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Ⅰ. 서 론

2021년 기준, 전 세계 추산 5천만 명의 치매환자가

있으며 매년 거의 천만 명의 새로운 치매환자가 발생

하고 있다[1]. 전체 치매로 진단 받은 환자는 2030년에

는 8천2백만 명, 2050년에는 1억5천2백만으로 추정하고

있다. 이 수치는 저 소득 및 중산층 나라에서 추정되는

수치이지만 우리나라의 경우도 예외는 아니다[1]. 우리
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치매환자의 치유농장 프로그램 이용 후
환자보호자의 경험에 대한 질적 사례연구

Qualitative Case Study on the Experiences of Care Givers 
with Dementia Patients after using the Care Farm Program
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요 약 우리는 본 연구에서 현재 우리나라 치유농장에서 시범적으로 운영되고 있는 치유농업 프로그램을 시행하고

이를 경험한 치매 대상자의 환자보호자로서의 경험과 느낌을 인터뷰하고 치유농업 프로그램의 장점 및 단점을 확인

하였다. 이에 우리는 치유농장 프로그램 및 운영에 있어서 개선점과 프로그램의 특징 등에 대해서 알아 보았다. 특히,

치매 초기 단계의 치유농장 이용, 거주지에서 치유농장으로 이동하는 접근성문제, 다양한 프로그램과 프로그램의 연

속성, 그리고 계절에 맞는 콘텐츠 개발에 의견을 모으고 있다. 앞으로의 치유농장에서 치유농업을 활용하여 치매환자

에게 치유농업 관련 프로그램을 개발하기 위해 초기 치매 환자의 이용문제, 접근성, 다양성, 연속성, 계절성 등의 요

소를 고려해야 할 것으로 보여진다.

주요어 : 치유농업, 녹색치유, 치매, 환자보호자, 질적연구

Abstract In this study, we conducted a care farm program that is currently being operated as a pilot in a care 
farm in Korea, interviewed the experiences and feelings of dementia patients who experienced this as a patient 
care-giver, and confirmed the strengths and weaknesses of the care farm program. Accordingly, we investigated 
the points for improvement and the characteristics of the program in the care farm program and operation. In 
particular, opinions are gathered on the use of a care farm in the early stages of dementia, accessibility issues 
from residence to the care farm, continuity of various programs and programs, and development of seasonal 
content. In order to develop a program related to care agriculture for dementia patients by using healing 
agriculture in future care farms, it is necessary to consider factors such as use problems, accessibility, diversity, 
continuity, and seasonality of early dementia patients.

Key words :  Care Farm, Green Care, Dementia, Care-Giver, Qualitative Case Study
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나라에서는 2018년 기준 65세 이상 노인 인구수 7백만

여명으로 전체인구의 약 14%를 차지하고 있으며, 그

중 치매노인은 약 70만 명으로 10.15%로 추산하고 있

다. 치매 인구가 이대로라면 2030년에는 백3십7만 여명,

2050년에는 약 3백만 명으로 급증할 것으로 예상하고

있다[2]. 초기 치매의 문제점은 인지적 변화, 정신과적

증상, 성격변화 문제행동, 일상생활 수행능력 기능변화

로 특히 정신과적 증상에서는 우울증, 불안, 불면증 성

격변화에서는 무관심, 사회성 결여를 주요증상으로 볼

수 있다[3]. 최근 치매 노인에게 다양한 치료적 접근법

이 시도되고 있다. 그 중에 치유농업이 새롭게 대두되

고 있는데, 치유 농업은 ‘치유농업(care farming), 사회

적 농업(social farming), 녹색 치유농업(green care

farming), 건강을 위한 농업(farming for health)’ 등 용

어가 다양하지만, 본질적으로 ‘치유를 제공하기 위한 농

업의 활용(using farming to provide care)’을 의미하고

있다. 즉 치유농업은 농장 및 농촌경관을 활용하여 정

신적·육체적 건강을 회복하기 위해 제공되는 모든 농업

활동을 의미한다[4]. 치유농업에는 기존의 농업, 원예

(조경), 자연, 동물사육과 축산업 그리고 전통적 의료서

비스의 장점을 접목시킨 새로운 접근법이라고 할 수 있

으며, 이러한 치유농업에는 수동적(자연환경 경험), 상

호작용적(자연요소 상호작용)으로 나뉘며, 수동적 접근

에는 치료 또는 치유, 직업제공, 녹색운동 치료, 자연치

유, 황야 치유 등으로 분류되고, 상호작용적 접근으로는

사회적, 치료적 원예치유, 시설환경 자연, 에코테라피,

원예치료, 치유농장, 동물매개 상호작용, 동물매개 치료

로 나뉘고 있다[5]. 모든 치유 농장은 '농사'와 '돌봄'의

균형을 제공하려고 하며, 후자는 일반적으로 농장 가축,

식량 재배 및 / 또는 원예 활동과의 치료적 접촉을 통

해 전달된다[6]. 따라서 돌봄 농업은 건강과 웰빙을 개

선하기 위한 개입을 만들기 위해 식물, 동물 및 경관을

활용하는 활동에 대한 집합적인 용어인 보다 광범위한

’그린 케어‘ 운동 내에 위치합니다[7]. 농장에서 작업치

료 프로그램을 수행하면서 우울증과 단계별 불안 증상

을 감소시킬 수 있다고 보고하였다[8, 9]. 또한 농장기

반 데이케어센터에서 치매 환자의 삶의 질은 사회적 지

원 경험, 낮은 우울감, 농장에서의 야외 활동과 관련이

있다고 보고하였다[10]. 알츠하이머 환자에게 있어 힐링

가든은 감각을 자극하고 긍정적인 기억과 감정을 촉진

한다고 보고하였다[11]. 건강상태, 자신감, 문제에 대처

하는 능력, 책임감, 의미 경험 및 신체 건강 및 사회적

기술 향상과 관련하여 긍정적인 변화가 있다고 보고하

였다[12]. 네덜란드에서는 치유농장에서 신체적 활동과

사회적 상호 작용에 많이 참여하고 야외활동이 자주 이

루어진다고 보고하였다[13]. 국내 노인 요양기관에서도

야외에서 활동하는 가드닝 프로그램에서 경도인지장애

노인의 우울증에 개선을 보였다[14]. 또한 치유농장에서

시범적으로 운영되고 있는 치유농업 프로그램을 경험

한 대상자의 보호자의 경험을 통해서 치유농장 프로그

램 및 운영에 있어서 개선점과 프로그램의 특징 등에

대해서 알아보는 것이다. 또한 본연구의 필요성은 국내

치매노인을 위한 시범적으로 운영되고 있는 치유 농장

프로그램에 참여한 치매노인의 보호자를 대상으로 치

유농장의 프로그램의 경험을 토대로 필요성에 대해서

연구하고자 한다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구방법 및 절차

1) 데이터 수집

본 연구는 2021년 6월부터 7월까지 4주에 걸쳐 경기

도 A시에서 시범적으로 운영한 치유농장 프로그램에

참여한 치매환자의 보호자에 대한 인터뷰를 코로나 19

로 인한 비대면 전화 인터뷰를 통한 개방식 질문의 답

을 정리하였다. 30분씩 3번, 총 90분 소요하여, 각 대상

자에게 3번 전화하여 개방식 질문을 통해서 녹음 후에

녹음한 내용을 파랑새 2.0 소프트웨어로 내용 정리하고

분석하였다. 치매 대상자를 위한 치유농장 프로그램 실

시 후에 느낀점, 장점, 단점 등 자유롭게 치매 대상자

보호자 입장에서 경험한 것들 이야기 한 것을 자료로

사용하였다.

2) 자료 분석

파랑새 2.0을 이용한 하여 자료 내에서 패턴화된 반

응이나 의미 수준을 기술하였고, 주제를 분석하고자 주

제 분석 6단계를 따랐다[15].

3) 연구 윤리

개인이 연구에 참여하기로 결정했으며, 코로나 19로

인하여 대면 인터뷰를 대신하여 전화 인터뷰를 실시하

기 이전에 실시하는 서면동의를 면제를 받았고, 연세대
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학교 미래캠퍼스 생명윤리심의위원회에서 검토를 거쳐

승인(승인번호: 1041849-202109-SB-150-01)을 받았다.

본 연구에서는 참가자의 익명성을 보장하기 위해 참가

자의 이름 대신 가명 및 ○*○의 형태로 이름을 기술하

였다.

Ⅲ. 결 과

1. 치매 초기 단계의 치유농장 이용

거동이 불편하거나 집에서만 계신 치매 중증도 이상

의 어르신들이 아닌 활동을 어느 정도 하시는 대상자들

이 치유농장을 경험할 수 있는 가능성이 높다. 코로나

시대의 지역사회에서의 치매 초기 단계의 노인들은 아

무래도 집에만 계시거나 지역 치매지원센터나 보건소

에서 운영, 관리하는 정도의 집에서만 가능한 프로그램

만 참가하고 있다.

정*자: “거동하시거나 어디 프로그램 다니시는 것은

괜찮아요.”

이*자: “아무것도 안하는데 핸드폰 들고...”, “주민등

록 하는 것 잘해요.” “운전도 하시고 잘하세요.”

문*남: “귀가 잡숴서 그래서 그것이 힘들어요.”, “다

른 일상에서 지내시는 것은 문제없어요.”

김*숙: “아직은 생활하는데 별로 문제는 없으세요.”

2. 치유농장의 접근성

특히 접근성이 떨어질 경우 프로그램에 참여할 수

있는 기회 제공 받을 수 없다. 참여한 경험이 있으신

분들은 대체로 긍정적인 답변을 해주셨지만 참석하는

방법, 스스로 자가 운전을 해서 치유농장에 올 수 있는

참석자 이외에는 운송여부가 중요했다. 운송여부가 확

실하다면 많은 참가자들이 지속적으로 참석할 의향을

보였으며 다른 대상자들에게 소개도 해주고 싶다고 하

였다.

정*자: “동네에 치매 어르신이 있으셔서 다시 치유농

장 프로그램이 있으면 소개해서 같이 갈 생각이 있어

요.”

문*남: “모셔가야지. 차가 없으면 못해요.”, “벼농사

끝나서 할 일 없으니 프로그램 있으면 가지요.”, “소개

도 해주지요 모.”

3. 프로그램의 다양화

단순히 농장 콘텐츠를 이용한 활동은 집에서 텃밭활

동이나 농사활동과 별다른 차별성을 느끼지 못했고 기

존에 치매 프로그램에 경험을 갖고 계신 대상자분들이

주를 이룬 활동에서 인지활동 프로그램 등 다양한 프로

그램 요청을 했다.

이*자: “활동 생각 이야기, 인지 능력이 떨어지는 것

같아요.”, “인지능력에 대한 것을 프로그램을 하면 좋겠

어요.”

4. 실외 활동 중심의 치유농장

실내와 실외 프로그램 중에 신외에서 하는 프로그램

에 대해서 긍정적인 반응이 있었으며, 기본적으로 걷거

나 활동적인 실외에서 하는 프로그램을 좋아하셨다.

정*자: “실내에서 하는 것 보다는 나가서 새로운 사

람을 만나서 너무 좋아요.”

김*숙: “아무래도 실외가 좋았어요.”, “농장으로 왔다

갔다 하는 것이 좋았어요.”, “눈이라도 공기라도 좋았어

요.”, “실내에서 하는 것은 오히려 관심이 없었어요.”

5. 결과물의 연속성

프로그램 결과물은 작은 식물 화분, 꽃꽂이 화분, 압

화 결과물을 집으로 가져가셨는데 이들 모두 어떻게 관

리를 해야 하는지 잘 알지 못하여 결과물들이 추후에

죽음으로써 집으로 가져가서 관리하고 식물과 동화할

수 있는 경험을 하지 못하였다.

이*자: “죽었어요.”, “주신 허브나 화초 기르는 법을

가르쳐 주셨으면 좋겠어요.”

문*남: “몇 개만 살고 다 죽어버렸어.”, “물 줘도 죽

고...” “내말은 안 듣더라고요.”, “워낙 고집이 있어가지

고 내말을 안 들어요.”

김*숙: “잘 크고 있고 안 죽었어요.”, “조화는 문제가

없는데 생화는 그래도 신경써서 잘 크고 있어요.”

6. 계절에 맞는 콘텐츠 개발

치유농장에서 계절에 맞은 작물을 소개하면 그 작물

로 활용할 수 있는 부분이 많다. 봄, 여름, 가을에 계절

별로 수확할 수 있는 작물로 콘텐츠를 만들고 프로그램

구성의 소재로, 잘 관리된 작물들로 프로그램을 구성하

여 집으로 가져가는 방법은 대상자 및 이용자들에게 동

기를 부여할 수 있다.

문*남: “봄에는 식물 심기, 여름에는 상추, 고추 따기,
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가을에는 과실 따서 함께 먹기, 겨울에는 온실에서 활

동하기 등이 좋지요.”, “계절별로 하는 거 좋아요.”

김*숙: “농사짓는 프로그램도 나쁘지 않을 것 같아

요.”, “일회용 프로그램보다는 텃밭, 주말농장처럼 좋을

것 같아요.”, “집에만 있는 분들은 것 같아요.”

Ⅳ. 논 의

치유농업은 북유럽과 영국에서 발전하여 지금은 전

세계적으로 발전하고 있고 '그린 케어 농업', '사회적

농업', '건강을 위한 농업'으로도 알려져 있다[16]. 이런

치유농업은 우리나라에서도 적용 단계에 있으며 국가

를 기반으로 2010년도 초·중반부터 적용사례가 조금씩

보고되고 있다. 치유농업에서 가장 중요하게 생각되는

것은 농장에서 적용 가능하고 제공 가능한 자원(예: 동

물, 식물 및 경관)으로 이 자원을 사용하여 사회적 또는

교육적 돌봄 서비스를 제공하고 정신이나 육체만큼 웰

빙을 증진하는 것이다[17]. 치유농장에서 적절한 자원을

이용하여 대상자에게 적용하였을 경우 우울증이나 스

트레스 감소에 효과가 보고되고 있다[18]. 특히 자기 효

능감 개선에 중요성은 전달 가능성으로 인해 더욱 강화

된다. 이런 자기 효능감이 개선되는 이유에는 구체적으

로 신체운동 능력에 대한 자신감은 본능적으로 다른 일

상 활동으로 옮겨갈 수 있다[19]. 또한 적당한 신체 활

동은 여가 활동 참여조차도 정신 기능과 치매 발병에

예방효과를 줄 수 있다[20].

지역사회에서 각 지역에서 특화된 치유농장의 형성

은 지역에서의 치매노인에 대한 하나의 치료적인 요소

로 부각될 수 있고, 이런 사회서비스의 증가는 지역사

회에서의 치매 증상의 발병에 대한 보조적 요소로 간주

된다[21]. 우리나라는 현재 지역사회에서 치유농장을 적

극적으로 홍보하고 반영하려는 노력을 보이고 있다. 이

는 지역사회에서 특화된 자원으로 치매노인에게 사회

서비스로 접근하는 것이 보다 효과적으로 치매노인을

수용할 수 있는 방법이라고 볼 수 있다. 치유농업을 치

매노인에게 제공할 때는 보호자들의 요구사항을 수용

하여 초기 지역사회에서 농장을 구성하거나 기존의

농장 또는 체험농장을 발전시켜 치유농장을 운영하기

위해서는 대상자 모집에 있어서 치매 노인을 주대상자

로 정한다면 첫째, 치매 초기단계 노인을 주 고객으로

정하고 치유농장이 치매 노인 시설이나 혹은 치매 어르

신들의 거주지와 멀지 않은 곳 혹은 송영 서비스를 실

시하여 접근성을 향상 시키는 것이 중요하다. 둘째, 실

외에서 활동 중심의 다양한 프로그램을 실시하여 농장

에서 주 자원과 신체활동과 접목할 수 있는 다양한 프

로그램을 개발 · 구성하는 것이 필요하다. 셋째, 프로그

램을 구성할 때 계절에 맞는 콘텐츠를 개발하여 봄 ·

여름 · 가을 · 겨울 각각의 철에 맞는 자원을 이용함으

로써 각 계절에 맞는 주제와 프로그램으로 접근하는 것

이 치매 대상자의 보호자들의 요구사항이다. 마지막으

로 프로그램에서 자원을 활용하고 그 자원을 결과물로

집으로 가져 갈 때 집에서 어떻게 식자재 혹은 관상용

으로 쓸 것인가에 대한 교육이 필요하다. 특히, 식물을

관상용으로 쓸 때 집으로 가지고 가서 죽게 되면 치매

노인의 실망감이 크게 나타났다.

치유농업에서 대상자를 선택하는 일은 치유농장에서

소득을 창출하기 위해서 매우 중요한 요소이다. 일반인

을 대상으로 할 경우 농장주 혹은 치유농업사2급 과정

을 이수한 자격을 갖춘 사람이면 누구나 프로그램을 적

용 가능하다. 하지만 장애인 또는 치매 대상자는 농장

주, 치유농업사 이외의 전문적인 보건의료인이 필요할

것이다. 특히 대상자에게 농장의 자원을 이용하여 치료

에 적용 한다면 보건의료인 중에 작업치료사에게 그 자

체가 하나의 도구로써 쓰일 수 있을 것이다. 따라서 치

유농업을 치료의 도구로써 사용한다면 치료 활동의 잠

재적 이점에 대한 증거를 제공하는 것이 중요하며, 작

업치료사에게 정원 가꾸기와 치유농업에서 실질적인

통찰력을 얻을 수 있는 새로운 관점을 제공하여 실천에

적용하는 것이 중요하다[22].

Ⅴ. 결 론

우리나라의 치유농업은 이제 시작하는 단계라고 볼

수 있다. 특히 치매 분야에서 치매 노인을 대상으로 하

는 치유농업이 시범적으로 운영되고 있는 실정이다. 현

재 치매 노인의 치유농업의 적용은 작업치료사가 중심

으로 시범적으로 진행되고 있지만 이런 효과성의 증거

를 제공하는데 미미한 실정이다. 치료의 효과성을 입증

하기 전에 치매 노인의 요구가 어떤 것인지에 대한 보

다 많은 연구가 선행되어야 할 것이다.
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