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요  약 본 연구는 생산직 여성 교대근로자를 대상으로 아로마 롤온흡입법을 이용하여 교대근로자의 직무스트레스,우울

및 수면에 미치는 효과를 규명하기 위한 비동등성 대조군 전후설계 유사 실험연구이다.대상자는 K도 지역의 생산직 여성

교대근로자로 대상자 선정기준에 적합한 실험군 26명,대조군 26명으로 총 52명이었으며 연구기간은 2012년 4월 1일 부터

5월25일까지시행하였다.아로마롤온흡입법을검정하기위해실험군과대조군의사전·사후직무스트레스,우울및수면

을 측정하였다.수집된 자료는 SPSSWin18.0을 사용하여 실험군과 대조군의 동질성 검정은 x
2
-test,independentt-test로

동질성검정을실시하였으며,실험군과대조군의직무스트레스,우울및수면에미치는효과는independentt-test를이용하

여분석하였다.연구의결과는다음과같다.제1가설:“아로마롤온흡입법을받은실험군은받지않은대조군에비해직무

스트레스가감소할것이다”는기각되었다(t=-0.37,p=.717).제2가설:“아로마롤온흡입법을받은실험군은받지않은대조

군에 비해 우울이 감소 할 것이다.”는 지지되었다(t=-6.11,p<.001).제 3가설 :“아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지

않은대조군에비해수면상태가증가할것이다.”는지지되었다(t=3.15,p=.003).이상의연구결과를통해아로마롤온흡입법

이 생산직 여성 교대근로자의 우울 및 수면에 효과가 있었다.또한 교대근무로 힘들어 하는 근로자들에게 직무스트레스를

감소시킬 수 있는 다양한 간호 중재 연구가 필요하다고 사료된다.

Abstract  The purpose of this study was to examine the effects of aroma inhalation method with roll-on in occupation 

stress, depression and sleep in female manufacture shift workers. The study was a nonequivalent control group 

pre-post test design. The subjects in this study were female manufacture shift workers who were from K-do area; 

26 in the experiment group and 26 in the control group. Data was collected from April 1 to May 25. The 

questionnaires about pre and post occupation stress, depression and sleep were used to identify the effect of aroma 

inhalation method with roll-on. The data was analyzed using SPSS Win 18.0 version program. The homogeneity 

between two groups of general characteristics was analyzed by Chi-square test and independent t-test. The 

homogeneity of occupation stress, depression and sleep were analyzed by independent t-test. The difference of pre-post 

occupation stress, depression and sleep were analyzed by independent t-test. The finding of this study were as follows: 

The first research hypothesis that the occupation stress of the experimental group might get less than the control group 

was rejected(t=-0.37, p=.717). The second research hypothesis that depression of the experimental group might get 

less than the control group was accepted(t=-6.11, p<.001). The third research hypothesis that sleep of the experimental 

group might get less than the control group was accepted(t=3.15, p=.003).  Based on the above-mentioned findings, 

Aroma inhalation method with roll-on can be utilized as an effective intervention for depression and sleep in female 

shift workers in the manufacturing industry. and The multiple nursing intervention should be needed to decrease on 

occupation stress in female manufacture shift workers. 
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1. 서론 

1.1 연구의 필요성

인간의 다양한 신체적,정신적,사회적 기능은 24시간

의 일주기 리듬(circadianrhythm)을 유지하면서 이루어

지는데 교대 근무는 전형적인 생활양식의 붕괴로 인해

고유의 일주기 리듬과 부합되지 않아 결국 생리적 기능

의변화,정신적및신체적건강의문제,가정생활과사회

활동의 문제,수면장애 등의 다양한 문제를 일으키게 된

다[1].통계청자료에의하면취업자만명을대상으로근

무행태에 관한 조사 결과 2006년 7.2%에서 2010년 8.2%

로 교대근무 행태가 증가하였다[2].

특히교대근무는비교대근무에비해건강에대한인

식,스트레스,삶의질이좋지않게나타났으며,불면증과

우울증을 많이 호소하였고[3],직업상 손상 가능성 또한

높았다[4].이러한여러건강문제와안전문제가일어나는

이유는 교대 근무가 24시간 주기의 생체 리듬을 파괴하

여 생리적 기능의 이상,인지기능의 저하,주간 졸리움,

피로를 초래하기 때문이다[5].그리고 야간 교대 근무자

는생체리듬에역행하는리듬으로인해서여러가지신

체적,정신적문제를겪게된다[6].신체적문제로는위장

관계 장애,심혈관 장애,피로감,만성적 수면 부족 등이

고 정신적 문제로는 교대 근무 스트레스로 인한 적응장

애,불안장애,기존의정신장애의악화등이다양하게나

타났다[6].따라서장기적으로교대근무를하게되면신

체적질환뿐만아니라정신질환이발생할위험성이증

가한다[7].

근로자에게 직장은 자아성취와 삶의 수단인 동시에

스트레스의 중요한 원인으로 적당한 스트레스는 긴장을

야기시켜개인의성장과생산성증가의원동력이될수

도있지만,지나친스트레스는개인의신체적,정신적건

강을해칠뿐만아니라근무태만,과실,결근등을초래한

다[6].특히 인간관계 갈등,업무 과중,업무의 자율성의

결여,역할모호성,보상부적절,비합리적권위적직장문

화 등 직무수행과정에서 발생하는 직무스트레스는 정신

질환 및 심신증의 위험 요인으로 인식된다[8].

우울증은 불안과 더불어 가장 흔하며,심리적 부적응

에 영향을 미치는 질환으로[9]교대 근무자가 비교대 근

무자 보다 높게 느낀다[10].특히 근로자에게 우울증은

감당할수없는정서적갈등의축적으로인해소진을경

험하면서의욕상실과업무에대한불만족이발생하여사

업장의생산성에큰영향을미친다[9].그리고수면은양

적인면보다질적인면이더중요하며,생체리듬에역행

하여낮동안에취하는수면의질은야간수면의질에비

하여 떨어지기 때문에 교대 근무자가 상대적으로 수면

박탈을 경험하고 있다[1]Jin의 연구에서는 생산 근로자

중3교대근무자가비교대근무자보다수면상태가더좋

지못하였고[11].Kim의연구에서도교대근로자가비교

대 근로자에 비해 수면문제가 더 높은 것으로 나타났다

[12].따라서교대근로자들의직무스트레스와우울을감

소시키고수면을증진할수있는간호중재가절실한실

정이다.

직무스트레스와 우울 및 수면을 조절하기 위한 보완

대체요법의하나인아로마테라피를많이이용하고있다.

아로마테라피는 다양한 천연식물의 꽃이나 잎,줄기,뿌

리등에서추출한100%순수한정유의치료적성분을이

용한 것으로 경제적이고 부작용이 적어 안전하며,본인

스스로쉽고간편하게이용할수있어접근하기쉬운방

법이다[13].또한 짧은 시간 적용 후 5분 이내에 에센셜

오일 성분이 혈액에서 검출되기 시작하여 20분 이내에

최대수준으로나타나며[14],직접적으로뇌에영향을미

쳐 심리적 이완효과 및 스트레스를 완화시켜 불안이나

우울,수면장애를 조절할 수 있는 비침습적인 방법으로

다양하게이용된다[13].아로마를적용할때에는한가지

의 아로마를 사용하는 것보다는 비슷한 화학적 성분을

가지고유사한효능을나타내는아로마를혼합하여사용

하면 서로 작용을 보충하면서 시너지효과(Synersistic

blend)를 일으킬 수 있다[15].

아로마테라피는 향기의 흡입,마사지,도포,분무,목

욕,좌욕,램프 확산법,습포법 등의 다양한 방법을 이용

할 수 있다[16].선행연구들을 살펴보면 아로마 마사지

요법[17],거즈에 아로마 오일을 떨어뜨리는 흡입법[18],

아로마스톤흡입법[19],램프확산법[20]등이있으며,다

양한아로마테라피중에서흡입법은가장많이안전하게

사용되는 방법이다[21].롤온을 이용한 아로마 흡입법은

끝이 볼 타입으로 되어있는 스틱형으로 작고 얇아 휴대

가용이하여언제든지필요할때마다사용할수있고,희

석된 아로마가 아닌 원액 오일들을 정석에 따라 블랜딩

한 것으로 사용자가 초보자일지라도 편안하게 아로마테

라피를 즐길 수 있다[22].이렇듯 휴대하기 편하고 사용

이간편하여호흡기주변피부에도포하여흡입할수있

어서바쁘고피곤한교대근로자들에게사용이용이하다.
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그리고아로마향의잔류기간과강도에따라탑,미들,베

이스노트로나누어지며,블랜딩을할때전체비율을탑

노트는20∼40%,미들노트는40∼80%,베이스노트는5

∼15%정도 되도록 하는 것이 좋다[23].탑 노트 버가못

(학명:Citrusbergamia)은진통,진경성,항우울,항경련,

신경강화,회복촉진,진정등에효과가있으며,미들노

트 라벤더(학명:Lavandulaangustifolia)는 교감신경과

부교감신경계에 작용하여 스트레스,불면증,항우울,진

정에 효과적이고,베이스 노트 일랑일랑(학명:Cananga

odorata)은지나치게빠른호흡과심장박동속도를늦춰

서쇼크,불안그리고분노를감소시키며,항우울제로작

용한다[24].

아로마흡입법에관련된선행연구를살펴보면수술실

간호사를 대상으로 한 Sung과 Eun의 연구에서는 심리

적,직무스트레스가감소하였고[18],응급실간호사를대

상으로한Jang의연구에서는스트레스와피로가감소하

였다[25].Hwang의 연구에서는 본태성 고혈압환자에게

중재를 적용 후 혈압과 맥박의 감소,주관적 스트레스와

불안의 감소[26]가 나타났으나 Choi의 연구에서는 수면

상태는증가되었으나수면만족도,스트레스정도및불

안에서는지지되지않았다[27].밤번근무간호사를대상

으로 한 Park[28],Yun의 연구에서 수면 상태와 수면의

질이증가하였고,피로자각정도를감소시켰다[21].혈액

투석환자를 대상으로 한 Kim의 연구에서는 상태불안은

감소되었고,수면 만족도는 증진되었으며[29],수면장애

를 호소하는 중년기 여성을 대상으로 라벤더를 적용한

Lee의 연구에서는 주관적인 수면점수는 향상시키고,우

울은 감소되었다[30].

지금까지 대부분의 교대 근로자 연구에서는 임상 간

호사를 대상으로 중재연구가 시도 되었으며,생산직 여

성 교대근로자를 대상으로 직무스트레스,우울,수면을

개선하기 위한 롤온을 이용한 아로마 흡입법을 이용한

중재 연구는 미흡한 실정이다.따라서 본 연구에서는 아

로마 롤온흡입법을 이용하여 생산직 여성 교대근로자의

직무스트레스,우울 및 수면에 미치는 효과를 규명하여

생산직 여성 교대근로자의 건강증진과 근무능률을 향상

시키는데 도움이 되고자 하며,나아가 교대근무로 힘들

어하는다양한근로자들에게효과적인간호중재로서활

용하기 위한 근거를 마련하기 위해 본 연구를 시도하였

다.

1.2 연구의 목적

본 연구의 목적은 아로마 롤온흡입법을 적용하여 직

무스트레스,우울 및 수면에 대한 효과를 규명하기 위함

이며,구체적인 목적은 다음과 같다.

첫째,아로마롤온흡입법이생산직여성교대근로자의

직무스트레스에 미치는 효과를 규명한다.

둘째,아로마롤온흡입법이생산직여성교대근로자의

우울에 미치는 효과를 규명한다.

셋째,아로마롤온흡입법이생산직여성교대근로자의

수면에 미치는 효과를 규명한다.

1.3 연구가설

본 연구의 목적을 달성하기 위해 다음과 같은 가설을

설정하였다.

가설 1.아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지 않

은대조군에비해직무스트레스가감소할것

이다.

가설 2.아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지 않

은 대조군에 비해 우울이 감소 할 것이다.

가설 3.아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지 않

은대조군에비해수면상태가증가할것이다.

2. 연구방법

2.1 연구설계

본 연구는 아로마 롤온흡입법이 생산직 여성 교대근

로자의 직무스트레스,우울 및 수면에 미치는 효과를 검

정하기위한비동등성대조군전후설계의유사실험연구

이다.

2.2 연구대상 및 표집방법

본 연구의 대상자는 K도에 근무하는 4조 3교대 생산

직 여성 교대근로자를 근접모집단으로 하여 본 연구 목

적에 동의하고 참여를 수락한자로 다음 기준에 적합한

자를 선정하였다.

1.생산직 여성 교대근로자 중 직무스트레스,우울 및

수면에서 불편감을 호소하며 중재를 원하는 자

2.100%향유(버가못,라벤더,일랑일랑,호호바 오일)

에 과민반응이 없는 자
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3.후각에 이상이 없는 자

4.항우울제,항경련제,수면제등을 복용하지 않은 자

5.최근 1년 이내 아로마 롤온흡입법을 받지 않은 자

6.운동,요가 등 다른 요법을 받고 있지 않은 자

7.천식이나 향에 알러지가 없는 자

연구 대상자 모집을 위해 기업체 관리자의 협조를 구

한 후 대상자 252명을 대상으로 설문조사하여 대조군과

실험군의 지원자를 모집하였다.담당자를 통해 아로마

롤온흡입법에 관심이 있으며 스트레스,우울 및 수면 중

에서불편감을호소하는대상자들에게참여여부를확인

하고연구에대한목적을설명한후지금복용하고있는

약 중 항우울제,항경련제,수면제를 복용중인 대상자를

일반적사항에자가기술식으로기록하게하여제외시키

고 모집하였다.아로마 롤온흡입법을 시작하기 전에 첩

포테스트를통해향에대한불편감,피부발적,두통,오

심,구토등의여부를확인한후대상자로선정하였다.한

장소에서 실험군과 대조군을 선정할 경우 실험 확산의

문제가발생하여내적타당도를위협하므로실험군과대

조군의구역을달리하여측정하였으며,연구자가동전을

던져 앞면이 먼저 나온 지역을 실험군으로 할당하였고,

대상자는지원자중선정조건에부합한대상자중연구에

참여를 원하는 90명 중 실험군과 대조군에 각각 30명을

무작위로 선정하였다.

연구대상자수는선행연구에대한문헌고찰을기반으

로G-power3.0version을이용하여집단수=2,유의수준

.05,검정력0.80으로하였을때필요한최소표본수는각

집단당26명으로산출되었지만10∼20%정도의중간탈

락자를고려하여실험군30명,대조군30명총60명을대

상자로 선정하였다.실험처치 목적에 동의하고 참여를

수락한 대 상들에게는 연구 참여 동의서를 받았다.실험

군에서는 아로마롤온흡입법진행중에개인사정으로4

명이 탈락하였고,대조군에서도 설문지 응답 불충분과

개인사정으로4명이탈락하여참여율은86.7%이었으며,

최종대상자는실험군26명,대조군26명총52명이었다.

2.3 연구도구(실험 변수)

2.3.1 직무 스트레스

한국인 근로자의 직무스트레스를 정확하게 평가하기

위하여한국산업안전공단에서Jang등에의해개발된도

구를 사용하였다[31].

각문항은4점척도로스트레스를가장많이받는4점

에서부터가장적게받는1점으로표기하고,역문항은역

환산하여 개별문항을 평가하며 점수가 높을수록 직무스

트레스가상대적으로높음을의미한다[31].도구개발당

시의 신뢰도 Cronbach'sα =.82이었고,본 연구에서의

신뢰도의 Cronbach'sα =.90이었다.

2.3.2 우울

Beck의 우울 척도(BeckDepressionInventory;BDI)

는자기보고식질문지로모두21문항으로구성되어있으

며[32],그질문중에서하나를선택하게되어있다.본연

구에서는 Lee등에 의해 번안된 한국판 Beck의 우울 척

도를사용하였다[33].BDI는우울의인지적증상,정서적

증상,동기적증상,자존심저하및신체적증상들을포괄

적으로측정한다.각문항은0∼3점평정척도로0에서63

점까지 분포 가능하다.점수가 높을수록 더 우울함을 나

타낸다.도구개발당시의집단별신뢰도일반인집단에서

Cronbach's α =.78이었고,우울 환자 집단에서는

Cronbach'sα =.85이었으며,본 연구에서 신뢰도의

Cronbach'sα =.88이었다.

2.3.3 수면상태

수면상태를 측정하기 위해서 Verran &

Synder-Halpern(VSH)SleepScale[34]를 Oh등이한국

형 수면척도로 수정ㆍ보완한 도구를 사용했다[35].

이 도구는 최근 일주일 동안의 수면상태를 측정하는

도구로,총15문항4점척도이다.총수면점수는15문항

점수의 합으로 점수의 범위는 최저 15점에서 최고 60점

으로총수면점수가높을수록수면상태가좋은것을의

미한다.개발 당시 이 도구의 신뢰도는 Cronbach'sα =

.787이였고,본 연구에서 신뢰도의 Cronbach'sα =.89

이었다.

2.4 연구진행 절차 및 자료수집

본연구는2012년4월1일부터2012년5월25일까지

예비조사,사전조사,실험처치,사후조사 순으로 진행하

였다.

2.4.1 연구자의 준비

본연구를위해연구자가IOS국제인증및미국아로

마협회인 NAHA 한국인증교육기관에서 아로마테라피



아로마 롤온흡입법이 생산직 여성 교대근로자의 직무스트레스, 우울 및 수면에 미치는 효과

2907

자격을 이수하였으며,연구 대상자의 편견이 측정에 미

치는 후광효과를 배제하기 위하여 아로마테라피 자격증

이있는연구보조원1명을선정하여2012년4월3일에서

4일까지연구의목적과자료수집방법및아로마흡입법

의 내용에 대한 교육과 훈련을 실시하였다.아로마 오일

중스트레스,우울,수면에도움이되는아로마는문헌을

근거로 선정하고[36],아로마테라피 전문가 1인,지역사

회허브연구센터책임연구자1인의자문을구하여각각

의 탑,미들,베이스 노트로 구분하여 블랜딩 하였다.

2.4.2 예비조사

아로마롤온흡입법이생산직여성교대근로자에게적

절한지사전검증을하기위해교대근로자4명을대상으

로 아로마 롤온흡입법을 시행한 후 불편한 사항을 수정

보완하였다.

2.4.3 사전조사

사전조사는연구목적에부합되는실험군에게설문지

를 이용하여 직무스트레스,우울 및 수면에 대해 측정하

였으며,대조군도 동일한 방법으로 설문지를 이용하여

직무스트레스,우울,수면을 측정하였다.실험효과의 확

산이 문제가 될 수 있으므로 실험군과 대조군의 구역을

달리하여측정하였다.먼저연구자가아로마롤온흡입법

실시 전에 대상자에게 연구의 목적과 내용을 설명하고

대상자의서면동의를받은후질문지를작성하도록하였

으며,도움이 필요한 경우 질문지를 직접 설명해주며 응

답하도록 하였다.

2.4.4 실험처치 : 아로마 롤온흡입법

아로마 롤온흡입법은 Pulsepoint에 아로마를 도포하

여 빠르게 흡입하는 방법으로 인중부위와 요골동맥,귀

밑의 맥박이 뛰는 부위에 1∼2회 정도 가볍게 도포하여

흡입한다.아로마는몸에축적되지않고호흡기와간,신

장체계를통해배출되는장점을지니고있으나짧게는3

주,길게는 3개월 이상 같은 아로마를 계속 사용한다면

간이나신장에독성이축적될수있으므로1주일이상의

휴지기를 갖거나 다양한 아로마를 사용해야한다[23].본

연구에서는 전문가의 자문과 실험군의 일정에 따라 4주

로선정하였으며,스트레스,우울및수면에효과가있는

아로마를 이용하여 잠자기 전에만 도포하여 흡입하도록

하였다.

실험군을 대상으로 아로마 롤온흡입법을 시행하기로

약속된 시간에 연구 보조자 1인이 실험군에게 2차례에

걸쳐 교육하였다.블랜딩 되어있는 아로마에 대한 설명,

사용방법,주의사항을 유인물로 제공 하였으며,아로마

사용체크리스트를제공하여매일실천여부를체크하도

록하였다.궁금한사항이있을때전화와메신저를통해

즉각적인답변을해주었다.실험중아무때나궁금한사

항이있을시연락을하도록하였고,즉각적인답변을해

주었다.

2.4.5 사후조사

사후조사는 본 연구자가 동일한 방법으로 실험군과

대조군에게설문지를이용하여직무스트레스,우울,수면

에 대해 측정하였다.대조군에게는 연구가 끝난 후 윤리

적 공정성을 위해 실험군과 동일하게 아로마 롤온과 자

료를 제공하였으며 사용방법에 대해서 교육하였다.

2.5 윤리적 고려

실험처치를시작하기전에대상자에게연구의목적과

방법,진행절차,아로마 롤온흡입법에 대해 충분히 설명

한후이에동의하는자에한하여서면동의서를받고대

상자에 포함시켰다.그리고 대상자에게 실험 참가 중 언

제든지 철회가 가능하다고 설명해 주었다.

2.6 자료분석 방법

수집된 자료는 SPSSWIN18.0을 사용하여 통계처리

하였으며 구체적인 분석 방법은 다음과 같다.

1)실험군과 대조군의 동질성 검정은 x2 -test,

Independentt-test로 동질성 검정을 실시하였다.

2)실험군과 대조군의 직무스트레스,우울 및 수면에

미치는 효과는 independentt-test를 이용하여 분

석하였다.

2.7 연구의 제한점

본 연구는 진행 기간 중 연구대상자들이 경험한 여러

가지생활관련사건인제3의변수가개입되는것을완전

하게 통제하지 못하였으며 인간을 대상으로 직무스트레

스,우울및수면상황을객관화시킬수있는환경을조

성하기에는 윤리적으로 문제가 있었다.

따라서 본 연구는 일개 사업장 생산직 여성 교대근로

자를대상으로하여본연구와동일한중재를시행한후
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Characteristics
Exp(n=26) Cont(n=26)

x
2
/t p

n(%) n(%)

Age <30Year 13 (50) 17 (65.4) 1.261 .262

≥ 30Year 13 (50) 9 (34.6)

TypeofWork ShiftWork 26 (100) 26 (100) .00 1.000

LengthofCareer <5Year 7 (26.9) 10 (38.5) 0.787 .375

≥ 5Year 19 (73.1) 16 (61.5)

Education HighSchool 15 (57.7) 21 (80.8) 3.250 .071

College 11 (42.3) 5 (19.2)

MarriageStatus Married 10 (38.5) 6 (23.1) 1.444 .229

Single 16 (61.5) 20 (76.9)

MonthlyIncome <2.5MillionWon 16 (61.5) 17 (65.4) 0.083 .773

≥ 2.5MillionWon 10 (38.5) 9 (34.6)

Smoking† Smoking(Ex-smoker) 1 (3.8) 4 (15.4) - .158

None 25 (96.2) 25 (84.6)

CoffeeDrinking
†

Drinking 24 (92.3) 22 (84.6) - .385

None 2 (7.7) 4 (15.4)

HealthStatus† VeryHealthy 9 (34.6) 7 (26.9) - .822

Moderate 13 (50.0) 15 (57.7)

Unhealthy 4 (15.4) 4 (15.4)

Drug Yes 10 (38.5) 5 (19.2) 3.667 .160

No 16 (61.5) 21 (80.8)

Mensturation Regulation 13 (50) 17 (65.4) 1.261 .262

Irregulation 13 (50) 9 (34.6)

WeightLoss
†

Yes 2 (7.7) 6 (23.1) - .124

No 24 (92.3) 20 (76.9)

LifeSatisfaction† Satisfaction 9 (34.6) 12 (46.2) - .683

Moderate 15 (57.7) 12 (46.2)

Dissatisfaction 2 (7.7) 2 (7.7)

[Table 1] Homogeneity Test of General Characteristics                                      (N=52)

Variables
Exp(n=26) Cont(n=26)

t p
M ± SD M ± SD

OccupationStress 119.00 ± 19.93 124.58 ± 11.95 -1.224 .227

Depression 12.31 ± 6.78 8.42 ± 8.71 1.794 .079

Sleep 39.04 ± 8.22 43.69 ± 9.41 -1.899 .063

Exp=experimentalgroup;Cont=controlgroup.

[Table 2] Homogeneity Test of Pre-test Dependent Variables                                        (N=52)

에도같은효과가나타날것이라고확언하기에는무리가

있으며 연구 결과를 일반화 하는데 제한점이 있다.

3. 연구 결과

3.1 대상자의 일반적 특성 및 동질성 검정 

본연구의대상자는실험군26명,대조군26명으로총

52명이었다.아로마 롤온흡입법 실시 전 일반적 특성 및

실험군과대조군의동질성을분석한결과실험과대조군

간에 유의한 차이가 없어(p>.05)두 집단은 동질하였다

[Table1].

3.2 실험군과 대조군의 종속변수에 대한 사전 

동질성 검정

아로마 롤온흡입법 중재 전 종속변수에 대한 실험군

과 대조군의 동질성 검정 결과 직무 스트레스,우울 및

수면의 차이는 통계적으로 유의한 차이가 없어(p>.05)

두 집단은 동질하였다[Table2].

3.3 가설검정

3.3.1 가설 1검정

가설 1.‘아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지 않

은대조군에비해직무스트레스가감소할것이다.’를검

정한 결과는 다음과 같다.
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Variables
Pre-test Post-test

Differenceof

pre-posttest t p

M ± SD M ± SD M ± SD

Exp(n=26) 39.04 ± 8.22 44.77 ± 8.11 5.73 ± 9.15 3.145 .003

Cont(n=26) 43.69 ± 9.41 43.12 ± 8.42 -0.58 ± 4.56

Exp=experimentalgroup;Cont=controlgroup

[Table 5] Changes in Sleep Before and After Aroma Inhalation Method with Roll-on                   (N=52)

Variables
Pre-test Post-test

Differenceof

pre-posttest t p

M ± SD M ± SD M ± SD

Exp(n=26) 12.31 ± 6.78 7.73 ± 5.79 -4.58 ± 5.14 -6.109 <.001

Cont(n=26) 8.42 ± 8.71 11.50 ± 6.80 3.08 ± 3.79

Exp=experimentalgroup;Cont=controlgroup

[Table 4] Changes in Depression Before and After Aroma Inhalation Method with Roll-on              (N=52)  

Variables
Pre-test Post-test

Differenceof

pre-posttest t p

M ± SD M ± SD M ± SD

Exp(n=26) 119.00 ±1 19.93 117.15 ± 20.90 -1.85 ± 19.03 -0.366 .717

Cont(n=26) 124.58 ± 11.95 124.19 ± 7.94 -0.38 ± 7.24

Exp=experimentalgroup;Cont=controlgroup

[Table 3] Changes in Occupation Stress Before and After Aroma Inhalation Method with Roll-on        

(N=52) 

아로마 롤온흡입법에 참여한 실험군의 실험 전 직무

스트레스는 119.00점,실험 후 직무 스트레스는 117.15점

으로 1.85점 감소하였고,대조군은 실험 전 직무 스트레

스는 124.58점,실험 후 직무 스트레스는 124.19점으로

0.38점 감소되어 통계적으로 유의한 차이가 없었다

(t=-0.37,p=.717).따라서가설1은기각되었다[Table3].

3.3.2 가설 2 검정

가설 2.‘아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지 않

은대조군에비해우울이감소할것이다.’를검정한결과

는 다음과 같다.

아로마 롤온흡입법에 참여한 실험군의 실험 전 우울

은 12.31점,실험 후 우울은 7.73점으로 4.58점 감소하였

고,대조군의 실험 전 우울은 8.42점,실험 후 우울은

11.50점으로 3.08점 증가하여 두 집단 간에 유의한 차이

가있었다(t=-6.11,p<.001).따라서가설2은지지되었다

[Table4].

3.3.3 가설 3 검정

가설 3.‘아로마 롤온흡입법을 받은 실험군은 받지 않

은대조군에비해수면상태가증가할것이다.’를검정한

결과는 다음과 같다.

아로마 롤온흡입법에 참여한 실험군의 실험 전 수면

은39.04점,실험후수면은44.77점으로5.73점증가하였

고,대조군의 실험 전 수면은 43.69점,실험 후 수면은

43.12점으로 0.58점 감소하여 두 집단 간에 유의한 차이

가 있었다(t=3.15,p=.003).따라서 가설 3은 지지되었다

[Table5].

4. 논 의 

본연구는생산직여성교대근로자에게4주동안버가

못,라벤더,일랑일랑을블랜딩하여아로마롤온흡입법을

적용하여 실험 전과 후의 직무스트레스,우울 및 수면의

차이를 분석하여 직무스트레스와 우울 및 수면 관리를

위한 효과적인 중재로 활용하고자 시행되었다.

본 연구에서 아로마 롤온흡입법을 적용한 후 직무스

트레스를 살펴본 결과,실험군과 대조군간에 유의한 차

이가 없었으나 실험군에서 시행 후 감소를 나타내었다.

이는응급실간호사를대상으로아로마롤온흡입법을적

용한Jang[25]과수술실간호사를대상으로아로마흡입
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법을적용한Sung과Eun의직무스트레스감소에효과를

보여 본 연구와 상반된 결과를 나타냈다[18].그러나

Choi의 연구에서 본태성 고혈압환자를 대상으로 스트레

스를 측정한 결과 통계적으로 유의한 차이는 없었지만

실험군에서 중재 후 감소하여 본 연구 결과와 일치하였

다[27].이러한 결과는 아로마 롤온흡입법을 퇴근 후 수

면을취하기직전에사용하도록하였으며,근무시간에는

사용하지 않았던 관계로 직무 중에 발생하는 직무 스트

레스에는 효과를 주지 못한 것으로 판단되어 추후 연구

에서는아로마롤온을상시휴대하고다니면서스트레스

발생 상황에서 흡입할 수 있도록 하는 연구가 필요하다.

아로마 롤온흡입법을 적용한 후 우울에서 실험군과

대조군간의 유의한 차이가 있었다.이는 중년여성을 대

상으로 한 Kim[37],Park[38],Lee[30]의 연구에서 우울

이 감소되었으며,Lee와 Hwang의 연구에서도 제왕절개

산모를대상으로아로마흡입법을적용하여우울은감소

시켜 본 연구 결과를 지지해 주었다[39].아로마 흡입법

을통한우울중재는많지않은실정이며대부분아로마

테라피를 적용한 우울에 대한 중재 연구는 손 마사지나

흡입법과 마사지를 병용 하였다.그러나 시간이 부족한

대상자에게아로마롤온흡입법만으로도움을줄수있음

을 시사한다.아로마 롤온흡입법에 사용되는 라벤더는

신경계를 조화시키는 효과가 있어 필요에 따라 진정 또

는 자극 작용을 수행하면서 정신을 조용히 가라앉히고

감정을 편안하게 쉬게 하며,슬픔을 경감시키는 반면에

우울하게 느끼고 있는 사람을 위해 정신을 고무시키고

되살아나게 한다[36].버가못은 라벤더와 마찬가지로 우

울증뿐만 아니라 갑작스런 우울 감정 같은 표현되지 못

한 억눌린 감정을 배출할 수 있도록 북돋아주며 휴식을

취할 수 있도록 도와준다.그리고 일랑일랑은 지나치게

빠른호흡과심장박동속도를늦추는능력을가진아로

마로서 항우울제의 효과가 있으며,특히 신경성 우울증,

분노의 감정,흥분 상태 그리고 좌절을 감소시키는데 유

용하다[36].이러한 세 가지 아로마의 블랜딩의 결과 시

너지작용으로우울에효과적인결과가나타난것으로판

단된다.

아로마 롤온흡입법을 적용한 후 수면상태에서는 두

집단간유의한차이가있었다.이는같은도구를이용하

여밤번근무간호사를대상으로Park[28],Yun[21]의연

구에서아로마롤온흡입법적용후수면이증가하여본

연구결과와 일치하였으며,중년여성을 대상으로 한

Lee[30]의 연구와 입원 환자를 대상으로 한 Kim[40],

Nam[41],Lee[42]의 연구에서도 수면에 효과를 나타냈

다.이는 아로마 롤온흡입법에 사용되는 라벤더,버가못,

일랑일랑은 불면증에 유용하며,이 중 라벤더는 불면증

에효과적인아로마로서특히정신적스트레스와불안에

기인한 불면증에 첫 번째 선택으로 사용되며 에센셜 오

일계의 ‘어머니’로 불리며 가장 대중적으로 사용되는 아

로마로서 중추신경계 억제 작용이 있으며[36],세로토닌

방출을촉진하여우울,스트레스,불면,긴장이완과불안

에효과가있어서[24],수면상태에효과적인결과를나타

낸 것으로 판단된다.따라서 아로마 롤온흡입법이 수면

을 향상시키는데 효율적인 중재임을 시사한다.이상의

연구결과를 바탕으로 아로마 롤온흡입법은 생산직 여성

교대근로자의 우울을 감소시키고 수면을 증진시켜는 효

과가 있는 것으로 나타났다.

본 연구의 방법론적 의의는 아로마 롤온흡입법을 통

하여 생산직 여성 교대근로자의 직무스트레스,우울 및

수면에 대한 효과를 보기 위해 시도되었다.안전한 대체

요법의하나로알려진아로마롤온흡입법은장소에상관

없이 시행할 수 있으며 비침습적이고 특별한 도구의 구

입이나준비없이본인이직접시행할수있어손쉽고안

전하며 비용 면에서도 경제적으로 활용될 수 있을 것이

다.

본 연구의 간호학적 의의는 지금까지 접근이 힘들어

서 많이 다루어지지 않았던 생산직 여성 교대근로자를

대상으로 아로마 롤온흡입법을 적용하여 직무스트레스

와우울및수면의효과를검증하여보다과학적근거를

제시하였다는 점에 있다.또한 아로마 롤온흡입법은 아

로마에의해정신과육체의전인적인건강증진에효과적

인 방법으로 활용할 수 있을 것으로 사료된다.불가피한

교대근무로인한불편감과건강증진을위한체계적인건

강관리를 촉진시킬 수 있을 것이며,빠르게 돌아가는 삶

과 6일씩 지속되는 빠른 교대패턴으로 인한 생체리듬의

불균형을 해소할 수 있도록 노력하였고,소외될 수 있는

생산직 여성 교대근로자에 대한 관심과 이들의 문제를

돕고자 하는 데 의의를 둘 수 있다.

기존의 대부분의 연구가 연구자에 의해 시행되었고,

야간근무기간인2∼3일동안의효과를보았으나,본연

구는연구자에의해시행된것이아니라28일동안3교대

근무패턴에 따라 본인 스스로 시행하였으며,연구자에

의해발생될수있는실험의효과에대한오류를최소화
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시켰다고 생각한다.

본 연구를 통하여 보완대체요법의 하나인 아로마 흡

입법에롤온이라는도구를사용하여보다간편한방법의

아로마 흡입법을 적용하여 효과를 검증함으로써 아로마

흡입법이보다보편적으로지역사회에서적용될수있는

가능성을보여주었다고할수있다.또한교대근로자들

을위한아로마테라피의기초자료제공과추후중재개발

이나 반복연구에 활용할 수 있는 이론적 기초가 되는데

의의를 둘 수 있다.

5. 결론 및 제언

본연구는아로마롤온흡입법이교대근로자의직무스

트레스,우울 및 수면에 미치는 효과를 확인하기 위하여

시도된비동등성대조군전후설계의유사실험연구이다.

본 연구에서는 아로마 롤온흡입법 실시 후 실험군이 대

조군보다우울은감소하였고,수면은증가하였지만,직무

스트레스에서는 유의한 차이가 없었다.

본연구에서는아로마롤온흡입법의효과를과학적으

로 검증함으로써 생산직 여성 교대근로자에게 전인적인

건강증진에 효과가 있었고,다른 아로마 흡입법과는 달

리 사용이 번거롭지 않고,휴대와 사용이 편리하여 손쉽

게 사용할 수 있는 유용한 방법임을 제시하였다.생산직

여성에 건강문제에 대한 관심과 이들의 바쁜 삶의 현장

에서 이들을 위한 중재법을 적용한 것은 건강상 문제가

있음에도 불구하고 소외될 수밖에 없었던 생산직 여성

교대근로자에대한관심과건강증진을위한간호중재방

안을 모색하는 데 큰 도움이 되었다고 본다.

향후 생산직 여성 교대근로자의 건강을 증진시킬 수

있는 다른 이완요법들,직무스트레스를 감소시킬 수 있

는중재방법과삶의질향상을위한교육프로그램에대

한연구가시행되어야하겠으며,근무시간이나스트레스

상황에직면했을때아로마롤온흡입법을적용할필요가

있을것으로사료된다.추후연구에서는아로마롤온흡입

법의 효과를 객관적으로 검증할 수 있는 생화학적 수치

의변화를포함한연구가필요할것으로판단된다.또한

생산직 여성 교대근로자의 직무스트레스와 우울 요인을

구체적으로 확인할 수 있는 생산직 여성 교대근로자의

삶에 대한 내러티브적인 접근을 통한 질적 연구와 직무

스트레스관련변인들간의관계구조분석을위한구조

방정식 모형 구축을 추후에 제언한다.
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