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Ⅰ. 서    론

1. 연구의 필요성

후천성면역결핍증(Acquired Immune Deficiency 

Syndrome: AIDS)은 인간면역결핍바이러스(Human 

Immune deficiency Virus: HIV)에 의해 세포면역

결핍을 래하는 질병이다. 에이즈 환자 발생은 

1981년 최 로 보고된 이후 세계 으로 속히 확

산되고 있으며, 우리나라는 1985년 처음 발견된 

이후 2005년 12월말 에이즈 감염인이 3,829명으로 

이는 2004년 비 11.5%가 증가한 수치를 보이고 

있으며, 연령별로는 에이즈 감염인의 77.3%가 

20-40 이었고, 그  20 는 20.3%를 차지하고 있

다(질병 리본부, 2006). 특히 20 의 청년기 은

이들이 에이즈에 많이 감염되는 이유는 성에 한 

개방된 행동과 함께 올바른 성교육의 부족으로 인

한 성에 한 잘못된 가치 과 에이즈 방교육이 

제 로 실시되지 않아 무방비 상태에서 성 이 

이루어지고 있기 때문이다.

학생들의 성행동에 한 조사에 의하면 남녀 

모두 혼  성 계를 과거보다 정 으로 허용하

고 있으며 그  여자가 남자보다 더 정 으로 

인식하고 있었으며, 여자 30.7%, 남자 75.9%가 혼

 성경험이 있었다(채규만, 정민철, 2004). 청소년

들의 성 태도는 반 으로 개방 이나 남학생의 

성 태도는 여학생에 비해 좀 더 허용 인 반면 여

학생의 성 태도는 좀 더 보수 이었다(이창식, 김

윤정, 2003). 따라서 고등학교 졸업 후 성행동이 

증가하는 학생들의 에이즈 방을 해서는 

학교 신입생들의 에이즈에 한 지식과 태도를 증

진시키기 한 교육이 필요하다.

HIV가 인체에 들어와 증상을 나타내기까지의 

잠복기는 3개월에서 5년 이상으로 매우 다양하며 

기증상으로는 발한, 식욕부진, 통, 두통, 인

후통, 원인모를 설사, 갑작스런 체 감소, 피부발

진, 신  피로 등이 나타나며, 병이 더욱 진행되

면 에이즈 환자의 70%가 카리니폐렴이 나타나고, 

신 으로 악성종양인 카포시 육종과 신경계에 

직  침범하여 뇌손상을 일으켜 말 신경증, 운동
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마비, 치매를 일으키는(성유운, 1995) 매우 심각한 

질병이다.

에이즈의 심각성에 비해 에이즈에 한 치료약

이나 방약이 아직 개발되지 않은 상황에서 에이

즈에 한 효과 인 리는 교육을 통한 방

이다. HIV의 경로는 감염된 액, 정액, 질 

분비물, 모유수유를 통한 경로로 국한되어 있으므

로 방 인 행동을 취하는 경우 HIV의 를 

충분히 감소시킬 수 있다. 이는 HIV 방교육을 

받은 집단에서 HIV의 발생률이 감소되고 에이즈

에 련된 한 지식이 부족한 집단에서 HIV 

발생이 증가되었다는 보고를 통하여 알 수 있다

(장순복, 1994; cited Bertrand et al., 1991). 에이즈

의 방에 있어서 걸림돌은 정보의 부족, 차별의

식, 무 심이다(Merson, 1994). 그러므로 에이즈 

방을 해서는 에이즈에 한 정확한 지식과 태

도를 강화할 필요가 있다. 따라서 본 연구는 학

교 신입생들을 상으로 에이즈 교육을 실시하여 

에이즈에 한 올바른 이해를 강화시키고자 에이

즈에 한 지식과 태도에 미치는 에이즈 교육효과

를 규명하고자 한다.

2. 연구목

본 연구의 목 은 학교 신입생들의 에이즈에 

한 지식과 태도를 악하여 에이즈에 한 올바

른 이해와 방을 한 교육의 효과를 진단하고 

이를 용하기 한 기 자료를 제공하는데 있으

며 구체 인 연구목 은 다음과 같다.

1) 학교 신입생들의 에이즈에 한 지식정도를 

악한다.

2) 학교 신입생들의 에이즈에 한 태도를 악

한다.

3) 학교 신입생들의 에이즈에 한 지식과 태도

간 상 계를 악한다.

3. 연구가설

본 연구의 목 을 달성하기 해 설정한 연구

가설은 다음과 같다.

제1가설: 에이즈 교육 후 에이즈에 한 지식정도

는 증가할 것이다.

제2가설: 에이즈 교육 후 에이즈에 한 태도는 

정 으로 변할 것이다.

제3가설: 에이즈 교육 후 에이즈에 한 지식과 

태도는 상 계가 있을 것이다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구설계

본 연구는 원시실험 연구로 단일군 ․후 설

계(One group pretest-posttest design)이다.

2. 연구 상  표집방법

본 연구는 I시에 있는 G 학 신입생 110명을 

상으로 2004년 11월 5일부터 12월 3일까지 실시

되었다. 연구의 목 을 이해하고 참여한 학생들에

게 에이즈에 한 지식과 태도를 묻는 구조화된 

설문지를 스스로 응답하게 한 후 그 자리에서 회

수하 고, 매주 1회씩 4주간 4회 교육 후 재측정 

하 다. 총 110명  105명이 4회의 교육에 참석

하 으며 그 에서 응답이 불충분한 11명을 제외

한 89명을 최종 상자로 하 다.

3. 연구도구

1) 에이즈 교육

에이즈 교육은 에이즈에 한 정의, 증상, 일상

생활 , 성행동 , 의료환경 와 에이즈 
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방에 한 교육을 유인물과 시각자료를 이용하여 

4주 동안 주 1회, 50분간/회, 총 4회 실시하 다.

2) 에이즈에 한 지식과 태도 측정도구

지식과 태도는 신 희와 홍 혜(1996)가 개발한 

도구와 한 란(2001)이 개발한 도구를 수정․보완

하여 구조화된 설문지를 사용하 다. 일반  특성 

14문항, 에이즈 지식 23문항, 에이즈 태도 12문항

으로 총49문항으로 구성되었다.

지식에 하여는 에이즈 정의, 증상, 양식, 

방에 하여 각 문항은 “맞다”, “맞지 않다”, 

“모르겠다”  1개를 선택하여 응답하게 하고 옳

은 진술문에 해 “맞다”로 응답한 경우에는 1 , 

“맞지 않다”와 “모르겠다”로 응답한 경우에는 0

을 주어 수가 높을수록 에이즈 지식정도가 높음

을 의미한다. 신 희와 홍 혜(1996)의 연구에서 

도구의 신뢰도는 Cronbach's alpha = .60, 한 란

(2001)의 연구에서 도구의 신뢰도는 Cronbach's 

alpha = .81 이었으며, 본 연구에서 신뢰도는 

Cronbach's alpha = .80 이었다.

태도에 하여는 에이즈에 한 개인 , 사회  

요소의 역으로 나 어 3  척도로 구성하 으며, 

수가 높을수록 태도가 정 임을 의미한다. 한

란(2001)의 연구에서 도구의 신뢰는 Cronbach's 

alpha = .60이었으며, 본 연구에서 신뢰도는 

Cronbach's alpha =.79 이었다.

4. 자료분석방법

수집된 자료는 SPSS/PC+ Win 11.0 Version을 

이용하여 분석하 다.

1) 상자의 일반  특성은 실수, 백분율, 평균, 표

편차로 구하 다.

2) 련변수에 따른 교육  에이즈 지식  태도

의 차이는 independent t-test를 이용하 다.

3) 상자의 지식과 태도 ․후 비교는 paired 

t-test를 이용하 다.

4) 상자의 지식과 태도의 상 계는 Pearson 

Correlation Coefficients를 이용하 다.

Ⅲ. 연구 결과

1. 상자의 일반  특성

상자의 일반  특성은 <표 1>과 같이 연령은 

평균 20.15세 이었고, 성별은 여학생(61.8%)이 남

학생(38.2%) 보다 많았으며, 종교는 갖은자(61.8%)

가 갖지 않은 자(38.2%) 보다 많았고, 과거에 이성

교제를 한 경우(44.9%)가 재 교재 (41.6%)인 경

<표 1> 상자의 일반  특성            (N=89)

특성 구분 N(%)

연령 19  5( 5.6)

(세) 20 65(73.0)

21 19(21.3)

평균±표 편차 20.15±.49

성별 여자 55(61.8)

남자 34(38.2)

종교 있다 55(61.8)

없다 34.38.2)

이성교제 재 교제 37(41.6)

과거에 교제 40(44.9)

없다 12(13.5)

약물경험 있다  3( 3.4)

없다 86(96.6)

성 경험 있음 33(37.1)

없음 56(62.9)

성상 자수* 1명 11(33.3)

2명 이상 22(66.7)

콘돔사용* 있다 21(60.6)

없다 68(39.4)

에이즈 있다 42(47.2)

교육경험 없다 47(52.8)

에이즈 련 매체 84(58.3)

정보입수 학교 45(31.2)

방법** 문인  9( 6.3)

친구․부모  6( 4.2)

* 선택응답   ** 복응답
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<표 2> 련변수에 따른 교육  에이즈 지식  태도

특성 구분
 지식 태도

MD±SD t p MD±SD t p

성경험 있음 .65±.19  1.99  .049* 2.50±.39  .72 .471

없음 .71±.12 2.55±.25

성 상 자수 1명 .63±.23  -.39 .698 2.59±.35  .88 .383

2명 이상 .65±.18 2.46±.41

콘돔사용 있다 .69±.15   .09 .924 2.57±.25 -.58 .563

없다 .69±.16 2.52±.33

에이즈 있다 .72±.14 -2.31  .023* 2.53±.35  .20 .841

교육경험 없다 .65±.16 2.54±.26

* p<.05

우보다 많았다. 성경험은 없는(62.9%) 경우가 있는

(37.1%)경우보다 많았고, 성경험이 있는 경우 성 

상 자수는 2명이상이 66.7%, 1명이 33.3%이었고, 

콘돔을 사용해본 경우(60.6%)가 사용해보지 않은 

경우(39.4%)보다 많았다. 에이즈 교육경험은 없는 

경우(52.8%)가 과반수이상 이었고, 약물경험은 없

는 경우(96.6%)가 부분이었다.

2. 련변수에 따른 교육  에이즈에 

한 지식  태도

교육  상자의 련변수에 따른 에이즈 지

식  태도는 <표 2>와 같다. 에이즈 지식에 하

여 유의한 차이를 보인 련 변수는 성경험

(t=1.99, p=.049)과 에이즈 교육경험(t=-2.31, p= 

.023)이었다. 에이즈 지식은 성경험이 없는 경우

(.71)가 성경험이 있는 경우(.65)보다 높았고, 에이

즈 교육경험이 있는 경우(.72)가 교육경험이 없는 

경우(.65)보다 높았다. 에이즈 태도에 하여 유의

한 차이를 보인 련 변수는 없었다. 그러나 에이

즈 태도는 성경험이 없는 경우(2.55)가 성경험이 

있는 경우(2.50)보다 정 이었고, 성 상 자가 1

명(2.59)인 경우가 2명이상(2.4)인 경우보다 정

이었으며, 콘돔 사용경험이 있는 경우(2.57)가 콘

돔 사용경험이 없는 경우(2.52)보다 정 으로 나

타났다.

3. 가설검정

1) 제 1 가설 검정

“에이즈 교육 후 에이즈에 한 지식정도는 증

가할 것이다”를 검정한 결과 교육 (.69)보다 교

육 후(.80)에 유의하게 증가하여(t=-5.42, p=.000) 

제 1가설은 지지되었다<표 3>. 따라서 에이즈 교

육은 에이즈 지식습득에 효과 인 향을 미쳤다.

<표 3> 교육 ․후 에이즈에 한 지식정도 

차이검정                        (N=89)

M(SD)
t p

후

개념 .95±.20 .96±.18  -.37 .708

증상 .45±.23 .69±.27 -7.31  .000*

일상생활 .53±.25 .72±.24 -5.71  .000*

성행동 .79±.28 .86±.24 -1.93 .057

의료환경 .79±.25 .82±.20  -.86 .391

방 .62±.30 .76±.26 -3.61  .001*

Total .69±.15 .80±.12 -5.42  .000*

* p<.05

2) 제 2 가설 검정

“에이즈 교육 후 에이즈에 한 태도는 정

으로 변할 것이다”를 검정한 결과 교육 (2.53)보

다 교육 후(2.69)에 유의하게 정 으로 변하여
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<표 4> 교육 ․후 에이즈에 한 태도 차이 검정                                               (N=89)

역 항목
M(SD)

t p
후

개인  태도 앞으로 성 계를 갖는다면 콘돔을 사용하겠다. 2.60±.70 2.87±.42 -3.04 .003*

에이즈에 한 교육기회가 주어지면 

에이즈교육을 받겠다.

2.73±.65 2.89±.33 -2.14 .035*

에이즈에 한 방 종이 있다면 종받겠다. 2.86±.48 2.92±.34 -.86 .387

에이즈에 한 액검사 기회가 주어지면 받겠다. 2.89±.40 2.94±.27 -.94 .349

내가 에이즈에 걸렸다면 즉시 입원하여 치료를 

받겠다.

2.48±.79 2.68±.68 -1.99 .049*

나는 에이즈가 심각한 질병이라 생각한다. 2.84±.49 2.83±.45 .15 .877

장래에 나도 에이즈에 감염될 가능성이 있다고 

생각한다.

2.12±.79 2.47±.72 -3.17 .002*

소계 2.65±.32 2.80±.25 -3.65 .000*

사회  태도 가족이나 친구가 에이즈에 감염되었다면 함께 

생활할 수 있다고 생각한다.

1.94±.81 2.13±.84 -1.59 .113

에이즈에 걸린 사람도 학교나 직장에 다닐 수 

있어야 한다고 생각한다.

2.14±.81 2.40±.77 -2.29 .024*

에이즈 감염자는 자기병에 해 사회  책임을 

느껴야 한다.

2.30±.83 2.48±.77 -1.52 .131

우리나라에서는 에이즈가 매스컴이 시사하는 

것만큼 문제가 심각하다.

2.66±.72 2.87±.44 -2.24 .027*

에이즈 환자를 한 사회  경제  도움이 

있어야 한다고 생각한다.

2.83±.48 2.76±.58 .83 .408

소계 2.37±.42 2.53±.42 -2.49 .015*

총계 2.53±.31 2.69±.26 -3.53 .001*

* p<.05

(t=-3.53, p=.001) 제 2가설은 지지되었다<표4>. 

한 하 역의 개인  태도(t=-3.65, p=.000)와 사

회  태도(t=-2.49, p=.015)가 각각 정 으로 변

하 다. 따라서 에이즈 교육은 에이즈에 한 태

도변화에 효과 인 향을 미쳤다.

3) 제 3 가설 검정

“에이즈 교육 후 에이즈에 한 지식과 태도는 

상 계가 있을 것이다”를 검정한 결과 교육 후 

지식과 태도(r=.297, p=.002)는 순상 계를 보여 

주었다. 세부 으로 교육 후 지식과 개인  태도

(r=.289, p=.003), 교육 후 지식과 사회  태도

(r=.202, p=.029) 각각 순상 계가 있는 것으로 

나타나 제 3가설은 지지되었다<표 5>. 따라서 에

이즈에 한 지식정도가 높을수록 태도가 정

으로 변화하는 것을 볼 수 있었다.

<표 5> 교육 후 지식과 태도와의 상 계(N=89)

지식

  태도 .297(.002)*

       개인  태도 .289(.003)*

       사회  태도 .202(.029)*

* p<.05, 

Ⅳ. 논    의

본 연구는 에이즈의 심각성에 비해 HIV의 

경로는 감염된 액, 정액, 질 분비물, 모유수유를 

통한 경로로 국한되어 있으므로 성행동이 증가하

는 학생들의 에이즈 방을 하여 학교 신입

생들에게 에이즈 교육을 실시하여 HIV의 를 
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감소시키고 에이즈에 한 올바른 지식과 태도를 

강화하기 하여 실시하 다.

본 연구에서 성경험이 있는 상자는 37.1%이

었으며, 그  성상 자수가 2명 이상이 66.7%, 1

명이 33.3%이었으며, 성경험자  콘돔 사용 경험

이 있는 경우는 60.6%, 없는 경우는 39.4%이었다. 

한 에이즈에 한 교육  지식과 태도는 성경

험이 있는 경우가 성경험이 없는 경우보다 낮게 

나타나고 있다. 이를 통해 학교 신입생들의 성

행동은 에이즈 감염에 한 인식이 낮은 상태에서 

이루어지고 있음을 알 수 있으며, 본 연구의 상

자가 학교 신입생이라는 것을 고려해 볼 때 성

행동은 앞으로 더욱더 증가할 것으로 추측할 수 

있다. 질병 리본부(2006)는 새로 발견된 에이즈 

감염인의 감염경로가 부분 성 이며, 이들은 

콘돔사용 필요성에 한 인식이 낮아 향후 에이즈 

감염인은 꾸 히 증가할 것이라고 상하 다. 본 

연구에서도 성경험이 있는 경우는 31명이었으나 

콘돔 사용자는 22명으로 모든 성 경험자가 콘돔을 

사용하는 것은 아니었다. 따라서 학교 신입생들

의 상되는 성행동 증가에 따른 책으로 에이즈 

방교육은 성교육과 함께 학교 신입생 때부터 

체계 으로 실시하여야 하며 교육내용에 콘돔사용

방법에 한 교육은 반드시 필요하고 성태도와 성

행동에 따라 상자를 세분화한 교육과 홍보가 필

요하다고 생각한다.

학교 신입생들의 에이즈에 한 정보는 TV, 

라디오, 비디오, 인터넷, 신문, 잡지 등 매체 

(58.3%), 학교(31.2%), 문인(6.3%), 친구  부모

(4.2%)의 순으로 얻는 것으로 나타났다. Asuzu 

(1994)는 청소년들이 에이즈에 한 지식을 획득

하는 가장 일반 인 경로로 매체를 41%가 이

용하고 있다고 보고하 고, Fogarty(1990)는 74%

가 매체를 이용하고 있다고 보고하면서 

교육의 효과를 높이기 해서는 교사와 언어  상

호작용이 이루어져야 함으로 에이즈에 한 교육

은 학교 장에서 교육과정의 일환으로 다루어져

야 할 역이라고 지 하 다. 이와같이 에이즈 

방을 해서는 다양한 정보매체를 이용할 필요

가 있다. 그러나 효과 인 에이즈 방을 해서

는 정보를 쉽게 얻을 수 있는 활성화된 매체

를 개인 스스로 이용하는 것뿐만 아니라 상자 

개인의 성태도와 성행동 특성에 따라 차별화된 세

부내용을 체계 으로 습득할 수 있는 문가 집단

에 의한 교육과 이를 함께 확인하는 가족과 동료

의 지지가 서로 상호 공존할 때 에이즈 방효과

는 더욱더 확 될 것이라 생각한다.

에이즈에 한 지식정도는 에이즈의 정의, 성행

동과 의료행동 , 방, 일상생활 , 증상의 

순으로 나타났다. 학신입생들은 에이즈가 올바

르지 않은 성행동에 의해 염되어 인체면역체계

를 괴하는 심각한 질환이라는 사실을 잘 알고 

있었지만 에이즈 감염인과의 일상생활 속에서의 

에 해서는 잘 알고 있지 않은 결과를 보이

고 있다. 이진이(1997)는 간호 학생들의 90%이

상이 에이즈에 해 ‘두려운 질병’이라고 보고하고 

있으며, Dhooper, Royse와 Tran(1988)은 사회사업

가들의 37%가 에이즈에 해 두려움을 나타내고 

있으며 30%는 에이즈 환자와 거리를 두고 지낸다

고 하 다. 이는 에이즈가 일반 인 (Owens, 

1995)이나 일상용품을 함께 사용함으로서 염된

다(Gillman & Newan, 1996)는 보고를 통해서 에

이즈에 한 두려움을 나타내고 있다. Royse, 

Dhooper와 Hatch(1987)는 에이즈에 한 두려움

이 에이즈환자에 한 공감과 련성이 있는가에 

한 연구에서 에이즈환자와 일한 경험이 있을 때

보다 에이즈에 한 교육경험이 있을 때 보다 더 

정 인 태도를 보인다고 보고하고 있다. 따라서 

개인과 사회의 건강한 삶을 유지하기 해서는 에

이즈에 한 정확하고 지속 인 지식제공을 통한 
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에이즈 방교육이 필요함을 알 수 있었다.

에이즈에 한 태도정도로서 개인  태도에서 

가장 높은 수는 ‘에이즈에 한 액검사 기회

가 주어지면 받겠다’, ‘에이즈에 한 방 종이 

있다면 받겠다’, ‘나는 에이즈가 심각한 질병이라 

생각한다’의 순이었고, 가장 낮은 수는 ‘장래에 

나도 에이즈에 감염될 가능성이 있다고 생각한다’ 

이었다. 사회  태도에서 가장 높은 수는 ‘에이

즈 환자를 한 사회  경제  도움이 있어야 한

다’이었고, 가장 낮은 수는 ‘가족이나 친구가 에

이즈에 감염되었다면 함께 생활할 수 있다고 생각

한다’ 이었다. 이는 김 회(1999)의 연구와 일치하

고 있는데, 학생들은 에이즈 진단과 방에 

한 개인  태도는 높았으나 실질 으로 생활 속에

서 에이즈 감염 방을 한 콘돔의 사용이 우선

순 를 나타내고 있지는 않았다. 사회  태도에서

는 에이즈 감염자에 한 도움이 필요하다고 생각

하고 있으나 개인 으로 에이즈 감염자와 생활할 

수 있다는 수는 가장 낮아 에이즈 감염자에 

한 양가감정을 나타내고 있었다. 따라서 에이즈 

방교육은 우리사회에서 공동의 상호작용을 하는 

생활 속에서 실천할 수 있는 보다 실질 이고 세

부 인 교육이어야 하며, 에이즈 감염자의 사회  

고립에 한 우려를 감소시키기 해서는 에이즈

에 한 사회정책 인 근이 필요함을 알 수 있

었다.

에이즈 방 교육 후 에이즈에 한 지식과 태

도의 상 계는 순 상 계를 나타내고 있었다. 

이는 AIDS에 한 상자의 지식이 높을수록 태

도가 정 으로 유의하게 상 계가 있는 것으

로 나타난 김순옥(1996), 황인선(1992), Bertand, 

Bakutuvwidi와 Hassig(1991)의 결과와 일치하고 

있다. 그러나 김순오, 이명숙과 임 빈(2003), 한

란(2001), 유경원과 김정효, 정 구(1989), 이은주

(1988), 춘 , 임 신, 김조자, 김용순과 박지원

(1988)의 연구에서는 에이즈에 한 지식정도와 

태도 간에 상 계가 없다는 결과를 보고하고 있

어 본 연구결과와 일치하지 않았다. 이에 해 이

은주(1988)는 에이즈가 부분 비정상 인 성행

를 하는 집단이나 약물 독자들의 집단에서의 발

생률이 높기 때문에 특히 도덕성을 시하는 사회

에서는 받아들이기 어려운 질환이기 때문이라고 

하 고, Quirk, Godkin과 Schwenzfeier(1993)는 에

이즈에 한 지식과 태도 연구에서 에이즈에 한 

지식이 많아질수록 부정 인 태도가 정 으로 

환되느냐 하는 것과 에이즈 련 지식이 방  

행 와 높은 상 계가 있느냐에 해서는 서로 

일치되지 않는 결과들이 보고되고 있다고 하 다. 

이는 사회문화의 변화에 따른 개인의 가치 에 따

라 성태도와 성행동의 변화가 다양하게 공존하고 

있음을 시사하고 있다. 그러나 이들 부분의 연

구들은 1회의 에이즈 교육 실시 후에 지식․태도

의 효과를 비교분석하 으나 본 연구는 1주 간격

으로 4회 동안 에이즈 교육을 실시하 다. 즉 이

러한 결과의 차이는 에이즈에 한 일회성 교육으

로 지식의 증가와 함께 태도의 변화를 보이기는 

하지만 지식 증가에 비례할 만큼 에이즈 방과 

감염자에 한 태도의 변화를 보이지 못했음을 보

여주는 것이라고 생각한다. 따라서 에이즈 방 

교육은 일반  체를 상으로 한 지속 인 홍

보․교육과 함께 연령별, 성별, 직업특성 등 보다 

다양한 개인  특성에 맞춘 개인․집단교육의 필

요성이 요구된다.

이상을 요약하면 학생들의 에이즈 방은 생

활 속에서 실천할 수 있는 보다 실질 이고 세부

인 교육으로 교육내용에 콘돔사용방법에 한 

교육은 반드시 필요하며, 개인의 성태도와 성행동

에 따른 개인․집단교육의 필요함이 요구된다. 따

라서 사회 정책  근으로 학교 신입생 때부터 

에이즈 방교육과 성교육은 지속 이며 체계 인 
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교육 로그램으로 확보되어야 한다.

Ⅴ. 결론  제언

1. 결론

본 연구는 I시에 있는 G 학의 학생 89명을 

상으로 에이즈 교육이 학교 신입생의 지식과 

태도에 미치는 효과를 알기 한 원시실험 연구로 

단일군 ․후 설계 연구이다. 연구기간은 2004년 

11월 5일부터 12월 3일까지 에이즈에 한 정의, 

증상, 일상생활 , 성행동 , 의료환경 

와 에이즈 방에 한 교육을 4주 동안 주 1회, 

50분/회 간 총 4회 실시하 다. 자료분석은 

SPSS/PC+ 로그램을 이용하여 실수와 백분율, 

평균과 표 편차, independent t-test, paired t-test, 

Pearson Correlation Coefficient를 이용하 으며, 

분석한 결과는 다음과 같다.

1) 에이즈에 한 지식정도는 교육 참여 후에 유

의하게 증가하 다.

2) 에이즈에 한 태도는 교육 참여 후에 유의하

게 정 으로 변하 다.

3) 에이즈에 한 교육 후 지식과 태도는 순상

계가 있는 것으로 나타났다.

이상의 연구결과를 통하여 에이즈 방 교육 

로그램은 학교 신입생부터 정규 으로 용되

어야 하며, 특히 성경험이 있는 경우 에이즈 지식

정도가 낮은 것으로 나타났으므로 정확한 지식과 

태도함양을 한 교육의 강화가 필요하다고 사료

된다.

2. 제언

1) 본 연구를 일반화하기 해서는 조군을 포함

한 반복연구가 필요하다.

2) 학교 신입생과 졸업생의 성경험에 따른 에이

즈 지식과 태도 비교 연구가 필요하다.

3) 개인․집단 특성에 따른 에이즈 방 교육 

로그램을 용한 실험연구가 필요하다.
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The Effects of AIDS Education on Knowledge and Attitude 

in College Freshman

Lee, Myung Hee*․Cho, Kyoul-Ja**

Purpose: This study was to evaluate the 

effects of AIDS education for college freshman.  

 Method: This study was conducted using a 

pretest-posttest experimental design for one 

group. Subjects were selected from G college 

freshman(n=89) in I city. Data were collected 

from November 5 to December 3, 2004. An 

educational session  took 50 minutes and  was 

conducted once a week. Subjects were given a 

total of four-session AIDS education. Knowledge 

and attitude on AIDS was measured before and 

after the AIDS education using questionnaires. 

Results: There was a significant difference in 

the levels of knowledge and attitudes towards 

AIDS before and after the education. In 

particular, there was also a significant difference 

in the attitude subscales(personal and social 

attitudes). There was a significant positive 

correlation between the knowledge and attitude. 

In particular, there was also a significant 

positive correlation between the knowledge and 

attitude subscales(personal and social attitudes). 

Conclusion: The findings indicated that AIDS 

education is effective in order to encourage  

correct knowledge and attitudes  towards AIDS 

for college freshman. Therefore, it is necessary 

to systematically and continuously AIDS 

education programs to keep healthy sex.


