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= Abstract =

Purpose: Education for children in South Korea is similar to that for adults, necessitating additional 

enhancements. Therefore, this study aimed to examine the effectiveness of fairy-tale books in 

cardiopulmonary resuscitation (CPR) education among kindergarten children.

Methods: The study involved 64 kindergarten children enrolled in an affiliated kindergarten program 

were included. The participants were divided into an experimental group of 32 who received CPR 

education using picture books, and a control group of 32 who received education through traditional 

methods. Participant characteristics such as sex, age, height, weight, cardiac arrest awareness, and 

ability to request assistance were measured, and the collected data were statistically analyzed.

Results: Following education, the experimental group showed significantly higher scores than the 

control group across all measures, including cardiac arrest recognition (2.25 vs. 0.34, p<.001) and 
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consciousness assessment (1.81 vs. 0.09, p<.001). Additionally, in requesting assistance, the experimental 

group exhibited statistical superiority in phone usage (1.75 vs. 0.28, p<.001), situational explanation 

post-call (2.25 vs. 0.34, p<.001), and self-location explanation (0.84 vs. 0.00, p=.001).

Conclusion: The use of fairy-tale books in CPR education enhanced cardiac arrest recognition and the 

ability to request assistance (EMS Activation) more effectively than the traditional educational methods 

among kindergarten children.

Keywords: Cardiopulmonary Resuscitation, CPR Education, Kindergarten Students, Fairy-tale Books, 

Cardiac Arrest Recognition, EMS Activation

Ⅰ. 서  론

1. 연구의 필요성

병원 전 심정지 환자에게 최초반응자의 신속

한 대응은 소생에 중요하게 작용한다. 2022년 

기준 국내 병원 전 심정지 환자는 35,018건 중 

54.5%(18,982건)가 목격된다[1]. 국내 병원 전 

심정지 환자의 소생율은 2022년 기준 목격자가 

있는 경우 11.8%, 그렇지 않은 경우가 3.0%로 

목격자가 있는 경우에 소생율이 3.9배 증가하

였다[1]. 목격자가 심정지 발생을 인지하면 생

존사슬의 첫 단계인 ‘심정지 인지와 구조요청’ 

단계가 빠르게 활성화되고 이는 심정지 환자 

생존율을 높이는데 기여한다. 또한 목격된 병원 

전 심정지 환자의 뇌기능회복률은 2022년도 기

준 9.6%지만, 그렇지 않은 경우는 1.8%이다[1]. 

이렇듯 최초반응자에 의한 신속한 심정지 인지

와 구조요청의 중요성은 이미 잘 알려져 있다.

병원 전 심정지 환자는 주로 가정 안이나 비

공공장소에서 발생하는데, 특히 가정에서 발생

한 심정지 환자는 2022년 기준 44.7%로 전체 

병원 전 심정지 환자의 절반 정도가 가정 안에

서 발생하고 있으며, 2022년 기준으로 국내 병

원 전 심정지 발생 시 목격자가 가족인 경우가 

35.1%였다[1]. 이렇게 최초반응자는 가족 구성

원으로 제한되지만, 과거와 다르게 현대사회에

는 대가족의 형태가 아닌 핵가족의 형태를 주

로 이루고 있다. 또한 2022년 국내 한부모가구 

비율은 6.5%를 보이며[2], 이는 가정 내 성인의 

비율이 상대적으로 줄어들고 있음을 보여준다. 

결국, 유일한 최초반응자는 성인이 아니라 유

아가 될 수 있다.

미국, 유럽의 영국 등 일부 국가에서는 국가

적 차원에서 학생들을 대상으로 한 심폐소생술 

교육을 장려하고, 활발한 지원이 이루어지고 

있다. 대표적으로 미국심장협회(American 

Heart Association, AHA)의 ‘Heartsaver for 

school’ 과정과 영국의 ‘ABC for life’ program, 

미국 Arizona 주의 ‘SHARE’ program이 있다

[3-5]. 또한 미국심장협회는 2011년도에 중학

생을 대상으로 한 심폐소생술 교육을 의무화할 

것을 권고하였다[6]. 특히 2018년도부터 미국

에서는 워싱턴 D.C를 포함한 38개 주에서 모든 

고등학생을 대상으로 심폐소생술 교육을 의무

화하여 학교 내 졸업요건으로 포함하였다[7]. 

Uray 등[8]의 연구에서도 나이가 어릴수록 동

기 유발의 효과가 좋고, 6세 정도의 유아도 심

폐소생술 개념을 충분히 이해할 수 있으며, 교

육이 가능하다고 판단하였다. 국내에서도 학교

보건법 제9조의 2(보건교육 등) 1항에 따라 유

치원, 초등학교, 중학교, 고등학교에서 모든 학

생들을 대상으로 심폐소생술 등 응급처치에 관

한 교육을 제공하는 것을 의무화하도록 규정하

고 있다.

그러나 유치원생을 대상으로 한 심폐소생술 
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교육을 진행할 때는 많은 제한점이 있다. 그 

중, 유치원생의 신체적 조건은 주요 고려사항

으로 여겨진다. 국내 외 선행 연구에서 초등학

생과 유치원생을 대상으로 한 심폐소생술 수행 

능력을 평가하였을 때, 성인에게 적절한 깊이

의 가슴 압박을 제공한 학생은 없었다[9-14]. 

이로 인해 가슴 압박 실습 교육은 유아를 대상

으로 하는 교육에는 큰 실효성이 없는 것으로 

추측된다. 따라서 신체적 한계로 인해 가슴 압

박 술기를 적절히 수행하지 못하는 유아에게는 

병원 전 심정지 인지 및 구조요청 단계에 초점

을 맞춘 교육이 필요하다.

하지만 현재 국내에서 유아를 대상으로 진행

되는 심폐소생술 교육은 성인과 동일한 교육 프

로그램을 적용하고 있다. 또한, 국내 유아를 대

상으로 한 심폐소생술 등의 응급처치 교육과정

을 보면 교육대상자 연령에 맞춰 세분화되어 있

지 않으며, 특히 심폐소생술 능력을 평가하는 

대부분의 연구가 초, 중, 고등학생과 같은 학령

기 학생들에게 집중되어, 유아 및 학령전기 아

동을 대상으로 한 교육은 부족한 실정이다[15]. 

Bollig 등[16]과 Ammirati 등[17]의 연구에서 

4-5세 유아가 의식 및 호흡 확인과 구조요청과 

같은 응급처치 교육을 받고 이를 수행할 수 있

으며, 이러한 응급처치 교육은 유치원에서부터 

이루어지는 것이 적합하다고 하였다.

국내 유치원 등 유아 교육기관에서는 이미 

동화를 활용한 다양한 교육이 시도되고 있다. 

동화책은 유아가 자신에게 당면한 문제를 해결

할 방안을 결정하고자 할 때 자연스럽게 접할 

수 있는 매개체가 된다. 실제로 동화책을 활용

한 교육이 유아의 성 역할 고정관념을 변화시

키거나 장애에 대한 부정적인 인식을 감소시키

는데 효과적이라고 보고되었으며, 안전교육에 

활용되어 유아의 안전지식을 향상시키는데 긍

정적 영향을 준다고 밝혀졌다[18, 19].

Lubrano 등[20]의 연구는 11세 이하의 아이

들을 대상으로 심폐소생술 교육을 하면서 두 

명의 만화 주인공 같은 등장인물을 사용해서 

심폐소생술 각각의 단계를 보여주어 아이들에

게 친근감을 형성하고 개념의 이해를 쉽게 하

였다. 이 외에도 동화책을 활용해 다양한 유아

교육 프로그램이 진행되었으나, 심폐소생술 등 

응급처치 내용이 포함된 동화책이나 이를 활용

한 교육 프로그램은 부족한 실정이다.

따라서, 본 연구에서는 유치원생에게 연구자

가 직접 개발한 동화책을 활용하여 심폐소생술 

교육의 효과를 평가하고자 한다. 또한 동화책을 

활용한 심폐소생술 교육의 효과를 심정지 상황

에서 유치원생의 심정지 인지 및 119 구조요청 

능력을 통해 파악하고자 한다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 동화책을 활용하여 병원 전 심정

지 상황에 대한 교육이 유치원생의 심정지 인

지 능력과 119 구조요청 능력에 미치는 효과를 

검증하는 비동등성 대조군 사전사후 측정설계

의 유사실험 연구이다.

2. 연구대상

연구대상자는 C도 소재의 병설유치원에 재

학 중인 3, 4, 5세 유치원생으로 보호자의 연구 

목적과 절차 및 일정 등의 연구 방법, 참여에 

따른 위험과 이익 내용을 설명한 후 동의를 구

한 유치원생 64명을 연구대상에 포함하였으며, 

이를 실험군 32명, 대조군 32명으로 나누었다.

3. 자료수집 방법

본 연구는 2023년 10월 10일부터 10월 11일
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Fig. 1. Character introduction.

까지 2일 동안 실시되었다. 자료 수집은 1급 응

급구조사로 BLS Instructor 자격을 가지고 있는 

연구자 1인이 2020 AHA Guideline을 기반으로 

심폐소생술 수업을 진행한 이후 진행하였다. 교

육 내용은 심정지 인지, 의식 확인을 하는 방

법, 구조 요청하는 방법, 심폐소생술 순서에 대

한 설명으로 이루어졌다. 실험군에서 활용된 교

육 자료는 연구자가 직접 제작한 동화책의 내

용을 Power Point(PPT)를 활용하여 동화책과 

동일하게 구동되도록 제작하여 활용하였으며, 

대조군에서 활용된 교육 자료는 교육부가 운영

하는 학교안전정보센터 내 제공된 유치원생을 

대상으로 제작된 심폐소생술 교육 동영상을 내

려받아 교육 자료로 준비하였다. 교육시간은 실

험군과 대조군 모두 동일하게 30분간 이론과 

실습 교육을 진행하였다. 서면으로 동의한 64

명의 연구대상자가 실험에 참여하였고 중도 탈

락 및 포기한 자는 없었다.

4. 연구도구

1) 동화책 개발

본 연구에서 사용된 동화책 <눌러줘 119>는 

유치원생에게 제공되어 심정지 인지 및 구조요

청의 학습효과를 향상시키기 위한 목적으로 개

발되었다. 동화책의 크기는 가로 29cm, 세로 

22.3cm, 너비 4.5cm로 제작하였다. 동화책은 

총 6페이지로 아동이 심정지 상황의 목격자로

서 수행하는 과정으로 구성되어있다. 동화책의 

주요 독자를 3, 4, 5세의 유치원생으로 설정하

여 유치원생이 동화책을 활용하여 학습할 때 

흥미를 가질 수 있도록 고안하여 사운드북 형

태의 동화책으로 제작하였다.

동화책은 심정지 인지, 의식 확인, 전화를 사

용한 119 구조요청, 상황 및 주소 전달의 과정

이 순차적으로 전개되어있다. 동화책에 활용되

는 그림은 모두 연구자가 직접 Procreate® – 

Sketch, Paint, Create.(Savage Interactive Pty 

Ltd, Australia)를 이용하여 제작하였다.

동화책의 첫 번째 페이지는 ‘보리’와 ‘보리의 

아빠’라는 가상의 캐릭터 두 명을 소개하여 연

구대상자와 비슷한 연령과 가정상황으로 설정

된 주인공 캐릭터에게 쉽게 이입할 수 있도록 

하였다<Fig. 1>.

두 번째 페이지는 심정지 인지의 내용이 포

함되어 있다. 유치원생의 흥미와 기호를 감안하

여 동화책의 슬라이더 장치를 활용하여 페이지

를 구성하였다. ‘보리의 아빠’는 웃는 얼굴을 하

고 서 있는 모습이었으나, 동화책을 사용하는 

유치원생이 슬라이더를 아래쪽으로 밀면 ‘보리

의 아빠’는 가슴을 움켜잡고 쓰러지는 모습으

로 바뀌도록 하였다. 쓰러지는 모습으로 바뀌면

서 ‘보리의 아빠’ 옆에 “윽!”이라는 글씨가 함

께 보이도록 제작하였다<Fig. 2>.

세 번째 페이지는 쓰러지는 ‘보리의 아빠’의 

모습을 목격한 ‘보리’의 모습을 보여주었다

<Fig. 3>. 네 번째 페이지는 의식 확인의 내용

이 포함되어 있다. 바닥에 쓰러져있는 ‘보리의 

아빠’의 모습을 보여주었다. 해당 페이지에서는 

슬라이더를 활용하여 동화책을 사용하는 유치

원생이 직접 슬라이더를 내리면 양손이 나타나 

쓰러진 ‘보리의 아빠’의 어깨를 두드릴 수 있도

록 제작하였다. 또한 그림에 “아빠! 아빠! 일어
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Fig. 2. Out-of-hospital cardiac arrest (OHCA).

Fig. 3. Recognize OHCA.

Fig. 4. Assesment of consciousness.

Fig. 5. “What would you do next?”

나 보세요!”라는 글씨를 제공하여 유치원생이 

직접 말해보고 슬라이더를 통해 의식 확인을 

수행해 보도록 제작하였다<Fig. 4>. 다섯 번째 

페이지는 의식 확인 후에도 일어나지 않는 ‘보

리의 아빠’와 이를 인지한 ‘보리’의 모습을 보

여주었다<Fig. 5>. 마지막 여섯 번째 페이지는 

구조요청의 내용이 포함되어 있다<Fig. 6>. 해

당 페이지는 유치원생의 전화를 통한 119 구조

요청 능력 향상에 도움이 될 수 있도록 실제 스

마트폰으로 학습하는 것과 최대한 유사하게 모

형 스마트폰 장치를 삽입하여 구성하였다. 동화

책을 사용하는 유치원생이 직접 모형 스마트폰 

장치를 활용하여 119 구조요청을 수행할 수 있

도록 하였다. 그림에는 “지금 나는 ______에 
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Fig. 6. EMS Activation.

Fig. 7. Results: children’s Cardiac Arrest 

Recognition ability.

Fig. 8. Results: children’s EMS Activation 

ability.

있어요. 아빠가 쓰러졌어요. 움직이지 않아요. 

도움이 필요해요.”라는 글씨를 제공하여 동화책

을 사용하는 유치원생이 전화를 통한 구조요청 

후에 상황 및 주소를 정확하게 전달하는 과정

을 수행할 수 있도록 제작하였다<Fig. 7>.

모형 스마트폰 장치는 Arduino UNO를 이용

하여 자체 제작하였다. 개발된 장치는 실제 스

마트폰의 숫자 키패드를 터치하는 것과 유사하

게 제작하였으며 키패드의 숫자 버튼 또는 통

화 버튼을 누르면 짧게 음이 나와 사용자가 버

튼을 누른 것을 알 수 있도록 제작하였다. 사용

자가 119 숫자 버튼과 통화 버튼을 정확하게 

누르면 다음 단계로 넘어갈 수 있도록 설정하

였고, 이외의 상황에서는 다음 단계로 넘어가

지 않으며, 아무런 상황도 발생하지 않도록 설

계하였다. 사용자가 정확하게 119 + 통화 버튼

을 입력하면, 통화연결음이 약 2초 재생되고, 

119 상황실 직원의 멘트가 재생되도록 설계하

였다. 119 상황실 직원의 목소리는 사용자에게 

익숙하고 자연스럽게 멘트를 제공할 수 있으며, 

사용자의 학습에 지장을 주지 않도록 지나치게 

자극적이지 않은 목소리를 연구자가 직접 선정

하였다. 재생되는 상황실 직원의 안내음은 20

대 남성의 음성으로 “안녕하십니까, 교통소방

서입니다. 무엇을 도와드릴까요?”라는 안내 멘

트가 재생되도록 하였다.

2) 실험 진행

성인 심폐소생술 마네킹(Resusci Anne 

QCPR, Laerdal, Norway)을 바닥에 바로 누운 

자세로 놓았고, 그 옆에 스마트폰 모형을 놓아

두었다. 다른 연구대상자들과 완전히 독립된 교

실에 연구대상자 1명씩 단독 입장하여 연출된 

가상의 심정지 상황을 보여준 뒤 목격자로서 

역할을 수행하도록 하였다. 연구자는 미리 준비

된 평가표의 기준에 맞춰 평가하였다. 평가 항

목은 다음과 같다<Table 1>. 평가표는 1급 응급

구조사 자격을 가진 본 연구자와 응급구조학과 

교수 1인이 개발하였으며, 응급의학과 교수 1

인, 응급구조학과 교수 1인, 현직 구급대원 1인

의 검토를 받아 수정 및 보완하여 최종 개발되

었다. 측정방식은 0점에서 4점까지의 범위로 
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First aid measure Criteria for task Score

Correct recognize a 
cardiac arrest situation

≦ 3 seconds 4

> 3 seconds, ≦ 9 seconds 3

> 9 seconds, ≦ 30 seconds 2

> 30 seconds 1

None 0

Correct assessment of 
consciousness

Checks responsiveness by talking and shaking 4

Checks responsiveness by talking and unclearly shaking 3

Checks responsiveness by talking only 2

Checks responsiveness by unclearly talking 1

None 0

Knowledge of the 
correct emergency 
number and how to call

≦ 3 seconds 4

> 3 seconds, ≦ 9 seconds 3

> 9 seconds, ≦ 30 seconds 2

> 30 seconds 1

None 0

Describing correct 
situation for the 
emergency call

Correctly described the situation using the keywords at once 4

Correctly described the situation using the keywords at twice 3

Correctly described the situation using the keywords at three times 2

Correctly described the situation using the keywords at several times 1

Uncorrectly described the situation 0

Giving correct the 
locate information

Correctly explained the locate at once 4

Correctly explained the locate at twice 3

Correctly explained the locate at three times 2

Correctly explained the locate at several times 1

Uncorrectly explained the locate 0

Table 1. The check list for evaluation of Abilities

점수가 높을수록 수행 능력이 높은 것을 의미

한다. 연구대상자가 자발적으로 전화를 사용하

여 119에 도움을 요청하면 평가자는 119 상황

실 직원의 역할을 수행하였다. 평가자는 직접 

현재 상황, 현재 위치를 물으며 연구대상자를 

평가하였다. 연구대상자가 자발적으로 전화를 

사용하지 못하면, 평가자는 개입하지 않고 위

의 과정을 평가할 수 없었다. 평가는 1인당 2분 

내로 진행되었다. 평가 중에는 연구자의 개입 

없이 진행하였다.
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n(%)/M±SD
p

FBG (n=32) TCG (n=32)

Gender
Male 15(46.9) 13(40.6)

Female 17(53.1) 19(59.4)

Age

3 years old 8(25) 8(25)

1.0004 years old 8(25) 8(25)

5 years old 16(50) 16(50)

Height (cm) 107.91±7.12 107.35±7.40 .760

Weight (kg) 18.06±4.06 18.16±4.04 .922

FBG: Fairy-tale book based training group, TCG: Traditional CPR training group

Table 2. Demographic profile of the children (N=64)

5. 분석방법

본 연구에 수집된 자료는 IBM SPSS(version 

27.0. IBM Co., Armonk, New York, USA)를 

이용하여 분석하였으며, 아동의 일반적 특성

(성별, 소속, 키, 몸무게, 연령, 심폐소생술 교

육 경험 여부)은 빈도와 비율 등 기술통계를 

실시하였고, 실험군과 비교군의 일반적 특성 

및 교육 전 심정지 인지 능력과 119 구조 요청 

능력 정도의 동질성 검증은 2개 그룹 간의 차

이검증으로 분석하였으며, 동화책을 활용한 교

육 프로그램의 효과 평가는 t-test로 분석을 실

시하였다. 통계학적 유의수준은 p<.005으로 설

정하였다.

6. 연구윤리

연구 참여자의 안전성 등을 고려하여 모든 

실험과정 중 실험 도중 발생할 수 있는 부상 대

책, 가슴압박 시 피로에 따른 휴식 등을 감안하

여 연구를 진행하였다.

연구 참여자에게 제공되는 심폐소생술 교육

은 위해를 가능성이 거의 없지만. 심리적 불편

감을 줄이기 위해 교육 이후 5분 휴식시간을 

제공하였다. 또한 연구 참여자가 피로 및 심리

적 불편감을 호소하면 즉시 평가 및 교육을 중

단하기로 하였다. 연구 참여자에게 언제든지 연

구 참여를 중단 및 철회할 수 있다는 점을 설명

하였으며 모든 연구 참여 과정에서 원내 안전

교육 담당 교사를 배치하여 연구 참여자의 심

리적 안정을 도모하였다.

본 연구는 2023년 8월 30일에 한국교통대학

교 생명윤리위원회의 심의를 거쳐 승인을 받은 

후 진행되었다(KNUT IRB 2023-14).

Ⅲ. 연구결과

1. 일반적 특성 평가

대상자들의 성별은 실험군이 남자 15명

(46.9%), 여자 17명(53.1%)이며, 대조군은 남

자 13명(40.6%), 여자 19명(59.4%)으로 두 집

단 모두 여자의 비율이 더 높았으나, 성별에서 

유의한 차이는 없었다. 심폐소생술 교육경험 유

무 조사에서는 ‘심폐소생술 교육 경험이 있다.’

가 각각 32명으로 대상자 전원이 교육 경험이 

있는 것으로 나타났다.
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M±SD F p

Recognise a cardiac arrest situation
FBG 2.25±1.92

45.23 <.001
TCG .34±1.10

Check for response
FBG 1.81±1.87

231.18 <.001
TCG .09±.53

FBG(n=32): Fairy-tale book based training group, TCG(n=32): Traditional CPR training group

Table 3. Results: children’s Cardiac Arrest Recognition ability

M±SD F p

Using the phone
FBG 1.75±1.46

20.26 <.001
TCG .28±.92

Describing the situation
FBG 2.25±1.20

45.23 <.001
TCG .34±1.10

Explaining the location
FBG .84±1.35

71.67 .001
TCG .00±.00

FBG(n=32): Fairy-tale book based training group, TCG(n=32): Traditional CPR training group

Table 4. Results: children’s EMS Activation ability

대상자의 키는 실험군이 평균 

107.91±7.12cm, 대조군은 107.35±7.40cm이

며, 몸무게는 실험군 18.06±4.06kg, 대조군은 

18.16±4.04kg으로 집단 간 키와 몸무게에서 

유의한 차이는 없었다<Table 2>.

2. 심정지 인지 능력 평가

교육 직후 심정지 인지 능력 평가의 모든 항

목에서 실험군이 대조군보다 높은 점수를 나타

냈다<Table 3>. 심정지 인지 능력은 실험군이 

2.25±1.92점, 대조군은 0.34±1.10점으로 유의

한 차이를 나타냈고(p<.001), 의식 확인 능력은 

실험군이 1.81±1.87점, 대조군은 0.09±0.53점

으로 유의한 차이를 나타냈다(p<.001).

3. 119 구조 요청 능력 평가

교육 직후 119 구조 요청 능력 평가의 모든 

항목에서 실험군이 대조군보다 높은 점수를 나

타냈다<Table 4>. 대상자들의 구조요청 능력을 

평가하기 위해서 휴대전화를 적절히 사용하는

지 평가하였을 때 실험군은 1.75±1.46점, 대조

군은 0.28±0.92점으로 통계적으로 유의하게 실

험군이 높게 나타났다(p<.001). 전화 연결 후 

상황을 적절히 설명하는지 평가하였을 때 실험

군이 2.25±1.20점, 대조군이 0.34±1.10점으로 

통계적으로 유의한 차이를 나타냈다(p<.001). 

또한 자신의 위치를 설명하는 능력을 평가하였

을 때 실험군이 0.84±1.35점이었으나, 대조군

은 아무도 자신의 위치를 적절히 설명하지 못

하였다(p=.001).
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Ⅳ. 고  찰

2015년 세계보건기구(WHO)에서 승인된 제

안서 ‘KISDS SAVE LIVES’를 보면 모든 어린

이가 가슴압박 권장 깊이인 5-6cm을 도달하지 

못한다고 강조하며 심폐소생술 교육 시작 연령

을 12세로 권고하였다[21]. 2018년도에 5, 6, 7

세 유아를 대상으로 진행한 Banafi B 등[22]의 

연구에서도 5-7세 유아는 연령, 성별, 신체적 

특성과 관계없이 모두 효과적인 흉부 압박과 

인공호흡을 제공할 수 없다고 나타났다. 특히 

연령뿐만 아니라 체중에 따라 가슴압박 술기 

능력을 평가한 선행 연구들이 있는데, 2023년 

발표된 Daniel C 등[21]의 연구에 따르면 적절

한 압박 깊이를 유지하기 위해서 가슴압박 제

공자의 체중은 최소 40-50kg이 요구된다고 파

악하였다. 국내 연구를 보면 2020년 초등학생

을 대상으로 진행한 Ko[23]의 연구에서 학생의 

체중에 따라 가슴압박 깊이 항목에서 유의한 

차이가 있고, 학생의 체중이 증가할수록 가슴

압박 깊이가 깊어진 것으로 나타났지만, 체중 

50kg 이상인 초등학생 3, 4, 5, 6학년 모두 가

슴압박 술기의 정확도를 측정하였을 때 모든 

연령의 학생이 권장 가슴압박 깊이에 도달하지 

못하였다. 이러한 선행 연구들은 결국 2022년 

기준 국내 평균 체중이 남자의 경우 45.6kg, 여

자의 경우 42.2kg인 초등학생을 포함한 유치원

생 유아에게 가슴압박 술기는 교육이 효과가 

없는 것을 시사한다[24].

그렇지만 이러한 신체적 한계로 인해 가슴압

박 술기를 수행하지 못하는 유아가 심폐소생술

의 개념을 이해하지 못하는 것은 아니다. Bollig 

등[16]의 연구에서 4-5세 유아가 가슴압박과 

인공호흡 술기를 제외한 심폐소생술 교육을 제

공받은 후 이해할 수 있었다고 밝혀졌다. 또한 

유아를 대상으로 심폐소생술 교육을 진행하였

을 때 성인보다 동기부여가 더 잘 이루어진다

고 설명하였다[21, 25].

이에 본 연구에서는 유치원생(3-5세)의 심폐

소생술 교육을 위한 동화책을 개발하여 동화책

을 활용한 심폐소생술 교육이 유치원생의 심정

지 인지 능력과 119 구조 요청 능력에 미치는 

영향이 어떠한지 알아보고자 하였다.

본 연구에서 동화책을 활용하여 교육을 제공

받은 유치원생의 심정지 인지 능력과 119 구조

요청 항목에서 그렇지 않은 유치원생보다 점수

가 더 높은 것으로 나타났다. Kim과 Lee[19]의 

연구에서도 국내 5세 유치원생을 대상으로 동

화책을 활용하여 안전교육의 효과를 비교하는 

연구를 진행하였는데, 응급처치 항목에서 동화

책을 활용한 실험군이 3.00±1.22점에서 교육 

후 5.08±0.95점으로 안전 지식 능력이 향상되

었고, 동화책을 활용하지 않은 비교군이 

2.96±1.17점에서 교육 후 3.96±1.10점으로 향

상되었다. 두 집단 모두 응급처치 교육 이후 지

식 능력이 향상되었지만, 동화책을 활용하여 

교육 한 집단에서 유의하게 높은 변화를 보였

다(p<.005). 이러한 결과는 5세 유아가 심폐소

생술 등 응급처치 교육 이후 충분히 관련 개념

을 이해할 수 있으며, 동화책을 활용한 유치원

생 대상 안전교육이 효과적이라는 것을 의미한

다. 또한 유치원생에게 동화책을 활용하여 안전

교육을 진행한 다른 선행 연구들의 결과도 이

와 유사한 것을 알 수 있다[18, 19].

또한, Pivač 등[26]의 연구에서 12.5-14.5세 

학생을 대상으로 심폐소생술 교육을 진행한 이

후 교육대상자들의 지식과 태도의 변화를 확인

하였을 때, 가장 어린 나이인 12.5세에서 높은 

지식 수준의 변화를 보였으며, 가장 큰 변화가 

있던 태도 항목이 ‘다른 사람을 돕기 위한 태

도’와 ‘자신감’으로 나타났다. 즉, 효과적인 교

육 이후 학생들의 수행 의지가 향상됨을 보여

준다. 이러한 결과를 본 연구에 적용한다면, 교
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육 효과가 나타났던 심정지 인지 및 119 구조 

요청 항목에서 유치원생의 수행 의지가 높았을 

것으로 추측된다. 이와 관련되어서 추후 유치원

생을 대상으로 동화책을 활용한 교육 시행 후 

유치원생의 태도 및 시행의지와 관련된 연구가 

필요하다.

본 연구에서 실험군(Fairy-tale book Based 

training Group, FBG)이 대조군(Traditional 

CPR training Group, TCG)보다 심정지 인지, 

의식확인, 전화기를 이용한 구조 요청, 심정지 

상황 설명, 자택 주소 설명 항목에서 모두 유의

하게 높은 점수를 보였다. 따라서 유치원생의 

심정지 인지 능력과 119 구조요청 능력을 향상

시키는데에는 전통적인 교육 방식보다 동화책

을 활용한 교육 방식이 더 효과적임을 확인할 

수 있다.

전화기를 사용하여 119 구조 요청을 수행하

는 항목에서 연구대상자들은 119 숫자 버튼을 

눌러야 하는 것은 잘 알고 있지만, 통화 버튼까

지 누르는 것을 잘 알지 못하는 경우가 많았다. 

특히 TCG에서 많이 관찰되었는데, 이는 개발

된 동화책은 전화기 모형을 삽입하여 실제로 

버튼을 정확하게 눌러야 통화연결음과 안내음

이 나왔기 때문에 학습된 것으로 사료된다.

주소를 설명하는 항목에서 TCG 중 아무도 

적절한 반응을 보이지 못했는데 이는 전통적인 

교육방식에는 심정지 인지와 구조요청 능력에 

집중하지 않고 가슴압박 술기 과정에 더 집중

하기 때문으로 추측된다. Ammirati 등[17]의 

연구에서 교육받지 않은 유치원생은 명백히 도

움을 요청해야 하는 상황임을 알고 있음에도 

그 방법을 모르기 때문에 구조 요청을 수행하

지 못한다고 밝혔다. 이는 신체적 한계로 인해 

가슴압박 술기를 배워도 효과성이 없는 유치원

생에게는 심정지 인지와 119 구조 요청에 초점

을 맞춘 교육이 필요함을 보여준다.

병원 전 심정지 환자에서 자동제세동기의 사

용은 필수적인데, 본 연구에서는 자동제세동기

와 관련된 내용을 전혀 다루지 않았다. 그러나 

선행 연구를 보면 5-7세 연령의 유아도 자동제

세동기 순서에 맞춰 사용할 수 있었다[23, 28, 

29]. 또한 병원 전 심정지 환자에서 빠른 자동

제세동기 사용이 생존율을 75%까지 향상시킬 

수 있다는 통계가 있다. 이러한 이유로 신체적 

한계로 인해 적절한 가슴압박 수행이 불가한 

유치원생을 대상으로 자동제세동기를 교육하고 

교육 효과를 평가하는 추가 연구가 필요하다고 

사료된다.

지금까지 국내 연구에서 유치원생을 대상으

로 진행된 심폐소생술 연구는 술기 수행 능력

에 집중되어있다. 따라서 유치원생을 대상으로 

가슴압박 수행 능력이 아닌 실제 유치원생 수

준에서 평가된 심정지 인지 능력과 119 구조 

요청 능력 결과를 연구한 것은 유치원생의 심

폐소생술 교육 기초자료로서 의미가 있을 것으

로 판단된다.

본 연구는 다음과 같은 몇 가지 제한점을 가

지고 있다.

첫째, 본 연구는 C도 지역을 대상으로만 실

시하였으므로 추후 연구 대상 지역을 확대한 

연구가 이루어져야 한다.

둘째, 실험 진행 시에 마네킹을 사용하였으

며, 연출된 심정지 영상을 연구대상자에게 보

여주어 실험에 임하였다.

셋째, 본 연구에서 연구대상자에게 제공한 

교육의 시간은 30분, 1회 과정으로 비교적 짧은 

시간으로 진행되었다. 장기간에 걸친 교육 제공 

이후에 추가적인 연구가 필요하다.

Ⅴ. 결  론

본 연구에서는 3, 4, 5세 유치원생을 대상으
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로 하여 동화책을 활용한 심폐소생술 교육이 

심정지 인지 능력과 구조 요청 능력에 미치는 

영향을 비교 분석하였다.

연구 결과에 따라 현재까지 유치원생에게 제

공되는 가슴압박 술기에 집중된 심폐소생술 교

육 방식은 심정지 인지와 119 구조 요청 능력

을 효과적으로 향상시키지 못하며 개선이 필요

하다고 생각한다. 유치원생의 심폐소생술 능력

을 향상시키기 위해서 성인 대상 교육 방식과

는 다른 유치원생의 발달단계에 맞춰진 교육 

방식 개발이 필요하다고 생각한다. 동화책을 활

용한 심폐소생술 교육이 전통적인 교육 방식보

다 심정지 인지, 의식확인, 전화기를 이용한 구

조요청, 심정지 상황 설명, 자택 주소 설명 항

목에서 더 높게 나타남에 따라, 동화책을 활용

한 심폐소생술 교육 방식이 전통적인 교육 방

식보다 심정지 인지 능력과 119 구조요청 능력

을 향상시키는 것으로 파악할 수 있었으며 향

후 심폐소생술 교육의 기초 자료로 활용할 수 

있을 것으로 사료 된다.
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