 3>과 같다 . 대상자의 일반적 특성에

따라 통계적으로 유의한 차이를 보인 것은 연령

(F = 3 .76 , p = 0 .0 1) , 월경에 대해 느끼는 감정으로 공

포심 (t = 2 .02 , p = 0 .04 ) , 아픔 (t = 7 .73 , p = 0 .02) 그

리고 진통제 복용 (t = 5 .95 , p = 0 .00) 등이었다 . 연령에

서는 2 5세 이하에서 월경증상이 높은 것으로 나타났으며

월경에 대해 느끼는 감정으로 공포심과 아픔이 있을 때

월경증상이 높았으며 진통제를 복용하는 경우에도 월경

증상이 높은 것으로 나타났다 .
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<표 3 > 일반적 특성에 따른 월경증상 ( N = 2 0 2 )

일반적 특성 구 분 평균±표준편차 t or F P-value

연령 18-20 1.78±0.66 3.76 0.01*
21-25 1.85±0.73
26-30 2.34±0.61
31-32 2.78±0.16

초경연경 9- 13 1.92±0.67 0.28 0.75
14- 16 1.84±0.78
17이상 2.03±1.49

월경주기 규칙 1.93±0.69 1.59 0.11
불규칙 1.72±0.85

월경에 대해

느끼는 감정

수치심 예 2.53±0.18 1.25 0.21
아니오 1.88±0.72

공포심 예 2.43±0.62 2.02 0.04*
아니오 1.87±0.72

아픔 예 2.25±0.57 7.73 0.00*
아니오 1.54±0.69

더러움 예 1.93±0.57 0.28 0.77
아니오 1.89±0.74

성숙감 예 1.91±0.80 0.14 0.88
아니오 1.89±0.71

자랑스러움 예 1.61±1.33 -0 .68 0.49
아니오 1.90±0.71

진통제 복용 유 2.23±0.61 5.95 0.00*
무 1.64±0.70

* p < 0 .0 5

4 . 대상자의 대처방법과 증상완화정도

본 연구대상자의 대처방법 결과는 <표 4 >와 같다 . 즉

휴식을 취하거나 잠을 잔다 83 .7% , 월경의 불편한 증

상은 생리적이고 일시적이라고 생각한다 68 .3% , 따뜻

한 물로 샤워한다 66 .8% , 통증부위를 마사지한다

60 .3% , 진통제를 복용한다 4 7 .0 % , 정신을 전환시키

는 활동을 한다 44 .0% , 하복부에 온습포를 댄다

4 3 .1% , 슬흉위를 취한다 4 2 .5% , 잘 견딜 수 있다고

스스로 위로한다 4 0 .6 % , 친구와 증상에 대해 이야기를

나눈다 4 0 .1% 순으로 나타나 월경주기에 따른 대처와

적극적 인지대처 그리고 적극적 행동대처 방법을 많이

사용함을 알 수 있다 .

대처방법에 따른 완화정도는 진통제를 복용한다

99 .0 % , 하복부와 허리에 온습포를 댄다 96 .6% , 휴식

을 취하거나 잠을 잔다 88 .8 % , 따뜻한 물로 샤워를 한

다 85 .2 % , 운동을 한다 84 .6% , 슬흉위를 취한다

84 .9 % , 친구의 지지를 받는다 84 .0% 등이 높은 것으

로 나타났다 .

Ⅳ . 논 의

본 연구는 여대생이 경험하는 월경증상과 대처방법 그

리고 증상완화정도를 파악하여 여대생들로 하여금 생산

<표 4 > 대상자의 대처방법과 증상완화정도 (N = 2 0 2 )

영 역 내 용 대처 실수(%) 완화 실수(%)
월경주기에 휴식을 취하거나 잠을 잔다 169(83.7) 150(88.8)
따른 대처 따뜻한 물로 샤워한다 135(66.8) 115(85.2)

감정을 스스로 조절한다 109(54 .0) 65(59.6)
진통제를 복용한다 95(47.0) 94 (99.0)
하복부, 허리에 온습포를 댄다 87(43.1) 84 (96.6)
조용한 음악을 청취한다 73(36.3) 58(79.5)
따뜻한 물을 마신다 52(25.7) 40(76.9)
비타민 섭취 8(4 .0) 4 (50.0)

적극적 행동 대처 통증부위를 마사지한다 122(60.3) 91(74 .6)
정신을 전환시키는 활동을 한다 89(44 .0) 74 (83.1)
슬흉위 등을 취한다 86(42.5) 73(84 .9)
바쁘게 하루를 보낸다 25(12.4) 20(80.0)
운동을 한다 13(6.4) 11(84 .6)

적극적 인지 대처 불편한 증상은 생리적이고 일시적이라고 생각한다 138(68.3) 75(54 .3)
잘 견딜 수 있다고 스스로 위로한다 82(40.6) 49(59.8)
친구와 증상에 대해 이야기를 나눈다 81(40.1) 42(51.9)
친구의 지지를 받는다 50(24 .8) 42(84 .0)
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성과 학습의 효과를 높이고 약물의 부작용 , 불필요한 의

료비 지불 등을 감소시키기 위한 간호중재방안 마련에

기초자료를 얻기 위해 시도하였다 .

여대생들이 월경에 대해 느끼는 감정은 불편감

(86 .1%) , 아픔 (50 .2 %)이 가장 높은 비율로 나타났다 .

이는 정미경 (1999 )이 여고생을 대상으로 한 연구에서

월경에 대한 감정으로 불편하다 89 .0 % , 아프다

42 .4 %로 나타난 것과 유사한 결과를 나타냈다 . 이러한

결과는 여고생과 여대생들이 월경에 대해 느끼는 감정은

긍정적인 감정에 비하여 부정적인 감정이 더 높음을 알

수 있다 . 대상자중 9 1.6 %에서 월경통증이 있다고 답하

였는데 정도의 차이는 있으나 대상자 대부분이 월경시

통증이 있음을 알 수 있다 . 김영희와 이인숙 (2002 )이

간호과 여학생 204명을 대상으로 한 연구에서 월경곤란

증 유병율이 8 1.9 %로 나타났으며 김은하와 김신정

(200 1)은 수도권에 거주하는 14- 53세 여성 4 63명 대

상자 모두가 월경전 불편감을 경험하는 것으로 보고하였

다 . 또한 정미경 (1999)은 여고생 86 .7%에서 월경통이

있음을 보고하여 본 연구결과와 유사한 결과를 나타냈다 .

진통제 복용에 대한 결과 본 연구에서 대상자 중

42 .0%가 월경시에 진통제를 복용하는 것으로 조사되었

으며 이는 여고생의 진통제 복용율 38 .0 % (김미영 ,

2000 )와 간호과 여학생 6 1 .5%가 진통제를 복용 (김영희

외 , 2002 )하고 있음을 종합해 볼 때 여고생과 여대생의

과반수 이상에서 진통제를 복용하고 있음을 유추해 볼

수 있다 . 따라서 약물복용 이외의 월경증상 감소를 위한

간호중재가 시급히 요청된다 .

대상자의 월경증상에 대한 결과에서는 6영역에서 5점

척도를 기준으로 수분축적 , 부정적 정서 , 통증 , 행동

변화 , 자율신경계 반응 , 주의집중 장애 순으로 나타났

다 . 이는 정미경 (1999 )의 연구에서 부정적 정서 , 통

증 , 행동변화 , 자율신경계 반응 , 수분축적 , 주의집중

저하와 비교하여 본 연구에서는 수분축적 증상이 높게

나타났으며 , 부정적 정서와 통증이 공통적으로 많이 나

타남을 알 수 있었다 . 각 문항별로는 하복부 통

증 (2 .88)과 요통 (2 .75) , 유방이 단단하고 아프

다 (2 .60) , 기운이 없고 피곤하다 (2 .56)가 가장 높게

나타났다 . 이러한 결과로 부정적 정서보다는 신체적 불

편감을 더 많이 호소하는 것을 알 수 있었다 . 박영주

(1999)는 월경전후기 증상을 20대에 가장 많이 호소하

며 10- 20대에는 경련성 월경증상이 많이 나타나고

30-4 0대에는 울혈성 월경증상이 많은 것으로 보고하여

본 연구 결과를 지지하고 있다 . 또한 홍경자 , 박영숙 , 김

정은과 김혜원 (1998 )은 한국과 미국 여대생의 월경전후

기 불편감을 측정한 결과 미국여대생은 주로 부정적인

정서를 호소하는 반면 한국 여대생들은 통증을 주로 호

소하는 차이점을 제시한 것도 본 연구결과를 뒷받침해

준다 .

대상자의 일반적 특성에 따른 월경증상에서 유의한 차

이를 보인 것은 연령과 진통제 복용이었다 . 또한 월경에

대해 느끼는 감정에서 공포스럽고 아픈 것으로 생각하는

경우 월경증상에서 유의한 차이를 보인 것으로 나타났다 .

류영민과 조숙행 (2000)의 연구에서는 연령 , 월경통에서

유의한 차이를 보인 것은 본 연구결과와 유사하나 월경

주기 , 초경연령 등은 본 연구와 일치하지 않아 추후 연

구를 통한 재검증이 요구된다 .

대상자의 대처방법에서는 휴식을 취하거나 잠을 잔

다 , 진통제 복용 , 따뜻한 물로 샤워한다 , 감정을 스스

로 조절한다 , 통증부위를 마사지한다 , 불편한 증상은

일시적이라고 생각한다 등이 많이 사용하는 대처방법이

었으며 정미경 (1999 )의 대처 양상에서 휴식을 취하거나

잠을 잔다 , 불편한 증상은 생리적이고 일시적인 것이라

생각한다 , 따뜻한 물로 샤워한다 , 스스로 위로한다 , 정

신전환 시키는 활동을 한다 , 이야기를 나눈다 , 진통제

복용 , 온습포 등과 유사한 결과를 나타냈고 김미영

(2000)등의 대처방안에서 그냥 참고 지낸다 , 배를 따

<표 4 > 대상자의 대처방법과 증상완화정도 (계속 ) (N = 2 0 2 )

영 역 내 용 대처 실수(%) 완화 실수(%)

회피적 대처
혼자 있는다 76(37.6) 43(56.6)
평상시 보다 많이 먹는다 60(29.7) 19(31.7)
아주 적게 먹거나 굶는다 40(19.8) 17(42.5)
분노감을 다른 것에 분출시킨다 40(19.8) 19(47.5)
카페인 음료를 마신다 24 (11.9) 10(4 1.7)
술을 마신다 6(3.0) 5(83.3)
담배를 피운다 2(1.0) 1(50.0)

대상자가 각 문항에 대해 중복 응답한 분포임.
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뜻하게 하고 휴식을 취한다 , 진통제 사용 , 운동의 순으

로 나타났다 . Pr ecilla (1995)에 따르면 16- 53세 여성

34 2명을 대상으로 월경시 사용하는 대처방법을 확인한

결과 바쁘게 보낸다 , 감정을 조절한다 , 진통제 복용 ,

친구의 지지를 받는다 , 친구와 증상에 대해 이야기 나

눈다를 가장 많이 사용하였고 최경화 (1998)는 월경곤란

증시 안정이나 휴식 , 충분한 수면 , 진통제 자가복용 ,

뜨거운 물로 샤워 , 복부 마사지 , 기분전환 산책 , 하복

부 찜질 , 병원진료를 보고하였다 . 이상을 종합해볼 때

월경증상을 완화시키는데 효과적인 대처방법으로 국내에

서는 공통적으로 휴식과 수면 , 복부를 따뜻하게 하는 방

법으로 온찜질과 마사지 , 진통제 복용 을 우선적으로 시

행하고 있었다 . 진통제 복용에 있어서는 10- 53 .5%로

다양한 결과를 보였는데 이는 대상자의 연령층이 다른

것에 기인하는 것으로 사료된다 .

월경대처방법을 영역별로 살펴보면 월경주기에 따른

대처 , 적극적 행동 대처 , 적극적 인지대처방법을 많이 사

용하고 있는 것으로 나타났다 . 회피적 대처방법으로는

혼자 있는다 , 평상시 보다 적게 먹는다 , 적게 먹거나

굶는다 , 분노감을 다른 것에 분출시킨다 , 카페인 음료

를 마신다를 사용하고 있었다 . 상대적으로 소수이기는

하나 회피적 대처방법을 사용할 경우 월경증상을 완화시

키기보다는 오히려 건강문제를 야기 시킬 수 있으므로

간호상담과 교육을 통해 정확한 정보를 제공함이 필요로

된다 .

본 연구에서 증상완화정도는 진통제 복용 , 하복부와

허리에 온습포 적용 , 휴식하거나 잠을 잔다 , 따뜻한 물

로 샤워한다 , 슬흉위를 취한다 , 친구의 지지를 받는다

등이 완화율이 높은 것으로 나타났다 . 정미경 (1999)의

연구결과에서 완화정도의 순위가 진통제 복용 , 온습포 ,

슬흉위 , 휴식을 취하거나 잠을 잔다로 나타나 본 연구

결과와 비슷한 결과를 보여주었다 .

진통제 복용이 증상을 일시적으로 완화시키는데 효과

적이나 혈중 내 약물의 농도가 낮아지면 다시 반복 투여

해야 하며 이와 함께 약물의 부작용과 불필요한 의료비

지불 등의 단점이 있다 .

따라서 약물요법이 아닌 비약물 요법으로서 대처능력

을 향상시킬 필요성이 제기된다 . 여성의 인력과 능력이

사회적으로 점차 필요성이 인정되는 가운데 업무에 대한

집중력과 지속성을 높이고 활동의 범위를 확대하여 사회

적 성취를 이루기 위해서는 월경증상에 대한 효율적인

대처능력의 향상은 여성의 능동적인 자가간호와 함께 여

성의 건강을 증진시키며 나아가서는 삶의 질을 높이는

방법이라고 생각된다 .

Ⅴ . 결론 및 제언

본 연구는 일부 여대생이 월경증상과 대처방법 그리고

증상완화정도를 파악하여 월경증상으로 인한 약물남용을

예방하고 효율적인 대처방안을 마련하여 여대생들의 월

경관련 교육프로그램과 간호중재 방안의 기초자료를 마

련하고자 시도되었다 .

연구대상은 서울과 경기도에 2개 간호대학의 학생

202명으로 연구도구는 Moos의 Menst ru al Dist r ess

Qu est ionn air e (1968)와 박금례 (1988 )의 월경증상도

구를 정미경 (1999)이 수정·보완한 월경증상 30문항의

도구와 Billin gs & Moos (198 1)의 도구를 정미경

(1999)이 수정·보완한 월경대처 및 증상완화정도 도구

를 사용하였다 . 자료수집을 위해 질문지법을 이용하였으

며 자료수집 기간은 200 1년 9월 10일 에서 200 1년 12

월 18일까지였다 . 수집된 자료는 SP SS 10 .0 Program

을 이용하여 빈도 , 백분율 , 평균 , 표준편차 , t - t est ,

ANOVA의 통계방법으로 산출하였으며 그 결과는 다음

과 같다 .

1 . 대상자중 월경통증이 있는 대상자는 9 1.6% (18 5

명)으로 대다수를 차지했다 .

2 . 대상자의 월경증상은 평균 1 .89점이었고 영역별로

는 수분축적 2 .26점 , 부정적 정서 2 .11점 , 통

증 2 .02점 , 행동변화 1.8 3점 , 자율신경계 반응

1.69점, 주의 집중 장애 1.53점의 순으로 나타났다 .

3 . 대상자의 일반적 특성에 따른 월경증상에서 통계적

으로 유의한 차이를 보인 것은 연령 (p = 0 .0 1) , 월

경에 대해 느끼는 감정으로 공포심 (p = 0 .04 )과 아

픔 (p = 0 .02) 그리고 진통제 복용 (p = 0 .00 )이었

다 . 연령에서는 25세 이하에서 월경증상이 높은

것으로 나타났고 , 월경에 대해 공포심을 느끼는 경

우 (2 .4 3±0 .62 )와 월경에 대해 아픔을 느끼는 경

우 (2 .2 5±0 .57) , 진통제를 복용하는 경우 (2 .23±

0 .6 1)에 월경증상 정도가 높은 것으로 나타났다 .

4 . 월경과 관련하여 사용하는 월경대처 양상은 휴식

을 취하거나 잠을 잔다 , 월경의 불편한 증상은 생

리적이고 일시적이라고 생각한다 , 따뜻한 물로 샤

워한다 , 통증부위를 마사지 한다 , 진통제를 복

용한다 순으로 나타났으며 월경주기에 따른 대처
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와 적극적 인지대처 그리고 적극적 행동대처 방법

을 많이 사용하였다 .

5 . 대처방법에 따른 완화정도는 진통제를 복용한다 ,

하복부와 허리에 온습포를 댄다 , 휴식을 취하거

나 잠을 잔다 등이 높은 것으로 나타났다 .

이상의 연구결과로 다음과 같이 제언한다 .

1 . 월경증상에 대한 체계적인 보건교육을 통하여 올바

른 대처방법을 적용할 수 있도록 하는 상담 및 교

육 프로그램이 개발되어야 한다 .

2 . 여성의 월경증상 감소를 위한 방법이 개발되어야

하며 그 효과를 측정하는 실험연구가 필요하다 .
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- Ab s t r a c t -

A St u d y on Men s t ru a l Sy m p t om s ,
Cop in g a n d Re lief of Sy m p t om s in

Fem a le College St u d en t s

J u n , Eu n Mi 1 )

Th e pur pose of t his st u dy wa s t o ident ify

men st ru al sympt oms , coping a n d Relief of

Sympt oms u sed by female college stu dent s . A

convenience sam ple of 202 stu dent s were

obt ain ed fr om t wo colleges in Seou l . Dat a were

collect ed th rou gh qu est ion nair es from Sept ember

10 t o December 18 , 200 1 , Th ree in st rum ent s

were u sed in t his stu dy , th e Menst ru al

Sympt oms Qu est ion nair e by P ark K. R (1988 )

a nd Menst ru al Coping Qu est ionn air e a nd Relief

of Sympt oms by Billin gs & Moos (198 1) modified

for t his st u dy .

Th e dat a were a nalyzed by descript ive

st at ist ics , t - t est , ANOVA wit h t h e SP SS 10 .0

pr ogram .

Th e r esu lt of t his st u dy are a s follows .

1 . Pr evalen ce r at e of dysmen orrh ea wa s

9 1 .6% .

2 . Th e t ot al m ean score for m enst ru al

sym pt oms was 1.89 of a possible t ot al of 5

a n d mea n score for ea ch cat egory wa s ,

2 .26 for wat er r et ent ion , 2 .11 for negat ive

affect , 2 .02 for pain , 1.8 3 beh avioral

ch a n ge , 1 .69 for au t onomic r ea ct ion s , a n d

1 .53 for concent r at ion .

3 . Accor ding t o t h e r esult of t his st u dy ,

st at ist ical differ en ces wer e fou nd for a ge

(F = 3.76 , p = 0 .01) , menst rual fear (t = 2 .02 ,

p = 0 .04 ) , dysm enor rh ea (t = 7 .73 , p = 0 .02) ,

a n d t aking medicat ion (t = 5 .9 5 , p = 0 .00 ) .

4 . Th e copin g m ode wit h t h e high est scor es

wer e r est an d go t o bed (83 .7%) , r egard

m enst ur at ion a s a physiological an d

t emporary ph enomenon (68 .3%) , t ak e a

warm sh ower (66 .8%) . Th e most fr equ ent ly

u sed met h ods t o r elief of sympt om s were

t ak e pain killer s (99 .9 %) , t o a pply h ot

wat er ba g on painfu l part s of th e body

(96 .6 %) an d rest an d go t o bed (88 .8 %) .

Key w o rds : F em ale college st u dent s , Menst ru al

sym pt oms , Menst ru al coping a nd

r elief of sympt om s

1) Part t ime in st ructor , Depart ment of Nur sing , Pochon
CHA Univer sit y
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