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요 약

본 연구는 건강신념모형의 주요 변수와 신종인플루엔자 예방행동과의 관계를 파악하여 고등학생의

신종인플루엔자 예방행동에 대한 교육적 지도방안과 신종인플루엔자 예방프로그램 개발의 기초 자료

를 제공하고자 시도되었다. 자료는 2009년 11월 1일에서 11월 24일까지 일부 광역시에 위치한 고등학

교 4개교를 무작위 추출하여 1, 2학년 학생 총 683명을 대상으로 구조화된 설문지를 이용하여 조사하

였다.

본 연구에서 심각성은 16점 만점에 평균점수 12.15(±2.56), 감수성은 12점 만점에 평균점수

9.34(±1.90), 이득은 12점 만점에 평균점수 8.33(±2.00), 장애는 12점 만점에 평균점수 8.63(±1.87), 자기

효능감은 8점 만점에 평균점수 5.67(±1.40), 예방행동은 36점 만점에 평균점수 21.02(±4.73)이었다. 신종

인플루엔자 예방행동에 유의하게 영향을 미치는 건강신념변수는 심각성, 감수성, 이득, 자기효능감으로

나타났고, 장애는 상관관계가 없는 것으로 나타났다. 각 변수들과 예방행동 간의 상관되는 순서는 이득(r

=.303), 자기효능감(r =.271), 심각성(r =.222), 감수성(r =.206), 장애(r =-.007)순으로 나타났다. 지식이 높

을수록(p<0.05), 예방교육을 받았던 대상자 일수록(p<0.05), 예방접종을 받을수록(p<0.05) 지각된 이득

에 더 유의한 영향을 주는 것으로 나타났다. 본인의 건강상태가 좋다고 생각할수록(p<0.05), 지식이 높

을수록(p<0.05), 예방교육을 받았던 대상자 일수록(p<0.05), 예방접종을 받을수록(p<0.05) 자기효능감이

높은 것으로 나타났으며, 건강신념변수들 간 상관관계에서 개인의 지각된 자기효능감과 지각된 이득

두 변수가 가장 높은 상관관계를 보였다(p<0.01). 위계적 회귀분석 결과 신종인플루엔자 예방행동에

영향을 미치는 요인 중 유의한 요인으로 인지된 이득(β =.179), 학년(β =.173), 자기효능감(β =.154),

인지된 심각성(β =.140), 예방교육경험(β =.111), 건강상태(β =.097)의 순으로 나타났다.

이상의 결과를 종합하면 건강신념모형이 신종인플루엔자 예방행동을 예측하고 교육목표와 내용을 결

정하는데 있어 적합한 모형이라고 판단 할 수 있다. 건강신념모형 변수 중 이득과 자기효능감을 높일

수 있도록 프로그램과 교육목표를 설정하면 보다 효과적인 예방교육이 될 것이라 생각된다.

1. 서론
건강 관련행동에 대한 예측력을 높이고 포괄적이

며 체계적 접근을 위한 방법으로 여러 가지 이론적

모형들이 개발되어 왔는데, 이중 1950년대 이후부터

건강 관련행동을 설명하는 대표적 모형인 건강신념

모형(health belief model)은 Becker와 Maiman

(1975)의 연구에서 밝힌 대로, 건강행동에서 질병행

동 및 환자역할행동에 이르기까지 널리 적용되어 왔

다[1].

건강신념모형은 건강행동에 영향을 주는 요인으로

어떤 질병에 걸릴 감수성(susceptibility), 병에 걸렸

을 때 나타날 결과의 심각성(severity), 건강행동에

대하여 개인이 인지하는 행동의 효과 또는 이익

(benefit)과 행동을 하기 위하여 들여야 할 물리적,

재정적 및 기타 장애(barrier)을 포함하고 있다. 이에

개개인이 개인요소들을 비교하여 그 행동이 자신에

익(이익이 된다고 판정하면 그 행동을 실천이익(된

다. 한편, 그 행동이 일어날 만한 구체적인 행동계기

(cue(to action)가 필요하며, 이러한 방아쇠 역할로는
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자신이 느끼는 증상 등의 내적 요인과 매스컴이나

주변 영향에 의한 외적 요인이 존재한다[2].

건강신념모형의 또 하나의 중요한 요인으로 사회

학습이론을 기반으로 한 자기 효능감을 기존 모형에

추가함으로써 모형의 확장 및 설명력을 높이고자 하

였다. 자기 효능감이란 개인들이 스스로의 동기, 사

고과정, 감정상태, 행동유형 등을 통제할 수 있다고

믿는 신념의 정도를 말한다[3]. 건강신념모형은 지금

까지 질병의 조기발견과 예방행위에 역점을 둔 연구

분야에서 지속적으로 활용되어 오고 있으며, 개인의

건강신념과 건강행위 사이의 관련성을 설명해 주기

위해 가장 많이 활용되는 이론적 토대라 할 수 있

다.

그런데 건강신념모형과 각종 예방행동 간의 관계

를 분석한 연구들은 있었으나[4], 인플루엔자의 예방

행동에 영향을 미치는 연구들은 미비하다. 우리나라

에서도 인플루엔자에 대한 예방활동에 건강신념모형

을 적용한 연구는 찾아보기 힘들 뿐 아니라 최근 전

세계적으로 유행한 신종인플루엔자의 예방활동에 건

강신념모형을 적용한 연구는 더욱 드문 실정이다.

그럼에도 신종인플루엔자는 예방수칙이 명확하고 그

방법을 잘 따르면 사전에 감염되는 것을 예방할 수

있는 질환이기 때문에 신종인플루엔자의 건강신념모

형을 구체화하고 관련된 요인을 찾아보는 연구는 신

종인플루엔자의 유행에 대비하는 보건교육 측면에서

유용할 것으로 판단된다.

본 연구에서는 건강신념모형의 주요개념과 신종인

플루엔자 예방행위와의 관계를 추정하고자 시도하였

으며, 특히 고등학생에 대해 건강신념모형에 대한

건강행위에 영향을 미치는 요인들을 분석해 냄으로

서 청소년을 위한 신종인플루엔자 예방에 대한 보건

교육을 계획하는데 기본 자료로 제공 될 수 있을 것

이다.

따라서 이에 따른 구체적인 목적은 건강신념모형

을 이용하여 신종인플루엔자 예방행동에 영향을 미

치는 변수를 분석한다.

2. 연구대상 및 방법

2.1 연구대상
본 연구는 인천광역시에 위치한 고등학교 4개교

(일반계-남고 1개교, 여고 1개교,남녀공학 1개교, 전

문계-남녀공학 1개교)를 무작위 추출하여 1, 2학년

학생 총 683명을 대상으로 실시하였다.

조사 기간은 2009년 11월 1일에서 11월 24일까지

구조화된 설문지를 이용하여 조사하였으며, 연구자

가 각 학교를 방문하여 보건교사에게 조사의 의미와

지침사항을 전달하였다. 설문은 각 학교의 보건교사

가 연구목적과 질문지에 대한 유의사항을 대상자에

게 설명한 후 대상 학생이 직접 기록하게 하여 회수

하였으며, 총 700부를 회수하여 부적절한 응답 및

미기재 응답문항이 많은 설문지 17부를 제외한 683

부를 최종분석 자료로 이용하였다.

2.2 조사 도구
본 연구에 사용된 설문지는 채효숙(2001), 이병관

등(2008), 청소년 건강행태 온라인조사(2008)의 연구

에서 사용된 설문지와 연구 결과를 토대로 이 연구

의 목적에 적합하도록 재구성 하였다. 연구 대상자

의 일반적 특성, 건강신념변수, 행동계기, 신종인플

루엔자 예방행동의 구조화된 설문지로 구성하였다.

2.3 자료분석 방법
본 연구의 자료는 SPSSWIN(12.0 한글판) 프로그

램을 이용하여 분석하였으며, 통계적 유의성의 판정

기준은 p<0.05로 하였다.

3. 연구결과

3.1 건강신념변수 및 예방행동의 특성
조사 대상자들이 인지한 신종인플루엔자에 대한 심

각성, 감수성, 이득, 장애, 자기효능감, 예방행동의 평

균, 표준편차, 최소값, 최대값을 산출하였다.

심각성은 16점 만점에 평균점수 12.15(±2.56), 감

수성은 12점 만점에 평균점수 9.34(±1.90), 이득은

12점 만점에 평균점수 8.33(±2.00), 장애는 12점 만

점에 평균점수 8.63(±1.87), 자기효능감은 8점 만점

에 평균점수 5.67(±1.40), 예방행동은 36점 만점에

평균점수 21.02(±4.73)이었다[표 1].

3.2 건강신념변수와 예방행동의 상관관계
건강신념변수와 예방행동의 상관관계를 살펴보면,

심각성은 예방행동과 상관계수가 0.222이며, 유의한

정적상관관계를 보이고 있는 것으로 나타났으며

(p<0.01), 감수성은 예방행동과 상관계수가 0.206이

며, 유의한 정적상관관계를 보이고 있는 것으로 나

타났다(p<0.01). 이득의 경우 예방행동과 상관계수가

0.303으로서, 상관계수가 신념의 다른 요인에 비해서
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가장 높게 나타났고, 유의한 정적상관관계를 보이고

있는 것으로 나타나(p<0.01), 신종인플루엔자 예방행

동이 이득이 된다고 인식할수록 예방행동 정도도 높

아지는 경향을 보이고 있었다.

반면, 장애는 예방행동과 상관계수가 -0.007로서

상관정도가 낮으며, 통계적으로 유의하지 않은 것으

로 파악되었다(p>0.05). 마지막으로 자기효능감은 예

방행동과 상관계수가 0.271이며, 유의한 정적상관관

계를 보이고 있는 것으로 나타나(p<0.01), 신종인플

루엔자를 예방할 수 있는 행동을 할 수 있다고 인식

할수록 예방행동정도도 높아지는 경향을 보이고 있

었다[표 2].

[표 1] 건강신념변수 및 예방행동의 특성
변수 평균 표준편차

최소값

(문항수)

최대값

(만점)

심각성 12.15 2.56 4 16

감수성 9.34 1.90 3 12

이득 8.33 2.00 3 12

장애 8.63 1.87 3 12

자기효능감 5.67 1.40 2 8

예방행동 21.02 4.73 9 36

[표 2] 건강신념변수와 예방행동의 상관관계 분석

변수
심 각

성

감 수

성
이득 장애

자기

효능감

예방

행동

심각성 1

감수성 .499** 1

이득 .288
**

.351
**

1

장애 .205
**

.307
**

.097
*

1

자기

효능감
.184** .231** .372**

.034
1

예방행동 .222** .206** .303**
- . 0

07
.271** 1

* p<0.05, ** p<0.01, 상관분석에 의함.

3.3 예방행동을 종속변수로 한 다중회귀분석
예방행동에 영향을 미치는 요인을 알아보고자 예

방행동을 종속변수로 하고 대상자의 일반적 특성(성

별, 학년, 학교유형, 부학력, 모학력, 흡연경험, 음주

경험, 신종인플루엔자 치료경험, 본인의 건강상태,

지식점수)과 행동계기(예방교육 경험, 정보원, 예방접

종 경험, 주변 사람 감염유무), 건강신념(심각성, 감수

성, 이득, 장애, 자기효능감)을 독립변수로 한 다중회

귀분석을 실시하였다.

예방행동에 유의한 영향을 주는 변수는 학년

(p<0.01), 건강상태(p<0.05), 예방교육경험(p<0.01), 심

각성(p<0.01), 이득(p<0.01), 자기효능감(p<0.01)이었

다. 학년은 1학년에 비해 2학년이, 건강상태는 좋을

수록, 신종인플루엔자 교육을 받지 않은 학생에 비

해서 받은 학생이, 신종인플루엔자의 심각성을 높게

인식할수록, 예방행동을 통한 이득을 높게 인식하고,

신종인플루엔자에 대한 예방행동을 스스로 할 수 있

는 자기효능감이 높을수록 예방행동에 미치는 영향

이 있는 변수로 나타났다[표 3].

[표 3] 예방행동을 종속변수로 한 다중회귀분석
독립변수*†

비표준화

계수(B)
표준오차

표준화

계수(β)
P값

학년 .147 .038 .140 .000

건강상태 .161 .066 .086 .015

예방교육

경험
.124 .040 .112 .002

심각성 .121 .030 .147 .000

이득 .149 .031 .190 .000

자기효능감 .119 .029 .158 .000

* 학년(1학년=1, 2학년=2), 건강상태(불건강=0, 건강=1),

예방교육 경험(없다=0, 있다=1)

†단계선택을 하여 통계적으로 유의한 차이가 있는 변수만 정리함.

4. 고찰

본 연구에서는 신종인플루엔자 예방행동에 유의하

게 영향을 미치는 건강신념변수로 심각성, 감수성,

이득, 자기효능감으로 나타났고, 장애는 상관관계가

없는 것으로 나타났다. 각 변수들과 예방행동 간의

상관되는 순서는 이득(r =.303), 자기효능감(r =.271),

심각성(r =.222), 감수성(r =.206), 장애(r =-.007)순으

로 나타난 결과로 보아 신종인플루엔자의 예방행동

을 함으로써 얻는 이득에 대한 교육과 정보제공이

가장 효과가 높을 것으로 예측할 수 있다. 이는 이

병관 등(2008)의 연구에서 나타난 지각된 이득, 자기

효능감, 지각된 심각성, 지각된 개연성, 지각된 장애

순으로 나타난 연구결과와 일치한다. 두 연구 모두

장애요인이 가장 낮은 관계를 보이고 있는데, 이는

대상자가 해당질병 예방행동을 하는데 큰 어려움을

느끼지 않고 있어 적절한 교육과 인식변화가 일어난

다면 다른 질병에 비해 행동변화 유도가 상대적으로

용이한 질환임을 나타내주는 결과로 해석할 수 있
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다.

지각된 심각성은 신종인플루엔자 예방행동을 하는

데 있어서 유의하게 영향을 미치는 변수로 나타났

다. 전문계 학생일수록(p<0.05), 지식이 높을수록

(p<0.05) 심각성이 유의하게 높은 것으로 나타났다.

지각된 감수성도 신종인플루엔자 예방행동을 함에

있어 유의하게 영향을 미치는 변수로 나타났다. 학

년이 올라갈수록(p<0.05), 지식이 높을수록(p<0.05),

예방교육을 받았던 대상자 일수록(p<0.05), 주변에

감염된 사람을 경험할수록(p<0.05) 감수성이 유의하

게 높은 것으로 나타났는데, 이는 신종인플루엔자에

감염될 가능성에 대상자 본인이 노출될 위험이 더

많다고 느끼고 있어 질병에 걸릴 가능성이 높다고

생각하여 예방행동을 하는 것으로 예측할 수 있다.

이와 같이 본 연구에서 지각된 심각성과 감수성이

관련성이 있는 것으로 나타난 연구 결과는, 건강신

념모형을 적용한 인플루엔자 예방행동과 관련한 선

행연구의 결과(Larson et al, 1982)와도 일치하는 것

으로[5], 사람들은 인플루엔자라는 질병이 자신에게

미칠 위협을 강하게 지각 할수록 권고하는 예방수칙

을 보다 더 준수하려는 경향을 보이는 것으로 생각

할 수 있다.

지각된 이득은 신종인플루엔자 예방행동을 하는데

있어 다른 변수들에 비해 가장 크게 영향을 미치는

요인으로 나타났다. 지식이 높을수록(p<0.05), 예방

교육을 받았던 대상자 일수록(p<0.05), 예방접종을

받을수록(p<0.05) 지각된 이득에 더 유의한 영향을

주는 것으로 나타났다. 예방실천행동(예방접종 등)을

더 잘할 수 있도록 교육내용을 결정하는데 있어 예

방행동을 함으로써 질병에 걸릴 위험이 현저하게 감

소하는 내용을 포함하여 전달할 필요가 있음을 나타

낸다. 지각된 장애는 예방행동에 유의미한 영향을

미치지 않는 것으로 나타났는데, 이는 음주여부에

따른 건강신념변수간의 차이가 있는 지를 알아본 채

효숙(2001)의 연구와 건강신념모형을 이용한 청소년

의 흡연행위를 예측한 홍윤미(2004)의 연구결과에서

모두 장애성이 높은 관련성을 나타낸 결과와 유의한

관련성이 없는 것으로 분석된 본 연구 결과와의 차

이를 비교하면, 실제로 대인관계에서 유혹과 중독성

이 강한 흡연 및 음주를 하지 않으려는 행위에 비해

신종인플루엔자를 예방하기 위해 권고되는 행동들은

비교적 어렵지 않은 몇 가지 수칙들(예방접종, 마스

크 착용, 손 씻기, 기침예절 등)로 학생들은 이러한

예방수칙을 준수하는데 큰 불편이나 우려(백신 부작

용 등)를 가지지 않는다는 것으로 판단 할 수 있다.
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