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Abstract

This study aimed to examine nutritional status and similarities of diets between Vietnamese female immigrants and Korean

spouses and dietary changes of Vietnamese females after immigration. Subjects were 608 couples visiting 13 medical

centers for the Cohort of Intermarried Women in Korea from November 2006 to November 2007. Anthropometric and

biochemical measurements were obtained and dietary intakes were assessed using one-day 24-hour recall. Sixty-eight

percent of wives answered there have been changes in their diets and consumptions of meats, fish, dairy products,

vegetables, and fruits increased after immigration. Energy intakes of wives and spouses were 1491.7 kcal and 1788.8 kcal,

respectively, showing most couples (80.1%) consumed less than the Korean estimated energy requirements. More than half

of the couples were below the Korean estimated average requirements of zinc, vitamin B
2
, and folate. The correlation

coefficients between couples ranged 0.15-0.38 for unadjusted, 0.22-0.35 for per 1000 kcal, and 0.21-0.40 for energy-

adjusted, respectively. The proportions of couples in the same quartiles of each nutrient intake and in the same answers of

each question of Mini Dietary Assessment were about 30% across nutrients and around 50% across questions. The length

of residence is related to similarities of nutrient intakes between couples: similarities decreased after 3 years of residence

in Korea. In conclusion, nutritional intakes of inter-married couples were inadequate although wives reported that their

dietary intakes increased after immigration. Inadequate nutrient intakes of wives were partly explained by similar diets

between couples because these wives without enough adjustment to Korean culture were more likely to follow what their

spouses ate. Findings from this study may be helpful to improve the nutritional status of inter-married couples and make

policies and programs for them. A follow-up study should identify factors affecting inadequate nutritional status of inter-

married couples and similarities of their diets. (Korean J Community Nutrition 14(1) : 22~30, 2009)
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—————————————————————————

서 론
—————————————————————————

1990년 이후 국제결혼이 증가함에 따라 결혼을 통해 한

국으로 이주해 온 이민여성의 수가 계속적으로 증가하고 있

다. 결혼이민여성은 이민 후 바로 국내 가족의 한 구성원으

로 영입되어 새로운 가정문화 및 환경에 적응해야 하지만 적

응할 충분한 시간을 가지지 못한 채 한국의 생소한 문화 및

언어에 노출되어 많은 어려움을 겪고 있다. 특히 이들은 가

정 내에서 가사 및 식사준비를 책임져야 하는 경우가 많고 본

국의 음식을 접할 기회가 많지 않아 한국에서의 식생활에 많

은 불편을 겪고 있다(Korea Ministry of Culture and

Tourism 2005).

이민자를 대상으로 한 연구들에 의하면(Hiroyasu 등

1989; Wittmore 등 1990; He 등 1996; Huang 등
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1996) 새로운 문화로의 적응은 식생활의 변화를 가져오며

이러한 변화는 향후 건강상태 및 질병의 유병률과 관련이 있

다. 미국에 거주하는 한국 이민자를 대상으로 한 연구에 따

르면 미국에 거주하는 기간이 증가함에 따라 본국에서 주로

섭취하는 쌀밥 또는 쌀과 관련된 요리의 섭취가 감소했고 본

국에서 유병률이 높은 소화기계질환의 유병률이 감소했으며

특히 남자 대상자에서 쌀밥 또는 쌀과 관련된 요리의 섭취가

감소할수록 소화기계질환의 유병률이 감소하였다(Yang 등

2007). 또한 하와이로 이주하여 서구식 식이를 섭취하는 일

본인은 일본에 거주하는 일본인에 비해 심혈관계질환에 의

한 사망률이 증가하는 것으로 나타났다(Hiroyasu 등 1989).

따라서 이민자의 식생활 변화에 대한 연구는 이민자들의 이

민 후 질병위험의 예방 및 건강 유지와 증진을 위해 필요하다.

베트남 여성과의 국제결혼은 2006년 33.54%, 2007년

22.68%로 최근 급격히 증가했으며 중국에 이어 두 번째로

높은 순위를 차지하고 있다(Korean Nation Statistical

Office 2007). 지역이 가깝고 문화적으로도 다소 유사한 면

이 있는 중국에서 이주한 결혼이민여성들과 달리 기후 및 문

화가 다소 생소한 베트남에서 이주한 결혼이민 여성은 한국

생활 적응에 어려움을 겪을 것이라 생각된다. 그 중 매일 영

위하고 기본적으로 충족되어야 할 식생활은 이들의 적응문

제 중 가장 우선적으로 고려해야 할 부분이다. 선행연구에 따

르면, 결혼을 통해 한국으로 이주한 베트남 여성들의 영양섭

취량은 불량한 것으로 나타났다. 이들의 평균 에너지 섭취량

은 1,490 kcal로 동일 연령대의 한국인 에너지 필요추정량

(2,100 kcal)과 베트남 영양권장량(2,200 kcal)보다 낮았

다. 또한 50% 이상의 대상자가 칼슘, 철, 비타민 A, 비타민

B
2
, 비타민 C, 엽산 등의 영양소를 한국인 평균필요량보다

낮게 섭취했다(Lyu 등 2009). 또한 이들의 섭취량을 베트

남 중년여성의 영양섭취상태를 조사한 Lien 등(1997)의 연

구결과와 비교해 보았을 때 도시에 거주하는 중년여성의 에

너지 섭취량(1,932 kcal)보다 낮고 영양섭취상태가 불량한

지방에 거주하는 중년여성의 섭취량(1,475 kcal)과 비슷한

수준이었다. 즉 한국에 거주하는 베트남 결혼이민여성의 영

양상태는 한국의 영양섭취기준과 비교 하였을 때도 베트남

의 영양권장량 및 실제 연구 결과와 비교하였을 때도 불량한

것으로 나타났다. 

개인의 식생활은 각 개인이 속한 집단 및 가족 구성원의 영

향을 받는다. 식이 섭취는 만성질환과 관련된 환경요인으로

많은 연구에서 가족 구성원들은 서로의 식습관과 식이형태

에 영향을 미친다고 보고되었다(Connor 등 1984;

Motulsky 1992; Lissner & Heitmann 1995; Sallis

등 1995). 또한 여러 연구에서 가족간의 식이섭취의 유사성

을 알아보기 위해 배우자 및 부모-자녀간의 영양소 섭취의

유사성을 조사한 바 있다(Laskarzewski 등 1980;

Kolonel & Lee 1981; Provencher 등 1988; Oliveria

등 1992). 선행연구에서 국내 베트남 결혼이민여성 중

88.1%가 전업주부로 이들의 사회적, 문화적 생활의 범위는

대부분 가정으로 제한되어 있었고 전업주부의 비율은 거주

기간이 짧을수록 더 높았다(Lyu 등 2009). 따라서 베트남

결혼이민여성의 식생활은 주로 가정 내에서 이루어지며 대

부분의 식사를 배우자와 공유하면서 주체적인 선택보다는 배

우자의 식이섭취형태를 따르는 경향이 강할 것으로 여겨진다.

최근 증가한 베트남 결혼이민여성의 한국으로 이주 후 영

양섭취상태는 불량했다(Lyu 등 2009). 이들은 본국의 음식

을 접할 기회가 적고 한국사회 및 문화에 대한 적응 부족으로

생소한 식생활에 어려움을 겪고 있으며 사회활동의 제약으로

가정 내에서 생활하는 시간이 많고 한국 음식에 익숙하지 않

아 주체적인 식품선택을 하지 못하고 배우자의 식생활에 의

존한 식이 섭취를 할 것으로 예상된다. 한국식 식생활에 익숙

하지 않은 상황에서 주체적 선택이 부족한 한국식 식사는 이

들의 영양섭취상태를 불충분하게 만들기 쉽고 배우자의 영양

섭취상태가 불량할수록 그러한 경향은 더욱 강해질 것으로

예상된다. 따라서 이와 같은 관계를 규명하기 위한 연구가 필

요하나 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자 부부를 대상으

로 한 식이섭취 및 식습관에 관한 연구결과는 없었다. 이에

본 연구에서는 국제결혼으로 한국에 이주해 온 베트남 결혼

이민여성과 한국인 배우자의 식습관과 식이섭취상태, 그리고

베트남 여성의 이민 후 식이섭취의 변화 및 한국인 배우자와

의 영양소 섭취와 식습관과의 상관성을 살펴보고자 하였다. 

—————————————————————————

조사대상 및 방법
—————————————————————————

1. 조사대상 및 기간

본 연구는 동남아 출신의 국제결혼 이주인 중 결혼 후 2년

이상 거주 혹은 1자녀 이상인사람을 대상으로 한 동남아 이

민자 가족 코호트 중 대부분을 차지하는 베트남 여성 가족을

대상으로 하였다. 이를 위해 관할 지역에 거주하는 여성결혼

이민자 가정을 정기적으로 방문하거나 전화를 통해 생활에

필요한 최신 정보를 제공하고 있는 결혼이민자가족지원센터

를 통하여 대상자를 홍보 및 모집하였다. 본 연구 대상자는

2006년 11월부터 2007년 11월까지 서울, 부산, 대구, 단

양, 김해, 광주, 경주, 공주, 진주, 상주, 마산, 옥천, 포항의

13개 건강검진센터를 방문한 934쌍의 베트남 결혼이민여

성과 한국인 배우자 부부 중 체위조사와 영양소 섭취량에 결

측치 및 이상치가 없는 608쌍의 부부이다. 이 연구는 이화
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의 심의를 통과했고 연구의 내용 및 필요성을 이해, 참여에

동의한 대상자들로부터 동의서를 받았다.

2. 조사 내용 및 방법

1) 설문조사

국내 이주자 코호트를 위해 개발된 설문지를 이용하여 대

상자들의 나이, 거주지역, 경제수준, 가족사항, 흡연, 음주,

활동수준, 식습관 등과 관련된 내용을 조사하였다. 설문조사

는 훈련된 조사자에 의해 표준화된 방법으로 진행되었고 대

상자와의 원활한 의사소통을 위해 필요한 경우 국내 거주기

간이 길고 한국어 의사소통이 용이한 베트남인 통역자의 도

움을 받았다.

2) 식이조사

식이섭취상태를 평가하기 위해 1일 24시간 회상법을 이

용하였고 식습관 조사를 위해 식생활설문조사 및 간이 식생

활 진단표(Mini Dietary Assessment, MDA)를 사용하였

다. 식이섭취조사는 훈련된 식품영양학 전공 대학원생들에

의해 개인면담으로 진행되었고 1회 분량에 대한 이해를 돕

기 위해 식품모형을 사용하였다. 식이조사 결과는 영양평가

프로그램인 CAN-Pro 3.0(Computer Aided Nutritional

Analysis Program for Professional ver 3.0, 한국영양

학회 2006)으로 분석하였다. 식생활 조사는 식사준비의 책

임여부, 본국음식의 섭취빈도, 각 식사에서 주로 섭취하는 식

사형태, 이민 후 식습관 변화 및 각 식품군의 섭취량 변화 등

의 내용으로 구성되었고 MDA는 총 10문항으로 식사의 규

칙성, 식품 섭취의 다양성, 각 식품군의 섭취빈도, 간식의 섭

취빈도 및 짠맛에 대한 선호도 등의 내용으로 구성되었다.

MDA의 각 문항에 대한 대답은 ‘항상 그렇다’, ‘보통이다’,

‘아닌 편이다’ 의 3가지로 나누었으며 각각 5점, 3점, 1점의

점수를 주었다. 그러나 간식과 고지방 음식의 섭취빈도, 짠

맛의 기호도에 대한 문항에서는 ‘항상 그렇다’, ‘보통이다’,

‘아닌 편이다’의 대답에 대해 각각 1점, 3점, 5점의 점수를

주었다. 즉, MDA 항목에 대하여 점수가 높을수록 바람직한

식습관을 반영한다(Kim 등 2003).

3) 신체계측

신장과 체중은 신장/체중 자동측정장치(Dong Sahn Jenix

Co., Seoul, Korea)로 측정하였고 신장과 체중으로부터 체

질량지수(BMI: Body Mass Index, kg/m2)를 산출하였다.

허리둘레는 테이프(Anthropometric tape, Preston

5193, Seoul, Korea)로 측정하였으며 가장 아래쪽의 갈비

뼈와 장골의 중간부분을 측정하였다. 이완기 혈압과 수축기

혈압은 안정된 상태에서 10분 후, 자동혈압측정장치인

FT0500R(Jawon medical, Gyeongsan, Korea)로 측

정되었으며 두 번 측정한 후 평균값을 이용하였다. 

4) 혈액성분 검사

혈액채취는 8시간 금식 후 아침 공복 상태에서 이루어졌으

며 채취된 혈액 샘플들은 분석 전까지 -70oC에서 저장되었

다. 공복 혈당, 총콜레스테롤, 중성지방, HDL 콜레스테롤은

autoanalyzer(ADVIA 1550, Bayer. USA)로 측정하였

고 LDL 콜레스테롤 함량은 Friedewald formula에 의거하

여 다음과 같이 산출하였다: LDL-cholesterol = Total

cholesterol − HDL-cholesterol − (triglyceride/5).

3. 통계분석

본 연구의 모든 자료는 SAS program(version 9.1;

SAS Institute Inc, Cary, NC)을 이용하여 조사항목별로

평균±표준 편차 또는 %(number)로 표시하였다. 영양소

섭취량은 정규성 검증을 통해, 정규분포를 따르지 않을 경우

자연로그나 루트로 변환하였다. 대상자들의 에너지 섭취량

과 영양소 섭취량을 각각 에너지 필요추정량과 평균필요량

으로 비교하기 위해 에너지 필요추정량과 평균필요량보다 낮

게 섭취한 대상자의 백분율을 구하였다. 베트남 여성 결혼 이

민자와 배우자의 영양소 섭취량의 상관성은 Pearson’s

Correlation Coefficient를 이용하여 보정하지 않은 영양소

섭취량의 상관계수, 1000kcal 당 영양소 섭취량의 상관계

수, Willett의 에너지 보정에 의한 잔차값의 상관계수로 분

석하였다. 또한 거주기간에 따른 상관성을 보기 위해 대상자

들을 국내 거주기간(D)에 따라 세 그룹(D ≤ 1; 1년 이하,

1 < D < 3; 1년 초과 3년 미만, D ≥ 3; 3년 이상)으로 나

누어 Pearson’s Correlation Coefficient에 의해 보정하

지 않은 영양소 섭취량의 상관계수로 분석하였다. 또한 부부

의 영양소 섭취량이 유사한지 알아보기 위해 각 영양소 섭취

량을 4분위로 나누어 같은 분위에 속하는 부부의 비율을 산

출했고 식습관의 유사한 정도를 알아보기 위해 MDA의 각

문항에서 같은 점수에 일치하는 부부의 비율을 구했으며 이

들이 1점, 3점, 5점 중 어느 점수에 일치하는지 알아보기 위

해 각 점수에 대한 분포비율을 산출하였다. 

—————————————————————————

결 과
—————————————————————————

1. 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 일반적 특성

조사대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 한국인 배



김선혜·김화영·유지은·정혜원·황지윤·25

우자의 평균나이는 40.4세, 베트남 결혼이민여성의 평균나

이는 23.1세였으며 부부간 나이차는 평균 17년 정도였다.

거주지역은 도시 81.1%(492명), 지방 18.9%(115명)로

도시에 사는 비율이 높았으며 소득수준은 100만원 미만

21.1%(115명), 100 이상 150만원 미만 31.8%(173명),

150 이상 200만원 미만 24.3%(132명), 200만원 이상

22.8%(124명)이었다. 한국인 배우자의 평균 BMI는

24.2 kg/m2로 WHO 아시아-태평양 비만 기준(Korean

Society for The Study 2000)을 적용했을 때 과체중에

속했고 베트남 결혼이민여성의 경우 20.8kg/m2로 정상범위

에 속했다. 또한 한국인 배우자의 평균 혈중 중성지방은

155.6 mg/dL로 Dyslipidemia의 기준인 150 mg/dL보다

높았다. 이외에 다른 혈액성상은 부부 모두 정상범위에 속했다.

2. 베트남 결혼이민여성의 한국에서의 식생활 및 이주 후

식생활 변화

국내 베트남 결혼 이민자 가정에서 식사 준비는 베트남 결

혼이민여성에 의한 경우가 72.2%(437명)로 가장 많았고

그 다음으로 시어머니 18.8%(114명), 기타 6.5%(39명),

한국인 배우자 2.5%(15명)의 순서였다(Table 2). 또한 이

민 후 베트남 음식의 섭취빈도는 하루에 한 번 이상이

9.2%(55명), 일주일에 2~5회 22.5%(135명), 한 달에

1~2회 26.4%(158명), 1년에 3~4회 7.0%(42명), 먹지

않는 대상자 34.9%(209명)로 베트남 음식을 한 달에 1~2

회 이하로 섭취하는 대상자의 비율이 약 68.3% 정도였다.

각 식사에서 한식으로 섭취하는 대상자의 비율은 아침 87.5%

(532명), 점심 84.5%(514명), 저녁 86.5%(526명), 간

식 76.8%(467명)로 대부분의 대상자가 한식위주의 식사

를 하고 있었다. 베트남 결혼이민여성 중 한국으로 이민 후

식이섭취에 변화가 있다고 답한 대상자는 68.6%(416명),

없다고 답한 대상자는 31.4%(189명)로 변화가 있다고 답

한 대상자가 더 많았다. 각 식품군에 따른 변화를 살펴보면

(Fig. 1) 곡류의 경우 섭취가 증가한 대상자는 40.9%(193

명), 변화가 없었던 대상자는 20.1%(95명), 감소한 대상자

는 30.5%(184명)이었다. 육류 섭취량의 경우 각각 59.5%

(250명), 19.3%(81명), 21.2%(89명)이었고 생선류

섭취량의 경우 각각 52.5%(220), 17.7%(74), 29.8%

(125)로 50% 이상의 대상자에서 육류 및 생선류 섭취량이

증가했다. 또한 유제품 섭취가 증가한 대상자는 54.0%(225

명), 채소류 섭취가 증가한 대상자는 61.6%(258명), 과일

류 섭취가 증가한 대상자는 76.4%(321명), 기름류 섭취가

증가한 대상자는 41.9%(175명)로 곡류 및 기름류 제외한

식품군에서 50% 이상의 대상자가 이민 후 섭취량이 증가하

는 경향을 보였다. 
Table 1. General characteristics of the Korean husband-Vietnamese

wife couples1)

Variables Korean husbands 

(n = 608)

Vietnamese wives

(n = 608)

Age (year) 940.4 9± 995.8 923.1 ± 94.1

Residential area2)

Urban 81.1 (492)

Rural 18.9 (115)

Income (10,000 Won/month)3)

< 100 21.1 (115)

< 150 31.8 (173)

< 200 24.3 (132)

≥ 200 22.8 (124)

Height (cm) 166.9 9± 996.5 154.6 ± 94.8

Weight (kg) 967.4 9± 911.1 949.7 ± 96.8

BMI (kg/m2) 924.2 9± 993.5 920.8 ± 92.6

Waist circumference (cm) 980.1 9± 999.0 969.5 ± 96.6

Fasting blood glucose (mg/dL) 997.5 9± 929.5 983.6 ± 98.7

Triglyceride (mg/dL) 155.6 9± 110.5 102.7 ± 68.8

Total cholesterol (mg/dL) 191.59 ± 936.2 180.3 ± 39.1

LDL cholesterol (mg/dL) 119.22 ± 932.4 113.1 ± 30.7

HDL cholesterol (mg/dL) 941.2 9± 999.9 946.7 ± 10.9

Systolic blood pressure (mmHg) 124.9 9± 916.2 108.2 ± 14.0

Diastolic blood pressure (mmHg) 975.99 ± 912.4 963.3 ± 10.5

1) Values are Mean ± SD or % (number).
2) Data for resident area were available for 607 couples.
3) Data for income were available for 544 couples.

Table 2. Dietary habit and its changes in Vietnamese wives after
immigration 1) 

Variables Percentages of wives 

(n = 608)

Meal preparation for family (n = 605)

Wives 72.2 (437)

Husbands 2.5 (815)

Mother-in-law 18.8 (114)

Others 6.5 (839)

Frequency of having Vietnamese food (n = 599)

More than once a day 9.2 (855)

2 − 5 times per week 22.5 (135)

1 − 2 times per month 26.4 (158)

1 − 2 times per year 7.0 (842)

None 34.9 (209)

Percentages of subjects who usually consume Korean dishes for

  each meal

Breakfast (n = 601) 87.5 (532)

Lunch (n = 602) 84.5 (514)

Dinner (n = 604) 86.5 (526)

Snack (n = 525) 76.8 (467)

Any changes in diet since arrival in Korea (n = 606)

Yes 68.6 (416)

No 31.4 (189)

1) % (number)
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3. 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 영양소 섭취상

태 및 섭취량의 상관관계

베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 영양소 섭취량과

섭취량의 상관관계는 Table 3에 제시하였다. 베트남 결혼이

민여성과 한국인 배우자의 평균 에너지 섭취량은 각각

1491.7 kcal, 1788.8 kcal로 한국인 에너지 필요추정량보

다 낮게 섭취한 대상자의 비율은 각각 89%, 87.7%이었으

며 부부 모두 필요추정량보다 낮게 섭취한 비율은 80.1%였

다. 평균필요량을 만족하지 못하는 사람의 비율이 50%가 넘

는 영양소를 보면 한국인 배우자의 경우 철, 아연, 비타민 A,

비타민 B
2
, 엽산이었고 베트남 결혼이민여성의 경우 한국인

배우자와 같이 철, 아연, 비타민 A, 비타민 B
2
, 엽산 및 그 외

에도 칼슘, 비타민 C 등이 이에 속해 베트남 결혼이민여성의

영양상태가 더 불량하였음을 알 수 있었다. 부부의 영양소 섭

취량의 상관관계의 경우, 보정하지 않은 상관계수의 범위는

0.15(탄수화물)-0.38(엽산)이었고 모든 영양소에서 유의

하였다(p < 0.001). 또한 1000 kcal당 상관계수의 범위는

0.22(아연)-0.35(비타민 B
6
, 엽산), energy-adjusted

상관계수는 0.21(아연, 비타민 B
1
)-0.40(엽산)으로 모든

영양소에서 부부간 영양소 섭취량이 유의한 양의 상관관계

가 있음을 나타냈다(p < 0.001).

4. 거주 기간에 따른 부부의 영양소 섭취량 상관관계

거주 기간에 따른 각 영양소 섭취량의 부부간 상관계수의

범위는 거주 기간이 1년 이하인 경우, 0.20(에너지, 콜레스

테롤)-0.40(비타민 E)로 탄수화물을 제외한 모든 영양소에

서 유의한 양의 상관관계를 보였다(Table 4). 또한 1년 초과

Table 3. Daily nutrient intakes of Korean husbands and Vietnamese wives and correlation coefficients of nutrient intakes between
couples 1) 

Nutrients Korean husbands (n = 608) Vietnamese wives (n = 608) Proportion 

below EER or 

EAR for both 

husbands 

and wives

Correlation coefficients

Intakes Proportion 

below EER2) or 

EAR3) 

Intakes Proportion 

below EER or 

EAR

Unadjusted Per 

1000 kcal

Energy-

adjusted

Energy (kcal) 1788.8 8± 8578.3 87.7 (533) 1491.7 8± 9516.4 89.0 (541) 80.1(487) 0.20***

Protein (g) 8871.9 8± 8831.0 38.7 (235) 8859.3 8± 9928.7 16.1 (998) 7.9 (948) 0.25*** 0.28*** 0.24***

Fat (g) 8843.6 8± 8828.8 8836.9 8± 9925.1 0.31*** 0.27*** 0.22***

Carbohydrate (g)8270.6 8± 8876.9 8233.4 8± 9975.6 0.15*** 0.25*** 0.24***

Fiber (g) 8821.1 8± 8888.8 8816.4 8± 9998.3 0.32*** 0.33*** 0.36***

Calcium (mg) 8515.8 8± 8277.9 31.7 (193) 8424.1 8± 9301.4 81.6 (496) 28.6 (174) 0.35*** 0.34*** 0.35***

Iron (mg) 8813.6 8± 8886.8 53.8 (327) 8810.6 8± 9994.7 60.9 (370) 34.7 (211) 0.28*** 0.24*** 0.26***

Sodium (mg) 4917.1 8± 1905.8 3667.7 8± 2026.9 0.29*** 0.29*** 0.31***

K (mg) 2735.8 8± 1066.0 2268.2 8± 1070.6 0.34*** 0.34*** 0.35***

Zinc (mg) 8888.7 8± 8883.9 79.6 (484) 8887.2 8± 9993.5 67.3 (409) 55.6 (338) 0.25*** 0.22*** 0.21***

Vitamin A (µg RE) 8770.4 8± 8706.0 53.9 (328) 8533.2 8± 9464.3 68.1 (414) 42.6 (259) 0.32*** 0.29*** 0.29***

Vitamin B1 (mg) 8881.18 ± 8880.62 46.2 (281) 8881.04 ± 9990.57 46.2 (281) 25.7 (156) 0.25*** 0.23*** 0.21***

Vitamin B2 (mg) 8881.04 ± 8880.55 76.8 (467) 8880.89 ± 9990.48 66.4 (404) 54.9 (334) 0.26*** 0.25*** 0.24***

Vitamin B6 (mg) 8882.12 ± 8881.00 19.2 (117) 8881.69 ± 9990.93 31.3 (190) 9.9 (960) 0.32*** 0.35*** 0.34***

Niacin (mg) 8816.98 ± 8889.3 30.6 (186) 8813.4 8± 9997.9 43.6 (265) 18.4 (112) 0.33*** 0.34*** 0.31***

Vitamin C (mg) 8102.5 8± 8874.8 44.7 (272) 8897.0 8± 9997.1 64.1 (390) 33.4 (203) 0.36*** 0.32*** 0.33***

Folate (µg) 8255.1 8± 8129.4 78.3 (476) 8208.2 8± 9130.0 86 (523) 70.6 (429) 0.38*** 0.35*** 0.40***

Vitamin E (mg) 8812.7 8± 8888.8 8810.5 8± 9997.9 0.32*** 0.28*** 0.26***

Cholesterol (mg) 8279.1 8± 8222.7 8256.1 8±9 269.6 0.27*** 0.29*** 0.29***

1) Values are Mean ± SD, % (number) or correlation coefficients calculated by Person’s correlation. Superscripts of *** incidate
statistical significance by Pearson's correlation analysis at P < 0.001.

2) EER: Estimated Energy Requirements, EER was applied to energy. 
3) EAR: Estimated Average Requirements, EARs were applied to protein, calcium, iron zinc, vitamin A, vitaminB1, vitamin B2, vitamin B6,

niacin, vitamin C, folate

Fig. 1. Changes in food intakes of Vietnamese females accord-
ing to each food group after immigration to Korea.
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3년 미만의 경우에는 0.17(비타민 A)-0.58(칼슘)로 모든

영양소에서 유의하였고, 3년 이상의 경우에는 0.18(철)-

0.42(엽산)로 섬유소, 칼슘, 철, 나트륨, 칼륨, 비타민A, 비

타민 B
6
, 비타민 C, 엽산, 비타민 E에서 유의하였다. 

5. 부부간 영양소 섭취량의 일치 비율

각 영양소 섭취량을 사분위로 나누고 부부가 같은 분위수

에 일치하는 비율의 범위를 산출한 결과 29.8(탄수화물)-

38.5(비타민 E)%로 모든 영양소에서 30% 내외의 비슷한

수준을 나타냈다(Table 5).

6. MDA에 의한 식습관 비교

베트남인 결혼이민여성과 한국인 배우자의 MDA 총 점수

의 평균은 각각 33.8점, 33.9점 이었고 부부가 MDA의 각

문항에서 같은 점수에 일치하는 비율은 전체적으로 46.7-

56.5%의 범위였다. 거주 기간에 따라서는 1년 이하의 경우,

44.5-58.2%, 1년 초과에서 3년 미만의 경우 43.6-

61.8%, 3년 이상의 경우 35.2-64.9%의 범위였다(Table

6). 전기간에서는 식사의 다양성에서, 1년 이하의 경우는 식

사의 규칙성에서, 1년 초과 3년 미만의 경우에는 채소의 섭

취에서, 3년 이상의 경우에는 소금과 간장의 섭취에서 같은

점수에 일치되는 비율이 가장 높았다. 또한 같은 점수에 일

치하는 부부들이 각 문항의 점수 중 어디에 분포하는지(1점,

3점, 5점) 알아보기 위해 분포의 비율을 살펴보았다(Fig. 2).

같은 점수에 일치하는 부부 중 우유 및 유제품 섭취빈도는 낮

은 점수에서 일치하는 비율이 높았고(66.9%) 채소의 섭취

빈도(76.2%), 소금 및 간장 섭취(67.5%), 식사의 규칙성

(80.4%), 식사의 다양성(82.7%)등은 높은 점수에서 일치

하는 비율이 높았다. 

Table 4. Correlation coefficients of nutrient intakes between
Korean husbands and Vietnamese wives according
to length of residence in Korea1) 

Nutrients Length of residence (D) in Korea (years)

D ≤ 1

(n = 299)

1 < D < 3

(n = 172)

D ≥ 3

(n = 126)

Energy 0.20*** 0.31*** −0.02

Protein 0.23*** 0.40*** −0.01

Fat 0.34*** 0.40*** −0.14

Carbohydrate 0.11 0.29*** −0.03

Fiber 0.26*** 0.46*** −0.30**

Calcium 0.29*** 0.58*** −0.21*

Iron 0.23*** 0.34*** −0.18*

Sodium 0.25*** 0.34*** −0.22*

K 0.31*** 0.42*** −0.22*

Zinc 0.23*** 0.39*** −0.07

Vitamin A 0.30*** 0.17* −0.25**

Vitamin B1 0.27*** 0.34*** −0.12

Vitamin B2 0.28*** 0.23*** −0.04

Vitamin B6 0.32*** 0.53*** −0.19*

Niacin 0.31*** 0.42*** −0.15

Vitamin C 0.39*** 0.45*** −0.23*

Folate 0.39*** 0.35*** −0.42***

Vitamin E 0.40*** 0.23** −0.27**

Cholesterol 0.20*** 0.28*** −0.10

1) Information on length of duration in Korea is not available
for one couple. Superscripts of *, **, and *** indicate sta-
tistically significance by Pearson's correlation analysis at
P < 0.05, P < 0.01, and P < 0.001, respectively.

Table 5. Percentages of Korean husband-Vietnamese wife
couples categorized in the same quartiles of each
nutrient intake 

Nutrients Proportions categorized in the same quartiles (%)

Energy 32.1

Protein 34.5

Fat 34.4

Carbohydrate 29.8

Fiber 35.0

Calcium 32.5

Iron 35.0

Sodium 32.0

K 34.6

Zinc 34.7

Vitamin A 36.9

Vitamin B1 35.5

Vitamin B2 34.5

Vitamin B6 36.6

Niacin 35.7

Vitamin C 36.9

Folate 38.5

Vitamin E 37.2

Fig. 2. Score distributions of Korean husband-Vietnamese wife
couples who answered the same category of each question
of Mini Dietary Assessment 
Q1: Do you have milk product more than 1 serving per day?
Q2: Do you have meat, fish, egg, bean at every meal? Q3:
Do you have vegetable besides Kimchi at every meal? Q4:
Do you have fruit or fruit juice every day? Q5: Do you have
fried food more than twice a week? Q6: Do you have high fat
meat (bacon, ribs, eels, etc) more than twice a week? Q7: Do
you have salt or soy sauce in your meal frequently? Q8: Do
you have three meals regularly? Q9: Do you have snack such
as ice cream, cake, cookie and coke more than twice a
week? Q10: Do you have a variety of food?
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—————————————————————————

고 찰
—————————————————————————

본 연구에서는 결혼을 통해 국제결혼으로 한국에 이주해

온 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 식습관과 식이

섭취상태, 그리고 베트남 여성의 이민 후 식이섭취의 변화 및

한국인 배우자와의 영양소 섭취와 식습관과의 상관성을 살

펴보고자 하였다. 베트남 결혼이민여성 중 한국으로 이민 후

식이섭취가 변화한 대상자의 비율이 높았다(68.6%). 식품

군별로 살펴보았을 때, 이민 전 보다 육류, 생선류, 유제품,

채소류, 과일류의 섭취량이 증가했다고 답한 비율이 높았으

며(육류: 59.5%, 생선류: 52.5%, 유제품: 54%, 채소류:

61.6%, 과일류: 76.4%) 이 중 과일류의 섭취가 증가한 대

상자 비율이 가장 높았다. 또한 이민 후 베트남 음식의 섭취

빈도는 한 달에 1~2회 이하인 경우가 대부분이었으며 대부

분의 대상자가 하루 세 끼 식사 모두 한식으로 섭취하는 것

으로 나타났다. Mohan(2004)의 연구에 따르면, 더 부유한

국가로의 이민은 신체활동 감소 및 에너지 섭취증가로 인한

체중 증가를 가져온다고 보고하였다. 미국에 거주하는 중국

이민자를 대상으로 한 연구에서 대상자들의 모든 식품군의

섭취량(곡류, 육류, 채소류, 과일류, 유제품, 기름류 및 당류,

음료) 및 서구 식품 섭취는 증가한 반면, 중국 전통음식 섭취

는 감소하였다(Nan & Katherine 2004). 따라서 본 연구

대상자들의 이민 후 식품섭취 증가는 베트남보다 상대적으

로 사회경제적 수준이 높은 한국으로의 이민과 관련이 있는

것으로 보인다. 또한 한식 위주의 식생활은 한국문화에 적응

한 결과라기 보다는 주체적인 식품선택의 어려움과 베트남

음식을 접할 기회 부족에 따른 결과라고 생각된다. 

본 연구에서 베트남 결혼이민여성의 에너지 섭취량은

1491.7 kcal, 한국인 배우자의 에너지 섭취량은 1788.8

kcal로, 한국인 에너지 필요추정량보다 낮게 섭취한 대상자

비율은 각각 89%, 87.7%였다. 평균필요량을 만족하지 못

하는 사람의 비율이 50%가 넘는 영양소를 보면 한국인 배

우자의 경우 철, 아연, 비타민 A, 비타민 B
2
, 엽산, 베트남 결

혼이민여성의 경우 한국인 배우자와 같이 철, 아연, 비타민

A, 비타민 B
2
 및 그 외에도 칼슘, 비타민 C, 엽산 등이 이에

속해 베트남 결혼이민여성의 영양상태가 더 불량하였음을 알

수 있었다. 이러한 베트남 여성이민자의 불충분한 영양섭취

상태는 한국식 식생활에 익숙하지 않은 상황에서 주체적 선

택이 부족한 한국식 식사, 본국 음식을 접할 기회 부족, 영양

섭취가 불량한 한국인 배우자의 식이를 공유하기 때문인 것

으로 보인다. 

베트남 결혼이민여성과 배우자간의 영양소 섭취에 대한 상

관계수의 범위는 보정하지 않았을 때 0.15-0.38, 1000

kcal 당 영양소 섭취량으로 보정했을 때 0.22-0.35, 총 에

너지 섭취량을 보정하였을 때 0.21-0.40으로 모든 영양소

에서 유의한 양의 상관관계를 보였으며 이전의 연구와 유사

한 경향을 나타냈다(Kolonel & Lee 1981; Vauthier 등

1996; Louk 등 1999; Lyu 등 2004). 하와이에 거주하는

백인, 일본인, 중국인, 하와이언 등 281쌍의 부부를 대상으

로 한 연구에 따르면, 배우자간 식이섭취는 유사한 경향을 보

였고 식품섭취량에 대한 상관계수는 0.33(쇠고기)-0.55

(돼지고기, 쌀)의 범위였다(Kolonel & Lee 1981). 또한

Vauthier 등(1996)이 가족 구성원간 에너지와 다량영양소

섭취의 유사성를 조사한 결과 배우자사이의 에너지, 단백질,

지방, 탄수화물에 대한 상관계수는 각각 0.38, 0.47, 0.39,

0.36으로 배우자간의 상관계수가 부모-자녀간의 상관계수

보다 더 높았고 함께 식사한 횟수가 증가할수록 상관계수가

Table 6. Percentages of Korean husband-Vietnamese wife couples who answered the same category of each question of Mini Dietary
Assessment

Contents Overall % % According to length of residence (D) in Korea (years)

D ≤ 1 1 < D < 3 D ≥ 3

Q1. Do you have milk product more than 1 serving per day? 49.3 49.3 54.2 35.2

Q2. Do you have meat, fish, egg, bean at every meal? 49.3 52.2 46.0 47.5

Q3. Do you have vegetable besides Kimchi at every meal? 54.4 49.0 61.8 56.1

Q4. Do you have fruit or fruit juice every day? 51.4 51.0 52.9 49.1

Q5. Do you have fried food more than twice a week? 50.1 56.0 43.6 47.4

Q6. Do you have high fat meat (bacon, ribs, eels, etc) more than

      twice a week?

50.5 47.8 51.5 61.5

Q7. Do you have salt or soy sauce in your meal frequently? 51.8 48.5 53.6 64.9

Q8. Do you have three meals regularly? 55.1 58.2 51.9 49.1

Q9. Do you have snack such as ice cream, cake, cookie and

      coke more than twice a week?

46.7 44.5 47.2 54.4

Q10. Do you have a variety of food? 56.5 56.7 56.1 56.2
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더 높았다. 반면 151쌍의 미국인 부부를 대상으로 한 Louk

등(1999)의 연구에 따르면, 에너지를 보정한 영양소 섭취

량의 상관계수의 범위가 0.04(철)-0.38(포화지방)으로 낮

아 한 배우자의 영양소 섭취가 다른 배우자의 섭취를 잘 반

영하지 못한다고 보고했다. 또한 도시에 거주하는 82쌍의 중

국인 부부를 대상으로 한 Lyu 등(2004)의 연구에 의하면,

배우자사이의 단백질과 지방의 섭취는 유의한 상관관계가 있

었지만 에너지와 탄수화물의 경우 유의한 상관관계가 없어

서 한 배우자의 식이섭취가 다른 배우자의 식이섭취를 설명

하지 못하는 것으로 나타났는데 저자는 이와 같은 차이를 여

성배우자의 사회적 진출 증가에 따른 외식빈도의 증가로 설

명했다. 또한 네덜란드에서 조사한 부모-자녀간 지방섭취의

상관성은 가정에서 섭취한 음식에서는 높은 반면, 외식에 의

해 섭취한 음식에서는 낮았다(Feunkes 등 1997). 

본 연구 결과 국내 거주 기간에 따른 베트남 결혼이민여성

과 한국인 배우자의 영양소 섭취량의 상관계수는 3년 미만

까지 높은 경향을 나타내다가 3년 이후부터 상관계수 값 및

유의한 영양소의 개수가 감소하는 경향을 보였다. 거주기간

이 짧은 대상자에서 상관계수가 높은 경향을 보이는 것은 한

국 음식에 대한 적응이나 선호도에 따른 결과가 아닌 주체적

인 식품선택부족 및 본국 음식의 섭취 기회부족으로 한국 배

우자 가정내의 식습관을 따를 수 밖에 없는 상황에 의한 것

이라고 해석된다. 또한 거주기간 증가에 따라 상관계수가 낮

은 것은 베트남 결혼이민여성의 한국 음식에의 적응 및 사회

활동 증가와 관련이 있는 것으로 보인다. 선행연구에 따르면

국내 거주기간이 1년 미만인 베트남 결혼이민여성의 취업률

은 4.8%, 1년 이상에서 3년 이하인 경우는 8.4%, 3년 초과

인 경우는 25.7%로 거주기간이 증가할수록 취업률의 증가

경향이 뚜렷하게 나타났다(Lyu 등 2009). 이러한 이민여

성의 사회활동 증가는 외식빈도의 증가를 가져오는 동시에

배우자와 함께 식사하는 횟수를 감소시켜 배우자와의 영양

소 섭취량과의 상관성이 감소된 것으로 보인다. 

본 연구에서 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 영

양소 섭취량 사분위에 따른 일치 비율의 범위는 29.8~38.5%

로 모든 영양소에서 30% 내외의 유사한 경향을 나타냈고 식

습관의 일치 비율의 범위 또한 46.7~56.5%로 모든 항목에

서 50% 내외로 유사했다. 식습관의 경우 거주기간에 따라

서 큰 차이를 보이지 않았다. 또한 식습관이 일치하는 부부

들만 가지고 MDA의 각 항목별 점수에 대한 분포비율을 살

펴보았을 때, 우유 및 유제품의 섭취에서는 낮은 점수에서 일

치하는 비율이 높았고 소금 및 간장의 섭취, 간식 섭취, 채소

류의 섭취, 식사의 다양성에서는 높은 점수에서 일치하는 비

율이 높았다. 

본 연구는 베트남 결혼이민여성을 대상으로 한 것으로 특

히 거주기간이 짧은 대상자의 경우 조사원과 대상자간의 의

사소통이 잘 되지 않아 정확한 식이조사에 다소 어려움이 있

었다. 또한 베트남 결혼이민 여성들의 본국에서의 식이섭취

상태를 알지 못해 정확한 식이의 변화를 알기 힘들었으며, 대

상자의 일상 식이를 1회의 24시간 회상법 만으로 조사했다

는 한계점이 있다. 그러나 식이조사 시 베트남인 통역자가 함

께 참여하여 도움을 주었고 식이 섭취에 관한 자세한 설문항

목으로 이와 같은 단점을 최소화하고자 하였다. 이들의 식생

활을 또한 부부간의 영양소 섭취량의 상관관계를 연구한 다

른 선행연구들에 비해 베트남 결혼이민여성과 배우자와의 나

이차는 비교적 큰 편으로 부부간의 나이차에 따른 식이 섭취

의 차이가 상관계수의 결과에 영향을 미쳤을 것으로 생각되

며 이는 향후 연구를 통해 분석되어야 할 것으로 사료된다. 

—————————————————————————

요약 및 결론
—————————————————————————

본 연구는 2006년 11월부터 2007년 11월까지 국내 13

개 지역의 건강검진센터를 방문한 608쌍의 베트남 결혼이

민여성과 한국인 배우자를 대상으로 식습관과 식이섭취상

태, 그리고 베트남 여성의 이민 후 식이섭취의 변화 및 한국

인 배우자와의 영양소 섭취와 식습관과의 상관성을 살펴보

았으며 그 결과는 다음과 같다. 

1. 베트남 결혼이민여성의 68.6%는 식이섭취가 변화했다

고 했으며 특히 육류, 생선류, 유제품, 채소류, 과일류의 식품

군에서 섭취가 증가했다고 답했다. 또한 이민 후 베트남 음

식의 섭취빈도는 한 달에 1~2회 이하인 경우가 대부분이었

으며 대부분의 대상자가 하루 세 끼 식사 모두 한식으로 섭

취하는 것으로 나타났다.

2. 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 평균 에너지

섭취량은 각각 1491.7 kcal, 1788.8 kcal로 부부 모두 한

국인 에너지 필요추정량보다 낮게 섭취한 비율이 높았고

(80.1%) 철, 아연, 비타민 A, 비타민 B
2
, 엽산의 경우 부부

모두 한국인 평균필요량보다 낮게 섭취한 대상자의 비율이

50% 이상이었다. 

3. 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자의 영양소 섭취량

의 상관계수의 범위는 보정하지 않았을 때 0.15~0.38,

1000 kcal당 영양소 섭취량으로 보정했을 때 0.22~0.35,

에너지를 보정하였을 때 0.21~0.40으로 모든 영양소에서

유의한 양의 상관관계를 보였고 이전 연구와 유사했다. 거주

기간에 따른 상관계수는 3년까지는 증가하는 경향을 나타냈

으며 3년 이상에서는 약간 감소했고 유의한 영양소의 수도

감소하였다. 결혼이민여성과 배우자 간 영양소 섭취량의 사
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분위에 따른 일치 비율은 모든 영양소에서 30% 내외로 비

슷한 수준이었다. 부부의 식습관 일치 비율은 각 항목에서

50% 내외로 유사한 경향을 보였고 국내거주기간에 따라서

는 큰 차이를 보이지 않았다. 또한 식습관이 일치하는 부부

의 우유 및 유제품의 섭취빈도는 낮은 점수에 일치하는 비율

이 높았고 채소의 섭취빈도, 소금 및 간장의 섭취, 간식섭취,

식사의 다양성은 높은 점수에 일치하는 비율이 높았다. 

본 연구 결과 베트남 결혼이민여성과 한국인 배우자 모두

영양섭취상태가 불량했고 대부분의 베트남 결혼이민여성은

한국으로 이민 후 식이섭취와 식생활이 변화했다. 또한 베트

남 결혼이민여성과 한국인 배우자 부부는 영양소섭취에서 같

은 사분위수에 속한 비율이 약 30%였고 MDA를 통한 식습

관에서의 일치 비율은 약 50%였다. 영양소 섭취량의 상관

관계는 국내 거주기간이 3년이 넘어가면서 감소하는 경향

을 보였다. 베트남 결혼이민여성의 전체적인 식품섭취가 이

민 후 증가했지만 한국 식생활의 적응 및 본국 음식을 접할

기회 부족, 영양섭취가 불량한 한국인 배우자와의 유사한 식

이섭취 및 식생활을 함으로써 충분한 섭취가 이루어지지 않

아 좋지 않은 영양상태라고 생각된다. 본 연구 결과는 증가

하고 있는 이민 여성들의 영양교육과 질병예방에 도움이 될

뿐만 아니라 국제결혼을 한 부부 모두의 영양섭취상태 향상

에도 도움을 줄 것으로 예상된다. 앞으로 베트남 결혼이민여

성과 한국인 배우자간에 식이 섭취의 유사성 및 이들의 영양

섭취부족에 영향을 미치는 인자에 대한 구체적인 분석이 더

욱 필요하며, 이민여성이 식생활 교육을 받음으로써 이들의

한국생활 적응과 건강한 생활을 도울 수 있을 것이라 사료된다. 
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