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Abstract

Purpose : The Purpose of this study was designed to develope and test the structural model that explains health

promotion behaviors of Women elderly at home with osteoarthritis. Methods : Data was collected between

November 3, 2013 and November 18, 2013 using self-administered from Women elderly at home with osteo-

arthritis in the province of Y-city Jeonnam. Among the 251 questionnaires were included in the data analysis us-

ing SPSS WIN 19.0 and AMOS 18.0 program. Results : The results are most of the fitness indices of the hypo-

thetical model were found to be adequate except the following indices x2 266.963(p .001),＝ ＜ x2/df 2.20, GFI＝

.903, AGFI .859, NFI .904, PGFI .618, RMSEA .065. Of the 17 hypothetical paths, 11 paths were sup＝ ＝ ＝ ＝ ＝ -

ported in the modified model. Conclusion : The results of this study showed that Health Promotion Behaviors

was significantly influenced by perceived benefit, perceived self-efficacy, family support, depression. The pre-

dictor variables of the hypothetical model explained 68.0% of variance in health promotion behavior.

Key words : Health promotion behaviors, Osteoarthritis, Women elderly, Home, Prediction model

서 론.Ⅰ

연구의 필요성1.

인구의 고령화로 인한 노인의 건강문제와 매년 증

가하는 노인 의료비는 중요한 사회적 이슈가 되고 있

으며 이를 해결하기 위한 다양한 방안들이 요구되고,

있다 골관절염은 세계인구의 가 이환되어 있[1,2]. 10%

는 주요 건강문제이며 우리나라 여성노인의 골[3,4],

관절염 유병률은 로 남성노인의 에 비해 월등50% 20%

히 많으며 노인들의 만성질환 유병률 위로 노인 질, 2

환의 를 차지하여 다른 만성질환에 비해 높은24.2%
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유병률을 나타낸다 노년기는 다른 연령대에 비해[3].

만성적인 관절통증을 더 자주 경험하는 것으로 알려

져 있으나 노인의 통증 보고는 완전하게 보고되지 않

는 현실이며 치료도 소홀하게 여겨 지나치는 경향이,

있다 이처럼 통증관리가 잘 이루어지지 않는 것은[5].

통증이 노화의 정상적 부분이라는 생각과 태도 통증,

관리에 대한 지식부족 부정확한 사정 소극적인 간호, ,

중재 의사소통의 문제로 지적되고 있다, [3,6].

골관절염은 관절연골이 닳아 없어지면서 국소적인

퇴행성 변화가 나타나고 연골하 골조직의 재형성 불

균형으로 발생하는 만성질환으로 슬관절에 발생하는

경우가 많다 또한 만성질환으로 근본적인 치료[1,7].

는 어렵고 지속적인 관리가 필요하며 의료기관에서,

의 치료중심 접근방식만으로는 효율적인 관리가 어려

워 평생 스스로 질병상태를 조절하고 건강행위를 실

천하며 일상생활을 유지하는 자가 관리가 요구된다

골관절염 환자들은 침범관절의 통증 강직과 같은[4]. ,

신체적 증상과 우울 분노 등의 심리적 증상을 경험하,

며 특히 관절통증으로 인한 우울 및 수면장애는 골[1],

관절염 환자의 삶의 질에 영향을 주고 신체기능에도,

영향을 미치게 된다 따라서 골관절염 노인의 지속[8].

적인 관리를 통해 독립적인 삶을 유지하고 가족과 지,

역사회의 부담을 감소시키며 활기찬 노년을 보낼 수,

있는 건강증진의 중요성이 강조되고 있다[9].

건강증진은 사람들이 최적의 건강상태를 유지하기

위해서 개인의 생활양식을 변화시키는 것으로 개인

스스로 건강한 삶의 주체가 되어 일상생활 습관을 건

강증진행위로 변화시킬 때 건강을 유지할 수 있는 것

으로 개인의 건강관점에 강력한 영향을 미치는 사[9],

회적 배경에서 결정되는 개인의 선택과 생활양식에

의해서 영향을 받는다 따라서 만성질환인 골관절[4].

염도 개인의 생활양식과 직접적인 관련이 있어서 지

속적인 건강생활양식이 건강증진 질병예방 건강유, ,

지에 중요하다고 할 수 있다 그러므로 골관절염 노인.

에게 질환초기부터 질병에 관한 교육과 생활방식에

대한 교육을 지속시킨다면 예방은 물론 양질의 삶을,

유지하는데 도움이 된다 노년기의 효율적인 건강[4].

증진 프로그램의 개발을 위해서는 먼저 건강증진행위

에 대한 이해와 건강증진행위를 실천하도록 돕는 것

이 무엇보다 중요하다 건강증진행위란 건강한[6,9].

생활방식을 증진하기 위한 개인적 지역 사회적 활동,

으로서 개인의 안녕수준과 만족감을 유지하거나 높이

고 자아실현을 하는 방향으로 취해지는 활동으로 정

의된다 노인들의 건강증진행위는 노인이 건강하[10].

게 생활할 수 있는 기간을 연장시키며 노인들이 독립

적이고 의미 있는 일에 참여할 수 있고 의료비용을,

절감할 수 있게 한다 따라서 골관절염 노인들의[11].

노년기 삶을 더욱 풍요롭고 건강하게 살아가기 위해

서는 자신의 건강을 관리하는 건강증진행위의 올바른

실천으로 생활습관을 변화시키기 위한 적절한 지지가

필요하다 우리나라의 여성노인은 평균 수명이[2].

세로 남성노인의 세 보다 고령기가 길고85.5 79.0 [3,12] ,

독거 비율이 높다 또한 신체적 기능이 감소되고 사회.

적 경제적인 면에서 취약해지면서 건강증진행위 실,

천 부족의 원인이 되고 있다[13].

노인을 대상으로 한 연구는 대부분이 건강한 노인

을 대상으로 하였으며 노인의 건강증진행위 모형구축,

지역사회 거주노인의 건강증진행위 장수노인[14], [9],

의 삶의 질 노인의 건강증진행위 영향요인 재[15], [16],

가 편마비 환자의 건강증진행위 설명모형 골관절[17],

염 노인의 건강수준 등이 있다 우리나라 노인 특히[4].

여성노인에서 만성퇴행성 질환으로 골관절염이 가장

많이 발생되는 것을 볼 때 골관절염 여성노인의 건강

증진행위에 영향을 주는 요인을 파악할 필요가 있다.

따라서 본 연구에서는 문헌고찰과 선행연구에 근거

하여 골관절염이 있는 재가여성노인의 건강증진행위

에 직접 혹은 간접 영향을 주는 요인들의 인과 관계를

검증하여 건강증진행위를 통합적으로 설명할 수 있는

모형을 구축하고 효과적인 건강증진을 위한 이론적

기틀을 제공하고자 한다.

연구 목적2.

본 연구의 목적은 골관절염 재가여성 노인의 건강

증진행위의 가설적 모형을 제시하고 각 변수들의 영

향을 확인하기 위한 것이며 구체적인 목적은 다음과
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같다.

의 건강증진모형과 선행연구와 문헌을 기1) Pender

초로 골관절염 재가여성노인의 건강증진 행위에

관한 가설적 모형을 구축한다.

골관절염 재가여성노인의 건강증진행위에 영향2)

을 미치는 변수간의 직접 간접효과 총 효과를, ,

파악하여 변수들 상호간의 인과 관계 및 정도를

확인한다.

가설적 모형과 수집된 자료간의 적합성 검증을3)

통해 골관절염 재가 여성노인의 건강증진행위를

예측하는 모형을 구축한다.

연구 가설3.

지각된 유익성을 내생변수로 하는 가설1)

가설 관절상태 점수가 낮을수록 지각된 유익성1.

은 높을 것이다.

가설 우울정도가 낮을수록 지각된 유익성은 높2.

을 것이다.

지각된 장애성을 내생변수로 하는 가설2)

가설 관절상태 점수가 높을수록 지각된 장애성3.

은 높을 것이다.

가설 우울정도가 높을수록 지각된 장애성은 높4.

을 것이다.

가설 지각된 자기효능감이 낮을수록 지각된 장5.

애성은 높을 것이다.

가설 가족지지가 낮을수록 지각된 장애성은 높6.

을 것이다.

지각된 자기효능감을 내생변수로 하는 가설3)

가설 관절상태 점수가 낮을수록 지각된 자기효7.

능감은 높을 것이다.

가설 우울정도가 낮을수록 지각된 자기효능감은8.

높을 것이다.

가설 가족지지 정도가 높을수록 지각된 자기효9.

능감은 높을 것이다.

가족지지를 내생변수로 하는 가설4)

가설 관절상태 점수가 낮을수록 가족지지는 높10.

을 것이다.

가설 우울정도가 낮을수록 가족지지는 높을 것11.

이다.

건강증진행위를 내생변수로 하는 가설5)

가설 관절상태 점수가 낮을수록 건강증진행위12.

는 높을 것이다.

가설 우울정도가 낮을수록 건강증진행위는 높13.

을 것이다.

가설 지각된 유익성이 높을수록 건강증진행위14.

는 높을 것이다.

가설 지각된 장애성이 낮을수록 건강증진행위15.

는 높을 것이다.

가설 지각된 자기효능감이 높을수록 건강증진16.

행위는 높을 것이다.

가설 가족지지 정도가 높을수록 건강증진행위17.

는 높을 것이다.

연구방법.Ⅱ

연구설계1.

본 연구는 골관절염 재가 여성노인의 건강증진행위

를 설명하고 예측하기 위한 목적으로 골관절염 재가

여성노인의건강증진행위와관련된다차원적인요인을

분석하여가설적모형을제시하고 골관절염재가여성,

노인으로부터 자료 수집하여 모형의 적합성과 연구가

설을 검증하는 횡단적 구조모형 연구이다.(Figure 1).

연구 대상2.

본 연구는 한국의 골관절염 재가 여성노인을 표적

모집단으로 하고 전남 시에 거주하는 골관절염 재, Y

가 여성노인 중에서 다음의 선정기준에 부합되는 대

상자를 근접 모집단으로 하여 편의 표출하였다.
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연구목적과 방법을 설명한 후 연구목적에 동의1)

하고 참여를 수락한자.

무릎 골관절염 진단을 받고 점 이상으2) , MMSE 24

로 언어적 의사소통이 가능한 자.

연구대상자 선정에서 제외된 자는 다음과 같다.

중증질환으로 거동이 불편하거나 만성질환의 합1)

병증이 있는 자.

인공 슬관절 수술을 한 자이거나 무릎 연골 주2) ,

사 치료를 받고 있는 자.

연구대상자 수는 구조방정식 모델에서 표본크기가

이상이 권장수준이고 표본의 크기가 커지면200 , (400

이상 최우도추정방법은 민감하게 반응하여 아주 미)

세한 차이에도 부합지수가 미미한 부합도를 나타내므

로 명의 대상자를 선정하였다 대상자 탈락률[18], 250 .

을 고려하여 명의 대상자에게 설문지를 배부하였260

으며 응답내용이 누락된 자료 부를 제외하고 부, 9 251

를 분석하였다.

연구도구3.

본 연구에서 사용된 도구들은 개발자의 동의를 얻

기 위해 메일이나 전화를 이용하여 도구 사용에 대한

x1 : joint pain y11 : perceived benefit 1 y21 : Health responsibility

x2 : joint stiffness y12 : perceived benefit 2 y22 : Activity

x3 : joint function y13 : perceived benefit 3 y23 : Nutrition

x4 : depression factor 1 y14 : perceived barrier 1 y24 : Spiritual growth

x5 : depression factor 2 y15 : perceived barrier 2 y25 : Interpersonal

y16 : perceived barrier 3 y26 : Stress control

y17 : perceived self-efficacy1

y18 : perceived self-efficacy2

y19 : family support

Figure 1. Hypothetical model
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허가 승인을 얻은 후 사용하였다.

관절 상태1)

관절 상태는 관절통증 관절강직 관절기능의 개, , 3

영역으로 측정하였다 세 변수 모두 등. Bellamy (1988)

이 퇴행성관절염 환자들을 위해 개발한 WOMAC

도(Western Ontario MacMaster University Osteoarthritis)

구를 등 이 수정 보완하여 표준화한 한국형Bae [19]

K-WOMAC(The Korea version of Western Ontario and

으로 측정하였다MacMaster University Osteoarthritis) .

는 문항의 점 척도로 구성K-WOMAC Index 24 5 Likert

되어 있으며 세 영역으로 나누어 분석할 수 있게 개,

발되었다 개발당시 신뢰도는. Cronbach’s α값이 이.97

었고 본 연구에서 신뢰도는, Cronbach’s α값이 이었.93

다 관절 통증은 문항으로 점수가 높을수록 관절 통. 5

증 정도가 심함을 의미한다 개발 당시 신뢰도는.

Cronbach’s α값이 이었고 본 연구에서 신뢰도는.89 ,

Cronbach’s α값이 이었다 관절강직 문항으로 점.74 . 2

수가 높을수록 관절 강직 정도가 심함을 의미하며 개,

발 당시 신뢰도는 Cronbach’s α값이 이었고 본 연.81 ,

구에서 신뢰도는 Cronbach’s α값이 이었다 관절 기.92 .

능은 총 문항으로 점수가 높을수록 관절 기능 정도17

가 좋지 않음을 의미하며 개발 당시 신뢰도는,

Cronbach’s α값이 이었고 본 연구에서 신뢰도는.96 ,

Cronbach’s α값이 이었다.90 .

우울2)

본 연구에서는 등 이 개발한 노인우울Yesavage [20]

척도 문항을 문항(Geriatric Depression Scale: GDS) 30 15

으로단축시킨한국판노인우울척도(Geriatric Depression

로 측정한 점Scale Short Form Korea Version: GDSSFK)

수를 말한다 문항에서 예 점 아니오 점의[21]. ‘ ’(1 ), ‘ ’(2 ) 2

점 척도로최소 점에서 최고 점으로 점수가 높을수1 30

록우울정도가심한것을의미한다 개발당시신뢰도.

는 Cronbach’s α값이 로 나타났으며 본 연구의.88 [20],

신뢰도는 Cronbach’s α값이 이었다.94 .

지각된 유익성3)

문정순 의 건강신념 측정도구를 노인에 맞게 수[22]

정 보완한 도구를 사용하였다 문항 점 척도로[14]. 11 4

점수가 높을수록 지각된 유익성 정도가 높은 것을 의

미한다 개발 당시 신뢰도는. Cronbach’s α값이 이었.71

고 본 연구에서는, Cronbach’s α값이 이었다.90 .

지각된 장애성4)

문정순 의 건강신념 측정도구를 노인에 맞게 수[22]

정 보완한 도구를 사용하였다 문항 점 척도로[14]. 10 4

부정문항은 역으로 환산하여 점수가 높을수록 지각된

장애성 정도가 높은 것을 의미한다 개발 당시 신뢰도.

는 Cronbach’s α값이 이었고 본 연구에서는.73 ,

Cronbach’s α값이 이었다.82 .

지각된 자기효능감5)

가 개발한 도구를 노인에 맞게Sherer & Maddux[23]

수정 보완한 도구를 사용하였다 문항 점 척도[14]. 16 4

로 부정문항은 역으로 환산하여 점수가 높을수록 지

각된 자기효능감 정도가 높은 것을 의미한다 개발 당.

시 신뢰도는 Cronbach’s α값이 이었고 서현미.71 , [14]

의 연구에서 신뢰도는 Cronbach’s α값이 이었으며.81 ,

본 연구에서 신뢰도는 Cronbach’s α값이 이었다.93 .

가족지지6)

가 개발하고 강현숙 이 표준화한 도구Cobb[23] [25]

를 사용하였다 문항 점 척도로 부정문항은 역으로. 11 5

환산하여 점수가 높을수록 가족지지 정도가 높음을

의미한다 개발 당시 신뢰도는. Cronbach’s α값이 이.88

었고 본 연구에서는, Cronbach’s α값이 이었다.98 .

건강증진행위7)

가 개발하고 노인에 맞게 수정 보완한 도Walker[26]

구를 사용하였다 문항 점 척도로 점수가 높을[14]. 52 4 ,

수록 건강증진 행위의 수행정도가 높은 것을 의미한

다 하부 영역으로 건강책임 신체활동 영양 영적성. , , ,

장 대인관계 스트레스 관리 등 개 영역으로 구성되, , 6

었다 개발 당시 신뢰도는. Cronbach’s α값이 이었.92
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고 본 연구에서는, Cronbach’s α값이 이었고 하부.96 ,

영역으로 건강책임은 Cronbach’s α값이 신체활동.76,

은 Cronbach’s α값이 영양은.95, Cronbach’s α값이

영적성장은.60, Cronbach’s α값이 대인관계는.90,

Cronbach’s α값이 스트레스 관리는.88, Cronbach’s α

값이 이었다.86 .

자료수집4.

본 연구의 자료 수집은 전남 시에 있는 노인복지Y

관 및 경로당 노인정을 방문하는 골관절염 재가여성,

노인을 대상으로 년 월 일부터 월 일까지2013 11 3 11 18

실시하였다 자료수집의 타당도를 높이기 위하여 연.

구보조원 인을 사전에 교육하여 일정한 절차와 순서1

에 의해 대상자와 면담하여 자료수집하게 하였다 연.

구자가 대상자에게 연구의 필요성과 목적 자료수집,

방법과 소요시간 중단 가능성 및 중단으로 인한 어떤,

불이익도 없음을 설명하고 참여에 동의를 받았다 대.

부분의 대상자가 고령임을 감안하고 면담을 통한 자

료 수집을 하였으므로 개입될 수 있는 면접자의 효과,

가 충분히 배제되도록 경각심을 가지고 자료 수집을

하도록 노력하였다 연구자와 연구 보조원이 직접 설.

문지를 읽어주고 대상자의 대답을 기록하였고 설문,

작성이 가능한 대상자는 직접 설문지에 기입하도록

하였다 자료 수집을 위한 설문 작성은 분 정도. 15 20∼

가 소요되었다.

윤리적 고려5.

본 연구는 대상자 보호를 위하여 년 월 전북2013 10

대학교 연구윤리 심의 위원회(IRB, Institutional Review

의 승인 후 자료 수집을 시작Board) (2013-08-001-002)

하였다 연구 동의서에는 대상자의 익명성과 비밀보장.

에 관한 내용을 포함하였고 연구 참여를 원하지 않는,

경우는 설문을 거절하거나 언제라도 철회가 가능할,

수 있음을 설명하였다 설문 응답 결과와 응답자의 개.

인 정보의 유출을 예방하기 위하여 설문지는 연구자

가 직접 수거하여 즉시 코딩하여 데이터베이스에 입

력하였고 동의서와 설문지는 잠금장치가 있는 보관함,

에 두고 연구자가 직접 일정 기간 보관 관리 후 안전,

하게 폐기할 계획이다 수집된 자료는 연구목적으로만.

사용하고 연구자 외에는 수집된 자료를 공개하지 않,

으며 설문 작성 후에 소정의 답례품을 제공하였다.

자료 분석방법6.

수집된 자료는 과SPSS WIN 19.0 Program AMOS

으로 분석하였다WIN 18.0 Program .

대상자의일반적 특성과 연구변수에대한 서술적1)

통계를 이용하였고 도구의 신뢰도는, Cronbach’s

α값을 구하였고 탐색적 요인분석은 주성분분석,

과 직교 회전법(principle component analysis)

을 이용하였다(varimax rotation) .

연구변수의 측정값이 정규분포를 하는지 확인하2)

기 위해서 왜도 와 첨도 를 사(Skewness) (Kurtosis)

용하였다.

연구도구의 확인적 요인분석은 요인부하량과 임3)

계비 를 검증하였다(Critical ratio) .

다중 공선성 분석을 위해서 회귀분석으로 확인4)

하였다.

가설적 모형의 적합도 검증 및 가설 검증은 최대5)

우도법 으로 공변(Maximum Likelihood Method)

량 구조분석을 실시하였다.

연구결과.Ⅲ

대상자의 일반적 특성1.

대상자의 나이는 세가 으로 가장‘76 80 ’ 78(31.1%)∼

많았고 세 명 으로 가장 적었다 교육, ‘65 70 ’ 15 (6.0%) .∼

정도는 무학이 명 으로 가장 많았으며 결‘ ’ 126 (50.2%) ,

혼 상태는 사별이 명 으로 가장 많았고 종‘ ’ 184 (73.3%) ,

교는 기독교가 명 으로 가장 많은 것으로‘ ’ 125 (49.8%)

나타났다 용돈은 만 원 이상 만 원 미만이. ‘30 50 ’ 71∼

명 으로 가장 많았으며 주관적 경제수준은 중(28.3%) , ‘ ’
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이 명 으로 가장 많았다 주택형태는 단독163 (64.9%) . ‘

주택이 명 으로 가장 많았고 동거유형은’ 145 (57.8%) ,

독거가 명 으로 가장 많았고 수면시간은‘ ’ 116 (46.2%) ,

시간 이상이 명 으로 가장 많았다 주관‘6 ’ 117 (46.6%) .

적 건강상태는 건강하지 못하다가 명 으로‘ ’ 111 (44.2%)

가장 많았고 다음으로 건강하다 명 매우, ‘ ’ 77 (30.7%), ‘

건강하지 못하다 명 매우 건강하다 명’ 40 (15.9%), ‘ ’ 13

보통이다 명 순으로 나타났다(5.2%), ‘ ’ 10 (4.0%) .

연구변수의 서술적 통계2.

본 연구 변수들의 정규분포 여부를 확인하기 위해

왜도와 첨도를 조사한 결과 모든 변수에 대해서 왜도

는 절대값 이하 첨도는 절대값 이하로 정규분3.0 , 10.0

포 하는 것으로 나타났으며 기술통계는 다음과 같다,

(Table 1).

가설 모형 검증3.

본 연구의 정규분포성 검증은 왜도와 첨도의 절대

값 범위가 로 나타났기 때문에 모든 변수들이“0 1”∼

단일 변량 정규분포를 벗어나지 않는 것으로 확인되

었다 회귀모형 진단 결과에서 모든 변수들의 상태지.

수가 이하 이었고 분산팽창요인 은 이하로100 , (VIF) 3

이하를 만족하였으며 공차한계도 모든 변수들이10 ,

이상 이었으며 상관계수 또한 이하로 다중공선0.1 , 0.9

성에는 문제가 없는 것으로 확인되었다 모든 변수의.

확인적 요인분석은 관절상태의 확인적 요인분석결과

로 GFI .956, AGFI .738, NFI, .947, PGFI .159,＝ ＝ ＝ ＝

으로 권장 수용수준을 만족하는 것으로RMSEA .256＝

나타났고 지각된 유익성의 확인적 요인분석 결과는,

x2 0.41(＝ p .01), df 1,＜ ＝ x2
로 유의하지 않으/df 0.41＝

나, GFI .999, AGFI .994, NFI, .998, PGFI .166,＝ ＝ ＝ ＝

로 권장 수용수준을 만족하는 것으로RMSEA .001＜

나타났다 지각된 장애성은. x2 2.26(＝ p .113), df 1,＝ ＝

x2
으로 통계적으로 유의하였고/df 2.26 , GFI .994,＝ ＝

로AGFI .964, NFI, .981, PGFI .166, RMSEA .071＝ ＝ ＝ ＝

권장 수용수준을 만족하는 것으로 나타났으며 건강,

증진행위는 x2 97.24(＝ p .01), df 4,＜ ＝ x2
로 유/df 24.31＝

의하지 않으나, GFI .880, AGFI .550, NFI, .907,＝ ＝ ＝

로 권장 수용수준을 만족하PGFI .235, RMSEA .305＝ ＝

는 것으로 나타났다.

Variables Mean(SD) Minimum Maximum Skewness Kurtosis

Joint status

joint pain 2.70(0.59) 1.00 4.00 0.11 -0.24

joint stiffness 2.99(0.75) 1.00 4.00 -0.74 0.79

joint function 2.72(0.46) 1.35 4.00 -0.01 0.78

Depression 1.48(0.35) 1.00 1.93 -0.01 -1.60

Perceived benefit 2.77(0.36) 1.55 3.73 -0.19 -0.17

Perceived barrier 2.53(0.39) 1.00 3.80 -0.27 0.28

Perceived self-efficacy 2.70(0.42) 1.00 3.81 -0.41 -0.51

Family support 3.61(1.01) 1.00 7.18 -1.00 0.09

Health promotion behaviors

Health responsibility 2.76(0.35) 1.00 3.75 -0.59 2.48

Activity 2.59(0.75) 1.00 4.00 0.09 -0.56

Nutrition 2.89(0.32) 1.80 3.90 -0.38 0.87

Spiritual growth 2.58(0.75) 1.20 3.78 -0.41 -0.22

Interpersonal 2.85(0.47) 1.13 3.88 -0.75 0.77

Stress control 2.68(0.48) 1.50 3.75 -0.53 -0.16

Table 1. Descriptive Statistics of Variables (N 251)＝
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Variables Categories Estimate SE CR(t) p SMC

Perceived benefit
Joint status -0.180 0.062 -2.889 .004

0.280
Depression -0.222 0.041 -5.461 .001＜

Perceived barrier

Joint status 0.074 0.050 1.483 .138

0.278
Depression 0.133 0.037 3.607 .001＜

Perceived self-efficacy -0.028 0.021 -1.318 .187

Family support -0.024 0.011 -2.212 .027

Perceived self-efficacy

Joint status -0.082 0.133 -0.620 .535

0.099Depression -0.285 0.091 -3.133 .002

Family support 0.054 0.027 2.013 .044

Family support
Joint status 0.464 0.311 1.491 .136

0.208
Depression -1.390 0.209 -6.650 .001＜

Health promotion

behaviors

Joint status 0.003 0.028 0.089 .929

0.680

Depression -0.162 0.033 -4.852 .001＜

Perceived benefit 0.150 0.045 3.308 .001＜

Perceived barrier -0.034 0.056 -0.603 .546

Perceived self-efficacy 0.079 0.018 4.451 .001＜

Family support 0.024 0.007 3.674 .001＜

* SE : Standard Error, CR : Critical Ratio, SMC : Squared Multiple Correlation

Table 2. Parameter Statistics in the Hypothetical Model

Variables Categories Direct effect Indirect effect Total effect

Perceived benefit
Joint status -.190** -.190**

Depression .376** .376**

Perceived barrie

Joint status .083 -.009 .074

Depression -.293** -.111** -.404**

Perceived self-efficacy -.195** -.195**

Family support -.133* -.025* -.158*

Perceived self-efficacy

Joint status -.038 .013 -.025

Depression .185* .061 .246**

Family support .128 .128

Family support
Joint status .103 .103

Depression .477** .477**

Health promotion behaviors

Joint status -.009 -.024* -.033

Depression .433** .241** .675**

Perceived benefit .201** .201**

Perceived barrier .005 .005

Perceived self-efficacy .287** -.001 .286**

Family support .204** .036 .240**

* p .05, ** p .01＜ ＜

Table 3. Effect Coefficients of the Hypothetical Model by the Variables
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구조모형 분석4.

∙가설적 모형의 검증과정을 위해서 독립변수와 종속

변수들 간의 인과관계를 알아보고 모델의 경로들을

검증하기 위하여 구조방정식 모형을 적용하여 분석

하였으며 계수 추정을 위해서는 최대우도법을 사용,

하였다 모형 인정은 경로계수의 표준오차가 이. 2.5

상인 경우가 없었고 상관계수가 에 가까운 경우도, 1

없었으므로 모형이 적합하다고 할 수 있고 측정변,

수가 개로 가설적 모형의 필요조건을 충족하여14

간명모형으로 인정되었다‘ ’ .

∙가설모형의 적합도 검증을 위해 모형의 전반적인 적

합도를 평가하는 절대적합지수로‘ ’ x2, x2/df, GFI,

를 이용하였고 기초모형에 대한 제안AGFI, RMSEA ,

모형의 적합도를 평가하는 증분적합지수로‘ ’ CFI,

를 이용하였으며 가설적 모형의 적합수준NFI, TLI ,

을 평가하는 간명적합지수는 를 이용하였다PGFI .

설정된 가설모형의 적합도 검정결과, x2/df 2.20,＝

GFI .903, RMSEA .065, CFI .964, NFI .904,＝ ＝ ＝ ＝

로 비교적 만족할 만한 적합TLI .946, PGFI .618＝ ＝

도로 나타났다.

∙가설모형 분석

총 개의 경로 중 개 경로가 유의한 것으로 나타17 11

났고 건강증진행위의 설명변수로는 관절상태 우울, , ,

지각된 유익성 지각된 장애성 지각된 자기효능감, , ,

가족지지가 있으며 이들 변수가 건강증진행위를,

설명하는 것으로 나타났다 가설모형을 분석68.0% .

한 결과는 다음과 같다(Table 2).

∙가설모형의 효과 분석

잠재변수 간 관계를 직접효과 간접효과 총 효과로, ,

구분하여 살펴보면 다음과 같다 경로계수의 유의성.

검정은 붓스트랩 검정 을 통해 실시하(bootstrap test)

였다(Table 3).

우울이 건강증진행위에 미치는 영향을 경로계수를

통해 살펴보면 직접효과 β .433(＝ p 간접효과.002),＝

β .241(＝ p 총 효과.002),＝ β .675(＝ p 로 모두 통.001)＝

계적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다 지.

각된 유익성이 건강증진행위에 미치는 영향은 직접효

과 γ .201(＝ p 로 유의한 영향을 미치며 지각된.002) ,＝

장애성이 건강증진행위에 미치는 영향은 직접효과 γ

.005(＝ p 로 유의하지 않았다 지각된 자기효능0.945) .＝

감이 건강증진행위에 미치는 영향은 직접효과 γ

.287(＝ p 간접효과.001),＝ γ -.001(＝ p 총 효과.925),＝

γ .286(＝ p 로 간접효과는 유의하지 않으나 직접.001)＝

효과가 유의하므로 총 효과는 통계적으로 유의한 영,

향을 미치는 것으로 나타났다 가족지지가 건강증진행.

위에 미치는 영향은 직접효과 γ .204(＝ p 간접.002),＝

효과 γ .036(＝ p 총 효과.098),＝ γ .240(＝ p 로 간.002)＝

접효과는 유의하지 않으나 직접효과가 유의하므로 총,

효과는통계적으로유의한영향을미치는것으로나타

났다 가설모형의 경로계수는 그림과 같다. (Figure 2).

논 의.Ⅳ

본 연구의 가설적 모형은 골관절염 재가여성 노인

의 건강증진행위를 를 설명하는 것으로 나타났68.0%

다 실험 자료에서는 이상 사회조사 자료에. 70 80% ,∼

서는 이상은 설명되어야 높다고 할 수 있고40% , 20∼

정도의 설명력이 흔한 것이므로 본 연구의40% [27]

건강증진행위 설명력은 상당히 높은 편이라고 할 수

있다 또한 인간행동에 영향을 주는 변인들은 많지만. ,

그 변인들을 모두 모형에 포함시키는 것은 불가능하

기 때문에 본 모형은 나름대로 타당성을 갖는다고 할

수 있다.

본 모형에서 개인적 요인은 인지적 요인과 인간상

호간 요인들이 건강증진행위에 영향을 미치는 과정을

의 건강증진모형에서 제시된 가정의 방향과Pender[10]

비교해보면 다음과 같다 개인적 요인은 인지적 요인.

을 경유하여 건강증진행위에 직접 간접적인 영향을,

미치는 것으로 확인되어 일치되었다 반면 골관절염.

재가여성 노인의 개인적 특성인 관절 상태가 건강증

진행위에 직접 영향을 미치지 않고 인지적 요인을 경

유하여 간접 영향을 미치는 것으로 새롭게 확인된 부

분도 있었다 이러한 결과로 성공적인 건강증진행위.

를 위해서는 건강증진행위를 설명하는 모형 내에서
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직접효과를 갖는 것으로 확인된 지각된 유익성 지각,

된 자기효능감 우울 가족지지의 향상을 위한 효율적, ,

인 간호 중재의 중요성을 알 수 있다.

본 연구에서 건강증진행위에 영향을 미치는 변수로

는 외생변수로 관절 상태와 우울 내생변수로 지각된,

유익성 지각된 장애성 지각된 자기효능감 가족지지, , , ,

그리고 결과변수로 건강증진행위로 설정하였다 가설.

적 모형의 적합도는 전반적인 적합지수로 검증한 결

과 전반적인 적합도가 모형을 수용하기에 적합한 것

으로 나타났고 가설적 모형 검증을 통해 개 가설, 17

중 개의 가설이 지지되었다 그러나 신체적 증상인11 .

관절상태가 건강증진행위로 가는 경로가 유의하지 않

아서 가설적 경로가 지지되지 않았고 정서적 요인인,

우울은 건강증진행위로 가는 경로가 지지되었다 이.

러한 결과는 골관절염 노인의 건강증진행위에 영향을

미치는 요인이 신체적 증상보다 정서적 요인이 더 영

향력이 크다고 할 수 있다 따라서 앞으로 우울은 인.

지적 변인으로 보고 관절상태인 통증이나 강직등과의

관계성을 파악하여 건강증진행위에 미치는 영향을 파

악하는 추후 연구를 실시해 볼 것을 제언한다.

x1 : joint pain y11 : perceived benefit 1 y21 : Health responsibility

x2 : joint stiffness y12 : perceived benefit 2 y22 : Activity

x3 : joint function y13 : perceived benefit 3 y23 : Nutrition

x4 : depression factor 1 y14 : perceived barrier 1 y24 : Spiritual growth

x5 : depression factor 2 y15 : perceived barrier 2 y25 : Interpersonal

y16 : perceived barrier 3 y26 : Stress control

y17 : perceived self-efficacy1

y18 : perceived self-efficacy2

y19 : family support

Figure 2. Hypothetical model with parameter estimates
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본 연구의 모형검증 결과 골관절염 재가여성 노인

의 건강증진행위에 영향을 미치는 변수들은 우울 지,

각된 자기효능감 가족지지 지각된 유익성 순서로 나, ,

타났으며 지각된 장애성을 제외한 모든 변수들이 직,

접 간접 및 총 효과가 유의하게 나타났다 지각된 장, .

애성은 우울과 가족지지 지각된 자기효능감으로부터,

영향을 받는 것으로 확인되었다 이들 변수 들은 건강.

증진행위를 설명하는 것으로 나타났다68.0% .

현재까지 골관절염 재가여성 노인의 건강증진행위

와 관련된 변수들 간의 구조모형 검증을 시도한 연구

를 찾아볼 수 없었으나 장수지역 거주노인의 삶의 질,

모형구축에서 자기효능감 사회적지지 경제상태가, ,

건강행위를 설명되는 것으로 나타났다 재53.0% [16].

가 편마비 환자의 건강증진행위 설명모형에서 자기효

능감 가족지지가 건강증진행위를 설명한다고, 54.5%

하였고 지역사회 거주 노인의 건강증진행위로 주[18],

관적 건강상태 사회적지지 지각된 유익성 지각된 자, , ,

기효능감 지각된 장애성이 설명된다고 하여, 53.9%

본 연구와 설명력에는 차이가 없었다[9], .

골관절염 재가여성노인의 건강증진행위에 영향을

주는 연구변수들 간의관계를 우울 지각된 자기효능,

감 가족지지 지각된 유익성 관절상태 지각된 장애, , , ,

성 순으로 논의하고자 한다.

우울은 건강증진행위에 가장 강한 영향력을 지니고

직접효과가 있으며 지각된 유익성 지각된 장애성 지, , ,

각된 자기효능감 가족지지의 변수들에 영향을 주는,

요인으로 나타났다 이러한 결과는 관절염 환자의 우.

울감이 운동참여에 영향을 미친다고 하였는데 운[28],

동참여는 건강증진행위를 한다는 점에서 유사하다고

할 수 있다 또한 골관절염 여성노인이 가 우울. 43.5%

을 경험했다고 보고하였고 장수지역 거주 노인의[6],

삶의 질 모형연구에서 우울감이 통계적으로 유의한

직접효과가 있어서 우울이 낮을수록 건강상태가 좋은

것으로 확인되었다 이러한 결과들은 본 연구와 일[6].

치하는 결과이었다 한편 재가 편마비 환자의 건강증.

진행위 설명모형 연구에서는 편마비 환자의 우울이

건강증진행위에 미치는 직접효과가 통계적으로 유의

하지 않아서 본 연구와 상반된 결과이었다 이러[18] .

한 결과들을 볼 때 골관절염 여성노인의 노년기 정신

건강증진을 위해서 우울 영향요인을 고려한 우울예방

프로그램이나 실질적인 중재 프로그램이 개발되어 실

무현장에서 다양하게 활용되어야 할 것이다.

지각된 자기효능감은 관절상태 우울 가족지지의, ,

변수들에 의해 설명되는 것으로 나타났고 건강9.9% ,

증진행위에 통계적으로 유의한 직접효과가 있었다.

아이오와 주의 심장질환을 대상으로 한 연구에서는

건강증진행위에 영향을 미치는 요인으로 자기효능감

이 가장 큰 영향을 미치는 요인으로 나타났고 노[28],

인을 대상으로 한 연구에서도 건강증진행위에 자기효

능감이 영향을 미치는 것으로 나타나서 본 연구와[14]

일치하였다 관절염 환자의 운동행위 예측모형에서.

자기효능감이 운동행위에 가장 큰 예측변수로 나타났

다고 보고하였다 반면 노인의 건강증진행위에 영[28].

향을 미치는 요인에서 자기효능감이 건강증진행위에

직접효과가 없었으며 통계적으로 유의하지 않았다고

보고하여서 본 연구결과와 상반되었다 이상과 같[17] .

이 자기효능감은 직접적으로 건강증진행위를 동기화

시키고 건강증진행위의 지속에도 영향을 주기 때문에

자기효능감을 증진시키는 전략이 포함된 자조 프로그

램이나 전문 프로그램이 활성화 되어야 한다 일반적.

으로 의존적이고 지나치게 조심하는 성향을 지닌 노

인들에게도 자기효능감을 증진시킬 수 있는 간호중재

전략이 건강증진행위 참여를 증진시킬 수 있는 좋은

방안이 될 수 있을 것이다.

가족지지는 관절 상태와 우울 변수들에 의해 20.8%

설명되고 있으며 건강증진행위에 통계적으로 유의한,

직접효과가 있었다 가족지지가 재가편마비 환자의.

건강증진행위에 직접효과가 통계적으로 유의하였다

의 모형을 활용한 선행 연구에서 사회[19]. Pender[10]

적 지지가 건강증진행위에 영향을 미치는 요인으로

나타나서 본 연구와 일치하였다 사회적[9,14,16,17].

지지는 사회적 관계망을 통하여 얻어질 수 있으므로

사회적 관계망을 확대시키기 위한 노력이 필요하다.

그러나 노인들의 건강증진행위에는 사회적 관계망이

영향을 미치는데 서울 지역에서 이웃과의 사회적[9],

관계는 더욱 소원해지고 있다 이는 건강행위 시도가.
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관계형성에 중요하다고 볼 수 있는데 농촌에서의 생

활은 자연적으로 이웃과 친밀한 관계형성을 이룰 수

있는 환경이기 때문이라고 하였다 이와 같이 관계망.

형성을 하여 사회적 지지가 건강증진행위에 영향을

미치는 요인으로 확인되었고 가족지지는 요즈음 독,

거노인 세대가 증가하면서 가족을 대신할 관계망 형

성이 중요하다고 할 수 있다 가족지지 자원을 극대화.

하여 활용할 수 있는 노력이 필요하다.

지각된 유익성은 관절 상태와 우울변수들이 28.0%

를 설명하고 있으며 관절 상태 우울의 직접 영향을, ,

받으며 건강증진행위에 직접효과가 있는 것으로 나,

타났다 재가편마비 환자의 지각된 유익성이 건강증.

진행위에 유의한 직접효과가 있는 것으로 나타나서

본 연구와 일치하였다 아이오와 주의 심장질환을[18].

대상으로 한 연구에서는 건강증진행위에 영향을 미치

는 요인으로 지각된 유익성이 영향을 미치는 요인으

로 나타났고 노인을 대상으로 한 연구에서도 건[29],

강증진행위에 지각된 유익성이 영향을 미치는 것으로

나타나서 본 연구 결과와 일치하였다 관절염 환[14] .

자의 운동참여행위에 간접적인 영향을 미치는 것으로

보고한 연구 결과도 있어서 건강증진행위가 유익[28]

하다고 판단하고 자신의 건강에 대한 생각이 긍정적,

일수록 건강증진행위 수행할 가능성이 높기 때문에

건강행동 및 대상자 역할 행동의 개선을 위해서는 행

동변화로 연계될 수 있는 순기능적인 이익을 주지시

키고 대상자의 역할행동을 향상시키기 위한 교육이,

필요하다.

지각된 장애성은 관절 상태와 우울 지각된 자기효,

능감 가족지지 변수들이 를 설명하고 있으며, 27.8% ,

우울 지각된 자기효능감 가족지지의 직접 영향을 받, ,

으며 관절 상태는 유의하지 않은 것으로 나타났고, ,

건강증진행위에는 직접효과가 나타나지 않았다 가설.

적 모형에서 지각된 장애성이 건강증진행위에 직접효

과를 미치는 변수로 설정되었으나 직접효과가 없었

고 여러 변수에 의해 영향을 받는 것으로 나타났다, .

이러한 결과들은 지각된 장애성이 건강증진행위에 부

의 영향을 주는 요인으로 보고된 연구 와 본 연[16, 29]

구 결과가 일치하지 않았다 그러나 서울지역 노인 대.

상으로 연구에서는 영향을 미치지 않는 것으로 나타

나 본 연구와 일치하였다 이 같은 연구결과를 기초[9] .

로 장애요인을 감소시키고 지각된 유익성과 함께 순,

기능적 행동을 강화할 수 있는 교육프로그램이 실시

되어야 한다.

관절 상태는 하부요인인 관절 통증 관절 강직 관, ,

절 기능의 측정변수가 를 설명하고 있다 가설75.6% .

적 모형에서는 건강증진행위를 비롯해서 지각된 자기

효능감 및 지각된 장애성에도 직접효과가 미치는 변

수로 설정되었으나 직접효과가 없었고 지각된 유익,

성에만 직접효과가 있는 것으로 나타났다 골관절염.

환자를 대상으로 모형을 적용한 건강증진행Pender[10]

위의 구조모형을 연구한 문헌을 찾을 수 없어서 골관

절염 대상으로 통증 강직 관절 기능 등의 하부 변수, ,

로 측정 연구한 문헌과 비교하여 보면 골관절염 환자,

의 운동 관련 연구에서 관절 통증은 골관절염 대상자

들이 중등도의 통증을 호소하였고 관절 기능 상태는,

중간정도라고 보고하였다 그리고 운동을 하는 사[30].

람들과 운동을 하지 않은 사람들의 통증이나 기능 상

태는 통계적으로 유의한 차이가 있어서 운동하는 사

람들의 통증이나 기능 상태가 더 좋은 것으로 나타났

다 즉 관절 통증이나 관절 기능상태가 건강증진[30].

행위에 영향을 미치는 것으로 나타났는데 운동을 하,

는 것이 건강증진행위라고 짐작할 수 있어서 본 연구

와는 상반되는 결과라고 할 수 있다 골관절염으로 인.

한 근골격계 통증은 다양한 장애를 일으키는 특징으

로 상실감 사회적 고립감 등 정신적 어려움을 유발한,

다 고 하여 통증 경감을 위한 중재노력이 필요하다[6]

고 생각된다 따라서 골관절염 대상자를 위해서 관절.

상태를 유지하려면 운동 실천 등의 생활습관의 변화

를 유도하고 가족지지 등의 환경적 여건을 수정할 수

있는 정보제공 및 건강관련 교육 등의 간호중재가 필

요하다 건강증진행위에 가장 영향력이 있는 지각된.

자기효능감은 해야 할 일을 끝까지 수행할 수 있도록

도와주며 노력영역에서는 새로운 일이나 어려운 일,

을 좌절하지 않고 열심히 노력할 수 있도록 배려하고,

지속의지영역에서는 쉽게 포기 하지 않고 일상생활에

서 일어나는 문제들을 스스로 처리할 수 있도록 격려
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하는 것이 현장에서 건강증진행위 실천율을 향상시킬

수 있는 방법이라고 할 수 있다.

이상을 종합해보면 골관절염 재가여성 노인의 건,

강증진행위의 주요변수로 우울 지각된 유익성 지각, ,

된 자기 장애성 가족지지 지각된 자기 효능감 관절, , ,

상태로 확인되었다 우울감이 낮고 지각된 유익성과. ,

지각된 효능감이 높을 때 가족지지가 잘 이루어 질,

때 건강증진행위정도가 잘 된다고 할 수 있다 관절.

상태는 지각된 유익성의 경로를 지나 건강증진행위에

영향을 미치는 것으로 보아 긍정적인 생각을 가질 수

있도록 하는 교육의 중요성을 확인하였다 따라서 골.

관절염 재가여성 노인의 건강증진행위를 최대화하기

위해서는 건강증진행위에 대한 여성 노인의 우울감을

감소시키는 간호 중재가 필요하고 긍정적인 감정을,

유도하는 전략을 개발하여 실무현장에서 사용하는 것

이 필요하다.

결론 및 제언.Ⅴ

본 연구는 골관절염 재가여성노인의 건강증진행위

를 설명하는 변인들 간의 경로를 확인하고 이들 요인

의 영향력을 파악함으로써 골관절염 재가여성 노인들

의 건강증진행위를 위한 효과적인 간호중재 전략을

수립하기 위하여 시도되었다 골관절염 노인의 건강.

증진행위에 관한 선행연구와 의 건강증진모Pender[10]

형을 바탕으로 가설적 모형을 구축하고 모형의 적합

도와 가설 검증을 실시하였다 가설적 모형을 구축하.

기 위하여 관절 상태와 우울을 외생변수로 건강증진,

행위 지각된 유익성 지각된 장애성 지각된 자기효능, , ,

감 가족지지를 내생변수로 선정하였다, .

자료 수집은 년 월 일부터 월 일까지2013 11 3 11 18 Y

시의 노인복지관 경로당 노인정을 방문하여 골관절, ,

염 재가여성 노인을 대상으로 구조화된 설문지로 직

접 면접방법을 이용해서 실시하였다 총 부 자료가. 251

최종 분석되었고 가설적 모형은, AMOS 18.0 WIN

으로 적합도 검증을 실시하였다 적합도는Program . x2,

x2
등의/df, GFI, AGFI, NFI, CFI, TLI, PGFI, RMSEA

전반적인 적합지수를 검토하였고 총 개의 가설 중17

개의 가설이 지지되었다11 .

본 연구의 가설적 모형에 의하면 관절상태 우울, ,

지각된 유익성 지각된 장애성 지각된 자기효능감 가, , ,

족지지는 건강증진행위에 대해 통계적으로 유의한 직

접 간접 및 총 효과를 보였으며 이들 변수는 골관절, ,

염 재가여성 노인의 건강증진행위를 설명하는68.0%

것으로 확인되었다.

구체적인 연구 결과는 다음과 같다.

설정된 가설적 모형의 전반적인 적합도 검정결1)

과는 x2/df 2.20,＝ x2 266.963(＝ p .001), GFI＜

.903, AGFI .859, NFI .904, PGFI .618,＝ ＝ ＝ ＝

로 모형을 수용하기에 적합한 것RMSEA .065＝

으로 나타났다.

가설적 모형에서 총 개의 가설 경로 중 개의2) 17 11

경로가 지지되었다.

가설 관절상태 점수가 낮을수록 지각된 유익성01. ‘

은 높을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 우울정도가 낮을수록 지각된 유익성은 높02. ‘

을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 관절상태 점수가 높을수록 지각된 장애성03. ‘

은 높을 것이다는 가설이 기각되었다’ .

가설 우울정도가 높을수록 지각된 장애성은 높04. ‘

을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 지각된 자기효능감이 높을수록 지각된 장05. ‘

애성은 낮을 것이다는가설이 지지되었다’ .

가설 가족지지가 낮을수록 지각된 장애성은 높06. ‘

을 것이다의 경우 가족지지는 지각된 장’

애성에 유의한 부의 직접효과는 가설이 지

지되었다.

가설 관절상태 점수가 낮을수록 지각된 자기효07.

능감은높을것이다는가설이기각되었다’ .

가설 우울정도가 낮을수록 지각된 자기효능감08.

은 높을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 가족지지가 높을수록 지각된 자기효능감09.

은 높을 것이다는 가설이 기각되었다’ .

가설 관절상태 점수가 낮을수록 가족지지가 높10.
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을 것이다는 가설이 기각되었다’ .

가설 우울정도가 낮을수록 가족지지가 높을 것11.

이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 관절상태 점수가 낮을수록 건강증진행위12.

는 높을 것이다는 가설이 기각되었다’ .

가설 우울정도가 낮을수록 건강증진행위는 높13.

을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 지각된 유익성이 높을수록 건강증진행위14.

는 높을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 지각된 장애성이 낮을수록 건강증진행위15.

는 높을 것이다는 가설이 기각되었다’ .

가설 지각된자기효능감이 높을수록 건강증진행16.

위는 높을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

가설 가족지지 정도가 높을수록 건강증진행위17.

는 높을 것이다는 가설이 지지되었다’ .

본 연구 결과와 논의를 근거로 다음과 같은 제언을

하고자 한다.

첫째 골관절염 재가여성노인의 건강증진행위 예측,

요인을 확인하기 위해서 반복연구가 필요하다.

둘째 골관절염 재가여성노인의 건강증진행위를 증,

진시키기 위한 전략으로 지각된 유익성 지각된 자기,

효능감을 높일 수 있는 교육프로그램 개발과 그 효과

를 검증하는 연구를 제언한다.

셋째 골관절염 재가여성노인의 건강증진 실천을,

지속할 수 있는 방안모색과 증가하는 독거노인의 가

족지지를 대신할 제도 및 정책 마련이 필요하다.
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