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Abstract
This study was conducted to identify the appropriate space requirements for forest healing 
program for physical and mental health care of female cancer survivors in their 40s and 
60s. From September to November 2023, 12 cancer survivors were surveyed at Chungnam 
National University Forest and Daejeon Healing Forest. One Forest Therapy instructor and 
two researchers conducted a forest healing program once a week for eight sessions of two 
hours each, Perceptions and satisfaction with the program and space were assessed using 
pre and post program questionnaires, and the effect of participation in the forest healing 
program on mood status was evaluated. The satisfaction survey results were supplemented 
by qualitative studies conducted through post-interviews. Result of the analysis showed that 
the satisfaction of the participants was very high (4.8/5.0). There was a notable increase in 
vigor and a decrease in total mood disturbance after participation in the program. Toilets 
and water facilities (11), tool boxes (9), pest control facilities (3), deck facilities (3), forest hut 
(3), electrical outlets (2), shade shelters (2), and shoe hairy (1) were proposed as required 
facilities for cancer survivors. This study demonstrated that the forest healing program is 
effective in reducing distress in female cancer survivors in their 40s and 60s and appropriate 
facility standards for the forest healing space are needed to increase the satisfaction of cancer 
survivors.

Keywords: concurrent mixed methods study, facility standard, physical and mental 
health care, satisfaction of the program participant

Introduction
암은 비정상적으로 성장하는 세포들의 집합으로서 유전적 요인, 환경적 요인, 흡연, 나이, 

식습관 등 다양한 원인으로 인해 발생할 수 있다. 암 진단은 조직 검사, 혈액 검사, 방사선 영
상 촬영 등을 통해 이루어지고, 치료 방법은 종류와 정도에 따라 다르며 수술, 방사선 치료, 항
암제 치료 등이 있다.

국립암센터에서는 암생존자를 암 치료가 끝나고 암이 재발하지 않은 건강한 상태의 사람
으로 정의한다(National Cancer Information Center, 2022). 정상적인 일상생활로의 복귀가 요구
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되는 암생존자는 이차 암 발생 및 심혈관질환, 당뇨, 골다공증 등의 만성질환을 예방하기 위한 건강증진활동이 요
구된다(Rock et al., 2012). 암 재활(cancer rehabilitation)이 암 여정의 일부로 포함되어 강조되면서(Segal et al., 2017), 

주요 건강증진 활동으로 건강한 식이와 적절한 신체활동이 암생존자에게 안전하며 삶의 질을 향상시키고, 암 사
망률 및 재발률을 낮출 수 있는 새로운 암 치료법으로 제시되고 있으며 암 생존자의 증상클러스터를 조절하기 위
한 중재로 권장되고 있다(Friedenreich et al., 2016).

암환자들의 재활에 대한 필요성이 점차로 높아지면서, 암환자의 치유공간은 그 공간의 특성상 자연과 연계되었
을 때 치료효과가 높아지는 것을 알 수 있다(Kim, 2017). 「산림문화‧휴양에 관한 법률」에 따르면 산림치유는 

향기, 경관 등 자연의 다양한 요소를 활용하여 인체의 면역력을 높이고 건강을 증진시키는 활동으로 정의되며, 산
림치유프로그램이란 산림이 지닌 다양한 자원을 활용하여 대상에 맞게 숲에서 건강을 증진시키는 활동의 과정이 

조직화된 것이라고 볼 수 있다(KFS, 2022). 이러한 면에서 암환자에게 적용한 숲 활동 중재가 암환자의 불안과 우
울, 기분상태 및 희망 개선에 효과적이라는 연구(Kim et al., 2015)와 암생존자에게 숲은 다양한 환경적 요인을 통해 

스트레스를 줄여주는 최고의 회복환경이라는 연구(Kim, 2020)는 산림치유와 산림치유프로그램이 자연의 활용을 

포함한 체험 공간 사이에 주요 관계성이 있음을 입증한다. 암환자를 대상으로 한 산림치유는 스트레스 호르몬인 

코르티솔 수치를 낮추고(Lee and Park, 2020), 수면의 질을 향상시키는 것으로 알려져 있다(Kim et al., 2019). 또한 암
과 관련된 피로와 정서적 동요를 개선하는 것으로 보고되었다(Park et al., 2022). 암환자의 도시숲 치유활동은 일상
생활의 복귀를 도왔고 신체건강에도 긍정적 영향을 미쳤다(Kim, 2014).

그러나 최근 전 세계적으로 신체적, 정신적 건강증진을 위해 산림을 활용하려는 다양한 시도가 있어왔고
(Hansen et al., 2017; Lee et al., 2017), 치유의 효과를 양적으로 측정한 연구가 많음에도 불구하고, 여성 암생존자를 

대상으로 한 연구는 미미한 실정이다. 특히 암은 생존율 향상으로 인해 장기적인 관리가 필요한 만성질환으로 인
식되고 있는 만큼(Baek and Choi, 2018; Song et el., 2020), 남녀별 5년 암 생존율이 2016 - 2020년 기준 남자(65.5%) 보
다 높은 여자(77.8%) 암생존자(National Cancer Center, 2022)를 위한 산림치유프로그램과 그에 따른 공간의 배려요
소에 대한 조사 및 분석이 효과성의 연구 못지 않게 필요하다 하겠다.

이에 본 연구에서는 40 - 60대 여성 암생존자를 위한 산림치유프로그램의 효과성을 양적 분석을 통해 규명하는 

한편 질적 분석의 동시연구를 통해 신체적, 정신적 건강증진 효과성 제고를 위한 산림치유 공간의 요구시설을 제
안하고자 한다. 향후 본 연구 결과가 암생존자 치유 도구 및 시설 구성의 기준에 일조할 수 있기를 바란다.

Materials and Methods

연구대상자

본 실험에 12명의 40 - 60대 여성 암생존자가 연구대상자로 참여하였다. 연구대상자는 실험 전에 연구의 목적 

및 방법을 듣고 자유의지로 동의서에 서명한 사람이다. 연구대상자 수는 G*Power 프로그램(version 3.1.9, Heinrich-

Heine-Universität Düsseldorf, Germany)을 이용한 최소표본 15명으로 산출되었다. 이는 효과크기 0.80, 유의수준 0.05, 

검정력 0.80으로 설정한 결과 paired t-test와 Wilcoxon signed rank test에 필요한 인원이다. 예상 탈락률과 통계 분석, 

그리고 윤리적 고려를 감안한 선정 및 제외 기준에 적합한 지원자 15명 중 타 지역 이사자 1명, 취업자 1명, 다리를 

다친 탈락자 1명을 제외한 12명이 되었다. 본 연구는 충남대학교 생명윤리위원회의 승인(IRB NO. 202207-SB-092-

01)을 받은 후 수행되었다.
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연구대상지 및 산림치유프로그램

연구대상지
연구대상자의 안전성과 접근성이 용이한 충남대학교 숲길과 대전 치유의 숲이 대상지로 설정되었다. 대상지 선
정 후 1급산림치유지도사 1명과 연구자 2명이 2022년 5 - 9월에 대상지의 치유자원과 현장 조사를 실시하였다.

충남대학교 숲길 구간은 본 연구의 대상자들이 대전 S병원에서 걸어서 10 - 15분 소요되는 숲길로서 혼자 혹은 

여럿이 함께 산책을 즐기는 곳으로, 대전광역시 유성구 대학로 99번지 대덕캠퍼스의 북쪽 낮은 구릉 지형에 속한
다. 2021년 10월 대덕캠퍼스에 조성된 충남대학교 숲길은 정보화본부 - 예술대학까지 이어지는 숲길 1.75 km이며, 

만남의 숲, 체험의 숲, 풍욕의 숲 등이 있다. 대전 치유의 숲은 대전광역시 중구 무수동 산 2 - 2번지 일원에 위치한 

1,722,271 m2 (172 ha) 면적으로, 주요시설로는 치유센터, 무장애데크길, 감성나무치유원, 명상공간, 풍욕장 등이 있
다. 산림치유지도사가 운영하는 프로그램과 편의시설 외에도 1.5, 2.7, 1.5 km 등 3가지 코스의 테마숲길이 조성되
어 운영되고 있다.

산림치유프로그램

산림치유프로그램은 전문가의 자문 하에 1차로 FGI (focus group interview)를 통해 대상자에게 적합한 25개로 선
정되었다. 2차로 1급산림치유지도사와 연구자 2명의 치유자원 및 현장조사 후 대상지에 적합한 16개로 최종 선정
되었다. 프로그램 내용은 건강증진활동을 주요 골자로 하는 숲길 천천히 걷기를 기반으로 숲속 요가, 아로마 요법, 

MBSR (mindfulness-based stress reduction) 명상, 원예요법, 식물요법, 식이요법 등으로 구성되었다(Table 1).

산림치유 프로그램 진행일은 2022년 9 - 11월이다. 진행시간은 매주 화요일 오후 1 - 3시로 병원에서 대상지까지
의 이동시간 포함 2시간이다. 산림치유프로그램은 충남대학교 숲길에서 주 1회/4회기(1, 3, 5, 7회차), 대전 치유의 

숲에서 주 1회/4회기(2, 4, 6, 8회차)로 진행되었다. 프로그램 진행은 1급산림치유지도사가 총괄하고, 자격증을 소
유한 연구담당자가 MBSR 기반 명상 및 요가를 진행하였다. 또한 연구보조원은 연구대상자의 안전 및 운영 관리 

보조를 하였다.

프로그램 진행에 필요한 연구대상자의 시간 준수를 위해 대전 S병원 원무과 및 관계자, 해당 연구대상자와 협의 

후 병원 진료 및 치료 시간이 조율되었다. 산림치유프로그램은 연구대상자의 상황과 기상 조건 등을 고려하여 변
경 및 진행되었다.

실험설계

본 연구는 동시적 혼합연구방법(concurrent mixed methods study)을 적용하였다. 이 방법은 한 연구에서 질적 자료
와 양적 자료를 거의 동시에 수집하고 각각 자료를 분석한 후 결과를 통합하여 논의하는 것이다(Creswell and Clark, 

2007). 본 연구에서는 단일군 사전-사후 설계(one group pre-posttest)를 사용하여 개발된 산림치유프로그램이 기분
상태와 만족도에 미치는 효과를 평가하였다. 각 회기 별 산림치유프로그램이 끝난 후 연구대상자들을 면담하여 

수집한 질적 자료를 내용 분석하여 공간의 요구시설을 구성하였다. 본 연구의 진행과정은 Fig. 1과 같다.

측정 지표

프로그램 사전 인식 조사
산림치유프로그램의 인식에 관한 사전 설문지는 본 연구의 대상자 인식 정도를 파악하여 산림치유프로그램의 

원활한 진행을 위해, 연구자가 현직 산림치유지도사와 함께 상의하여 직접 개발하였다. 프로그램 사전 인식조사
는 프로그램 중재를 시작하기 전 S병원 로비에서 실시하여 자료를 수집하였다.
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Fig. 1. Experimental design of this study. Experiment 1, field Experiments of the forest healing program; 
experiment 2, post-field interview; 8-week intervention, forest healing program. Place 1, CNU Forest; Place 2, 
Daejeon Healing Forest; program 1 - 8, forest healing program (Table 1).

Table 1. Space and facilities required by the forest healing program.
Session Program Experience space Inconveniences Required space and facilities
1 Yoga in the woods Space needed for yoga There were mosquitoes and other pests, which made it 

difficult to concentrate
A box to put yoga mats and other supplies
Pest repellent sprayer
Shade or one-touch mosquito net
Deck facilities

Take a nap in the woods Space for napping It's hard to lift heavy things such as yoga mats A box to store their supplies
2 A walk through the five 

senses
Safe barrier-free deck path It's hard because They don't have good body 

temperature regulation
Cypress experience room necessary for phytoncide experience
A forest hut to maintain body temperature
Electrical outlet

Making herbals achets A space to gather
and create

It's hard because the floor is hard A box with a fluffy mat
Toilet and water supply close by

3 Aromatic foot massage A place to gather and experience Wipe it off with a wet wipe or a dry towel, and it is 
unpleasant due to its stickiness

It would be nice to have a water supply and toilet close by

Making aromatic natural 
soap

A space to gather and create Soap residue remained, which was uncomfortable Water facilities to wash their hands after the experience
Toilet and water supply close by

4 MBSR meditation Space for meditation It was hard to go to the toilet in the middle of the 
program

Suitable shade
Pest repellent sprayer
A box for yoga mats, etc.
Toilet and water supply close by

Singing bowl experience A place where they can sit back 
and enjoy the view comfortably

The construction noise was noisy, making it difficult to 
concentrate

A box for fluffy mats, etc.
Toilet and water supply close by

5 Making herb pots Space for hor ticultural therapy After decorating the pots, there were no facilities to 
wash the dirt on their hands, which was inconvenient

Potting soil and a place to plant plants and gardening tools
Toilet and water supply close by

Leaf letter A place to write It was inconvenient because there was no place to write Little forest huts
Electrical outlet

6 Making a bouquet of 
wild flowers

There are many and varied wild 
flowers, so they can cut them 

and use them

Since I have been preparing flowers, it is less nature-
friendly

It would be nice if there was an abundance of biodiversity, that is, 
forest healing resources
Toilet and water supply close by

Concert in the woods A place to recline or sit and sing 
and have fun

The floor is hard and uncomfortable A box for a fluffy mat
Toilet and water supply close by

7 Sipping tea and chatting 
in the woods

The space needed for the tea 
time

It's hard to bring hot water and ingredients A box to put their tea supplies
Electrical outlet
Toilet and water supply close by

Maple leaf exhibition A space with a variety of 
vegetation

It was hard to find the right amount of sunlight and 
shade

Where there are suitable shades
A box to store their experience items

8 Herbal exploration A space with a variety of 
vegetation

There is dirt on the shoes, which is uncomfortable
They are afraid that there will be ticks on it after the 
exploration

Space required to maintain body temperature after exploration 
activities
Shoe hairy
Toilet and water supply close by

Seasonal fruit feast A place to sit and eat There is no toilet in the middle, so I am anxious and 
nervous

Water facilities for washing hands after activities
Toilet and water supply close by
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프로그램 인식조사 설문은 총 6문항이다. 대답 유형은 예와 아니오로 구성되어, 연구대상자인 암생존자들이 피
로감 없이 쉽게 대답할 수 있도록 하였다(Table 2).

Table 2. Forest healing program Preliminary Questionnaire (N = 12).
Forest healing program awareness survey Answer type N Percent (%)
1. Have you ever participated in a forest healing program? Y

N
3
9

25.0
75.0

2. Do you think the forest healing program will help cancer survivors in their treatment efforts? Y
N

12
-

100.0
-

3. Have you heard or know that since 2016, local health centers and local governments have 
implemented and operated forest healing programs through forest activities?

Y
N

5
7

41.7
58.3

4. Do you think there is a need for forest healing programs in out-of-hospital programs in 
conjunction with health centers and hospitals to support the treatment of cancer survivors after 
COVID-19?

Y
N

12
-

100.0
-

5. Do you think that there is a need for expert systems such as forest healing instructors dedicated 
to forest healing programs in the treatment support activities for cancer survivors carried out by 
the state, the private sector, health centers, and local governments?

Y
N

12
-

100.0
-

6. Do you think cancer survivors need a customized forest healing program manual for their 
treatment support activities?

Y
N

12
-

100.0
-

기분상태검사(POMS-B)
기분상태검사(POMS-B, profile of mood states-brief)는 McNair 등(1971)에 의해 개발되었다. 본 연구에서는 일시적
인 감정과 기분을 평가하는 자기보고식 5점 척도의 30문항으로 구성된 단축판을 사용하였다.

이 도구는 응답자의 기분을 6개의 하위영역(각 총점 25점)으로 이루고 있는 긴장 - 불안(T - A, tension - anxiety), 우
울(D, depression), 분노(A - H, anger - hostility), 활기(V, vigor), 곤란(C, confusion), 피로(F, fatigue)로 구분하여 평가한다. 

긍정적 기분 척도인 활기(V) 이외의 부정적 기분척도 5개 하위영역(T - A, D, A - H, C, F) 척도를 합한 후 다시 활기
(V)를 빼어(총점 300점) 종합기분장애(TMD, total mood disturbance)의 값을 평가한다. 계산된 종합기분장애(TMD) 

값이 낮을수록 긍정적 기분의 증가를 뜻한다.

프로그램 만족도

프로그램의 만족도 설문지는 치유의 숲에서 사용하는 만족도조사지를 참고하여 본 연구자가 직접 개발하였다. 

프로그램 만족도 설문은 각 회기(총 8회)별 사후 1회당 2개의 산림치유프로그램을 적고, 각 프로그램의 만족도를 

1, 2, 3, 4, 5점 칸에 체크하도록 하였다. 문항별로 최저 1점에서 최고 5점까지의 범위로 점수가 높을수록 문항별 만
족도가 높음을 의미한다(Table 3).

추가로 시설과 장소에 대한 요구사항을 자유롭게 기술하도록 하였고, 사후 면담을 통해 느낌을 표현하도록 하
였다(Table 1).

프로그램 사후 산림치유프로그램 및 공간인식 조사

프로그램 사후 산림치유프로그램 및 공간인식 조사 설문은 본 연구를 위해 산림치유지도사와 협의해 직접 연구
자가 개발하였다. 총 8회기의 산림치유프로그램이 모두 끝나고, 5문항으로 구성된 산림치유프로그램과 공간인식 

조사를 실시하였다(Table 4).

1번문항은 산림치유프로그램이 신체적, 심리적으로 도움이 되었는가를 묻는 질문으로 예와 아니오로 짧게 답
할 수 있게 하였다. 2번 문항은 국가/민간/보건소 등에서 실시하는 무료/유료 산림치유프로그램에 재참여 할 의향
을 묻는 질문으로 역시 예와 아니오로 답할 수 있게 구성되었다. 3번 문항은 산림치유프로그램과 수행장소의 연관
성이 있느냐는 질문으로 역시 예와 아니오로 짧게 구성되었다. 4번 문항은 산림치유프로그램 체험시 공간의 선호
도를 묻는 질문이다. 5번 문항에서는 개방형 질문으로서 산림치유프로그램에 추가적으로 필요한 시설물을 자유
롭게 기술하도록 하였고, 이를 Table 1에 요약 정리하였다.
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Table 3. Program satisfaction evaluation results for each session (N = 12).

Session
Not at all A little Moderately Quite a bit Very much

M ± SD
N (%)

1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 11 (91.7)
4.88 ± 0.31

0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 1 (8.3) 10 (83.3)
2 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 0 (0.0) 11 (91.7)

4.83 ± 0.39
0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 0 (0.0) 11 (91.7)

3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 4 (33.3) 7 (58.3)
4.50 ± 0.48

0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 6 (50.0) 6 (50.0)
4 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 0 (0.0) 11 (91.7)

4.79 ± 0.40
0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 1 (8.3) 10 (83.3)

5 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (25.0) 9 (75.0)
4.79 ± 0.40

0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (25.0) 9 (75.0)
6 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 11 (91.7)

4.92 ± 0.29
0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 11 (91.7)

7 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 11 (91.7)
4.92 ± 0.29

0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 11 (91.7)
8 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 12 (100.0)

4.92 ± 0.29
0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 11 (91.7)

M, mean; SD, standard deviation.

자료분석 방법

양적 자료
연구대상자의 일반적 특성과 자체 개발된 프로그램 인식에 관한 설문, 프로그램 만족도 조사 그리고 사후에 실
시된 산림치유프로그램 및 공간인식 조사는 빈도분석을 하였고, 통계해석은 SPSS (version 26.0, IBM, USA)를 이용
하였다.

연구대상자의 프로그램 참가 전/후 기분 비교는 정규성 검정을 통해 대응표본 t 검정(paired t-test), 또는 윌콕슨 부
호 순위 검정(Wilcoxon signed rank test)을 실시하였다. 통계 분석 결과의 유의도는 **: p < 0.01, *: p < 0.05를 기준으
로 설정하고, 데이터의 모든 분석은 SPSS (version 26.0, IBM, USA)를 이용하였다.

일반적으로 n > 30으로 충분히 크거나, n ≥ 10이면서 정규성 검정에서 정규분포로 간주할 수 있는 연속형 자료의 

경우 모수적 방법을 사용할 수 있는데, 그 이외는 비모수적 방법을 사용해야 한다. 본 연구에서 12명을 대상으로 정
규성 검정후 paired t-test의 모수적 방법을 사용한 이유는 프로그램 사후 효과성이 있을 것이라는 가정이 잘 충족되
는 경우 Wilcoxon signed rank test의 비모수적 방법보다 검정력이 다소 높기 때문이다(Bae, 2012).

Table 4. Forest healing program post questionnaire (N = 12).
Forest healing program and spatial awareness survey Answer type N Percent (%)
1. Do you think the therapeutic support activities have helped you physically and psychologically after 

participating in this forest healing program?
Y 12 100.0
N - -

2. Would you be willing to participate in free or paid forest healing programs mediated by forest 
activities in treatment support activities for cancer survivors conducted by national, private, health 
centers and local governments?

Y 12 100.0
N - -

3. Do you think there is a connection between the forest healing program and the place where it is 
carried out?

Y 12 100.0
N - -

4. What is your preference for less equipped natural dirt trails and spaces with forest healing facilities 
when experiencing the forest healing program?

Prefer dirt trails 5 41.7
Prefer to have healing facilities 7 58.3

5. Please write down one additional facility that you would like to see installed in the forest environment space of the urban forest for the effective experience of the forest 
healing program. e.g. snake repellent, etc.
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질적 자료
본 연구에서 수집된 요구시설 관련한 질적 자료는 질적내용분석법(qualitative content analysis)을 이용하여 분석
하였다. 이 방법은 연구에서 수집된 자료의 의미에 대해 분석하는 방법으로, 주요 흐름과 핵심 단어를 표시하여 범
주화하고 명명하는 작업을 반복한 후 주요 주제를 도출하는 것이다(Elo and Kyngäs, 2008; Lee et al., 2018). 본 연구
에서는 프로그램 사후 대상자들에게 개별면담을 실시한 후 주제 분석 하였다.

Results and Discussion

인구통계학적 특성

대상자 12명의 암생존자 분류기준, 연령대, 암 유형에 따른 인구통계학적 특성은 Table 5와 같다.

산림치유프로그램 참가 대상자는 2013년 국립암센터의 암생존자 분류 기준에 따른 중간위험군 암생존자
(25.0%)와 저위험군 암생존자(75.0%)로서, 암 완치 치료 후 1 - 2년 이내에 재발의 위험이 높아 암전문의의 집중적 

관리가 요구되는 고위험군은 배제되었다. 중간 위험군 암생존자는 암 완치 치료 후 1 - 2년 이후 경과 또는 후유증, 

재발의 위험에서 어느 정도 벗어나 정기적인 검진 외에 암과 관련없는 질환의 관리를 위해서 일차진료의에게 의
뢰가 가능한 자이며, 저위험군 암생존자는 암 완치 후 5년 이후 경과 또는 후유증, 재발의 위험에서 벗어나 의학적
으로 안정된 상태에서 특별한 징후가 없는 한 일차진료의에게 전원되어도 무리가 없는 자이다.

대상자의 연령대는 40대(8.3%), 50대(66.7%), 60대(25.0%)이다. 암의 유형은 유방암이 가장 많은 비율(58.3%)을 

차지하였고, 자궁경부암(16.7%), 난소암(3.3%) 순으로 여성암이 많고, 그 밖에 폐암(3.3%), 갑상선암(3.3%) 등이다.

Table 5. Demographic characteristics of the participants.  
Characteristics Division N Percent (%)
Classification Medium risk 3 25.0

Low risk 9 75.0
Age 40s 1 8.3

50s 8 66.7
60s 3 25.0

Cancer type Breast cancer 7 58.3
Cervical cancer 2 16.7
Ovarian cancer 1 3.3
Lung cancer 1 3.3

Thyroid cancer 1 3.3

프로그램 사전 인식조사 분석

산림치유프로그램의 인식에 관한 설문은 빈도분석을 하였으며, Table 2와 같다.

산림치유프로그램의 참가 전 설문의 인식조사를 통해 먼저 2, 4, 5와 6번 문항의 응답률이 모두 100.0%로 나와 암 

생존자에게 산림치유프로그램의 실행이 매우 중요하고 필요한 과제임을 유추할 수 있다.

1번 문항의 산림치유프로그램 참여 경험을 묻는 질문에 3명(25.0%)이 예로, 9명(75.0%)이 아니오로 답해, 암생존
자들은 산림치유프로그램 참여 경험이 있는 사람보다 경험이 없는 사람이 많음을 알 수 있다.

또한 3번 문항의 질문에 5명(41.7%)이 예로, 7명(58.3%)이 아니오로 대답한 점은 이미 상당수가 산림치유프로그
램을 알고 있음을 시사한다.
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기분상태 검사(POMS-B) 효과 분석

산림치유프로그램의 1회기 사전 검사와 8회기 사후 검사의 POMS-B 결과를 효과 분석하니 Fig. 2, 3과 같이 나타
났다. POMS-B의 Cronbach ɑ값은 0.63 - 0.96이었다.

Shapiro-Wilk의 정규성 검정을 통해 정규성을 만족한 하위영역의 긴장 - 불안(T - A), 우울(D), 활기(V), 피로(F)

와 종합기분장애(TMD)는 paired t-test를 실시하였고, 정규성을 만족하지 않은 하위영역의 분노(A - H)와 곤란(C)은 

Wilcoxon signed rank test를 실시하였다.

프로그램의 체험 전과 체험 후를 비교해 보니, 부정적 기분 척도인 긴장 - 불안(T - A)과 우울(D), 분노(A - H), 피
로(F)와 곤란(C) 영역에서는 통계적으로는 유의하지 않지만 감소하는 경향을 보였다.

긍정적인 기분 척도인 활기(V) 척도에서는 p = 0.005의 유의한(**p < 0.01) 증가를 보였다(Fig. 2). 이와 함께 종합
기분장애(TMD)는 p = 0.027의 유의(*p < 0.05)한 감소를 보였다(Fig. 3).

Fig. 2. Changes in Vigor before and after participation in the forest healing program. N = 12, **p < 0.01; 
before M ± SD = 6 ± 2.83, after M ± SD = 11.08 ± 5.07. Significant differences were verified using a 
paired t-test. M, mean; SD, standard deviation.

Fig. 3.Changes in TMD (total mood disturbance) before and after participation in the forest healing program. 
N = 12, *p < 0.05; before M ± SD = 15.83 ± 15.75, after M ± SD = 3.92 ± 15.51. Significant differences were 
verified using a paired t-test. M, mean; SD, standard deviation.
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프로그램 만족도 분석

각 회기당 프로그램이 끝난 후 대상자 12명이 평가한 결과 Table 3과 같이 프로그램의 만족도가 매우 높았다.

프로그램 사후 면담을 통해 대상자들은 암생존자라는 공통된 특성의 참가자들이 함께 한 활동이 혼자 혹은 두
셋이서 숲을 산책하는 것보다 안심이 되고 편안하다고 표현하였다. 특히 여럿이 요가 매트 위에 누워 숲을 온전히 

느낀 활동이 생애 최초의 것이라 좋았다고 표현하였다. 이를 근거로 향후 산림치유프로그램을 매개로 한 숲속 자
조모임이 있다면 적극 참여하여 정보공유 및 친목도모 의향을 12명이 모두 표현했고, 적절한 시간은 주 1회 1 - 2시
간은 4명, 격주 1회 1 - 2시간은 5명, 월 1회 1 - 2시간이 좋겠다고 3명이 응답했다. 숲속 자조모임에 참여의향을 표
현한 대상자는 12명 모두 대전 인근 숲이 좋겠다고 하였다. 다만 짧은 프로그램 기간과 가을이라는 계절적 한계, 충
남대학교 숲길과 대전 치유의 숲 두 장소에서만 진행된 것의 아쉬움을 표현하였고, 체력이 허락하는 거리내 다양
한 장소에서의 산림치유 활동을 체험하고 싶어했다. 모임 주체에 대한 의견은 병원 관계자 3명, 산림치유전문가 7

명, 숲속 자조모임 당사자 대표 2명으로 응답했다.

프로그램 사후 설문 분석

산림치유프로그램 참가 후 설문에서는 산림치유프로그램과 활동공간에 대한 인식조사를 하였으며, 이를 빈도 

분석하였다(Table 4).

산림치유프로그램 및 공간인식 조사를 위한 프로그램 참가 후 설문을 분석해보니 1, 2와 3번 문항의 긍정적인 응
답률이 100.0%로 산림치유프로그램은 수행공간과 관계가 있음을 알 수 있다. 4번 문항에서 산림치유프로그램 체
험시 공간의 선호도를 묻는 질문에는 5명(41.7%)이 흙길 등산로를 선호한다고 응답했고, 7명(58.3%)이 치유시설 

구비된 공간을 선호한다고 응답하였다.

설문 문항 5에서는 대상자의 불편사항을 직접 자유롭게 기술하게 하여 산림치유 프로그램에 효과적인 공간과 

그에 적절한 시설의 요구사항을 요약 및 구성하였다(Table 1). Key word 분석을 통한 요구 시설은 전체 16개의 프로
그램 체험 중 시설이 부족하거나 없어서 불편했던 것들로 나타났다. 화장실과 수도 시설(11회), 도구함(9회), 해충
퇴치 시설(3회), 데크 시설(3회), 숲속 오두막(3회), 전기 콘센트(2회), 그늘막(2회), 신발털이개(1회) 등이다.

면담 자료 분석

요구시설과 관련해 연구 대상자들과의 면담 후 질적 자료를 분석하였다. 분석 결과 다음의 주제가 도출되었다
(Table 6).

제1주제: 화장실과 수도시설의 설치 및 시설기준
대상지에서의 불편함을 감소시키기 위해서는 진행 전 화장실이 몇 분 이내의 거리에 있다는 사전 공지가 필요
하다. 충남대 학교숲은 구간내 화장실이 없어 체험 전 예술대학을 이용하였고, 대전치유의 숲에도 주차장에 1개가 

Table 6. Facilities installation theme through individual interview.
Theme
1. Standards for the installation of toilets and water facilities
2. Installation of the toolbox
3. Installation of forest huts
4. Install a pest repellent sprayer and a shoe hairer
5. Securing and notifying emergency vehicle entry and exit space
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있고, 나머지는 본관의 실내화장실을 이용하여야 하기 때문에 불편감을 호소하였다. 향후 도시숲이나 치유의 숲
에 화장실과 수도시설의 설치나 시설기준에 적합한 보완이 필요하다 하겠다.

“암 발병 이후로 화장실이 잘 조절이 안돼서... 불안하고... 왜 우리 나이 엄마들 화장실 자주 가잖아요... 화장실이 
많았으면 좋겠어요(연구대상자 1).”
“아로마 비누를 만든 건 너무 좋았는데 손을 씻을 데가 없어서 끈적이고 불쾌했어요... 중간 중간 화장실이 없으
니까 긴장도 되고요.. 걸어서 20 - 30분 정도의 거리에 화장실이나 물이 나오는 간이화장실이 있으면 좋겠어요(연
구대상자 2).”
“화분을 만들고 흙이 묻은 건 털면 되는데, 깨끗이 물로 씻으면 좋겠더라고요... 흙을 만지는 게 건강에 좋은 건 알
지만 면역력 때문에 걱정이 돼요... (연구대상자 3)”

제2주제: 도구함 설치
연구대상자가 많은 수의 피험자는 아니지만, 참가 대상자의 58.3%로 그 중 많은 유방암환자의 경우 임파선이 붓
고 아파서 짐을 들기가 힘들므로 요가매트 및 프로그램 준비물 등을 넣어둘 상자 또는 함이 필요하다. 적은 무게의 

짐만 들어도 매우 피곤함을 호소하는 대상자의 특성을 고려하여 프로그램 진행 시 도구나 짐을 가져오는 것을 배
제하는 방안을 모색해야 할 것이다. 다만, 누가 어떻게 관리할 것인가에 대한 기준이 정립되면 좋을 것이다.

“제가 유방암에 걸린 뒤로 임파선이 붓고 아파서 조금만 들어도 아파요.. 짐 좀 안 들고 싶어요... (연구대상자 1)”
“저는 OO치유의 숲에 갔었는데 거기는 체험장소에 해먹과 담요 등을 넣어두는 나무상자가 있어서 너무 편하더
라고요... (연구대상자 2)”

제3주제: 숲속 오두막 설치
대상자가 40 - 60대 여성인 점을 감안하면 체온조절에 도움이 될 것이다. 간단한 차담을 위해서 간이 전기 콘센
트가 마련되어 있고, 바닥에 푹신한 매트가 구비되어 있으면 프로그램 체험 시 뿐 만 아니라 앞으로 숲속 자조모임, 

혹은 친구들과 숲속 산책을 할 때도 매우 유용한 시설물이 될 것이다. 이 또한 시설물 설치 및 관리에 대한 기준이 

마련되면 좋을 것이다.

“피톤치드가 면역력에 그렇게 좋다고 하던데 우리 근처에는 체험할 장소가 없잖아요.. 편백나무로 안이 꾸며진 
숲속 오두막이 있으면 좋겠어요. 거기서 차도 마시고... 가만히 앉아만 있어도 치유될 거 같아요(연구대상자 1).”
“사실... 우리 같은 사람들은 다른 사람들한테 의식이 되는 거 같잖아요... 그냥 우리끼리 조용히 다른 사람들 눈치 
보지 않고... (연구대상자 2)”
“걷다가 추워지면 쏙 들어가 쉬면 좋겠네요. 푹신한 매트가 있으면 바닥에 깔고 명상도 하고... 상상만 해도 좋네
요(연구대상자 3).”
“싱잉볼 체험하는데 자꾸만 공사소리가 시끄러워서... 조용한 숲 속도 좋지만... 자연의 소리 말고 다른 소음에 간
섭 당하지 않으면 좋겠어요(연구대상자 4).”

제4주제: 해충기피제 분사기 및 신발털이개 설치
벌, 개미, 진드기, 흰줄숲모기 등 해충기피제 분사기 및 신발털이개 설치의 필요성이다. 둘레길이나 국립공원 초
입에 설치된 시설물의 경우, 사람이 지나가면 센서 작동으로 안내방송이 나오고 본인 의지에 따라 분사기를 사용



Korean Journal of Agricultural Science 50(4) December 2023 745

Analysis of the needs of forest healing facilities for female cancer survivors

할 수 있도록 안내문구를 적어 놓은 시설물을 예로 들었다. 이와 함께 프로그램 진행 장소에 그늘막이나 원터치 모
기장 등을 구비하는 것도 고려해 보아야 하겠다. 특히 대상자의 경우 면역력 증강을 위해 산림치유를 하러 숲에 왔
는데 안전사항에 이상이 생긴다면 숲은 더이상 즐거운 장소가 아닌 불편하고 위험한 장소로 전락할 수도 있기 때
문이다.

“아니, 건강해지고 면역력 높일라고 숲에 왔는데 벌, 진드기 물려봐요. 어휴 무서워.. 해충기피제 분사기가 있으
면 좋겠어요(연구대상자 1).”
“아까 명상하는데 숲모기 때문에 정신집중이 안되더라고요.. 간이 모기텐트 같은 게 있으면 명상이나 요가 하는
데 도움이 될 거 같아요... (연구대상자 2)”
“어디더라? 국립공원인가 갔는데, 신발털이개가 있더라고요. 보통은 에어건만 봤는데... 신발에 묻은 흙을 털어
내고 차에 타니까 기분이 상쾌했어요... 집 현관에 흙 안 묻히고 들어오는 게 어디예요... 체험장소 초입에 1개만 있
어도 좋겠어요... (연구대상자 3)”

제5주제: 비상차량 진출입 공간의 확보 및 공지
대상자의 위급상황에 대비하여 비상차량 진출입 공간의 확보가 필요하다. 프로그램 진행자는 반드시 이를 숙지
하고 프로그램 진행 사전에 미리 공지하여 대상자들이 안심하고 체험할 수 있도록 하여야 하겠다.

“여기가 어디쯤 인지 알면 좋겠어요... 뜻하지 않게 사고를 당하면 무섭잖아요. 물론 선생님들도 있고... 하지만 중
간 중간에 여기 어디라는 신호표? 지점표? 같은 게 있으면 안심이 될 것 같아요... (연구대상자 1)”
“그럴 일이야 없겠지만... 괜히 차도 못 들어오는 산속에서 미끄러져서 못 걸어 내려오면 어떻게 해요... (연구대상
자 2)”

Conclusion
본 연구는 양적 연구에서 산림치유프로그램이 40 - 60대 여성 암생존자의 활기(V)를 증진시키고 종합기분장애

(TMD)를 감소시킴을 확인하였다. 이는 일반인 대상의 산림치유프로그램이 스트레스, 우울, 불안 등의 건강문제
에 효과가 있는 것으로 보고된 연구(Yeon et al., 2021)나 숲에서 이루어지는 숲속 명상활동이 긴장 이완 효과와 우
울감 감소(Lee and Shin, 2015)로 긍정적인 정서(Lee et al., 2011)가 증가되며, 아로마 요법의 향기를 통한 후각 자극
으로 기분 상태에 긍정적인 효과를 가져옴을 확인한 연구(Choi et al., 2016) 등과 암생존자 대상의 본 연구 결과가 

부합됨을 의미한다. 이러한 결과는 암생존자를 위한 산림치유 도구 및 시설 공간에 대한 요소가 일반인에게도 적
용될 수 있음을 시사한다.

그러나 양적 연구는 프로그램 참여로 인한 전체 참여자의 변화양상을 파악하는데 용이하나, 개별 참여자의 변
화나 변화의 과정을 심도 있게 파악하는 데 한계가 있으므로(Bae and Kim, 2016), 질적 연구를 동시 수행하여 연구
대상자들의 경험을 탐색하고 프로그램의 효과에 대한 평가를 보완(Song, 2019)하고자 하였다. 여성 암생존자의 산
림치유프로그램 체험 시 불편했던 점과 이를 보완하기 위한 시설물의 배려요소에 관해 논의하고 분석한 바, 이는 

산림치유프로그램을 중재로 연구 취약군인 암생존자가 참가하여 현장의 목소리로 직접 제시한 필요 시설 및 도구
를 제안한 점에 본 연구의 의의가 있다.

다만 본 연구의 양적 연구에서 암생존자 연구 대상자 모집이 어려워 단일군 사전 / 사후 설계와 수행으로 대조군
을 비교하지 못했다는 한계가 있고, 추후 연구의 객관화를 위해서는 다양한 연령대, 남성 암생존자 등 피험자 수의 
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확대가 필요하다. 또한 암종별, 계절별, 장소별로 보다 정밀한 실험 설계를 통하여 신체적 건강면에서의 과학적인 

효과를 재검증 하는 연구과제가 남아있다.

이러한 제한점에도 불구하고 본 연구에서 제안된 산림치유 도구 및 필요 시설이 향후 치유의 숲이나 도시숲 등
의 시설기준에 기초가 될 수 있을 것이다. 이는 단순히 산림치유프로그램의 효과성 분석에서 그치는 것이 아니라, 

공공기관과 민간의료기관이 유기적 협력관계를 맺고 지속적이고 체계적인 연구가 진행(Kim, 2020) 되어, 암생존
자 지지서비스를 위한 시설 도구 기준이 확립되고, 그에 적절한 설계적용을 통한 설치기준의 근거가 될 수 있음을 

시사한다. 그렇게 된다면 암생존자의 다양성에 맞추어 프로그램을 탄력적으로 적용할 수 있도록 구성되어야 하는
(Han, 2016) 산림치유프로그램의 고도화에도 일조할 수 있을 것이다. 이는 또한 본 연구의 질적 연구 분석에서 향
후 적극 참여하여 정보공유 및 친목도모 의향을 12명이 모두 표현했던 산림치유프로그램을 매개로 한 숲속 자조
모임이나 암생존자를 위한 스스로 하는 건강관리에도 큰 도움이 될 것이라고 사료된다.

더불어 본 연구의 산림치유프로그램이 보건의료 종사자로부터 40 - 60대 여성 암생존자의 재활치료에 관한 자
문을 받고, 조경관련 전문가로부터 치료 효용 공간 구성에 관한 의견을 참고 후 1급산림치유지도사 등 전문가와 

협의하여 기획‧개발되고 긍정적으로 평가된 만큼 암생존자의 치료지원 활동에 근거자료로 이용되기를 바란다.
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