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Purpose: The purpose of this study was to understand nurses' experience of managing diet and fluid in hemodial-
ysis patients and to provide helpful information in improving care of hemodialysis patients. Methods: Data were 
collected through in-depth interviews with ten nurses who had experience of providing care to hemodialysis 
patients. Colazzi's phenomenological method was used to analyze data. Results: Twenty themes were identified 
in the first stage of data analysis and were later categorized into ten theme clusters, of which four categories were 
derived. The four categories were ‘developing a strong feeling of responsibility for management', ‘acknowledging 
limits in performing duties', ‘providing patient-centered education' and ‘becoming a guide for the long treatment 
process'. Conclusion: The study results will be useful for improving nursing curriculum to ensure more effective 
and successful diet and fluid management in hemodialysis patients. 
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서 론

1. 연구의 필요성

만성신부전은 신장기능이 비가역적으로 손상되어 신 체

요법에 의지해야만 생명을 유지할 수 있는 질환이다. 국내의 

신 체요법을 받는 환자 수는 70,211명으로 이 중 혈액투석을 

받고 있는 상자가 48,531명(69.1%), 복막투석 7,552명(10.8 

%), 신장이식 14,128명(20.2%)으로 혈액투석이 가장 높은 비

율을 차지하고 있다(The Korean Society of Nephrology, 

2012). 또한 2001년 이후 등록된 혈액투석 환자의 5년 생존율

은 72.6%, 10년 생존율이 54.2%로 혈액투석 환자 10명 중 약 

5명은 10년 이상 계속적으로 투석치료를 받고 있는 것으로 나

타나(The Korean Society of Nephrology, 2012) 혈액투석 

환자의 만성간호에 한 중요성이 증 되고 있다. 

혈액투석 환자는 신장이식을 받지 않는 한 일주일에 2회 내

지 3회 병원에 내원해야 하고, 지속적인 투석을 받으면서 기계

에 의존하는 삶을 살아야 한다. 또한, 투석 후에도 질병의 성공

적 관리, 급만성 합병증의 예방 및 관리, 생명 연장과 삶의 질

을 높이기 위한 혈관관리, 처방약물 복용, 수분제한과 식이요

법 등의 자가 간호행위가 수반되어야 한다(Richard, 2006). 

식이요법과 수분제한의 이행은 혈액투석 환자에게 주요한 
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자가간호이지만 환자에게는 매우 힘들고 고통스러운 과정으

로(Tong et al., 2009) 혈액투석 환자의 식이요법에 한 불

이행은 58.1%에서 81.4%에 이르며, 수분제한에 한 불이행

은 68.1.%에서부터 74.6%로 매우 높은 것으로 보고되고 있다

(Kara, Caglar, & Kilic, 2007; Kugler, Vlaminck, Haverich, 

& Maes, 2005). 혈액투석 환자는 투석기간이 길어지고 사회

적 지지도가 낮을수록 식이요법과 수분제한을 이행하지 않으

며(Yeh & Chou, 2007), 특히 엄격한 식이조절에 한 부담

감을 느끼는 환자들은 오히려 특정음식에 한 집착을 보이게 

되며 외식 시에는 평소에 자제해왔던 음식이나 물을 양껏 먹

는 사례가 보고되고 있다(Cho, 2008; Park, 2014). 

혈액투석 환자 간호에서 간호사의 교육은 자가간호 이행

을 증가시키고 합병증 발생을 감소시키며 질병의 진행 속도

를 늦추는 중요한 요소라고 할 수 있다(Barnett, Yoong, Pi-

nikahana, & Si-Yen, 2008). 특히 간호사의 교육과 중재전략

이 혈액투석 환자의 식이요법과 수분조절 이행에 효과적인 것

으로 나타나(Rusell et al., 2011) 환자의 식이요법과 수분조

절 이행에 있어서 간호사의 관리는 매우 중요하다고 할 수 있

다. 그러나 국내 혈액투석 환자를 상으로 한 연구에 의하면 

혈액투석실의 환자교육이 부분 천편일률적인 경우가 많으

며 혈액투석을 시작하는 환자를 상으로 집중적인 교육을 제

공할 뿐 지속적인 교육은 미비한 편이었다(Yeom, 2013). 또

한 간호사는 자가간호를 이행하지 않는 환자들의 행동으로 인

해 스트레스와 소진을 경험하며(Dermody & Bennett, 2008) 

환자의 자가관리 이행과 동기화 등의 문제에 지쳐 있어 이행

을 관리하는 시간을 허비하는 시간으로 여기는 것으로 보고되

었다(Lacono, 2010). 특히 간호사들은 저수입, 저학력, 그리

고 과체중인 사람 등을 불이행 환자라는 선입견을 가지고 있

었으며(Lacono, 2010) 이러한 역할 불이행 환자는 간호사에

게 'bad' 환자로 각인되어 좋지 않은 간호를 제공받는 것으로 

나타나고 있다(Leggat, 2005). 즉, 혈액투석 환자의 식이 관련 

자가간호 교육과 관리가 체계적이고 효율적으로 이루어지지 

못하고 있으며 따라서 환자의 높은 식이요법과 수분조절 이행

도를 기 하기 어려운 것이 일반적인 임상 상황이라고 할 수 

있다. 

혈액투석 환자의 식이와 관련된 연구들을 살펴보면 주로 환

자의 식이지식과 교육 요구도와 관련된 연구(Park, Lee, Lee, 

Im, & Oh, 2011) 자가간호 프로그램 연구(An, 2009; Park & 

Lee, 2010) 등이 주류를 이루고 있으나 실제 임상에서 관리를 

수행하는 간호사의 시각에 초점을 둔 연구는 부족한 실정이

다. 최근 혈액투석실 간호사의 실무적응과정에 한 연구

(Park & Kim, 2013), 혈액투석실 간호사의 윤리적 딜레마에 

관한 현상학적 연구(Kim, 2005)를 통해 혈액투석 환자를 돌

보는 간호사가 경험하는 실무적응의 어려움과 윤리적인 갈등

에 한 이해를 넓히고 있으나 식이와 수분관리에 한 간호

사의 경험과 인식을 충분히 탐색하는 데에는 한계가 있다. 따

라서, 간호사가 혈액투석 환자에게 식이요법과 수분제한 이행

도를 높이기 위한 간호중재를 제공하기 위해서는 간호사가 이

에 한 관리를 수행하면서 어떤 경험을 하게 되는지를 이들

의 관점에서 심층적으로 살펴보고 이해할 필요가 있으며 이를 

바탕으로 간호사에게 적합한 실무교육 프로그램을 개발하여 

제공하는 것과 관리의 어려움을 중재하는 전략 마련이 중요한 

과제라고 할 수 있다. 현상학적 연구는 간호사의 생생한 경험

을 이들의 관점에서 확인, 기술하고 이러한 경험의 구조와 본

질을 규명하기에 적합한 방법론이라고 할 수 있다. 이에 본 연

구는 간호사가 혈액투석 환자의 식이와 수분관리를 수행하면

서 겪는 주관적 경험과 그 구조 및 본질을 이들의 관점에서 파

악, 기술함으로써 추후 임상현장에서 혈액투석 환자 간호의 

질적 향상에 유용한 기초자료를 제공하고자 한다. 

2. 연구목적 및 연구문제

본 연구는 혈액투석 환자의 식이와 수분관리에 한 간호사

의 경험을 기술하고 이를 통해 혈액투석 환자 간호에서 간호

사의 역할 이해와 혈액투석 환자 간호의 질 향상을 위한 기초

자료로 활용하고자 함이다. 연구문제는 “간호사들이 혈액투

석 환자의 식이와 수분관리를 수행하면서 겪는 다양한 경험은 

무엇인가?”이다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 간호사를 상으로 혈액투석 환자에 한 식이와 

수분관리 경험의 의미와 본질을 탐구하기 위해 현상학적 분석

방법을 적용한 질적 연구이다.

2. 연구참여자 선정 및 윤리적 고려

연구참여자는 S시와 C시의 4개 종합병원 신장내과 병동과 

혈액투석실에 근무하는 간호사로서 경력 3년 이상의 간호사

로 선정하였다. 연구참여자는 총 10명이었으며 구술내용 중 
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의미있는 진술이 새롭게 발견되지 않는 포화상태까지 면담을 

진행하였다. 연구참여자의 나이는 28세부터 47세 사이였고, 

모두 여성으로 기혼 7명, 미혼 3명이었다. 최종학력은 학원

졸 2명, 4년  졸 6명, 3년제 전문 졸 2명이었으며 현 부서 

경력은 4년에서 14년으로 평균 8년 6개월이었다. 

연구자는 참여자와의 1차면담에서 연구의 목적 및 방법을 

설명하고, 연구참여에 한 자발적 동의와 연구참여를 중단할 

수 있는 권리가 있음을 설명하였다. 또한 자료에 한 비밀유

지를 위한 익명성을 보장하며 면담내용에 해 녹음을 실시할 

것이고, 녹음된 자료는 3년간 보관 후 처분할 것임을 설명을 

한 후 서면으로 된 연구참여 동의서에 서명을 받았다.

3. 자료수집 및 연구자의 준비

본 연구의 자료수집기간은 2013년 9월부터 2014년 1월까

지였으며, 자료수집은 면 면 심층면담을 통해 이루어졌다. 

연구참여자별로 진행된 면담 횟수는 최소 2회에서 최  3회였

으며 총 24회의 면담을 하였을 때 더 이상 새로운 의미있는 진

술이 나타나지 않는 시점인 포화에 도달하였다. 참여자와의 

면담 시간은 1시간 30분에서 2시간 정도가 소요되었고, 면담 

장소는 참여자의 편의성을 고려하여 참여자가 근무하는 병원

의 상담실이나 소회의실에서 이루어졌다. 초기의 면담 질문은 

“혈액투석 환자의 식이와 수분관리와 관련하여 경험한 일에 

해 이야기해 주십시오.”, “혈액투석 환자의 식이와 수분관

리를 하면서 어려운 점은 무엇입니까?” 등이었다. 2차면담에

서는 첫 번째 면담 내용을 보완하는 질문이나 확인하는 질문 

등 좀 더 구체적이고 초점을 둔 질문으로 “환자가 교육에 해 

부적절한 반응을 보일 경우 어떤 느낌이십니까?”, “가장 효과

적인 관리방법은 무엇입니까” 등이었다. 면담 내용은 참여자

의 동의하에 음성녹음을 하였으며 면담이 끝나자마자 연구자

는 녹음 내용을 여러 차례 반복하여 들으면서 참여자가 표현

한 언어를 그 로 필사하였다. 

연구참여자의 경험에 한 진술을 있는 그 로 수용하고 의

미를 도출하기 위한 연구자의 준비로 연구자들은 학위 과정 중 

질적 연구방법론을 이수하였으며 질적 연구학회와 월례모임에 

여러 차례 참석하여 심도 있는 접근을 위한 노력을 기울였다.

4. 자료분석

본 연구의 자료분석은 Colaizzi (1978)가 제시한 다음의 절

차를 따랐다.

제1단계에서는 참여자의 면담한 내용을 가능한 면접 당일

에 녹음내용을 경청하여 참여자의 진술을 그 로 옮겨 적었

고, 자료의 필사본을 읽으면서 전체적인 느낌을 이해하려고 

하였다. 제2단계에서는 면담기록을 반복하여 읽으면서 진술

문이 참여자의 경험의 본질적인 의미를 나타내고 있다고 판단

되는 부분이나 참여자들 간에 반복적으로 진술되는 내용에서 

강조되는 부분에 밑줄을 그으면서 의미 있는 진술을 추출하였

다. 이 과정에서 의미 있는 진술은 123개가 추출되었다. 제 3

단계에서는 추출된 주요 진술로부터 의미를 구상하기 위해 각

각의 맥락 속에 숨어진 의미를 한 단계 추상적인 진술로 구성

하였다. 구성된 의미는 두 연구자가 함께 확인하고 공통된 의

미를 중심으로 하여 하나로 통합하였다. 제4단계에서는 구성

된 의미를 주제와 주제모음, 범주로 분류, 조직하기 위해 두 연

구자가 유사자료를 통합하여 분류된 의미들을 묶어 주제를 조

직하고, 주제를 묶어 주제모음으로, 주제모음을 묶어 범주로 

조직하였다. 두 연구자는 가장 적합한 주제묶음과 범주화가 

이루어지도록 지속적으로 만났으며 추가적으로 전화나 이메

일을 통해 의견을 교환하여 10개의 주제묶음과 4개의 범주를 

도출하였다. 제5단계에서는 주제모음들이 나타내는 현상을 

주제를 중심으로 포괄적으로 기술하였다. 제6단계에서는 혈

액투석 환자의 식이와 수분관리에 한 간호사의 경험을 확인

된 주제, 주제모음 및 범주의 설명을 통해 통합적으로 기술하

였다. 제7단계에서는 분석 결과의 타당성을 확보하기 위해 참

여자 3명에게 경험내용과 일치하는지를 확인하였다.

본 연구자는 면담 후 바로 필사하여 분석하였으며, 분석자

료는 다음 참여자와의 면담 질문 및 방향을 안내함으로써 자

료수집과 분석을 동시에 순환적으로 시행하였다. 

5. 연구의 엄격성

본 연구에서는 Lincoln과 Guba (1985)가 제시한 사실적 가

치(truth value), 적용성(applicability), 일관성(consistency), 

중립성(neutrality)의 측면에서 연구의 질을 확보하고자 하였

다. 첫째, 사실적 가치는 참여자의 지각과 경험의 진가를 평가

하는 것으로 연구자는 도출된 연구결과를 가지고 참여자의 원

래 진술로 돌아가 그 내용이 일치하는지를 반복적으로 확인하

였으며, 참여자의 기술을 추상적인 진술로 전환하는 과정에서 

질적 연구에 경험이 많은 전문가의 자문을 받았다. 또한 3명의 

연구참여자에게 분석 내용을 제시하였을 때 참여자들이 경험한 

내용을 잘 함축하고 있다는 반응을 얻었다. 둘째, 적용성은 연

구가 이루어진 상황 밖에서의 결과에 한 적합성과 제3자가 
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Table 1. Categorizing

Themes Theme clusters Categories

․ Recognizing high demand of patients for diet and fluid education
․ Dietary habits determining the quality of life

Strongly agreeing with the 
importance of education

Developing a strong 
feeling of 
responsibility for 
management․ Facing problematic situation due to poor compliance with diet 

․ Preparing for hyperkalemia
Focusing on preventing 
condition from worsening

․ Becoming a lower priority due to other duties
․ Not being able to dedicated oneself due to lack of time

Not being able to do the 
best due to too much work

Acknowledging limits 
in performing duties 

․ Feeling discouraged from ineffective education
․ Having difficulty putting up with aggressive words and behavior

Getting tired of 
non-compliance

․ Being worried about destroying relationship
․ Suppressing one's emotion not to provoke

Stepping back to avoid 
conflict

․ Carefully examining dietary habits
․ Examining characteristics and environment of each patient

Compiling individual 
information

Providing 
patient-centered 
education 

․ Being considerate of unstable psychological state
․ Performing management built around test results

Considering physical and 
psychological state

․ Positive relationship making work easier
․ Building close relationships with patients

Maintaining a relationship 
of trust

Becoming the care 
guide of the long 
treatment process

․ Providing repetitive training
․ Getting support from families of patients

Trying hard to ensure 
continuous effectiveness

․ Recognizing efforts
․ Showing warmth and understanding

Understanding difficulties 
and offering 
encouragement

자신의 경험에 비추어 연구결과가 의미 있는지를 알아보는 것

이다. 이를 위해 본 연구에 참여하지 않은 혈액투석실 간호사 

1명과 신장내과 병동 간호사 1명에게 결과를 제시하였으며 연

구결과의 의미에 공감함을 확인하였다. 셋째, 일관성은 자료

의 수집과 분석을 통하여 결과에 일관성이 있는지를 평가하는 

기준으로 이를 충족하기 위해 두 연구자는 연구계획에서 실행

에 이르기까지 함께 논의를 하고 참여자의 진술에 해 민감

하게 반응하며 가장 적합한 주제를 도출하기까지 주 1회의 논

의과정을 진행하였으며 수시로 의견교환을 하였다. 넷째, 중

립성은 편견을 배제한 중립적인 태도를 말하는 것으로 연구자

가 가지고 있는 선 이해, 가정, 편견 등을 개인일지에 기술하고 

자료수집과 분석 과정에 이르기까지 반성적인 자료로 삼았다. 

또한 자료수집이 완성될 때까지 문헌고찰을 자제하는 등 연구

자의 이론적인 편견이 참여자의 기술내용에 들어가지 않도록 

의식적으로 노력하였다.

연구결과

10명의 연구참여자로부터 얻은 원자료에서 추출한 주요 진

술은 총 123개였다. 이들 주요진술로부터 유사한 내용을 통합

하여 내용을 가장 잘 반영할 수 있는 진술로 의미를 구성한 결

과 43개의 의미를 구성할 수 있었다. 이들 의미들로부터 유사

한 내용으로 묶고 분류한 결과 혈액투석 환자의 식이와 수분

관리에 한 간호사의 경험을 나타내는 20개의 주제와 10개

의 주제모음, 4개의 범주가 도출되었다(Table 1).

1. 범주: 관리에 대한 강한 책임감 형성 

범주 ‘관리에 한 강한 책임감 형성’에 포함된 두 개의 주

제모음은 ‘교육의 중요성을 절실히 느낌’, ‘상태악화 예방에 

치중함’이다. 참여자들은 혈액투석 환자의 식이와 수분조절은 

환자의 생활에 가장 직접적이고 필수적인 요소로 이에 한 
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관리를 매우 중요하게 인식하고 있었다. 또한 이들은 고칼륨

혈증으로 인해 환자가 악화되는 것을 수차례 경험하면서 환자

들로 하여금 그 위험성에 해 인식하고 사전에 방지할 수 있

도록 최선의 노력을 기울였다. 

1) 주제모음: 교육의 중요성을 절실히 느낌

주제모음 ‘교육의 중요성을 절실히 느낌’에는 ‘식이와 수분

에 한 교육 요구도가 높음’, ‘식습관이 삶의 질을 좌우함’의 

두 주제가 포함된다. 참여자들은 갑작스럽게 식이 조절을 해

야 하는 투석초기의 환자들이 식이조절에 한 막막함과 어려

움을 호소하며 교육 요구도가 매우 높으며 장기 환자들도 수

많은 자가간호 중에서 식이와 수분조절에 한 관심이 가장 

높은 것을 파악하였다. 또한 참여자들은 오랜 임상경험을 통

해 투석 초기에 형성된 식이 습관이 환자의 현재와 미래의 삶

의 질을 결정하는 매우 중요한 요소임을 절감하여 이에 한 

중요성을 환자들에게 인식시키기 위해 노력하였다.

새로 투석하시는 분이 있으면 식이조절에 한 얘기를 

꼭 해주고 싶다고 하면서 식이 교육이 반드시 필요하고 가

장 중요하다고 느끼고 있었어요. 제가 보기에는 여러 자료

들도 있고 저희도 열심히 한다고 하는데도... 환자분들은 

계속 질문이 생기고 부족하게 느끼는 것 같아요.(참여자 1) 

제가 임상에서 봐왔을 때, 환자들이 얼마나 좋은 식이

습관에 길을 들이느냐에 따라서 삶의 질이 달라지는 걸 

저는 너무 많이 깨달았기 때문에. 저는 항상 환자들에게 

그 얘기는 놓치지 않아요. 받은 로 제 로 지키시라. 이 

얘기는 항상 하거든요.(참여자 10)

2) 주제모음: 상태악화 예방에 치중함

주제모음 ‘상태악화 예방에 치중함’에는 ‘부적절한 식이이

행으로 초래되는 문제상황에 직면함’, ‘고칼륨혈증 비에 노

력을 기울임’의 두 주제가 포함되어 있다. 참여자들은 환자의 

부적절한 식이이행이 호흡곤란, 체중증가, 투석량 증가, 저혈

압 등의 이상증상과 합병증을 발생시키는 직접적인 요인임을 

강조하였다. 또한 참여자들은 고칼륨혈증에 한 위험성을 환

자에게 주지시키고 환자들로 하여금 극한 상황에 빠지는 것을 

방지할 수 있도록 사전 예방 교육에 노력을 기울였다. 

문제는 고칼륨혈증이 심해지면 갑작스럽게 집에서 밥 

잘 먹고 가만히 있다가 훅거덕하고 쓰러져도 이상하지 않

단 말이예요. 이게 계속 교정이 안 되면 오는 게 cardic 

arrest거든요. 그래서 포타슘이 높아지면 그냥 놔 두면 안

돼요. 갑자기 올라가서 응급으로 올 수 있거든요(중략) 원

인, 증상은 이렇다, 그럴 때는 어떻게 해라 이렇게 교육을 

하죠.(참여자 1) 

범주 2. 업무수행의 한계 인식

범주 ‘업무수행의 한계 인식’에 포함된 세 개의 주제모음은 

‘과중한 업무로 최선을 다하지 못함’, ‘불이행 행동에 지쳐감’, 

‘충돌을 피하고자 물러남’이다. 참여자들은 간호현장에서 과

중한 업무로 인해 식이와 수분관리에 한 중요성만큼 역할을 

충분히 수행하지 못함에 아쉬움을 표현하였다. 또한 이들은 

수없이 교육을 하였으나 인식과 행동의 변화를 보이지 않는 

환자를 하면서 지치며 포기하고 싶은 마음이 들기도 하였으

며 자신의 주의에 해 도리어 심한 욕설이나 과격한 행동을 

보이는 환자들에게는 마음의 상처를 입고 좌절감을 맛보기도 

하였다. 참여자들은 환자에게 제재나 주의가 필요할 경우에도 

힘들여 형성해 온 좋은 관계가 나빠질 것을 우려하여 소극적

인 자세를 취하였으며 환자의 예민한 성격을 자극하여 상호간 

힘들어지는 상황을 피하고자 하였다. 

1) 주제모음: 과중한 업무로 최선을 다하지 못함 

주제모음 ‘과중한 업무로 최선을 다하지 못함’에는 ‘다른 업

무로 인해 우선순위에서 밀림’, ‘시간 부족으로 전념할 수 없

음’의 두 주제가 포함되어 있다. 병동에 근무하는 참여자들은 

식이와 수분관리보다 활력징후와 혈당 측정, 투약 등의 일상

적인 업무와 증상관리, 검사 전후 간호를 더 우선시하였으며 

혈액투석실 간호사들도 직접적인 투석 관련 업무와 중환자의 

증상관리 등을 가장 중요한 업무로 인식하였다. 이에 그들은 

식이와 수분관리의 업무비중이 점점 줄어들고 우선순위에서 

밀려나는 실정에 아쉬움을 토로하였다. 또한 참여자들은 혈액

투석 환자만큼 간호사의 손이 많이 필요한 환자도 없다면서 

업무의 과중함에 해 토로하며 환자를 개별적으로 교육하고 

관리할 만한 시간적인 여유와 동시에 심리적인 여유가 없음을 

안타까워했다.

물론, 제가 해야 되는 일이죠... 그런데, 막상 일을 하다

보면 혈압재고 약 빨리 돌리고 쏟아지는 검사 진행하고 

환자증상 봐 주고 그런 게 먼저예요.(참여자 4) 

오로지 내가 환자들을 딱 눈을 고 마주할 수 있는 시

간은 두 시간 정도 밖에 안 되거든요. 정말 두 시간 중에 
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환자 면담하고 교육을 다 해야 되는데. 교육을 하다보면 

시간이 부족하고. 투석실 업무 특성상 환자 교육에 전념

할 수 있는 시간이 부족한 것 같아요.(참여자 10) 

2) 주제모음: 불이행 행동에 지쳐감

주제모음 ‘불이행 행동에 지쳐감’에는 ‘효과 없는 교육에 회

의를 느낌’, ‘거친 언행을 감당하기어려움’의 두 주제가 포함

되어 있다. 참여자들은 수없이 교육을 해도 매번 몸무게가 과

도하게 늘어오고 좋지 않은 검사결과를 보이는 환자를 보면서 

자신이 시행하는 교육에 허탈감과 지쳐감을 느끼게 되었다. 

또한 그들이 시행하는 주의나 제재에 한 환자의 욕설, 강한 

거부 행동, 분노 반응 등을 경험하며 마음의 상처를 입었으며 

그러한 환자에 한 접근의 어려움을 호소하였다. 

그러니까 제일 중요한데, 제일 안 되는 거라서요. 저희

끼리도 막 교육을 하다가 결과가 안 좋으면 이건 해도 똑

같애, 결론적으로 막 그런 얘기 하거든요. 안될 때 정말 

지치죠.(참여자 10)

죽어도 나는 이렇게 안 먹을거다, 젊은 네가 뭘 아냐, 

이렇게 해서 먹으면 얼마나 더 사냐라고 얘기를 하고, 나

는 일반밥을 꼭 먹어야 된다고 했는데, 다음 식이에서 또 

치료식이 나오면 식판을 엎고 뭐 그런 과격한 행동을 보

이기도 해요. 환자들도 화가 나니까 그러겠지만... 상처를 

받기도 하고 감당이 좀 안 되고, 한 번 그러구 나면 다음에 

다가가기도 어려워져요.(참여자 7)

3) 주제모음: 충돌을 피하고자 물러남

주제모음 ‘충돌을 피하고자 물러남’에는 ‘관계에 금이 갈까 

우려됨’, ‘자극하고 싶지 않아 감정을 억누름’의 두 주제가 포

함되어 있다. 참여자들은 병동 환자들이 처방식이를 받아 놓

기만 하고 집에서 가지고 온 김치, 장아찌, 젓갈 등을 먹거나 

상두 에 군것질거리가 쌓여 있는 것을 자주 목격하였다. 또

한 과자나 커피 등을 양껏 먹으면서 투석치료를 하는 환자들

도 있다. 그러나 이때, 참여자들이 적극적인 제재를 하게 되면 

환자들은 도리어 참여자들에게 화를 내곤 하였다. 참여자들은 

환자들과 지속적으로 만나야 하는 업무 특성 때문에 자신의 

감정을 억누르고 환자와 긍정적인 상호관계를 유지하려고 하

였다. 또한 그들은 환자들의 성향이 까다롭고 예민하다고 인

식하여 부딪히지 않으려고 적당한 선에서 물러나는 양상을 나

타냈다.

체중 속이는 어떤 환자는 아예 체중 잴 때 뒤에서 옅보

지 말아라. 옆에서 확인하려고 하면 노골적으로 쾅쾅치

고... 그런 사람한테 누군가가 강하게 해줄만한 사람이 없

는 거죠. 제가 하기도 좀... 왜냐하면 어려운 거예요. 나도 

좋은 관계로 생각했지만 그렇게 체중에 해서 민감한 사

람이다 하면 나서기가... 그러다가 좋은 라포가 깨지고 말

도 안하는 사이가 되면 힘들죠.(참여자 9) 

범주 3. 환자 중심의 맞춤 교육 제공

범주 ‘환자 중심의 맞춤 교육 제공’에 포함된 두 개의 주제

모음은 ‘개인정보를 종합하여 관리함’, ‘심신의 상태를 고려하

여 조절함’이다. 참여자들은 환자의 개인 특성에 해 다른 어

떤 주변사람보다도 소상하고 정확하게 파악하고 있음에 자신

감을 보였다. 그들은 환자의 식 이상태, 과거의 식습관, 생활

양식 등에 한 정확한 정보를 기반으로 환자에게 현실적이며 

실현가능한 교육을 할 수 있었다. 또한 참여자들은 모두에게 

일률적인 교육은 효과가 없다고 강조하며 개인의 심신의 상태

를 반영한 교육을 계획하고 실천하였다. 

1) 주제모음: 개인정보를 종합하여 관리함

주제모음 ‘개인정보를 종합하여 관리함’에는 ‘식습관 정보

를 세밀히 조사함’, ‘개인 특성과 환경을 파악함’의 두 주제가 

포함되어 있다. 참여자들은 과거의 식이습관, 선호하는 음식, 

섭취상태, 등에 한 정보를 구체적으로 조사하였으며 환자에

게 식이조사지를 작성해 오거나 사진을 찍어오도록 하는 방법

을 이용해 가정에서의 식 이상태를 철저히 조사하였다. 그들은 

이의 자료를 근거로 환자에게 실질적으로 도움이 되는 교육을 

제공할 수 있었다. 또한 참여자들은 환자의 식이관리에 영향을 

미칠 수 있는 개인의 특성과 환경, 즉 경제력, 결혼상태, 가족 

지원정도 등을 파악하여 환자의 식이 행태를 이해하였으며 이

를 반영한 적절한 관리방법을 구상하고자 노력하였다. 

환자분들이 다이어트를 적어오는 시트가 있거든요. 거

기다가 본인들이 투석을 안 오는 사이에 드시는 것들을 

적어요. 그리구 나서 저희가 인 함량이나 포타슘 함량이

나 이런 것들 분석을 해서 거기에 맞춰서 피드백을 해주

고 있어요.(참여자 10)

경제적으로 어려운 사람, 미혼자, 가정이 해체 된 사람 

등 여러 가지 여건이 부족한 환자들은 식사도 제 로 챙

겨먹지 못하고 의지가 현저히 감소하고 질병이 더 쉽게 
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악화됩니다. 이런 거를 담당 간호사가 모르면 환자 행동

을 이해할 수도 없고 교육을 해도 효과는 떨어지죠.(참여

자 3)

2) 주제모음: 심신의 상태를 고려하여 조절함

주제모음 ‘심신의 상태를 고려하여 조절함’에는 ‘불안정한 

심리상태를 배려함’, ‘검사결과에 따라 집중적으로 관리함’의 

두 주제가 포함되어 있다. 참여자들은 환자의 불안이나 거부

감 등의 심리상태를 예의주시하였으며 이를 반영하여 접근방

법과 관리방법을 계획하였다. 또한 그들은 정기적인 검사결과

에 해 팀원끼리 원활히 정보교환을 하였으며 검사결과가 좋

지 않은 환자에게는 달성 가능한 목표를 정하고 함께 공동의 

노력을 기울였다. 

맨 처음에 환자분이 오셨을 때는 부분의 환자들은 

좀 불안한 상태예요, 그렇기 때문에 이 교육을 다 받아들

이지 못한다고 봐야 돼요. 투석을 좀 하시고 나서 어느 정

도 이제 마음의 안정을 되찾을 정도가 되면 환자분들 교

육을 해요.(참여자 1)

월 검사결과에 따라서 전략을 세우죠. 우리방의 누구

누구는 이번 달 검사가 이게 미진하니까 이거를 끌어주

자. 방마다 짧게 짧게 mini discussion을 해서 목표를 정

해요. 이 환자가 인이 너무 높은데 이 사람은 지금 다이어

트를 못하고 있는 것 같애. 뭐 이런 식으로요.(참여자 10)

범주 4. 긴 치료여정의 길잡이로서 자리 매김

범주 ‘긴 치료여정의 길잡이로서 자리 매김’에 포함된 세 개

의 주제모음은 ‘신뢰관계를 유지함’, ‘지속적인 효과를 위해 정

성을 기울임’, ‘어려움을 이해하고 격려함’이다. 참여자들은 간

호사와 환자의 유 적인 관계가 교육의 효과와 지속성을 촉진

시키는 기초가 된다고 판단하였으며 환자의 습관을 변화시키

고 생활 속에서 실천할 수 있도록 하기 위해서 수시로 반복적인 

재교육과 보호자에 한 교육을 수행하였다. 참여자들은 투석

생활을 이어 나가는 환자의 모습을 지켜보면서 연민의 마음의 

생긴다고 하였으며 환자의 고통에 한 간호사의 따뜻한 이해

와 격려만이 환자가 기나긴 투병과정을 극복할 수 있도록 도와

주는 최선의 방법이 됨을 강조하였다. 

1) 주제모음: 신뢰관계를 유지함

주제모음 ‘신뢰관계를 유지함’에는 ‘호의적인 관계로 업무

가 수월해짐’, ‘가족처럼 가까워짐’의 두 주제가 포함되어 있

다. 참여자들은 환자와 가족 같은 정서를 나누며 친근한 관계

를 형성하면 환자는 간호사를 신뢰하게 되어 치료이행 정도와 

건강관리의 효과를 높일 수 있다고 생각하였다. 

단순히 투석만 해 주는 게 아니라 가족 같은, 긴 시간 

같이 하고픈 그런 관계형성이 되고요. 아 저 사람은 그냥 

좀 편하고 저 사람이 계속 있었으면 좋겠다 하는 이런 사

람으로 남게 되는 거죠. 저도 이 환자들을 사랑해요.(웃

음)(참여자 2)

2) 주제모음: 지속적인 효과를 위해 정성을 기울임

 주제모음 ‘지속적인 효과를 위해 정성을 기울임’에는 ‘반

복적으로 재교육함’, ‘가족의 지지를 이끌어냄’의 두 주제가 

포함되어 있다. 참여자들은 환자의 습관으로 완전히 형성되어 

생활 속에서 행동이 변화되기까지 반복적인 재교육을 시행하

였다. 또한 참여자들은 투석 환자에 한 식이관리의 성공은 

환자 본인의 의지나 지식도 중요하지만 가족의 도움이 필수적

인 요소라고 생각하였다. 이에 그들은 보호자들을 정기교육에 

환자와 함께 참여시키거나 수시로 환자의 정보를 교환하고 필

요한 교육을 시행하였다. 

나중에는 본인의 것으로 만들어야지 이게 실천이 되더

라고요. 그러기 위해서는 수시로 재교육을 하고 강조하는 

것이 가장 중요하다고 생각해요.(참여자 5)

환자가 진짜 집에서도 식생활이 잘 올바르게 시행되고 

있는지, 꾸준히 관리가 되고 있는지, 추후 관리가 중요하

잖아요. 그래서 우리가 교육할 때 보호자들에게 같이 교

육을 하고 있어요. 근데 잘 못 오시고. 되도록이면 이제 같

이 오시도록 하고 있는데 정 안되면 교육에 한 소책자 

조그맣게 한 권 나온 게 있거든요. 참고로 보시도록 드리

고. 오실 때마다 틈틈이 가르쳐요.(참여자 4)

3) 주제모음: 어려움을 이해하고 격려함

주제모음 ‘어려움을 이해하고 격려함’에는 ‘노력에 해 인

정해 줌’, ‘따뜻하게 다독임’의 두 주제가 포함되어 있다. 참여

자들은 환자의 식이이행의 어려움에 해 연민과 안타까움으

로 표현하였으며 바람직한 이행과 좋은 결과는 자신들이 시행

한 교육의 효과라기보다는 환자의 뼈아픈 노력의 결과라고 인

식하였다. 이에 그들은 환자가 최선을 다했음을 인정하고 환

자의 노력을 칭찬하게 되었다. 또한 참여자들은 환자의 불이
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행 행동을 지적하는 것은 환자의 스트레스를 가중시키고 오히

려 역효과를 가져온다고 판단하여 환자를 따뜻하게 다독임으

로써 환자 스스로 조금씩 이행할 수 있도록 이끌어가는 자세

를 취하였다. 

그게 워낙 힘든 걸 알아요. 교육은 뭐 말은 쉽지, 아휴 

먹지 말라고 했는데 왜 드셨어요. 이런 거 말하기는 쉬워

요. 그렇지만은 그 사람 입장에서 보면 뭐도 먹고 싶고 이

것도 먹고 싶고. 그 사람들은 조절을 한다고 한 거예요. 실

행하기 힘든 거를 공감해 주고 그래도 이러이러하게 되기 

때문에 조절해야 한다고 이해시키면 동조해주시고 조심

하겠다고 합니다.(참여자 2)

혈액투석 환자의 식이와 수분관리에 한 참여들의 경험을 

주제모음들이 나타내는 현상을 중심으로 포괄적으로 기술하

면 다음과 같다. 참여자들은 식이와 수분조절에 한 환자의 

관심과 교육에 한 요구도가 높고 환자의 삶의 질에 영향을 

미치는 주요한 요인임을 인식하고 있었으며 언제든지 발생할 

수 있는 이상증상이나 응급상황에 한 비에 강한 책임감을 

가지고 있었다. 그러나 참여자들은 식이와 수분관리보다는 시

간에 맞추어 정기적으로 수행해야 할 업무나 중환자 관리, 증

상관리 등의 직접적인 신체간호를 우선시하게 되었으며 식이

와 수분조절을 하기 위한 시간적 여유가 부족한 현실적인 제

약을 호소하였다. 또한 참여자들은 효과를 기 할 수 없는 환

자를 교육하면서 허탈감과 피로함을 느꼈으며 참여자의 주의

나 제재에 화를 내거나 과격한 행동을 보이는 환자에게는 심

리적으로 상처를 받는 어려움을 토로하였다. 또한 참여자들은 

유 감 형성이 어려운 환자들과 긍정적인 관계를 유지하기 위

해 감정 충돌이 발생될 수 있는 상황에서도 자신의 감정을 억

눌렀으며 환자들의 성향이 까다롭고 예민하다고 인식하여 그

들과의 마찰을 피해 적당한 선에서 물러나는 양상을 나타냈

다. 참여자들은 환경적인 제약과 심리적인 갈등 속에서도 환

자 중심의 맞춤교육을 제공하기 위해 노력을 기울였다. 이들

은 환자의 식 이상태나 개인의 특성, 생활양식 등의 정보를 면

밀히 파악하여 이에 근거한 중재방법을 구상하였으며 불안정

한 심리상태나 검사결과를 반영해 교육과 상담의 내용을 조절

하고 목표를 조정하였다. 참여자들은 환자와 친밀하고 우호적

인 관계를 통해 형성된 간호사에 한 환자의 신뢰를 기반으

로 교육의 효과와 이행도를 높일 수 있었으며 환자의 습관과 

행동이 변화할 수 있도록 반복적인 재교육과 보호자 교육을 

지속적으로 수행하였다. 또한 참여자들은 일생동안 엄격한 식

이조절을 해야 하는 환자들의 식이이행의 고통에 해 이해하

며 이들의 노력을 인정하고 칭찬하였으며 따뜻한 위로와 격려

를 함으로써 올바른 식이 습관을 유지하도록 하였다.

논 의

본 연구는 간호사가 혈액투석 환자의 식이와 수분관리를 수

행하면서 겪는 경험의 본질을 이해하기 위해 현상학적 연구방

법을 적용하여 그 경험의 구조를 확인, 서술하였다. 연구결과, 

혈액투석 환자의 식이와 수분관리에 한 본 연구참여자의 경

험은 ‘관리에 한 강한 책임감 형성’, ‘업무수행의 한계 인

식’, ‘환자 중심의 맞춤교육 제공’, ‘긴 치료여정의 길잡이로서 

자리 매김’의 4개의 범주와 이들 범주에 포함된 10개의 주제

모음 및 20개의 주제로 확인할 수 있었다. 

범주 ‘관리에 한 강한 책임감 형성’은 ‘교육의 중요성을 

절실히 느낌’, ‘상태악화 예방에 치중함’의 두 주제모음을 포

함하고 있다. 참여자들은 식이요법에 한 환자의 관심과 교

육요구는 초기 혈액투석 환자와 유지혈액투석 환자에게 모두 

높으며 혈액투석 환자의 식사는 단순한 생활의 일부가 아니라 

중요한 치료과정이며 삶의 질을 강화시키는 의미를 가진다고 

인식하였다. 이러한 결과는 Lee 등(2004)의 연구에서 보고한 

혈액투석실 간호사들이 식이에 관한 교육을 중요한 역할로 여

기고 있다는 결과와 일치하며 혈액투석 환자의 간호요구를 조

사한 Kim과 Kim (2011)의 연구에서 식이요법과 수분섭취 허

용량에 한 교육요구가 높았던 결과를 반영한다고 할 수 있

다. 따라서 간호사는 식이와 수분조절에 한 혈액투석 환자

의 높은 교육요구에 해 인식하고 식이 관련 정보와 지식을 

지속적으로 학습하며 다양한 시청각 교육자료를 개발하는 노

력이 요구된다. 또한 간호사를 상으로 한 식이요법과 수분

조절에 한 실무 교육 프로그램을 활성화하고 교육전담간호

사를 육성할 필요가 있다. 

참여자들은 환자의 상태악화를 방지하기 위한 사전교육에 

노력하고 있음을 확인할 수 있었다. 이러한 연구결과는 혈액

투석실 간호사의 역할을 조사한 Lee 등(2004)의 연구에서 발

생 가능한 일을 사전에 예방하는 것을 중요한 역할로 인식했

던 결과와 맥락을 같이 한다고 할 수 있다. 혈액투석 환자의 경

우도 이상증상과 응급상황에 비하기 위한 합병증 관리에 관

한 교육요구가 높은 것으로 보고되고 있어(Park et al., 2011) 

혈액투석 환자의 간호에서 생명을 위협할 수 있는 합병증의 

발생과 직접 관련이 되는 식이와 수분관리의 중요성은 매우 

크다고 할 수 있다.
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범주 ‘업무수행의 한계 인식’은 ‘과중한 업무로 최선을 다하

지 못함’, ‘불이행 행동에 지쳐감’, ‘충돌을 피하고자 물러남’

의 세 주제모음을 포함하고 있다. 이 범주에 해당되는 경험의 

구조를 보면 참여자들은 현재 당면한 문제 해결과 신체간호에 

급급한 나머지 식이와 수분관리를 충분히 수행할 수 없음에 

안타까움을 느끼는 것을 알 수 있었다. 이는 혈액투석실 간호

사를 상으로 한 Dermody와 Bennet (2008)의 연구에서 간

호 업무가 과중해 환자와 함께 문제를 토의할 시간과 충분히 

교육할 시간을 갖지 못한다는 결과와 일치한다. 참여자들 중 

혈액투석실 간호사는 하루 평균 6명의 환자를 담당하고 있었

는데, Kim, Kwon과 Choi (2008)에 따르면 혈액투석실의 환

자 수  간호사의 비율이 4.0:1은 유지를 하여야 하며 그 이하

의 간호인력 수준(4.5:1과 5.0:1)을 유지할 경우 간호의 질, 만

족도 등을 저하시키는 것으로 나타나, 간호 인력의 비율이 환

자교육의 질에 영향을 미침을 알 수 있다. 따라서 적절한 식이

교육과 관리를 위해서는 업무환경도 중요한 부분으로 인식할 

필요가 있으며 혈액투석 환자의 평균 수명이 길어지면서 고령

의 환자와 여러 가지 합병증 등 복합적인 문제를 지닌 상자

가 증가하고 있는 추세를 고려하여 신장내과 병동과 혈액투석

실 간호사의 인력 조정이 필요함을 뒷받침하고 있다. 

주제모음 ‘불이행 행동에 지쳐감’은 수없이 주의를 주어도 

실행되지 않은 것에 한 허탈감과 건강관리를 포기한 듯 생

각되는 환자에 한 실망, 식생활 변화를 수용하지 못하고 과

격한 행동을 하는 환자에 한 원망 등이 복합적으로 포함된 

감정 상태로서 참여자들로 하여금 불이행의 주요한 요인은 환

자이며 그러한 환자에게는 교육의 효과 및 변화를 기 할 수 

없다는 결론을 내리도록 하는 감정 상태라고 할 수 있다. Kim 

(2005)은 간호사의 지속적인 교육에도 불구하고 자신의 요구

만을 강조하여 결국 위험상황을 발생시키거나 나쁜 결과를 초

래하는 혈액투석 환자의 부정적인 반응에 간호사는 갈등을 느

끼며 체념하고 포기하게 된다고 보고하였다. 

또한 주제모음 ‘충돌을 피하고자 물러남’은 환자의 불안정

하고 예민한 감정에 자극원을 제공하지 않음으로써 이제까지 

힘들여 형성해온 환자와의 좋은 상호관계를 유지하고 환자와

의 충돌에서 오는 스트레스에서 벗어나고자 한 것이라고 볼 

수 있다. 이는 간호사는 오랜 투병생활을 하는 혈액투석 환자

들과의 관계형성에 부담감을 느끼며 특별한 이유 없이 화를 

내거나 인간적인 모욕을 주는 환자들과 감정적으로 충돌하며 

일정기간 동안 힘든 환자를 회피하며 환자와의 인관계에서 

거리두기의 심적 기제를 보인다는 Park과 Kim (2013)의 연

구결과와 같은 맥락이라고 볼 수 있겠다. 따라서, 이러한 연구

결과는 혈액투석 환자와 이들을 돌보는 간호사와의 상호작용

과 환자와의 상호관계에서 오는 간호사의 심리적 고충에 한 

보다 심층적인 연구의 필요성을 제기한다고 하겠다. 또한 간

호사와 환자간의 갈등과 간호사의 스트레스를 해결할 수 있는 

실천적 방법이 요구됨을 시사한다. 

범주 ‘환자 중심의 맞춤 교육 제공’은 ‘개인정보를 종합하여 

관리함’, ‘심신의 상태를 고려하여 조절함’의 두 주제모음을 

포함하고 있다. 이 범주에 해당되는 경험의 구조를 보면 참여

자들은 환자의 특성과 문제를 면밀히 이해하여 그에 따른 개

별화, 차별화된 교육적 중재에 노력을 기울이고 있음을 알 수 

있었다. 이러한 결과는 환자교육에 있어 맞춤식 교육이 매우 

중요함을 보여주는 것으로써 개별교육이 환자의 역할행위이

행에 효과적임은 이미 확인된 바 있다(Barnett et al., 2008; 

Lee et al., 2009). 또한 이는 혈액투석 환자의 좋은 간호에 

해 탐색한 Yeom (2013)의 연구에서 환자는 자신의 심리적, 

신체적 상태를 소상히 알고 있는 간호사의 교육을 가장 의지

하였으며 간호사의 맞춤식 교육으로 자가관리의 중요성에 

한 인식과 지식을 얻고 행동을 수정해 나간 결과를 지지한다. 

따라서 간호사는 환자 각각의 인지기능, 식이 관련 지식 및 정

신사회적 요소에 해 지속적으로 사정하고 불이행을 초래하

는 원인을 분석하여 개별화되고 체계적인 교육을 제공하는 것

이 필요하다. 뿐만 아니라 간호사는 개별 식이분석 및 상담, 불

이행에 따른 개별교육, 투석 간 전화상담 등의 전략을 활용해 

환자들이 보다 나은 건강수준을 유지할 수 있도록 관리하는 

것이 바람직하다.

범주 ‘긴 치료여정의 길잡이로서 자리 매김’은 ‘신뢰관계를 

유지함’, ‘지속적인 효과를 위해 정성을 기울임’, ‘어려움을 이

해하고 격려함’의 세 주제모음을 포함하고 있다. 이 범주에 해

당되는 경험의 구조를 보면 참여자들은 환자와 친밀하고 우호

적인 관계를 형성하게 되면서 환자들에게 신뢰받고 있음을 느

끼게 되었다. 참여자들은 간호사에 한 환자의 신뢰감이 식

이이행의 정도와 교육의 효과를 높인다는 신념을 가지고 있었

다. 연구참여자의 이러한 인식은 혈액투석 환자에게 간호사는 

주요한 사회적 관계이며 환자와 간호사가 서로 협조적이고 조

화롭게 상호작용함으로써 혈액투석 환자의 자가간호행위 이

행 정도를 높인다(Choi, 2008)는 결과를 뒷받침하고 있다. 이

는 혈액투석 환자 간호에서 환자와 간호사간의 안정적인 인간

관계망의 중요성과 이를 형성, 유지하는 간호사의 상호관계적 

능력의 중요성을 시사하는 결과로 볼 수 있다.

또한 참여자들은 환자의 습관과 행동변화를 유지하기 위해 

보호자의 지지를 이끌었다. Lee (2012)는 혈액투석 환자 간호
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에서 가족은 중요한 요인으로 자가간호 이행을 증가시킨다고 

제시한 바가 있다. 따라서 간호사는 식이조절을 하면서 발생

할 수 있는 문제점과 어려움을 가족이 함께 처할 수 있도록 

가족이 함께 할 수 있는 교육 프로그램을 활성화하는 노력이 

필요하다. 

참여자들은 환자의 식이이행의 어려움을 수용하고 이해하

는 태도를 취하며 환자에게 감성적 지지행위를 수행함을 확인

할 수 있었다. 이는 부적절한 행동에 한 지적으로 흑백을 다

져주는 공정이나 정의의 윤리보다 한 사람 한사람을 어떻게 

보살피냐의 문제인 배려의 윤리를 중시하는 모습이라고 할 수 

있으며 환자에 한 사랑과 이해를 바탕으로 위로와 격려를 

제공하는 것이 혈액투석 환자를 돌보는 간호사의 역할로 자리 

잡은 것이라고 할 수 있겠다. 따라서 환자와 가장 밀접하고 잦

은 접촉을 하는 간호사는 혈액투석 환자 개인의 취약한 상황

에 한 공감적 이해를 통해 진정한 배려를 할 수 있는 의료인

으로서의 도덕적 미덕(Kong, 2007)을 가져야 한다. 이와 함

께 간호사는 환자를 움직여 올바른 식이 습관의 방향을 잡고 

이를 유지하도록 돕기 위해서는 공감과 긍정적 강화를 제공하

는 의사소통기술이 필요할 것이다. 

본 연구는 혈액투석 환자의 식이와 수분관리에 한 간호사

의 수행 경험의 본질과 그 구조를 이들의 관점에서 탐색, 기술

함으로써 혈액투석 환자의 수분과 식이와 수분관리에 한 문

제점과 간호사의 인식을 확인할 수 있도록 하는 데에 유용한 

정보를 제공하였다는 점에서 그 의의를 찾을 수 있다. 본 연구

는 혈액투석 환자를 돌보는 간호사들로 하여금 식이와 수분관

리에 한 현황과 문제점에 한 이해의 폭을 넓혀줌으로써 

보다 효과적이고 성공적인 식이관리를 제공할 수 있도록 할 

수 있을 것이다. 또한 본 연구는 병원 간호사들을 상으로 한 

실무교육 및 중재 프로그램 마련에도 유용한 정보를 제공할 

수 있을 것이다. 

결 론

본 연구는 혈액투석 환자를 돌보는 간호사가 식이와 수분관

리를 하면서 겪는 경험이 무엇이고 그 구조는 어떠한지 확인

하고 서술하기 위한 현상학적 연구이다. 본 연구의 참여자들

은 신장내과 병동과 혈액투석실에 근무하는 간호사 10명이었

다. 자료수집은 간호사와의 개별적 심층면담을 통해 이루어졌

으며, 자료분석은 Colazzi (1978)의 절차를 따랐다. 연구결

과, 간호사의 혈액투석 환자의 식이와 수분관리에 한 간호

사의 경험은 4개의 범주와 10개의 주제모음 및 20개의 주제로 

구조화할 수 있었다. 참여자들은 혈액투석 환자의 식이와 수

분관리에 한 역할의 중요성을 인식함에도 불구하고, 임상현

장의 현실적인 제약, 불이행 환자에 한 좌절함, 과격한 언행

에 한 스트레스로 인해 역할을 충분히 수행하지 못함에 아

쉬워하였다. 그러나 이러한 환경적 제약과 심리적 갈등 속에

서도 환자에게 개별적 맞춤 교육을 제공하고자 노력을 기울였

다. 또한 참여자들은 환자의 생활습관과 행동의 변화를 유지

할 수 있도록 간호사와의 신뢰관계를 기반으로 재교육과 보호

자에 한 교육을 수행하였으며 그들이 겪는 식이이행의 어려

움을 이해하고 따뜻한 격려를 하였다. 

본 연구의 결과를 토 로 다음과 같이 제언하고자 한다. 

첫째, 본 연구에서 확인된 혈액투석 환자의 식이와 수분관

리에 한 간호사의 경험을 반영하여 간호사를 상으로 한 

혈액투석 환자의 식이관리 교육 프로그램 개발을 제언하고자 

한다. 

둘째, 혈액투석 환자의 식이와 수분관리 과정에서 다양한 

어려움을 경험하는 간호사의 고충을 중재하는 지지기반 시스

템 개발을 제언하고자 한다. 

셋째, 혈액투석 환자를 돌보는 간호사와 환자와의 상호작

용을 심층적으로 탐구하기 위한 연구를 제언하고자 한다.
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