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I. 서    론

1. 연구의 필요성

국내에서 1987년 후천성면역결핍증(Human Im- 

munodeficiency Virus/Acquired Immune Deficiency 

Symdrome: HIV/AIDS)환자가 발생한 이래 HIV 감

염인 수는 지속 으로 증가하 다. 2000년부터 증하

여 2013년 처음으로 1000명을 넘어선 1013명이 되

었으며, 최근 10년 간 총 감염인수는 8967명에 

달한다(Korea Center for Disease Control & 

Prevention [KCDC], 2014). HIV/AIDS의 감염경

로로는 성 에 의한 감염이 99%이상을 차지하고 있

으며, 연령별로 살펴보면 2013년도 HIV/ADIS 감염

인의 50.7%가 20 와 30 로 은 층에 집 되어 있

다(KCDC, 2014). HIV/ADIS의 잠복기가 길다는 것

을 고려할 때 성행동이 활발한 이 시기의 감염인이 자

신의 감염사실을 모르는 상태에서 타인과의 성 으

로 인한 연쇄감염을 일으킬 가능성이 크며, 1990년  

반 HAART (Highly Active Antiretroviral 

Therapy) 치료법 도입 이후 HIV 감염 환자들의 생존

률이 높아져 보건의료비용의 손실 한 클 것으로 

상된다(Sohn, Florecil, Moon, & Ko, 2009). 

유엔에이즈계획(United Nations Program on 

HIV/AIDS: UNAID)과 세계보건기구(World Health 

Organization: WHO)는 HIV/AIDS를 성질환이 

아니라 ‘ 리될 수 있는 만성질환’으로 정의하고 이에 

하는 지속 이고 체계 인 책수립을 구하고 있

다(UNAIDS & WHO, 2003). 그러나 이 같은 정의

의 변화에도 불구하고 HIV/AIDS에 한 지식과 신념

을 조사한 질병 리본부의 연구에서 ‘죽음, 사망, 불치

병, 무섭다 등’과 같은 부정 인 단어를 떠올리는 경우

가 많아 에이즈에 한 그릇된 인식과 이에 따르는 막

연한 공포심과 부정 인 시각은 크게 개선되지 않는 

것으로 보고되고 있다(KCDC & Korea Federation 

for HIV/AIDS Prevention, 2010). 이러한 인식과 

시각은 HIV/AIDS에 한 교육이나 홍보를 효과 이

지 않게 하며, HIV/AIDS 감염인에 한 낙인과 차별

을 래한다(Sohn, Moon, Shin, Chun, & Kim, 

2008). 간호 학생은 졸업 후 HIV 감염자를 간호해
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야 하는 문 의료인으로써의 자질을 가져야 하므로 

HIV/AIDS에 한 지식뿐만 아니라, 상자에 한 

태도 한 요하다고 볼 수 있다. 그러나 간호 학생

을 상으로 한 연구(Ahn, Yoo, Park, & Kim, 

2008)에서 HIV/AIDS 감염인에 한 편견이나 태도

가 KCDC와 Korea Federation for HIV/AIDS 

Prevention (2010)에서 조사한 일반인의 편견, 태도

의 수 과 크게 다르지 않은 것으로 보고하고 있다. 이

는 상자를 옹호하는 역할을 감당해야하는 비 간호

인으로서 차별화된 교육이 필요함을 시사한다.

B형 간염 바이러스는 국내에서 만성 간질환을 유발

하는 주원인으로 HIV/AIDS와 같은 체액  액 매

개성 질환이다. 만성 B형 간염은 간경변  간암 등의 

질환을 유발하며 우리나라의 만성 간질환에 의한 사망

률이 체 사망원인의 8 로 2013년 통계상 10만명 

당 13.2명이 간질환으로 사망하고 있다(Statistics 

Korea, 2013). 정부의 극 인 방 종으로 보유자 

수가 감소하고 있으나, 2014년 법정 염병 발생보고에 

따르면 사회의 주요 활동인력인 20-30 의 간염발생

률이 체 간염발생 환자의 46.2% 달한다(KCDC, 

2015). 따라서, 향후 간암, 간경변증 등의 질병의 발

생을 방하기 하여 학생을 상으로 한 B형 간염 

교육과 질병 방은 매우 요하다. 

HIV/AIDS와 B형 간염은 경로, 만성화 경향과 

질환이 가지는 사회  편견 등 많은 유사성을 가지고 

있다. HIV/AIDS와 B형 간염이 주로 은 층에 호발

한다는 것을 감안하 을 때, 가장 사회  활동이 활발

하고 감염성 질병에 한 지식과 방  처가 미흡

한 학생들을 상으로 HIV/AIDS와 B형 간염을 

방하기 하여 경로와 증상, 간염의 경우 방 백

신의 종 등의 교육을 실시하는 것이 필요하다고 본

다. 특히, 간호사를 비롯한 병원종사자들은 HIV/ 

AIDS와 같은 액  체액을 매개로 되는 B형, 

C형 간염 바이러스 등에 직업 으로 노출될 험이 높

다. 병원에서 이러한 질환에 감염되는 일반 이고 가장 

흔한  경로는 환자의 오염된 액이 막이나 상

처에 되거나, 주사바늘 는 각종 날카로운 가구에 

찔리는 사고에 의한 것이다(Oh & Choe, 2002). 이

러한 손상으로 인한 감염의 험도는 B형 간염바이러

스가 6-30%, C형 간염 바이러스가 1-10%, HIV가 

0.3%정도로 보고되고 있으며, 특히 B형 간염의 경우 

노출 원인 제공자의 액이 e항원 양성인 경우에는 감

염 가능성이 62%로 상당히 높다(CDC, 2001). 임상

실습을 하는 간호 학생은 임상  술기에 한 경험이 

부족하고 안 사고에 한 비가 미숙하기 때문에 여

러 가지 경로를 통하여 액매개 질환의 감염 

험성이 높다(Park et al., 2010). Park 등(2010)의 

연구에서 간호 학생 76.5%가, Kim과 Kim (2014)

의 연구에서 간호 학생 58.6%가 임상실습 도  환자

의 액이나 체액에 노출된 경험이 있는 것으로 나타

나, 병원종사자를 상으로 조사한 Kim 등(2010) 연

구에서 47.9%보다 높게 보고되어 이에 한 책 마

련이 요구된다.

HIV/AIDS 는 B형 간염의 지식  태도에 한 

선행연구는 간호 학생과 비 간호계열 학생을 비교

한 Kim, Han과 Lee (2014), Ahn 등(2008)의 연

구와 간호 학생을 포함한 의학계열 학생을 상으

로 한 Sung (2008)의 연구가 있다. Sung (2008)의 

연구에서 간호 학생을 포함한 의학계열 학생  에

이즈 교육경험이 있는 경우 취약성에 한 인지정도는 

높으나 지식이나 태도에 차이는 없었으며, 매체를 

통하여 HIV/AIDS에 한 정보를 가장 많이 얻는다고 

답하 으나, 정보의 출처 역시 지식이나 태도에 유의하

지 않은 결과를 보고하 다. Ahn 등(2008)의 연구에

서는 간호 학생과 일반 학생 모두 TV에서 HIV/ 

AIDS에 한 정보를 가장 많이 얻으며, TV에서 정보

를 얻는 학생들의 지식 수는 높으나 태도에는 향

을 미치지 않는 것으로 나타났다. 와 같이 간호 학

생과 비 간호계열 학생을 상으로 HIV/AIDS에 

한 교육 경험이나 정보출처에 따른 지식과 태도에 

한 연구의 결과가 일정하지 않아 반복연구가 필요한 

상태이며, 비교  국내에서 발생률이 높은 B형 간염의 

지식과 태도를 교육 경험이나 정보 출처와 같은 변수

를 함께 살펴본 연구는 특히 부족한 실정이다. 한 

Ahn 등(2008)과 Sung (2008)의 선행연구들에 비추

어 볼 때 간호 학생의 경우 HIV/AIDS 는 B형 간

염에 한 교육의 기회가 비교  많으나, 비 간호계열 

학생의 경우 요구도에 비해 교육과정이나 강연 등을 

통해 문 인 지식을 얻을 수 있는 기회가 은 것으

로 사료 된다. 따라서 본 연구에서는 간호 학생과 비 
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간호계열 학생의 HIV/AIDS와 B형 간염에 한 지

식  태도를 비교하고, 교육경험  정보입수 경로 외 

B형 간염 항원/항체 유무  백신 종 상태와 임상실

습을 수행한 간호 학생의 주사침 자상  액, 체액 

노출 경험과 같은 다양한 변수들에 따른 지식  태도

를 악하여 HIV/AIDS와 B형 간염의 지식 향상과 

태도 개선을 한 교육 로그램의 기 자료를 제공하

고자 시도되었다.

2. 연구 목

∙간호․비 간호계열 학생의 일반  특성과 HIV/ 

AIDS와 B형 간염 교육 경험  정보입수 경로, B형 

간염 항원/항체 유무  백신 종 상태를 비교한다

∙간호․비 간호계열 학생의 HIV/AIDS와 B형 간

염의 지식  태도를 비교한다.

∙간호․비 간호계열 학생의 교육경험에 따른 HIV/ 

AIDS와 B형 간염의 지식  태도와, B형 간염 항

원/항체 유무  백신 종 상태에 따른 B형 간염의 

지식  태도를 악한다.

∙ 상자의 HIV/AIDS  B형 간염에 한 정보입수 

방법에 따른 지식  태도를 악한다.

∙임상실습을 수행한 3-4학년 간호 학생의 주사침 

자상  액, 체액 노출 경험을 알아보고, 이에 따

른 HIV/AIDS와 B형 간염의 지식  태도를 악

한다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 설계

본 연구는 간호 학생과 비 간호계열 학생의 HIV/ 

AIDS와 B형 간염의 지식  태도를 비교 ·분석하기 

한 서술  조사 연구이다.

2. 연구 상

본 연구는 2015년 6월 24일부터 6월 29일까지 서

울, 경기 지역 간호 학생과, 비 간호계열 학생(간호

학과를 포함한 보건·의학계열이 아닌 공의 일반 학

생)을 편의 표출하여 연구목 을 이해하고 참여에 동

의한 학생을 상으로 자료를 수집했다. G-Power 

3.1.9 로그램을 이용하여 두 그룹 t-test분석에 필

요한 상자 수는 효과크기 .5, 유의수  .05, 검정력 

95%일 때 각 그룹 당 105명씩 210명이 요구되었다. 

본 연구에서는 간호 학생과 비 간호계열 학생 각 

125명씩 250명을 목표로 하여 모바일 설문지를 사용

하여 설문지를 배포하 고, 수집된 283부  불성실하

게 응답하거나 결과분석이 곤란한 32부를 제외하여 총 

251부를 분석에 사용하 다.  

3. 자료 수집 방법

자료수집은 온라인 설문조사 제공 사이트인 서베이

몽키(https://ko.surveymonkey.com/)의 웹링크를 

통한 설문으로 원하는 시간에 솔직하게 응답할 수 있

도록 하 다. 자료 수집 종료 후 무기명 처리된 데이터

를 온라인 설문 사이트에서 다운로드 받아 사용하 다.

4. 윤리  고려

설문조사 시 연구 상자에게 연구의 목 에 하여 

구체 으로 설명하고, 연구 참여의 자율성과 언제라도 

연구 참여를 철회 할 수 있음을 설명하 다. 설문 조사 

내 연구 상자의 신원을 악할 수 있는 정보는 포함

하지 않았으며, 자발  참여 의사를 밝힌 상자에 한

하여 연구 참여 수락을 한 동의서를 받은 후 설문에 

참여하도록 하 다.

5. 연구 도구

본 연구에서 사용한 도구는 일반  특성 3문항, 

HIV/AID에 한 지식  태도와 B형 간염에 한 지

식  태도 각 25문항씩 50문항과, HIV/AIDS와 B

형 간염 교육 경험  정보입수 방법 4문항, B형 간염 

항원/항체 유무와 백신 종 상태와 련된 3문항, 임

상실습을 수행한 간호 학생 3, 4학년을 상으로는 

주사침에 의한 상해와 액과 체액에 노출경험에 련

된 문항 6문항을 추가로 구성하 다. 따라서 간호 학

생의 경우 총 63문항, 비 간호계열 학생의 경우 총 
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Table 1. Sociodemographic Characteristics of Participants (N=251)

Variables

Nursing 

college

(N=123)

Non-nursing 

college

(N=128)
x² p

N(%)

Grade First 18(14.6) 16(12.5) 30.468 <.001

Second 11(8.9) 37(28.9)

Third 29(23.6) 45(35.1)

Fourth 65(52.8) 30(23.4)

Gender Male 1(0.8) 40(31.2) 42.520 <.001

Female 122(99.2) 88(68.8)

The states of HBsAg Positivity 9(7.3) 11(8.6) 12.118 .002

Negativity 81(65.9) 57(44.5)

Unawareness 33(26.8) 60(46.9)

The states of HBsAb Positivity 51(41.5) 36(28.1) 10.722 .005

Negativity 30(24.4) 22(17.1)

Unawareness 42(34.1) 70(54.7)

Vaccination against hepatitis B Done 88(71.5) 65(50.8) 11.763 .003

Undone 14(11.4) 21(16.4)

Unawareness 21(17.1) 42(32.8)

HIV/AIDS education No 19(15.4) 34(26.6) 24.858 <.001

Yes, but not fully 

understood
64(52.0) 84(65.6)

Yes 40(32.5) 10(7.8)

HBV education No 30(24.4) 75(60.0) 45.393 <.001

Yes, but not fully 

understood
58(47.2) 45(36.0)

Yes 35(28.5) 5(4.0)

Sources of information on 

HIV/AIDS*

Mass media 65(52.8) 94(73.4) 11.455 .001

Technical books 61(49.6) 15(11.7) 42.622 <.001

Friends 13(10.6) 13(10.2) 0.012 .921

Lecture 79(64.2) 53(41.4) 13.102 <.001

Sources of Information on 

Hepatitis B*

Mass media 49(39.8) 96(75.0) 31.789 <.001

Technical books 59(48.0) 16(12.5) 37.660 <.001

Friends 16(13.0) 19(14.8) 0.176 .675

Lecture 68(55.3) 25(19.5) 34.378 <.001

Blood & body fluid exposures 

(for 3rd & 4th-year students of 

nursing college)

Yes 29(30.9)

No 65(69.1)

*Multiple responses

HBsAg=Hepatitis B surface antigen; HBsAb=Antibody to hepatitis B surface antigen; HBV=Hepatitis B 

virus

57문항을 사용하 다.

1) HIV/AIDS에 한 지식  태도

HIV/AIDS의 지식  태도 측정을 해서 Sin과 

Hong (1996)이 개발한 도구를 사용하 다. 동일한 

도구를 사용한 Kim 등(2014)의 연구에서와 같이 간

호 학생의 공지식으로 인해 정답률이 높을 가능성

을 고려하여 진단검사 2문항과 감염 련 문항1개를 제

외하 다. 설문지 구성은 HIV/AIDS의 정의와 련된 

지식, 감염과 련된 지식, 증세와 련된 지식으로 총 

19문항과 HIV/AIDS에 련된 태도 6문항으로 총 

25문항이다. HIV/AIDS 지식의 각 문항은 ‘맞다’ 1 , 
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Table 2. Knowledge and Attitudes about HIV/AIDS and Hepatitis B             (N=251)

Variables

Nursing 

college

(N=123)

Non-nursing 

college

(N=128)
t p

M±SD

Knowledge of HIV/AIDS 14.17±3.14 11.27±3.08 7.404 <.001

  Definition of HIV/AIDS 2.13±0.81 1.59±1.02 4.616 <.001

  Signs and symptoms of HIV/AIDS 1.50±1.09 0.84±0.93 5.156 <.001

  Transmission and prevention of HIV/AIDS 10.54±2.39 8.84±2.22 5.869 <.001

Attitudes of HIV/AIDS 16.25±2.62 15.02±2.88 3.530 <.001

Knowledge of hepatitis B 12.00±3.86 6.81±3.41 11.309 <.001

  Definition of hepatitis B 2.02±0.91 1.09±0.93 8.023 <.001

  Signs and symptoms of Hepatitis B 1.20±1.24 0.44±0.86 5.611 <.001

  Transmission and prevention of HIV/AIDS 8.80±2.70 5.29±2.55 10.582 <.001

Attitudes of HIV/AIDS 16.97±3.01 15.83±3.04 2.985  .003

‘틀리다’와 ‘모르겠다‘는 0 의 수를 부여했다. HIV/ 

AIDS 태도의 각 문항은 ‘매우 동의한다’ 5 에서 ‘  

동의하지 않는다’ 1 의 수를 부여하고 부정문항은 

수를 역환산하여 수가 높을수록 태도가 정 임

을 의미한다. 개발당시 HIV/AIDS 도구의 신뢰도는 

Cronbach’s α=.66 고, 본 연구에서는 Cronbach’s 

α=.78이었다. 

2) B형 간염에 한 지식  태도

B형 간염의 지식  태도 측정을 해서 Sin과 

Hong (1996)의 HIV/AIDS 도구에서 “HIV/AIDS”

를 “B형 간염”으로 변경하고 내과 의사와 연구자를 포

함한 문가 그룹의 내용타당도를 확인한 Kim 등

(2014)의 연구 도구를 사용하 다. 하 역의 구성은 

HIV/AIDS의 도구와 같이 지식 19문항, 태도 6문항 

총 25문항으로 이루어져 있다. 본 도구의 신뢰도는  

Kim 등(2014)의 연구에서 Cronbach’s α=.89 고, 

본 연구에서는 Cronbach’s α=.93 이었다.

5. 자료 분석 방법

수집된 자료는 SPSS 21 로그램을 이용하 다. 

간호 학생과 비 간호계열 학생의 일반  특성 비교

는 서술  통계 방법과 카이제곱 분석(χ2-test)을 사

용하 고, 간호 학생과 비 간호계열 학생의 HIV/ 

AIDS와 B형 간염에 한 지식, 태도 수비교는 

t-test를 사용하 다. 지식 수와 태도간의 상 계를 

알아보기 하여 Pearson's correlation을, 일반  

특성에 따른 HIV/AIDS·B형 간염에 한 지식  태

도의 비교는 t-test과 일원분산 분석(ANOVA)을, 사

후 검정은 Scheffe test를 이용하여 분석하 다. 

Ⅲ. 연구 결과

1. 간호 학생과 비 간호계열 학생의 일반  

특성

간호 학생과 비 간호계열 학생의 일반  특성과 

HIV/AIDS와 B형 간염의 교육경험  정보 입수 경

로, B형 간염 항원/항체 유무  백신 종 상태와 간

호 학생 3-4학년의 주사침에 의한 상해 는 액/체

액에의 노출경험은 표 1과 같다. 간호 학생의 경우 

고학년에서 참여자가 많았고(x²=30.468, p<.001), 

부분이 여성으로(122명, 99.2%), 비 간호계열과 

차이를 보 다(x²=42.520, p<.001). B형 간염보균

자의 경우 간호 학생 7.3%, 비 간호계열 학생 

8.6%로 두 그룹이 비슷한 수 이었고, 보균자인 것을 

모르는 학생은 비 간호계열에서 많았다(x²=12.118, 

p=.002). B형 간염 항체가 있는 간호 학생(51명, 

41.5%)이 비 간호계열 학생(36명, 28.1%)보다 많

았고, 항체 유무를 모르는 상자는 비 간호계열에서 

많았다(x²=10.722, p=.005). HIV/AIDS에 한
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교육경험이 있는 간호 학생이 비 간호계열 학생보

다 많았으며(x²=24.858, p<.001), B형 간염에 한 

교육경험도 간호 학생이 비 간호계열 학생보다 많

았다(x²=45.393, p<.001). 간호 학생의 경우 ‘강연

이나 특강’을 통하여 HIV/AIDS(x²=13.102, p<.001)

와 B형 간염(x²=34.378, p<.001)에 한 정보를 얻

는 경우가 비 간호계열 학생에 비해 많았으며, 비 간호

계열 학생이 간호 학생보다 ‘잡지, TV, 라디오’를 

통하여 HIV/AIDS(x²=11.455, p=.001)와 B형 간

염(x²=31.789, p<.001)에 한 정보를 얻는 경우가 

더 많았다. 임상실습을 경험한 3-4학년 간호 학생만

을 상으로 조사하 을 때 94명  29명(30.9%)의 

학생이 주사침에 의한 상해와 액과 체액에 노출경험

을 한 것으로 나타났다.

2. 간호 학생과 비 간호계열 학생의 HIV/ 

AIDS와 B형 간염 지식  태도 비교와 지

식  태도의 상 계

간호 학생과 비 간호계열 학생의 HIV/AIDS와 

B형 간염에 한 지식, 태도 수는 표2와 같다. 간호

학생의 총 19문항으로 측정한 HIV/AIDS 지식은 

14.17±3.14 , 6문항으로 측정한 태도는 16.25± 

2.62 이었고, B형 간염 지식은 12.00±3.86 , 태도

는 16.97±3.01로 나타났다. 비 간호계열 학생의 

HIV/AIDS 지식은 11.27±3.08 , 태도는 15.02± 

2.88 이었고, B형 간염 지식은 6.81±3.41 , 태도

는 15.83±3.04 으로 나타났다. HIV/AIDS지식은 

간호 학생이 비 간호계열 학생에 비하여 높았고

(t=7.404, p<.001), 태도 수는 간호 학생이 비 

간호계열 학생보다 높아 HIV/AIDS에 더 정 인 

태도를 가진 것으로 나타났다(t=3.530, p<.001). B

형 간염 지식에서도 간호 학생이 비 간호계열 학생

보다 높은 수를 보 고(t=11.309, p<.001), 태도 

수에서 간호 학생이 비 간호계열 학생보다 높아 

B형 간염에 해서도 더 정 인 태도를 가진 것으로 

나타났다(t=2.985, p=.003).

두 그룹에서 모두 HIV/AIDS의 지식과 태도 간에 

양의 상 계를 보여 HIV/AIDS 지식 수가 높은 학

생이 HIV/AIDS에 정 인 태도를 가지는 것으로 나

타났다(간호  r=.254, p=.005; 비 간호계열 r=.191, 

p=.030). B형 간염의 지식과 태도에서도 두 그룹에

서 모두 양의 상 계를 보 다(간호  r=.317, 

p=<.001; 비 간호계열 r=.242, p=.006).

3. 교육경험에 따른 HIV/AIDS와 B형 간염의 지

식  태도, B형 간염 항원/항체 유무  백

신 종 상태에 따른 B형 간염 지식  태도

간호 학생과 비 간호계열 학생의 HIV/AIDS 교

육경험에 따른 HIV/AIDS 지식  태도는 표3과 같

다. 간호 학생은 HIV/AIDS 교육경험이 있는 경우 

교육을 받았지만 잘 모르는 학생보다 HIV/AIDS 지식

수가 높았으나(F=4.685, p=.011), 비 간호계열 

학생의 경우 HIV/AIDS 교육 여부에 따른 지식 수

에 차이가 없었다. 두 그룹 모두 HIV/AIDS 교육경험 

여부에 따른 HIV/AIDS의 태도 차이가 없었다. 

교육경험과 B형 간염 항원/항체 유무  백신 종 

상태에 따른 B형 간염 지식  태도는 표4와 같다. 간

호 학생의 B형 간염 지식 수는 교육을 받은 학생, 

받았지만 잘 모르는 학생, 받지 않은 학생 순이었다

(F=15.601, p<.001). 비 간호계열에서는 교육을 받

은 경우가, 받았지만 잘 모르거나 받지 못한 학생보다 

B형 간염 지식이 높았다(F=5.569, p=.005). 간호

학생에서 B형 간염 교육 경험이 있는 경우 없는 학

생보다 정 인 태도를 보 으나(F=4.766, p=.010), 

비 간호계열 학생에서는 차이가 없었다(F=0.348, 

p=.707). 

간호 학생에서 B형 간염 보균자가 아닌 경우 자신

이 보균자인지 여부를 잘 모르는 학생보다 B형 간염 

지식이 높았고(F=5.863, p=.004), 비 간호계열 

학생에서는 B형 간염 보균자가 자신이 보균자인지 여

부를 잘 모르는 학생보다 B형 간염 지식이 높았다

(F=3.787, p=.025). 간호 학생에서 B형 간염 항

체 여부를 아는 경우 모르는 학생보다 지식 수가 높

았으나(F=12.667, p<.001), 비 간호계열 학생에

서는 항체유무의 인지에 따른 지식에 차이가 없었다. 

간호 학생에서 B형 간염 항체 유무를 인지하는 학생이 

불확실한 학생보다 태도가 정 이었으나(F=4.810, 

p=.010), 비 간호계열 학생에는 항체 유무 인지에 따
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른 태도차이가 없었다. 두 그룹 모두에서 B형 간염 백

신 종 여부를 아는 경우 모르는 학생보다 지식 수

가 높았다(간호  F=11.971, p<.001; F=4.440, 

p=.014). 그러나 두 군에서 모두 B형 간염 백신 종 

실시 유무에 따라서 B형 간염 태도에는 차이를 보이지 

않았다. 

4. 정보입수 방법에 따른 HIV/AIDS와 B형 간

염의 지식  태도

정보입수 방법에 따른 HIV/AIDS와 B형 간염의 지

식  태도는 표5과 같다. HIV/AIDS나 B형 간염의 

정보를 잡지, TV, 라디오를 통해 얻은 경우 그 지 않

은 경우에 비해 HIV/AIDS 지식 수(t=2.219, 

p=.027)와 B형 간염의 지식 수가 낮게 나타났으며

(t=4.968, p<.001), 문서  을 통해 정보를 얻은 

경우에는 HIV/AIDS 지식 수(t=6.172, p<.001)와 

B형 간염의 지식 수(t=6.657, p<.001) 모두 높게 

나타났고 강연이나 특강을 통해 정보를 얻은 경우도 

그 지 않은 학생에 비해 HIV/AIDS 지식 수

(t=3.195, p=.002)와 B형 간염의 지식 수가 높았

다(t=5.913, p<.001). 강연이나 특강을 통해 HIV/ 

AIDS 정보를 얻은 경우 태도가 정 이었고(t=2.698, 

p=.007), 문서 을 통해 B형 간염 정보를 얻은 경

우 B형 간염 태도가 정 이었다(t=3.012, p=.003). 

5. 간호 학생의 주사침 자상  액, 체액에

의 노출 경험  HIV/AIDS와 B형 간염의 

지식  태도

3-4학년 간호 학생  주사침 자상 는 액  

체액에의 노출 경험이 있는 간호 학생의 B형 간염에 

한 지식 수가 자상 는 노출 경험이 없는 간호

학생의 수보다 높았다(t=2.634, p=.010). HIV/ 

AIDS의 지식  태도와 B형 간염의 태도에는 주사침 

자상 는 액  체액에의 노출 경험에 따라 차이를 

보이지 않았다.

Ⅳ. 논    의

본 연구는 간호 학생, 비 간호계열 학생의 HIV/ 

AIDS와 B형 간염의 지식  태도를 비교하고 련된 

요인을 악하고자 시도되었다. 

B형 간염 백신 종을 한 학생과 B형 간염 항체가 

있는 학생이 간호 학생에서 많았으며, B형 간염 보균

자는 두 그룹이 비슷한 수 이었으나 비 간호계열의 

경우 본인이 보균자인지 잘 모르는 학생이 많았다. 간

호 학생의 경우 간호 학 는 임상실습기 의 정책

으로 임상실습  B형 간염 항체 검사를 실시하고, 음

성인 경우 방 종을 하도록 하는 경우가 많아 B형 

간염 항체 보유율이 높은 것으로 보인다.

교육부령 제31호 ‘학교건강검사규칙’에 따르면 학

교 1학년 학생을 상으로 B형 간염 항원검사를 실시

하고 이를 학생건강기록부로 작성하여 리하며, 이를 

이  받은 고등학교의 장은 당해 고등학생이 졸업할 

때 이를 교부하도록 하고 있다(Education Ministry 

Ordinance 31, 2014). 그러나 본 연구결과에서 비 

간호계열 학생의 경우 본인이 보균자인지 잘 모르는 

학생이 46.9% 고, B형 간염 항체 유무를 잘 모르는 

학생이 54.7%로 반 이상이었으며, 항원/항체 유무

를 인지하는 학생들보다 B형 간염에 한 지식 수가 

낮은 것으로 나타났다. 특히 비 간호계열 학생의 B

형 간염 지식 수(6.81 )가 HIV/AIDS의 지식 수

(11.27 ) 보다 매우 낮은 수 으로, B형 간염의 발

생률이 높은 국내 은 층에서 B형 간염에 한 처

가 미흡할 수 있다는 것을 시사한다. 여고생을 상으

로 시행된 일 연구에서, 본인이 B형 간염 보균자/면역

자/ 방 종 상자임을 인지하는지 확인한 후 1년 뒤

에 이에 따른 의사 권고사항 시행 여부를 조사한 결과 

본인의 B형 간염 검사 결과를 인지했던 학생들에서 권

고사항을 더 잘 시행한 것으로 나타났다(Kim, Kim, 

& Lee, 2001). 특히, 스스로 건강하다고 인식하여 

감염성 질병에 하여 안일한 처를 보일 수 있기 때

문에 이러한 학생들을 상으로 B형 간염 결과를 인식

할 수 있도록 하고 방 종 상자의 경우 극 인 

권고를 통해 의료인과 상담을 할 수 있는 기회가 마련

되어야 한다고 본다. 

HIV/AIDS와 B형 간염의 지식 수 모두 간호 학
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생이 비 간호계열 학생에 비하여 높게 나타났고, 태

도 한 HIV/AIDS와 B형 간염에서 수가 높아 간

호 학생이 비 간호계열 학생보다 정 인 것으로 

나타났다. 이는 Kim 등(2014)의 연구에서 간호 학

생이 비 간호계열 학생보다 HIV/AIDS와 B형 간염

의 지식 수가 높고 태도가 정 으로 나타난 것과 

일치한다. 간호학과, 응 구조학과, 치 생학과 학생

을 상으로 한 Kim, Bae와 No (2012)의 연구에서

도 이론교육을 받은 학생들에서 B형 간염에 한 지식

이 높게 나타났다. 이는 본 연구에서 간호 학에서 교

과과정을 통한 HIV/AIDS  B형 간염의 교육이 많

이 이루어지고 있으며, 이를 통하여 지식 정도가 높아

지고 있음을 시사하는 결과이다. 따라서 HIV/AIDS와 

B형 간염의 지식을 향상시키기 해서는 교과과정을 

통한 교육이 매우 요하다는 것을 알 수 있다.

HIV/AIDS와 B형 간염에 한 정보를 얻는 경로를 

살펴보면 간호 학생의 경우 강연이나 특강, 비 간호계

열 학생의 경우 ‘잡지, TV, 라디오’가 가장 많아 두 

그룹이 상이하게 나타났다. 이는 Sung (2008)의 연

구에서 비 간호계열 학생들의 부분이 HIV/AIDS에 

한 정보를 매체를 통해 얻는 것으로 나타난 결

과와 일치한다. 정보 입수 방법에 따른 HIV/AIDS와 

B형 간염의 지식을 비교하 을 때, ‘잡지나 TV, 라디

오’의 매체를 통해 HIV/AIDS와 B형 간염의 지식

을 얻은 학생들은 그 지 않은 학생보다 수가 오히

려 낮았고, 강연이나 특강, 문 서 을 통해 지식을 

얻은 학생들은 그 지 않은 학생보다 지식 수가 높았

다. 비 간호계열 학생의 경우 HIV/AIDS 교육경험 

유무에 따른 HIV/AIDS 지식의 차이가 없었던 결과를 

고려할 때 강연이나 특강이 아닌 다른 방법을 통하여 

지식을 습득하여 효과 이지 않았을 것으로 사료된다. 

이 결과는 학교에서 HIV/ AIDS 련 정보를 얻은 학

생의 지식 수가 학교에서 정보를 얻지 않은 학생들보

다 높다는 결과와 일치하 다(Ahn et al., 2008; 

Kim, 1990). 정보입수 방법  HIV/AIDS에 한 

강연이나 특강과 B형 간염에 한 문서 만이 태도

에 정 인 차이를 보인 것으로 나타났고, 이는 선행

연구의 결과와 일치하여(Ahn et al., 2008; Kim et 

al., 2014), 지식뿐만 아니라 태도의 개선에서도 ‘잡

지, TV, 라디오’보다 강연이나 특강  문서 이 효

과 인 것을 알 수 있다. 

본 연구의 결과로 비 간호계열 학생은 HIV/ 

AIDS와 B형 간염에 한 교육의 기회가 비교  었

을 뿐만 아니라 정보입수 방법으로 가장 많이 꼽은 

매체를 통한 정보 달이 지식과 태도의 향상에 모

두 비효과 일 수 있다는 것을 알 수 있다. Ungan와 

Yanmon (2003)은 매체가 어떤 경고는  수 있

지만, 매체가 가진 여러 제한 때문에 충분한 내용을 

달하기에는 부 합할 수 있어 교육  효과에 한계가 

있으며 강연이나 특강 등의 근성이 높은 간호·의학계

열에 비해 비 간호계열 학생이 상 으로 취약하므

로 비 간호계열 학생에게도 교과과정을 통한 집

인 교육기회 제공이 필요하다고 지 하고 있다. 여러 

연구들에서 일반 학생을 상으로 한 효과 인 교육 

방법을 제시하고 있는데, 그  Lee (2010)의 연구에

서 일반 학생을 상으로 한 에이즈 교육 로그램 

제공 후에 에이즈에 한 지식이 향상되고, 편견이 감

소하 다. 이 연구에서는 비디오 상을 통하여 일반인

들이 지각하지 못하는 사이 에이즈에 감염된 사례를 

소개하여 민감성을 증가시키는데 효과 이었다고 보고

하 다. 한 에이즈 사진 을 통하여 에이즈 지식과 

태도에 정 인 변화를 확인한 Kang, Kang, Sin과 

Jang (2005)의 연구결과는 다양한 홍보방법이 에이

즈를 방할 수 있는 략이 될 수 있음을 시사한다. 

따라서 사회  활동이 활발하고 감염성 질병에 한 

지식과 방  처가 미흡한 학생을 상으로 다양

한 방법을 동원한 교육을 시도하고 효과를 검증하여 

HIV/AIDS와 B형 간염을 방하기 한 극 인 노

력이 필요하다고 사료된다.

본 연구에서 HIV/AIDS  B형 간염의 지식과 태

도간의 계에서 각각 양의 상 계를 보여 지식 수

가 높은 학생이 정 인 태도를 가지는 것으로 나타

났다. 이 결과는 B형 간염에 한 지식수 이 높을수

록 정 인 태도를 보 다는 Kim 등(2014)의 연구

와 HIV/AIDS에 한 지식이 높을수록 차별의식 수

는 낮았다는 Oh (2014)의 연구결과와 일치하 다. 그

러나 본 연구에서는 간호 와 비 간호계열에서 모두 

HIV/AIDS의 교육경험 유무에 따라 HIV/AIDS 태도 

차이가 없었고, 간호 학생만 B형 간염 교육경험이 있

는 경우, 없는 경우에 비해 정 인 태도를 보 다. 
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이는 의학계열 학생을 상으로 한 Sung (2008)의 

연구에서 교육경험에 따른 HIV/AIDS 태도에 차이가 

없다는 결과와 일치하여 태도 개선에 있어 행 교육 

방법의 효과가 분명하지 않은 것으로 해석할 수 있다. 

간호학과에서 HIV/AIDS 련 교육의 필요성이 강조

되고 있는 이유는 간호 상황에서 자신을 보호하고 일

차건강 리자로서 일반 상자에게 방법을 교육하기 

한 교육자로의 역할을 배움과 동시에 감염인에 한 

정 인 태도를 갖출 수 있도록 하는 옹호자의 역할

을 배우기 한 것이다(Ahn et al., 2008). Han, 

Cho, Kim과 Kim (2012)의 연구에 따르면 에이즈 

환자를 기꺼이 수행하겠다는 에이즈 간호의도가 B형 

간염의 간호의도보다 낮게 나타났고, 에이즈에 한 태

도가 에이즈 간호의도의 향요인으로 작용하며, 에이

즈에 한 태도는 지식이 높을수록 인 것으로 

보고하고 있다. 따라서 간호 학생을 상으로 한 교육

에서는 상황에 맞는 구체 인 지침들과 HIV/AIDS와 

B형 간염에 한 지식을 포함하여, 개인  사회  편

견을 감소시키고 인식을 개선할 수 있는 교육 략을 

마련하고, 그 효과를 검증하는 연구가 필요하겠다. 

간호 학생 3-4학년 학생  주사침 자상 는 체

액노출 경험이 있는 경우가 30.9%(29명)으로 Park 

등(2010) 연구의 76.5%, Park, Lee, Kim과 Han 

(2005) 연구에서의 36.3%보다 게 나타났다. Park 

등(2010)의 연구에서는 ‘ 액  체액의 튐이나 주사

침에 1번이라도 노출된 경험’을 물어 주사침 자상과 

액  체액에의 노출의 정도에 하여 구체 인 문항

을 사용하여 조사하 으므로, 본 연구와 Park 등

(2005)의 연구에서 보다 더 많은 학생들이 경험이 있

다고 응답했을 가능성이 있다. Park 등(2010)의 연구

에서 노출과 련된 임상수기  당 검사가 65.3%

로 가장 많았고, 노출 상태를 의료진 등에 보고하지 않

은 경우가 89.3%에 달하 다. 당 검사는 임상실습

이 이루어지는 병원에서 간호실습생들이 가장 흔하게 

실습하게 되는 술기로, 사용하 던 란셋에 상해를 입는 

경우 노출된 액의 양이 매우 어 험하지 않다고 

생각할 수 있다. 따라서 간호학생들이 임상실습을 시작

하기 에 액매개 감염성 질환에 한 교육과 자상 

후 보고 체계  리방법에 하여 구체 으로 교육

하고, 임상에서 실습을 하는 경우 임상지도자들의 

한 감독아래 술기가 이루어지도록 임상실습기 의 지

원이 필요할 것이다. 

Ⅴ. 결론  제언

본 연구는 간호 학생과 비 간호계열 학생의 

HIV/AIDS  B형 간염에 한 지식  태도를 악

하고 비교하기 한 서술  조사 연구이다. 간호 학생

의 HIV/AIDS와 B형 간염의 지식 수가 비 간호계열 

학생보다 높은 것으로 나타났으며, 태도 한 간호

학생이 더 정 인 것으로 나타났다. 두 군의 HIV/ 

AIDS  B형 간염 련 정보입수 경로는 간호 학생

의 경우 강연이나 특강, 문서 이 가장 많았으나 비 

간호계열 학생은 TV, 잡지, 라디오가 가장 많았다. 

강연이나 특강 는 문서 으로 HIV/AIDS나 B형 

간염 련 정보를 입수하는 경우 지식 수가 더 높았

고, 본인의 B형 간염 보균자 여부나 항체 유무를 인지

하는 학생이 B형 간염 지식 수가 더 높았다. 간호학

과의 경우 주사침 자상이나 체액 노출 경험이 있는 학

생에서 B형 간염 지식 수가 더 높았다. HIV/AIDS

와 B형 간염의 지식과 태도간의 계에서 양의 상

계를 보여 HIV/AIDS와 B형 간염의 지식 수가 높은 

학생이 HIV/AIDS와 B형 간염에 정 인 태도를 가

지는 것으로 나타났다. 

이상의 연구결과를 토 로 다음과 같이 제언한다. 

첫째, 본 연구는 상자 선정에 있어 모집단의 특성을 

정확히 정의할 수 없어 연구의 결과를 일반화하지 못

함으로 더 많은 상으로 반복연구가 필요하다. 둘째, 

간호 학생의 주사침 자상이나 체액 노출을 방하여 

안 하게 임상실습을 할 수 있도록 액매개 감염성 

질환에 한 교육과 자상 후 보고 체계  리방법에 

한 교육 로그램 개발과 검증이 필요하다. 셋째, 간

호계열과 비 간호계열의 정보입수 방법이 상이하여 두 

군의 지식과 태도의 차이를 가져온 것으로 해석된다. 

따라서 일반 학생을 상으로 사회 , 국가  차원의 

HIV/AIDS과 B형 간염에 한 강연이나 특강 등의 

략을 이용한 로그램을 마련하고 그 효과를 알아보

는 추후연구를 제언한다.
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Purpose: This study was conducted to describe the knowledge and attitudes of nursing 

and non-nursing college students toward HIV/AIDS and Hepatitis B. Methods: A descriptive 

design was used for this study. The subjects were 123 nursing college students and 128 

non-nursing college students. Self-administered questionnaires were used for data collection. 

Descriptive statistics, χ2-test, t-test, ANOVA, and Pearson correlation coefficient were used 

for data analysis. Results: Nursing students showed a greater understanding and more 

favorable attitudes towards HIV/AIDS and hepatitis B than non-nursing college students. 

Most non-nursing college students learned about HIV/AIDS and hepatitis B from Mass 

Media. In contrast, many nursing college students learned about HIV/AIDS and hepatitis B 

from technical books and lecture. Students who learned from technical books and lecture 

showed a higher score for knowledge and more favorable attitudes regarding HIV/AIDS and 

hepatitis B. Conclusion: The findings of this study demonstrated that educational 

opportunities in school are crucial to enhancing knowledge and attitudes toward HIV/AIDS 

and Hepatitis B. A structured education program using strategies to improve attitudes is 

necessary for college students. 

Key words : HIV/AIDS, Hepatitis B, Knowledge, Attitude
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