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－Abstract－

Background: It is important to provide health education to students to ensure a healthy life. 

Using the internet for health education may be a way to overcome the practical barriers to 

health education such as time and content. This study was conducted to investigate the 

demands for health education using the internet.

Subjects and methods: Six hundreds and twenty-four and male female students in middle 

and high schools, who lived on Gyeongju-si and Seongju-gun in Gyeongsangbuk-do province, 

were interviewed by means of structured questionnaires, from March 5 to March 28, 2003.

Results: More than 90% of the subjects had their own computers, and nearly 38% of those 

possessing their own computers had accessed internet sites related to health and medicine. 

Middle school students and in particular, female students were more desirous for health 

education through e-mail. Regarding content, the three major topics which the respondents 

wanted to learn about were healthy lifestyles, growth and development, and disease 

prevention. In terms of the interval for providing educational materials, over half of the 

students wanted information once a week. Most of the students wanted to have the quantity 

of the material be one page. In addition, there were numerous additional topics requested by
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서    론

건강을 증진시키기 위해서는 건강에 관한 

지식 및 인식의 향상과 건강행위를 실행하도록 

하고, 지원하는 것이 개인, 지역사회 및 정책적 

차원에서 다양하게 이루어져야 한다.1) 건강증

진을 위한 행위의 교정과 습득은 어릴수록 효

과가 있다는 보고가 있고,2) 이와 관련된 연구

들을 근거로 우리나라에서도 취학 전 아동에서

부터 중․고등학교 학생들에 이르기까지 많은 

대상들에게 보건교육을 실시하고 있으며, 이들

의 건강증진을 위하여 법제와 교육과정 등에 

이를 명시하거나 내용을 포함하고 있다. 교육

기본법 제27조에 보건복지의 증진을 명시하고 

있고, 학교보건법 제9조에도 학생의 건강관리

를 명시하고 있으며, 국민건강증진법 제8조에

는 금연과 절주, 운동에 대한 사업을 명시하고 

있다.

건강증진을 위한 이러한 보건교육들은 그 

내용이 부족할 뿐만 아니라, 각종 보건교육의 

내용들이 교과목에 분산 수록되어 체계적이고 

효과적인 보건교육이 이루어지지 못하고 있고, 

보건교육을 위한 시수를 제대로 확보하지 못하

여 충분하고 다양한 교육이 이루어지지 못하고 

있으며, 재량활동시간 정도를 이용하여 교육하

고 있는 실정이다.3) 또한 보건교육을 위한 절

대시간의 부족으로 흡연예방과 금연, 비만과 

영양, 안전과 약물 그리고 성에 대한 충분한 

교육을 제공하지 못하고 있는 실정이다. 보건

교육을 위한 다양한 매체와 방법을 이용한 교

육과 홍보, 행동의 교정 전략들이 시도되어야 

효과적이나, 대체로 교재에 의한 강의나 비디

오나 방송강의 등에 의존하고 있어 교육의 효

과면에서도 만족할 만한 수준은 아니며 교육을 

위한 자료가 잘 개발되어 있지도 않아 교육자

료 부족을 호소하고 있다.
4)
 이러한 상황에서는 

거의 전적으로 학교장이나 보건교사 또는 보건

담당 교사의 관심과 열의에 따라 학교의 보건

교육 수준과 범위가 결정되는 후진적인 수준을 

벗어나지 못하고 있다.

이러한 상황에서 학생들에게 지속적인 건강 

정보를 제공할 수 있는 방법을 모색하는 것이 

중요하다. 인터넷을 이용한 보건교육은 현재의 

보건교육의 가장 중요한 문제점인 교육시간과 

교육내용의 문제를 해결할 수 있는 대안이라 할 

수 있다.4) 컴퓨터의 보급률이 90%를 상회하고 

인터넷 이용률이 매우 높으며,4) 7∼19세 어린이

와 청소년의 인터넷 이용자 수가 2001년 9월 

현재 822만명에 이르기5) 때문에 인터넷을 이

용한 보건교육은 실효성이 있다고 할 수 있다.

인터넷을 이용한 보건교육은 방학중에도 교

육자료의 보급이 가능하므로 매우 효율적인 방

the students such as sleep and health, contraception and family planning, safety education, 

cancer prevention, emotional instability of juveniles, the utilization of medical care facilities, 

stress management, etc.

Conclusion: The students had a desire for health education through the use of e-mail, and  

methods and materials should be developed for appropriate health education using the internet.

Key Words: Students. Health education, Internet 
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법이라 할 수 있으며, 공간적으로도 가정과 학

교 그리고 자료의 보관을 고려하지 않아도 되

는 장점이 있어 시간적, 공간적 측면에서 전혀 

구애를 받지 않고 체계적인 교육자료를 통해 

주기적이고 지속적으로 교육이 가능하다.6) 또

한 비용도 저렴하여 인쇄비용이나 평가를 위한 

설문비용과 시간을 절약할 수 있어 충분한 설

명과 동참을 위한 설명이 사전에 이루어진다면 

매우 유용한 교육방법이 될 수 있다. 그러나 

인터넷을 이용한 보건교육의 내용에 대한 요구

도에 대한 조사가 시행된 적이 없으며, 어떠한 

방법으로 어느 정도의 분량과 주기로 교육자료

를 받고 싶은지에 대한 조사도 이루어져 있지 

않다. 보건교육 대상자의 요구도가 잘 반영되

었을 때 교육의 효과가 가장 높게 나타난다고 

알려져 있기 때문에 사전 요구도를 조사하는 

것이 필요하다고 할 수 있다.7)

이에 본 연구는 중․고등학생들의 컴퓨터 

보유실태 및 인터넷 이용현황을 파악하고, 인

터넷을 이용한 보건교육을 받을 의향과 인터넷 

보건교육 제공 시 보건교육 자료의 분량과 자

료의 형태 및 제공주기에 대한 요구를 파악하

고 인터넷 보건교육 요구도를 분석함으로써 중

・고등학교 학생들에게 인터넷을 이용한 보건
교육을 위한 기초자료로 활용하며, 나아가 효

율적인 학생 보건교육을 위한 방안을 마련하는 

데 도움을 주고자 시행하였다.

대상 및 방법

연구대상은 경상북도 경주시와 성주군에 거

주하는 남녀 중․고등학생 624명을 대상으로 

하였다. 대상자 중 중학생은 312명(50.0%)이었

고, 고등학생은 312명(50.0%)이었다. 남학생은 

282명(45.2%)이고 여학생은 342명(54.8%)이었

다. 지역적으로 경주시에 거주하는 학생이 427

명(68.4%)이었고, 성주군에 거주하는 학생이 

197명(31.6%)이었다(Table 1). 조사기간은 2003

년 3월 5일부터 3월 28일까지이며 조사도구는 

구조화된 설문지를 이용하였다. 설문내용은 인

터넷을 이용한 중․고등학교 학생들의 보건교

육 요구도를 파악하기 위하여 학생들의 인터넷 

사용과 관련된 특성과 보건교육 요구도에 대하

여 선행연구들을 고찰하여 선정한 조사내용을 

예비설문조사를 통하여 내용을 수정․보완하여 

사용하였다.

Table 1. General characteristics of the subjects

Characteristics Number %

Residence area

   Gyeongju-si 427  68.4

   Seongju-gun 197  31.6

Grade of school

   Middle school students 312  50.0

   High school students 312  50.0

Gender

   Male 282  45.2

   Female 342  54.8

Total 624 100.0
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중․고등학생들의 인터넷과 관련된 특성을 

알아보기 위하여 일반적 특성, 가족의 사회․

경제적 특성, 학생의 학업관련 특성(학업성적, 

학교 생활만족도 등), 컴퓨터 보유여부, 보건의

료 사이트 접속 빈도, 인터넷 보건교육의 요구

도, 보건교육 내용에 대한 의견 등으로 구성하

였다. 조사내용에 포함된 보건교육 요구도 내용

을 수집하기 위한 조사 범위는 9개 영역(건강

습관, 성장발달 및 영향, 성교육, 질병예방, 안

전교육, 습관성 약물중독, 소비자의 보건, 정신

보건, 환경보건)의 38개 항목으로 구성되었다.

보건교육 요구도는 Likert 5점 척도로 측정

하였으며, ‘매우 원한다’ 5점, ‘원한다’ 4점, ‘보

통이다’ 3점, ‘원하지 않는다’ 2점, ‘전혀 원하지 

않는다’ 1점으로 하여 합산한 점수를 요구도 

점수로 하였다. 수집된 자료는 SPSS ver.10.0

을 이용하여 빈도분석과 x2-test 및 t-test를 

시행하였으며, 유의수준은 p값을 0.05를 기준으

로 유의성을 판정하였다.

결    과

전체적으로 보건교육을 받은 경험이 있다고 

응답한 학생이 받지 않았다고 응답한 학생보다 

Table 2. Experience, contents and degree of satisfaction of health education

     
Middle school students High school students

Male No.(%) Female No.(%) Male No.(%) Female No.(%)

Experience of health education program

   Yes 72 (66.7) 187 (91.7)** 134 (77.5) 102 (73.9)

   No 36 (33.3) 17 (8.3) 39 (22.5) 36 (26.1)

Content of health education program

   Obesity and dietary
   behaviors

12 (14.6) 5 (2.6) 6 (4.2) 7 (6.1)

   Injury prevention 6 (7.3) 1 (0.5) 6 (4.2) 1 (0.9)

   Smoking cessation
     and prevention

11 (13.4) 9 (4.7) 80 (55.9) 36 (31.6)

   Alcohol abuse 1 (1.2) - - -

   Sex education 34 (41.5) 155 (80.7) 36 (25.2) 61 (53.5)

   Abuse of illegal drugs 4 (4.9) 2 (1.0) 2 (1.4) 3 (2.6)

   Exercise 8 (9.8) 5 (2.6) 8 (5.6) -

   Mental health 1 (1.2) - - 3 (2.6)

   Safety education 5 (6.1) 9 (4.7) 5 (3.5) 3 (2.6)

   Others - 6 (3.1) - -

Satisfaction on health education program

   Strongly satisfied 8 (9.5) 10 (5.2) 5 (3.4) 5 (4.2)*

   Satisfied 21 (25.0) 65 (34.0) 27 (18.4) 27 (22.9)

   Undecided 47 (56.0) 96 (50.3) 70 (47.6) 70 (59.3)

   Unsatisfied 4 (4.8) 16 (8.4) 21(14.3) 11 (9.3)

   Strongly unsatisfied 4 (4.8) 4 (2.1) 24(16.3) 5 (4.2)

 Those who did not answer were excluded from the analysis. *p<0.05; **p<0.01.
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많았다. 남자 중학생은 66.7%가 보건교육을 받

은 경험이 있다고 응답하였고, 여자 중학생은 

91.7%가 보건교육을 받은 경험이 있다고 응답

하여 남자 중학생보다 유의하게 높았다(p<0.01). 

남자 고등학생은 77.5%, 여자 고등학생은 73.9 

%가 보건교육을 받은 경험이 있다고 응답하였

다. 보건교육의 내용은 성교육에 대한 비율이 

가장 높았고, 특히 여자 중학생의 경우에는 성

교육이 전체 보건교육 내용의 80%를 차지하였

다. 다음으로는 흡연예방과 금연에 대하여 교

육을 많이 받았다고 응답하였는데, 특히 남자 

고등학생은 55.9%로 전체 항목 중에서 가장 

높았다. 전체적으로 볼 때, 성교육은 여학생에

게 높게 나타났고, 흡연예방 및 금연교육은 남

학생에게서 높게 나타났다. 보건교육에 대하여 

대상 학생들은 전체적으로 만족하는 경향을 나

타내고 있었다. 그러나 고등학교 남학생은 

21.8%가 만족하여 여학생의 27.1%보다 유의하

게 낮았다(p<0.05)(Table 2).

컴퓨터 보유율은 남학생은 97.5%이었고, 여

학생은 94.2%이었다. 지역별로 살펴보면 경주

시의 학생이 98.1%가, 성주군의 학생은 90.4%

가 컴퓨터를 보유하고 있으며, 중학생은 97.4%, 

고등학생은 93.9%가 컴퓨터를 보유하고 있었

다(Table 3). 컴퓨터를 보유하고 있는 학생 중

에서 보건의료 관련 사이트 접속 경험이 있다

Table 4. Experience in surfing the health-related internet site

    
Computer owned Computer not-owned

Male No.(%) Female No.(%) Male No.(%) Female No.(%)

 Middle school students(n=307)

   Yes  42 (38.9)  74 (38.3)  -   -

   No  66 (61.1) 119 (61.7)  - 6 (100.0)

Total 108 (100.0) 193 (100.0)  - 6 (100.0)

 High school students(n=306)

   Yes  60 (36.8)  50 (40.3) 3 (42.9) 4 (33.3)

   No 103 (63.2)  74 (59.7) 4 (57.1) 8 (66.7)

Total 163 (100.0) 124 (100.0) 7 (100.0) 6 (100.0)

 Those who did not answer were excluded from the analysis.

Table 3. Computer possesion by general characteristics

Characteristics Owned No.(%) Not owned No.(%) Total No.(%)

 Residence

Gyeongju-si 419 (98.1)  8 (1.9) 427 (100.0)

Seongju-gun 178 (90.4) 19 (9.6) 197 (100.0)

 Grade of school

Middle school students 304 (97.4)  8 (2.6) 312 (100.0)

High school students 293 (93.9) 19 (6.1) 312 (100.0)

 Gender

Male 275 (97.5)  7 (2.5) 282 (100.0)

Female 322 (94.2) 20 (5.8) 342 (100.0)

Total 597 (95.6) 27 (4.4) 624 (100.0)
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고 응답한 학생은 남자 중학생은 38.9%, 여자 

중학생은 38.3%였고, 남자 고등학생은 36.8%, 

여자 고등학생은 40.3%였다(Table 4).

인터넷을 이용한 보건교육자료를 받을 의향

이 있는 학생은 남자 중학생은 55.6%, 남자 고

등학생은 34.3%이었고, 여자 중학생은 72.8%, 

여자 고등학생은 57.1%로 남학생보다 여학생

이 높은 의향을 나타내었다(Table 5). 중학생

의 인터넷 보건교육내용에 대한 요구는 남학생

이 건강습관, 성장발달, 질병예방의 순으로 높

은 요구도를 보였고, 여학생은 건강습관, 질병

예방, 성장발달의 순이었으며, 요구도 점수를 

남녀 학생간에 비교한 결과 성교육과 질병예방

(p< 0.05) 및 정신보건(p<0.01)에서 유의한 차

이가 있었다(Table 6). 고등학생의 인터넷 보

건교육 내용에 대한 요구는 남학생과 여학생 

모두 건강습관, 질병예방, 성장발달의 순으로 

높은 요구도를 보였고, 요구도 점수를 남녀 학

생간에 비교한 결과 성교육, 약물중독 및 정신

보건에서 유의한 차이가 있었다(p<0.01)(Table 

7). 지역별 인터넷 보건교육 요구도를 보면, 경

주와 성주 지역에서 건강습관, 질병예방, 성장

Table 5. Intention to access to health information using the internet

Computer owned Computer not-owned 

Male No.(%) Female No.(%) Male No.(%) Female No.(%)

 Middle school students(n=311)

   Yes 60 (55.6)  142 (72.8)**   -  6 (75.0)

   No 48 (44.4)  53 (27.2)   -  2 (25.0)

Total 108 (100.0) 195 (100.0)   -  8 (100.0)

 High school students(n=311)

   Yes  57 (34.3)   72 (57.1)**  5 (71.4)  6 (50.0)

   No 109 (65.7)  54 (42.9)  2 (28.6)  6 (50.0)

Total 166 (100.0) 126 (100.0)  7 (100.0) 12 (100.0)

 Those who did not answer were excluded from the analysis. **p<0.01.

Table 6. Demands for internet-based health education in middle school students

Male (n=106) Female (n=201)

Mean±SD Mean±SD

Health behavior 3.91±0.85 4.07±0.62

Growth and development 3.59±0.73 3.58±0.67

Sex education* 1.93±0.67 2.11±0.55

Disease prevention* 3.46±0.98 3.67±0.80

Safety education 3.15±0.77 3.12±0.59

Abuse of illegal drug 2.95±0.82 2.98±0.65

Consumerism  2.00±0.59 1.92±0.53

Mental health** 2.37±0.61 2.59±0.41

Environmental health 2.86±0.79 2.76±0.80

Those who did not answer were excluded from the analysis. The points were based on Likert 5 

point scale. *p<0.05; **p<0.01.
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발달의 순으로 요구도가 높았으며, 질병예방과 

환경보건에 대한 요구도 점수가 유의한 차이가 

있었다(p<0.05)(Table 8).

건강습관과 관련한 교육에 대한 요구는 남

자 중학생의 43.8%가 ‘규칙적인 운동’을, 여자 

중학생의 43.3%가 ‘치아관리’에 대한 보건교육

을 매우 원한다고 응답하였고, 고등학생은 ‘수

면과 휴식의 중요성’에 대한 보건교육을 남학

생의 46.5%, 여학생의 50.7%가 매우 원한다고 

응답하였다(Table 9). 성장발달 및 영양교육 

요구에서 중학생은 남학생의 36.5%가 ‘체력의 

변화’를, 여학생의 43.2%가 ‘비만에 관한 사항’

을 매우 원한다고 응답하였고, 고등학생은 남

학생의 28.5%가 ‘체력변화’를, 여학생의 43.0%

가 ‘비만에 관한 사항’을 매우 원한다고 응답하

였다. 중․고등학생 모두 체력변화와 비만에 

대한 요구도 점수는 남녀간에 유의한 차이가 

있었다(p<0.01)(Table 10). 성교육에 대한 요구

에서 중학생은 남학생의 32.0%가 ‘연령에 맞는 

남녀의 성역할’을, 여학생의 20.6%가 ‘임신과 

Table 7. Demands for internet-based health education in high school students

Male (n=173) Female (n=136)

Mean±SD Mean±SD

Health behavior 3.95±0.73 4.03±0.76

Growth and development 3.40±0.81 3.52±0.71

Sex education* 2.05±0.62 2.23±0.53

Disease prevention* 3.46±0.98 3.60±0.90

Safety education 2.97±0.70 3.03±0.58

Abuse of illegal drug 2.65±0.76 2.94±0.73

Consumerism  1.93±0.61 1.96±0.49

Mental health** 2.32±0.60 2.50±0.46

Environmental health 2.64±0.87 2.53±0.72

Those who did not answer were excluded from the analysis. The points were based on Likert 5 

point scale. *p<0.05; **p<0.01.

Table 8. Demands for internet-based health education by residence

Gyeongju-si (n=427) Seongju-gun (n=197)

Mean±SD Mean±SD

Health behavior 4.00±0.70 4.00±0.77

Growth and development 3.51±0.75 3.53±0.70

Sex education* 2.11±0.61 2.04±0.56

Disease prevention* 3.51±0.91 3.68±0.90

Safety education 3.06±0.66 3.07±0.66

Abuse of illegal drug 2.87±0.76 2.89±0.71

Consumerism  1.93±0.57 1.97±0.52

Mental health** 2.46±0.53 2.45±0.52

Environmental health 2.62±0.78 2.86±0.85

Those who did not answer were excluded from the analysis. The points were based on Likert 5 

point scale. *p<0.05; **p<0.01.
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출산’, 22.1%가 ‘피임과 가족계획’을 매우 원한

다고 응답하였고, 고등학생은 남학생의 23.8%

가 ‘연령에 맞는 남녀의 성역할’을, 여학생의 

31.9%가 ‘임신과 출산’을, 31.1%가 ‘피임과 가

족계획’을 매우 원한다고 응답하였다. 중․고등

학생 모두 임신과 출산, 피임과 가족계획에 대

한 요구도 점수는 남녀간에 유의한 차이가 있

었다(p<0.01)(Table 11).

질병예방 교육에 대한 요구에서 중학생은 

남학생의 39.0%, 여학생의 38.3%가 모두 ‘암 

예방과 관리’를 매우 원한다고 응답하였고, 고

등학생의 경우는 남학생의 34.1%가 ‘암 예방과 

관리’를 여학생의 29.6%가 ‘질병예방과 관리’를 

매우 원한다고 응답하였다(Table 12). 안전교

육에 대한 요구에서 남자 중학생의 50.0%, 여

자 중학생의 47.2%와 남자 고등학생의 38.6%, 

Table 9. Demands for education on health behavior

Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Good physical hygiene 24.8 38.1 28.6 2.9 5.7 3.73±1.05 25.0 42.5 30.5 2.0 - 3.91±0.79

Dental care* 38.1 34.3 20.0 2.9 4.8 3.98±1.07 43.3 34.8 20.4 1.5 - 4.20±0.81

Good night sleep & rest 40.4 30.8 19.2 5.8 3.8 3.98±1.09 42.7 34.7 21.6 1.0 - 4.19±0.81

Good posture 36.2 35.2 22.9 3.8 1.9 4.00±0.96 38.7 40.2 17.6 2.5 1.0 4.13±0.86

Regular exercise 43.8 28.6 22.9 2.9 1.9 4.10±0.98 39.5 34.0 20.5 4.0 2.0 4.05±0.97

High

school

students

Good physical hygiene 19.3 46.2 29.2 2.9 2.3 3.77±0.87 26.7 40.0 30.4 0.7 2.2 3.88±0.89

Dental care 31.8 44.5 18.5 3.5 1.7 4.01±0.90 34.6 47.1 15.4 0.7 2.2 4.11±0.85

Good night sleep & rest 46.5 34.3 13.4 3.5 2.3 4.19±0.96 50.7 27.6 18.7 2.2 0.7 4.25±0.89

Good posture 32.0 37.8 26.2 1.7 2.3 3.95±0.93 34.1 41.4 21.5 0.7 2.2 4.18±1.78

Regular exercise 35.1 35.1 23.4 3.5 2.9 3.96±1.00 29.1 40.3 26.1 2.2 2.2 3.92±0.92

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis. *p<0.05.

Table 10. Demands for education on growth and development, nutrition

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Human anatomy & functions 16.2 29.5 44.8 4.8 4.8 3.48±0.98 13.0 24.5 49.0 11.5 2.0 3.35±0.92

Physical changes during puberty 26.7 25.7 37.1 6.7 3.8 3.65±1.07 14.0 28.5 46.0 10.0 1.5 3.44±0.91

Shift in physical strength** 36.5 33.7 22.1 4.8 2.9 3.96±1.02 18.6 28.1 43.2 8.5 1.5 3.54±0.94

Roles of nutrients in health* 34.3 29.5 27.6 5.7 2.9 3.89±1.05 23.0 29.0 34.0 12.0 2.0 3.59±1.03

Overweight information** 24.8 20.0 24.8 10.5 20.0 3.19±1.44 43.2 34.7 15.1 4.5 2.5 4.12±0.99

High

school

students

Human anatomy & functions 15.8 21.6 44.4 13.5 4.7 3.30±1.04 14.9 26.1 41.8 14.2 3.0 3.36±1.00

Physical changes during puberty 17.0 20.5 45.6 12.9 4.1 3.37±1.18 18.7 25.4 43.3 11.9 0.7 3.49±0.96

Shift in physical strength** 28.5 32.0 27.9 8.1 3.5 3.74±1.07 7.5 29.1 41.8 17.9 3.7 3.19±0.94

Roles of nutrients in health* 26.6 34.3 27.2 7.1 4.7 3.71±1.08 18.8 33.8 42.1 3.8 1.5 3.65±0.88

Overweight information** 16.9 19.2 34.9 15.1 14.0 3.10±1.26 43.0 31.1 17.8 3.0 5.2 4.04±1.10

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis. *p<0.05, **p<0.01.



Table 12. Demands for disease prevention education

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Disease prevention and
  management

30.2 33.0 30.2 1.9 4.7 3.82±1.04 34.5 35.0 26.5 4.0 - 4.00±0.88

Hypertension and
  diabetes management

19.4 28.2 30.1 10.7 11.7 3.33±1.24 22.5 32.0 35.5 7.0 3.0 3.79±2.30

Cancer prevention and
  management

39.0 33.3 15.2 3.8 8.6 3.90±1.21 38.3 31.8 24.4 3.5 2.0 4.01±0.97

STD and AIDS 24.0 22.1 28.8 15.4 9.6 3.56±1.27 22.6 26.6 40.2 8.0 2.5 3.59±1.01

Tuberculosis prevention
  and management

17.1 25.7 35.2 9.5 12.4 3.26±1.22 16.5 26.0 45.5 9.5 2.5 3.45±0.96

Hepatitis prevention
  and management

21.9 29.5 31.4 6.7 10.5 3.46±1.21 19.0 22.5 45.5 8.0 5.0 3.43±1.04

HFRS prevention and
  management

23.8 22.9 30.5 14.3 8.6 3.39±1.24 21.0 27.0 43.0 7.0 2.0 3.58±0.96

High

school

students

Disease prevention and
  management

27.6 32.9 26.5 6.5 6.5 3.69±1.14 29.6 36.3 28.9 3.7 1.5 3.89±0.93

Hypertension and
  diabetes management

20.2 24.9 37.6 7.5 9.8 3.38±1.18 20.7 28.1 38.5 10.4 2.2 3.55±1.01

Cancer prevention and
  management

34.1 24.3 27.2 7.5 6.9 3.71±1.21 27.2 33.8 30.9 5.9 2.2 3.78±0.99

STD and AIDS 29.1 19.2 36.0 9.9 5.8 3.56±1.18 22.2 28.1 36.3 12.6 0.7 3.59±1.00

Tuberculosis prevention
  and management

18.5 22.0 43.4 7.5 8.7 3.34±1.13 20.0 27.4 39.3 10.4 3.0 3.51±1.02

Hepatitis prevention
  and management

19.1 22.5 41.0 7.5 9.8 3.34±1.16 23.9 24.6 36.6 10.4 4.5 3.53±1.10

HFRS prevention and
  management

16.8 22.5 41.0 9.8 9.8 3.27±1.15 23.0 23.0 40.7 10.4 3.0 3.53±1.05

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 
answer were excluded from the analysis.
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Table 11. Demands for sex education

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Proper sexual behaviors in
  terms of age 

32.0 20.4 33.0 8.7 5.8 3.64±1.19 18.6 24.1 45.7 7.5 4.0 3.46±1.01

Pregnancy and birth** 19.2 17.3 31.7 20.2 11.5 3.13±1.27 20.6 27.1 41.7 7.5 3.0 3.55±1.00

Contraception & birth control** 18.1 19.0 30.5 17.1 15.2 3.08±1.31 22.1 23.6 44.7 6.0 3.5 3.55±1.01

High 

school

students

Proper sexual behaviors in
  terms of age 

23.8 27.3 37.8 7.0 4.1 3.60±1.05 24.6 23.1 38.8 9.7 3.7 3.55±1.08

Pregnancy and birth** 21.4 18.5 42.8 9.8 7.5 3.36±1.15 31.9 28.1 32.6 7.4 - 3.84±0.96

Contraception & birth control** 22.1 16.9 41.9 9.3 9.9 3.32±1.20 31.1 25.9 34.8 7.4 0.7 3.79±0.99
1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 
answer were excluded from the analysis. *p<0.01.
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여자 고등학생의 37.0%가 모두 ‘적절한 응급처

치’를 매우 원한다고 응답하였다(Table 13). 습

관성 약물중독 관련 교육에 대한 요구에서 남

자 중학생은 34.3%가 ‘흡연이 건강에 미치는 

영향’을, 34.0%가 ‘청소년의 정서 불안정’ 교육

을 매우 원하였고, 여자 중학생의 37.5%가 ‘청

소년의 정서 불안정’을 매우 원하였다. 남자 고

등학생은 18.9%, 여자 고등학생은 38.5%가 ‘청

소년의 정서 불안정’에 매우 원한다고 응답하

였다. 고등학생에서 ‘약물중독의 영향’과 ‘청소

년 정서 불안정’의 요구도 점수가 남녀간에 유

의한 차이가 있었다(p<0.01)(Table 14).

소비자의 보건 관련 교육에 대한 요구에서 

내용별 요구도는 중․고등학생 모두 남녀간에 

차이가 없었다(Table 15). 정신보건 교육에 대

한 요구에서 남자 중학생의 56.3%, 여자 중학

생의 71.0%가 ‘스트레스 관리’에 대한 교육을 

매우 원하였고, ‘대인관계’에 대한 보건교육도 

남학생의 40.4%, 여학생의 51.3%가 매우 원한

다고 응답하였다. 고등학생의 경우도 마찬가지

Table 14. Demands for education on habitual drug addiction

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Effects of drug addiction 26.9 26.0 27.9 11.5 7.7 3.53±1.22 12.6 32.3 43.4 8.1 3.5 3.42±0.94

Impact of smoking on health 34.3 29.5 21.0 9.5 5.7 3.77±1.19 31.0 26.5 31.5 8.0 3.0 3.75±1.08

Impact of drinking on health 32.4 32.4 20.0 8.6 6.7 3.75±1.19 29.0 31.0 29.5 7.0 3.5 3.75±1.06

Emotional instability for teens 34.0 32.1 23.6 4.7 5.7 3.84±1.12 37.5 33.5 24.0 3.5 1.5 4.02±0.95

High

school

students

Effects of drug addiction 13.0 23.7 42.6 8.9 11.8 3.17±1.14 17.8 29.6 40.0 10.4 2.2 3.50±0.98

Impact of smoking on health 14.8 32.5 32.0 11.2 9.5 3.32±1.15 26.7 24.4 34.1 13.3 1.5 3.61±1.06

Impact of drinking on health 18.6 34.1 30.5 9.0 7.8 3.47±1.13 28.1 27.4 32.6 9.6 2.2 3.70±1.05

Emotional instability for teens 18.9 33.7 29.0 8.3 10.1 3.43±1.18 38.5 29.6 25.2 5.9 0.7 3.99±0.97

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis.

Table 13. Demands for safety education

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Hazardous environment in workplace
and health management*

26.7 37.1 27.6 2.9 5.7 3.76±1.06 14.1 33.2 42.7 9.0 1.0 3.50±0.88

Proper first aid 50.0 34.0 9.4 2.8 3.8 4.24±1.00 47.2 35.2 16.1 0.5 1.0 4.27±0.82

Adequate use of drugs 35.9 41.7 13.6 2.9 5.8 3.99±1.07 33.7 37.2 24.6 4.0 0.5 4.00±0.89

Accident 41.3 30.8 18.3 3.8 5.8 3.98±1.13 29.6 36.2 27.6 5.5 1.0 3.91±1.06

High

school

students

Hazardous environment in workplace
and health management*

14.6 37.4 35.7 6.4 5.8 3.49±1.01 11.1 30.4 52.6 3.7 2.2 3.44±0.83

Proper first aid 38.6 38.6 16.4 2.3 4.1 4.05±1.01 37.0 45.2 14.8 1.5 1.5 4.15±0.83

Adequate use of drugs 25.0 36.9 29.2 4.2 4.8 3.73±1.04 28.9 49.6 20.7 - 0.7 4.06±0.75

Accident 23.0 34.7 31.8 5.3 5.3 3.69±1.23 21.6 30.6 41.0 5.2 1.5 3.66±0.93

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis. *p<0.05.
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로 남학생의 44.1%, 여학생의 56.3%가 ‘스트레

스 관리’를 매우 원하였고, ‘대인관계’에 대한 

보건교육을 남학생의 33.7%, 여학생의 49.3%

가 매우 원한다고 응답하였다. 중․고등학생 

모두 ‘스트레스 관리’와 ‘대인관계’에 대한 요구

도 점수가 남녀간의 유의한 차이를 보였다

(p<0.01)(Table 16). 환경보건 관련 교육에 대

한 요구를 살펴보면 중․고등학생 모두 남녀간

에 차이가 없었다(Table 17).

인터넷을 이용한 보건교육의 자료 제공 주

기와 분량에 대한 요구를 살펴보면, 보건교육

자료의 제공 주기는 주 1회란 응답이 남자 

50.0%, 여자 60.4%으로 가장 높았고, 제공되는 

자료의 분량은 1쪽이 남자 40.0%, 여자 53.2%

으로 가장 높았다(Table 18).

고    찰

Table 16. Demands for mental health education

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Stress control** 56.3 28.2 7.8 2.9 4.9 4.28±1.06 71.0 22.5 5.5 0.5 0.5 4.63±0.66

Interpersonal relationship** 40.4 28.8 20.2 5.8 4.8 3.94±1.13 51.3 33.7 11.6 3.0 0.5 4.32±0.83

Personality and confidence 33.0 35.8 18.9 6.6 5.7 3.84±1.13 38.2 34.7 22.1 4.5 0.5 4.06±0.91

High

school

students

Stress control** 44.1 30.0 19.4 2.9 3.5 4.12±1.16 56.3 28.3 14.1 0.7 - 4.41±0.76

Interpersonal relationship** 33.7 31.4 23.7 7.1 4.1 3.83±1.10 49.3 28.4 20.9 1.5 - 4.25±0.84

Personality and confidence 28.6 31.5 28.6 6.0 5.4 3.72±1.10 33.6 32.8 26.1 5.2 2.2 3.90±1.00

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis. **p<0.01.

Table 15. Demands for education on health consumerism

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±S.D.

Middle 

school

students

How to access to health
  institution

15.4 32.7 38.5 5.8 7.7 3.42±1.07 7.5 29.1 49.2 7.5 6.5 3.24±0.94

Acceptance of health-relatred
  advertisements

15.4 27.9 37.5 8.7 10.6 3.29±1.15 8.6 23.7 49.5 12.1 6.1 3.17±0.96

Knowledge on health
  insurance

14.6 34.0 35.9 8.7 6.8 3.41±1.06 11.2 29.8 41.1 10.2 8.6 3.24±1.06

High

school

students

How to access to health
  institution

13.0 30.2 39.2 10.1 7.7 3.31±1.07 8.1 31.9 48.1 9.6 2.2 3.34±0.85

Acceptance of health-relatred
  advertisements

10.8 22.8 38.9 19.8 7.8 3.13±1.23 4.4 27.9 48.5 16.2 2.9 3.15±0.85

Knowledge on health
  insurance

13.1 29.2 35.1 14.9 7.7 3.25±1.10 13.4 27.6 44.0 11.9 3.0 3.37±0.96

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided; 4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis.
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중․고등학교 학생들의 인터넷 이용률이 1999

년에는 15.2%, 2000년에는 37.2%, 2001년에 

50%에 이르며, 2002년에는 전체의 59.4%가 인

터넷을 이용하고 있는 것으로 나타났는데, 중

학생은 44.5%, 고등학생은 65.8%이었다.5) 이러

한 현황을 근거로 최근 인터넷을 이용한 보건

교육에 대한 논의가 시작되고 있으며, 보건교

육의 방법은 주로 홈페이지를 구축하여 이를 

학생들이 접속하여 보건교육 자료를 접하도록 

하는 것이다. 그러나 실제로 대부분의 인터넷 

Table 17. Demands for education on environmental health

Contents
Male Female

1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD 1(%) 2(%) 3(%) 4(%) 5(%) Mean±SD

Middle

school

students

Environment and
health

35.6 31.7 21.2 6.7 4.8 3.87±1.12 19.0 36.0 35.0 8.0 2.0 3.62±0.95

Effects of toxic 
pollutants 

28.6 27.6 26.7 11.4 5.7 3.62±1.18 14.6 26.1 45.2 12.1 2.0 3.39±0.95

Individual effort to
preserve environment

19.0 28.6 34.3 11.4 6.7 3.42±1.12 13.6 26.1 44.7 10.1 5.5 3.47±2.34

Environment-friendly
public etiquette

22.9 27.6 36.2 8.6 4.8 3.55±1.08 15.6 25.6 44.2 9.0 5.5 3.37±1.03

High

school

students

Environment and
health

20.0 32.4 30.6 6.5 10.6 3.45±1.19 13.3 31.9 37.0 11.9 5.9 3.35±1.05

Effects of toxic 
pollutants 

14.7 26.5 35.3 12.4 11.2 3.32±1.86 9.6 25.2 42.2 16.3 6.7 3.15±1.03

Individual effort to
preserve environment

11.2 28.4 40.2 10.1 10.1 3.21±1.10 7.4 23.7 45.9 14.8 8.1 3.07±1.00

Environment-friendly
public etiquette 

12.4 28.8 37.6 11.8 9.4 3.23±1.11 6.7 20.7 52.6 14.1 5.9 3.08±0.92

1, Strongly wanted;  2, Wanted;  3, Undecided;  4, Unwanted;  5, Strongly unwanted. Those who did not 

answer were excluded from the analysis.

Table 18. The desire of frequency and quantity for heath education programs

   Male No.(%) Female No.(%)

Education interval

  Daily 18 (12.5)  23 ( 9.4)

  Weekly 72 (50.0) 148 (60.4)

  Monthly 39 (27.1)  57 (23.3)

  Once per 3-4 months 12 (8.3)  15 (6.1)

  Others  3 (2.1)   2 (0.8)

Amount of education material

  1 page 60 (40.0) 132 (53.2)

  1/2 page 23 (15.3)  38 (15.3)

  2 page 22 (14.7)  23 (9.3)

  Regardless of pages 45 (30.0)  55 (22.2)

Those who did not answer were excluded from the analysis.
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이용 목적은 게임이나 채팅 등을 위한 것이며, 

한번이라도 보건의료와 관련된 사이트나 내용

을 검색하기 위하여 인터넷을 이용하는 비율이 

35∼40% 정도에 머물고 있어 홈페이지를 이용

한 교육의 효과를 기대하기는 어려운 실정이다.4, 8) 

특히 학교에서의 보건교육 시간이 충분하지 못

하고, 체계적인 보건교육이 이루어지지 못하고 

있는 시점에서 인터넷, 특히 이메일을 이용한 

보건교육의 실행 가능성과 학생들의 보건교육

에 대한 요구도를 조사, 분석하는 것은 현실적

인 방안을 찾기 위한 노력이라 할 수 있다.

이메일을 이용하여 제공되는 보건교육자료

를 구독하는 비율이 32.9%로 그리 높지는 않

은 편이라고 보고한 연구4)가 있으나, 대상자를 

거의 무한정으로 할 수 있고, 시간의 제약을 

받지 않는다는 장점 때문에 시도해 볼 만한 방

법이라고 생각된다. 이 연구는 이러한 교육을 

위한 사전조사 및 현황분석의 성격이 강하며, 

효과적인 보건교육을 실시하기 위해서는 교육

의 대상이 되는 학생들의 요구를 조사하고, 이

와 더불어 학생들의 신체적, 정신적, 사회적 발

달 수준에 맞는 보건교육과정을 체계적이고 연

계성 있게 개발할 필요가 있다.9, 10)

보건교육을 받은 경험은 남자 중학생이 66.7 

%, 여자중학생이 91.7%로 여자 중학생이 훨씬 

많았으며, 남자 중학생은 보건교육을 받은 경

험이 없다고 응답한 비율이 높았다. 고등학생

도 약 25% 내외가 보건교육을 받은 경험이 없

다고 응답하여 현재 중․고등학생에 대한 보건

교육이 문제가 있는 것으로 판단된다. 보건교

육의 내용도 남자 중학생은 성교육과 비만, 흡

연예방과 금연교육에 집중되어 있고, 여자 중

학생은 성교육에 80.7%가 집중되어 있어 보건

교육의 내용이 편중되어 있음을 알 수 있다. 

남자 고등학생은 흡연예방과 금연교육과 성교

육, 여자 고등학생은 성교육과 흡연예방 및 금

연교육의 순이었다. 흡연예방과 금연교육은 중

학교부터 여학생들에게도 충분히 이루어져야 

함에도 불구하고 거의 시행되지 않고 있으며, 

학생들의 요구내용의 결과와 비교하며 볼 때, 

운동, 정신건강, 안전교육 등에 대한 교육은 

10% 미만으로 이루어지고 있어 교육의 시점과 

내용에 있어 매우 심한 불일치를 보이고 있다. 

이러한 결과는 교육과정에 포함되어 있는 내용

들조차 제대로 교육되지 못한다는 것을 반증하

는 것이다. 이 연구의 대상자들이 기존의 보건

교육에 대하여 만족하는 비율은 약 22∼39%정

도이었는데, 윤영옥과 김초강의 연구9)에서 서

울시내 일부 중학교를 대상으로 조사한 보건교

육에 대한 만족도 33.8%와 강경원
11)
의 연구에 

의한 학생의 보건교육 만족도는 52.1%(1987년)

와 59.9%(1990년)보다 낮은 수준이었다. 이러

한 결과는 기존의 보건교육에 대한 연구대상 

학생들의 만족도가 높지는 않음을 보여준다.

컴퓨터 보유율은 성별과 지역, 중․고등학교

에 관계없이 90%를 넘어 인터넷을 이용한 보

건교육의 중요한 기반은 갖추어졌다고 볼 수 

있으며, 시설과 장비에 의하여 발생하는 정보 

불평등 또는 정보 격차의 문제는 거의 발생하

지 않을 것으로 본다. 그리고 중․고등학생에 

관계없이 의료관련 사이트 접속경험은 35∼

40%로 비슷하였다. 이는 학교에서의 보건교육 

경험과는 달리 인터넷을 이용하는 경우에는 연

령에 관계없이 비슷한 경험률을 보인다고 할 

수 있으며, 이는 인터넷을 이용한 보건교육이 

연령에 관계없이 비슷하게 가능할 것이라는 것

을 예상할 수 있는 근거라고 생각된다.

인터넷 보건교육자료를 받을 의향은 여학생
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이 남학생보다 약 20% 내외가 높았으며, 중학

생이 고등학생보다 15∼20% 정도 높았다. 고

등학생이 자료를 받을 의향이 낮은 것은 입시

공부 등에 의하여 인터넷 보건교육에 관심이 

상대적으로 적어서 그럴 것으로 예상되나 여학

생의 요구도가 높은 것은 추가적인 면접조사 

등이 이루어져서 그 이유를 밝혀 볼 필요가 있

을 것으로 생각된다. 인터넷을 이용한 보건교

육의 내용으로 요구도가 높은 것은 중학생이 

건강습관, 성장발달, 질병예방, 안전교육의 순

이었으며, 고등학생은 건강습관, 질병예방, 성

장발달, 안전교육의 순이었는데, 현재 학교에서 

주로 이루어지고 있는 건강습관에 대한 내용 

이외에도 많은 분야의 내용을 요구하고 있다고 

볼 수 있다. 

범주별로 구체적인 내용을 보면 건강습관과 

관련된 내용 중에서는 남자 중학생은 ‘규칙적

인 운동’과 ‘치아관리’를 여자 중학생은 ‘치아관

리’와 ‘올바른 자세’에 대한 교육을 원하였고, 

고등학생은 남녀 모두 ‘수면과 휴식’에 대한 교

육 요구도가 높았다. 이는 현재 시행되고 있는 

보건교육에서 거의 이루어지지 않고 있는 내용

을 원하고 있다는 점을 나타내는 소견이며, 특

히 구강보건에 대한 교육은 주로 초등학교에서

만 시행하고 있는데, 이에 대한 재고가 있어야 

할 것으로 보인다. 고등학생들에게는 수면과 

휴식에 대한 정보를 제공하여 대학 진학을 위

한 부담감 속에서도 휴식과 수면의 중요성을 

교육할 필요가 있을 것으로 생각된다. 이 결과

는 2001년도 대도시와 중소도시의 중․고등학

생들을 대상으로 한 연구
4)
에서 운동에 대한 

교육 요구도가 약 30%, 비만과 식이 약 17%, 

성교육이 중학생 15.2%, 고등학생이 22.2%인 

결과와 비교하면 운동이 요구도 1위인 것은 비

슷하나 다른 내용들은 다소 차이가 있는데, 이

는 조사대상 지역과 조사시점의 차이 때문으로 

생각된다.

성장발달과 관련된 내용 중에서는 중․고등

학생 모두 남학생은 ‘체력의 변화’에 대해서, 

여학생은 ‘비만’에 대해 매우 원한다는 응답이 

가장 많았고, 성교육 내용에 대해서는 남자 

중․고등학생은 ‘연령에 맞는 성역할’에 대한 

요구도가 높았으며, 여자 중․고등학생은 ‘피임

과 가족계획’에 대한 요구도가 높았다. 이도 현

재의 성교육이 여학생 위주로 이루어지는 것보

다는 남녀 학생들을 모두 대상으로 삼아야 하

며, 동시에 양성의 역할에 대한 교육이 필요하

며, 임신과 출산에 대한 내용들도 적극적으로 

교육할 필요가 있음을 시사하고 있다고 본다. 

질병예방에 대한 교육은 지금까지 하절기 전염

성 질환에 대한 질병예방 교육에 중점을 두고 

있으나, 이 연구 결과에 의하면 ‘암 예방과 관

리’에 대한 요구도가 높았으므로 향후 질병 예

방에 대한 교육은 암 예방관리를 중심으로 보

건교육을 시행하는 것이 좋을 것으로 생각된

다. 안전교육의 내용 중에는 ‘적절한 응급처치’

에 대해서 높은 요구도를 보였는데, 동아리 활

동을 하는 일부 학생들을 대상으로만 시행되고 

있으나, 전체 학생에 대한 교육도 필요하다고 

본다. 조사대상 학생들은 남녀 모두 인터넷을 

이용한 보건교육을 주 1회 정도로 1쪽 이내 분

량의 보건교육을 받기를 희망하는 것으로 나타

났다. 

이상의 결과에서 이 연구의 대상 학생들의 

90% 이상이 컴퓨터를 보유하고 있었으며, 컴

퓨터를 보유한 학생들의 약 38%가 건강․의료 

관련 인터넷 사이트의 접속경험이 있었다. 인

터넷 보건교육을 받을 의향은 남학생들이 여학
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생들보다 높았으며, 요구도가 높은 보건교육의 

내용은 건강습관, 성장발달, 질병예방 등이었

다. 이들 분야에 대한 구체적인 내용으로는 수

면과 건강, 피임과 가족계획, 안전교육, 암 예

방, 스트레스 관리, 대인관계 등이었고, 원하는 

보건교육 자료의 제공주기는 주 1회, 분량은 1

쪽이 가장 많았다.

향후 분량이 많지 않으면서도 교육 메시지

를 전달할 수 있는 자료 및 주기적 발송에 대

한 추진 방법의 개발이 중요하며, 컴퓨터의 성

능에 따라 자료 구독의 차이가 발생할 수 있는 

동영상이 아닌 보편적인 보건교육 자료의 개발

이 필요할 것이다. 또한 요구도가 높은 내용들

에 대한 인터넷을 이용한 이메일 발송용 보건

교육자료의 개발과 보급이 필요하며, 인터넷을 

이용한 보건교육에 대한 기초조사와 더불어 교

육방법, 자료의 개발 등과 이메일을 이용할 경

우 본인 동의의 절차와 관리 등에 대한 추가적

인 연구가 필요하다. 또한 미국
12)
에서와 같이 

학년에 따른 필수 보건교육시간과 내용 및 건

강목표를 설정하여 교육을 시행하는 것이 필요

할 것이다. 그러나 학교현장에서의 보건교육의 

강화는 보건교사의 확보를 통한 배치율 증가, 

시수의 확보, 체육과목의 명칭변경을 통한 보건

교육 내용의 강화, 나아가 보건과목의 신설 등

이 이루어져야 실현 가능할 것으로 생각된다.

학생보건교육을 위한 기반이 구축되고 교육

계의 인식이 긍정적으로 변하기 전까지는 인터

넷과 같은, 시간과 공간과 예산과 인력의 제약

이 거의 없는 방법을 이용한 전략을 만들어 추

진하는 것이 필요할 것이다. 특히 청소년들에 

대한 컴퓨터 보급률이 매우 높고 인터넷의 이

용도 용이하며, 인터넷 보건교육자료를 발송하

고 이를 확인할 수 있는 능력이 갖추어져 있으

므로 큰 예산을 들이지 않고도 동시에 많은 학

생들에게 주기적이고 체계적인 보건교육을 제

공할 수 있을 것이다. 향후 실제로 이러한 인

터넷, 특히 이메일을 이용한 보건교육을 시도

하고 이를 평가하는 연구를 수행하여 인터넷 

보건교육의 효과에 대한 근거를 제공하고 이론

적인 논리를 강화하는 것이 무엇보다 시급한 

과제라고 할 수 있다.

요    약

인터넷을 이용한 중․고등학교 학생의 보건

교육 요구도를 파악하기 위하여 경상북도 경주

시와 성주군에 거주하는 남녀 중・고등학생 
624명을 대상으로 2003년 3월 5일부터 3월 28

일까지 구조화된 설문지를 이용하여 조사를 시

행하였다.

조사 대상학생들의 90% 이상이 컴퓨터를 보

유하고 있었으며, 지역별로는 경주시 지역 대

상 학생들이 성주군 지역 학생들보다 컴퓨터 

보유율이 다소 높았다. 컴퓨터를 보유한 학생

들의 약 38%가 건강․의료 관련 인터넷 사이

트의 접속경험이 있었다. 이메일을 이용한 보

건교육자료에 대하여 중학생과 여학생들이 더 

적극적인 의향을 보였다.

인터넷을 이용한 보건교육의 내용에 대해서

는 남자 중학생이 건강습관, 성장발달, 질병예

방 순으로 요구도 점수가 높았으며, 여자 중학

생은 건강습관, 질병예방, 성장발달 순으로 요

구도 점수가 높았다. 고등학생은 남녀 학생 모

두에서 건강습관, 질병예방, 성장발달의 순으로 

요구도 점수가 높았다. 

건강습관과 관련된 내용 중에서는 남자 중

학생은 ‘규칙적인 운동’을 여자 중학생은 ‘치아
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관리’에 대한 교육을 원하였고, 고등학생은 남

녀 모두 ‘수면과 휴식’에 대한 요구도 점수가 

높았다. 성장발달 및 영양교육에 대한 내용 중

에서는 중․고등학생 모두 남학생은 ‘체력의 

변화’에 대해서, 여학생은 ‘비만’에 대한 요구도 

점수가 높았고, 성교육에 대해서는 남자 중․

고등학생은 ‘연령에 맞는 성역할’에 대한 요구

도 점수가 높았으며, 여자 중학생은 ‘피임과 가

족계획’에, 여자고등학생은 ‘임신과 출산’, ‘피임

과 가족계획’에 대한 요구도 점수가 높았다. 질

병예방 교육에 대해서는 남녀 중학생과 남자 

고등학생은 ‘암 예방과 관리’에 대해서, 여자 

고등학생은 ‘질병예방과 관리’에 대한 요구도 

점수가 높았다. 안전교육에 대해서는 중․고등

학생 모두가 ‘적절한 응급처치’의 요구도 점수

가 가장 높았다. 습관성 약물에 관련 교육 내

용 중에는 남자 중학생은 ‘흡연이 건강에 미치

는 영향’에 대해서, 남자 고등학생은 ‘술이 건

강에 미치는 영향’에 대해서, 여자 중․고등학

생은 ‘청소년의 정서 불안’에 대한 요구도 점수

가 높았다. 소비자 보건 관련 교육에 대해서는 

남자 중․고등학생은 ‘보건 의료기관의 이용방

법’에 대한 요구도 점수가 가장 높았고, 여자 

중학생은 ‘보건의료기관 이용방법’과 ‘의료보험

에 대한 이해’에 대한 요구도 점수가 높았고, 

남자 고등학생은 ‘의료보험에 대한 이해’에 대

한 요구도 점수가 높았다. 정신보건 교육에 대

해서는 중․고등학생 모두 ‘스트레스 관리’에 

대한 요구도 점수가 높았다. 환경보건 관련 교

육에 대해서는 중․고등학생 모두 ‘환경과 건

강’에 대한 요구도 점수가 가장 높았다.

인터넷 보건교육의 교육자료 제공 주기에 

대하여 남학생의 50.0%, 여학생의 60.4%가 주 

1회를 요구하였으며, 교육 자료의 분량은 남학

생의 40.0%, 여학생의 53.2%가 1쪽 분량을 원

하였다.

이상의 결과, 연구 대상 학생들의 90% 이상

이 컴퓨터를 보유하고 있었으며, 컴퓨터를 보

유한 학생들의 약 38%가 건강․의료 관련 인

터넷 사이트의 접속경험이 있었다. 인터넷 보

건교육을 받을 의향은 남학생들이 여학생들보

다 높았으며, 기존에 학교보건교육에서 시행하

고 있는 교육의 내용 이외에도 수면과 건강, 

피임과 가족계획, 안전교육, 암 예방, 스트레스 

관리, 대인관계 등의 내용에 대해서 요구도가 

높아 이에 대한 보건교육자료의 개발과 보급이 

필요하며, 인터넷을 이용한 보건교육을 위한 

기초조사와 더불어 교육방법, 자료의 개발 등

과 이메일을 이용할 경우 본인 동의의 절차와 

관리 등에 대한 추가적인 연구가 이루어져야 

할 것이다.
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