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Purpose: The purpose of this study was to identify the factors affected with nurses' prevention activity against 
hospital fall. Methods: The data were collected from 325 nurses at C University Hospital in G City by using the 
structured questionnaires from February 21, 2011 to March 12, 2011. The data were analyzed by stepwise multiple 
regression. Results: The main factor associated with prevention activity against hospital fall was the attitude to-
wards hospital fall (β=.26, p<.001), the next one was the educational level (β=.16, p=.002), and the last one was 
the frequency of fall prevention education (β=.14, p=.009). The all factors could explain 11.1% of the variance 
in the nurses' prevention activities against hospital fall. Conclusion: Hospital managers need to make hospital 
culture to enhance the nurse's positive attitude about hospital fall prevention. In addition, educators need to devel-
op educational programs including hospital fall prevention through academic curriculum and continuing education.
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서 론

1. 연구의 필요성

환자안전에 대한 대중의 인식이 증가하고 있고, 2006 Na-

tional Quality Forum (NQF)에서는 환자안전에 관한 문제 

중 심각하지만 예방가능한 문제로 낙상을 다루었다(National 

Quality Forum, 2007). 2008년에는 미국 정부 보험센터(Cen-

ter for Medicare & Medicaid)에서 낙상을 예방가능한 상해

로 분류하여 낙상에 의한 병원 내 상해에 대해 의료비를 지불

하지 않기로 정책을 바꾸었다(ECRI Institute, 2011). 환자의 

낙상은 간호 질을 측정하는 측면에서도 매우 중요하기 때문에 

미국간호협회는 낙상을 간호-민감성 질 지표로 고려하고 있다

(American Nurses Association, 1999). 이처럼 환자의 안전

을 보장하는 간호 질 관리 측면에서 낙상예방은 매우 중요한

데, 급성기 의료기관에서 발생하는 사건의 30%가 낙상이 될 

정도로 그 빈도 또한 높다(Ruchinskas, 2003). 

다양한 요인에 의해 낙상이 발생하게 되는데, 낙상의 결과

는 신체적, 사회․심리적 및 경제적 손실을 동반하게 된다. 75

세 이상 노인의 사망원인 중 70% 이상이 낙상이며, 낙상으로 

인해 입원한 노인의 50%가 1년 이내에 사망한다고 하였다

(Fuller, 2000). 낙상에 대한 두려움이 정상생활로부터 환자
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를 위축시키며 우울 및 자신감 상실 등이 동반된다(Bergland 

& Wyller, 2004). 낙상과 관련된 손상에 의한 입원 환자의 질

병변화 추이를 살펴보면, 골절, 탈구, 염좌 및 긴장으로 인한 

입원건수가 2000년 98,869건에서 2010년 348,790건으로 10

년 동안 약 3.5배 증가하여 낙상 관련 의료비가 계속 늘어나고 

있고(Health Insurance Review and Assessment Service, 

2010), 병원의 안전관리 관련 분쟁건수 57건 중 낙상사고가 

25건으로 의료분쟁 또한 병원 낙상이 많은 부분을 차지하고 

있다(Korea Consumer Agency, 2006).

이렇게 심각하고도 빈번한 병원낙상 사고가 발생했을 경우

에 낙상이 간호-민감성 질 지표이기 때문에(American Nurses 

Association, 1999), 간호사는 낙상에 대해 가장 책임감 있는 

의료진으로 인식되고 있다. 따라서, 그 어느 때보다 환자와 24

시간 상호작용을 하는 간호사의 역할에 대한 중요성이 안전관

리 영역에서 강조되고 있고, 간호사들은 병원 입원 환자의 낙

상을 예방하기 위해 사전에 위험요인을 파악하고 낙상이 발생

하지 않도록 예방활동을 적극적으로 실천해야 한다(Yang, 

2009). 

입원 환자의 낙상을 예방하기 위한 간호활동을 보다 적극적

으로 실천하기 위해서는 간호사의 병원낙상 예방활동에 영향

을 미치는 요인에 대한 파악이 선행되어, 이들 연구결과를 바

탕으로 간호사의 병원낙상 예방활동을 지원하고 권장할 수 있

는 전략의 개발이 필요하다고 생각된다. 지금까지 우리나라에

서 시행된 낙상에 대한 연구는 낙상의 환자 측 요인을 파악하

고(Kwon & Kim, 2007; Park & Sohng, 2005) 환자들의 지

식과 태도를 확인하였으며(Hur & Kim, 2009), 노인을 대상

으로 한 예방교육을 개발하여 효과를 확인하는(Kim & Choi, 

2012; Kwon, 2011) 등 환자나 대상자측면에서 낙상을 예방

하기 위한 연구들이 주로 이루어졌다. 그러나 병원낙상을 예

방하기 위해서는 환자의 개인적 주의나 노력도 중요하지만 고

령, 질병상태, 약물복용 등 환자 개인적 주위나 노력을 방해하

는 요소가 많으며, 환자차원의 예방적 노력만으로 병원 내 낙

상발생을 막을 수 없다고 판단된다. 낙상 위험성이 높은 대상

자를 돌보는 간호사가 낙상 위험성을 사정하고 낙상에 대한 

간호계획을 수립하여 실천하는 낙상에 대한 예방적 간호활동

이 병원 내 낙상 발생률을 감소할 수 있음을 보고하고 있다

(Heaton, 2012). 간호사의 예방활동이 낙상 발생에 영향을 

미치는 주요 요인이므로 간호사의 예방활동에 영향을 미치는 

요인을 확인하는 것이 간호사의 예방활동 프로그램을 개발하

기 위해 연구되어져야 한다고 생각된다. 기존 연구에서 간호사

의 예방활동에 영향을 미치는 요인에 관한 연구가 드물었지만, 

3년 동안 입원 환자의 낙상을 줄이기 위한 프로토콜을 실천한 

결과 낙상 발생률이 17% 정도 감소함과 동시에 간호사의 지식

이 증가하였음을 보고하였다(Heaton, 2012). Heaton (2012)

의 연구를 통해 낙상예방 프로토콜의 실천과 간호사의 낙상예

방에 관한 지식이 밀접한 관련성이 있음을 알 수 있었다. 그러

나 기존 연구가 부족하여 지식 이외에 실천과 관련이 있는 변수

를 확인하기 어려워, 지식, 태도, 실천 (Knowledge, Attitude, 

Practice; KAP) 연구의 반복연구로서 병원낙상 예방활동에 영

향을 미치는 요인에 적용하고자 하였다.

따라서 간호사의 병원낙상 예방활동에 영향을 미치는 요인

을 확인하기 위해 간호사의 일반적 및 병원낙상 예방교육 관련 

특성, 병원낙상에 대한 지식과 태도를 변수로 활용하고자 하

며, 이 중 가장 설명력이 높은 예측요인을 확인하고자 하였다. 

2. 연구목적

본 연구는 일 대학병원에 근무하는 간호사의 병원낙상 예방

활동에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위함이며 구체적인 목

적은 다음과 같다. 

대상자의 일반적 특성과 병원낙상 예방교육 관련 특성에 

따른 병원낙상 예방활동의 차이를 확인한다. 

병원낙상에 대한 지식, 태도 및 예방활동 간의 상관관계

를 파악한다. 

병원낙상 예방활동에 영향을 미치는 요인을 파악한다. 

3. 용어정의 

1) 병원낙상

낙상이란 대상자의 갑작스러운 비의도적인 자세변화 때문

에 바닥에 주저앉거나 넘어지거나 눕게 되어 본래 몸의 위치보

다 낮아지는 것을 의미한다(Fuller, 2000; Tinetti, Speechley, 

& Ginter, 1988). 본 연구에서 병원낙상은 입원중인 환자가 병

원 내에서 미끄러짐, 넘어짐, 헛디딤, 어지러워 쓰러짐 또는 떨

어진 경험을 의미한다. 

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 간호사의 병원낙상 예방활동에 영향을 미치는 요

인을 파악하기 위한 서술적 탐색연구이다. 
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2. 연구대상

2011년 2월 21일부터 3월 12일까지 G시에 소재한 C대학

병원에 근무하는 간호사 350명에게 설문지를 배부하여 응답이 

완성된 325명(회수 및 완성률: 93%)을 연구대상으로 하였다. 

연구대상자의 기준은 다음과 같다. 

분만실, 외래 등 특수 부서를 제외한 일반병동(내과계, 외

과계, 중환자실)에 근무하는 간호사

신규이거나 부서이동을 한 경력자는 제외되었으나, 병동 

오리엔테이션이 끝나고 환자를 직접 담당하는 간호사는 

포함됨

표본의 크기는 G*Power 3 (Faul, Erdfelder, Lang, & Bu-

chner, 2007)을 사용하여 표본 수를 산출해 보면, 다중회귀분

석을 위해 유의수준 ⍺=.05, 검정력 95%, 효과 크기(effect 

size)는 회귀분석의 보통 정도 수준인 .30, 독립변수(지식, 태

도, 일반적 특성) 32개로 267명이 필요하다. 회수를 못하는 경

우(10%)와 자료 불충분(10%)을 고려하여 20%정도 추가하여 

표집하였다. 그러나 회수를 못한 경우와 자료가 불충분한 경

우가 전체 7%에 해당하여 연구에 참여한 표본 수는 산출 표본 

수에 비해 58명이 초과되었다. 

3. 연구도구

연구도구는 구조화된 설문지를 사용하였으며, 일반적 특성 

9문항, 병원낙상 지식 14문항, 병원낙상 태도 13문항, 병원낙

상 예방활동 26문항으로 구성되었다.

1) 병원낙상에 관한 지식

Kim과 Seo (2002)가 개발한 간호사의 낙상에 대한 지식측

정도구를 원 개발자의 허락을 받아 연구자가 간호학교수 1인

의 자문을 받아 수정한 것을 사용하였다. Kim과 Seo (2002)

이 개발당시 15문항이었는데 낙상예방 간호중재 1문항을 삭

제하였고, ‘낙상’ 용어를 모두 ‘병원낙상’으로 수정하였으며, 

문헌고찰을 통해 낙상의 주요 위험요인에 관한 문항을 수정하

였다. 병원낙상 발생률, 위험 연령군, 성별에 따른 병원낙상 

발생의 차이 등 최종 총 14문항으로 구성하였다. 정답은 1점, 

오답은 0점으로 처리하였고, 점수가 높을수록 병원낙상에 관

한 지식정도가 높은 것을 의미한다. 

2) 병원낙상에 관한 태도

Kim과 Seo (2002)가 개발한 간호사의 낙상에 대한 태도측

정도구를 원 개발자의 허락을 받아 연구자가 간호학교수 1인

의 자문을 받아 ‘낙상’ 용어를 모두 ‘병원낙상’으로 수정하였

고, 그 외에는 원도구 항목을 그대로 사용하였다. 병원낙상 발

생에 관한 관심, 병원낙상 발생의 책임, 병원낙상 발생의 예방 

등 최종 총 13문항으로 구성하였다. 점수체계는 전혀 아니다 

1점에서 항상 그렇다 5점의 Likert 척도를 사용하여 점수가 높

을수록 병원낙상에 대한 태도가 좋다는 것을 의미한다. Kim

과 Seo (2002)가 개발 당시 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.75였

으며, 본 연구에서 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.84였다. 

3) 병원낙상 예방활동

병원낙상 예방활동은 Hwang (2006)이 수술실 간호중재 

분석을 위해 개발한 16가지 중재 별 간호행위 수행에 관한 도

구 중 ‘낙상방지’ 에 관한 간호행위의 54문항을 발췌하여 연구

자가 간호학교수 1인의 자문을 받아 수정하였다. 수술실 상황

과 수술실 환경과 관련된 18개 문항을 제외하고 일반적인 병

원 환자에 적합하게 26개 항목을 선정하고 문구를 수정하였

다. 환자의 인지, 신체적 결손파악, 환경적 요소 파악, 환자 이

송 시 예방활동 등 총 26문항으로 척도는 1점(거의 시행하지 

않음), 2점(한 달에 한 번 시행), 3점(일주일에 한 번 시행), 4점

(하루에 한 번 시행), 5점(하루에 여러 번 시행)으로 26점에서 

총점 130점의 범위로 점수가 높을수록 병원낙상 예방활동을 

많이 시행함을 의미한다. Hwang (2006)이 개발당시 신뢰도 

분석을 제시하지 않았으나, 본 연구에서 신뢰도는 Cronbach's 

⍺=.929였다. 

4. 자료수집

자료수집은 2011년 2월 21일부터 3월 12일까지 G시에 소

재한 C대학병원을 본 연구자가 직접 방문하여 간호부와 해당 

수간호사에게 연구의 목적을 설명하고 간호부의 협조를 얻어 

실시하였다. 대상자에게 연구의 목적과 설문 내용을 설명한 

후 연구참여에 동의한 간호사 350명에게 서면 동의를 받고 설

문지를 배부한 후 회수하였다. 회수된 설문지는 340부였으며 

그 중 응답이 불충분한 15부를 제외하고 325부를 최종 분석 

대상으로 하였다. 

5. 윤리적 고려

간호부로부터 연구절차에 대한 심의를 얻었고, 해당부서 

수간호사와 간호사에게 연구목적, 방법과 절차를 설명 후 연



58 The Korean Journal of Rehabilitation Nursing

이인경 · 최자윤

Table 1. Differences of Preventive Activity about Hospital Fall according to General Characteristics (N=325)

Characteristics n (%)
Preventive activity

M±SD t or F p

Age (year)
＜25
 25~30
 30~35
≥35

29.3±5.49
 44 (13.5)
161 (49.5)
 80 (24.6)
 40 (12.4)

4.44±0.46
4.37±0.57
4.41±0.55
4.55±0.55

1.29 .278

Working period (year)
＜5
 5~10
≥10

 6.32±5.45
149 (45.8)
124 (38.2)
 52 (16.0)

4.37±0.52
4.39±0.61
4.57±0.46

2.69 .069

Educational level
 Diplomaa

 Bachelorb

 Graduatec 

 97 (29.8)
179 (55.1)
 49 (15.1)

4.22±0.56
4.48±0.51
4.51±0.59

8.67 ＜.001
b, c＞a

Working unit
 Medical
 Surgical
 ICU
 Other

109 (33.5)
116 (35.7)
 76 (23.4)
24 (7.4)

4.41±0.58
4.44±0.44
4.37±0.64
4.38±0.60

0.31 .815

Previous patient fall experience
 Yes
 No

149 (45.8)
176 (54.2)

4.42±0.50
4.40±0.59

0.27 .786

Total 4.41±0.55

ICU=intensive care unit.

구참여나 도중탈락 때문에 불이득이 없을 것을 설명하였으며, 

서면 동의를 받았다. 

6. 자료분석

수집된 자료는 SPSS/WIN 18.0 프로그램을 사용하여 전산

통계 처리하였으며 분석방법은 다음과 같다.

대상자의 일반적 특성, 병원낙상 예방교육 관련 특성, 병

원낙상에 대한 지식과 태도 및 예방활동 정도는 실수, 백

분율, 평균 및 표준편차로 산출하였다. 

대상자의 일반적 특성과 병원낙상 예방교육 관련 특성 별 

예방활동 정도의 차이는 independent t-test, one way 

ANOVA를 사용하였고 Scheffé test를 이용하여 사후 검

정을 하였다. 

병원낙상에 대한 지식, 태도 및 예방활동 간의 관계는 단

순상관관계 분석(Pearson's correlation)을 하였다.

병원낙상 예방활동에 영향을 주는 예측요인을 분석하기 위

해 단계적 다중회귀분석(stepwise multiple regression)

을 실시하였다. 

연구결과

1. 대상자의 특성에 따른 병원낙상 예방활동의 차이

1) 대상자의 일반적 특성에 따른 병원낙상 예방활동의 차이

대상자의 평균 연령은 29.3세로 25~30세 미만이 161명

(49.5%)으로 가장 많았고, 다음은 30~35세 미만 80명 (24.6 

%)으로, 약 75%가 25~35세 미만에 속했다. 경력은 평균 6년 

3개월이었으며, 5년 미만이 149명(45.8%)으로 가장 많았고, 

다음은 5~10년이 124명(38.2%), 10년 이상이 52명(16.0%) 

순이었다. 최종학력은 대학교 졸업이 179명(55.1%)으로 가

장 많았고, 근무병동은 외과병동이 116명(35.7%), 내과병동

이 109명(33.5%), 중환자실이 76명(23.4%) 순이었으며, 기

타에는 내과계와 외과계가 함께 있어 한 곳으로 분류하기 어

려운 경우가 속했다. 담당 환자의 낙상 경험이 있는 간호사는 

149명(45.8%)이었다. 

대상자의 일반적 특성 중 병원낙상 예방활동 정도에 유의한 

차이를 보인 것은 최종 학력(F=8.67, p<.001)이었다. 최종 학

력이 대학교이나, 대학원인 간호사가 전문대학을 졸업한 간호

사 보다 병원낙상 예방활동 정도가 유의하게 높았다(Table 1). 
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Table 2. Differences of Preventive Activity about Hospital Fall according to Characteristics related with Fall Preventive Education
(N=325)

Characteristics Categories n (%)
Preventive activity

M±SD F p

Educator Nursea

Otherb

Nonec

223
28
74

(68.6)
(8.6)
(22.8)

4.45±0.50
4.52±0.45
4.25±0.67

4.21 .016
a＞c

Total hours for education (hours) 1~2a

3~4b

≥5c

Noned

211
28
12
74

(64.9)
(8.6)
(3.6)
(22.8)

4.43±0.51
4.61±0.41
4.55±0.49
4.25±0.67

3.78 .011
b＞d

Education frequency 1a

2b

3c

≥4d

Nonee

116
78
25
32
74

(35.6)
(24.0)
(7.6)
(9.8)
(22.8)

4.36±0.51
4.49±0.52
4.50±0.44
4.70±0.34
4.25±0.67

4.85 .001
d＞a, e

Total 4.41±0.55

2) 병원낙상 예방교육 관련 특성에 따른 예방활동의 차이

병원낙상 예방교육 관련 특성을 분석한 결과, 교육 주최 기

관은 병원(90.3%), 간호협회(5.6%), 간호사회(2.6%) 순으로 

병원에서 대부분 교육을 받았다. 교육담당자로는 간호사가 

223명(68.6%)으로 가장 많았고, 총 교육시간은 1~2시간이 

211명(84.1%)으로 가장 많았으며, 교육 횟수는 1회 116명

(35.6%), 2회 78명(24.0%), 4회 이상 32명(9.8%), 3회 25명

(7.6%) 순으로 나타났다. 

병원낙상 예방활동에 유의한 차이를 보인 것은 낙상 예방교

육의 교육자(F=4.21, p=.016), 총 교육 받은 시간(F=3.78, p= 

.011) 및 교육 횟수(F=4.85, p=.001)였다. 즉, 낙상 예방교육

을 간호사에게 교육받은 집단이 교육을 전혀 받지 않은 집단

보다, 총 교육 시간이 3~4시간인 집단이 교육을 전혀 받지 않

은 집단보다, 교육 횟수가 4회 이상인 집단이 1회 이하인 집단

보다 병원낙상 예방활동 정도가 유의하게 높았다(Table 2). 

2. 병원낙상에 대한 지식과 태도 및 예방활동 간의 상관관계

병원낙상에 대한 지식은 평균 6.37±1.55점으로 나타났고, 

최저 2점에서 최고 11점까지 분포하였으며, 백분위 환산점수

는 45.5점이었다. 병원낙상에 대한 태도는 평균 3.73±0.44점

으로 나타났고, 최저 2.69점에서 최고 5.00점까지 분포하였으

며, 백분위 환산 점수는 74.6점이었다. 병원낙상 예방활동은 

평균 4.41±0.55점으로 나타났고, 최저 1.62점에서 최고 5.00

점까지 분포하였으며, 백분위 환산점수는 88.2점이었다. 평균

병원낙상에 대한 태도와 예방활동 간에는 유의한 순상관관계

를 보였으나(r=.27, p<.001), 병원낙상에 대한 지식과 예방

활동(r=.06, p=.256), 병원낙상에 대한 지식과 태도(r=.10, 

p=.071) 간에는 유의한 관계를 보이지 않았다(Table 3).

3. 병원낙상 예방활동에 영향을 미치는 요인

간호사의 병원낙상 예방활동에 영향을 미치는 요인을 파악

하기 위하여 단변량 검증에서 유의한 변수를 선택하였다. 즉, 

병원낙상에 관한 태도와 일반적 특성 및 낙상 예방교육 관련 

특성 중에서 단변량 검증에서 유의한 차이를 보인 학력, 총 교

육 받은 시간 및 교육 받은 횟수를 회귀분석 식에 투입한 후 단

계적 다중회귀분석을 실시하였다. 이 중 명목척도는 가 변수

(Dummy variables)로 전환하였다. 

간호사의 병원낙상 예방활동에 가장 주요한 예측 요인은 병

원낙상에 대한 태도(β=.26, p<.001)였고, 그 다음으로는 최

종학력이 대학교 이상(β=.16, p=.002), 4회 이상의 낙상 예방

Table 3. Correlations among Knowledge, Attitude and Pre-
ventive Activity about Hospital Fall (N=325)

Variables

Preventive 
activity

Knowledge  Attitude 

r (p) r (p) r (p)

Knowledge .06 (.256) -

Attitude .27 (＜.001) .10 (.071) - 



60 The Korean Journal of Rehabilitation Nursing

이인경 · 최자윤

Table 4. Factors associated with Preventive Activity about Hospital Fall (N=325)

Variable B SE β  t    p

(Constant) 3.09 .25 12.44 ＜.001

Attitude about hospital fall 0.32 .07 .26  4.89 ＜.001

Educational level (≥bachelor) 0.18 .06 .16  3.10  .002

Frequency of fall prevention education (≥4) 0.26 .10 .14  2.63  .009

Adj. R2=.111, F=14.51, p＜.001

Adj.=Adjustment.

교육(β=.14, p=.009)으로 나타났다. 모형의 설명력을 나타내

는 수정된 결정계수(Adj R2)는 .111로 설명력은 11.1%였다

(Table 4). 

논 의

본 연구에서는 지식, 태도, 실천 (KAP) 연구에 근간하여 간

호사의 일반적 특성 및 병원낙상 예방교육 관련 특성과 병원

낙상에 관한 지식과 태도 변수를 활용하여 간호사의 병원낙상 

예방활동에 영향을 미치는 요인을 확인하고자 하였다. 대상자

의 병원낙상에 대한 지식은 백분위 환산 점수 45.5점의 낮은 

수준이었고 병원낙상에 대한 태도는 백분위 74.6점의 보통수

준이었으며, 병원낙상에 대한 예방활동 정도는 백분위 88.2점

의 높은 수준을 보였다. 본 연구결과 이들 변수 중 병원낙상에 

관한 태도, 간호사의 학력 및 병원낙상 예방교육 횟수가 영향

을 미치는 요인으로 확인되었지만, 이 세 변수가 간호사의 낙

상예방 활동에 영향을 미치는 설명력은 11%로 매우 미비하였

다. 이처럼 본 연구에서 선택된 변수들의 간호사의 낙상예방 

활동에 영향을 미치는 설명력이 낮은 이유로는 간호사의 낙상

예방 활동에 관한 기존 연구가 거의 없어 관련 변수를 선택하

는데 어려움이 있었고, 간호활동과 밀접하게 관련이 있는 지

식과 태도변수를 활용하였으나 기존 KAP 연구에서도 지식과 

태도가 실천과의 상관성에 이견을 보였고(Hwang, 2011), 본 

연구에서는 낙상예방활동과 태도는 순 상관관계가 있었으나 

지식과는 상관관계가 유의하지 않은 것으로 나타났다. 본 연

구에서는 간호사의 낙상예방 활동을 가장 예측할 수 있는 변

수로 낙상예방에 관한 간호사의 태도였지만, 설명력은 낮았

다. 따라서 낙상예방 활동과 지식이나 태도의 상관성이나 영

향정도를 확인하는 추후 반복연구가 더 필요하다고 생각되며, 

낙상예방 활동을 자가 보고하기 보다는 관찰이나 의무기록지 

검토 등 간호사의 낙상예방 활동을 측정할 수 있는 정확도가 

높은 방법의 도입이 필요하다고 생각된다. 간호사의 낙상예방 

활동에 관한 기존연구의 부족이외 동일 병원에 소속된 간호사

를 대상으로 하다 보니 병원정책이나 제도, 낙상 프로토콜과 

같은 낙상예방 활동에 영향을 미칠 수 있는 변수를 선택하지 

못한 점을 들 수 있겠다. 29개 병상의 2개의 정형외과 병동에서 

1시간 간격의 구조화된 간호사의 병동 순회가 낙상 발생률을 

감소시킬 수 있음을 보고하였다(Tucker, Bieber, Attlesey- 

Pries, Olson, & Dierkhising, 2012). 이와 같이 병동단위, 센

터 혹은 병원 정책이나 시스템의 변화가 병원 혹은 병동에 속

해 있는 간호사의 낙상예방 활동을 변화시키는 직접적인 원인

이 될 수 있는데, 본 연구에서는 병동단위나 병원의 낙상예방 

활동에 차이가 있는 정책이나 시스템을 도입하고 있는 경우가 

없어 변수로 활용할 수 없었다. 

본 연구에서 간호사의 병원낙상 예방활동에 영향을 미친 가

장 주요한 요인을 분석한 결과, 병원낙상에 대한 태도, 대졸의 

학력, 4회 이상의 낙상에 대한 예방교육 순으로 나타났다. 이

는 서울시내 3개 대학병원의 임상간호사 288명을 대상으로 

낙상예방 활동군과 비활동군으로 나누어 위험요인을 확인한 

결과 낙상에 대한 태도점수가 높은 경우가 14.9배 승산비가 

높았던 기존 연구결과와 일치하였다(Seo, 2008). 그러나 Seo 

(2008)의 연구에서는 본 연구에서와 달리 중환자실에 근무하

는 경우, 연령이 높을수록, 전문대졸인 경우에도 낙상예방 활

동을 잘하는 것으로 나타났다. 본 연구에서는 내과, 외과, 중

환자실 등 병동단위 별 간호사의 낙상예방 활동의 차이를 분

석하였으나 단변량 검정에서 통계적으로 유의한 차이를 보이

지 못했다. 독일 65세 이상 대상자의 병원낙상을 조사한 결과 

간호 의존도가 높은 경우에 간호 의존도가 낮은 환자에 비해 

낙상 발생이 높았지만, 침상에 국한되어 있는 환자에 비해 거

동하는 환자에서 낙상 발생이 높았다(Heinze, Halfens, & 

Dassen, 2007). 따라서 중환자실의 환자들은 일반 내외과 병

동 환자에 비해 간호 의존도는 높으나 침상에 있는 시간이 더 

많기 때문에 중환자실 간호사의 예방적 활동과 일반병동 간호

사의 예방적 활동에는 차이가 없었던 것으로 해석된다. 따라
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간호사의 병원낙상 예방활동에 영향을 미치는 요인

서, 추후 연구에서는 병동 단위뿐만 아니라 병동 내 환자의 간

호 의존성 특성 등 다양한 변수를 고려한 반복연구가 필요하

다고 생각된다. 또한, Seo (2008)의 연구에서는 대학교졸업

자보다 전문대학졸업자가 낙상예방 활동을 더 잘하는 것으로 

나타났으나 본 연구에서는 대조적인 결과를 보였다. 두 편의 

연구결과를 종합해 볼 때, 간호사의 교육적 배경에 따라 병원

낙상 예방활동에 영향을 미치는 것으로 보이지만, 단순히 3, 4

년제 대학교를 졸업했느냐 보다는 수학하는 동안 수강한 낙상

예방과 관련된 교육 프로그램의 다양성에 따라 좌우 될 수 있

으며, 간호사로서 재직하는 동안 보수교육 등 다양한 교육 프

로그램을 통해 낙상예방 관련 교육을 받은 경험과 같은 대학

교 졸업 후 계속교육의 배경과도 무관하지 않다고 생각된다. 

이는 본 연구대상자의 50% 이상이 5년 이상의 병원 경험을 가

지고 있어, 대학교 재학 시 교육내용을 그대로 실천하기 보다

는 병원 재직 후 계속교육을 통해 지식을 확장하고 이를 실천

하였을 가능성이 더 크다고 판단되기 때문이다. 따라서 대학

에서는 교과과정 내 낙상예방 활동 관련 근거기반 교육을 통

해 근거기반 실무를 실습할 수 있도록 커리큘럼에 반영할 필

요가 있으며, 병원에서는 계속교육을 통해 이들 지식과 실무

가 확장되고 확산될 수 있도록 지원해야 할 것이다. 

본 연구와 Seo (2008) 연구에서 간호사의 병원낙상 예방활

동의 영향요인으로 두 편 모두에서 병원낙상에 대한 간호사의 

태도는 지지되었으나 병원낙상에 대한 지식정도는 지지되지 

못했다. Seo (2008)의 연구에서는 병원낙상 예방활동과 병원

낙상에 대한 지식은 상관성이 낮긴 하였으나 통계적으로 유의

한 상관관계를 보여주었지만, 본 연구에서는 Seo (2008)의 연

구 8.18점에 비해 지식점수가 더 낮아(6.37점/14점) 상관성이 

통계적으로 유의하지 않았다. 본 연구와 Seo (2008)의 연구는 

대학병원 근무 간호사를 대상으로 하였는데, 중소병원 간호사

를 대상으로 낙상간호실무지침에 대한 지식, 태도 및 이행정

도를 확인한 연구(Hwang, 2011)에서는 세 변수 간의 상관관

계가 유의하지 않았다. 비록 근무하고 있는 병원의 규모에서 

차이가 있었고, 지식, 태도 및 실천을 측정하는 도구에 상의점

이 있긴 하였으나, 여전히 낙상예방 간호활동과 지식과 태도

와의 상관성이나 영향정도에 대한 연구결과는 이견의 여지가 

남아있음을 보여주고 있다. 그러나 일반병동에 입원한 65세 

이상의 180명 노인 환자의 낙상위험 요인과 낙상지식 및 태도

와의 관계에 관한 연구(Hur & Kim, 2009)에서도 연령, 동반

질환, 낙상경험, 기동성, 보조기 사용, 우울 유무의 다양한 위

험요인과 낙상에 대한 태도와는 통계적으로 유의한 차이를 보

였으나 낙상에 대한 지식과는 학력, 이뇨제 복용 및 불안 유무

와 차이를 보였다. 본 연구와 기존연구인 Seo (2008)와 Hur

와 Kim (2009)의 연구를 종합해 볼 때, 간호사의 병원낙상에 

대한 지식 보다는 간호사의 병원낙상에 대한 태도가 병원낙상 

발생이나 낙상예방 활동과 밀접한 관련성이 있는 것으로 생각

된다. 

결 론

병원낙상은 환자의 안전과 질 관리 측면에서 중요한 지료로

서 예방이 중요하다. 간호사의 병원낙상 예방활동에 미치는 

요인을 확인한 결과 병원낙상에 대한 태도, 대학교 졸업자인 

경우, 낙상 예방교육을 4회 이상 받은 경우에 낙상예방 활동 

정도가 높았다. 간호사들이 병원낙상에 대한 긍정적 태도를 

가질 수 있도록 병원문화를 조성할 수 있는 정책이나 시스템 

개발이 필요할 것이다. 또한, 간호전문직 계발을 위한 계속교

육 프로그램에 낙상예방 관련 내용을 자주 교육하여 낙상에 

대한 인식을 변화시킬 필요가 있다고 생각한다. 대학도 신규

간호사를 배출하기 전 커리큘럼에 낙상예방 관련 안전간호

에 관한 교과의 개발이나 교과 외 프로그램 개발이 필요할 것

이다. 
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