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여대생의 건강행태, 월경전증후군 대처 및 증상이 주관적 행복감에 

미치는 영향
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요  약  본 연구는 여 생을 상으로 건강행태, 월경 증후군 처, 월경 증후군, 주  행복감 간의 계를 악하기 

해 실시되었다. 여 생 122명을 상으로 2016년 3월 7일부터 4월 20일까지 자가 보고식 설문조사를 시행하 고, 수집된 
자료는 주  행복감에 한 향요인을 악하기 해 IBM SPSS WIN 20.0을 이용한 stepwise multiple regression으로 분
석하 다. 연구결과, 상자의 월경 증후군 처수 은 평균 96.10 , 월경 증후군은 평균 27.97 , 주  행복감은 평균 

19.23 이었다. 주  행복감은 건강 련 특성  월경 련 특성  주  건강상태(F=5.48, p=.005), 수면의 질(F=9.47, 
p<.001), 평균 월경기간(일)(r=-.21, p=.022)에 따라 통계 으로 유의한 차이가 있었다. 주  행복감의 향요인은 주  

건강상태(β=.23, p<.011), 월경증후군 증상(β=-.22, p<.012), 평균 월경기간(β=-.17, p<.044)으로 나타났고, 이 변수들의 주  

행복감에 한 설명력은 14.0% 다. 여 생의 주  행복감에 향을 미치는 요인으로 월경 증후군 증상, 평균 월경기간
이 유의한 변수로 나타났다. 그러므로, 여 생의 주  행복감을 향상시키기 해서는 반 인 건강상태뿐만 아니라 월경

증후군 증상 련 요인에 한 효율 인 리와 재가 필요할 것으로 사료된다.

Abstract  This study examined the relationships between health behavior, premenstrual coping, premenstrual syndrome
symptoms, and subjective happiness of female college students. The data were collected through self-report 
questionnaires between March 7 and April 20, 2016. Participants were comprised of a convenience sample of 122 
female college students. Stepwise multiple regression analysis revealed subjective health status (β=.23, p<.011), 
premenstrual syndrome symptoms (β=-.22, p<.012), and average length of menstrual period (β=-.17, p<.044) to be
significant predictors of subjective happiness in female college students. These variables accounted for 14.0% of 
subjective happiness scores. It is meaningful that premenstrual syndrome symptoms and average length of menstrual
period affected the subjective happiness in female college students. Therefore, to facilitate subjective happiness in 
female college students, efficient management and intervention regarding premenstrual syndrome symptoms and 
general health are required.

Keywords : College, Handling, Health behaviour, Premenstrual syndrome, Subjective happiness 

*Corresponding Author : Myung-Ock Chae(Cheongju Univ.) 
Tel: +82-10-3379-9328  email: 7702cmo@korea.com
Received September 13, 2016
Accepted January 6, 2017

Revised (1st September 30, 2016, 2nd October 7, 2016)
Published January 31, 2017

1. 서론

1.1 연구의 필요성

우리나라 청소년은 학 진학을 목표로 부분의 시

간을 과도한 입시 교육에 소비하여, 학생이 된 후에야 
자아를 탐색하고 직업 선택을 한 갈등을 하는 등 새로

운 스트 스, 불안, 우울 등의 어려움을 경험한다[1]. 이
러한 환경은 학생이 흡연과 음주, 불규칙한 식습 에 
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노출되도록 하게 하는 원인이 되어 올바른 건강증진 행

동을 수행하는데 방해요인으로 작용한다[2]. 올바른 건
강증진 행동은 더 높은 수 의 건강상태를 유지하도록 

하게 하여 삶의 질을 향상시키는데[3], 에서 기술한 바
와 같이 학생의 건강행태는 바람직하지 못한 경향이 

크기 때문에 그에 따라 삶에 한 만족도가 감소하여 궁

극 으로 심리 , 정서  만족감도 낮아질 수밖에 없다

고 유추할 수 있다. 
이에 더해 여 생의 경우는 월경 시작 2～10일 부

터 신체 , 정서 , 행동  복합 증상을 겪기 시작해 월

경 직후 사라지는 월경증후군(Premenstrual Syndrome, 
PMS)[4]을 경험하게 되는데, 한국 가임기 여성 80%가 
월경 증후군을 호소하고, 그  20%가 심각한 증상을 
나타내 일상생활의 어려움이 있다고 보고하 다[5]. 여
생을 상으로 한 선행연구에서 흡연이 월경 증후군

과 유의한 상 계가 있고[6], 음주 경험에 따라 월경
증후군에 차이가 있었다고 보고하고 있어[7] 개인의 다
양한 건강행태가 월경 증후군에 향을 주는 것으로 나

타났다. 그러나, 연구에 따라 주  건강상태, 흡연, 음
주, 운동, 수면시간 등 향을 미친다고 보고하는 건강행
태 요인에 차이가 있어 지속 인 반복연구를 통해 규명

하는 과정이 필요하다.
한편, 월경 증후군은 월경통을 해결하는 처방법에 

따라 월경 증후군 수 에 차이를 나타낸다고 보고하고 

있다[6]. 여 생의 주된 월경통 해결 방법은 휴식이나 이

완요법 38.1%, ‘참는다’ 21%, 진통제 복용 21.6%로 나
타났는데, 무조건 통증을 참을 경우 그로 인한 스트 스

가 심해지고 월경에 한 태도를 부정 으로 변하게 하

여 월경 증후군을 더욱 악화시킬 수 있다고 한 바[6], 
소극 이고 잘못된 월경 증후군 처행동이 월경 증

후군을 더욱 증가시키는 주요 요인임을 확인할 수 있다. 
이러한 월경 증후군과 월경증후군 처행동은 인간
계와 사회생활에 부정  향을  뿐만 아니라 삶의 질 

하를 유발시키는데[8,9], 특히 여 생을 포함한 은 

여성의 경우는 건강상태 인식뿐만 아니라 신체 ․정신

․사회  건강 반의 삶의 질이 유의하게 낮았다는 

결과를 보고하 다[10]. 
주  행복감이란 순간 인 정  감정의 평가가 

아니라 속 인 행복 수 을 평가하는 것으로, 개인이 
주변 사람들과 비교했을 때 자신과 세계에 해 얼마나 

행복하다고 느끼는가에 한 정서  단이라고 하 다

[11]. 선행연구에서 학생의 주  행복감에 향을 

주는 요인으로는 성별[12-15], 경제수 [12-16], 주  

건강[12,14,16], 공만족도[14], 인 계[14], 자아존
감[14,16], 취업 스트 스[12,14], 가정환경의 건강성
[13,15] 등 다양한 내․외  요인이 작용하는 것으로 나

타났다. 
에서 기술한 바와 같이 월경 증후군과 처행동은 

여 생의 삶의 질에 향을 미치고, 선행연구에서 주
 행복감과 삶의 질이 한 계라고 보고된 바[17], 
월경 증후군과 처행동이 여 생의 주  행복감과 

련성이 있을 수 있다. 그러나, 여 생을 상으로 한 

월경 련 선행연구는 월경통, 월경 증후군에 향을 

미치는 요인[6,18], 불안, 스트 스 등 부정  정서와 월

경태도, 월경 증후군의 계[19-21], 월경 증후군과 

처의 계[22] 등을 규명하는 연구로, 여 생의 건강

행태, 월경 증후군  처행동을 고려해 주  행복

감과의 직 인 계를 확인하는 연구는 부족한 실정이다. 
그러므로, 여 생의 주  행복감에 향을 주는 요

인으로 건강행태, 월경 증후군 처, 월경 증후군의 

계를 확인하는 것은 요한 의미가 있고, 그 결과에 따
라 여 생의 주  행복감을 향상시킬 수 있도록 건강

행태, 월경 증후군  처를 극 이고 효율 으로 

수행하게 돕는 노력이 필요할 것이다. 
이에 본 연구는 여 생을 상으로 건강행태, 월경

증후군 처, 월경 증후군과 주  행복감을 악하

고, 주  행복감에 향을 미치는 요인을 규명하여 장

기 으로 여 생의 주  행복감을 증진시킬 수 있는 

간호 재 로그램 개발에 기여하고자 한다.

1.2 연구목적

1) 여 생의 월경 련 특성과 건강행태, 월경 증후

군 처수   방법, 월경 증후군 증상과 주  

행복감의 정도를 악한다. 
2) 여 생의 월경 련 특성  건강행태에 따른 주

 행복감의 차이를 악한다.
3) 여 생의 월경 증후군 처수 , 월경 증후군 

증상과 주  행복감 간의 련성을 악한다.
4) 여 생의 건강행태, 월경 증후군 처 수 , 월경

증후군 증상이 주  행복감에 미치는 향을 

악한다.
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2. 연구방법

2.1 연구설계

본 연구는 여 생의 건강행태, 월경 증후군 처, 월
경 증후군 증상이 주  행복감에 미치는 향을 악

하기 한 서술  상 계 조사연구이다.

2.2 연구대상 

A시와 B시에 소재하는 4년제 학 2곳에 재학 인 
여 생을 상으로 연령을 고려하여 편의표집 하 다. 
본 연구에서 필요한 상자 수는 Linear multiple regression
을 기 으로 G*power program[23]에 의해 유의수  

.05, 효과크기 .15(medium)로 측변수 7개(주  건강

상태 dummy variable 1 & 2, 수면의 질 dummy 
variable 1 & 2, 평균 월경기간, 월경 증후군 처 수 , 
월경 증후군 증상)를 포함하 을 때,  검정력 .95를 유
지하기 한 최소한의 표본 수는 89명으로 나타나, 본 
연구 상자인 122명은 충분한 것으로 악되었다. 

2.3 연구도구

2.3.1 건강행태 

건강행태로는 주  건강상태, 체질량 지수, 재 흡
연 유무, 재 음주 유무, 규칙  운동 유무, 주  수면

의 질, 야간 수면시간을 조사하 다. 

2.3.2 월경전증후군 대처

월경 증후군 처를 측정하기 하여, Read, Perz와 
Ussher[24]가 개발한 Premenstrual Coping Measure 
(PMCM)를 원 자의 동의하에 문가의 번역, 역번역 
과정을 거치고, 간호학과 교수 3인의 검증과정 후 사용
하 다. 이 도구는 험피하기, 월경  변화의 인식과 
수용, 에 지 조정,  자가 간호, 의사소통의 5가지 하
역의 총 32문항으로 구성되어 있다. 각 문항에 해 

‘나에게 용하지 않는다‘ 1 에서나에게 거의 항상 
용한다’ 5 까지의 Likert 척도로 구성되어 있다. 31번 
문항만 역문항으로 역환산하여 계산하며, 수의 범 는 

32-160 으로 수가 높을수록 월경 증후군 처수

이 높음을 의미한다. Read 등[24]의 연구에서 Cronbach's 
⍺= .68-.89이었다. 본 연구에서는 Cronbach’s α는 .72-.94
다.  

2.3.3 월경전증후군 증상

월경 증후군 증상을 측정하기 하여 Allen 등[25]
이 개발한 Shortened premenstrual assessment(SPAF)를 
Lee 등[26]이 번역, 역변역하여 표 화한 축약형 월경

기평가서를 사용하 다. 정동 4문항, 통증 2문항, 수분
류 4문항으로, 총 3개 역의 10문항으로 구성되어 있
고, 각 문항은 월경  1주일간의 변화를 6  척도로 나

타내며, ‘  나타타나지 않았거나 변화가 없는 경우’ 1
에서 ‘매우 심하게 나타나는 경우’ 6 까지의 Likert 
척도로 구성되어 있다. 가능한 수는 10-60 이며, 
수가 높을수록 월경 증후군 증상을 심하게 경험하는 것

을 의미한다. Lee 등[26]의 연구에서 Cronbach's ⍺= .91
이었으며, 본 연구에서의 Cronbach’s α는 .93이었다.  

2.3.4 주관적 행복감

주  행복감을 측정하기 하여 Lyubomirsky와 
Lepper[11]가 개발한 주  행복감 측정도구를 번안하

여 사용하 다. 학생을 포함한 다양한 연령층을 상

으로 도구의 타당도와 신뢰도가 검증[11]된 본 도구는 
총 4문항, 7  척도로 구성되어 있으며, ‘  그 지 않

다’ 1 에서 ‘매우 그 다’ 7 까지의 Likert 척도로 구
성되어 있으며, 가능한 수는 4-28 이다. 수가 높을

수록 주  행복감이 높은 것을 의미한다. 도구 개발당
시 Cronbach's α값은 .86이었으며, 본 연구에서는 
Cronbach’s α는 .83이었다.  

2.4 자료수집방법

본 연구는 구조화된 설문지를 사용하여, 연구의 목
을 설명하고, 자발 으로 연구 참여를 동의한 상자에

게 서면 연구 참여 동의서를 받은 후 자가보고식으로 설

문지를 작성하도록 하 다. 자료수집기간은 2016년 3월 
7일부터 4월 20일까지 고, 배포된 150부의 설문지  
총 133부가 수거되었으며, 설문내용이 미흡한 11부를 
제외한 122부를 최종분석에 사용하 다. 설문 조사는 본
인의 의사에 따라 언제든지 철회할 수 있으며, 연구목  

이외에는 사용하지 않을 것임과 개인 정보의 비 이 보

장됨이 사 에 설명되었고, 설문조사를 완료한 상자에
게는 소정의 선물이 제공되었다.

2.5 연구의 윤리적 고려

본 연구에서는 상자의 윤리  고려를 해, 자료수
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집 , 서면으로 작성된 연구 설명서에 연구의 목 , 설
문 소요시간, 설문의 익명성 보장, 설문  원치 않을 경
우 본인의 의사에 따라 언제든지 철회할 수 있음과 어떠

한 불이익이 없음에 해 자세히 공지되었으며, 자발
으로 설문에 응하는 상자에 한해 서면으로 참여 동의

서를 받은 후 자가 기입 방식으로 설문조사를 시행하

다. 작성된 설문의 내용은 코드화하여 연구자가 열람할 
수 있는 곳에만 보 하 고, 익명으로 코드화한 자료와 
설문결과는 연구 종료와 함께 폐기될 것이다. 설문을 완
성한 모든 상자에게는 소정의 선물을 제공하여 답례를 

하 다.

2.6 자료 분석방법  

수집된 자료는 IBM SPSS Statistics 20을 사용하여 
분석하 으며, 구체 인 분석방법은 다음과 같다.

1) 상자의 월경 련 특성  건강행태, 월경 증후

군 처수   방법, 월경 증후군 증상과 주  

행복감의 정도를 악하기 해 실수, 백분율, 평
균, 표 편차, 범 로 분석하 다.

2) 상자의 월경 련 특성  건강행태에 따른 주
 행복감의 차이를 악하기 해, t-test, one 

way ANOVA로 분석하 으며, Scheffé test로 사
후 분석을 시행하 다. 월경 련 특성  건강행
태  연속변수는 주  행복감과의 Pearson's 
correlation coefficient로 분석하 다. 

3) 상자의 월경 증후군 처수 , 월경 증후군 

증상과 주  행복감 간의 련성을 악하기 

해 Pearson's correlation coefficient로 분석하 다. 
4) 상자의 월경 련 특성  건강행태, 월경 증후

군 처, 월경 증후군 증상이 주  행복감에 미

치는 향을 악하기 해 Stepwise multiple 
regression을 시행하 다.

3. 연구결과

3.1 대상자의 월경관련 특성 및 건강행태

상자의 평균 연령은 20.29(±1.53)세 으며, 경 시 
연령은 12.78(±1.60)세 다. 월경주기는 상자의 

65.6%가 규칙 이라고 응답하 으며, 평균 월경기간은 
5.92(±2.24)일로, 월경량이 보통이라고 응답한 경우가 

77.0%로 가장 많았다. 상자의 73.8%가 월경통이 있다
고 응답하 으며, 시각  상사척도에 의한 월경통의 평

균 수는 10  만 에 5.41(±3.21) 이었다. 상자의 

건강행태를 살펴보면, 주  건강상태는 ‘보통이다’가 
61.5%로 가장 많았으며, 체질량지수는 평균 

20.66(±2.08)로 정상체 에 해당하는 경우가 69.7%로 
가장 많았다. 상자의 19.7%만이 규칙 으로 운동을 

하고 있었으며, 상자의 99.2%가 흡연을 하지 않았고, 
상자의 85.2%가 재 음주를 하고 있는 것으로 조사
되었다. 수면의 질은 ‘좋은 편이다’라고 응답한 경우가 
70.5%로 가장 많았으며, 야간 수면시간은 평균 
6.59(±1.40)시간으로 조사되었다(Table 1). 

Table 1. Menstruation related Characteristics and 
Health Behaviors of the Subjects         

             (N=122)
Characteristics/categories  M±SD/n(%)

Age (years) 20.29±1.53

Onset of menstruation (years) 12.78±1.60

Menstruation cycle
 Regular 80(65.6)

 Irregular 42(34.4)

Average period of menstruation (days) 5.92±2.24

Amount of menstruation

Small 11(9.0)

 Medium 94(77.0)

Large 17(13.9)

Menstrual pain
Yes 90(73.8)

No 32(26.2)

Visual analogue scale for menstrual pain 5.41±3.21

Perceived health status 

Poor 15(12.3)

Fair 75(61.5)

Good 25(20.5)

 Very good 7(5.7)

Body mass index 20.66±2.08

 Weight

Under 19(15.6)

Normal 85(69.7)

Over 13(10.7)

Obesity 5(4.1)

Regular exercise 
Yes 24(19.7)

No 98(80.3)

Current smoking
Yes 1(0.8)

No 121(99.2)

  Current 
alcohol drinking

Yes 104(85.2)

No 18(14.8)

Sleep quality

Very good 16(13.1)

Good 86(70.5)

Poor 18(14.8)

Very poor 2(1.6)

Sleep duration at night 6.59±1.40
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Variables/categories M±SD/n(%) Possible range Obtained range

Premenstrual coping methods (Multiple choices)

 Avoiding harm Avoiding irritations 42(34.4)

Positive thinking 11(9.0)

 Awareness and acceptance of 
premenstrual change  

Self-aware/awareness of premenstrual 
change 17(13.9)

Acceptance for menstrual pain 38(31.1)

Keep track of menstrual cycle 19(15.6)

Know it ie only temporary 54(44.3)

 Be prepared for period 27(22.1)

 Adjusting energy

   Time alone/out/for self 48(39.3)

   Eat sugar/chocolate 49(40.2)

   Eat 45(36.9)

   Crying 8(6.6)

 Self-care 

   Rest, relax, slow down 66(54.1)

   Sleep 72(59.0)

   Watch TV, movies, read 26(21.3)

   Hot water bottle/heat pack 60(49.2)

   Bath/shower 29(23.8)

   Do things I enjoy 9(7.4)

   Music 17(13.9)

   Massage 18(14.8)

   Make comfortable 53(43.4)

   Warm food and drink 30(24.6)

 Communicating
   Social support/partner support 15(12.3)

   Express how you feel/communicate 
with others 26(21.3)

 Etc.

   Pain killers 59(48.4)

   Dink more water 26(21.3)

   Distraction 20(16.4)

   Vitamins 8(6.6)

   Shopping 7(5.7)

Premenstrual coping level 96.10±20.38 32-160 36-132

   Avoiding harm 21.02±7.77 8-40 8-40

   Awareness and acceptance of premenstrual change   32.96±7.13 10-50 10-47

   Adjusting energy 14.53±4.44 5-25 5-25

   Self-care 12.98±3.97 4-20 4-20

   Communicating 14.61±3.82 5-25 7-23

Premenstrual syndrome symptoms 27.97±11.12 10-60 10-54

Subjective happiness 19.23±4.18 4-28 6-28

Table 2. Premenstrual Coping Methods & Level, Premenstrual Syndrome Symptoms and Subjective Happiness of 
the Subjects                                                                        

(N=122)
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Variables/categories 
Subjective happiness

M ± SD r or t or F p
Age (years) -.001 .988

Onset of menstruation (years) .16 .086

Menstruation cycle
   Regular 19.28±3.98

.17 .869
   Irregular 19.14±4.58

Average period of menstruation (days) -.21 .022

Amount of menstruation 
   Small 20.91±4.13

1.08 .345   Medium 18.99±4.26
   Large 19.47±3.62

Menstrual pain
   Yes 19.20±3.78

-0.13 .896
   No 19.31±5.19

Visual analogue scale for menstrual pain -.08 .401

Perceived health status*
  Poora 17.93±5.11

5.48 .005
a<c, b<c  Fairb 18.64±3.88

 Good & very goodc 21.22±3.82
Body mass index -.01 .909

 Weight  
Under 18.37±3.96

0.91 .405 Normal 19.56±4.30
Overweight & obesity 18.56±3.76

Regular exercise
   Yes 20.33±5.36

1.18 .246
   No 18.96±3.82

Current alcohol drinking
   Yes 19.163±4.28

-0.48 .632
   No 19.67±3.56

Sleep quality*
   Very gooda 22.19±3.31

9.47 <.001
a>b>c   Goodb 19.31±3.94

   Poor & very poorc 16.50±4.22
Sleep duration at night .070 .442

*Scheffé test

Table 3. Differences of Subjective Happiness by Menstruation related Characteristics and Health Behaviors     
(N=122)

Table 4. Correlations among Premenstrual Coping level, Premenstrual Syndrome Symptoms and Subjective Happiness  
 (N=122)

Variables
Premenstrual syndrome symptoms Subjective happiness

r (p) r (p)

Premenstrual coping level .44(<.001) -.05(.610)

Premenstrual syndrome symptoms -.26(.004)

Table 5. The Influencing Factor on Subjective Happiness of Female College Students                        (N=122)

Variables
Subjective happiness

Standardized β SE t(p) R2 change R2 

(Constant) 1.41 16.21(<.001)

Perceived health status* (1=Good)* .23 .818 2.60(.011) .08 .08

Premenstrual syndrome symptoms -.22 .032 -.255(.012) .05 .13

Average period of menstruation (days) -.17 .159 -2.03(.044) .03 .16

R2=.16 Adjusted R2=.14,  F=7.33, p<.001

*Dummy variable
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3.2 대상자의 월경전증후군 대처방법 및 수준, 

월경전증후군 증상 및 주관적 행복감의 

정도 

상자의 월경 증후군 처방법을 다 응답으로 조

사한 결과, 수면(n=72), 휴식(n=66), 핫팩 용(n=60), 
진통제 복용(n=59), 월경을 일시 인 것으로 인지하고 

수용하기(n=54), 마음편안하게 하기(n=53), 콜릿 등 

단 음식 섭취(n=49) 순으로 빈도가 높은 것으로 나타났
다. 월경 증후군 처수 은 평균 96.10 (SD=20.38)
이고, 월경 증후군 증상은 평균 27.97 (SD=11.12)으
로 나타났다. 상자의 주  행복감은 평균 19.23
(SD=4.18)으로 조사되었다(Table 2). 

3.3 대상자의 건강관련 특성 및 월경관련 특

성에 따른 주관적 행복감의 차이 

본 연구에서 상자의 건강 련 특성  월경 련 특

성에 따른 주  행복감의 정도는 주  건강상태

(F=5.48, p=.005), 수면의 질(F=9.47, p<.001)에 따라 유
의한 차이를 나타냈고, 평균 월경기간(일)(r=-.21, 
p=.022)과 유의한 상 계가 있는 것으로 나타났다. 주
 건강상태가 좋거나 매우 좋은 경우 보통이거나 비

교  나쁜 경우에 비해 주  행복감이 높았으며, 수면
의 질이 매우 좋은 경우가 그 지 않은 경우에 비해 가

장 주  행복감이 높은 것으로 나타났다. 그리고, 평균 
월경기간이 긴 경우 주  행복감이 낮은 것으로 나타

났다(Table 3). 

3.4 대상자의 월경전증후군 대처수준, 월경전

증후군 증상과 주관적 행복감 간의 관련성

본 연구에서 월경 증후군 처수 은 월경 증후군 

증상과 유의한 정  상 계가 있는 것으로 나타났으며

(r=.44, p<.001), 월경 증후군 증상은 주  행복감과 

유의한 부  상 계가 있는 것으로 나타났다(r=-.26, 
p=.004). 즉, 월경 증후군 증상 수 이 심할수록 처

수 도 높았고, 월경 증후군 증상 수 이 심할수록 

상자가 인식하는 주  행복감은 낮았다(Table 4).

3.5 대상자의 주관적 행복감에 영향을 미치는 

요인 

본 연구에서 단변량 분석결과 여 생의 주  행복

감에 통계 으로 유의한 차이가 있는 것으로 확인된 변

수인 평균월경기간(일), 주  건강상태, 수면의 질을 
포함하여, 주요변수인 월경 증후군 처수 , 월경 증

후군 증상을 독립변수로 주  행복감을 종속변수로 투

입하여 단계  회귀분석을 실시하 다. 주  건강상태

와 수면의 질은 명목척도로서 가변수(dummy variables)
로 변경하여 분석하 다. 분석한 결과 주  건강상태

(β=.23, p<.011)가 가장 강력한 향변수로 여 생의 주

 행복감에 8%의 설명력을 가지고 있는 것으로 나타
났다. 한, 월경증후군증상(β=-.22, p<.012)과 평균월경
기간(β=-.17, p<.044)도 주  행복감의 향요인으로 

확인되었다. 상자의 주  건강상태가 비교  좋은 

경우, 월경 증후군 증상이 낮을수록, 평균 월경기간이 
짧을수록, 여 생의 주  행복감은 높은 것으로 나타

났으며, 이들 변수는 주  행복감에 해 약 14%의 
설명력을 가지고 있는 것으로 나타났다(F=7.33, p<.001) 
(Table 5).

4. 논의

본 연구는 여 생의 건강행태, 월경 증후군 처  

월경증후군 증상이 주  행복감에 미치는 향을 악

하기 해 시도되었다.  
본 연구에서 나타난 여 생의 월경 련 특성을 살펴

보면, 경 연령은 평균 12.8세로, 최근 국내 여 생을 

상으로 한 선행연구에서  12.6∼12.7세로 나타난 선행
연구 결과와 비슷하 다[18,19]. 그러나 2012년에 여
생 1,063명을 상으로 실시한 Lee 등[27]의 연구에서 
보고된 14.03∼14.08세 보다는 빨랐는데, 이를 통해 
경연령이 차 낮아지고 있음을 알 수 있다. 본 연구 
상자의 65.6%가 월경주기가 ‘규칙 ’이라고 응답하 는

데, 선행연구에서도 여 생의 51.7∼63.0%만이 규칙
인 월경주기를 가지고 있었으며, 여 생의 30% 이상에
서 불규칙 인 월경주기를 보이는 것으로 나타났다

[19-21,27]. 본 연구 상자의 평균 월경기간은 5.92일이
고, 상자의 77.0%가 월경량이 ‘보통’이라고 응답하
는데, 선행연구에서도 여 생의 평균 월경기간이 5.64∼
5.84일이고, 65.7∼75.8%가 월경량을 ‘보통’이라고 응답
한 것으로 나타나 유사한 결과를 보 다[18-21,27]. 한
편, 본 연구에서 월경통이 있다고 응답한 상자는 
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73.8%로, 선행연구[18-21,27]에서 나타난 72.8.4∼
87.7%와 큰 차이는 없었으나, 본 연구에서 VAS로 측정
한 월경통 정도는 평균 5.41 으로, Kim의 연구[18]에서 
보고된 평균 4.69 보다는 그 정도가 조  더 심한 것으

로 나타났다. 이처럼 다수의 여 생이 월경통을 경험하

고 있으며, 월경통 정도는 등도 이상의 월경통을 호소
하고 있는 것으로 나타나, 여 생에게 월경통은 고통과 

불편감을 주는 주요 건강문제임을 확인할 수 있었다. 
본 연구 상자의 건강행태 특성을 살펴보면, 자신이 

건강하다고 인지하는 상자는 26.2% 고, 이러한 결과
는 여 생으로 상으로 한 Ko 등[28]의 연구에서의 
17.2%보다는 높았지만, 국민건강 양조사[29]에서 20  

여성  본인의 건강이 좋다고 인지하는 비율이 42.9%
로 나타난 것보다는 낮은 수 이었다. 한, 본 연구 
상자의 체질량 지수는 평균 20.66 이고, 상자의 

69.7%가 정상 체 군에 속하는 것으로 나타났는데, 이
는 국내 여 생을 상으로 한 선행연구에서 신장과 체

의 자가보고를 통해 산출한 체질량 지수가 평균 20.07
∼20.4이고, 여 생의 66.3∼69.4%가 정상 체 군에 속

하는 것으로 나타난 결과와 유사하 다[30,31]. 그러나, 
국민건강 양조사[29]에 따르면, 신체계측을 통해 산출
한 우리나라 20  여성의 체질량 지수가 평균 21.7로 나
타나, 본 연구 상자의 체질량 지수는 이에 비해 다소 
낮았는데, 여 생들에게 체 은 민감한 부분으로 자가보

고 한 체 은 솔직하게 답변하지 않았을 가능성을 배재

할 수 없으므로[30] 결과 해석에 신 을 기할 필요가 있

다. 한, 본 연구 상자의 약 20%만이 규칙 인 운동을 

실시하는 것으로 나타났는데, 이는 국내 여 생의 11.8
∼24.0%가 규칙  운동을 실시하는 것으로 나타난 선행

연구[28,31,32] 결과와 유사하 지만, 반 으로 여

생의 규칙  운동 실천율은 낮은 수 이었으며, 이에 규
칙 인 운동 실천을 증진시키기 한 략이 필요할 것

으로 단된다. 한편, 본 연구 상자의 재 흡연율은 
1% 미만으로 조사되었는데, 국민건강 양조사[29]에서 
보고한 20  여성 흡연율 8.9%보다 매우 낮았다. 여
생의 흡연 경험에 한 Jeong 등[33]의 연구에서 여 생

들은 흡연에 한 부정 인 사회  시선 때문에 흡연 사

실을 숨기는 경향이 있음을 보고한 바 있다. 따라서, 주
변 시선에 민감한 여 생들이 자신의 흡연 사실이 알려

질 것이 두려워 흡연 여부에 해서 솔직하게 응답하지 

않았을 가능성을 배제할 수 없다. 한, 본 연구에서 나

타난 재 음주율은 85.2%로, 20  여성의 월간 음주율 

60.3%보다 높은 수 이었다[29]. 선행연구에서도 여
생의 음주행 는 높은 험 수 인 것으로 보고되고 있

으며[34], 높은 음주율은 월경 증후군의 험요인이 되

기 때문에[27] 여 생의 주를 한 책 수립이 필요

함을 알 수 있다. 본 연구 상자의 하루 수면시간은 평
균 6.59시간으로 나타났는데, 선행연구에서 보고된 여
생의 수면시간은 6.42∼7.66시간으로[35] 연구마다 다소 
차이가 있으나, 우리나라 20  평균 수면시간인 7.2시간
보다 짧았다[29]. 실제 월경 증후군 증상으로 수면장애

가 동반되기도 하므로[36], 여 생의 월경 증후군 리

를 해 수면시간  수면의 질에 심을 가질 필요가 

있다. 
본 연구 상자의 월경 증후군의 정도는 60  만

에 27.97 이었다. 월경 증후군은 연구마다 측정 방법

이 다르고, 특히 국내 여 생을 상으로 동일 도구를 사

용하여 측정한 결과가 없어 인 비교는 어렵지만, 
국내 간호사를 상으로 한 연구[37]에서 나타난 평균 
28.7 과 비슷한 수 이었다. 월경  불쾌장애는 월경
증후군 증상이 인 계  직장 는 사회  활동 기

능에 장애를 래하는 경우를 말하는데[27], 본 연구에
서 사용한 ‘축약형 월경 기평가서’의 한국어  표 화 

연구에서는 월경  불쾌장애의 단 을 27 으로 제

시하고 있다[26]. 이를 근거로 악해 볼 때, 본 연구 
상자의 평균 월경 증후군 정도는 ‘월경  불쾌장애’에 
해당되는 높은 수 임을 알 수 있다. 선행연구에서도 여
생의 89.3%가 월경 증후군을 경험하는 것으로 나타

났고[38], 여 생의 약 28.6%에서 심한 기능장애나 인
계  사회  활동 기능에 장애를 래할 정도로 심한 

월경 증후군(16.9%)이나 월경  불쾌장애(11.7%)를 
경험하고 있는 것으로 보고하고 있어[27], 여 생의 월

경 증후군 증상 리를 한 보다 극 이고 효과 인 

책마련이 필요하다.
본 연구 상자들은 월경 증후군에 처하기 해 

주로 수면(59.0%), 휴식(54.1%), 진통제 복용(48.4%), 
월경을 일시 인 것으로 인지하고 수용하기(44.3%), 단 
음식 섭취(40.2%) 등의 방법을 주로 사용하는 것으로 나
타났다. 이러한 연구결과는 여 생의 월경 증후군 처

방법으로 Lim과 Park[7]이 보고한 휴식, 수면, 음식 섭
취, Ahn 등[22]이 보고한 휴식이나 수면(99.3%)과 비교
하여 악해 볼 때 여 생은 주로 월경 증후군 처를 
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해 수면이나 휴식을 선택하는 것을 알 수 있다. Lee 
등[39]의 연구에 의하면 월경증후군 증상완화를 해 약
국에서 임의로 치료제를 구입하는 경우가 40.9%인 반
면, 병원에서 진단받고 처방을 받는 경우는 13.3%에 불
과하다고 보고하 다. 이처럼 우리나라 여 생들은 월경

증후군 증상조   해결을 해 문 인 의학  치

료나 극  처보다는 휴식, 수면, 진통제 복용 등 주
로 일시 인 증상 완화에 을 두는 것으로 나타났다. 
선행연구에서 여성의 약 40.0∼94.1%는 월경 증후군

에 해 알지 못하 으며[36,38], 월경통과 월경 증후

군을 구별하지 못하고, 치료의 필요성에 한 인식도가 
낮은 것으로 보고되고 있어[39], 월경 증후군 증상 조

을 해 이에 한 정확한 인식에 한 교육이 우선시

되어야 함을 알 수 있다. 
본 연구에서 나타난 월경 증후군 처 수 은 160  

만 에 96.10 으로 나타났다. 한국의 여 생은 호주 여

성[24]에 비해 ‘ 험 피하기’나 ‘의사소통’의 수 은 상

으로 높았고, ‘자가 간호’나 ‘월경  변화의 인식과 
수용’ 수 은 상 으로 낮았다. ‘ 험피하기는’ 월경
증후군 증상이 있을 때, 스트 스를 주는 상황, 사람, 
화나 생각을 피하는 방법으로, 앞서 월경 증후군에 

한 구체  처방법으로 휴식이나 수면 등을 선택한다고 

나타난 결과와도 일맥상통하는 것이다. 그러나, 단순히 
스트 스원을 피하는 략은 사회  계를 감소시키거

나, 사회 으로 고립될 험이 있다[24]. 한, 선행연구
에서 스트 스에 소극 으로 처하는 경우보다 극

으로 처하는 경우에 월경 증후군증상 수가 낮은 것

으로 나타나, 스트 스에 한 극 인 처 방식이 필

요함을 알 수 있다[21]. 선행연구에서 흡연, 음주 등 건
강행태[6,20]와 월경에 한 부정  태도[6]가 월경 증

후군을 악화시키는 요인으로 보고되는 바, 월경에 한 
인식 개선 등 인지  측면에 을 두거나 건강행동

[40]을 향상시킬 수 있는 재 로그램을 통해 정  

처 략을 강화할 필요가 있겠다. 한편, ‘의사소통’ 
략은 지지 체계를 찾고, 감정이나 요구에 해 다른 사람
들과 이야기 하는 것이다[24]. 월경 증후군에 한 경

험을 공유하며 처 략을 모색하는 것과 같은 의사소

통은 사회  지지[41]를 강화하거나, 스트 스를 감소시

킴으로써[6,42] 월경 증후군을 완화시키는 효과를 기

할 수 있다. 
본 연구의 주  행복감 정도는 28  만 에 19.23

으로, 선행연구에서 보고된 학생의주  행복감 

수인 19.31∼19.86 [14,16,43]과 비슷한 수 이었다. 
본 연구에서 주  행복감에 향을 주는 변수는 주

 건강상태, 월경 증후군 증상, 평균 월경기간이었고, 
이들 변수의 주  행복감에 한 설명력은 약 14%
다. 이러한 결과는 건강상태가 주  행복감에 향을 

주는 것으로 악된 선행연구[14,16,44] 결과와도 일치
하는 내용으로, 건강상태가 행복감에 향을 주는 요
한 요인임을 알 수 있다. 한, 본 연구에서 월경 증후

군 정도가 심할수록 주  행복감이 낮은 것으로 나타

났는데, 월경 증후군은 신체  기능, 정신  건강, 사회
 기능, 통증, 활력, 역할 제한, 건강상태 등 삶의 질 
반을 하는 요한 건강문제이다[9,10]. 건강문제는 
행복을 해하는 요인이 되고[45], 주  행복감은 삶

의 질과 련이 있으므로[17], 여 생의 행복감 증진을 

해서 월경 증후군을 극 으로 리하고, 평가할 필
요가 있다. 본 연구에서 월경기간이 주  행복감에 

향을 미치는 것으로 나타났는데, 선행연구에 의하면, 여
성은 월경에 해 더럽거나, 귀찮거나, 불편하다고 느끼
는 등 부정  감정을 느끼게 되는데[46,47], 경 후 경

과 기간이 짧을수록 더 부정 인 감정을 경험하는 것으

로 보고되었다[48]. 본 연구 상자의 평균 경연령을 
고려해볼 때, 경 후 경과기간이 비교  짧은 20  

반 여성으로 월경에 한 부정  인식이 주  행복감

에 향을 미친 것으로 사료된다.  
본 연구에서 체질량 지수, 운동, 음주, 흡연 등 건강행

태가 주  행복감에 향을 미치지는 않는 것으로 나

타났다. 이는 학생의 음주, 흡연, 운동, 체질량 지수가 
행복에 향을 미치지 않는다고 보고한 선행연구[44,49]
와 유사한 결과이다. Nam과 Lee의 연구[44]에서 여 생

은 실제 체 이나 체질량 지수 보다는 체 에 한 본인

의 인식이나 만족감이 행복감에 향을 미치기 때문에 

본 연구에서의 체질량 지수가 행복감에 유의한 설명력을 

갖지 않은 것으로 악된다. 선행연구에서 흡연군이 비
흡연군에 비해 행복 정도가 더 높은 것으로 나타났는데

[50,51], 학생들은 흡연을 통해 스트 스를 해소하고, 
심리  안정감을 찾는 것으로 보고되었다. 그러나, 본 연
구에서 흡연자의 비율이 낮아 주  행복감에 미치는 

향력에 한 결과해석에 제한이 있다. 본 연구에서 주
 행복감에 향을 미치지는 않았지만, 주  수면

의 질이 높거나 매우 높다고 응답한 경우에 낮거나 보통
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이라고 응답한 경우보다 주  행복감이 높은 것으로 

나타났다. 이는 학생의 수면시간과 수면양생에 따라 
행복에 차이가 있었다는 선행연구 결과[44,49]와도 일치
하는 것이다. 정 수면을 취하는 청소년들은 주  행

복감이 높을 뿐 아니라 우울과 자살에 한 생각이 낮았

다고 보고된 선행연구 결과로 볼 때[52], 수면은 정서  

안정감을 제공하는데 요한 요소라고 할 수 있으며, 수
면 개선은 행복감을 증진시키는 데 기여할 수 있을 것으

로 생각된다.
연, 식이, 신체활동, 체질량 지수 개선 등 건강행태

의 개선은 장기 으로 질병 방 효과가 있으며[53,54], 
건강상태는 행복의 선행조건이기 때문에[14,16,44] 건강 
 행복감 증진을 해서 건강행동의 실천이 요하다. 
그러나 학생들은 건강행태가 건강상태에 미치는 향

을 아직 실제 으로 체감하지 못하기 때문에 건강에 

한 심도가 심리  행복감에 향을 미치지 않고[55], 
건강에 한 심  건강행동 실천 정도가 낮은 것으로 

생각된다. Lee와 Song[56]의 연구에 의하면 학생의 

재의 운동참여 빈도나 강도가 행복지수에 향을 미치

지 않지만, 운동참여 기간은 행복지수에 향을 미치며, 
특히 4년 이상 장기간 운동에 참여한 경우에 심리  안

녕감과 행복지수가 더 높은 것으로 나타났다. 그러므로, 
여 생의 행복감 증진을 해 꾸 히 건강행동을 실천할 

수 있도록 행동변화 략을 수립할 필요가 있을 것이다.
이상의 연구 결과를 토 로 여 생의 주  건강상

태, 월경 증후군  월경기간이 주  행복감에 향

을 미치는 것을 확인할 수 있었다. 이에 여 생의 행복감 

증진을 해 건강상태, 월경기간  월경 증후군을 평

가하고, 월경 증후군을 효과 으로 리하기 한 다각

 노력이 필요할 것이며, 이러한 연구결과를 토 로 여

생의 행복감 증진을 한 간호 재 로그램의 방향을 

제시하 다는데 의의가 있다. 
본 연구는 선행연구에서 보고되지 않았던 월경 증후

군과 주  행복감 간의 계를 규명함으로써 월경 증

후군 리의 요성을 강조하 다는 에서 기존 연구와

의 차별성을 갖는다. 하지만, 본 연구는 일부 여 생을 

편의표집하 기에 본 연구 결과를 일반화하는데 제한이 

있다. 따라서, 연구 상을 확 한 반복연구를 통해 월경

증후군이 주  행복감에 미치는 향을 재확인하고, 
주  행복감 증진을 한 재 로그램의 근거를 축

해나갈 필요가 있다. 한, 본 연구 결과를 바탕으로 

월경 증후군 증상 리와 처에 을 둔 행복감 증

진 로그램을 개발하고, 그 효과를 평가하기 한 연구
를 제언하며, 여 생의 건강행태, 월경 증후군 처  

증상  주  행복감에 향을 주는 다양한 신체 , 심
리 , 사회 , 환경 인 요인들에 한 포 인 이해와 

탐색을 통해, 여 생의 주  행복감을 측하는 모형

을 구축하는 추후 연구를 제언한다. 

5. 결론

본 연구는 여 생의 건강행태, 월경 증후군 처, 월
경 증후군 증상이 주  행복감에 미치는 향을 악

하기 해 실시하 다. 본 연구 결과, 주  건강상태가 

비교  좋은 경우, 월경 증후군 증상이 낮을수록, 평균 
월경기간이 짧을수록, 여 생의 주  행복감은 높은 

것으로 나타났으며, 이들 변수는 주  행복감에 해 

약 14%의 설명력을 가지는 것으로 나타났다. 따라서, 본 
연구 결과를 바탕으로 여 생의 행복감 증진을 한 

재 로그램을 계획할 때, 건강상태, 월경 증후군  월

경기간을 고려하고, 건강상태  월경 증후군을 리하

는 략이 필요할 것이다. 한, 여 생이 월경 증후군

에 효과 으로 처할 수 있도록 효과 인 처 략을 

강화할 필요가 있을 것으로 사료된다. 
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