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老年病환자에 대한 辦象�"�.�/�L裡護理를 論함

吳今子 �*�. 玄紅梅 �*�*

지금 사회적으로 老年 �A口比例가 增加됨에 따라서

老年病뽕、者가相應하게 增加되여 老年病醫學과 老年

病짧理는 醫헬짧域에서 자못 重要한 課題로 提示되

고 있다 �. 지금 中國에 老年�A口가 일억일천만이 되

는데 점차 증가되는 추세를 보이고 있다 �. 筆者는 며

象醫學차원에서 老年病辯象 �'�L 、理護理에 대하여 談論

하려 한다 �.

老年期 �,心理特徵

�6�5 세 이상의 老年期는 �A生의 보귀한 黃홈時期이

다 �. 老年期에 들어서연 生理上에서 老化現象이 나타

나며 生理上에서도 큰 變化가 생기게 된다 �. 때문에
感짤氣管이 老흉해지고 感受뾰이 普遍的으로 저하되

어 耳뽑 �. §�� 花가 생기며 食欲減退 혹은 윷값蘇美가

펴�a되고 觀察力이 敏 �!한하지 못하고 記憶力이 織 �a
되거나 動作反應이 週純하게된다 �. 그리고 感知能力

反映能力이 저하되면서 與趣와 情짧에 쉽게 波動이

나타나면서 健康치 못한 心理活動을 염我흉�;識하지

못하거나 �g 我控힘 �l能力이 弱化된다 �. 또한 사회상에
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서 격리 �배척�기시감을 의식하면서 고독�비애 � 엄悲

心理에 빠지기 일수다 �.

홉象老年病�A의 心理活動과 續象心理풀理

四象醫學에서 病 �A어�1 대한 �'�L�{ 뿔治標는 藥物治據보

다도 점차 진행되고 있으며 또한 일관적인 것이며

담당 醫師들이 반드시 해야 하지만 또한 간호원들의

세심한 관찰과 言行으로 心理護理도 醫師들의 치료

와 배합하여 진행한다면 예상외의 효과를 볼 수 있

다는 것도 지적해야 하겠다 �.
四象醫學에서 心理훌훌理는天몇隨理 및 情志 �(喜愁

哀樂�) 의 �}�1�1�f�t 動과 述動의 生理原理에 그 理論依據를

두고 진행하는 辦象心理禮理이다 �. �'�L 、理因素는 홍病

의 發生 �, 發展과 結局에 대하여 아주 密接히 聯系되

여 있는데 心理作用은 횟험을 發生시킬수 있을 뿐만

아니라 질병을 치료할 수도 있다�. 건강한 심리 �, 명

랑하고 낙관적인 성격 �, 유쾌한 情感은 능히 老흉過

程을 늦출 수 있고 오래동안 소극 정서와 강렬한 정

신자극 �, 끊없는 우울과 번뇌 �. 비애는 대뇌의 공능

이
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素홈�L를 초래하며 인체생리 장애 �, 생려상의 退�l�r�1 훈變

化를 촉진하고 老年期에 心身질병을 가속화시킨다 �.
各象에 따라서 性情이 각기 不同하기 때문에 各象

에 屬한 사람들의 �,�(�,�J 몇護理는 不同해야 한다 �. 즉 辦

象폈理를 해야 한다 �.
�9�4 年度에 우리 병동에 입완한 老年病 �A은 모두

�8�7 名 �, 입원총수의 �3�2�.�5�% 를 차지하였다 �. 其中 太陰

�A은 �3�9例 �, 少陽 �A은 �1�5例 �, 少陰 �A은 �3�3 例 �, 太陽�A

은 보지 못했음 �. 不同한 象환자들이 各기 不同한 心

理특점이 있었다�.
太陰 �A 老 �A�: 性格이 內行적이였고 고집이 세고

자기 樹좁을 쉽게 노출시키지 않고 일단 感情이 動

하면 오래 지속된다 �. 太陰 �A老年病 �A은 ↑兪快하지못

한 정서 자극을 받으면 인차 不良한 이 動하연 오래

지속된다 �. 太陰 �A老年病 �A은 �1兪快하지 못한 정서 자

극을 받으면 인차 不良한 �'�L境을 形成하는데 心境。�1

좋지 못하연 모든 것이 둔에 거슬려 보이고 무엇을

듣거나 무엇을 보거나 모두 화를 낸다 �.
太 �I쏠 �A老年病 �A들은 自�E病에 대하여 疑心。�l 많고

一知半解한 知識으로 측량하며 엄�E病을 너무 嚴重

하게 여기며 다른 사람들의 안위와 셜복하는 言行도

모두 半信半疑하면서 다른 사람의 뜻을 曲解하기도

하연서 醫師들의 論斷도 훨物의 �� 假도 간호원이 注

射를 놓는것도 모두 疑心하게된다 �. 이러한 病 �A들은

醫꿇 �A員들의 精神暗示도 잘듣지 않고 잘 배합하지

않는다 �r東뽑壽世保元」 에서 李濟馬先生는 「太陰�A

↑률有佳心 �, 佳心寧靜則居文安 若技心至於떠心�, 則
大病作 �t�i�E�'�l 中也 �, �t떠매者 �, 太陰 �A重證也」라고 하였다 �.
때문에 간호원은 太陰 �A의 心理를 잘 장악한 후 病

�A을 합助하여 훗病을 戰將할 수 있다는 信心을 세

워춰야 한다 �. 여기에서 관건은 간호원이 환자의 절

대적 信任感을 얻는가 하는 문제가 나선다 �. 간호원
은 환자의 疑 �m를 �T解하고 解除해 주며 엄숙한 태

도로 또한 대범하고 자연스럽게 행동하며 병자의 似

↑뿜非�t뿜한 醫學知識에 대하여 내심하게 깨우쳐 주어

야 하며 쓸데없는 우려를 해제시켜야 한다�.
少陰 �A老 �A�: 內行的성격으로서 ↑生情이偏俠하고

思慮가 많다�. 질병에 걸려 입원치료를 받게 되니 被

뼈依懶性이 생기면서 다른 사람들이 많이 돌봐주기

를 바라연서 행동이 피동적이고 절대 �I順從하며 情感

이 취약해지고 어린애와 같은 색채를 띄게 된다 �. 자
기 병에 대하여 우려가 많아 화험을 하게 되거나 펼

요한 검사를 하게 되면 경황실색하고 온종일 不安해

하고 잠도 잘 자지 못하고 悲觀情짧에 빠지게 된다 �.
李濟馬先生은「少陰�A桓有不安定之心�, 不安定之心寧
靜 �, �H�I�J 牌氣也活也」라고 말씀하셨다 �. 간호원은 마당

히 病의 발병 透因 �, 가정환경 �, 사회인원 關係를 全

面的으로 了解한 다음 여러 방연으로 관심을 돌리며

부드러운 말로 병을 해석하며 정서를 調解시켜야 한

다 �. 李濟馬先生은 「少陰�A進一步而빨寧靜不安之心 �,

如此 �H�I�J�.�. ι、無不꿇」라고 하였다 �.
少陽 �A老�A은 性格이 外向性이고 웅직이기를 좋아

하고 성질이 조급하고 성을 잘 낸다 �. 李濟馬先生은
「少陽�A�, ↑흐有맴心 �, ↑뽑心寧靜則居不安 若↑뭘心至

於恐 �H�I�J 大病作而健忘也 �, 健忘者 少陽�A病之險證也」라
고 하였다 �. 少陽�A老�A들은 原來 敏感한 自훌心이

있는데 일단 병에 걸려 입원하게 되면 엄我價�f直感이
한풀 쩍이게 되고 자존심도 엄然히 揚陽받게 된다 �.
그리하여 그 어느때보다도 외계 사물에 민감해지여

自己 橫짧된 업훌心을 미용하고 수호하는 반발적인

병태적 내심활동이 산생되는데 이는 「權心」에서오

는 것이다 �. 간호원은 반드시 환자에 대하여 각 방연

으로 돌봐주며 그의 엄尊�, 엽랬 �, 굴복하지 않는 정

신을 지지하고 以柔對解하고 順伯從欲하는 방법으로

병인의 情짧 �, 흘志、를 만족주어 질병을 이겨나가게

해야 한다 �. 李濟馬先生은 「ι陽서흐察於內而↑흐寧靜

짧心 �, 如此 �H�I�J�.�. ι無不뚫」라고 하였다 �.
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結 를훌
�A�s�:�!

四象醫辯象讀理는 李 �i齊馬先生이 著렵�:�r 東醫壽世保

元」에기초하여 形成된 새로운 짧理學이다 �. 辦象만
正땀히 判定하면 心理를 장악하는데 據쟁이 될 수

있으니 환자들에 대한 心理讀理에 아주 좋은 방향을

제시해주고 있다�. 筆者는 이렇게 저희 �j數효한 貝解

를 發表하니 여러 先輩 �, 光生 �A士들께서 많이 指導

해주시기 바랍니다 �.
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