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Purpose: The aims of this study were to identify the effects of caring burden and the way of coping on burnout 
in caregivers of cancer patients. Methods: One-hundred and forty family caregivers of cancer patients who visited 
the cancer center at one tertiary hospital in metropolitan city B were included. The data collection was conducted 
from August 1st to October 1st, 2018, using a structured, self-reported questionnaire. The collected data were 
analyzed using descriptive statistics, t-test, one-way ANOVA, Pearson correlation coefficients, and multiple 
regression. Results: In the multiple regression analysis, the subject’s gender (β=.12, p=.028) and caring burden 
(β=.74, p<.001) had a significant effect on burnout. The explanatory power of the subject’s gender, education 
level, religion, caring time, number of family caregivers, monthly income, economic burden, expectation for treat-
ment, caring burden, the way of aggressive coping, and the way of passive coping with burnout was 63.8%
(F=23.28, p<.001). Conclusion: Reducing the caring burden in family caregivers of cancer patients will ultimately 
contribute to reducing burnout, thereby contributing to an improvement in the psychological well-being and quality 
of life of family members, as well as positively contributing to the recovery of patients.
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서 론

1. 연구의 필요성

국가 암 정보센터의 통계에 따르면, 국내의 암 발생률은 1999

년 인구 10만 명당 214.2명에서 2015년 421.4명으로 16년 동안 

약 2배 정도의 증가를 보였다(National Cancer Information 

Center, 2017). 우리나라 문화는 유교 사상의 영향으로 가족의 

유대관계가 밀접하기 때문에 환자가 요양 전문 인력이 아닌 가

족으로부터 돌봄을 받기를 원하는 경우가 많으므로(Ham, 
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2004), 가족돌봄자의 환자에 대한 돌봄의 책임과 부담은 더욱 

증가하고 있다.

가족돌봄자(family caregiver)는 장기간의 치료와 안정 및 

간호를 필요로 하는 환자를 책임지고 돌보는 가족 구성원을 뜻

한다(Park, 1999). 가족돌봄자는 환자의 회복에 직접적인 영향

을 미치고 치료 과정의 어려움을 이겨내도록 촉진하기 때문에 

암 환자에게 가장 중요한 자원이라고 할 수 있다(Jo, 1997). 투

병기간 동안 암 환자는 가족돌봄자에게 의존하게 되고 이로 인

해 가족돌봄자의 생활 구조와 기능이 불가피하게 변하게 된다. 

그 과정에서 암 환자 가족돌봄자는 피로, 수면장애 등의 신체적 

증상과 우울, 죄책감 등의 심리적 증상, 경제적 지출 증가, 가족 

체계의 불균형, 환자의 직접 돌봄에 대한 지식 부족 등 여러 가

지 어려움을 겪게 된다(Choi, 2018). 결국 이러한 어려움들은 

암 환자 가족돌봄자에게 스트레스원으로 작용하여 신체적, 심

리적 탈진에 이르게 한다.

생활 사건을 통해 일어난 스트레스원이 만성적으로 축적됨

으로 인해 경험하는 신체적, 정신적 탈진 정도를 소진(burnout)

이라 하는데(Maslach & Jackson, 1981), 이는 암 환자를 돌보

는 가족돌봄자가 흔히 겪는 증상이다. 가족돌봄자는 반복되는 

스트레스를 더 이상 감당하지 못하고 개인적인 성취감 감소, 

환자에 대한 관심 소실 및 부정적인 태도, 현재 상황에서 벗어

나고 싶은 충동으로 인한 간호중단 등을 경험하게 된다(Lee, 

1997). 이러한 가족돌봄자의 소진은 이들을 포함한 가족구성

원 전체의 건강뿐만 아니라 환자의 안녕을 저하시켜 건강을 위

협할 수 있다(Yang, 1992). 

암 환자 가족돌봄자는 비전문가이므로 돌봄의 과정에서 겪

게 되는 여러 어려움에 준비 없이 직면하게 되고, 치료과정으

로 인한 고통과 그로 인한 합병증을 환자와 함께 견디는 과정

에서 신체적, 정신적, 정서적, 경제적 자원이 고갈되어 이로 인

해 환자를 돌보는 역할과 관련된 돌봄부담감을 경험하게 된다

(Ham, 2004; Lee, 2009). 돌봄부담감(caring burden)은 환자

를 직 ․ 간접적으로 돌보면서 가지게 되는 의무나 걱정에 대한 

주관적 평가이다(Lee, 2009). 암과 같은 만성질환을 가진 환자

에게 가족은 일차적인 환경으로 긍정적, 부정적 영향을 가장 

많이 주는 대상이다(Bea, 2015). 따라서, 환자는 가족돌봄자의 

태도에 의식적, 무의식적으로 영향을 받으며 높은 의존성을 가

지게 되고, 이로 인해 가족돌봄자의 환자에 대한 돌봄부담감은 

증가하게 된다(Lee, 2009). 말기 암 환자 가족돌봄자의 소진에 

대한 선행연구에서 돌봄부담감은 소진에 유의한 영향을 미치

는 것으로 보고되었다(Ahn, 2004).

대처방식(the way of coping)은 예상치 못한 상황에 직면하

여 긴장을 경험할 때 이를 극복하기 위한 의식적 혹은 무의식적

인 일련의 행위로서 위협적인 상황을 중화시켜 생리적 반응을 

낮추는데 효과적인 방법이다. 이러한 대처방식은 적극적 대처

방식(the way of aggressive coping)과 소극적 대처방식(the 

way of passive coping)으로 나눌 수 있다(Lararus & Folk-

man, 1984). 적극적 대처방식에는 능동적으로 문제를 변화시

켜 스트레스원에 작용하려는 노력인 문제중심적 대처방식과 

스트레스 상황을 해결하기 위하여 타인의 도움을 요청하는 

사회적 지지 추구 대처방식이 있고, 소극적 대처방식에는 스

트레스와 관련하여 발생되는 감정적 고통을 줄이려는 정서중

심적 대처방식과 스트레스 상황이나 사건에서 거리를 두고 

더 나은 상황을 상상하며 소망하는 것으로 문제를 회피하는 

심미적 사고 대처방식이 있다. 이러한 대처방식은 둘 중 어느 

것이 좋거나 나쁘다고 정의할 수는 없으며, 각각의 대처방식은 

초점에 따라 문제해결 방법의 차이를 가지고 있는 것일 뿐 나름

의 전략을 가지고 있다(Lararus & Folkman, 1984). 암 환자 가

족돌봄자를 대상으로 한 Hong (2013)의 연구에서도 적극적, 

소극적 대처방식은 소진에 유의한 영향을 미친다고 하였다.

많은 책임과 부담을 가지고 환자 곁에서 돌봄을 제공하는 가

족돌봄자의 소진과 그에 따른 부정적인 영향이 클 수 있음에도 

불구하고 지금까지 암 환자 가족돌봄자의 소진에 관한 연구는 

거의 이루어지지 않았다. 특히 암 환자 가족돌봄자의 돌봄부담

감과 대처방식, 소진의 관계와 소진에 영향을 미치는 요인을 

파악하는 연구는 매우 부족한 실정이다. 이에 본 연구는 암 환

자의 가족돌봄자를 대상으로 돌봄부담감과 대처방식, 소진의 

정도 및 관계를 사정하고 돌봄부담감과 대처방식이 소진에 미

치는 영향을 파악함으로써 추후 이들의 소진을 예방하고 관리

하기 위한 효과적인 중재 프로그램 개발의 기초자료를 제공하

고자 한다.

2. 연구목적

본 연구의 목적은 암 환자 가족돌봄자를 대상으로 돌봄부담

감과 대처방식, 소진의 정도 및 관계를 사정하고, 돌봄부담감

과 대처방식이 소진에 미치는 영향을 파악하기 위함이며, 구체

적인 목적은 다음과 같다.

 대상자의 돌봄부담감, 대처방식, 소진의 정도를 파악한다.

 대상자의 일반적 특성에 따른 소진의 차이를 파악한다.

 대상자의 돌봄부담감, 대처방식, 소진의 상관관계를 파

악한다.

 대상자의 돌봄부담감과 대처방식이 소진에 미치는 영향을 
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파악한다.

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 암 환자 가족돌봄자를 대상으로 돌봄부담감과 대

처방식이 소진에 미치는 영향을 파악하기 위한 서술적 조사연

구이다.

2. 연구대상

본 연구의 대상자는 B광역시에 소재한 1개 상급종합병원

의 암센터를 내원하는 암 환자 가족돌봄자로서 연구참여에 

동의한 자로 하였다. 표본 수는 G*Power 3.1.9.2 프로그램을 

이용하여 산출하였으며, 선행연구(Ham, 2004, Ahn, 2004, 

Lararus & Folkman, 1984)를 토대로 예측변수(돌봄부담감, 

적극적 대처방식, 소극적 대처방식, 성별, 최종 학력, 종교여부, 

돌봄 시간, 가족돌봄자의 수, 월 평균 소득, 경제적 부담, 치료 

기대) 11개, 유의수준(⍺) .05, 중간효과크기(effect size) .15, 

검정력(power) .80을 충족할 때 다중회귀분석에 필요한 최소 

표본수는 123명이고 탈락률 20%를 고려하면 148명이었다. 본 

연구에서는 총 148명을 대상으로 설문지를 배부하여 총 140부

(회수율 94.5%)가 회수되었고 모두 최종 분석에 사용하였으므

로 본 연구결과를 해석하는데 무리가 없었다. 

3. 연구도구

1) 돌봄부담감

돌봄부담감은 Zarit, Reever와 Bach-Peterson (1980)이 치

매 환자를 돌보는 간병인을 대상으로 개발한 Zarit Burden In-

terview (ZBI)를 Bae 등(2006)이 번안하고 수정한 한국판 ZBI 

(Korean version of ZBI, K-ZBI)를 사용하였다. 도구는 총 22문

항으로, 각 문항은 ‘전혀 그렇지 않다’ 1점부터 ‘항상 그렇다’ 5점

까지 5점 Likert 척도로 이루어져 있으며, 점수가 높을수록 돌봄

부담감이 높음을 의미한다. 도구의 신뢰도는 Zarit, Reever와 

Bach-Peterson (1980)의 연구에서 Cronbach’s ⍺는 .92, Bae 등

(2006)의 연구에서 .92였으며, 본 연구에서는 .95였다.

2) 대처방식

대처방식은 Lazarus와 Folkman (1984)이 일반인을 대상

으로 개발한 Way of Coping (WOC)을 Kim (1987)이 번안하

고 Park (1995)이 수정 ․ 보완한 도구를 사용하였다. 도구는 총 

24문항으로, 적극적 대처방식 12문항(문제중심적 대처방식 6문

항, 사회적 지지 추구 대처방식 6문항)과 소극적 대처방식 12문

항(정서중심적 대처방식 6문항, 심미적 사고 대처방식 6문항)으

로 구성되어 있다. 각 문항은 ‘사용하지 않음’ 1점에서 ‘아주 많

이 사용’ 4점까지 4점 Likert 척도로 이루어져 있으며, 영역별로 

합산한 점수가 높을수록 그 영역이 의미하는 대처방식을 많이 

사용함을 의미한다. 도구의 신뢰도는 Lazarus와 Folkman 

(1995)의 연구에서 적극적 대처방식 Cronbach’s ⍺는 .86, 소극

적 대처방식 Cronbach’s ⍺는 .76이었고, Park (1995)의 연구에

서 적극적 대처방식 .80, 소극적 대처방식 .69였으며, 본 연구에

서는 적극적 대처방식 .85, 소극적 대처방식 .78이었다. 

3) 소진

소진은 Pines, Aronson과 Kafry (1991)이 개발한 Burnout 

Measure (BOM)를 Peek (1983)이 암 환자 가족돌봄자를 대상

으로 번안하고 수정한 도구를 사용하였다. 도구는 신체적 소진 

6문항, 정서적 소진 7문항, 정신적 소진 7문항 등 총 20문항으로 

구성되어 있다. 각 문항은 ‘없다’ 1점에서 ‘항상’ 5점까지 5점 

Likert 척도로 이루어져 있으며, 7개의 역문항(3, 6, 12, 14, 17, 

18, 19)은 역환산하여 점수가 높을수록 소진의 정도가 높은 것

을 의미한다. 도구의 신뢰도는 Pines, Aronson과 Kafry (1991)

의 연구에서 Cronbach’s ⍺는 .86이었고, Peek (1983)의 연구

에서 .86이었으며, 본 연구에서는 .87이었다.

4. 자료수집

본 연구는 I대학교 부속 P병원의 생명연구윤리심의위원회

(IRB) 승인을 받아 진행하였으며(승인번호: INJE 2018-06-0288), 

자료수집기간은 2018년 8월 1부터 10월 1일까지였다. 자료수

집을 위해 본 연구자가 B광역시에 소재한 1개 상급종합병원을 

방문하여 간호부장과 간호과장에게 연구의 목적과 내용, 윤리

적인 부분을 설명하고, 자료수집에 대한 동의를 받았다. 자료

수집 시 본 연구자는 대상자가 암센터를 내원하는 암 환자의 주 

가족돌봄자임을 먼저 구두로 확인하였다. 그 후 대상자에게 연

구의 목적과 내용, 윤리적인 부분을 직접 설명하고, 연구참여 

의사를 밝힌 대상자에게 서면 동의서를 받은 후 자가 보고식의 

설문지를 제공하여 작성하도록 하였다. 설문지 작성은 약 

15~20분 정도 소요되었으며, 작성된 설문지와 동의서는 밀봉

된 개인용 봉투에 넣어 연구자가 직접 회수하였다. 
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5. 자료분석

수집된 자료는 IBM SPSS/WIN 23.0 프로그램을 사용하여 

분석하였으며, 구체적인 분석방법은 다음과 같다.

 대상자의 일반적 특성은 실수, 백분율, 평균, 표준편차로 

분석하였다.

 대상자의 돌봄부담감, 대처방식, 소진의 정도는 평균 및 

표준편차로 분석하였다

 대상자의 일반적 특성에 따른 소진의 차이는 t-test, one- 

way ANOVA를 이용하여 분석하였고, 사후 검정은 Scheffé 
test로 분석하였다.

 대상자의 돌봄부담감, 대처방식, 소진의 상관관계는 Pear-

son correlation coefficients를 이용하여 분석하였다.

 대상자의 돌봄부담감과 대처방식이 소진에 미치는 영향

은 multiple regression을 이용하여 분석하였다.

연 구 결 과

1. 대상자의 일반적 특성

대상자는 총 140명으로, 81.4%(114명)가 여성이었고, 평균 

연령은 42.9±15.7세로 39세 미만이 49.3%(69명)로 가장 많았

다. 최종 학력은 전문대학 졸업 이상이 58.6%(82명)이었으며, 직

장이 있는 경우가 58.6%(82명), 종교가 있는 자가 62.9%(88명)

로 과반 수 이상을 차지하였다. 결혼여부는 기혼이 54.3% (76명)

이었고, 가족돌봄자 본인의 유병이 없는 경우가 86.4%(121명)이

었다. 돌보는 환자의 치료 기간은 1년 미만이 32.2%(45명)이었

다. 환자와의 관계는 자녀가 45.8%(64명)로 가장 많았고, 환자

를 돌보는 돌봄 시간은 24시간(하루종일)이 30%(42명)로 가장 

많았으며, 환자를 돌보는 가족돌봄자 수는 1명이 45.8%(64명)

이었다. 대상자의 월 평균 소득은 400만원 이상이 29.3%(41명)

로 가장 많았고, 월 평균 치료비는 100~300만원 사이가 50%(70

명)로 가장 많았으며, 경제적 부담을 큰 부담으로 느끼는 자가 

67.9%(95명)로 가장 많았다. 환자의 치료 기대는 ‘완치는 힘들지

만 생명연장을 기대한다’가 42.9%(60명)로 가장 많았다(Table 1).

2. 대상자의 돌봄부담감, 대처방식, 소진의 정도

대상자의 돌봄부담감의 정도는 5점 만점에 평균 2.96점이었

다. 대상자의 대처방식의 정도는 4점 만점에 적극적 대처방식

이 평균 2.47점, 소극적 대처방식이 평균 2.59점이었다. 대상자

의 소진의 정도는 5점 만점에 평균 2.88점이었다(Table 2). 

3. 대상자의 일반적 특성에 따른 소진의 차이

대상자의 일반적 특성에 따른 소진은 성별(t=-2.58, p=.011), 

최종 학력(F=3.68, p=.028), 종교여부(t=-2.22, p=.028), 돌봄 

시간(F=6.33, p<.001), 가족돌봄자의 수(F=6.30, p=.002), 월 

평균 소득(F=4.34, p=.002), 경제적 부담(F=10.45, p<.001), 치

료 기대(F=4.52, p=.005)에서 유의한 차이가 있었다(Table 3). 

4. 대상자의 돌봄부담감, 대처방식, 소진의 상관관계

대상자의 소진은 돌봄부담감(r=.80, p<.001), 소극적 대처

방식(r=.47, p<.001)과 양의 상관관계가 있었다. 대상자의 소

극적 대처방식은 돌봄부담감(r=.48, p<.001), 적극적 대처방식

(r=.19, p=.029)과 유의한 양의 상관관계가 있었다(Table 4). 

5. 대상자의 돌봄부담감과 대처방식이 소진에 미치는 

영향

대상자의 소진에 유의한 영향을 미치는 요인은 성별(β=.12, 

p=.028)과 돌봄부담감(β=.74, p<.001)으로 나타났다(F=23.28, 

p<.001). 대상자의 성별, 최종 학력, 종교여부, 돌봄 시간, 가족

돌봄자의 수, 월 평균 소득, 경제적 부담, 치료 기대, 돌봄부담

감, 적극적 대처방식, 소극적 대처방식의 소진에 대한 설명력

은 63.8%였다(Table 5). 

논 의

본 연구는 암 환자 가족돌봄자를 대상으로 돌봄부담감과 대

처방식, 소진의 정도 및 관계를 사정하고, 돌봄부담감과 대처

방식이 소진에 미치는 영향을 파악함으로써 추후 이들의 소진

을 예방하고 관리하기 위한 중재 프로그램 개발의 기초자료를 

제공하고자 시도되었다. 그 결과, 암 환자 가족돌봄자의 성별

과 돌봄부담감이 소진에 유의한 영향을 미치는 것으로 확인되

었다.

본 연구대상자의 돌봄부담감은 5점 만점에 평균 2.96점이었

다. 선행연구를 살펴보면, 정신장애인 가족돌봄자의 돌봄부담

감이 평균 2.59점이었다(Lee, 2007). 이는 정신장애인의 특성

상 발병초기 높은 돌봄부담감을 느끼지만 시간이 지날수록 필

요로 하는 돌봄 행위가 반복되어 적응을 할 수도 있지만(Lee, 
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Table 1. General Characteristics of Subjects (N=140)

Variables Categories n (%) M±SD

Gender Male
Female

26
114

(18.6)
(81.4)

Age (year) ＜39
40~59
≥60

69
49
22

(49.3)
(35.0)
(15.7)

42.9±15.7

Education level ≤Middle school
High school
≥College 

21
37
82

(15.0)
(26.4)
(58.6)

Occupation Yes
No

82
58

(58.6)
(41.4)

Religion Yes
No

88
52

(62.9)
(37.1)

Marital status Never married
Married
Others

60
76
4

(42.9)
(54.3)
(2.8)

Disease Yes
No

19
121

(13.6)
(86.4)

Patient treatment period (year) ＜1 
1~＜2 
2~＜3 
≥3 

45
43
31
21

(32.2)
(30.7)
(22.1)
(15.0)

1.80±1.87

Relationship with patient Parent
Spouse
Child
Others

12
49
64
15

(8.5)
(35.0)
(45.8)
(10.7)

Caring time (per day) ＜6 hours
6~＜12 hours
12~＜24 hours
24 hours

33
39
26
42

(23.6)
(27.8)
(18.6)
(30.0)

13.26±8.42

Number of family caregivers Alone
2 people
≥3 people

64
38
38

(45.8)
(27.1)
(27.1)

1.95±1.10

Monthly income (10,000 won) ＜100
100~＜200 
200~＜300
300~＜400
≥400

21
17
33
28
41

(15.0)
(12.1)
(23.6)
(20.0)
(29.3)

Monthly treatment fee (10,000 won) ＜100
100~300
＞300

34
70
36

(24.3)
(50.0)
(25.7)

255.57±147.84

Economic burden Heavy burden
Burden
Little burden
No Burden

95
31
11
3

(67.9)
(22.1)
(7.9)
(2.1)

Expectation for treatment Hopeless
Expect for cure
Expect for life extension
Don't know

9
58
60
13

(6.4)
(41.4)
(42.9)
(9.3)
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Table 2. Degree of Caring Burden, the Way of Aggressive & Passive Coping, and Burnout (N=140)

Variables Range Min Max M±SD
Item

Range M±SD

Caring burden  22~110 29 103  65.02±18.09 1~5 2.96±0.82 

The way of aggressive coping 12~48 15  44 29.66±5.81 1~4 2.47±0.48 

The way of passive coping 12~48 16  43 31.04±5.84 1~4 2.59±0.49 

Burnout  20~100 30  87  57.68±12.42 1~5 2.88±0.62 

2007), 암 환자 가족돌봄자는 암이라는 질환의 특성상 질병의 

진행에 따라 필요로 하는 돌봄 행위에 많은 변화가 있을 수 있

기 때문으로 사료된다. 따라서 암 환자 가족돌봄자의 돌봄부담

감을 감소시키기 위해서는 암 환자 가족돌봄자에게 환자의 질

병이 진행됨에 따라 경험할 수 있는 다양한 상황에 대처할 수 

있도록 암 환자 질병 진행에 따라 요구되는 돌봄 행위와 관련된 

적절한 교육 프로그램 개발 및 적용이 필요할 것으로 보인다. 

본 연구에 참여한 암 환자 가족돌봄자의 대처방식은 4점 

만점에 적극적 대처방식이 평균 2.47점, 소극적 대처방식이 

평균 2.59점이었다. 선행연구를 살펴보면, Hong (2013)의 연

구결과에서 적극적 대처방식이 평균 2.47점, 소극적 대처방

식이 평균 2.59점으로 본 연구와 동일한 결과였다. Lazarus와 

Folkman (1984)은 상황을 통제할 수 있다고 지각하는 경우에

는 적극적 대처방식을, 그렇지 않은 경우에는 소극적 대처방식

을 많이 사용한다고 하였다. 따라서 환자의 치료기간이 1년 미

만인 경우가 32.2%로 가장 많았던 본 연구대상자의 경우 상황

을 적절히 통제하기에는 시간이 부족했기 때문에 좌절이나 장

애요소를 극복하고 적극적으로 문제를 해결하려는 적극적 대

처방식보다 문제를 회피하거나 방어하는 소극적 대처방식을 

더 많이 사용한 것으로 보인다.

본 연구대상자의 소진은 5점 만점에 평균 2.88점이었다. 선

행연구를 살펴보면, 만성질환자 가족돌봄자의 소진은 평균 

2.37점으로 본 연구보다 약간 낮았다(Bae, 2006). 이는 만성질

환자보다 암 환자의 신체적, 정서적 간호요구도가 높고, 사망

까지 진행될 수 있는 질환의 중증도의 차이로 생각된다. 

본 연구대상자의 일반적 특성에 따른 소진의 차이를 살펴보

면, 최종 학력이 ‘중학교 졸업 이하’에서 소진이 높게 나타났다. 

이는 교육수준이 낮을수록 돌봄요구도가 증가하는 스트레스 

상황에서 다양한 돌봄부담감 완화법을 다양하게 사용하지 못

하기 때문으로 유추되며, 암 환자 가족돌봄자의 교육 수준을 고

려한 돌봄부담감 완화 교육 프로그램 개발이 필요하다고 생각

된다. 가족돌봄자의 수는 ‘1명’이 소진이 높게 나타났는데, 이

는 환자 돌봄, 경제적 부담, 미래에 대한 걱정 등을 모두 전적으

로 혼자 담당하므로 여가 생활이 줄고, 신체적, 정신적으로 쉴 

수 있는 여유가 없어져 높은 소진을 경험하는 것으로 생각된다. 

그러므로 암 환자 가족돌봄자를 위한 간호중재 프로그램 개발 

시 대체인력 활용 방법이 포함된 프로토콜을 개발하는 방안이 

필요할 것으로 보인다.

돌봄부담감, 대처방식, 소진의 상관관계를 살펴본 결과, 소

진은 돌봄부담감과 높은 양의 상관관계가 있었다. 이러한 결과

는 암 환자 가족돌봄자를 대상으로 돌봄부담감과 소진의 상관

관계를 파악한 Hong (2013)과 Ahn (2004)의 연구결과와 일치

한다. 또한 소진은 소극적 대처방식과 유의한 양의 상관관계가 

있었는데, 이는 일반인을 대상으로 한 Park (1995)의 연구결과

와 일치한다.

소진에 영향을 주는 요인을 알아보기 위해 대상자의 일반적 

특성에서 유의한 변수로 나타난 성별, 최종 학력, 종교여부, 돌

봄 시간, 가족돌봄자의 수, 월 평균 소득, 경제적 부담, 치료 기

대를 투입하여 다중회귀분석을 실시하였고, 그 결과 성별과 돌

봄부담감이 소진에 유의한 영향을 미치는 변수로 확인되었고 

설명력은 63.8%였다. 

성별은 ‘여성’이 ‘남성’보다 소진이 높게 나타났는데, 이는 

Hong (2013)과 Ahn (2004)의 연구결과와 일치한다. 정서적 

소진은 장기적인 스트레스의 부정적인 결과물로 과도한 심리

적 부담 또는 요구들에 기인하여 개인의 정서적 자원이 고갈되

었다고 느끼는 에너지 결핍을 의미한다(Park, 1995). Feingold

와 Alan (1994)은 여성은 남성에 비해 감정적 표현이 풍부하

고, 감정적 동요도 크게 일어나 정서적 소진을 쉽게 경험한다고 

하였다. 게다가 가족돌봄자가 여성일 경우 환자에게 제공하는 

돌봄 외의 가사일, 자녀양육 등으로 인한 역할가중으로 인해 소

진이 더 높아질 수 있다(Hong, 2013). 그러므로 암 환자 가족돌

봄자의 효과적인 소진 관리를 위해 여성이라는 성별의 특성을 

고려하여 정서적 소진을 관리할 수 있는 중재 프로그램 개발이 

필요하며, 여성의 역할가중을 감소시켜 주기위한 대체인력 활
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Table 3. Differences in Burnout according to General Characteristics of Subjects (N=140)

Variables Categories M±SD t or F (p) Scheffe ́́
Gender Male

Female
52.12±11.22 
58.95±12.38 

-2.58 (.011)

Age (year) ＜39
40~59
≥60

56.01±11.93 
57.84±12.53 
62.55±12.95 

 2.36 (.098)

Education level ≤Middle schoola

High schoolb

≥Collegec

64.33±11.66 
56.49±14.15 
56.51±11.34 

 3.68 (.028) b, c＜a

Occupation Yes
No

57.78±12.82 
57.53±11.94 

 0.12 (.909)

Religion Yes
No

59.44±12.31 
54.69±12.14 

-2.22 (.028)

Marital status Never married
Married
Others

55.75±11.44 
58.62±12.75 
68.75±15.84 

 2.59 (.079)

Disease Yes
No

56.05±12.52 
57.93±12.44 

-0.61 (.541)

Patient treatment period (year) ＜1 
1~＜2
2~＜3
≥3

55.82±12.17 
59.35±12.40 
58.19±13.82 
57.48±11.07 

 0.61 (.610)

Relationship with patient Parent
Spouse
Child
Others

57.92±9.56 
61.02±12.31 
56.14±12.91 
53.13±10.87 

 2.24 (.087)

Caring time (per day) ＜6 hoursa

6~＜12 hoursb

12~＜24 hoursc

24 hoursd

51.48±8.73 
56.59±10.97 
64.46±14.51 
59.36±12.63 

 6.33 (＜.001) a＜b, c, d

Number of family caregivers Alonea

2 peopleb

≥3 peoplec

61.45±12.42 
55.79±12.96 
53.21±10.00 

 6.30 (.002) b, c＜a

Monthly income (10,000 won) ＜100a

100~＜200b

200~＜300c

300~＜400d

≥400e

62.48±11.90 
64.59±14.27 
58.18±12.50 
56.96±12.64 
52.44±9.48 

 4.34 (.002) e＜a, b, c, d

Monthly treatment fee (10,000 won) ＜100
100~300
＞300

57.15±10.14 
58.00±12.50 
57.56±14.38 

 0.06 (.946)

Economic burden Heavy burdena

Burdenb

Little burdenc

No Burdend

61.33±11.90 
50.74±10.19 
49.00±9.77 
45.67±4.73 

10.45 (＜.001) b, c, d＜a

Expectation for treatment Hopelessa

Expect for cureb

Expect for life extensionc

Don't knowd

63.22±11.62 
54.86±12.52 
57.48±11.93 
67.31±9.53 

 4.52 (.005) a, b, c＜d
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Table 4. Correlations among Study Variables (N=140)

Variables
Caring burden The way of 

aggressive coping
The way of 

passive coping Burnout

r (p) r (p) r (p) r (p)

Caring burden 1

The way of aggressive coping -.07 (.383) 1

The way of passive coping .48 (＜.001) .19 (.029) 1

Burnout .80 (＜.001) -.06 (.504) .47 (＜.001) 1

Table 5. Influence of Caring Burden and the Way of Coping on Burnout (N=140) 

Variables B SE β t p

Gender (Female)† 3.83 1.72 .12 2.23 .028

Education level (≥High school)† -1.09 2.16 -.03 -0.50 .615

Religion (Yes)† -0.11 1.39 .00 -0.08 .939

Caring time -0.01 0.10 -.01 -0.14 .891

Number of family caregivers 0.35 0.68 .03 0.52 .607

Monthly income (10,000 won) -0.21 0.60 -.02 -0.34 .734

Economic burden (Heavy burden)† -0.40 1.67 -.02 -0.24 .812

Expectation for treatment (Don't know)† 0.98 2.41 .02 0.41 .686

Caring burden 0.51 0.05 .74 1.65 ＜.001

The way of aggressive coping -0.07 0.12 -.03 -0.57 .567

The way of passive coping 0.21 0.13 .10 1.58 .116

R2=.667, Adj. R2=.638, F=23.28, p＜.001
Tolerance=.543~.893, Durbin-Watson=1.547, VIF=1.120~1.841

†Dummy variable: Gender (0: Female, 1: Male); Education level (0:≥High school, 1:≤Middle school); Religion (0: Yes, 1: No); Economic burden (0: 
Heavy burden, 1: Burden, little burden, no burden); Expectation for treatment (0: Don’t know, 1: Hopeless, expect for cure, expect for life extension).

용 등의 방안도 필요할 것으로 보인다. 

대상자의 돌봄부담감이 높을수록 소진이 높게 나타났는데, 

이는 Hong (2013)과 Ahn (2004)의 연구결과와 일치한다. 

Shin (2012)의 연구에서 표현적 글쓰기가 암 환자 가족돌봄자

의 돌봄부담감을 감소시켰다는 결과를 보고한 바 있는데, 이렇

듯 중재를 통해 돌봄부담감은 조절될 수 있는 것이다. 암 환자 

대상의 발반사 마사지 중재요법의 효과에 대한 연구(Kim, 

2011), 심리적 간호중재 프로그램이 유방암 환자의 심리적 스

트레스와 삶의 질에 미치는 효과에 대한 연구(Kim, 2013) 등 암 

환자를 대상으로 소진을 경감시키기 위한 중재 프로그램의 효

과에 대해서는 많이 연구가 이루어졌다. 그러나 상대적으로 암 

환자 가족돌봄자를 위한 중재 프로그램에 대한 연구는 매우 부

족한 실정이다. 그러므로 암 환자 가족돌봄자의 소진 관리를 위

해 체계적이고 다양한 중재 프로그램의 개발 및 적용이 필요하

다고 생각된다. 

본 연구에서는 적극적 대처방식과 소극적 대처방식 모두 소

진에 유의한 영향을 미치지 않는 것으로 나타났는데, 이러한 결

과는 Hong (2013)의 연구와는 상이한 결과이다. 암 환자 가족

돌봄자의 대처방식과 소진에 대한 선행연구가 부족하여 정확

한 비교가 어려우므로 추후 암 환자 가족돌봄자의 대처방식과 

소진의 관계에 대한 반복 연구가 필요할 것으로 보인다.

본 연구를 통해 암 환자 가족돌봄자의 성별과 돌봄부담감이 

소진에 유의한 영향을 미치는 것을 알 수 있었다. 본 연구는 암 

환자 가족돌봄자의 소진에 미치는 영향요인을 규명함으로써 

소진을 예방하기 위한 효과적인 전략 개발의 기초자료로 활용

될 수 있을 것이다. 
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결 론  및  제 언

본 연구에서는 암 환자의 가족돌봄자의 돌봄부담감과 대처

방식, 소진의 정도를 파악하고, 돌봄부담감과 대처방식이 소진

에 미치는 영향을 분석하였다. 그 결과, 성별과 돌봄부담감이 

소진에 유의한 영향을 미치는 것으로 확인되었다. 암 환자 가

족돌봄자의 소진을 경감시키기 위한 방안으로 소진을 중요한 

정신 건강 문제로 인식하고 이를 중재하기 위해 이들의 정신 건

강 유지 및 증진을 위한 종합적인 관리방법이 마련되어야 한다

고 생각된다. 또한 암 환자를 위한 보건복지부의 공공보건 정책

으로 실행중인 암 환자 의료비 지원 사업, 국가 암 검진 사업, 재

가 암 환자 관리 사업 등이 있지만, 암 환자 가족돌봄자의 돌봄

부담감을 감소시켜주기에는 다소 부족한 현실이다. 암 환자 가

족돌봄자에게 실질적인 도움을 주기 위해서는 조금 더 적극적

인 정책 마련이 필요하다고 생각된다. 암 환자 가족돌봄자의 돌

봄부담감 조절은 궁극적으로 소진 감소에 기여함으로써 암 환

자 가족돌봄자의 심리적 안녕 및 삶의 질 향상에 기여할 뿐만 

아니라 이들이 돌보는 환자의 치료 회복에도 긍정적인 영향을 

줄 수 있을 것이다.
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