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ABSTRACT

Objectives: Subjects of this study were technical high school students. It researched 

students' smoking status, smoking attitude, smoking perception and willingness to quit 

smoking, providing them with a five-day-smoking cessation program.  

Methods: Data collection proceeded from April to August 2008. The subjects were the 

whole number, 38 students, of 1EA technical high school located. The subjects who 

attended the smoking cessation program were the first and second grade students of the 

high school whom classroom teachers recommended. As to the subject, I comparatively 

analyzed differences between the before and after instruction, between after instruction 

and after consecutive consulting, and between before instruction and after consecutive 

consulting. The five-day-smoking cessation program took 2 successive hours a day for five 

days. 

Results: Average age for them to start smoking was 13.6 and to form smoking habits 

was 15.5. Average smoking period was 31.6 months and average smoking quantity was 

11.2 cigarettes. 
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As a result of the five-days smoking cessation program, 10.5% of the participants quit 

smoking and smoking quantity also significantly reduced. After instruction, willingness to 

quit smoking was generally higher than before. Smoking attitude, especially toward 

adolescent smoking, changed to be more negative than before. Perception of smoking also 

changed to be positive.  

Conclusions: The results from the comparative analysis of before and after instruction 

revealed a decrease on smoking quantity of the participants who attended the smoking 

cessation program. It also showed a significant change on smoking attitude, willingness to 

quit smoking and smoking perception. 

Key words: Smoking cessation programs, Smoking quantity, Smoking status, Smoking 

perception, Willingness to quit smoking

Ⅰ. 서  론

흡연은 단일 요소로서 국민건강에 가장 많은 

피해를 주는 요인으로 알려져 있는데(강병호, 

2005), 특히 각종 암으로 사망하는 사람의 

30%, 심혈관계 질환으로 사망하는 사람의 

30%, 만성폐질환으로 사망하는 사람의 80%가 

흡연이 원인인 것으로 보고되고 있다(DHHS, 

1988). 흡연은 개인의 건강에 중요한 위협 요인

일 뿐만 아니라 직․간접적인 사회적 비용을 

유발함으로서 국가적으로 큰 부담요인이 된다. 

우리나라에서 흡연으로 인한 질환으로 야기되

는 사회․경제적 손실은 2005년 기준으로 약 9

조원으로 추정되고 있다(보건복지부, 2008). 특

히, 청소년기 흡연이 건강에 미치는 영향은 성

인의 흡연보다 치명적인데 흡연이 청소년의 건

강에 특히 나쁜 이유는 청소년의 세포, 조직, 

신체장기가 아직 완전하게 성숙되지 않은 상태

이므로 담배와 같은 독성물질 또는 화학물질과 

접촉하는 경우 그 손상 정도가 성숙한 세포나 

조직에 비해 더욱 커지기 때문이다. 청소년기

의 흡연은 담배의 발암물질에 의해 유전자 손

상이 쉽게 일어날 뿐만 아니라(김성원, 2001), 

단기적으로 신체발육이상, 우울, 위험한 행동 

등의 원인이 되며, 장기적으로는 흡연관련 질

병으로 인한 사망확률이 증가한다(김현옥과 전

미숙, 2007; 김현실, 2001).

한국금연운동협의회에서 조사한 결과에 의

하면 청소년 흡연율은 1997년 남자고등학생의 

경우 35.3%에서 2005년의 15.7%까지 지속적으

로 감소하는 경향을 보였으나 2006년 20.7%로 

다시 증가하였으며, 여자고등학생의 경우는 

1997년 8.1%, 2000년 10.7% 2003년 6.8% 2004

년 7.5% 등으로 등락을 반복하면서 2006년에

는 5.2%로 다소 감소경향을 보이고 있다(보건

복지부,  2008). 청소년은 일반적으로 흡연기간

이 성인보다 짧기 때문에 아직 흡연이 습관성 

내지 중독성일 경우가 적어 성인보다 금연을 

쉽게 할 수 있다. 따라서 청소년을 위한 금연프

로그램이 성인을 위한 프로그램보다 효율성이 

높다(남철현, 1998).  

WHO는 1970년 이후 국민의 건강을 유지하

기 위하여 흡연자에 대한 대책과 비흡연자를 

보호하기 위한 대책을 강구하도록 각국 정부에 

권고해 왔으며, 1980년을 ‘금연의 해’로, 2008년 

5월 31일을 세계금연의 날로 정하고 ‘담배 없

는 청소년(Tobacco-Free Youth)’ 이라는 슬로

건 아래 인류를 담배의 해독에서 구출하기 위

해 금세기 말까지 흡연퇴치에 힘을 기울이고 

있다. 우리나라도 2001년을 청소년 금연운동의 
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해로 선포하는 등 학교보건교육을 통한 금연교

육을 강화하고 있으며, 2020년까지 담배연기 

없는 사회를 만들자는 목표를 설정하고 다양한 

활동을 전개하고 있다. 그러나 청소년 흡연에 

관한 사회적 관심이 확산되고 있음에도 불구하

고 학교 금연 교육사업을 위한 인력과 교육자

료 및 프로그램의 개발이 미흡한 실정이다. 지

금까지 운영되고 있는 우리나라 청소년 금연프

로그램의 방법과 내용에 대해서 살펴보면, 대

부분 학교를 중심으로 지식과 태도변화에 초점

을 맞춘 일회성 금연교육의 형태로 이루어지고 

있는데, 이는 금연행위를 유도해내지 못하고 

있다(김소야자 등, 2001). 흡연은 아주 복잡한 

요소가 가미된 행동이기 때문에 금연치료 방법

이 단독으로 시행되기보다는 종합적으로 적용

될 때 더욱 효과적이다. 즉, 여러 번 반복해서 

동기를 유발하는 메시지를 전달하는 것과 장기

간의 추적관찰이 중요하며, 다양한 교육적 접

근이 필요하다(최종태, 1992; 김택민, 1990). 

학교는 청소년들에게 가장 효과적인 금연교

육을 할 수 있는 여건임에도 불구하고 청소년

들이 흡연을 하는 경우 이에 대한 공적 대책으

로는 정학, 근신, 체벌, 훈계 등의 조치가 전부

이다. 이러한 조치는 청소년 당사자를 위한 교

육적, 보호적인 접근이 되지 못할 뿐만 아니라 

학교에서 효과적으로 이용할 수 있는 금연프로

그램이 없는 상태에서의 처벌은 효과를 거두기

보다는 오히려 불량청소년이라는 낙인을 찍어 

더욱 흡연을 조장하고 일탈행동으로 내 몰고 

갈 위험성을 배제할 수 없다.

또한, Stanton 등(1996)이 지적한 것처럼, 청

소년 대상의 금연 관련 프로그램은 주로 흡연

예방에 초점을 맞추어 왔기 때문에 흡연학생들

을 대상으로 하는 금연교육에 대한 관심이 상

대적으로 부족한 실정이다. 청소년의 흡연폐해

에 대해 인지되고 있는 상황에서는 예방 전략

도 중요하지만, 이미 흡연하고 있는 청소년을 

금연시키는 것도 그에 못지않게 중요하다.

그러나 학교 현장에서는 금연교육 프로그램

을 실시하기에는 전문가 부족, 시간적 문제, 장

소 및 제반 여건 등의 문제로 인하여 어려움이 

있다. 따라서 학교에서 자체적으로 프로그램을 

시행하기 보다는 보건소와 같은 지역사회 연계

가 필요할 것으로 생각된다. 즉, 학교와 지역사

회 보건관련기관이 연계하여 청소년에 대한 흡

연예방 및 금연교육이 정기적으로 이루질 때 

청소년의 흡연을 사전에 예방하고 금연 실천율

을 높일 수 있을 것이다.

이에 본 연구에서는 학교와 지역 보건소가 

연계하여 흡연 경험학생을 대상으로 5일간의 

지속적인 흡연예방 및 금연교육 프로그램을 실

시함으로써 고등학생의 흡연에 대한 지식과 태

도 그리고 흡연행동의 변화 정도를 분석하고자 

하였다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구 대상 및 진행 과정

이 연구의 조사 대상자는 포항시에 소재하는 

1개 공업고등학교 1, 2학년 학생 중 담임선생

님으로 부터 추천 받은 흡연 경험자 1기 21명, 

2기 23명 등 총 44명이었다. 조사는 먼저 금연

교실 프로그램 실시 전에 1차 설문조사를 실시

하였다. 금연교실 프로그램의 실시는 환경여건

과 교육의 효율성을 위하여 2집단으로 나누어 

진행하였는데 1기는 2009년 6월 2일에서 7일까

지, 2기는 6월 9일에서 13일까지 각각 5일 동안 

교육을 실시하였고 교육 직후 2차 설문조사를 

하였다. 

총 44명의 대상자 중 프로그램에 2회 이상 

결석한 6명을 제외한 38명을 분석대상으로 하

였다.
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2. 연구 도구

 

1) 측정도구(설문지)

본 연구에서 사용한 설문지는 황혜숙(2004)

이 사용한 설문지를 연구자가 연구목적과 맞게 

전문가들의 자문을 받아 수정․보완하였다. 설

문지 내용은 일반적인 특성 7문항, 흡연 인지 6

문항, 흡연 태도 5문항, 금연 의지 6문항, 흡연 

행동 17문항 등 총 41문항으로 구성하였다. 

2) 금연교실 프로그램

이 연구에서 사용한 금연 프로그램은 Folkenberg

와 McFarland(1962)가 의학과 심리학적 이론

을 적용하여 개발한 ‘5일 금연 프로그램’을 모델

로 하여 우리 사항에 맞게 수정․보완하여 재구

성한 것이다. 이 금연교실 프로그램은 하루에 2

시간씩 5일간 지속적인 교육이 이루어지는 것으

로 특히, Bandura(1977)의 자기 효능개념을 기

반으로 한 인지행동 수정 이론을 적용하였고 한

의사를 활용한 금연침, 의지강좌를 포함하여 수

정⋅보완하였다.

프로그램의 구체적인 내용은 <표 1>에 제시

하였다. 

<표 1> 5일 금연교실 프로그램 내용

구분 시 간 프 로 그 램 담당자 준비물

제1일

개강 및

설문지
30분

개강식/금연교실 소개

담배의 해악성/금단 증상 예습
보건담당 빔프로젝트

CO측정기

닉첵테스트
강의 40분 흡연과 인체생리학 금연강사

피드백 30분 니코틴 의존도/자기소개/각종검진 금연상담사

제2일

강 의 50분 담배와 호흡기/간접 흡연 금연강사
CO측정기

금연침
금연침 30분 금연침 한의사

피드백 30분 두개의 나/흡연에 대한 태도 금연상담사

제3일

강 의 40분 흡연과 구강질환 치과의사
CO측정기

닉첵테스트
구강체험 40분 치면도색 체험 치과위생사

피드백 30분 삶의 우선순위/편지쓰기/닉첵테스트 금연상담사

제4일

피드백 40분 레크레이션 전문가
CO측정기

금연침
피드백 40분 담배거절하기 역할극 및 느낌 전문가

피드백/금연침 30분 나의 느낌과 감정/상담/금연침 한의사,상담사

제5일

강 의 50분 의지강좌 금연강사 CO측정기

닉첵테스트

수료증

피드백 40분 결심서, 서약서, 소감문 작성 및 발표 금연강사

수료식 20분 수 료 식 보건담당

3. 자료 분석

수집된 자료는 SPSS ver. 14.0 Windows 통

계 프로그램을 이용하여 분석하였다.

연구대상자의 일반적 특성과 흡연행동은 기

술통계로 나타내었고 금연교육 전과 후의 흡연

인지, 흡연태도, 금연의지, 흡연행동의 변화는 

-test와 비모수검정법인 Wilcoxon 부호순위 
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검정을 실시하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 금연프로그램 교육 대상자의 특성 및 

흡연실태

금연교육 대상자는 1학년과 2학년들 중 흡연

으로 인해 학교에서 징계를 받고 있는 학생으

로 담임선생님의 추천을 통해 각 반별 2명씩 

추출 하였다. 1학년 17명과 2학년 21명으로 전

체 교육 대상자는 38명이었다<표 2>. 

학교생활 만족도는 71%가 보통 이상으로 나

타났다. 친한 친구 흡연 여부는 97.4%가 ‘흡연 

한다’라고 답하였다. 흡연예방 및 금연교육을 

받은 경험은 50%였다. 가족 중 흡연자는 65.8

가 ‘있다’라고 응답하였다.

연구대상자의 흡연행동을 분석한 결과 ‘처음 

흡연 연령’은 13.6세, ‘흡연 습관 연령’은 15.5

세, ‘흡연 기간’은 31.6개월, ‘1일 평균 흡연량’

은 11.2개비였다<표 3>. 

<표 2> 연구대상자의 일반적 특성

항 목 구 분 빈 도 %

학년
고등학교 1학년

고등학교 2학년

 17

 21

44.7

55.3

학교생활 만족도

매우 불만이다

불만이다

보통이다

만족한다

매우 만족한다

 4

 7

14

9

4

10.5

18.4

36.8

23.7

10.5

친한 친구 흡연여부
흡연한다

흡연하지 않는다

37

1

97.4

2.6

아침식사 여부
먹는다

먹지 않는다

23

15

60.5

39.4

흡연예방 및 금연교육 경험
경험있다

경험없다

19

19

50.0

50.0

아버지 흡연 여부

피운다

피웠다가 끊었다

전혀 피우지 않는다

모르겠다

21

13

2

2

55.6

34.2

5.3

5.3

가족 중 흡연자
있다

없다

25

13

65.8

34.2

계 38 100.0
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<표 3> 연구대상자의 흡연행동

항목 구분 빈도 % 항목 구분 빈도 %

처음

흡연

연령

10세 이하

11-15세

16세 이상

5

28

5

13.2

73.7

13.2

흡연 못 할

상황에서

참기

참기 어렵다

참기 어렵지 않다

32

6

84.2

15.8

평균±표준편차 13.61±2.24

습관

흡연

연령

10세 이하

11-15세

16세 이상

-

20

18

-

52.6

47.4

아파서 

학교 쉴 때

흡연

피운다

안 피운다

29

9

76.3

28.9

평균±표준편차 15.53±1.16

흡연

기간

6개월 이하

7-12개월

13-24개월

25-36개월

37개월 이상

3

6

7

12

10

7.9

15.8

18.4

31.6

26.3

흡연 시

담배연기

처리

전혀 들이 마시지 않

는다

자주 들이 마신다

어쩌다 들이 마신다

항상 들이 마신다

-

11

5

22

-

28.9

13.2

57.9

평균±표준편차
   

31.55±18.38

흡연량

5개비 이하

6-10

11-15

16개비 이상

6

18

10

4

15.8

47.4

26.3

10.5

담배 구입

장소

집

친구를 통해

선후배 통해

가게에서

기타

-

18

1

19

-

47.4

2.6

50.0
평균±표준편차 11.16±4.39

흡연

동기

호기심

친구들 따라

멋있게 보여서

친구들 권유

스트레스 해소

기타

20

12

-

2

2

2

52.6

31.6

-

5.3

5.3

5.3

같이 흡연

하는 사람

혼자

친구들과

선후배와

기타

4

32

1

1

10.5

84.2

2.6

2.6

금연

경험

금연 6개월 이상

금연 6개월 미만

생각만

시도해 본적 없음

1

8

26

3

2.6

21.1

68.4

7.9

주 흡연

장소

집

친구집

놀이터

주택골목

PC방 

학교 

노래방

1

2

15

6

11

2

1

2.6

5.3

39.5

15.8

28.9

5.3

2.6

금연

계획

1개월 내 금연 계획, 

시도 있음

6개월 내 금연계획

6개월 내 금연계획 

없음

15

4

19

39.6

10.5

50.0

담뱃값

5,000원

인상시

흡연

끊겠다

끊는걸 고려하겠다

피우겠다

모르겠다

5

17

6

10

13.2

44.7

15.8

26.3

학교

가기 전

흡연

피운다

안 피운다

27

11

71.1

28.9

계 38 100.0 계 38 100.0
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흡연 동기는 ‘호기심’ 52.6%, ‘친구 따라서’가 

31.6%의 순 이였으며, ‘금연 경험’은 23.7%, 

71%가 ‘학교가기 전에 흡연을 한다’고 답하였

다. 담배 구입 경로는 50.0%가 ‘가게’에서 구입

하고 있고, 47.4%가 ‘친구를 통해’ 구입하고 있

었다. 84.2%가 친구들과 흡연하는 것으로 나타

났다. 주 흡연 장소는 ‘놀이터’가 39.5%, ‘PC방’

이 28.9%였다.

2. 금연 교실 프로그램의 효과

1) 금연 교육 전후의 흡연 인지 변화 

흡연에 대한 인지 변화를 분석한 결과 질병 

관련 항목 및 금전 절약 항목에서는 금연교육 후

가 교육 전 보다 유의한 변화를 보였다(p<0.05, 

p<0.01). 그러나 입 냄새와 대인관계 항목에서는 

긍정적인 변화 경향을 보였으나 통계적으로 유의

하지 않았다<표 4>.

2) 금연교육 전과 금연교육 후 

흡연 태도 변화 

금연교육 후 흡연에 대한 태도를 분석한 결

과<표 5> 청소년이 담배를 피우는 행위에 대

한 태도에서는 ‘상관없다’가 줄어든 반면, ‘피해

를 주므로 피우면 안 된다’가 교육 전보다 유의

하게 높아졌다(p<0.05).  

<표 4> 금연 교육 전후의 흡연 인지 변화

항 목
교육 전 교육 후

z
평균±표준편차 평균±표준편차

담배를 피우지 않으면 폐암에 걸릴 확률이 낮아진다 1.24±0.43 1.03±0.16 -2.828**

담배를 피우지 않으면 심장병에 걸릴 확률이 낮아진다 1.32±0.53 1.11±0.39 -2.138*

담배를 피우지 않으면 호흡기질환에 걸릴 확률이 낮아진다 1.21±0.41 1.05±0.23 -2.121*

담배를 피우지 않으면 입 냄새가 좋아진다 1.89±1.09 1.61±0.97 -1.129

담배를 피우지 않으면 대인 관계가 좋아진다 2.32±1.14 1.95±1.11 -1.846

담배를 피우지 않으면 돈을 절약하게 된다 1.50±0.80 1.13±0.34 -2.828
**

* : p<0.05,   ** : p<0.01

<표 5> 금연교육 전후의 흡연에 대한 태도 변화 

단위: 명(%)

항 목 구 분 교육 전 교육 후 χ2

청소년이 담배를 

피우는 행위에 

대한 태도

상관없다

피해 없으면 무방하다

피해를 주므로 안 된다

피해를 주므로 지정장소에서 피운다

16( 42.1)

8( 21.2)

7( 18.4) 

7( 18.4)

6( 15.8)

8( 21.1)

18( 47.4) 

6( 15.8)

9.462
*

흡연의 해독성에 

대한 태도

나쁘지만 심각하지 않다

아주 나쁘다

10( 26.3)

28( 73.7)

5( 13.2)

33( 86.8)
2.077

간접흡연에 대한 

태도

모두 나쁘다

간접흡연이 더 나쁘다

19( 50.0)

19( 50.0)

10( 26.3)

28( 73.7)
4.517*

여성 흡연에 

대한 태도

여성에게 더 해롭다

똑같이 해롭다

24( 63.2)

14( 36.8)

24( 63.2)

14( 36.8)
0.000

계 38(100.0) 38(100.0)

* : p<0.05
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3) 금연 교육 전후의 

금연에 대한 의지 변화

금연 교육 전후의 금연에 대한 의지 변화 결

과 자아존중감 항목에서 교육 전 2.82점에서 

교육 후 3.11점으로 높아졌으나(p<0.01) 다른 

항목에서는 유의한 차이가 없었다<표 6>.

<표 6> 금연교육 전후의 금연에 대한 의지 변화

항 목
교육 전 교육 후

z
평균±표준편차 평균±표준편차

자아존중감이 높다 2.82±0.56 3.11±0.65 -3.051**

항상 긍정적으로 생각한다 2.87±0.62 3.00±0.74 -1.387

흡연 친구 및 가족들에게 금연을 유도할 생각이 있다 2.53±0.98 2.76±0.75 -1.572

흡연 유혹에 대한 거절을 대처 할 수 있다 2.39±0.64 2.53±0.69 -0.994

금연 프로그램 교육을 받으면 금연을 결심 및 실천 할 것이다 3.05±0.46 3.03±0.55 -0.333

학교에 금연 프로그램이 있으면 적극적으로 참여 할 것이다 3.03±0.59 3.21±0.78 -1.807

** : p<0.01

4) 금연교육 전과 금연교육 후의 

흡연 행동 변화

5일 금연교실 전․후의 흡연 행동 변화를 분석

한 결과 흡연량에서 유의한 차이가 있었고, 교육 

전 11.6개비에서 교육 후 5.74개비로 줄었다

(p<0.001). 타 항목에서는 양호한 경향을 보였으

나 통계적으로는 유의하지 않았다<표 7>.

<표 7> 금연교육 전후의 흡연 행동 변화

                                     단위: 명(%)

항 목 구 분 교육 전 교육 후 t, χ2

현재 흡연상태
피운다

끊었다

38(100.0)

-

34( 89.5)

4( 10.5)
 4.222

흡연량 평균±표준편차 11.16±4.39 5.74±4.25 -5.023***

금연계획

1개월 내 금연계획, 시도있음

6개월 내 금연계획

6개월 내 금연계획 없음

15( 39.5)

4( 10.5)

19( 50.0)

20( 52.6)

6( 15.8)

12( 31.6)

 2.695

학교 가기 전 

아침 흡연

피운다

안 피운다

27( 71.1)

11( 28.9)

24( 63.2)

14( 36.8)
 0.536

흡연 못 할 

상황에서 참기

참기 어렵다

참기 어렵지 않다

32( 84.2)

6( 15.8)

27( 71.7)

11( 28.9)
 1.894

아파서 학교 쉴 

때 흡연

피운다

안 피운다

29( 76.3)

9( 23.7)

22( 57.9)

16( 42.1)
 2.921

담뱃값 5.000원 

인상시 흡연

끊겠다

끊는걸 고려하겠다

피우겠다

모르겠다

5( 13.2)

17( 44.7)

6( 15.8)

10( 26.3)

13( 34.2)

17( 44.7)

4( 10.5)

4( 10.5)

 6.527

계 38(100.0) 38(100.0)

*** : p<0.001
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Ⅳ. 논의

흡연은 폐암, 식도암, 후두암, 구강암 등 각

종 암의 원인이며, 동맥경화, 뇌졸중, 복부 대동

맥류 등 심혈관질환의 원인이 된다. 그리고 흡

연은 만성폐쇄성질환을 유발하는데, 미국인의 

경우 만성폐쇄성질환에 의한 사망 중 90%는 

흡연 때문이다(보건복지부, 2008). 최근 우리나

라의 경우 청소년의 흡연 시작 연령이 점차 낮

아지고 있으며, 여자 청소년의 흡연율이 높아

지고 있어 여전히 청소년 흡연율이 세계 상위 

수준에 속한다. 신체적 발육이 미완성 단계인 

청소년들은 세포와 조직이 아직 연약한 상태이

므로 흡연연령이 낮을수록 그 위험성이 높다

(송연희, 1998). 그러므로 흡연을 초기부터 차

단하기 위한 대책으로서는 학교와 지역사회 보

건관련기관이 연계하여 청소년에 대한 흡연예

방 및 금연교육이 이루어져야 할 것이다. 따라

서 이 연구에서는 흡연학생들을 대상으로 5일

간의 연속적인 흡연예방 및 금연교육, 추후상

담 프로그램을 실시하여 흡연에 대한 지식과 

태도, 흡연량의 변화 정도를 분석하였다. 

연구대상자의 흡연행동을 분석한 결과 ‘처음 

흡연 연령’은 13.6세, ‘흡연 습관 연령’은 15.5

세, ‘흡연 기간’은 31.6개월, ‘1일 평균 흡연량’

은 11.2개비였다. 흡연 동기는 ‘호기심’ 52.6%, 

‘친구 따라서’가 31.6%의 순 이였으며, ‘금연 경

험’은 23.7%, 71%가 ‘학교가기 전에 흡연을 한

다’고 답하였다. 담배 구입 경로는 50.0%가 ‘가

게’에서 구입하고 있고, 47.4%가 ‘친구를 통해’ 

구입하고 있었다. 84.2%가 친구들과 흡연하는 

것으로 나타났다. 주 흡연 장소는 ‘놀이터’가 

39.5%, ‘PC방’이 28.9%였다. 이러한 결과는 호

기심이나 친구로 인한 흡연, 주변의 환경적 요

인은 다양한 발달적 변화를 겪는 청소년들에게 

흡연행동과 흡연행위에 대한 태도에 중요한 영

향을 미치고 있음을 보여준다. 사회적 관계가 

확대되는 청소년기의 또래관계와 부모의 흡연

은 청소년 흡연에 결정적인 영향을 주는 것으

로 알려져 있다(김명식, 2003). 이는 청소년기

에 있어서 또래는 서로에게 중요한 역할 모델

이며, 상대의 행동을 관찰하고 모방하며 내면

화하고(김태련 등, 2004), 부모나 주위의 중요

한 사람들에 대한 동일시와 모방을 통해서 각

자의 가치기준과 행동양식, 사고방식을 습득하

게 되기 때문이다(양해규, 1999). 따라서 청소

년기의 흡연은 호기심으로 인해 대중매체, 부

모, 형제 등의 다양한 영향을 받아 시작되며, 

처음에는 단순한 호기심으로 시작했던 것이 점

차 만성적인 니코틴 의존으로 발전되며 금연시

도와 재발이라는 악순환에서 빠져나오지 못하

게 된다(김명식, 2003). 현재 우리나라는 청소

년들에게 담배를 판매할 수 없도록 법적으로 

규정하고 있음에도 불구하고 청소년들이 큰 어

려움 없이 담배를 구입할 수 있으며, 청소년들

이 주로 이용하고 있는 장소에서도 청소년 흡

연에 대해 허용적인 태도를 보인다. 또한 학교

는 청소년들에게 가장 효과적인 금연교육을 할 

수 있는 여건임에도 불구하고 청소년들이 흡연

하는 경우 교육적ㆍ보호적인 접근보다는 정학, 

근신, 훈계 등의 조치를 통해 오히려 낙인을 찍

어 더욱 흡연을 조장하고 있는 실정이다(임은

선, 2007). 이는 학교에서 실시하는 금연 프로

그램에 대한 학생들의 참여의지를 약화시키는 

원인이 될 것이며, 청소년 흡연에 대한 허용적

인 사회적 분위기는 청소년 흡연행동을 더욱 

악화시킬 것이다. 

그리고 교육대상자의 대부분은 금연을 계획

하거나 금연을 할 생각을 가지고 있으며, 흡연

이나 간접흡연, 여성흡연의 해독성에 대해서도 

잘 인지하고 있었다. 과반수 이상의 학생들이 

담뱃값 인상 시 금연을 하거나 고려해 볼 것이

라는 응답을 한 것으로 보아 경제적인 능력이 

부족한 학생들은 담뱃값 인상이 금연을 결심하
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게 되는 계기가 될 수 있을 것으로 생각된다. 그

러나 자아존중감이나 긍정적 사고방식이 전반

적으로 낮게 나타나 이러한 요인이 흡연에 대한 

유혹을 거절하거나 금연 프로그램의 참여욕구

를 저하시키는 것으로 생각된다. Leventhal과 

Cleary(1980)는 흡연청소년들은 보통 또래집단

의 압력에 대한 저항과 약물사용 거부기술 등에 

대한 대처능력이 부족하다고 하였다. 이에 금연

프로그램을 만드는데 있어서 학생들의 자아존

중감을 높이고 긍정적인 사고방식을 키우며, 인

간관계에 대처할 수 있는 기술 훈련을 통해 금연

의 의지를 높인다면 금연프로그램의 적극적으로 

참여할 수 있는 동기를 높일 수 있을 것이다. 

이에 본 연구에서는 흡연을 하고 있는 학생

들을 대상으로 다중적 접근방법(인지행동수정, 

개별상담)을 적용하여 금연프로그램을 실시하

여 흡연인지, 흡연태도, 금연의지, 흡연행동 등

의 변화를 조사하였다. 그 결과 흡연행동의 변

화는 금연교육 전보다 금연교육 후 흡연량에 

유의한 변화가 있었으며, 특히 담뱃값 인상 후 

끊겠다는 의지를 보인 학생 수가 증가한 것으

로 보아 담뱃값의 인상이 금연에 대한 동기로 

작용할 수 있으며 금연프로그램이나 상담을 통

한 교육이 이러한 동기에 대해 금연을 실천할 

수 있는 의지를 부여해 줄 것이라고 생각된다. 

금연에 대한 의지 변화에 대한 결과, 금연교육 

후 자아존중감의 유의한 향상을 보였다. 이는 

연구에 사용된 금연교실 프로그램이 단순히 담

배와 흡연에 대한 지식만을 전달하는 교육이 

아니라 두 개의 나, 삶의 우선순위 같은 교육대

상자의 자아존중감을 높일 수 있는 내용이 포

함되었기 때문으로 생각된다. 즉, 흡연은 아주 

복잡한 요소가 가미된 행동이기 때문에 금연치

료 방법이 단독으로 시행되기보다는 종합적으

로 적용될 때 더욱 효과적이기 때문에 연구대

상자의 자아존중감이 높아졌다는 것은 향후 금

연행동에 대한 의의가 크다고 할 수 있다.

또한, 학교에 금연프로그램이 있다면 적극적

으로 참여할 의지가 교육 전보다 유의하게 향

상되었으며, 흡연태도 변화에 대해 조사한 결

과, 청소년이 담배를 피우는 행위에 대한 태도

는 ‘상관없다’가 줄어든 반면 ‘피해를 주므로 안

된다’는 반응이 교육 전보다 유의하게 높아졌

다. 흡연에 대한 인지변화의 결과를 보면, 교육 

전보다 교육 후 흡연이 폐암에 대한 영향과 경

제적인 면에서 긍정적인 변화를 보였다. 김선

애(1998)는 금연 성공률을 높이는 방법은 단순

한 교육과 지도로만 되는 것이 아니라 가장 먼

저 흡연이 인체에 대한 영향력을 인지하게 함

으로써 금연을 해야겠다는 동기를 확립시키고, 

다음으로 금연을 실천하겠다는 의지를 강화시

키는 프로그램이 필요하다고 하였으며, 이와 

함께 지속적인 관리프로그램의 중요성을 강조

하였다. 이 연구의 프로그램을 통해 자아존중

감이 향상되고, 흡연에 대한 긍정적인 태도 및 

인지변화는 금연에 대한 실천의지를 강화시켜

줄 것이라고 생각된다. 자아존중감은 자신의 

가치와 중요성을 정당하게 평가하고 자신감 있

게 행동하는 것으로(이은숙, 2004), 긍정적인 

자아존중감을 가진 사람은 자신에 대한 정확한 

평가를 하고 잘못을 객관적으로 판단할 줄 알

며 성공에 대해 확신을 가지고 원만한 사회생

활을 할 수 있는 능력을 가지게 된다(추영미, 

2005). 일반적으로 흡연 청소년들은 낮은 자존

감과 인내심, 저하된 성취감과 무력감, 불안 및 

우울, 학업에서 지각된 스트레스 등의 여러 심

리적 특성을 나타낸다고 한다(김명식, 2003). 

그러므로 흡연하는 청소년들에게 자기조절 전

략의 숙달과 주위의 지지가 행동을 변화시키는 

중요한 요인이며(황혜숙, 2004), 앞으로의 금연

교육에서는 금연행위수행에 대한 자신감을 증

진시킬 수 있는 기술을 교육하는 것이 청소년 

금연을 유도하는데 효과적이라고 하겠다. 

한편 금연의 경우 지속적인 관리가 되지 않
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는다면 시간이 지남에 따라 교육 효과가 저하

되어 금연의지를 약화시킬 수 있을 것이기 때

문에 이에 대한 대처가 필요할 것으로 생각된

다. Kottke 등(1988)의 연구에 의하면 초기 금

연 중재 후 6개월 이후가 강화를 해야 할 적절

한 시기라고 하였으며, 많은 사람들이 금연 이

후 1주나 2주 이후에 다시 흡연을 시작하기 때

문에 1달이나 3달 이후에 추후관리로 금연을 

지속하기 어려운 자극 요인이나 상황을 사람들

이 대처할 수 있도록 돕는다면 효과적으로 금

연을 지속시키게 된다고 하였다. 

따라서 지속적인 흡연실태변화를 위해서는 

반복적인 교육, 지도가 요구 되고, 사회․환경

적으로 금연 분위기 조성이 필요하다고 생각된

다. 그리고 청소년의 흡연은 부모환경, 학교생

활, 약물에 대한 수용태도 등 복합적인 면들이 

영향을 미칠 수 있으므로 가정, 학교, 사회 등

이 서로 유기적으로 협력하여 교육하여야 할 

것이다(두영택, 2002). 문선영(1994)의 연구에

서는 흡연과 금연을 체험한 대상자가 금연을 

하기까지 가장 두드러지게 나타난 것은 자신의 

의지이며, 그 의지는 가족관계, 사회적 규제, 대

중매체 홍보, 시대적 흐름에 영향을 주는 요인

들을 통하여 계속 추후 관리해야 한다고 하였

다. 그리고 흡연 청소년이 가장 영향을 받는 집

단이 또래인 것을 감안해 볼 때 금연 교육을 

받는 대상자를 흡연학생 뿐만 아니라 흡연을 

하지 않는 또래집단은 물론 부모에 대한 적극

적인 홍보와 교육이 요구되어진다. 또한 일상

생활의 스트레스에 대한 대처기술과 대처자원, 

자기조절 및 자기통제 능력의 향상은 금연의지

를 행동으로 실천하는데 있어서 많은 도움이 

될 수 있을 것이라고 생각한다. 이러한 행동들

을 현실적으로 실천 할 수 있게 하기 위해서는 

학교나 보건소에서 흡연 학생들에게 금연일기

를 제공하여 쓰게 하고 금연을 성공 할 경우 

부적강화의 방법인 그에 상응한 상품을 제공함

으로써 금연 의지와 실천을 북돋우고 학교 내 

금연분위기를 조성하여 학생들 스스로가 금연

을 유지해 나아갈 수 있도록 지속적인 추구 관

리를 해야 한다.

또한, 여러 가지 현실적인 어려움으로 학교 

현장에서는 자체적으로 금연교육 프로그램을 

실시하기보다는 보건소와 같은 지역사회 보건

자원과 연계하여 청소년에 대한 흡연예방 및 

금연교육이 정기적으로 이루질 때 청소년의 흡

연을 사전에 예방하고 금연 실천율을 높일 수 

있을 것으로 생각된다. 따라서 본 연구가 향후 

학교와 지역사회가 연계한 보건교육 프로그램 

운영을 강화시켜 나가는데 기초자료로 활용될 

수 있을 것이다.

Ⅴ. 요약 및 결론
 

이 연구는 포항시 1개 고등학교 흡연학생 38

명을 대상으로 지역보건소와 연계하여 실시한  

‘5일 금연교실 프로그램’을 적용함으로써 이 프

로그램이 고등학생들의 흡연인지, 흡연태도, 금

연의지, 흡연행동에 미치는 영향을 파악하고자 

하였다. 연구 결과를 요약하면 다음과 같다.

1. 교육 참여자의 흡연실태를 분석한 결과 

‘처음 흡연 연령’은 13.6세, ‘흡연 습관 연령’은 

15.5세, ‘흡연 기간’은 31.6개월, ‘1일 평균 흡연

량’은 11.2개비이었다. 흡연 동기는 ‘호기심’ 

52.6%, ‘친구 따라서’가 31.6%의 순 이였으며, 

‘금연 경험’은 23.7%, 71%가 ‘학교가기 전에 흡

연을 한다’고 답하였다. 담배 구입 경로는 

50.0%가 ‘가게’에서 구입하고 있고, 47.4%가 

‘친구를 통해’ 구입하고 있었다. 84.2%가 친구

들과 흡연하는 것으로 나타났다. 주 흡연 장소

는 ‘놀이터’가 39.5%, ‘PC방’이 28.9%였다.

2. ‘5일 금연교육’결과 10.5%가 금연을 하였

으며, 흡연량도 유의하게 줄어들었다. 금연에 
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대한 의지변화는 교육 전 보다 교육 후가 대체

로 높게 나타났다. 흡연에 대한 태도 변화에서

는 특히, 청소년 흡연 행위에 대해서 교육 전보

다 교육 후가 부정적인 면이 높아졌다. 흡연에 

대한 인지 변화에 있어서도 교육 전보다 교육 

후가 긍정적인 변화를 보였다.

이상의 결과를 통해서 다음과 같은 결론을 

얻었다. 

금연교육 프로그램에 참여한 고등학생들의 

교육 전과 후의 비교분석에서 흡연량이 감소하

였고, 흡연태도, 금연의지, 흡연에 대한 인지 등

은 유의한 차이를 나타내었다. 

금연실천의 성공을 위해서는 지속적인 관리

가 중요하므로 이를 위한 다양한 금연교육 후

속프로그램 개발이 필요하며, 특히 청소년의 

흡연 행동에는 다양한 사회적 환경이 영향을 

미치는 것을 고려 할 때 학교와 보건소 등 지

역사회가 연계한 금연교육프로그램 운영을 강

화 할 필요가 있다.

이 연구의 제한점으로는 소수의 전문계 남자 

고등학생만을 대상으로 하였으므로 연구 결과

를 일반화하는데 제한이 있으며, 향후 다양한 

연령층의 청소년들을 대상으로 연구해 볼 필요

가 있다.
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