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서    론

연구의 필요성
1996년 유전성 유방암 유전자(BRCA1/BRCA2)가 발견된 지 

거의 10년이 경과한 현재(McDonald, 1997), 국내의 유방암 발

생빈도도 최근 다른 암에 비해 1위로 상승하고 있고, 유전성 

유방암의 가능성이 높은 40세 이하의 유방암 환자가 25%를 

차지하고 있어서 BRCA 검사 및 유전성 유방암 및 종양유전

상담에 대한 관심이 날로 증가하고 있다(최두호, 2003). 그러

나 유전성유방암의 기능은 아직 잘 알려지지 않은 부분이 많

고 환자에 관한 연구결과는 주로 구미 선진국에서 발표되고 

있어 국내에서의 이 분야에 대한 연구가 보다 절실해 지고 

있다.

BRCA1 및 BRCA2 유전자가 밝혀진 이래로, 이들 유전자

와 관련된 여러 암의 위험도 및 암 발생의 위험을 줄일 수 

있는 방법들에 대한 이해 면에서 많은 발전이 있었다. BRCA 

유전자와 관련된 유방암의 기전을 밝히는 일은 이들에 대한 

표적치료(targeted therapy)가 가능해 지며, 나아가서는 산발성 

유방암의 치료에도 많은 도움이 될 것이다(김성원, 2006).

이와 같은 종양유전에 대한 관심은 2003년 게놈프로젝트 

완성이후 유전정보가 모든 의료환경으로 급속한 영향을 미치

는 현상과 맥을 같이한다고 볼 수 있다. 앞으로는 유전전문 

간호사는 물론 일선 의료기관에서 근무하는 모든 간호사들도 

유전학의 기본지식을 갖추지 않으면 대상자의 요구를 충족시

키는데 어려움을 겪게 될 것이다. 실재로 간호사는 개인, 가

족 및 지역사회를 간호 시 최근 급속도로 증가하는 유전학 

지식을 적용하여 간호 실무와 교육능력을 증대시켜야 하며, 

특히 종양분야에 종사하는 간호사들은 종양유전 지식과 간호

이론을 병합시키고 환자의 요구를 충족시키지 않으면 안 되

는 시대적 요구에 직면하고 있다.

임상실무에서 종양유전 상담 실무를 가장 활발히 적용하고 

있는 분야 중 하나로 유방종양유전상담을 들 수 있다. 유방종

양유전상담의 주요 대상 질환은 유전성유방암이라고 할 수 

있다. 유전성 유방암이란 생식세포를 통한 유방암 돌연변이를 

보유하는 경우를 의미한다(Loman, Johannsson, Kristoffersson, 

Olsson & Borg, 2001). 일반적으로 유전성 유방암의 특징은 

유방암이 조기에 발병하고(평균 45세 이전), 양측성 유방암이 

흔히 보이며, 다발성 암이 발병하고, 상염색체 우성 유전 양

상 등이다(김성원, 2006). 의학과 검사기술이 선진화된 나라들

은 유전자 검사를 시행하여 고위험군에서 유전자 보유자를 

찾아내고 조기 검진을 하거나 예방적 치료를 시행하는 등 좀

더 적극적인 의미의 유방암 예방에 기여하고 있다(최두호, 

2003). 우리나라도 유방암이 급격히 늘어나고 있고 젊은 여성

의 유방암 진단율이 높아서 유전성유방암이 많을 것으로 예

측되고 있다.

선진외국에서는 1970년대부터 유전성 유방암에 관한 연구

가 활발히 보고되기 시작하였지만(Anderson, 1994), 우리나라

는 1995년 가족성 유방암 환자에게 BRCA1 유전자 돌연변이

가 보고된 이후(Oh et. al., 1995), BRCA1과 BRCA2검사를 통

한국간호교육학회지 제12권 제2호, 2006년 12월

J Korean Acad Soc Nurs Edu Vol.12 No.2, 272-279, December, 2006

국내 간호사의 유전성 유방암에 대한 지식정도 조사연구*

최경숙1)
․전명희2)

․소향숙3)
․태영숙4)

․은  영5)
․서순림6)

․이우숙7)

정혜선8)․김연희8)․주명순9)․이유미10)․정지영11)․김광호12)

주요어 : 유전성 유방암, 지식, 간호사
 * 이 논문은 2004년도 한국학술진흥재단의 지원에 의하여 연구되었음(KRF-2004-042-E00146).
1) 중앙대학교 간호학과 교수, 2) 대전대학교 간호학과 교수(교신저자 E-mail: jun7710@dju.ac.kr), 3) 전남대학교 간호학과 교수
4)고신대 간호학과 교수, 5) 경상대학교 간호학과 교수, 6) 경북대학교 간호학과 교수, 7) 제주 한라대학교 간호과 교수
8) 아산병원 수간호사, 9)강릉 아산병원 간호부장, 10) 대전대학교 강사, 11) 연합정형외과 병원 간호과장, 12) 서울산업대학교 매체공학과 교수



국내 간호사의 유전성 유방암에 대한 지식정도 조사연구

한국간호교육학회지 12(2), 2006년 12월 273

해 유전성유방암 환자를 확인기 시작하였다. 최근에는 상업적 

목적으로 운영되는 검사기관도 운영되고 있고, 2005년 후반기 

부터 BRCA1과 BRCA2 검사에 대해 의료보험 수가가 적용되

면서 점점 보편화 되어가고 있다. 그럼에도 우리나라는 아직

은 선진외국처럼 많은 환자를 대상으로 연구한 결과가 적어

서 우리나라 실정에 알맞은 고 위험군에 대한 검사나 BRCA 

돌연변이 보유자의 정기검진에 대한 관리방침에 도움이 되는 

정보가 미비한 실정에 있다(최두호, 2003).

다시 말하면, 국내 유전종양 간호 분야는 거의 미개척 분야

라고 말 할 수 있다(전명희, 2004). 미국에서 조차도 현재 유

전학이 매우 기초적인 분야로 간주되어왔고, 정규 간호교육과

정 속에 통합되어 있지 않았기 때문에 대부분의 간호사가 이

에 흥미를 갖지 않았거나 실무에서 구체화된 유전학 교육에 

관심이 부족이 문제되고 있다(Lashley, 1997). 그러나 간호사

가 종양유전관련 지식을 잘 갖추게 되면 유전성 유방암의 위

험요인을 조기에 적절히 사정하고 이를 조기 발견하여 조기 

중재프로그램에 연결 지을 수 있고, 유전 검사를 받는 유방암 

환자나 가족들과 효율적으로 커뮤니케이션을 할 수 있으므로

(Wideroff et al., 2005), 현재 국내 간호사의 종양유전의 지식 

중 하나인 유전성 유방암에 대한 지식정도를 조사하여 추후 

종양유전관련 교육프로그램 개발의 기초자료를 확인할 필요가 

있다.

연구의 목적
본 연구는 국내 간호사의 유전성 유방암에 대한 지식정도

를 확인하여 추후 간호사를 위한 종양 유전 교육과정을 개발

하는데 필요한 기초자료를 제시하고자 한다.

구체적인 연구목적은 아래와 같다.

• 간호사의 유전성 유방암 지식정도를 확인한다.

• 간호사의 일반적 특성(학력, 연령, 근무부서, 지역)에 따라 

유전성 유방암에 대한 지식정도를 확인한다. 

• 간호사의 유전학 관련 배경에 따른 지식정도를 확인한다.

용어의 정의
• 유전성 유방암에 관한 지식 : 유전성 유방암에 관련된 지식

을 의미하며 본 연구에서는 Erblich(2005)가 개발한 유방암

과 관련된 유전 상담 지식 설문지 BGKQ(Breast Cancer 

Genetic Counseling Knowledge Questionnaire)와 전문가의 자

문을 바탕으로 본 연구자가 수정 개발한 15문항의 설문지 

점수를 의미한다.

• 간호사 : 전국 특별시, 도 행정단위에 걸쳐 현재 국내 임상, 

교육기관에서 근무하는 간호사를 의미한다.

연구 방법

본 연구는 유전성 유방암에 대한 국내 간호사의 지식을 확

인하기 위한 전국 규모의 횡단적 조사연구이다.. 본 연구의 

대상자는 수도권, 강원, 충청, 전라, 경상, 제주 지역 의료기관

이나 간호교육기관에 근무 중인 간호사 중 본 연구 참여에 

동의한 317 명이다. 

연구 도구 
유전성유방암에 대한 지식 : 본 연구에 사용된 도구인 유전

성 유방암에 대한 지식은 Erblich(2005)가 개발한 유방암과 관

련된 유전 상담 지식 설문지 BGKQ(Breast Cancer Genetic 

Counseling Knowledge Questionnaire) 등 유전성 유방암 관련 

문헌, 임상전문가 및 간호학 교수의 자문을 토대로 개발된 총 

15개 문항의 자가 보고형 설문지이다. 각 문항에 대해 ‘예’, 

‘아니오’, ‘모른다’로 간호사가 직접 응답하도록 작성되었으며, 

각 문항별로 올바르게 응답한 문항을 1점, 틀리거나 ‘모른다’

고 응답한 문항을 0점 처리하여 평균 평점을 구하였다. 총 지

식정도의 평균평점의 범위는 0점에서 1점으로 점수가 높을수

록 지식정도가 높음을 의미한다.

자료 수집 절차 및 방법
자료수집 기간은 2006년 4월1일부터 2006년 9월30일까지이

었다. 각 지역의 본 연구 보조자들이 연구대상 간호사의 근무

지에서 간호사들에게 본 연구 목적과 취지를 설명하고 연구 

참여에 동의한 간호사에게 본 연구용 설문지를 직접 배부, 수

거하였다. 총 317 명이 본 연구에 참여하였으나 불성실하게 

응답한 설문지 8부를 제외하여 309명의 자료만을 분석하였다.

자료 분석 방법
수집된 자료는 윈도우용 SPSS 12.0 을 사용하여 일반적 특

성과 지식정도 조사는 기술적 통계를 사용하였고, 일반적 특

성에 따른 지식정도의 차이는 χ2- test 혹은 Fisher's exact test, 

ANOVA로 분석하였으며, 연령이나 근무 경력에 따른 지식정

도의 차이는 Pearson 상관관계 계수를 이용하였다.

연구 결과

대상자의 일반적 특성
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대상자의 일반적 특성은 <Table 1>과 같다. 간호사의 평균 

연령은 32.76(S.D=7.60)세 이었으며, 종합병원에 근무하는 간호

사가 82.8%로 가장 많았다. 암질환 대상자를 간호한 경험이 있

는 간호사와 그렇지 않은 간호사의 비율은 48.5%와 51.5%로 

<Table 1> General characteristics of subjects                                                                   (N=309)
Variable N(%)   M        S.D. Missing count

Age 297( 96.1)  32.76      7.60 12
Work place 

General hospital 256( 82.8)
Non-General hospital  23(  7.4)
School and etc.  30(  9.7)

Patient disease currently taking care of
Cancer patient 150( 48.5)
Non-cancer patient 159( 51.5)

Province  1
Seoul, Gyonggi  49( 15.9)
Daejeon, Chungchong  77( 25.0)
Daegu, Pusan, Gyongsang  59( 19.2)
Gwangju, Jeonnam, Jeonbuk  41( 13.3)
Gangwon  54( 17.5)
Jaeju  28(  9.1)

Length of service as a nurse 309(100.0) 110.84     78.42
Have ever had experience of oncology unit

Yes 123( 39.8)
No 186( 60.2)

Have ever had experience of genetics
Yes   6(  1.9)
No 303( 98.1)

Level of education 11
Junior college  98( 32.9)
College 127( 42.6)
Master  57( 19.1)
Doctor  16(  5.4)

Have ever taken education related to genetics 
Yes  24(  7.8)
No 285( 92.2)

Exclusion of  Missing value 

<Table 2> Knowledge score of each questions                                                                  (N=309)
Question    Mean    SD

.유전자 (돌연)변이를 가지고 있지 않다면 유방 자가검진과 유방 검진을 받을 필요가 없다 .98     .13

.유전자 (돌연)변이를 가지고 있지 않다고 들었다면, 자녀와 가족들은 유방암 검진을 받을 필요가 없다. .96     .18

.유방암 유전변이에서 양성반응이 나온 여자의 경우 젊었을 때 유방암이 발생될 가능성이 일반적으로 높다. .95     .20

.유전자 (돌연)변이를 가지고 있지 않은 여성도 유방암이 생길 수 있다. .93     .25

.유방암 유전(돌연)변이를 지닌 여성은 일반적으로 젊은 나이에 유방암이 발생될 가능성이 높다. .88     .32

.유전자(돌연)변이를 지닌 유방암 환자에게 반대편 유방암이 다시 나타날 확률은 다른 유방암 환자와 차이가 없다. .82     .37

.유전(돌연변이)검사를 통해 유방암 유전변이가 없음을 확인한 여성의 경우, 그녀 가족에게는 유방암유전소인이 
없다고 말할 수 있다.  .81     .39

.유전자(돌연)변이를 지닌 유방암 환자에게 반대편 유방암이 다시 나타날 확률은 다른 유방암 환자와 차이가 없다. .78     .41

.유전자(돌연)변이 여부는 유방촬영검사를 통해서도 확인할 수 있다. .78     .40

.엄마가 유전자(돌연)변이가 있어도 아들은 유방암에 걸리지 않는다. .74     .43

.아버지도 딸에게 유방암 유전자 돌연변이를 줄 수 있다 .73     .44

.엄마가 유방암에 걸리면 딸도 유방암에 걸린다. .60     .48

.유방암환자의 1/2 은 유전이다. .57     .49

.엄마에게 유전자(돌연)변이가 있으면 딸도 돌연변이를 지니고 있다. .43     .49

.친정엄마나 자매 중에 유방암 환자가 있는 여성에게 유방암이 발생하면 유전성 유방암이다 .21     .40
Total(15 items) .69     .15
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서로 비슷하였다. 현재근무지역은 대전, 충청이 25%로 가장 많

았으며 대구, 부산, 경상과 강원도지역의 순서로 나타났다.

총 근무경력은 평균이 110.84(S.D=78.42)개월 이었으며 종

양관련 간호경험이 있는 간호사는 123명(39.8%)이었으며 없는 

사람은 186명(60.2%)이었다. 유전관련 경험이 있는 간호사는 

6명(1.9%)이며 유전관련 교육수강 경험이 있는 간호사는 24명

(7.8%)으로 나타났다. 학력은 대졸이 127명(32.9%)으로 가장 

많았으며 전문학사, 석사학위, 박사학위의 순으로 나타났다.

간호사의 유전성 유방암 지식
본 연구 대상자인 국내 간호사의 유전성 유방암에 대한 지

식의 평균 점수는 .69(S.D=.15)이었다. 유전성 유방암 지식 점

수 문항별 분석은 <Table 2>와 같다. 평균 점수가 가장 높은 

문항은 5번 “유전자 (돌연)변이를 가지고 있지 않다면 유방 

자가검진과 유방 검진을 받을 필요가 없다(.98±.13)”였으며, 

다음으로 높은 문항은 4번 “유전자 (돌연)변이를 가지고 있지 

않다고 들었다면, 자녀와 가족들은 유방암 검진을 받을 필요

가 없다.” 이고 3번째로 점수가 높은 문항은 11번 “유방암 유

전변이에서 양성반응이 나온 여자의 경우 젊었을 때 유방암

이 발생될 가능성이 일반적으로 높다.”이다.

평균점수가 낮은 문항을 살펴보면 2번 문항 “친정엄마나 자

매 중에 유방암 환자가 있는 여성에게 유방암이 발생하면 유

전성 유방암이다.”는 평균 점수와 표준편차 .21±.40으로 가장 

낮았다. 8번문항 “엄마에게 유전자(돌연)변이가 있으면 딸도 

돌연변이를 지니고 있다.”가 평균 점수와 표준편차 .43±.49로 

낮게 나타났다.

간호사의 일반적 특성에 따른 지식
일반적 특성과 유전성 유방암에 관한 지식 점수는 <Table 

3>과 같다. 유전성 유방암에 관한 지식 점수는 병원의 유형이

나 학교에 대한 차이는 없었으며, 간호의 대상이 암질환 대상

이든 아니든 유의한 차이를 보이지 않았다.

현재 근무하는 지역 간에는 유의한 차이를 보였다(F=3.73, 

P=.003). 서울ㆍ경기에 근무하는 간호사의 지식 점수가 가장 

높았으며 다음으로 대전ㆍ충청, 대구ㆍ부산ㆍ경상, 광주ㆍ전

라, 강원, 제주의 순으로 나타났으며, 사후검정결과 서울과 강

원(P=.010), 서울과 제주(P=.011)의 차이가 유의하게 나타났다. 

종양관련 경험유무와(F=-3.68, P=.000)과 유전관련 교육수강유

무(F=-2.46, P=.014)에서 유의하게 차이가 나타났다<Table 3>.

유전성 유방암에 관한 지식 점수는 학력간에 유의한 차이

(F=3.29, P=.021)를 나타났다. 이를 사후 검정 결과 석사와 전

문학사간(P=.011) 차이가 큰 것으로 나타났다.

연령과 총 근무경력 간 유전성 유방암 지식 점수의 상관계

수는 <Table 4>와 같다. 연령과 총근무 경력은 강한 상관관계

(r=.71, p<.01)를 보이고 있지만, 유전성 유방암 지식 점수는 

연령과 총근무경력과 상관관계가 없는 것으로 나타났다(p>.05).

<Table 3> Knowledge of hereditary breast cancer knowledge according to nurses' characteristics
Characteristics N   M    S.D. F or t P

Scheffe'  
test

Type of work place (n=309)
General hospital   256 10.34  2.40

  .35 .706 Non-General hospital    23 10.08  2.15
School and etc.   30 10.35  2.38

Patient disease currently taking care of (n=309)
Cancer patient   150 10.58  2.36

-1.61 .109
Non-Cancer patient   159 10.01  2.40

Province (n=308)
Seoul, Gyonggi   49 11.32  2.33

3.73  .003* ①>⑤
①>⑥

Daejeon, Chungchong   77 10.71  2.33
Daegu, Pusan, Gyongsang   59 10.22  2.47
Gwangju, Jeonnam, Jeonbuk   41 10.07  2.19
Gangwon   54  9.75  2.05
Jaeju   28  9.46  2.74

Have ever had experience of oncology unit (n=309)
Yes   123 10.95  2.31

-3.68    .000***
No   186  9.95  2.35

Level of education (n=298)
Junior college   98  9.95  2.27

3.29    .021*** ③>①
Bachelor   127 10.49  2.39
Master   57 11.15  2.16
Doctor   16 10.50  2.36
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<Table 4> Pearson correlation coefficients among age, 
career, and knowledge                (N=297)

Age Total Career Knowledge

Age 1
Career      .71** 1
Knowledge   .09    .05 1

유전학 관련 배경에 따른 지식
유전학 관련 교육을 받은 경험이 있는 간호사 24명의 평균 

지식점수는 11.50(S.D.=2.24), 교육받은 경험이 없는 간호사 

285명의 평균 지식점수는 10.25(S.D.=2.37)이었고 이는 통계적

으로 유의한 차이를 보였다(t=-2.46, p=.014).

<Table 5> Knowledge according to whether have ever 
taken education related to genetics   (N=309)

Have ever taken education 

related to genetics
N   M    S.D. t P

Yes  24 11.50  2.24
-2.46 .014*

No 285 10.25  2.37

논    의

간호사의 유전성 유방암 지식
모든 암은 유전적이라고 할 수 있다. 게놈 프로젝트이후 모

든 질병을 유전학적 지식 안에서 질병발생과정을 이해하고 

치료법을 모색하는 시대로 접어들고 있음에도 불구하고, 그 

동안 간호학자들은 간호사들이 유전학 관련 지식을 실무와 

연결지어 대상자요구를 충족시키는 데 미흡했음을 지적해오고 

있다(Hetteberg, Prows, Deets, Monsen, & Kenner, 1999).

본 연구는 전국 규모의 국내 간호사를 309명을 대상으로 

종양유전상담 실무에가 가장 흔히 적용되고 있는 질환 중 하

나인 유전성 유방암의 지식정도를 조사하였을 때, 조사대상자

들의 지식은 평균 .69(S.D.=.15)로 나타났다. 본 연구설계와 

유사하나, 유방암 환자를 대상으로 한 구보경(in press)의 연구

를 보면, 유방암 환자 135명의 유전성 유방암지식점수는 평균

평점으로 환산시 .61에 해당하는 점수이었다. 이 경우의 유전

성 유방암 지식정도는 23개 문항으로 구성된 설문지로서 본 

연구에서 사용된 설문지와 내용 상 다소 차이가 있었음을 고

려할 필요가 있지만, 간호사의 유전성 유방암 지식점수가 일

반 유방암 환자보다 크게 높지 않았다. 한편 구보경(in press)

의 연구대상자 중 3/2는 BRCA1 혹은 BRCA2 검사를 받았던 

환자들로서, 간호사로부터 검사 전 사전설명을 들을 때 유전

성 유방암에 대한 교육이 포함되었었다. 이 연구에서 BRCA 

검사를 받고 양성 결과로 나온 유방암 환자의 지식점수는 평

균평점 .75 로 본 연구의 간호사의 지식점수 보다 훨씬 높은 

점수를 보였으며, 간호사가 이들을 상담하려면 좀더 높은 수

준의 교육준비를 갖출 필요가 있음을 시사한다.

Erblich 등(2005)이 27개 항목으로 구성된 설문지(BGKQ)로 

조사한 미국 간호사의 유전성 유방암 지식 점수를 살펴보면, 

유전상담을 제공받은 대상자는 20.07(S.D=1.2), 종양병동 근무 

간호사는 15.7(S.D.= 1.7), 일반병동 간호사는 11.4(S.D.=1.4)이

었다. Erblich 등(2005)의 연구와 동일한 측정도구가 아니어서 

직접 비교할 수는 없겠으나, 본 연구에서의 지식점수는 미국

의 종양간호사나 일반 간호사에 비하여 다소 높은 평균평점

을 보였고, 유전상담을 제공받은 적이 있는 대상자에 비해서

는 낮은 편이었다. 이는 국내 구보경(in press)의 BRCA 검사

를 받은 유방암 환자보다 낮았던 점과 유사한 연구결과라고 

할 수 있다.

암은 가족성, 유전성, 산발성으로 분류할 수 있다.  암진단

을 받은 환자 중 유전성 암은 5-10%에 불과하다. 10-20%는 

가족성 암으로 분류되는데 일반적으로 친정엄마나 자매 중에 

유방암 환자가 발생하면 유전성 유방암이 발생한 것으로 오

해하는 경우가 많다. 그러나 가족성 암 중 일부는 유전성 암

일 수 있지만, 모든 가족성 암이 유전성 암은 아니다(Tranin, 

Masny, Jenkins,2003). 가족성 암은 비슷한 음식, 생활습관 및 

환경에 처한 가족 안에서 집단을 이루면서 유사한 종류의 암

이 발생한 경우를 의미하며, 이는 유전검사를 통해 유전성 암

과 구분지을 필요가 있으며, 가족성 암을 유전성으로 가정할 

수는 없다. 본 연구의 각 문항별 지식점수를 조사한 바에 의

하면, ‘친정엄마나 자매 중에 유방암 환자가 있는 여성에게 

유방암이 발생하면 유전성 유방암이다’ 가 가장 낮은 지식점

수를 보였고, 국내 간호사들인 가족성 유방암과 유전성유방암

을 정확하게 구분 짓지 못하고 있다고 해석할 수 있다.

일반적 특성과 유전관련 교육 수강여부에 따른 지식
일반적 특성에 따른 유전성 유방암 지식정도를 살펴보면, 

서울 경기 지역에 근무하는 간호사, 석사출신 간호사, 종양병

동 근무 간호사의 유전성 유방암 지식정도가 의미있게 높았

다. 일반적으로 근무경력이나 연령, 학력이 높을 수록 지식수

준은 높은 것으로 알려져 있지만, 본 연구에서 연령이나 근무

경력은 간호사의 지식에 순상관관계를 보였지만, 이는 통계적

으로 유의하지 않았다. 특히 박사출신 간호사들의 지식정도

(Mean= 11.50, S.D.=2.36)가 석사출신(Mean=11.15, S.D.=2.16) 

간호사 보다 낮은 점수를 보였는데, 본 연구의 박사출신 간호

사들은 대부분이 학교에 재직 중인 교수집단이었다. 석사출신 

간호사들은 종합병원의 전문간호사들이 많았고, 임상에서 가

장 최신 정보를 접하고 이를 환자에게 적용하는 업무에 종사
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하는 간호사들이 많았기 때문에 이들의 지식정도가 대학교수

의 지식보다 더 높게 나왔다고 해석된다. 반면에 구보경(in 

press)의 유방암 환자의 유전성 유방암 지식의 차이를 살펴보

면, 직업이 있거나 대졸이상의 교육수준이 높은 환자의 지식

정도가 통계적으로 유의하게 높은 지식점수를 보였다.

유전관련 교육을 받아본 경험이 있는 간호사의 지식점수

(Mean=11.50, S.D.=2.24)가 그렇지 않은 간호사(Mean=10.25, 

S.D.=2.37) 보다 유의하게 높은 점수를 보인 점은 구보경(in 

press)의 유방암 환자 연구에서도 유전검사 전에 교육을 제공

받은 유전성 유방암 고위험군의 지식정도가 일반군 보다 높

았던 점과 유사한 연구결과라고 할 수 있다. 이와 같은 연구

결과는 종양유전 관련 교육을 통해 간호사의 종양유전 지식

을 높일 수 있고 이는 바로 환자간호 서비스에 연결되어 환

자의 지식정도를 높이는데 직결될 수 있음을 보여준다.

아직 국내 유전상담에 대한 인식이 미비하고, 현실적으로 

제도 면이나 운영 면에서 아직은 제도적으로 종양유전 상담

프로그램이 임상에 정착되지 않은 실정이다. 그러나 우리나라

도 선진 외국처럼 임상실무에 이런 제도가 가까운 시일 안에 

도입될 것을 예측하고 이에 대비하여 종양유전 상담가 훈련

프로그램을 개발할 필요가 있음을 일부 간호학자를 중심으로 

거론되고 있다. 그 중 한 사람으로서 최경숙(2006)은 2004년 

국내 최초로 서울시 소재 한 대학의 평생교육원에서 단기 프

로그램이 운영된 적이 있지만, 이 프로그램이 크게 성공하지 

못한 이유는 비의료인이 주관하고, 임상적 적용에 제한점을 

지니고 있었기 때문이라고 지적하고, 석사학위를 마친 종양분

야 간호사를 대상으로 국내 최초의 단기 교육과정을 개발, 운

영하였다(최경숙, 전명희, 구웬 앤더슨, 2006).

그러나 앞으로 국내에서도 최근 빠르게 변화하는 과학의 

발전을 임상실무에 반영시키려면, 종양유전 전문간호사를 양

성할 필요가 있고, 간호학부 교육과정에서 종양유전 관련 과

목을 설치할 필요가 있다. 임상실무와 교육에 있어서 종양간

호사는 유전학의 학사와 석사과정의 통합하여, 종양간호실무

의 궁극적 목표를 달성하고 종양 유전분야에 있어서 지도자

로 설수 있도록 준비할 필요가 있다(Rogers, 1995)

온라인 유전종양 정보 
본 연구에서 조사된 유전성 유방암에 대한 지식은 최신 지

식으로서 아직 교과서에는 소개되지 않으며, 이와 관련된 정

보는 최신 연구보고서나 인터넷 게시물에서 얻을 수 밖에 없

다. 이와 같은 현상은 유방암 환자에게서도 볼 수 있는데, 구

보경(in press)의 연구보고를 보면, 수술 후 인터넷을 사용하는 

유방암 환자는 그렇지 않은 유방암 환자 보다 유전성 유방암

에 대한 지식정도가 유의하게 높았다(t=-2.27, p=.04).

오늘날 임상실무는 새로운 환경에 직면하고 있다. 특히 디지

털 기술의 발전으로 실무의 차원에서 문화적으로나 기술적으

로 큰 변화를 경험하고 있다. 이 새로운 환경에서 성공하기 위

해서는 많은 노력이 필요하다. 그 가운데 간호사의 정보획득능

력을 배양시키는 것은 말할 나위 없이 중요하다. 특히 디지털

화 현상에서 무엇보다 시급한 과제는 디지털 정보를 효과적으

로 다룰 수 있는 간호사들의 능력이다. 인터넷과 같은 정보 네

트워크가 보편화되면 될수록 이를 잘 활용하는 간호사들이 앞

서나간다는 것은 자명한 진리이다. 그러나 정보활용의 중요성

에도 불구하고 아직까지 간호사들이 디지털 정보환경에서 어

떻게 대응해야하는지에 대한 구체적인 정보나 자료는 부족한 

실정이다. 컴퓨터는 거의 모든 수준에서 간호사의 업무방식에 

변화를 가져오고 있다. 컴퓨터에 능숙한 간호사는 컴퓨터를 두

려워하는 간호사보다 훨씬 더 잘 임무를 수행할 수 있다.

특히 인터넷은 컴퓨터를 제한적인 도구에서 일상적인 정보

수집도구로 변모시켰다. 이제 모든 간호사들이 온라인 연구자

(online researcher)가 될 수 있다 해도 과언이 아니다. 인터넷

으로 접근 가능한 데이터베이스는 간호사가 원하는 자료에 

대해 많은 정보를 제공한다. 그런 점에서 인터넷이라는 도구

를 효과적으로 활용하는 능력이 점점 중요시되며 그 것은 곧 

간호업무의 질과 직결되는 시대가 된 것이다.

인터넷 정보는 건강 전문가를 위한 유전질환 관련 지식 제

공 사이트뿐만 아니라 환자나 가족을 위한 심리사회적 지지

를 제공해주는 자조 모임에 관한 정보도 활용가치가 높은 분

야이다. 그러나 이런 인터넷 정보를 활용할 때 주의할 점은 

제공되는 정보의 신뢰성을 염두에 두어야한다(황용석, 2002; 

김광호, 1999).

인터넷상에는 무수하게 많은 문서들이 존재한다. 이 가운데

에는 유용한 정보도 있지만 그렇지 않은 정보도 많다. 정보를 

수집하는 것은 더 쉬워졌지만 정보를 평가하는 일은 더 어려

워 졌다. 인터넷 활용 취재의 마지막 단계는 인터넷상의 정보

를 평가하는 것이다.

인터넷 정보를 평가하는 가장 단순한 방법은 웹사이트 주

소를 보고 정보를 제공하는 조직이나 개인의 특성을 파악하

는 것이다. 세 글자로 끝나는 웹 주소는 어떤 주체가 해당  

웹사이트를 운영하고 있는가를 나타낸다. 따라서 웹사이트를 

분석할 때, 접미어만으로도 정보의 중요도를 파악할 수 있다. 

물론 이 같은 주소는 대단히 제한된 정보만을 제공한다. 국가

나 운영자의 대략적인 정보만을 알 수 있다. 이것은 광범위한 

범주이기 때문에 그 자체가 정보의 신뢰도를 평가하는 척도

로 사용되기는 어렵다. 일단 주소를 통해 사이트 운영자의 특

성이 크게 분류되었으면 웹사이트 운영자가 누구인지를 보다 

깊이 있게 탐색할 필요가 있다. 정보제공자의 성격을 파악하

면 정보의 신뢰도를 가늠할 수 있기 때문이다. 가장 손쉬운 
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방법은 InterNIC(the National Science Foundation과 Network 

Solutions, Inc., AT&T의 협동체)에서 도메인명이나 인명을 입

력하면, 해당 웹사이트 운영자의 이름, 전화번호, 이메일 주소

를 검색할 수 있다(InterNIC의 URL: http://www.internic.net/ 

whois.html). 그러나 이런 웹 사이트는 .com, .net, and .org에 

대한 정보만을 제공한다. 따라서 국가별 도메인을 검색하기 

위해서는 Uwhois를 이용하면 된다(http://www.uwhois.com/cgi/ 

whois.cgi). 

세 번째는 웹 페이지의 평가는 주변정황을 파악하는 것이다.

웹 페이지에는 여러 정황정보들이 숨어 있다. 웹 페이지의 

제작 의도나 동기를 암시하거나 그 사이트의 후원자가 누구

인지를 알려주는 정보도 숨어 있다.

경우에 따라서는 웹 페이지가 알지 못하는 웹사이트에 숨

어 있는 경우도 있다. 이 경우 특정 페이지를 후원하는 단체

를 알고자 한다면 웹주소를 첫번째 슬러시에서 잘라서 보는 

것이 필요하다. 그러면 어디서 그 웹사이트를 책임지고 있는

가를 나타내는 메인 홈페이지로 이동될 것이다.

또한 웹페이지에 나와 있는 ‘소개’, ‘철학’, ‘배경’, ‘연표’, 

‘자기소개’ 등의 정보가 링크되어 있는가를 살펴볼 필요가 있

다. 이러한 정보는 사이트의 신뢰도를 평가하는 유용한 잣대

를 제공한다.

마지막으로 웹 페이지에 올라와 있는 내용의 ‘최종 수정일’

을 살펴보는 것도 필요하다. 이러한 정보는 통상 웹페이지의 

하단에 제시되어 있다. 가능하다면 웹사이트 내의 모든 페이

지의 날짜를 점검하는 것이 필요하다.

그러나 무엇보다도 중요한 것은 웹 페이지가 담고 있는 정

보의 질을 평가하는 것이다.

웹 페이지가 담고 있는 정보의 질을 평가하는 방식은 다양

하다. 우선, 문서상에 참고문헌이나 각주가 충실하게 달려있

는지를 살펴보는 것이 필요하다. 글의 근거가 되는 자료들이 

명시적으로 언급되어 있는가는 정보의 신뢰도를 평가하는 중

요한 근간이 된다. 정보원을 링크했다면 해당 사이트를 방문

해서 믿을만한 조직이나 인물인지를 살펴보는 것도 도움이 

된다. 그러나 이미 학술지나 우수 잡지에 실린 글이라면 비교

적 안심하고 인용하여도 큰 문제가 없다.

결론 및 제언

본 연구는 국내 간호사의 종양유전지식의 수준을 확인하고 

종양유전상담 전문가를 위한 교육과정 개발에 기초자료를 제

공하기 위하여 2006년 4월1일 부터 9월 30일 까지 특별시, 

도 행정구역에 걸쳐 전국에 소재하는 임상, 교육기관에 근무

하는 간호사 309명을 대상으로 유전성 유방암 지식 정도를 

설문조사였다. 윈도우용 SPSS 12.0을 이용하여, 기술통계, x2 

test, t-test, ANOVA, Pearson correlation으로 자료를 분석한 결

과 다음과 같은 결론을 얻었다.

• 국내 간호사의 유전성 유방암에 대한 지식의 평균평점은 

.69(S.D.=.15) 로서 높지 않았으며, 문항별 점수 분석 시 가

족성 암과 유전성 암을 명확히 구분하지 못하고 있음을 보

여주었다.

• 일반적 특성에 따른 지식점수를 보면, 수도권 지역 간호사

의 지식 점수가 가장 높았으며, 강원지역과 제주도 지역 간

호사의 지식점수가 수도권 지역 간호사에 비하여 유의하게 

가장 낮은 점수를 보였다(F=.37, p=.003). 종양병동 근무 간

호사가 비종양 병동 근무 간호사에 비하여 유의하게 높은 

지식정도를 보였으며(t=-.3.68, p=.000), 학력에 따른 지식정

도도 유의하게 차이가 있었고(F=3.29, p=.021), 특히 석사출

신의 간호사가 전문학사 출신 간호사 보다 유의하게 높은 

점수를 보였다.

• 유전관련 교육을 수강했던 경험이 있는 간호사는 그렇지 않

은 간호사에 비하여 유전성유방암 지식점수가 유의하게 높

았다(t=-2.46, p=.014).

이상과 같은 결론을 토대로 다음을 제언한다.

• 간호사의 종양유전 지식을 증진시키기 위한 실무교육을 개

발 적용할 필요가 있다.

• 정규 교과과정 내에 유전 혹은 종양유전 관련 과목을 설치

할 필요가 있다.

• 종양유전상담을 수행할 수 있는 전문 간호사 훈련 프로그램

을 개설할 필요가 있다.

• 실무에 맞는 간호사용 종양유전 교육과정을 개발하고 그 효

과를 확인하는 연구가 필요하다.

• 최신 유전관련 정보 검색용 엔진을 개발 보급할 필요가 있다.

• 온라인 교육매체를 개발하고 그 효과를 확인할 필요가 있다.
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Background: After Genome project, cancer genetic information is being rapidly changing. Everyday nurses are 
incorporating current cancer genetic knowledge and genetic testing into their practice. So their cancer genetic 
knowledge is important for ensuring quality of cancer patient care and education. Purpose: This study is performed 
for describing the Korean nurses' current knowledge level about the hereditary breast cancer. M ethod: This national 
wide survey used 15-item questionnaire which is modified from the Breast Cancer Genetic Counseling Knowledge 
Questionnaire originally developed by Erblich et al.(2005). Three hundred and nine nurses were recruited for this 
survey from April 1, 2006 to September 30, 2006. R esult: Nurses' knowledge level about the hereditary breast 
cancer was not high. Clinical nurses with master degree, working large hospital located in Seoul  had higher 
knowledge about hereditary breast cancer. Education related to cancer genetics was significantly impact on the 
level of nurses' knowledge. C onclusion: Cancer genetic educational program for Korean nurses is strongly needed 
for delivering cancer care services sensitive to ever-changing cancer genetic information.
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