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ABSTRACT

A Study on theFactorsInvolving Wearing Radiation

ProtectorsofRadio-technologistsWorkingforGeneral

HospitalsUsingtheTheoryofPlannedBehavior

Noh,JiSook

Advisor:Prof.ParkJong,M.D.,Ph.D

DepartmentofHealthScience

GraduateSchoolofChosunUniversity

Thisstudyexaminedfactorsthatinfluencewearingprotectorsofradio-techno

logiststopreventradiationexposureattheirworkusingthetheoryofplanned

behaviorinordertopresentdirectionsandgoalswhichcanenhancecognitivea

ndpsychologicalunderstandinganddecreaseradiationexposure.

Forthestudy,731radio-technologistsworkingat31generalhospitalswith

morethan500bedswereinterviewedwithauseofquestionnaireongeneralch

aracteristicsandthoseinvolvingworkingenvironment,health,radiationexposur

e,thetheoryofplannedbehavior,andmoralobligation.Thedatacollectedwere

analysedthroughax²-test,at-test,andamulti-regressionanalysisandthere

sultsarepresentedasfollows:

Therateofwearingprotectorsatworkwas60.3% andtheoddsrateofthe

groupwhoworkedinCTroom was15.91(95% ofconfidenceinterval,6.03-41.96),

whichwashigherincomparisonwiththoseworkingatacirculatoryX-ray

centerandtheoddsrateofthegroupwhoworkedatnuclearmedicinelabs

was2.80(95% ofconfidenceinterval,1.38-5.67).Theoddsrateofthegroup

whothoughtthatwearingprotectorscandecreaseexposuretoradiationwas

4.74(95% ofconfidenceinterval,1.67-13.42),whichwashigherincomparison
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withthosewhothoughtitdoesnot.

Ofthevariablesinvolvingthetheoryofplannedbehavior,theoddsrateof

attitudeofthegroupwhoworeradiationprotectorswas0.98(95% ofconfidence

interval,0.96-0.99),thatofsubjectivenormswas1.05(95% ofconfidenceinterval,

1.02-1.08),thatofperceivedbehaviorcontrolwas1.10(95% ofconfidenceinterval,

1.07-1.13),andthatofintentionwas1.20(95% ofconfidenceinterval,1.12-1.29).

The odds rate of moralobligation was 1.11(95% of confidence interval,

1.07-1.13).

Inconclusion,itwassuggestedthatwearingprotectorsofradio-technologists

wassignificantly related with attitude,subjective norms,perceived behavior

control,intentionandmoralobligationinthetheoryofplannedbehaviors,andto

increasetherateofwearingprotectors,suchsocialfactorsshouldbeconsidered.
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Ⅰ.서 론

의료분야에서의 방사선의 이용은 진단 치료에 편익을 제공하고 있지만,피폭

으로 말미암아 장애발생의 요인이 된다(한은옥,2008).방사선은 인체 피폭 시 세

포와 인체 내의 물과의 직,간 인 이온화 작용으로 분자구조의 변화를 일으킨

다.이 변화는 방사선손상이나 장애 정상세포에 향을 주어 우리가 원하지 않

는 이상 는 질병을 유발할 수 있다(진 우,2010).특히 방사선을 리하고 직

검사업무를 담당하는 의료방사선직업종사자들은 항상 방사선에 노출되어 있어

리에 소홀하거나 방심하게 되면 피폭으로 향을 받고 그 정도에 따라 심각한 장

애가 발생할 수도 있다.

세계 여러 나라는 리 방사선 발생장치를 사용하는 의료 련 직업종사자에

한 방사선 피폭선량을 주기 으로 감시하고 그 결과를 국제방사선방어 원회

(InternationalCommissiononRadiologicalProtection,이하 ICRP)의 권고안에 따

라 리하고 있다(식품의약품 안 평가원,2009).우리나라의 경우,식약청에서 피

폭선량 리센터(NationalDoseRegistry,이하 NDR)를 2004년부터 운 하고 있으

며 매년 방사선 계종사자들의 피폭선량을 취합,분석하여 그 결과를 공표하고

있다.NDR(2009)이 발표한 2009년도 직종별 방사선 계종사자의 연간 평균 피폭

선량분포를 보면,방사선사는 1.33mSv로 방사선과 문의를 제외한 의사 0.39mSv,

방사선과 문의 0.42mSv,치과의사 0.21mSv,간호사 0.66mSv등에 비하여 월등

히 높았다.2009년도에 허용한계선량인 분기별 5mSv를 과하여 주의조치를 받은

직종별 직업종사자도 방사선사가 76.3%∼81.1%로 가장 많이 차지하 으며 집단

유효 선량은 23,624.36man․mSv로 가장 높은 비율(70.4%)을 차지했다(NDR,2009).

NDR(2009)은 방사선사들이 받은 선량의 수 이 다른 의료방사선종사자들보다

많은 이유는 업무상 방사선에 한 노출빈도가 높았기 때문으로 분석하 다.이처

럼 방사선사들은 업무상 가장 많은 피폭을 받는 집단으로 조사되고 있어 방사선

노출에 의한 장해 방과 건강 리가 타 질환보다 더욱더 요하게 다루어져야 한

다(조평곤,2007).

Sander와 Brunner(1992)는 내시경 역행성 췌․담 조 술(EndoscopicRetrog

radeCholangio-Pancreatography.ERCP)을 시행하며 방사선 차폐도구를 착용한

의사와 간호사에서 각각 90% 이상의 피폭량이 감소한다고 보고하 으며 련된
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많은 선행연구는 보호 장구 착용의 요성을 강조하고 있다(정재운 등,1994;한

구 등,1990).그러나 방사선사들의 보호 장구 미 착용률은 연구에 따라 7.0∼12.

3%로 충실히 지켜지지 않은 것으로 제시되고 있다(김낙상,2000;이환형,1991;여

진동,1994).특히,조 철(2004)의 연구에서는 보호 장구를 착용하지 않는 이유로

‘귀찮아서’와 ‘선량이 낮아서 무시’하는 것으로 조사되어,다소 방사선 피폭을 경시

하는 경향도 있었다.이처럼 보호 장구 착용률이 낮은 이유로는 많은 업무량과

은 인원 등의 근무환경과 다소 무거운 보호 장구 착용의 불편함,당장에 방사선

장애가 표 되지 않는 등으로 악되고 있다(한은옥,2007).정혜선 등(2003)은

여러 가지 산업재해 방을 하여 근로자에게 지 된 보호 장구의 착용률을 높이

는 것에 보다 심을 기울여야 하고,보호 장구를 착용하도록 하려면 많은 노력과

교육이 필요하다고 하 다.Johanson(1994)은 의료업무과정에서 방사선 피폭을

방하기 하여,납 치마나 목 가리개,납 성분이 함유된 보안경,납 장갑 등의 개인

용 보호 장구를 착용하는 것이 가장 나은 방법이라고 하 다.그러나 우리나라뿐

만 아니라 국외에서도 방사선사들의 방사선 피폭에 한 인식과 근무행태 등에

한 연구는 많으나,직업상 방사선 피폭을 방어하기 한 행동 심리학 인 근과

실제 방법인 보호 장구 착용행 에 한 연구는 미비한 실정이다.

사회심리학 분야에서 여러 학자는 신념,태도,행 의도와 행 간의 계를 설

명하기 하여 많은 연구를 수행하 다(박시한 등,2007). 련된 여러 이론 ,계

획된 행동이론(TheoryofPlannedBehavior,이하 TPB)(Ajzen,1991)은 합리 행

이론(TheoryofReasonedAction,이하 TRA)(Ajzen& Fishbein,1980)의 태도,

주 규범에 행 에 한 실제 인 통제를 반 하는 지각된 행 통제를 추가함

으로써 목표지향 인 행 에 하여 더욱 큰 설명력을 나타낸다(이 정 등,2002).

계획된 행동이론은 행 의 직 인 결정인자로 행 를 수행하려는 의도를 들고

있으며 의도는 태도,주 규범,지각된 행 통제에 의해서 결정된다고 주장하고

있다(Ajzen,1985). 한,계획된 행동이론의 모형에 새로운 변수를 추가하는 것은

행동의도의 설명력을 높이는데 기여 할 수 있다고 밝혔다(Ajzen,2001).많은 학자

는 계획된 행동이론에 도덕 의무감을 추가하여 행동의 측력을 높이고자 하

다(한덕웅,2001;박시한 등,2007;김명소 등 2004).도덕 의무감은 주 규범

과는 구분되며 개개인의 내면화되어 있는 도덕 규칙을 반 한다(박시한 등,

2007).특히 의료방사선에 의한 피폭은 환자와 보호자들에게도 심각한 향을
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수 있어 검사를 결정하고 수행하는 사람들은 이들을 보호하여야 하는 높은 도덕

인 양심이 필요하다(이재기,2006).따라서 방사선 피폭방지를 한 보호 장구 착

용과 같은 행 들은 극 인 실천의 필요성에 한 지각,효과에 한 신념,사회

인 통념과 거인들의 우려에 한 주 규범과 태도의 변화,자신은 물론

환자와 보호자들까지도 배려하려는 도덕 의무감 등을 악하기 한 심리

근이 필요하며 이를 한 가장 합한 이론이 계획된 행동이론이라고 생각된다.

본 연구는 제주도를 제외한 국의 500병상 이상의 종합병원에 근무하고 있는

방사선사들을 상으로 계획된 행동이론을 용하여 방사선 보호 장구 착용과

련된 요인을 알아보고자 수행하 다.
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Ⅱ.연구 방법

A.연구의 틀

본 연구는 일반 특성,근무 환경 특성,건강 련 특성,방사선 피폭 련 특성

등과 계획된 행동이론에서 제시하는 ‘태도’‘주 규범’‘지각된 행 통제’ ‘의

도’를 연구 틀(그림 1)에 용하여 보호 장구 착용행 와 련된 요인을 분석하

다. 한 계획된 행동이론의 설명력을 높이기 해 방사선사들의 도덕 의무감

(MoralObligation)을 변인들에 추가하 다.도덕 의무감은 계획된 행동이론의

세 가지 변인과는 다른 성격의 개인 인 양심에 한 평가이며 보호 장구 착용행

와 련되어 어떤 의미를 갖는지를 측정하고자 하 다.

그림 1.계획된 행동이론의 연구 모형도.
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B.연구 상

본 연구는 500병상 이상의 상의학과와 핵의학과가 운 되고 있는 종합병원들

에 제주도를 제외한 각 역시,도에 소재하고 있는 총 31개소의 병원을 임의로

선정하 다.의료기 과 병상수의 정보는 건강보험심사평가원의 홈페이지에서 병

원 상세정보를 통하여 지역과 의료기 의 종별,병상수를 조회하여 임의 추출하

다.서울과 경기지역에 많은 의료기 이 분포하고 있어 2개소 이상을 선택하 으

며,나머지 지역은 역시,도의 병원 분포도를 분석하여 정하 다.

상자는 실제 으로 업무상 방사선 피폭을 받고 있거나,받을 가능성이 있는

일반(이동)촬 실, 산화 단층촬 (ComputedTomography.이하 CT)실,투시검

사 촬 실, 재 시술 검사실과 핵의학과에 근무하며 개인 피폭 선량계인

열 형 선량계(ThermoLuminescenceDosimeter.이하 TLD)를 착용하는 방사선사

들로 하 다.업무상 직 으로 방사선을 사용하지 않아서 피폭과 련이 없는

음 검사실,3D-Lab실,PACS(PictureArchivingCommunicatingSystem)실,자

기공명 상촬 (MagneticResonanceImaging.이하 MRI)실,행정업무 등을 담당

하는 방사선사들은 본 연구의 상에서 제외하 다.총780부가 배부되어 750부가

회수되었고,응답이 불충분한 19부를 제외한 731부를 최종 분석에 사용하 다.

C.자료수집

상병원의 상의학과와 핵의학과 부서장들에게 연구의 목 과 설문지의 내용,

상자들의 범 를 화로 설명한 후,설문지 작성요령과 수거에 한 사항을 첨

부한 안내문을 동 한 설문지를 우편으로 보냈다. 상자들의 수를 정확하게 악

할 수 없어 30부씩의 설문지를 보내고 부족한 경우에는 복사해서 사용할 수 있도

록 하 다.일반 특성,근무 환경 특성,건강 련 특성,방사선 피폭 련 특성

등과 계획된 행동이론의 변인인 태도,주 규범,지각된 행동통제,의도 등의 네

가지 주요변인과 도덕 의무감으로 구성된 구조화된 설문지를 배부하여 자기기재

방법으로 작성하게 한 후 거둬들이도록 하 으며 우편으로 회수하 다.조사기간

은 2011년 6월 1일부터 6월 30일까지 다.
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1.종속변수

업무상 방사선에 피폭될 수 있어 실제 보호구를 착용해야 하는 근무시간 동안에

보호 장구 착용을 어느 정도 하고 있는지에 한 질문으로 ‘항상 착용 한다’와 ‘

부분 착용 한다’는 ‘착용 한다’로,‘약간 착용 한다’와 ‘ 착용하지 않는다’는 ‘착

용하지 않는다’로 재구성하 다(표 1).여기에서 보호 장구 착용행 의 범 를 방

사선 안 리 규정 제2조 2항의 ‘방사선의 피폭(인체가 방사선에 노출되는 것)을

방지하기 하여 진단용 방사선 발생장치를 설치한 장소에 있는 방사선 차폐시설

과 방사선 장해 방어용 기구를 말 한다’에서 정하는 기 에 하여 인체를 보호

하기 하여 각 부 에 착용하게 되는 차폐물품으로 정의한다.

표 1.설문지와 측정변수의 구성(종속변수)

변 수 측 정 재 분 류

보호 장구 착용정도

근무시간 동안 보호
장구 착용 정도

1.항상 착용 한다
2. 부분 착용 한다
3.약간 착용 한다
4. 착용하지 않는다

1.착용 한다

2.착용하지 않는다

2.독립변수

1)일반 특성

성별은 남성과 여성으로 구분 하 으며 연령은 30세 미만,30세-39세,40세-49

세,50세 이상으로 구분하여 조사하 다.결혼여부는 기혼과 미혼으로 분류 하 다

(표 2).

2)근무 환경 특성

근무지역은 서울·경기지역,강원지역,충청지역, 남지역,호남지역으로 분류 하

으며 분석은 서울,경기,인천 등을 합한 수도권과 그 외 지역으로 재분류하 다.

근무부서는 일반(이동)촬 실,투시촬 실, 재 시술 검사실, 산화단층촬

실,핵의학검사실 등으로 분류하 다. 상자들이 근무하는 병원의 병상 수는
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500-700병상,700-1,000병상,1,000-1,500병상,1,500병상이상으로 분류 하 고,근무

방식은 순환근무와 고정근무 방식으로 구분하 다.직장이나 사회생활에서 직업상

의 업무에 한 조언을 해주는 동료나 상사가 있는지 여부는 ‘있음’과 ‘없음’으로

조사하 으며 평소에 근무조건에 하여 동료나 직장상사에게 토론이나 상담 등을

하는지의 여부는 ‘함’과 ‘안함’으로 구분하여 분석하 다(표 2).

3)건강 련 특성

건강과 련된 문항은 흡연상태에서 ‘재흡연’,‘과거흡연’,‘비 흡연’등으로 구

분하 고,음주여부는 ‘음주’와 ‘비음주’로,운동여부는 1주일에 5일 이상,하루 30분

이상 걷기나 다른 운동을 하는지의 여부를 ‘’와 ‘아니오’로 분류하 다.스트 스

정도는 평소 스트 스를 받는 정도를 묻는 질문으로 ‘많음’,‘보통’,‘없음’으로 구분

하 다.주 건강인식은 평소 건강에 한 인식상태로 ‘건강하지 않다’,‘보통이

다’,‘건강하다’로 구성하 으며,건강에 한 심은 평소 자신에 한 건강의 심

정도로 ‘많음’,‘약간 있음’,‘없음’으로 구분하 다(표 2).

4)방사선 피폭 련 특성

직업상 근무 에 받는 피폭이 본인의 건강에 얼마만큼 향을 주는지에 한

질문과 근무 직업상 받는 피폭 때문에 본인의 건강을 걱정해본 경우에 해서

는 각각 ‘단히 많음’과 ‘많음’은 ‘많음’으로,‘약간 있음’은 ‘보통’으로,‘거의 없음’은

‘없음’으로 재분류하 다.

지난 1년 동안의 TLD결과치 분기별 5mSv를 과한 이 있는지와 지난 1년

동안의 TLD결과치 연간 20mSv를 과한 이 있는지에 한 질문은 ‘있음’과

‘없음’으로 구분하 으며,근무 실제 ‘보호 장구를 착용하면 방사선피폭을 일

수 있는지’에 해서는 ‘매우 그 다’‘그 다’는 ‘그 다’로,‘보통이다’‘그 지 않

다’‘매우 그 지 않다’는 ‘그 지 않다’로 재분류하 다(표 2).

5)계획된 행동이론 도덕 의무감 련특성

(1)태도

규칙 인 보호 장구 착용에 한 태도를 측정하는 것으로 특정행 에 해 좋아

함 는 싫어함의 평가 정도를 의미하며,행동 반에 한 태도를 가리킨다

(Ajzen,1991).본 연구에서는 지연옥(1993)이 개발하고 노지숙 등(2011)이 수정한
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도구를 사용하 으며 행 신념 7문항과 결과평가 7문항을 각각 7 Likerttype

scale로 측정하여,각각의 수를 곱하여 합한 수로 최고 +63 에서 최 -63

으로 수가 높을수록 보호 장구 착용에 한 태도가 정 임을 의미한다.본 연

구에서 사용된 도구의 신뢰도는 Cronbach'sα=0.896이었다.

(2)주 규범

행동을 수행할 것인가 혹은 하지 않을 것인가를 결정하는 것으로 보호 장구 착

용 는 비 착용에 한 사회 압력의 지각정도를 나타낸다(Ajzen,1991).본 연

구에서는 지연옥(1993)이 개발하고 노지숙 등(2011)이 수정한 도구를 사용하 으며

거인의 규범 신념 4문항과 거인에 한 순응동기 4문항을 각각 7 Likert

typescale로 측정하여 각각의 수를 곱하여 합한 수로서 최고 +36 에서 최

-36 으로 수가 높을수록 거인의 향이 큰 것을 의미한다.본 연구에서 사

용된 도구의 신뢰도는 Cronbach'sα=0.905이었다.

(3)지각된 행 통제

지각된 행 통제는 인간의 의지하에 있지 않은 행동을 설명하는 역으로 보호

장구 착용에 있어서의 수월성 는 어려움에 한 지각정도를 의미한다(Ajzen,

1991).본 연구에서는 지연옥(1993)이 개발하고 노지숙 등(2011)이 수정한 도구를

사용하 으며 12문항을 각각 7 Likerttypescale로 측정하여 합산한 수로서

최고 +36 에서 최 -36 으로 수가 높을수록 행 통제력이 높음을 의미한다.

본 연구에서 사용된 도구의 신뢰도는 Cronbach'sα=0.796이었다.

(4)의 도

향후 3개월 이내에 보호 장구 착용을 할 의향이 있는지와 얼마나 많은 노력을

기울이는지에 한 의사를 의미한다(Ajzen1991).본 연구에서는 지연옥(1993)이

개발하고 노지숙 등(2011)이 수정한 도구를 사용하 으며 4문항을 7 Likerttype

scale로 측정하여 합산한 수이다.최고 +12 에서 최 -12 으로 수가 높을수

록 의도가 강함을 의미한다.본 연구에서 사용된 도구의 신뢰도는 Cronbach'sα

=0.959이었다.
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(5)도덕 의무감

계획된 행동이론의 변인은 아니지만 행 와 의도의 측력을 높이고 의료방사선

에 한 문가로서의 자부심,방사선의 해성에 한 이해 여부와 방사선피폭

선량을 이기 한 노력을 하고 있는가를 측정하기 하여 본 문항을 추가하

다.5문항을 7 Likerttypescale로 측정하여 합산한 수이다.최고 +15에서 최

-15 으로 수가 높을수록 의무감이 강함을 의미한다.본 연구에서 사용된 도

구의 신뢰도는 Cronbach'sα=0.871이었다.
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표 2.설문지와 측정변수의 구성(독립변수)

변 수 측 정 재 분 류

성별 1.남성 2.여성 재분류 하지 않음

연령(세) 1.30미만 2.30∼39 재분류 하지 않음

3.40∼49 4.50이상

결혼 여부 1.기혼 2.미혼 재분류 하지 않음

가족 계 1.부모와 동거 재분류 하지 않음

2.배우자 자녀

3.부모,배우자,자녀 동거

4.형제자매 기타

근무지역 1.서울,경기지역 1.수도권

2.강원지역 2.그 외 지역

3.충청지역

4. 남지역

5.호남,제주지역

근무부서 1.일반(이동)촬 실 재분류 하지 않음

2.투시촬 실

3. 재 시술 검사실

4. 산화단층촬 실

5.핵의학 검사실

병원규모(병상) 1.500-700 재분류 하지 않음

2.700-1,000

3.1,000-1,500

4.1,500이상

근무방식 1.순환 2.고정 재분류 하지 않음

업무 련 조언자 여부 1.있다 2.없다 재분류 하지 않음

근무조건 련 토론과
상담 여부

1.함 2.안함 재분류 하지 않음
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표 2.설문지와 측정변수의 구성(계속)

변 수 측 정 재 분 류

흡연상태 1. 재 흡연 재분류 하지 않음
2.과거 흡연
3.피우지 않음

음주여부 1.음주 2.비 음주 재분류 하지 않음

운동여부 1. 2.아니오 재분류 하지 않음

스트 스정도 1.많은 2.보통 재분류 하지 않음
3.없음

주 건강인식 1.건강하지 않다 재분류 하지 않음
2.보통이다
3.건강하다

건강에 한 심 1.많음 재분류 하지 않음
2.약간 있음
3.거의 없음

피폭이 본인건강에 미치는
향

1. 단히 많음
2.많음
3.약간 있음
4.거의 없음

1.많음
2.보통
3.없음

피폭과 본인건강 걱정여부

1. 단히 많음
2.많음
3.약간 있음
4.거의 없음

1.많음
2.보통
3.없음

분기별 5mSv를 과여부
1.있다
2.없다

재분류 하지 않음

연간 20mSv를 과여부
1.있다
2.없다

재분류 하지 않음

보호 장구 착용이 피폭을
일 수 있는지 여부

1.매우 그 다
2.그 다
3.보통이다
4.그 지 않다
5.매우 그 지 않다

1.그 다
2.그 지 않다
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D.자료 분석

수집된 자료는 SPSS17.0통계 로그램(SPSSInc,U.S.A)을 이용하여 분석하

다.일반 특성,건강 련 특성,방사선 피폭과 련된 특성은 평균과 빈도를 사용

하여 제시하 다.근무시간 에 보호 장구를 착용하는 군과 착용하지 않는 군으

로 구분하여 두 군 간의 모형에 포함된 각 구성 요소들의 련성을 x²-test를 이용

하여 분석하 고,계획된 행동이론과의 련은 t-test를 통해 분석하 다. 한,보

호장구착용 실천에 향을 수 있는 요인을 구체 으로 악하고자 계획된 행동

이론의 변수에 포함시켰던 항목 단변량 분석결과 유의성이 있는 변수만을 포함

하여 다 로지스틱 회귀분석을 시행하 다.본 연구의 통계 유의성은 p<0.05로

정의하 다.
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Ⅲ.연구 결과

A.연구 상자의 특성분포

1.일반 특성

성별은 남자가 81.3%로 많았고,연령은 30-39세가 37.3%로 가장 많았다.기혼자

는 60.3%로 미혼자 보다 많았고,배우자 자녀와 함께 사는 경우가 53.7%로 가

장 많았다(표 3).

표 3.일반 특성

변 수 구 분(N=731) 빈도(%)

성별 남자 594(81.3)

여자 137(18.7)

연령(세) 30미만 231(31.6)

30-39 273(37.3)

40-49 163(22.3)

50이상 64(8.8)

결혼여부 기혼 441(60.3)

미혼 290(39.7)

2.근무 환경 특성

상자 수도권에 근무하는 경우가 51.2%로 다소 많았고,근무부서는 일반(이

동)촬 실이 50.3%로 가장 많았다.병원규모는 700-1,000병상이 48.6%로 가장 많

았고,여러 부서를 순환하는 근무방식이 53.1%를 나타냈다.직업상 업무에 한 조

언을 해주는 동료나 직장상사가 있는 경우가 91.1%로 높았으며,평소 동료나 직장

상사에게 근무조건에 해서 토론이나 상담을 하는 경우가 85.6%로 높았다.근무

시간 동안 보호 장구를 착용하는 경우가 60.3%로 높게 나타났다(표 4).
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표 4.근무 환경 특성

변 수 구 분(N=731) 빈도(%)

근무지역 수도권 374(51.2)

그 외 지방 357(48.8)

근무부서 일반(이동)촬 실 368(50.3)

투시촬 실 38(5.2)

재 시술 검사실 114(15.6)

산화 단층 촬 실 120(16.4)

핵의학 검사실 91(12.4)

병원규모(병상) 500-700 112(15.3)

700-1,000 355(48.6)

1,000-1,500 127(17.4)

1,500이상 137(18.7)

근무방식 순환 388(53.1)

고정 343(46.9)

업무 련 조언자 있음 666(91.1)

없음 65(8.9)

근무조건 련 토론과 상담 함 626(85.6)

안함 105(14.4)

보호구 착용 함 441(60.3)

안함 290(39.7)

3.건강 련 특성

흡연을 하지 않은 경우가 48.7%로 많았고,음주하는 경우는 79.7%로 나타났다.

1주일에 5일 이상 하루 30분 이상 걷기나 운동을 하지 않은 경우는 59.6%이었고,

스트 스를 보통으로 느끼는 경우가 55.5%이었다.건강에 한 인식 정도는 보통

인 경우가 65.5%이었고,건강에 한 심은 56.4%가 많이 가지고 있는 것으로 나

타났다(표 5).
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표 5.건강 련 특성

변 수 구 분(N=731) 빈도(%)

흡연상태 재흡연 220(30.1)

과거흡연 155(21.2)

비흡연 356(48.7)

음주여부 음주 582(79.7)

비음주 148(20.3)

운동여부 295(40.4)

아니오 435(59.6)

스트 스 정도 많음 284(38.9)

보통 406(55.5)

없음 41(5.6)

주 건강인식 불건강 59(8.1)

보 통 479(65.5)

건 강 193(26.4)

건강 심 많음 412(56.4)

보통 299(40.9)

없음 20(2.7)

4.방사선 피폭 련 특성

근무 방사선 피폭이 본인건강에 미치는 향 정도에 해서는 보통으로 느끼

는 경우가 52.2%이었고,피폭으로 건강을 걱정하는 때도 보통인 경우가 50.1%로

많았다.근무 보호 장구를 착용하면 피폭을 일 수 있다고 생각하는 경우가

95.1%로 가장 많았다.지난 1년 동안 TLD로 측정한 개인별 피폭결과치가 분기별

5mSv와 연간 20mSv를 과하지 않은 경우가 각각 93.4%와 98.6%이었다(표 6).
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표 6.방사선 피폭 련 특성

변 수 구 분(N=731) 빈 도(%)

피폭과 본인 건강에 미치는 향 많음 230(31.5)
보통 382(52.2)
없음 119(16.3)

피폭과 본인 건강 염려여부 많음 195(26.7)
보통 366(50.1)
없음 170(23.2)

보호구 착용과 피폭 감소 아니오 36(4.9)

695(95.1)

TLD결과 분기별 5mSv 과여부 있음 48(6.6)
없음 681(93.4)

TLD결과 연간 20mSv 과여부 있음 10(1.4)
없음 720(98.6)

5.계획된 행동이론 도덕 의무감 련특성

계획된 행동이론 련 변인들 태도의 평균 수는 31.80±17.63 ,주 규범

은 22.22±10.14 ,지각된 행 통제는 9.77±10.53 ,의도는 6.49±4.93 이었고,도

덕 의무감의 경우 9.72±4.25 이었다(표 7).

표 7.계획된 행동이론 도덕 의무감 련 특성

변 수 M±SD

태도( ) 31.80±17.63

주 규범( ) 22.22±10.14

지각된 행 통제( ) 9.77±10.53

의도( ) 6.49±4.93

도덕 의무감( ) 9.72±4.25
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B.연구 상자의 특성과 보호 장구 착용과의 련성

1.일반 특성과 보호구 착용 련성

보호 장구 착용과 연령은 유의한 련이 있었고(p<0.05)30 에서 가장 높았다.

성별,결혼 여부,동거가족의 경우에서는 유의하지 않았다(표 8).

표 8.일반 특성과 보호구 착용 련성 빈도(%)

변 수 구 분
보호구 착용

p-값
안한다(n=290) 한다(n=441)

성별 남자 234(39.4) 360(60.6) 0.824

여자 56(40.9) 81(59.1)

연령(세) 30미만 102(44.2) 129(55.8) 0.031

30-39 90(33.0) 183(76.0)

40-49 73(44.8) 90(55.2)

50이상 25(39.1) 39(60.9)

결혼여부 기혼 171(38.8) 270(61.2) 0.594

미혼 119(41.0) 171(59.0)

동거가족 부모와 동거 69(41.6) 97(58.4) 0.688

배우자 자녀 150(38.3) 242(61.7)

부모,배우자,자녀 15(35.7) 27(64.3)

형제자매 기타 56(43.1) 74(56.9)

2.근무 환경 특성과 보호구 착용 련성

보호 장구 착용과 근무부서는 유의한 련이 있었고(p<0.001) 재 시술

검사를 하는 부서가 93.0%로 다른 부서에 비해 가장 높았다. 한 보호 장구 착용

과 평소에 근무조건에 하여 동료나 직장상사에게 토론이나 상담 등을 하는지의

여부에서도 유의한 련이 있었고(p<0.01)‘한다’는 군이 62.5%로 ‘안 한다’군 보다

높았다.그러나 근무부서,병원규모,근무방식,근무 조건에 한 토론이나 상담 여

부의 경우는 통계 으로 유의하지 않았다(표 9).
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표 9.근무 환경 특성과 보호구 착용 련성 빈도(%)

변 수 구 분
보호구 착용

p-값
안한다
(n=290)

한 다
(n=441)

근무지역 수도권 152(40.6) 222(59.4) 0.636

그 외 지방 138(38.7) 219(61.3)

근무부서 일반(이동)촬 실 169(45.9) 199(54.1) 0.000

투시촬 실 12(31.6) 26(68.4)

재 시술 검사실 8(7.0) 106(93.0)

산화 단층 촬 실 42(35.0) 78(65.0)

핵의학 검사실 59(64.8) 32(35.2)

병원규모(병상) 500-700미만 46(41.1) 66(58.9) 0.091

700-1000미만 128(36.1) 227(63.9)

1000-1500미만 62(48.8) 65(51.2)

1500이상 54(39.4) 83(60.6)

근무방식 순환 161(41.5) 227(58.5) 0.319

고정 129(37.6) 214(62.4)

직업상 업무에

한 조언자

있음 257(38.6) 409(61.4) 0.075

없음 33(50.8) 32(49.2)

근무조건에 한

토론과 상담

함 235(37.5) 391(62.5) 0.006

안함 55(52.4) 50(47.6)
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3.건강 련 특성과 보호구 착용 련성

흡연상태,음주 여부,운동 여부,스트 스 정도,주 건강인식 정도,건강의

심 정도 등 건강 련 특성의 모든 변수는 보호 장구 착용과 통계 인 유의성은

없었다(표 10).

표 10.건강 련 특성과 보호구 착용 련성 빈도(%)

변수 구분
보호구 착용

p-값
안한다
(n=290)

한다
(n=441)

흡연상태 재흡연 85(38.6) 135(61.4) 0.207

과거흡연 71(45.8) 84(54.2)

비흡연 134(37.6) 222(62.4)

음주여부 음주 224(38.5) 358(61.5) 0.207

비음주 66(44.6) 82(55.4)

운동여부 108(36.6) 187(63.4) 0.201

아니오 181(41.6) 254(58.4)

스트 스 정도 많음 111(39.1) 173(60.9) 0.502

보통 166(40.9) 240(59.1)

없음 13(31.7) 28(68.3)

주 건강인식 불건강 29(49.2) 30(50.8) 0.262

보통 189(39.5) 290(60.5)

건강 72(37.3) 121(62.7)

건강의 심 많음 152(36.9) 260(63.1) 0.178

보통 128(42.8) 171(57.2)

없음 10(50.0) 10(50.0)
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4.피폭 련 특성과 보호구 착용 련성

보호 장구를 착용하는 군은 보호구 착용이 ‘방사선 피폭을 감소시킬 것’으로 생

각하는 경우가 62.3%로 ‘그 지 않다’라고 생각하는 군보다 통계 으로 유의하게

높았다(p<0.001).방사선 피폭이 미치는 향 정도,방사선 피폭으로 인한 건강 걱

정 여부,TLD 결과치 분기별 5mSv 과 여부,TLD 결과치 연간 20mSv

과 여부 등의 변수는 모두 통계 으로 유의하지 않았다(표 11)

표 11.피폭 련 특성과 보호구 착용 련성 빈도(%)

변 수 구 분
보호구 착용

p-값
안한다
(n=290)

한다
(n=441)

피폭과 본인건강 향 많음 86(37.4) 144(62.6) 0.690

보통 155(40.6) 227(59.4)

없음 49(41.2) 70(58.8)

피폭과 건강 걱정여부 많음 72(36.9) 123(63.1) 0.483

보통 153(41.8) 213(58.2)

없음 65(38.2) 105(61.8)

보호구 착용과 피폭 감소 아니오 28(77.8) 8(22.2) 0.000

262(37.7) 433(62.3)

TLD결과분기별 5mSv 과여부
있음 17(35.4) 31(64.6) 0.627

없음 273(40.1) 408(59.9)

TLD결과 연간20mSv 과여부
있음 5(50.0) 5(50.0) 0.731

없음 285(39.6) 435(60.4)
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5.계획된 행동이론 도덕 의무감과 보호 장구 착용의

련성

보호 장구를 착용한 경우의 평균은 태도 34.29±17.98,주 규범 24.71±9.11,

지각된 행 통제 13.66±9.71,의도 8.18±3.91로 모두 통계 으로 유의한 차이를

보 다(p<0.001).도덕 의무감도 10.24±4.33로 통계 으로 유의한 차이를 보 다

(p<0.001)(표 12).

표 12.계획된 행동이론 도덕 의무감의 보호 장구 착용 련성 M±SD

구 분
보호 장구 착용

p-값
안 한 다 한 다

태도( ) 28.02±16.42 34.29±17.98 <0.001

주 규범( ) 18.46±10.49 24.71±9.11 <0.001

지각된 행 통제( ) 3.89±8.87 13.66±9.71 <0.001

의도( ) 3.91±5.21 8.18±3.91 <0.001

도덕 의무감( ) 3.93±4.00 10.24±4.33 <0.001
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C.보호 장구 착용 련요인-방사선 보호 장구 착용에

따른 다 로지스틱 회귀분석

일반(이동)촬 실에 근무하는 군에 비해 산화단층촬 실에 근무하는 군의 보

호 장구 착용에 한 비차비는 15.91(95% 신뢰구간 6.032-41.963),핵의학검사실

에 근무하는 군의 비차비는 2.80(95% 신뢰구간 1.383-5.679)로 높았고,‘보호 장구

착용이 방사선 피폭을 감소시킬 것이다’의 경우,‘그 지 않다’고 생각하는 군에 비

하여 ‘그 다’고 생각하는 군의 비차비가 4.74(95% 신뢰구간1.677-13.421)로 높았

다.계획된 행동이론과 련된 변수 ,태도의 비차비는 0.98(95%신뢰구간

0.965-0.995)로 낮았고,주 규범의 비차비는 1.05(95%신뢰구간1.024-1.085),지

각된 행 통제는 1.10(95%신뢰구간1.078-1.130),의도는 1.20(95%신뢰구간 1.125-1.292),

도덕 의무감의 비차비는 1.11(95%신뢰구간 1.078-1.131)로 모두 유의 하 다(표

13).
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표 13.방사선 보호 장구 착용에 따른 다 로지스틱 회귀분석

변 수 구 분 비차비(95%신뢰구간)

연령(세) 30세미만 1

30-39 0.58(0.277-1.233)

40-49 0.87(0.422-1.810)

50이상 0.48(0.228-1.049)

근무부서 일반(이동)촬 실 1

투시촬 실 1.44(0.798-2.631)

재 시술 검사실 2.29(0.826-6.399)

산화 단층 촬 실 15.91(6.032-41.963)

핵의학 검사실 2.80(1.383-5.679)

근무 조건에 한 토론이나

상담여부
안함 1

함 1.19(0.678-2.092)

보호구착용과피폭감소정도 아니오 1

4.74(1.677-13.421)

태도( ) 0.98(0.965-0.995)

주 규범( ) 1.05(1.024-1.085)

지각된 행 통제( ) 1.10(1.078-1.130)

의도( ) 1.20(1.125-1.292)

도덕 의무감( ) 1.11(1.078-1.131)
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Ⅳ.고 찰

방사선의 의학 이용은 환자의 피폭뿐만 아니라 방사선종사자들의 업무상의 과

다피폭으로 인한 생물학 향이 문제가 되고 있다(이 일,1996).의료방사선에

노출은 성방사선에 의한 향보다는 지속 인 선량의 피폭에 의한 장해가 문

제가 되므로,최소한의 선량이라도 방사선에 한 노출을 이는 노력이 필요하다

(이춘자 등,1997;양재모 등,1992).

방사선피폭 방지용 보호 장구 착용은 차폐 벽이나 차폐 을 이용한 방사선방어

의 작업 환경 리가 이루어지기 어려운 촬 실에서 직업종사자의 피폭을 막아주는

가장 최후의 방어수단이다.

보호 장구 착용행 와 같은 건강 련 행 에는 개인 인 요인,심리 요인,환

경 요인과 같은 다양한 요인들이 향을 미치며 단시간 내에 행 변화를 기 하

기는 어렵다(배상수 등,2003).이 게 본인을 보호하기 한 행 들은 필요성을

인지하고 실천 할 수 있도록 여러 가지 련 교육 로그램을 개발하고 제도를 개

선하기 한 행동 심리학 인 근이 필요하다(노지숙,2011).이러한 행 변화를

설명하는 여러 이론 에서 계획된 행동이론은 행동에 한 개인의 태도뿐만이 아

니라 사회 인지와 지각된 행 통제 개념을 포함함으로써 행동변화에 보다 장기

인 시간을 요구하고,목표지향 인 행 의 의도를 측하며,이에 향을 미치는

요인들을 분석하는데 유용하게 활용될 수 있는 이론이다(송미라 등,2002).

본 연구는 500병상 이상의 종합병원에서 근무하며 업무 수행과정에서 직 으

로 방사선에 노출되거나 가능성이 있는 부서에 근무하는 방사선사들을 상으로

하 다.방사선피폭을 방지하기 한 보호 장구 착용에 한 일반 특성,근무 환

경 특성,건강 련 특성,방사선 피폭 련 특성,계획된 행동이론 도덕 의무

감 련 특성과 보호 장구 착용과의 련성을 분석하고 방사선방어용 보호 장구

착용에 따른 다 로지스틱 회귀분석을 통하여 유의성을 측정하고자하 다.

본 연구에서 상자들의 보호 장구 착용률은 60.3%이었으며 CT 실에 근무하는

군이 일반(이동)촬 실에서 근무하는 군에 비하여 비차비 15.91(95% 신뢰구간

6.032-41.963)로 매우 높게 나타났다.CT는 1972년에 의료 상분야에 도입된 이후

다 검출기 개발 등의 기술 성능 향상과 임상 사용 모두에서 빠르게 발 해

왔다(Bushong.2009).그러나 ICRP103(2009)에 따르면 CT는 촬 과정에서 피검
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자가 피폭 받는 유효선량이 10mSv안 으로 상당히 높으므로 신 하게 검사의 시

행 여부를 결정하여야 하고 검사과정에서도 의사와 방사선사 들은 피폭선량을

이는데 최선을 다해야 한다고 하 다.CT검사가 각종 문헌과 연구에서 많은 심

을 받고 있는 요한 사항은 CT 검사에 의한 높은 방사선 선량의 가능성,그리고

CT검사의 생물학 잠재 험성 등과 련이 있다(Brenner,2006;Brenner&

Elliston,2004).본 연구에서와 같이 CT 실에 근무하는 방사선사들의 비차비가 높

게 나온 이유는 평소의 업무과정과 교육을 통하여 CT검사에는 많은 선량이 조사

된다는 인지된 사실 때문에 보호 장구 착용에 극 인 것으로 생각된다.

핵의학 검사실에 근무하는 군도 일반(이동)촬 실에 근무하는 군에 비하여 비차

비 2.80(95% 신뢰구간 1.383-5.679)으로 높게 나타났다.정태식(2000)등은 핵의학

과에서 사용하는 방사선 선원(sources)을 취 하는 동 원소(RadioIsotope,이하

RI)조작실과 주입실의 연간 평균 피폭 선량이 3.69±1.81mSv로 RI를 환자에게 주

입하는 과정에서 가장 많은 피폭을 받는다고 하 다.본 연구에서 핵의학과 근무

자들의 방사선 보호 장구 착용률이 타 부서보다 높게나온 것은 CT실에 근무하는

군들과 마찬가지로 업무과정에서의 피폭을 충분히 상하고 있어 한 비를

하는 것으로 생각된다.

‘보호구 착용이 방사선 피폭을 감소시킬 것이다’의 경우 그 다고 생각하는 군의

비차비가 4.74(95% 신뢰구간 1.677-13.421)로 매우 높았다.이와 같은 결과는 ‘보호

장구 착용이 피폭으로부터 부분 보호된다고 생각 한다’의 경우가 96%로 조사된

백상 등(2002)의 연구와 상의학과에 종사하는 방사선사의 방사선 방어에 한

의식 조사연구에서 94%가 보호 장구 착용에 하여 정 으로 표 한 김낙상

(2000)의 연구 결과를 지지한다.본 연구의 결과는 부분의 방사선사들이 보호 장

구 착용이 피폭을 방 할 것이라는 사실을 공감하고 있다는 것을 의미하며,방사

선사들의 정규 교육 과정에 방사선 장애방어나 방사선 보건 리학 등의 과목이

포함되어 있고,의료 방사선을 다루는 주체로서 보수 교육 등을 통한 연속 교육의

효과로 생각된다.

계획된 행동이론 련 변인들 ,행 와 의도에 한 태도는 어떤 사람,사물,사

안 등의 상에 해 일 성 있게 호의 는 비호의 으로 반응하려는 학습된

경향을 의미한다(Ajzen,1991).본 연구에서 보호 장구 착용 군의 태도의 비차 비

는 0.98(95% 신뢰구간 0.965-0.995)로 낮게 나타났다.이는 ‘보호 장구 착용이 방사
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선피폭을 감소시킬 것이다’의 경우가 매우 높은 수를 보여 착용률이 높을수록

태도 수가 높을 것으로 상했던 견해와 다르게 낮은 것으로 나타나 의외의 결과

를 보 다.태도와 련된 선행 연구에서는 Butteri등(2010)은 독감 방 종에

한 연구에서 태도는 가장 요한 변수이며 방 종에 한 정 태도를 보이도

록 유도하는 교육 로그램을 개발하여 이를 용한 후,효과를 분석한 연구에서

방 종률이 65%에서 73%로 향상되었다는 결과를 제시하는 등의 정 인 주장

(King등,1992.Rhodes등,2002)들이 많았다.그러나 노지숙 등(2011)의 ‘계획된

행동이론을 용한 방사선학과 학생들의 보호 장구 착용 행 에 한 연구’에서

는 태도 수가 낮을수록 보호 장구의 착용률이 높은 것으로 조사되어 본 연구와

일치한 결과를 보 다.이러한 결과는 상은 다르지만 방사선피폭을 방어하기

한 보호 장구 착용이 태도에서 부정 인 경우로 일치된 결과를 보인 것에 한 추

가 인 연구가 필요할 것으로 생각된다.

주 규범은 개인이 특정행 에 해 주 으로 인지하는 사회 압력으로

주변인이 미치는 향력으로 설명(Ajzen,1991)되며,본 연구에서는 상자들이 보

호 장구를 착용하거나 착용하지 않도록 하는 주변사람들의 압력을 인지하는 정도

를 말한다.본 연구에서 주 규범의 비차비는 1.05(95% 신뢰구간 1.024-1.085)

로 높게 나타나 유의한 향을 미치는 것으로 조사되었다.이러한 결과는 계획된

행동이론을 용한 이미라(2000),이병훈 등(2010)의 신체활동 련의 연구와 한덕

웅 등(2001)의 음주운 행동의 설명,송미라 등(2002)의 연의도 행 측을

한 연구에서 의도와 태도 지각된 행 통제가 제시된 반면 주 규범은 유

의한 향을 미치지 않는 것으로 조사된 바 있어 본 연구와는 상이한 결과를 보

다.그러나 이 정(2002)등은 계획된 행동이론을 용한 남성 사무직근로자의 건

강행동의도에 향을 미치는 요인으로 주 규범이 유의한 향을 끼친다고 하

다.보호 장구 착용이 방사선피폭으로부터 자신을 보호하여 방사선장애를 방

하기 한 건강행 로 볼 때,건강행동 개념에서의 연구인 배상수 등(2000)과 정혜

선 등(2003)의 연구에서도 주 규범이 유의한 향을 미치는 것으로 조사되어

본 연구와 일치하는 결과를 보 다.본 연구에서 주 규범이 유의한 향을 주

는 결과를 보인 것은 가족,동료,직장상 등 주변인들의 방사선이 험하다는 인지

된 지식이 상자들에게 근무 ,보호 장구를 착용해야 한다는 직,간 인 압력

으로 작용하기 때문으로 생각된다.
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계획된 행동이론 에 지각된 행 통제는 의도를 거치지 않고도 행 에 향을

미칠 수 있다(Ajzen,1986).본 연구에서 지각된 행 통제는 보호 장구를 착용하는

데 따르는 어려움,보호 장구 착용행 에 필요한 자원과 기회,보호 장구를 착용하

는데 방해가 되는 요인을 조사한 것으로 비차비가 1.10(95% 신뢰구간 1.078-1.130)

으로 높게 나타났다.이결과는 지각된 행 통제가 신체활동의 물리 인 활동을 유

지하는데 요한 변수로 작용한다는 주장(Chatzisarantis등,2007)과 남성 사무직

근로자의 건강 행동의도에 향을 미치는 요인(이 정 등,2002),사업장 여성근로

자의 운동행 (배상수 등,2003),성인의 연행 (Norman& Conner,1999),모유

수유행 (김혜숙 등,1997)등을 측하는데 가장 유의한 향을 미친다는 보고들

과 같은 결과이다.Maddux등(1997)은 특정한 행동이 지각된 통제행 의 향을

받는지는 연구 상 행동을 행 자가 자발 으로 결정 할 수 있는가에 의해 결정된

다고 하 으며,Fishbein(1990)과 Montano(1997)등은 연구 상 행동의 특징,조사

상자의 특성과 그들이 처해 있는 환경에 따라 지각된 통제행 가 행동에 미치는

향이 달라질 것이라고 하 다.본 연구에서 지각된 행 통제가 높은 비차비를

보인 것은 보호 장구착용에 한 정 인 생각이 월등하게 높은 결과를 보여,행

동 통제요소로 방사선/능에 의한 장해에 한 지식과 직장의 상사를 비롯한 주변

인들의 보호 장구착용을 강조하는 압력 등이 작용했을 것으로 추측된다.이는 방

사선사들의 보호 장구착용 행 는 운동실천이나 구매,음주,흡연 등과는 다르게

으로 개인의 의지하에서 결정되지 않고 근무환경 인 향을 받았을 것으로

생각된다.

본 연구에서 보호 장구를 착용하는 사람일수록 도덕 의무감의 비차비가1.11(95%

신뢰구간 1.078-1.131)로 높게 나타났다.방사선 방호에 한 방법의 선택은 환자,의

료진,그리고 때로는 공 의 피폭수 을 직 변화시킨다(ICRP73,1998).방사선사는

의료에서 방사선/능을 이용한 검사의 주체로서 문가 인 소양과 높은 책임의식

이 요구된다.본 연구결과 도덕 의무감이 유의한 의미가 있는 것은 방사선사들이

방사선을 이용한 진료 검사를 하는 문가로서의 역할과 국민을 한 방사선

피폭 리에 한 역할까지 인지하고 있는 것으로 해석된다.

본 연구에서 계획된 행동이론의 주요 변인들인 태도,주 규범,지각된 행동

통제와 도덕 의무감 등은 모두 유의한 결과를 보여 의도와 행 로 련된다.의

도는 비차비 1.20(95% 신뢰구간 1.125-1.292)으로 높게 나타났다.이는 노지숙
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(2011)등의 연구에서 태도,주 규범,지각된 행동 통제가 보호 장구 착용행

에 유의미한 변수 으나 의도는 유의하지 않은 결과와 달랐으나 이병훈 등(2010)

의 연구에서 운동실천의 차이는 의도의 차이와 련이 있다고 한 주장과 같은 결

과를 보 다.계획된 행동 이론은 특정행동에 향을 미치는 가장 큰 요인으로 행

동의도임을 가정하고 개발하 다(Ajzen,1985).본 연구에서 의도는 특정 행 수행

을 하여 얼마나 자발 이며,많은 노력을 기울이는지에 한 평가로서 보호 장

구 착용에 한 실천의 차이는 의도의 차이와 련이 있고,의도의 차이는 태도,

주 규범,지각된 행 통제,도덕 의무감에서 모두 유의한 련성을 나타냈다.

본 연구의 제한 으로는 본 연구가 단면조사로 시행되어 보호 장구 착용 행 와

련 있는 변인들 간에 선후 계 규명이 어렵다는 이다.향후,일정 집단을

상으로 한 추 검사가 필요할 것으로 생각된다. 한,제주도를 제외한 국의 500

병상 이상의 종합병원에 근무하는 방사선사들을 상으로 하 으나 핵의학과의 개

설 여부를 고려하 기에 체의 상병원의 방사선사를 표하지 못하고 있어 연

구결과를 일반화하는 데 무리가 있다.이러한 제한 에도 불구하고 본 연구는 종

합병원에 근무하는 방사선사들을 상으로 계획된 행동이론의 구성요소들이 방사

선 보호 장구 착용과 한 련이 있음을 규명하 다는데 연구의 의의가 있다고

생각 한다.
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Ⅴ.요약 결론

본 연구는 방사선사들의 업무상 방사선 피폭을 방어하기 한 보호 장구 착용행

에 향을 미치는 요인들을 계획된 행동이론을 용하여 고찰함으로써 인지 이

고 심리 인 이해를 높이고 향후 방사선 피폭을 이기 한 방향과 목표를 제시

하고자 시행하 다.

국 500병상 이상의 종합병원 31개병원에 근무하고 있는 방사선사 731명을

상으로 일반 특성,근무 환경 특성,건강 련 특성,방사선피폭 련 특성,계

획된 행동이론 도덕 의무감 련 특성을 조사하 다.x²-test,t-test,다 로

지스틱 회귀분석을 이용하여 분석한 결과는 다음과 같다.

방사선사의 근무 보호 장구 착용률은 60.3%이었으며,일반 이동촬 실에

근무하는 군에 비하여 CT실에 근무하는 군의 비차비가 15.91(95% 신뢰구간 6.03-41.96),

핵의학 검사실에 근무하는 군의 비차비가 2.80(95% 신뢰구간 1.38-5.67)으로 높았다.

보호 장구 착용이 방사선 피폭을 감소시킨다고 생각하는 군은 그 지 않은 군에 비

해 비차비가 4.74(95% 신뢰구간 1.67-13.42)로 높았다.

계획된 행동이론과 련된 변수 에 보호 장구 착용군에 한 태도의 비차비는

0.98(95%신뢰구간 0.96-0.99)이었고,주 규범의 비차비는 1.05(95%신뢰구간

1.02-1.08),지각된 행 통제의 비차비는 1.10(95%신뢰구간 1.07-1.13),의도의 비차

비는 1.20(95%신뢰구간 1.12-1.29)이었다.도덕 의무감의 비차비는 1.11(95%신뢰

구간 1.07-1.13)이었다.

결론 으로 방사선사들의 보호 장구 착용에는 계획된 행동이론의 태도,주

규범,지각된 행 통제,의도와 도덕 의무감 등이 유의한 련을 보여 향후 방사

선사들의 보호 장구 착용률을 높이기 해서는 이러한 사회 인지 요인들이 고려

되어야 할 것으로 생각된다.
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사  어용 보  장구 착용에 한 지

  안 하십니 ? 는 조 학  병원에 근 하는 사 사입니다. 평소 료용 사  직

업 종사자들  직업상  사  피폭에 하여 많  심  가지고 있었 며, 재 사과
 료 후‘계획  행동이 ’  용하여 보  장구 착용에 한 연구를 하여 여러 

생님들  도움  고자 합니다. 
  다  사  보  장구 착용에 한 생님  생각  알아보  한 지입니다. 본 

지는 사 사 생님들이 근  에 착용하시는 보  장구에 한 태도  주  규범, 
행  통  심리를 조사하여 도  행 를 악하는 내용입니다.  항 에 다소 
복 고 생소한 내용이 있   있습니다만, 연구 목 상 필요하 니 , 신 한 답변(특히, 
24번과 25번 항)  부탁드립니다. 
 본 지는 연구 목 만 사용 고, 개인 인   보장 니, 쁘시
라도 하고 짐없이 답하여 주시면 감사하겠습니다. 

조 학  병원  노 지  상  

                                                              2011. 5. 

※ 다  질 에 해당 는 번 에 ✔해주십시 .

1. 귀하  별 ?   

  ① 남             ② 여

2. 귀하  결  여부는?

  ①             ②미

3. 귀하  연  어떻게 십니 ?

  ① 30  미만       ②31 -40       ③41 -50      ④51 -65

4. 귀하께  근 하고 계시는 지역  어 입니 ?

  ① 울, 경 지역  ② 강원지역       ③ 충청지역       ④ 남지역         ⑤ 남, 주지역

5. 귀하께 는 어떤 부 에  근 하고 계십니 ? 

  ① 일 (이동) 실  ② 시 실  ③ 재  시   검사실  ④ 산  단  실 ⑤ 핵

학 검사실

6. 귀하께  근 하시는  병원 규모는?

  ① 500병상-700병상  ② 700병상 미만  ③700병상-1000병상  ④1000병상-1500병상  ⑤1500병

상 이상

7. 귀하께 는 어떤 식  근 를 하십니 ?

  ①              ② 고   

8. 귀하께  동거하는 가족 계는 어떻게 십니 ?

  ① 부모  동거     ② 우자  자       ③  ① +②        ④ 자매  타

9. 귀하는 직장이나 사회생 에  직업상  업 에 한 조언  해주는 동료나 직장 상사가 있습니

? 

  ① 있다            ② 없다

10. 귀하께 는 평소에 동료나 직장상사에게 근  조건에 해  토 이나 상담  하십니 ?

  ① 한다            ② 안 한다.

11. 귀하는 연  하십니 ?  

  ① 재 연  하고 있   ② 과거에는 피웠 나 재는 피우지 않 ,  ③ 피우지 않
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12. 귀하는 주를 하십니 ?

  ① 주             ②  주 

13. 귀하께 는 1주일에 5일 이상, 하루 30분 이상 걷거나 운동  하고 계십니 ?

  ①                ② 아니

14. 귀하께 는 평소에 스트 스를 어느 도나 느끼십니 ?

  ① 단히 많      ② 많             ③ 약간 있       ④ 거  없

15. 귀하께 는 평소에 건강 하다고 생각하십니 ?

  ① 건강하지 않다   ② 보통 이다       ③ 건강하다    

16. 귀하께 는 평소에 귀하  건강에 하여 어느 도  심이 있 십니 ?

  ① 단히 많      ② 많             ③ 약간 있       ④ 거  없

17. 귀하께 는 평소에 건강  한 습 들이 어떻다고 생각 하십니 ?

  ① 양  함         ② 보통            ③ 양 하지 않   

18. 귀하께 는 근  에 직업상 는 사  피폭이 귀하  건강에 얼마만큼 향  다고 

생각하십니 ?  

  ① 단히 많      ② 많             ③ 약간 있       ④ 거  없

19. 귀하께 는 근  에 직업상 는 사  피폭 에 귀하  건강   걱  해보신 이 

있습니 ? 

  ① 단히 많      ② 많             ③ 약간 있       ④ 거  없

20. 귀하께 는 지난 1  동안  TLD결과   분 별 5mSv를 과한 이 있습니 ?

  ① 있다.           ② 없다. 

21. 귀하께 는 지난 1  동안  TLD결과   연간 20mSv를 과한 이 있습니 ?

  ① 있다.           ② 없다. 

22. 귀하께 는 실  보  장구를 착용하면 사  피폭  일  있다고 생각 하십니 ?

  ① 매우 그 다    ② 그 다     ③ 보통이다     ④그 지 않다     ⑤매우 그 지 않다

23. 지난 3월 일본에  생한 후쿠시마 원자  소  붕  인한 사능 염 질  출에     

  하여 귀하  생각  어떠하십니 ?

  ① 매우 심각한 상 이며 체르노  원 사태  같이 인  재앙  작용 할 것이다.

  ② 사  염 질  과다 출  인한 경 염  생태계   함께 주변  인간과       

   동 들에게 많  생 학  변 가 있  것이다.

  ③ 일부지역   별  심각한 상  아니다.

  ④ 료용 사 에 하면 별  심각하지 않 며 매스콤  향  사회  이슈 어있다.

  ⑤ 사  해  아 리 강조해도 부족하며 이번  사고는 사  리에 한 면 사    

    훈이  것이다.

24. 귀하께 는 실  보  장구 착용  해야 하는 근 시간 동안에 보  장구 착용  어느 도 하고 

계십니 ?

  ①항상 착용한다.    ② 부분 착용 한다.  ③약간 착용 한다.  ④  착용하지 않는다.

25. 귀하께 는 실  보  장구 착용  해야 하는 근 시간 동안에 보  장구를 착용하시는 경우를 

분  산하면 몇 % 도를 착용하십니 ?                  % 
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♠ 다  귀하  보  장구 착용에 한 생각  는 질 입니다. 질  내용이 다소 슷한 경우

도 있습니다만 연구 목 상 필요하 니 귀하  생각과 일 하는 곳에✔  해주시  랍니다.

매우 
그 지
않다

체
그 지
않다

약간
그 지 
않다

잘
모르
겠다

약간
그 다

체
그 다

매우 
그 다

1. 내가 규  보  장구를 착용하면 사  장해가  
 것이다. 

2. 내가 규  보  장구를 착용하면 사  피폭이 
감소  것이다. 

3. 내가 규  보  장구를 착용하면 신 인 스트
스가 감소할 것이다. 

4. 내가 규  보  장구를 착용하면 근 태도가 좋
아질 것이다. 

5. 내가 규  보  장구를 착용하면 피 감이 어
들 것이다. 

6. 내가 규  보  장구를 착용하면 가족들이 뻐
할 것이다. 

7. 내가 규  보  장구를 착용하면 인 내 건
강상태가 좋아질 것이다. 

매우 
좋지
않

일이다

체
좋지
않

일이다

약간
좋지
않  

일이다

잘 
모르
겠다

약간
좋  

일이다

체
좋  

일이다

매우 
좋  

일이다

1. 내가 사  장해를 하  한 일  하는 것

2. 내가 사  피폭  감소시키  한 일  하는 것

3. 나  신 인 스트 스가 감소 는 것

4. 나  근  태도가 좋아지는 것

5. 나  피 감이 어드는 것

6. 내가 가족들이 뻐하는 일  하는 것  

7. 나  인 건강상태가 좋아지는 것

매우 
그 지
않다

체
그 지
않다

약간
그 지 
않다

잘
모르
겠다

약간
그 다

체
그 다

매우 
그 다

1. 나  가족  내가 직업  특 상, 보  장구를 착용하
고 근 해야 다고 생각한다. 

2. 나  직장 상사(병원장, 과장)는 내가 직업  특 상, 
보  장구를 착용하고 근 해야 다고 생각한다. 

3. 내가 근 하는 병원  부 장( 장, 실장)  내가 직업
 특 상, 보  장구를 착용하고 근 해야 다고 생

각한다. 

4. 나  직장 동료들  내가 직업  특 상, 보  장구를 
착용하고 근 해야 다고 생각한다. 
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매우 
그 지
않다

체
그 지
않다

약간
그 지 
않다

잘
모르
겠다

약간
그 다

체
그 다

매우 
그 다

1. 나는 평소에 나  가족들  견에 잘 르는 편이다. 

2. 나는 평소에 직장상사(병원장, 과장)  견에 잘 르
는 편이다. 

3. 나는 평소에 내가 근 하는 직장  부 장( 장, 실장)
  견에 잘 르는 편이다. 

4. 나는 평소에 함께 근 하는 동료들  견에 잘 르
는 편이다. 

매우 
그 지
않다

체
그 지
않다

약간
그 지 
않다

잘
모르
겠다

약간
그 다

체
그 다

매우 
그 다

 1. 나는 보  장구를 착용하지 않는 것이 습 이 어 
보  장구를 착용하고 일하 가 힘들다. 

 2. 내 주변에  모  보  장구를 착용하지 않 므 , 
나만 보  장구를 착용하고 일하 가 힘들다. 

 3. 내가 보  장구를 착용하면  일할  나는 보  장
구를 착용하지 않고 싶다는 마 이 든다.  

 4. 나는 지 이 부족해  보  장구를 계속착용하고 
일하 가 힘들다.

 5. 보  장구 착용에 한 여러 가지 규 (TLD,연간 피
폭허용 한계 량 등)는 내가 보  장구를 착용하는
데 도움이 다. 

 6. 보  장구 착용에 한  내가 보  장구를 착
용하는데 도움이 다. 

 7. 나에게는 보  장구를 착용하는 특별한 계 가 있다. 

 8. 내가 보  장구를 규  착용 하고자 한다면 도
움   사람이 있다. 

 9. 귀찮아  보  장구를 계속 착용하고 일하 가 힘들
다.

10. 착용할 보  장구가 없어  보  장구를 계속 착용하
고 일하 가 힘들다.

11. 업 를 행하는데 해가 어  보  장구를 계속 
착용하고 일하 가 힘들다.
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매우 

그 지
않다

체
그 지
않다

약간
그 지 
않다

잘
모르
겠다

약간
그 다

체
그 다

매우 
그 다

1. 나는 보  장구 착용  규  할 계획이다.

2. 나는 보  장구 착용  규  하  해  
 다해 노 하겠다.

3. 나는 보  장구 착용  규  하는 것  재 목
 삼고 있다.

4. 나는 보  장구 착용  규  하  결심 하
다.

          
매우 

그 지
않다

체
그 지
않다

약간
그 지 
않다

잘
모르
겠다

약간
그 다

체
그 다

매우 
그 다

1. 나는 사 사   업 에 해  가  자
부심  가지고 있다.

2. 나는 사  해  잘 알고 있다.

3. 나는 항상 자  피폭 량  이  한 노  한
다.

4. 나는 자를 포함한 모든 사람들  사  피폭  
일  있도  노 하여야 한다.

5. 나는 동료가 보  장구를 착용하지 않  것  보면 착
용  할  있도  권한다.
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