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요  약  본 연구는 동정맥루 및 혈관성형술 환자를 위한 정보제공프로그램을 개발하고 수술실 간호사가 제공하는 정보제
공프로그램의 효과를 알아보기 위한 비동등성 대조군 전후설계를 이용하였다. 연구대상은 동정맥루나 혈관성형술을 위
해 내원한 환자를 대상으로 실험군과 대조군 각각 40명을 편의표출 하였다. 정보제공프로그램은 수술당일, 수술 후 각
각 1회기씩 총 2회기로 제공되며 수술에 대한 정보제공, 수술 후 통증관리, 투석혈관 관리, 응급상황 대처, 합병증 관리 
방법으로 구성되었다. 자료분석은 SPSS/WIN 21.0을 이용하여 사전 동질성 검증은 χ²-test 와 t-test, 실험군과 대조군
간의 불안, 자기효능감에 대한 차이는 t-test를 이용하였다. 연구결과, 수술실 간호사의 정보제공프로그램을 제공 받은 
실험군의 기질불안과 상태불안은 통계적으로 유의하게 감소하였고 자기효능감이 통계적으로 유의하게 증가하였다. 본 
연구결과 수술실 간호사가 제공하는 정보제공프로그램이 동정맥루 및 혈관성형술 환자의 불안을 감소시키고 자기효능
감을 증진시켜 말기 신질환자의 수술 후 자기 관리능력이 향상되어 투석로에 대한 합병증 예방과 자가간호 수준 향상에 
기여할 것으로 사료된다.
주제어 : 정보제공프로그램, 동정맥루, 혈관성형술, 수술실 간호사, 불안, 자기효능감

Abstract  This study used a nonequivalent control group pretest-posttest design to develop an 
information provision program for arteriovenous fistula and angioplasty patients and to examine the 
effects of the information provision program offered by operating room nurses. The research subjects 
were selected trough convenience sampling who had come to hospitals to have an arteriovenous fistula 
and angioplasty surgery, and an experimental group and a control group of 40 persons. The 
information provision program consisted of two sessions, each conducted on the day of surgery and 
after surgery. The content included surgery information, pain management after surgery, management 
of dialysis blood vessels, how to handle emergency, and management of complications. The results of 
the study showed that the experimental group, which was offered an information provision program 
by nurses, a decrease in trait and state anxiety and an increase in self-efficacy on a statistically 
significant level. In conclusion, the information provision program provided by operating room nurses 
helped to reduce anxiety in arteriovenous fistula and angioplasty patients and increase their 
self-efficacy. This will improve end-stage renal disease patients’ self-management ability after surgery, 
and thus, contribute to improving the prevention of complications and the level of self-nursing care.
Key Words : Information Providing Program, Arteriovenous Fistula, Angioplasty, Operating Roon Nurses, 

Anxiety, Self-Efficacy
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1. 서론 
1.1 연구의 필요성

우리나라는 신대체 요법을 받는 환자가 2000년 
28,046명에서 2015년 87,014명, 2018년 103,984명으
로 급속히 증가하여 신대체요법이 필요한 말기 신질환자 
증가율이 가장 높은 국가 중 하나이며, 이중 혈액투석 환
자는 2000년 15,853명에서 2015년 62,634명, 2018년 
77, 617명으로 매년 꾸준히 상승하고 있다[1]. 

신대체 요법이란 신장이 기능이 더 이상 유지될 수 없
어 투석요법이나 신장이식으로 신장의 기능을 대체하는 
치료 방법을 말한다. 이를 수행하기 위해서는 동정맥루나 
혈관성형술과 같은 혈관 접근로를 만들어 투석로 확보를 
하는 것이 중요하며, 장기간 감염이나 합병증 없이 사용
해야하기 때문에 각별한 관리가 필요하다.

수술은 수술부위 통증, 정맥루로 인한 신체변화, 성공
적인 수술에 대한 불안, 수술과 관련된 불편감, 입원으로 
인한 분리 등 수술환자의 대부분이 심각한 불안을 경험
하게 되는 중대 사건[2]이다. 수술로 인한 불안은 대처능
력의 저하와 상실을 가져오고 지각능력 및 집중력 저하
를 야기하는 등 부정적인 영향을 주어 수술 후의 경과와 
회복에까지 영향을 미친다[3]. 일반적으로 병원에서는 수
술 불안을 감소시키기 위해 자체적으로 수술 전 정보제
공을 하고 있으나 병동이나 외래에서 제공되는 수술 정
보는 주로 환자중심이라기보다는 법적인 서류과정이나 
추후 방문일자 등 행정중심적인 정보를 알려주고 있는 
실정이다. 반면, 최근에는 의료서비스에 대한 관심과 질
적 요구가 높아져 수술에 직접 참여하는 수술실 간호사
가 수술관련 정보와 향후 치료 및 관리에 대한 교육을 직
접 제공하였을 때 치료예후에 대한 다양한 연구가 발표
되었다. 김[4]은 수술실 간호사가 환자를 방문하는 것 만 
으로도 환자에게 정서적 안정을 주어 불안을 감소시킨다
고 하였으며, 김 등[5]은 수술실 간호사와 형성된 치료적 
신뢰감이 수술 후 환자의 회복에 긍정적인 영향을 주어 
불안을 감소시키며 간호의 질에도 영향을 미쳐 간호만족
도가 높아진다고 하였다. 혈액투석환자의 자기효능감을 
연구한 전[6]은 수술실 간호사의 수술 전 정보제공은 환
자가 앞으로의 치료방향을 미리 알도록 하여 막연한 불
안감이 감소되고 수술 후 자기효능감이 강화되어 합병증
을 예방하는데 기여한다고 하였다. 김과 박[7]은 병동간
호사 보다 수술실 간호사가 대상자 교육요구에 맞추어 
수술 전과 후의 진행과정과 관리방법에 대한 자세한 설

명이 환자의 요구를 충족시켜 간호만족도를 더 높여준다
고 하였다. 선행연구 결과에서 보듯이 수술실 간호사가 
제공하는 효과적인 간호중재는 수술 후 환자의 재원기간
을 단축시키고, 빠른 회복을 도와주었고 수술 환자와 그 
가족의 불안을 감소시키는 효과까지 있어[8] 수술실 간호
사가 제공하는 정보제공 교육의 필요성을 강조하였다.

이와같이 수술실 간호사에 의해 제공되는 정보제공프
로그램은 여러 긍정적 결과에도 불구하고 인공관절전치
환술환자[9], 슬관절전치환술[10], 개심술 환자[11], 백내
장 수술환자[12] 등을 대상으로 한 선행연구는 있으나, 
동정맥루 및 혈관성형술 환자를 위한 정보제공프로그램 
연구는 찾아보기 어려웠다. 또한, 본 연구자는 동정맥루 
및 혈관성형술 대상자가 대부분 고령임을 고려할 때 수
술실의 환경에 대한 시각적 정보와 수술 준비 과정, 수술 
절차, 마취과정을 비롯한 수술 전후의 주의사항, 투석로 
관리방법과 주의사항을 알기 쉽게 시청각 자료를 제작 
등 다양한 정보 제공의 필요성을 실감하였다. 이에 본 연
구는 동정맥루와 혈관성형술을 시행받기 위해 입원한 대
상자에게 정보제공프로그램을 제공하여 환자가 갖는 수
술불안을 감소시키고 수술 후 투석루 관리에 대한 자기효
능감을 높여 보다 질적인 간호서비스를 제공하고자 한다.

1.2 연구목적
본 연구의 목적은 수술실 간호사의 정보제공프로그램이 

동정맥루 및 혈관성형술 환자의 불안과 자기효능감에 미치
는 효과를 알아보는데 있다. 구체적 목적은 다음과 같다.

가. 동정맥루 및 혈관성형술 환자를 위한 정보제공프
로그램을 개발한다.

나. 수술실 간호사의 정보제공프로그램이 동정맥루 및 
혈관성형술 환자의 불안과 자기효능감에 미치는 
효과를 확인한다.

2. 연구방법
2.1 연구 설계

본 연구는 동정맥루 및 혈관성형술 환자를 대상으로 
정보제공프로그램을 개발하고 그 효과를 확인하기 위한 
비동등성 대조군 전후설계를 이용한 유사실험연구이다.

2.2 연구대상 및 자료수집 방법
말기 신질환자로 진단받고 동정맥루 및 혈관성형술을 
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위해 S종합병원에 내원하는 환자 중 연구목적을 이해하
고 참여를 희망하는 자를 연구대상으로 하였다. 대상자의 
평균 재원일수는 2~3일 이었다. 해당기관에 사전 연구계
획에 대한 승인을 받은 후 병원 내 게시판과 홈페이지에 
모집공고를 한 뒤 연구대상 선정기준에 적합하고 연구 
참여를 동의한 자를 선정 하였다. 대상자 표집수는 
G*power 3.1.3 을 이용하여 유의수준 α .05, 효과크기 
.80, 검정력(1-β) .90을 기준으로 표본수를 산출한 결과 
집단별 34명으로 전체 표본 수는 68명이었다. 이중 10% 
탈락률을 고려하여 집단별 각 40명씩 전체 80명을 선정
하여 무작위배치하였다.

2.3 연구 도구
2.3.1 정보제공프로그램
연구자가 개발한 정보제공프로그램으로 동정맥루와 

혈관성형술 환자에게 필요한 수술 전․후 교육 내용을 포
함하고 있으며, 신장내과 전문의, 혈관외과 전문의, 임상경력 
15년 이상의 수간호사, 간호관리자로 구성된 총 10인의 전문
가 집단 내용타당도 검증 결과 CVI 0.80 이상이었다. 

2.3.2 불안
1) 기질 불안(STAI)
불안은 Spielberge [13]가 개발한 기질 불안도구를 

한국인의 특성에 맞게 김과 신[14]이 번안한 도구를 사용
하였다. 이 도구는 4점 척도의 20문항으로 구성되었으며 
점수가 높을수록 불안정도가 높음을 나타낸다. 김과 신
[13] 연구에서의 신뢰도는 Cronbach’s α= .87 이었고, 
본 연구에서는 Cronbach’s α= .89 이었다. 

2) 상태 불안(VAS)  
상태불안은 Cline, Herman, Shaw 와 Morton [15]

이 표준화한 시각적 상사척도로 측정하였으며 시각적 상
사척도(0-10점)의 수평선에 자신의 불안의 정도를 체크
하도록 하는 것으로 점수가 높을수록 불안 정도가 높음
을 나타낸다.

2.3.3 자기효능감 
자기효능감은 Sherer 등[16]이 개발하고 홍[17]이 수

정 보완한 자기효능감 도구를 사용하였다. 이 도구는 5점 
척도의 17문항으로 구성되어있으며 점수가 높을수록 자
기효능감이 높음을 의미한다. Sherer 등[16]에서 도구의 
신뢰도는 Cronbach’s α = .86 이었다. 본 연구에서는 
Cronbach’s α = .90 이었다. 

2.4 연구진행절차 
2.4.1 정보제공프로그램 개발
정보제공프로그램은 문헌고찰, 환자의 요구도 조사, 

정보제공프로그램에 대한 전문가집단 내용타당도 분석을 
통하여 최종 프로그램을 완성하였다. 문헌고찰에서는 동
정맥루와 혈관성형술에 대한 증상, 치료 및 관리 방법을 
도출하였고 환자의 요구도 조사에서는 수술 전 마취방법, 
수술예정 시간, 통증관리와 같은 수술 전 관리방법과 체
온관리, 식이요법, 마취 후 증상, 수술 진행과정, 수술 후 
주의사항, 수술 후 통증관리, 투석로 관리와 같은 수술 후 
관리방법에 교육 요구가 높았다. 문헌고찰과 환자 요구도
를 바탕으로 정보제공프로그램을 개발하였으며, 전문가
집단의 내용타당도 검증결과 CVI 0.80 이상으로 나타나 
환자에게 적합한 정보제공프로그램임을 확인하였다. 

정보제공프로그램은 연령이 높은 대상자의 눈높이에 
맞추어 그림과 동영상을 제작하여 이해하기 쉽게 하였다 
(Table 1 참고). 

Detailed Activity Contents
1. Investigation of 

subjects' needs
2. Literature review

․Face-to-face investigation
․Analysis and arrangement of educational 
contents

1. Setting of 
implementation plans

2. Selection of 
educational contents

3. Selection of 
educational medium

4. Selection of 
evaluation method

․Session 1: Visiting in the morning on 
the day of surgery
  -Education
  -Question and answer
․Session 2: Visiting a day after surgery
   -Education
   -Question and answer
․Exploration and selection of educational 
medium
․Completion of program

1. Verification of the 
program's content 
validity

2. Development of 
educational materials

․Verification of content validity by the 
specialist group
․Development of program: completion of 
the PPT educational material

1. Implementation of 
program

2. Management of 
educational subjects

․Primary visit:
 - In the morning on the day of surgery
 -PPT education
 -Question and answer
․Secondary visit: 
 -In the afternoon a day after surgery
 -PPT education
 -Question and answer

1. Evaluation on the 
application effects of 
the information 
provision program

2. Evaluation on the 
response of 
educational subjects

․Check anxiety, self-efficacy, nursing 
satisfaction of subjects

Table 1. Process of Program Development 
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2.4.2 정보제공프로그램 운영
정보제공프로그램은 수술실 간호사가 수술 전과 수술 

후 병실 방문하여 노트북을 이용하여 1:1 교육을 실시하였
으며 퇴원 시 사후 설문지를 작성하게 한 후 회수하였다. 
1회당 정보제공 시간은 약 50분~60분이 소요 되었다.

수술 전 정보제공으로는 수술실 환경, 수술현황안내, 
마취방법과 증상, 수술과정, 수술 통증관리, 투석방법 및 
투석시 불편감 발생시 해결방법 등을 교육하였고 수술 
후 정보제공은 수술 후 통증관리, 투석혈관 관리, 혈관 강
화운동, 투석환자 식이, 투석환자 운동요법, 퇴원 후 응급
상황 대처, 투석혈관의 떨림 확인 등의 내용이 포함되어
있다. 정보제공프로그램은 환자와 의료인간의 치료적 의
사소통을 유지하고 환자의 질의에 성실히 응답함으로써 
상호 신뢰감을 증진시켜 환자의 자기관리 능력 향상과 
정서적 안정을 유지하는 것을 목표로 하였다.

2.5 자료분석 방법
자료분석을 위하여 SPSS/WIN 21.0 프로그램을 사용

하였다.
가. 정규성 분포는 Kolmognov-Smirnov test로 분

석하였다
나. 대상자의 일반적 특성과 종속변수에 대한 사전 동

질성 검증은 χ²-test와 t-test로 분석하였다
다. 대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율로 분석하

였다. 
라. 실험군과 대조군간의 정보제공프로그램 효과는 

t-test 로 분석 하였다.

2.6 윤리적 고려
연구의 진행을 위하여 N대학교 생명윤리위원회의 연

구윤리승인(1041478-2017-HR-001)을 받았다. 연구대
상자의 개인정보에 대한 비밀 보장, 연구 진행을 원하지 
않을 경우 언제든지 중도포기 가능하며 중도 포기 시 불
이익이 없음을 설명하였다. 대조군의 불이익을 최소화하
기 위해 설문지 측정 후 연구자가 직접 환자를 방문하여 
실험군과 동일한 정보를 제공하였다.

3. 연구 결과
3.1 사전 동질성 검증

일반적 특성에 대한 사전 동질성 검증은 성별(χ

²=0.46, p= .499), 연령(χ²=0.57, p= .569), 배우자유무
(χ²=0.00, p=1.000), 종교유무(χ²=4.53, p= .058), 직업
유무(χ²=1.73, p= .293), 수입(χ²=3.66, p= .099), 합병
증유무(χ²=0.29, p= .790), 투석기간(χ²=4.36, p= .113)
에서 유의한 차이가 없어 두 집단이 동질한 집단으로 나
타났다 (Table 2 참고).

Characteristics
Exp.

(N=40)
Cont.

(N=40)  χ²/t p
n(%) n(%)

Sex Male 24(60.0) 21(52.5) .46 .499
Female 16(40.0) 19(47.5)

Age
(yr) under 50 5(12.5) 4(10.0) 3.61 .306

50 to 59 8(20.0) 12(30.0)
60 to 69 15(37.5) 8(20.0)
over 70 12(30.0) 16(40.0)

Parter have 30(75.0) 30(75.0) .00 1.000
have not 10(25.0) 10(25.0)

Religeon Yes 22(55.0) 31(77.5) 4.53 .058
No 18(45.0) 9(22.5)

Jon Yes 7(17.5) 12(30.0) 1.73 .293
No 33(82.5) 28(70.0)

Income
(10000
   won)

under 150 35(87.5) 28(70.0) 3.66 .099
over 150 5(12.5) 12(30.0)

Complicati
on Yes 30(75.0)  32(80.0) .29 .790

No 10(25.0) 8(20.0)
Dialysis 
duration
(yr)

under 5 18(45.0) 26(65.0) 4.36 .113
5 to 10 15(37.5) 7(17.5)
over 10 7(17.5) 7(17.5)

Exp. = Experimental Group; Cont. = Control Group

Table 2. Homogeneity Test of the Characteristics of 
Subjects  

(N=80)

종속변수에 대한 사전 동질성 검증은 기질 불안(t=1.31, 
p= .193), 상태 불안(t=1.36, p= .177), 자기효능감
(t=-0.59, p= .556)로 모든 종속변수에서 유의한 차이가 
없어 두 집단이 동질한 집단으로 나타났다 (Table 3 참고).

 

Characteristics Exp.(N=40) Con.(N=40)  χ²/t  pM±SD M±SD
Anxi
ety

STAT 2.91±0.73 3.10±0.57 1.31 .193
VAS 6.43±2.04 6.95±1.34 1.36 .177

Self - Efficacy 2.79±0.70 2.71±0.59 -0.59 .556
Exp. = Experimental Group; Cont. = Control Group

Table 3. Homogeneity Test of Dependent Variables 
between Two Groups

(N=80)
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3.2 실험군과 대조군의 불안, 자기효능감의 차이
수술실 간호사의 정보제공프로그램을 제공 받은 실험

군과 받지 않은 대조군간의 차이는 Table 4와 같다. 기
질 불안은 실험군 1.90±0.54점, 대조군 2.52±0.47점으
로 실험군에서 통계적으로 유의미하게 낮게 나타났으며
(t=2.31, p= .024) 상태 불안은 실험군 1.78±0.77점, 대
조군 6.18±1.70점으로 실험군이 통계적으로 유의미하
게 낮게 나타났다(t=10.18, p< .001). 자기효능감은 실험
군 3.42±0.75점, 대조군 2.78±0.57점으로 실험군에서 
통계적으로 유의미하게 증가되었다(t=-4.59, p< 
.001)(Table 4 참고).

Variables group pre-test post-test t  pM±SD M±SD

Anxi
ety

STAI Exp. 2.91±0.73 1.90±0.54 2.31 .024Con. 3.10±0.57 2.52±0.47
VAS Exp. 6.43±2.04 1.78±0.77 10.18 <.001Con. 6.95±1.89 6.18±1.70

Self - 
Efficacy

Exp. 2.80±0.70 3.42±0.75 -4.59 <.001Con. 2.71±0.59 2.78±0.57
Exp. = Experimental Group; Cont. = Control Group

Table 4. Differences in Trait Anxiety, State Anxiety, 
Self-Efficacy between Experimental and 
Control Groups

(N=80)

 

4. 논의 
본 연구에서 수술실 간호사의 정보제공프로그램을 제

공받은 실험군은 받지 않은 대조군에 비하여 상태-기질
불안과 시각적상사 척도에 의한 상태불안 점수가 통계적
으로 유의하게 감소되었다. 이러한 결과는 노인환자에게 
수술 전 교육을 제공한 결과 수술 전 불안정도가 감소된 
Giraudet-Le[18]의 연구, 슬관절 전치환술 환자에게 시
각적 정보제공을 한 결과 수술 후 불안이 감소된 류[19]
의 연구, 백내장 수술환자에게 시청각매체를 이용한 정보
제공 결과 불안정도가 감소된 오[12]의 연구와 일치하였
다. 반면, 척추마취 수술 환자의 수술 후 불안 정도가 유
의한 차이가 없었던 문 등[20]의 연구와 슬관절전치환술 
환자의 불안도 통계적으로 유의하지 않았던 김[10]의 연
구와는 차이가 있었다. 이렇듯 연구결과마다 차이가 있었
던 것은 본 연구자는 고연령 연구대상자가 갖는 시각적 
어려움과 문장 이해의 어려움을 고려하여 연구자가 문항

을 읽어주고 보호자를 교육에 동참시켜 대상자와 보호자
가 함께 교육에 참여할 수 있도록 병실 환경을 조성하였
으며, 정보제공시간을 30분 교육, 20분 질의응답시간을 갖
는 등 개인적 특성에 맞게 정보를 제공하려고 한 것이 대
상자의 불안을 감소시키는데 의의가 있었다고 사료된다.

본 연구에서 수술실 간호사의 정보제공프로그램을 제
공받은 실험군에서 자기효능감 점수가 유의하게 증가하
였다. 이러한 결과는 혈액투석환자에게 모바일을 이용한 
자가관리 교육이 자기효능감을 유의하게 증진시킨 백[21]의 
연구결과나 혈액투석환자에게 임파워먼트프로그램을 적
용하여 자기효능감을 증가시킨 송[22]의 연구결과와 일
치하였다. 본 연구의 대상자들은 프로그램 실시 후 자신
의 동정맥루에 적극적으로 관심을 보이고 동정맥루 관리
를 철저히 하는 모습을 보였다. 이러한 변화는 당뇨병 환
자에게 문제중심 능력증강 자가관리 교육프로그램을 적
용한 Anderson 등[23]에서 알 수 있듯이 교육프로그램
이 대상자의 지적 능력을 증가시켜 자기효능감과 자가간
호 역량 같은 내적 힘을 키워주며[24] 바람직한 방향으로
의 행위 변화를 촉진 할 수 있는 간호중재 방법임을 보여
주었다.

5. 결론 및 제언
본 연구결과 수술실 간호사의 정보제공프로그램을 제

공받은 동정맥루 및 혈관성형술 환자의 불안은 상태 불
안(t=10.18, p< .001), 기질 불안((t=2.31, p= .024) 모
두에서 통계적으로 유의하게 감소되었고 자기효능감
(t=-4.59, p< .001)은 유의하게 증가되었다. 증가된 자기
효능감은 자가 관리 수행능력의 기대치를 높였으며, 간호
서비스에 대한 만족도가 높아져 보다 질적인 간호서비스
를 제공할 수 있게 되었다. 동정맥루 및 혈관성형술 환자
의 간호중재는 연구대상자가 고 연령으로 교육을 받아들
이는 순응정도가 느려서 연구를 진행하기에 힘든 부분이 
있었으나, 수술실 간호사가 대상자의 요구도를 확인하고 
눈높이에서 적절한 정보를 제공하여 투석로 관리에 대한 
자기효능감이 증가되었다. 향후 다양한 건강문제를 가진 
대상자를 위한 정보제공프로그램이 개발되어 적극적인 
간호중재가 지속적으로 이루어져야 할 것으로 사료된다. 
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