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Abstract

The purpose of this study was to assess dietary variety by body mass index, waist circumference and exercise habits 

in 138 female university students residing in Bucheon and its adjacent area. Body mass index(BMI), waist circumference 

(WC) and exercise habits were assessed via a self reporting questionnaire, and a 3-day dietary recall survey was conducted 

by interviewing. Dietary variety was assessed by dietary diversity score(DDS), meal balance score(MBS), and dietary variety 

score(DVS). The average BMI, WC, DDS, MBS, and DVS were 20.7±2.59 ㎏/㎡, 69.3±5.03 ㎝, 3.87±0.57, 7.27±1.48, and 

12.59±3.14, respectively. The DDS for breakfast, lunch, supper and snack were 1.80±0.92, 2.45±0.48, 2.49±0.55 and 

0.53±0.52, respectively. DDS, MBS, and DVS were not significantly correlated with BMI, WC and exercise habits. However, 

DDS for breakfast and supper were significantly higher(p<0.05) and lower(p<0.05) respectivly in subjects who exercised 

regularly compared to those who did not exercise regularly. And DDS for snack was significantly higher in subjects whose 

awareness of health status was good or somewhat compared to those whose that was bad(p<0.05). These findings suggest 

that nutritional education based on female university students' eating variety and regular exercise may be required to 

improved dietary variety. 
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서 론   

우리나라의 비만 유병률은 1998년 26.0%에서 2007년 31.7%

로 증가 추세를 보였으나, 2008년에는 30.7%로 2005년, 2007년

과 유사하였다. 2008년 국민건강영양조사 결과에 따르면 만 19

세 이상 성인의 비만 유병률은 30.7%(남자 35.6%, 여자 26.5%)

로 미국(NHANES, 만 20세 이상, 체질량지수 30 ㎏/㎡이상)의 

비만 유병률 32.2%와 비슷한 수준이었다(Ministry of Health 

and Welfare 2009). 생활습관병인 비만을 효과적으로 치료하기 

위해서는 영양소 섭취 과다의 조절뿐만 아니라 식사의 다양성

을 고려하여 식품, 식품군, 음식의 섭취 상태와 선택 방법 등을 

구체적으로 제시해 주는 실천 방안이 요구된다(Jun 등 2006).

실제로 사람들은 영양소가 아닌 식품으로 섭취하고 단일 식

품이 아닌 여러 가지 식품을 조합하여 다양하고 복잡하게 섭

취하고 있으며(Drewnowski 등 1996; Lee 등 1998), 그 식품들

에는 여러 영양소 및 비 영양물질들이 포함되어 있어서 섭취 

후 대사과정 중 서로 상호작용을 일으키기도 한다(Lee & Chang 

2003). 따라서 단순히 영양소나 특정 성분으로 식사 내용을 

평가하고, 이것과 질병 또는 건강 상태와의 상관성을 찾는 것

은 다소 무리가 되므로(Shim 등 2001), 영양소 섭취 실태 조
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사와 함께 식품 및 식품군 섭취 상태의 파악도 함께 이루어져

야 한다(Korean Nutrition Society 2000).  

건강한 식사는 다양한 종류의 식품을 골고루 섭취하는 것

으로써, 다양한 식품 섭취는 한 가지 영양소의 과잉이나 결핍 

기회를 줄일 수 있으므로 한국인을 위한 식사지침에서도 다

양한 식품 섭취를 강조하고 있다(Ministry of Health and Welfare 

2009). 식사의 다양성을 통하여 영양적인 질이 개선되고(Krebs- 

Smith 등 1987; Kim & Moon 1990), 다양한 식품군 선택 및 

동일 식품군내에서의 다양한 종류의 식품 섭취는 비타민, 무

기질 및 기타 미량 영양소를 제공하여 식사의 질을 개선하는 

것으로 보고되고 있다(Krebs-Smith 등 1987). 이와 같이 식사

의 다양성이란 식사의 질에 영향을 주는 가장 중요한 변수로, 

식사의 다양성 증가는 영양소 섭취 수준과 일관된 상관성을 

보이며, 섭취 식품의 종류나 식품군의 수로 쉽게 측정될 수 

있으므로 편리한 식사의 질적 평가도구로 유용하게 활용되

고 있다(Oh SY 2000). 외국에서는 섭취 식품 가짓수를 나타

내는 dietary variety score 또는 food variety score로 식사의 다

양성을 정의하며(Guthrie & Scheer 1981; Farchi 등 1989; Kant 

등 1991; Patterson 등 1994; Cameron & Van Staveren 1998), 

섭취식품군의 수(dietary diversity score)를 이용하여 식사의 질

을 평가하는 도구들도 개발되고 있어서(Kant 등 1991) 식사의 

다양성과 건강과의 관련성에 관한 연구가 활발히 진행되고 

있다. 미취학 아동을 대상으로 한 연구(Hatloy 등 1998)에서 

섭취 식품 가짓수가 식사의 영양적 적절성을 평가하는데 상

당히 좋은 지수가 될 수 있다고 보고하고 있고, 취학 전 아동

의 식사다양성이 영양소 섭취 상태뿐만 아니라 성장 속도, 즉 

체중 및 신장과도 유의한 양의 상관관계가 있음이 관찰된다

고 보고하고 있다(Tarini 등 1999). 국내 일부 연구 결과, Kim 

& Moon (1990)의 연구에서는 칼슘을 제외한 모든 영양소 섭

취 수준이 증가함에 따라 섭취한 식품의 수가 대체적으로 증

가하는 경향을 보였으며, 다른 연구(Lee 등 1996; Song & Paik 

1998; Song 등 1998)에서도 섭취 식품의 종류가 증가할수록 

영양소 섭취가 증가하였다고 보고하고 있다. 또한, Lee 등

(2000)의 연구에서는 양과 질적으로 균형된 영양소 섭취를 

위해 섭취 식품 가짓수를 28가지(조미료 불포함), 31가지(조

미료 포함)로 제안하였다. 

식사의 다양성과 만성질환과의 관련성에 대한 연구로서 

다섯 가지 식품군 모두를 섭취한 사람에 비해 두 가지 이하의 

식품군을 섭취한 사람의 사망률의 상대 위험도는 남자는 1.5, 

여자는 1.4로 높았으며, 역학 조사에서도 식사의 다양성의 결

여는 심혈관 질환과 암으로 인한 사망률을 증가시킨다고 보

고되고 있다(Kant 등 1993). 또한 주요 섭취식품군 가짓수와 

섭취 식품 가짓수가 증가할수록 만성질환 위험이 적었고, 식

품섭취 다양성과 위암 발생 위험 요인 및 장암 발생 위험 요

인과도 유의적인 음의 관계가 있는 것으로 보고하고 있다(Lee 

등 1998). 50대 연령층의 비만 성인을 대상으로 이루어진 

Kim 등의 연구(2007)에서도 식사의 다양성이 다소 낮아서 특

히 과일, 채소, 유제품의 섭취가 부족한 것으로 보고하고 있

다. 그러나 비만의 판정지표인 체질량지수나 복부비만의 판

정지표인 허리둘레, 또는 운동 습관에 따른 식사다양성의 차

이에 관한 연구는 부족한 실정이다. 특히 여대생의 식생활은 

앞으로의 임신과 출산뿐만 아니라 태아와 영아의 영양 상태

에 큰 영향을 미치므로 여대생들의 식사다양성은 건강한 모

자영양 확립에 중요한 변수가 된다고 볼 수 있다. 

이에 본 연구에서는 부천 지역 여대생들의 비만도와 허리

둘레, 운동 습관에 따른 식사다양성의 차이를 파악하여 이들

을 대상으로 올바른 식생활 확립을 위한 효과적인 영양 교육 

프로그램을 개발하는데 필요한 기초자료를 제공하고자 이루

어졌다.   

조사 대상 및 방법

1. 조사 대상 및 내용

본 연구는 부천시와 근교에 거주하는 여대생 165명을 대

상으로 설문조사를 통하여 이루어졌다. 설문지는 조사 대상

자들의 연령, 신장, 체중, 허리둘레, 거주 상태, 가족 수, 가정 

형편 등 일반적 특성에 관련된 문항과 운동, 수면 상태 등의 

생활습관 및 건강 상태 인식에 관련된 문항으로 구성되었고, 

이와 함께 3일간 식사 조사를 병행하였다. 

2. 조사 방법

식사 조사는 식품 모형, 식품과 음식의 눈대중 자료를 이

용하여 3-day 24-hr recall method를 통하여 개인별 면담으로 

이루어졌다. 평상 시 일상적인 식사 섭취 실태를 파악하기 위

하여 주중 2일과 주말 1일의 총 3일간 섭취 식품의 섭취량을 

조사하였고, 식품섭취량으로부터 다음과 같은 식사다양성 지

표를 산출하였다. 

1) 식품군 점수(DDS, Dietary Diversity Score) 

식사에서 섭취한 식품을 곡류․감자군, 육류군(생선류, 가

금류, 달걀, 콩류 포함), 과일군, 채소군, 우유․유제품군의 다

섯 가지 식품군으로 분류한 후, 각 식품군에 해당하는 식품을 

최소량이상 섭취하였을 때 1점을 주고, 섭취량이 최소량에 

미치지 못했을 때 0점을 주어 이들의 합산으로 DDS를 산출

하여 5점 만점으로 하였다(Kant 등 1991). 최소량의 기준은 

곡류․감자군 60 g, 육류군 30 g(액체 형태는 60 g), 과일군 

30 g(액체 형태 60 g), 채소군 30 g(액체 형태 60 g), 우유․

유제품군 60 g(고형 유제품 15 g)으로 하였다. 곡류․감자군
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에는 케이크, 과자, 파이 등을 제외한 모든 곡류 제품이 포함

되었고, 과일군에는 과일 드링크를 제외한 모든 생것․익힌 

것․통조림․건조 과일류 및 과일 주스가 포함되었으며, 채

소군에는 생 것․익힌 것․냉동․건조 및 통조림 채소가 모

두 포함되었다. 

2) 식사균형도 점수(MBS, Meal Balance Score) 

DDS를 끼니 별로 적용시킨 것으로 아침, 점심, 저녁의 매 

식사 시에 다섯 가지 식품군에 속하는 각각의 식품을 모두 

먹었으면 끼니마다 5점씩을 주어 하루 15점 만점으로 하였

고, 한 가지 식품군이 빠질 때마다 1점씩 감점하였다(Kim 등 

1999, Lee & Chang 2003). 최소량 섭취 기준은 DDS에 적용한 

것과 같으며, 최소량 미만으로 섭취하는 식품은 제외하여 소

량 섭취하고도 점수 계산에 기여하는 식품은 배제하였다. 

3) 총 섭취 식품 가짓수(DVS, Dietary Variety Score)

하루에 섭취한 각기 다른 모든 식품의 가짓수로서 다른 종

류의 식품이 한 가지씩 첨가될 때마다 1점씩 더하였다. 각기 

다른 식품이란 다른 조리법으로 만든 다른 음식일지라도 동

일 식품재료로 만든 경우에는 다른 식품이 아닌 한 가지 식품

으로 계산하였다(Krebs-Smith 등 1987). 또한 우리나라는 양

념 섭취가 에너지, 지방, β-carotene 및 철의 섭취량에 크게 

영향을 미친다는 보고가 있듯이(Shim 등 1997), 조미료 중에

서 넣는 양이 적지 않아 영양소 섭취량에 미칠 영향이 크다고 

판단되는 김치․생채․매운탕․고추장찌개에 넣는 고춧가

루와 고추장, 튀김과 부침에 쓰이는 기름, 강정 등에 쓰이는 

설탕, 국과 찌개에 넣는 된장은 포함하였다. 무침․나물 등 

기타 다른 음식의 조리 시 매우 적은 양으로 쓰이는 고춧가

루, 기름 및 설탕과 그 외의 조미료인 간장, 파, 마늘, 깨소금, 

식초, 소금 등은 식품가짓수에서 제외하였다.  

3. 통계 처리

회수된 설문지는 153부(응답율 92.7%)이었고, 그 가운데 응

답이 불충분한 6부와 3-day 24-hr recall method의 조사 내용이 

부족한 9부를 제외하고 138부에 대한 통계처리가 이루어졌

다. 본 연구 자료의 분석에는 SPSS program(version 17.0)을 이

용하였다. 일반적 특성과 운동 습관, 수면 상태 및 건강 상태 

인식에 관련된 모든 문항은 각각 빈도와 백분율을 구하였고, 

설문지에 기입한 조사 대상자의 신장과 체중으로부터 BMI 

(Body Mass Index, ㎏/㎡)를 구하여 대한비만학회의 아시아 

성인을 대상으로 한 분류 기준에 따라 비만도를 판정하였으

며(<18.5: 저체중, 18.5～22.9: 정상, 23～24.9: 과체중, 25≤: 

비만), BMI와 허리둘레의 분포, 운동 습관, 수면 상태 및 건강 

상태 인식에 따른 식사다양성 지표를 산출하였다. 

변인간의 유의성 검증은 ANOVA로 검증하였고, 각 분산분

석 후 유의적인 차이가 발견되었을 때에는 Duncan's multiple 

range test를 이용한 다중검정을 실시하였고, 집단 간의 평균

차이는 t-test로 유의성을 검증하였다. 

결과 및 고찰

1. 일반적인 특성

조사 대상자의 일반적인 특성은 Table 1에 제시하였다. 연

령은 평균 20.4±1.19세이었고 신장은 평균 161.1±4.45 ㎝이었

으며, 체중은 평균 53.7±7.36 ㎏이었다. 2008년 국민건강영양

조사 결과(Ministry of Health and Welfare 2009), 19～29세 여

자의 평균 신장과 체중 161.4±0.32 ㎝, 56.4±0.54 ㎏과 비교할 

때, 본 대상자들의 신장은 비슷하였으나 체중은 적은 편이

었다. 한국인 영양섭취기준(Korean Nutrition Society 2000)에 

제시되어 있는 20～29세 여자의 신장과 체중 기준치 160 ㎝, 

56.3 ㎏과 비교할 때 신장은 약간 컸고 체중은 약간 적은 

편이었으나, 같은 부천 지역 여대생들에 대한 조사(Lee BK 

2009)에서의 여대생들의 평균 신장 160.6 ㎝, 체중 51.8 ㎏이

나, 전주 지역 여대생들에 대한 조사(Rho JO 2007)에서의 신

장 161.9㎝, 체중 51.9 ㎏과 비교할 때에는 신장은 비슷하였으

나 체중은 높은 편이었고, 대구 지역의 여대생들에 대한 연구

(Kim 등 2009)에서의 신장 161.7 ㎝, 체중 53.7 ㎏과 비교할 

때에는 신장과 체중 모두 비슷한 수준이었다.   

거주 상태는 자기 집(자가, 전세, 월세 포함)이라고 응답한 

대상자가 93.5%로 대부분이었고, 자취하는 대상자는 4.3%, 친

척집에 거주하는 대상자는 2.2%로 극소수이었다. 가족 수는 

평균 3.95±0.84명이었고, 가정 형편은 ‘보통이다’(84.1%), ‘조

금 어렵다’(13.0%), ‘풍족하다’(2.2%), ‘매우 어렵다’(0.7%) 순

으로 나타났다. 

2. 체질량 지수(Body Mass Index, BMI)와 허리둘레

신장과 체중으로부터 산출된 BMI는 평균 20.7±2.59로 대

한비만학회의 BMI 기준치와 비교할 때 정상(18.5～22.9)에 

속하였다. 2008년 국민건강영양조사 결과, 19～29세 여자 BMI 

21.6±0.19보다는 약간 낮은 수준이었고, Lee & Chang(2003)의 

연구에서 보고한 전국 분포 여대생의 BMI 19.89나, Rho(2007)

의 연구에서 나타난 전주 지역 여대생의 BMI 19.8보다는 높

은 수준이었으나, Kim 등의 연구(2009)에서의 대구 지역 여대

생의 BMI 20.5와는 비슷한 수준이었다. 조사 대상자의 허리

둘레는 평균 69.3±5.03 ㎝로서 2008년 국민건강영양조사 결

과, 19～29세 여자의 허리둘레 72.8±0.53 ㎝와 비교할 때 3.5

㎝ 정도가 적었다. 대한비만학회의 BMI 분류에 따른 대상자 

분포는 Table 1에서 제시한 바와 같이 저체중군(<18.5)에 속
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하는 대상자는 19.7%, 정상군(18.5～22.9)은 61.6%, 과체중군

(23～24.9) 13.9%, 비만군(25≤) 5.1%로 나타나 대상자의 과

반수 이상은 정상 체중군에 속하였으나, 과체중이나 비만군

에 속하는 대상자도 19.0%로서 대상자 5명 중 1명은 과체중

이나 비만에 속하는 것으로 나타났다. 부천 지역 여대생들 조

사(Lee BK 2005) 결과, 과체중(6.8%), 비만(3.7%)의 합한 비율

이 10.5%인 것과 비교할 때 본 조사 대상자들은 19.0%로써 

높은 편이었다. 그러나 2008년 국민건강영양조사 결과에서 

19～29세 여자의 14.1%가 비만이라는 결과와 비교할 때 본 

대상자들의 비만율은 5.1%로써 훨씬 낮은 수준이었다. 허리

둘레는 대상자 138명 가운데 무응답 10명을 제외한 나머지 

128명에 대한 결과, 63.5 ㎝ 미만(14.1%), 63.5～68.9 ㎝(43.0%), 

69.0～74.9 ㎝ 미만(32.8%), 75.0～79.9 ㎝(6.2), 80.0～85.0 ㎝

(3.9%)으로 나타났다(Table 1). 대한비만학회가 한국인의 특

성을 고려하여 정한 성인 여자 복부비만 기준치인 허리둘

레 85 ㎝ 이상인 대상자는 없었으나 WHO-아시아에서 정한 

성인 여자 복부비만 허리둘레 기준치인 80 ㎝ 이상인 대상자

는 5명(3.6%)으로 나타났다. 2008년 국민건강영양조사 결

과, 19～29세 성인 여자 가운데 허리둘레｠기준치 85 ㎝ 이상

으로 판정하는 비만 유병률은 9.1%로써 이와 비교할 때 본 

Table 1. General characteristics, body mass index and 

waist circumference  

Variables No(%)

Age(yr)  20.4 ±1.191)

Height(㎝) 161.1 ±4.451)

Weight(㎏)  53.7 ±7.36
1)

Number of family   3.95±0.84
1)

Residence 

status

With family 129( 93.5)

Self-boarding   6(  4.3)

With relative   3(  2.2)

Total 138(100.0)

Body mass 

index

(㎏/㎡)

<18.5  27( 19.7)

18.5～22.9  85( 61.6)

23.0～24.9  19( 13.9)

25≤   7(  5.1)

Total 138(100.0)

Waist 

circumference

(㎝)

<63.5  18( 14.1)

63.5～68.9  55( 43.0)

69.0～74.9  42( 32.8)

75.0～79.9   8(  6.2)

80.0～85.0   5(  3.9)

Total 128(100.0)
1) Mean±S.D.

대상자들의 복부비만율은 낮은 편이었다. 

3. 운동 습관

대상자들의 운동 실태는 Table 2에 제시하였다. 대상자들

의 운동 습관으로서 ‘규칙적인 운동을 한다’고 응답한 대상

자는 12.3%, ‘안 한다’고 응답한 대상자는 87.7%로써 대상자

의 대부분이 규칙적인 운동을 하지 않는 것으로 나타났다. 규

칙적인 운동의 종류로는 ‘걷기’(35.3%), ‘근력 운동’(23.5%), 

‘자전거 타기’(11.8%), ‘요가’(11.8%), ‘줄넘기’(5.9%), ‘훌라우

프’(5.9%), ‘줄넘기와 훌라우프’(5.9%) 순으로 나타나, 규칙적

인 운동을 하는 대상자의 과반수 이상은 주로 걷기나 근력 

운동을 하고 있었다. 그러나 전체 대상자에 대한 비율로 볼 

때, 걷기를 규칙적인 운동으로 하고 있는 대상자 비율은 4.3%

로서 아주 낮은 편이었다. 걷기는 유산소 운동으로서 체지방

을 연소하는데 효과적이고, 근력 운동은 근육량을 늘려 기초

대사량을 증가시키는데 효과적이므로, 유산소 운동과 근력 

운동을 병행하는 순환 운동이 비만을 예방하고 치료하는데 

효과적이다(Chang 등 2008). 2008년 국민건강영양조사에서 

19세 이상 여성의 걷기 실천율 43.9%와 비교할 때, 본 조사 

대상자의 걷기 운동 비율은 4.3%로써 아주 낮은 비율이지만 

여대생들의 경우, 주로 대중교통을 이용하고 걸어서 등하교

를 하므로 생활 속에서의 걷기 실천율과는 다소 차이를 보이

는 것으로 해석된다. 걷기와 근력 운동을 제외한 나머지 운동

은 자전거 타기, 줄넘기, 훌라우프 등 유산소 운동으로서, 근

력 운동을 병행하는 대상자는 없었다. 운동은 주로 ‘저녁식사 

후’(64.7%)에 하고 있었고, ‘수업 후’(23.5%)나 ‘아침식사 전’ 

(11.8%)에 운동하는 대상자도 있었다. 운동 횟수는 주 3～4회

(47.1%)가 가장 많았고, 다음은 주 5～6회(41.2%), 주 1～2회

(11.8%) 순으로 나타났다. 운동 시간은 40～50분(23.5%), 1시

간(23.5%), 1시간 30분(23.5%)으로 나타나 1시간 전후가 가장 

많았고, 다음으로는 30분(17.6%), 15분(5.9%), 2시간(5.9%) 순

이었다. 체중 감량을 위해서는 주 3～5회 이상, 1회 30분 이

상 운동하는 것이 효과적인데, 본 조사에서 규칙적인 운동을 

하는 대상자 가운데 주 3회 이상 운동을 하는 대상자는 88.3%

로 대부분이었고, 30분 이상 운동을 하는 대상자도 94.1%로 

거의 대부분이었으나, 전체 대상자 가운데 규칙적인 운동을 

하는 대상자 비율이 12.3%로서 낮은 편이어서 전체 대상자에 

대한 비율로 본다면 역시 낮은 비율이다. 운동 기간은 1개월

(23.5%)이 가장 많았고, 다음으로는 2주, 2개월, 3개월, 6개월, 

1년 운동 기간의 응답율이 11.8%로 같았으며, 4개월, 10개월, 

2년 동안 규칙적인 운동을 하고 있다는 응답율도 모두 5.9%

로 같았다. 

4. 건강 상태 인식
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대상자들 가운데 ‘건강 상태가 좋다’는 응답자는 20.3%로

서 ‘그저 그렇다’(65.2%)는 응답율보다 훨씬 적었으며, ‘건강 

상태가 나쁘다’고 응답한 대상자도 14.5%나 되었다(Table 2). 

Cheong 등의 연구(2002) 결과, 여대생의 경우, ‘건강 상태가 

좋은 편이다’(15.1%), ‘보통이다’(67.2%), ‘건강 상태가 나쁜 

편이다’(17.6%)와 비교할 때 건강 상태가 좋다고 인식하는 대

상자가 약간 많았고, 나쁘다고 인식하는 대상자는 약간 적은 

Table 2. Exercise habit, awareness of health and sleeping 

status

Variables No(%)

Regular exercise 

habits

Yes 17( 12.3)

No 121( 87.7)

Total 138(100.0)

Kindness of 

exercise

Walking 6( 35.3)

Weight training 4( 23.5)

Cycling 2( 11.8)

Yoga 2( 11.8)

Skipping 1(  5.9)

Hula-hooping 1(  5.9)

Skipping & hula-hooping 1(  5.9)

Total 17(100.0)

Time of 

exercise

After supper 11( 64.7)

After school 4( 23.5)

Before breakfast 2( 11.8)

Total 17(100.0)

Frequency of 

exercise/wk

1～2 2( 11.8)

3～4 8( 47.1)

5～6 7( 41.2)

Total 17(100.0)

Exercising time

(min)

15 1(  5.9)

30 3( 17.6)

40～50 4( 23.5)

60 4( 23.5)

90 4( 23.5)

120 1(  5.9)

Total 17(100.0)

Awareness of 

health

Good 28( 20.3)

Somewhat 90( 65.2)

Bad 20( 14.5)

Total 138(100.0)

Sleeping status

Good 87( 63.0)

Bad 51( 37.0)

Total 138(100.0)

편이었다. 

5. 수면 상태

수면 시간은 7시간이라고 응답한 대상자가 37.0%로 가장 

많았고, 다음으로는 8시간(29.7%), 6시간(16.7%), 5시간(13.8%), 

9시간(2.9%) 순으로 나타나, 대상자의 66.7%는 수면 시간이 

7～8시간인 것으로 나타났다. 수면 시간이 9시간이라는 응답

율까지 합하면 7시간 이상 잠을 자는 대상자는 69.6%이었다. 

Table 2에서 제시했듯이 ‘수면 시간이 충분하다’는 응답율은 

63.0%, ‘부족하다’는 응답율은 37.0%로서 7시간 이상 잠을 자

는 대상자 가운데 일부는 수면 시간이 부족하다고 느끼고 있

었다. 

6. 식사다양성 지표

1) 식품군 점수(DDS, Dietary Diversity Score)

조사 대상자들의 식사다양성 지표는 Table 3에 제시하였

다. 하루 식사에서 섭취한 식품군 점수로서 하루 식사의 다양

성을 평가하는 DDS의 3일간 평균은 3.87±0.57로 나타나, 5점 

만점에는 부족하여 평균적으로 하루에 다섯 가지 식품군을 

모두 섭취하는 균형식은 실천하지 못하고 있었다. 이는 일부 

한국인을 대상으로 이루어진 조사(Lim 등 2000)의 DDS 3.5～

4.1이나, 50세 이상 비만 성인 여자를 대상으로 이루어진 조

사(Kim 등 2007)의 DDS 3.79±0.74와 비교할 때에는 비슷한 

수준이었으나, 인터넷 영양 교육 강의를 수강하는 전국 분포

의 여대생들을 대상으로 이루어진 조사(Lee & Chang 2003)의 

DDS 4.67과 비교할 때에는 비슷한 연령층의 본 조사 대상자

들의 경우에는 낮은 수준의 DDS를 나타내었다. 이는 영양 교

육의 수강 여부에 따른 차이로 해석된다. 

또한 본 조사 대상자의 3일간 DDS의 분포를 보면, 1점

(0.0%), 2점(2.5%), 3점(32.7%), 4점(39.3%), 5점(25.4%)으로 

나타나 3～5점의 대상자 비율은 97.4%, 3점과 4점의 대상자 

비율은 72.0%, 4점과 5점의 대상자 비율은 64.7%로서, Kim 등

(2007)의 비만 성인의 DDS 3점과 4점에 해당되는 대상자 비

율 87%와 비교할 때에는 본 대상자들의 비율은 72.0%로 다

소 낮았으나, 4점과 5점인 대상자 비율로 비교한다면 55.1% 

(Kim 등 2007)로써, 본 조사 대상자는 이보다 높은 64.7%의 

좋은 식사다양성을 나타내었다. 그러나 Lee & Chang(2003)의 

연구 결과, 4점과 5점의 대상자 비율 95.3%와 비교할 때에는 

역시 낮은 비율이어서 섭취 식품군의 다양성이 다소 낮은 것

으로 해석된다. 

2) 식사 균형도 점수(MBS, Meal Balance Score)

MBS는 식품군 점수(DDS)를 끼니별로 적용한 것으로 세 
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Table 3. Dietary diversity score(DDS), meal balance 

score(MBS) and dietary variety score(DVS) 

Dietary variety index Average

DDS

Breakfast 1.80±0.92

Lunch 2.45±0.48

Supper 2.49±0.55

Snack 0.53±0.53

Day 3.87±0.57

1   0(  0.0)
1)

2  10(  2.5)
1)

3 136( 32.7)
1)

4 163( 39.3)1)

5 105( 25.4)1)

Total  414(100.0)1)2)

MBS
6.74±1.26

3)

7.26±1.48
4)

DVS

Grain  2.72±1.09

Meat  3.03±0.96

Vegetable  4.48±1.61

Fruit  0.71±0.55

Milk & dairy product  0.50±0.37

Day 12.56±3.14
1)
 No(%), 

2)
 Cases of DDS for 3 days(414 cases=138×3), 

3)
 Total of DDS for breakfast, lunch, and supper,

4) Total of DDS for breakfast, lunch, supper and snack.

끼니로 구성된 하루 식사의 다양성을 나타낸다. 끼니별로 다

섯 가지 식품군을 모두 먹었으면 5점 만점으로 하여 하루 15

점 만점으로 산출한 결과, MBS의 3일간 평균은 6.74±1.26 

(Table 3)로써 하루 식사의 섭취식품군 균형도는 아주 낮은 

것으로 나타났다. 3일간의 아침식사의 DDS 평균은 1.80±0.92, 

점심식사의 DDS 평균은 2.45±0.48, 저녁식사의 DDS 평균은 

2.49±0.55로써 나타나, 점심과 저녁식사의 DDS가 아침식사

의 DDS보다 높아서 섭취식품군 다양성이 다소 좋은 것으로 

해석되나 유의한 차이는 아니었다. 이와 같이 세 끼니 모두의 

섭취식품군 다양성은 5점 만점과 비교할 때 아주 낮아서 세 

끼니의 DDS 합인 MBS도 낮게 나타났다. 식사 조사 결과, 다

섯 가지 식품군 가운데 아침, 점심, 저녁식사에서 부족한 것

을 간식으로 먹는 경우가 많은 것으로 추정되어 세 끼니에 

적용한 DDS 산출방식과 같은 방법(즉, 간식으로 섭취한 식품 

가운데 다섯 가지 식품군에 속하지 않거나 앞의 식사다양성 

지표에서 설명한 바와 같이 간식에 포함된 곡류․감자류에

서 케이크, 과자, 파이 등의 농축 에너지원에 속하는 식품들

은 제외시킴)으로 간식의 DDS를 조사한 결과, 3일간 평균은 

0.53±0.52로 낮은 수준이었다. 따라서 세 끼니의 DDS에 간식

의 DDS를 포함하여 산출한 MBS도 7.26±1.48로써 아주 낮아

서 섭취식품군 다양성이 낮은 하루 식사를 하고 있는 것으로 

해석된다. Lee & Chang의 연구(2003)에서 인터넷 영양 교육

을 수강한 여대생들의 MBS는 6점 이하(5.0%), 7～9점(19.9%), 

10～13점(60.0%), 14점 이상(15.1%)으로 나타나 본 조사와 비

교할 때 본 대상자들의 MBS는 아주 낮았는데, 이는 앞에서

도 언급했듯이 Lee & Chang의 연구(2003)에서 조사한 여대생

들은 영양 교육을 수강한 후라서 식사의 다양성이 다소 개선

되었기 때문으로 해석되나, 이를 고려하더라도 본 조사 대상

자와는 큰 차이를 보였다. 

 

3) 총 섭취 식품 가짓수(DVS, Dietary Variety Score)

하루에 섭취한 종류가 다른 모든 식품의 수로서 동일 식품

재료이면서 다른 조리법의 다른 음식의 경우에는 한 가지 식

품으로 계산하였고, 다른 종류의 식품이 한 가지 첨가될 때마

다 DVS 점수는 1점씩 가산되도록 하였다. 본 조사 대상자의 

3일간 DVS의 평균은 양념류를 포함하여 12.56±3.14로써 곡

류(감자류 포함)는 하루 평균 2.72±1.09, 육류(생선류, 가금류, 

달걀, 콩류 포함)는 3.03±0.96, 채소류는 4.48±1.61, 과일류는 

0.71±0.55, 우유 및 유제품은 0.50±0.37, 양념류는 1.18±0.47로 

나타났다(Table 3). 부산 시내 일부 저소득층 주민들의 DVS 

10.9～14.9(Lee 등 1996), 경기도 연천 지역 성인들의 DVS 14.9 

(Lee 등 1998)와 13.7～15.3(Song & Paik 1998), 경기 지역 비

만 성인의 DVS 14.86(Kim 등 2007)과 비교할 때 본 대상자의 

DVS 12.6은 이와 비슷하거나 약간 낮은 수준이었다. 미국에

서 이루어진 Drewnowski 등(1997)의 연구에서도 연속 15일간

의 식이조사에서 첫째 날의 섭취 식품 가짓수가 20대 남녀는 

각각 13, 17가지이었고, 60대 노인 남녀는 19, 16가지라고 보

고하였다. 그러나 Lee 등의 연구(2000)에서 20～49세 성인의 

DVS는 20.2±5.6이었고, Lee 등의 연구(2004)에서도 40～69세 

성인의 DVS가 23.9이었으며, 음식이나 조리 패턴이 우리나라

와 비슷한 일본에서 이루어진 Kasamatsu 등(1996)의 연구에

서도 하루 섭취 식품 가짓수가 20.2±5.6이었다. 또한 Park 등

(1999)은 건강한 식생활을 위해서는 하루 20가지 이상의 식

품을 섭취할 것을 권장하고 있어서 이들의 연구와 비교할 때 

본 대상자들의 DVS는 DDS와는 달리 아주 낮은 것으로 나타

났는데, 이는 대상자의 연령층에 차이를 보이거나 섭취 식품 

가짓수에 고춧가루, 설탕, 기름 등의 조미료 포함 여부 때문

으로 생각되나, 이를 감안하더라도 본 조사 대상자들은 아주 

낮은 DVS를 나타내 섭취 식품 종류의 낮은 다양성으로 인하

여 영양 상태에도 부정적인 영향을 미칠 것으로 해석된다. 

Kim 등(2007)의 연구를 비롯한 여러 연구(Rise & Daehler 1986; 

Kim & Moon 1990; Lee & Chang 2003; Lee 등 2004)에서 식품
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섭취의 다양성과 영양소 섭취와는 양의 상관관계를 나타내

어 식품을 다양하게 섭취하는 것이 영양소 섭취 상태를 향상

시킨다는 점을 확인하였고, Lee 등(1998)의 연구를 비롯한 여

러 연구(Park 등 1999; Kim & Cho 2001, Kim 등 2007)에서는 

DDS보다는 MBS나 DVS가 영양소 섭취 수준을 더 잘 반영하

므로 균형적 영양 섭취를 위해서는 섭취 식품의 가짓수가 중

요함을 제시하였다. 

7. 식사다양성 지표와의 상관관계

1) BMI 분포에 따른 식사다양성 지표

대한비만학회 기준으로 분류한 BMI 분포에 따른 식사다

양성 지표는 Table 4에 제시하였다. 조사 대상자의 아침식사

의 DDS는 저체중군(BMI<18.5)에서 1.85±0.87로써 정상 체중

군(BMI, 18.5～22.9)의 1.82±0.90이나 비만군(25≤BMI)의 1.81± 

0.69과 비슷하였고, 과체중군(BMI, 23～24.9)의 1.56±1.13보다

는 높아서 저체중군의 아침식사가 과체중군의 아침식사에 

비해 섭취 식품군의 다양성이 좋은 것으로 보이나 유의한 차

이는 없었다. 점심식사의 DDS는 정상 체중군에서 2.51±0.44, 

저녁식사의 DDS는 비만군에서 2.71±0.62, 간식의 DDS는 과

체중군에서 0.77±0.63으로 다른 체중군의 DDS에 비해 높았

으나 역시 유의한 차이는 없었고, 모든 군에서 최고점인 5점

에 훨씬 못 미치는 수준이어서 다섯 가지 식품군 가운데 섭취

가 부족한 식품군이 많은 것으로 나타났다. 하루의 DDS도

Table 4. Dietary diversity score(DDS), meal balance score(MBS) and dietary variety score(DVS) by body mass index(BMI) 

and Waist circumference 

Dietary variety

index

BMI(㎏/㎡) Waist circumference(㎝) 

<18.5

(n=27)

18.5～22.9

(n=85)

23～24.9

(n=19)

25≤

(n=7)

<63.5

(n=18)

63.5～68.9

(n=55)

69.0～74.9

(n=42)

75.0～79.9

(n=8)

80.0～85.0

(n=5)

DDS

Breakfast  1.85±0.871) 1.82±0.90 1.56±1.13 1.81±0.69    1.89±0.821) 1.90±0.86 1.77±0.96 1.17±0.93 2.13±0.77

Lunch  2.37±0.58 2.51±0.44 2.38±0.46 2.24±0.53 2.35±0.65 2.54±0.44 2.42±0.47 2.25±0.58 2.33±0.24

Supper  2.59±0.58 2.46±0.52 2.40±0.59 2.71±0.62 2.57±0.59 2.56±0.46 2.39±0.61 2.54±0.35 2.80±0.69

Snack  0.40±0.38 0.54±0.54 0.77±0.63 0.38±0.30 0.41±0.41 0.58±0.59 0.52±0.56 0.54±0.47 0.60±0.15

Day  3.80±0.55 3.89±0.61 3.88±0.45 3.86±0.54 3.83±0.57 4.03±0.57 3.75±0.56 3.58±0.61 4.00±0.00

MBS  7.21±1.33 7.32±1.50 7.12±1.73 7.14±1.40 7.22±1.53 7.58±1.28 7.10±1.69 6.50±0.89 7.87±1.32

DVS

Grain  2.64±0.91 2.75±1.15 2.68±1.20 2.76±0.71 2.89±1.33 2.72±1.01 2.59±0.89 2.88±1.32 2.73±0.83

Meat  3.09±0.98 3.01±0.97 2.98±1.03 3.10±0.71 3.06±1.00 3.09±0.95 2.91±1.05 2.75±0.77 3.33±0.62

Vegetable  4.57±1.48 4.34±1.60 4.98±1.73 4.38±1.91 4.54±0.51 4.59±1.58 4.35±1.74 4.42±1.11 5.13±2.16

Fruit  0.80±0.57 0.69±0.53 0.75±0.60 0.38±0.41 0.70±0.51 0.82±0.58 0.63±0.54 0.54±0.53 0.47±0.30

Milk & dairy 

product
 0.43±0.43 0.48±0.36 0.54±0.36 0.52±0.26 0.48±0.47 0.53±0.36 0.46±0.34 0.29±0.42 0.53±0.18

Day 12.68±3.10 12.47±3.12 12.98±3.44 12.14±3.35 12.83±3.38 12.96±3.05 12.09±3.21 11.83±2.94 13.33±3.91
1) Mean±S.D.

BMI 분포와는 무관하게 모든 체중군에서 3.8보다 약간 높은 

수준으로 비슷하여 그룹 간에 유의한 차이는 없었다. 비만군

의 DDS는 3.86±0.54로써 50세 이상 비만 성인 여자를 대상으

로 이루어진 조사(Kim 등 2007)의 DDS 3.79±0.74와 비교할 

때 비슷한 수준이었다.

MBS는 정상 체중군에서 7.32±1.50으로 저체중군, 과체중

군, 비만군 각각의 MBS 7.21±1.33, 7.12±1.73, 7.14±1.40에 비

해 약간 높았으나, 역시 유의한 차이는 아니었고 모두 최고점

인 15점에 훨씬 못 미치는 수준으로 나타났다. 하루 섭취 식품 

가짓수(양념류 포함)를 나타내는 DVS는 과체중군에서 12.98± 

3.44로 저체중군, 정상 체중군, 비만군의 DVS 12.68±3.10, 12.47± 

3.12, 12.14±3.35보다 높았으나 유의한 차이는 아니었다. 비만

군의 DVS 12.14±3.35는 경기 지역 비만 성인의 DVS 14.86 

(Kim 등 2007)과 비교할 때 낮은 수준이었다. 채소군의 가짓

수는 과체중군에서 4.98±1.73, 과일군의 가짓수는 저체중군

에서 0.80±0.57로서 다른 체중군의 섭취 식품 가짓수보다 많

았으나 모두 유의한 차이는 아니었다. 곡류(감자류 포함), 육

류(생선류, 가금류, 달걀, 콩류 포함), 우유 및 유제품의 DVS

는 모든 체중군에서 비슷하였다. McCrory 등(1999)과 Sea 등

(2004)은 섭취 식품의 가짓수뿐만 아니라 청량음료 및 농축 

에너지원인 간식과 같은 식품의 섭취 가짓수와 비만 유발과

의 관련성에 대한 연구에서 비만 치료를 위해서는 특정 식품 

섭취 가짓수에 제한을 둔 교육이 필요함을 강조하고 있다. 그

러나 본 조사에서 대상자들이 섭취한 청량음료나 유지류, 아
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이스크림, 케익, 사탕, 초콜릿, 팝콘 등의 농축 에너지원은 하

루 평균 0.97±0.49가지이었고, 대상자들의 체질량지수 분류에 

따른 이들 식품의 섭취 가짓수는 저체중군에서 1.10±0.40, 정상 

체중군에서 0.94±0.52, 과체중군 0.95±0.50, 비만군 1.00±0.47로

서 유의한 차이 없이 비슷하였다. 

2) 허리둘레에 따른 식사다양성 지표

허리둘레는 대상자 138명 가운데 10명이 무응답으로 128

명에 대한 결과로서 Table 4에 제시하였다. 아침, 저녁식사의 

DDS와 MBS는 허리둘레 80.0～85.0 ㎝인 군에서 각각 2.13± 

0.77, 2.80±0.69, 7.87±1.32로서 다른 허리둘레 군에 비해 높았

고, 점심의 DDS는 허리둘레 63.5～68.9 ㎝인 군에서 2.54±0.44

로 가장 높았으나 유의한 차이는 아니었다. 또한 간식의 DDS

는 허리둘레가 63.5 ㎝ 미만인 군에서 0.41±0.41로서 가장 낮

았으나 역시 유의한 차이는 아니었고, 모든 군에서 하루 또는 

끼니 별로 섭취한 식품군의 다양성이 낮은 것으로 나타났다. 

또한 허리둘레가 80.0～85.0 ㎝인 군에서 육류(생선류, 가금

류, 난류, 두류 포함)와 채소류의 섭취 가짓수 및 DVS가 각각 

3.33±0.62, 5.13±2.16으로서 다른 허리둘레 군보다 많았고, 과

일류의 섭취 가짓수는 허리둘레가 63.5 ㎝ 미만이거나 63.5～

Table 5. Body mass index(BMI), waist circumference, dietary diversity score(DDS), meal balance score(MBS) and dietary 

variety score(DVS) by regular exercise habits, awareness of health status and sleeping status

Dietary 

variety index

Regular exercise habits Awareness of health status Sleeping status

Yes 

(n=17)

No 

(n=121)

Good

(n=28)

Somewhat

(n=90)

Bad

(n=20)

Good

(n=87)

Bad

(n=51)

BMI(㎏/㎡) 21.94±1.991) 20.48±2.62 20.64±1.93 20.58±2.53 21.08±3.55 20.50±2.39 20.95±2.91

Waist 
circumference(㎝)

71.86±4.83 69.04±4.98 69.60±4.39 69.21±4.60 69.60±7.29 68.91±4.93 70.13±5.18

DDS

Breakfast2)*  2.25±0.81 1.73±0.92  1.87±0.93  1.78±0.95  1.77±0.80 1.82±0.87 1.76±1.00

Lunch  2.63±0.41 2.43±0.49  2.45±0.50  2.46±0.46  2.45±0.58 2.43±0.53 2.50±0.38

Supper3)*  2.39±0.73 2.50±0.52  2.45±0.51  2.54±0.56  2.30±0.56 2.49±0.55 2.48±0.55

Snack
4)
*  0.63±0.55 0.52±0.52  0.69±0.57

a
 0.55±0.52

a
 0.23±0.33

b
0.56±0.56 0.48±0.46

Day  4.08±0.58 3.85±0.57  3.82±0.45  3.92±0.62  3.75±0.48 3.87±0.59 3.89±0.56

MBS  7.90±1.36 7.18±1.48  7.46±1.43  7.33±1.55  6.75±1.12 7.30±1.48 7.22±1.48

DVS

Grain  2.73±1.13 2.73±1.09  2.86±1.04  2.74±1.13  2.48±0.95 2.75±1.12 2.69±1.03

Meat  3.31±0.91 2.99±0.96  3.11±0.85  2.97±0.99  3.22±0.94 2.99±1.02 3.10±0.84

Vegetable  4.88±1.79 4.43±1.57  4.85±1.60  4.37±1.57  4.47±1.75 4.56±1.55 4.35±1.69

Fruit  0.82±0.52 0.69±0.55  0.64±0.54  0.76±0.56  0.52±0.46 0.75±0.58 0.62±0.49

Milk & dairy 
product  0.61±0.38 0.47±0.36  0.37±0.25  0.53±0.39  0.42±0.36 0.46±0.37 0.52±0.36

Day 13.51±3.08 12.46±3.14 13.01±3.09 12.55±3.30 12.15±2.49 12.74±3.21 12.33±3.04
1)
 Mean±S.D., 

2)
*, 

3)
*: Significantly different between yes and no group of regular exercise habits as determined by t-test at p<0.05,

4)*: Values with different subscripts are significantly different at p<0.05 among the groups of awareness of health staus by ANOVA and 

Duncan's multiple range test.

68.9 ㎝인 군에서 각각 0.70±0.51, 0.82±0.58로서 다른 허리둘

레 군보다 많았으나 역시 유의한 차이는 아니었다. 곡류․감

자류는 허리둘레 69.0～74.9 ㎝인 군에서 2.59±0.89, 우유 및 

유제품은 허리둘레 75.0～79.9 ㎝인 군에서 0.29±0.42로써 다

른 군에 비해 섭취 식품 가짓수가 적었으나 역시 유의한 차이

는 아니었다. 

3) 운동습관에따른 BMI, 허리둘레및식사다양성지표

운동 습관에 따른 식사다양성 지표는 Table 5에 제시하였

다. 규칙적인 운동 여부에 관계없이 BMI는 21.94±1.99, 20.48± 

2.62로써 비슷하였고 모두 정상 체중군에 속하였다. 허리둘

레 역시 규칙적인 운동 여부에 무관하게 71.86±4.83 ㎝, 69.04± 

4.98 ㎝로써 유의한 차이는 없었다. 점심식사, 간식 및 하루식

사의 DDS는 모두 규칙적인 운동을 하는 군에서 더 높아서 

섭취식품군의 다양성이 좋은 것으로 생각되나 유의한 차이

는 아니었다. 그러나 아침식사의 DDS는 규칙적인 운동을 하

는 군에서 2.25±0.81로써 규칙적인 운동을 하지 않는 군의 1.73± 

0.92보다 유의하게 높았고(p<0.05), 저녁식사의 DDS는 규칙

적인 운동을 하는 군에서 2.39±0.73으로써 규칙적인 운동을 

하지 않는 군의 2.50±0.52보다 유의하게 낮아서(p<0.05) 규칙적
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인 운동을 하는 대상자들은 그렇지 않은 대상자들보다 섭취

식품군의 다양성이 아침식사에서 더 좋은 반면, 저녁식사에

서는 다소 낮은 것으로 해석된다. 이는 운동하는 시간이 주로 

저녁식사 이후라는 대상자들이 많았기 때문으로 생각되는데, 

저녁식사 이후에 운동을 하면 아침식사의 식욕이 좋을 것으

로 생각되고, 그에 따라 아침식사의 다양성도 좋을 것으로 해

석된다. 하루식사의 DDS는 규칙적인 운동을 하지 않는 군의 

3.85±0.57에 비해 규칙적인 운동을 하는 군에서 4.08±0.58로써 

5점에 보다 가까웠으나 유의한 차이는 아니었다. 

규칙적인 운동 여부에 따른 MBS는 각각 7.90±1.36, 7.18± 

1.48로서 유의한 차이 없이 모두 15점 만점에는 훨씬 못 미치

고 있었다. 다섯 가지 식품군 가운데 네 가지 식품군의 하루 

섭취량은 최소 기준 섭취량을 초과하지만, 다섯 가지 식품군

의 한 끼니 섭취량은 최소 기준섭취량으로는 부족하여 DDS

를 끼니별로 적용한 것의 합인 MBS는 아주 낮은 것으로 해

석된다. 곡류․감자류의 섭취 식품 가짓수는 규칙적인 운동 

여부와 관계없이 2.73±1.13, 2.73±1.09로써 거의 일치하였다. 

육류(생선류, 가금류, 난류, 두류 포함), 채소류, 과일류, 우유 

및 유제품의 섭취 식품 가짓수는 규칙적인 운동을 하는 군에

서 더 많은 것으로 나타났으나 유의한 차이는 아니었고, 하루 

식사의 DVS도 규칙적인 운동을 하는 군에서 13.51±3.08로써 

규칙적인 운동을 하지 않는 군의 12.46±3.14보다 더 높은 것

으로 나타나 섭취 식품 가짓수가 많은 것으로 보이나 역시 

유의한 차이는 없었다. 

4) 건강 상태 인식에 따른 식사다양성 지표

본인의 건강 상태 인식에 따른 식사다양성 지표는 Table 

5에 제시하였다. 건강 상태에 대한 만족도와 무관하게 BMI

는 20을 약간 넘어서 모두 정상 체중군에 속하면서 비슷하였

고 허리둘레도 모든 대상자 군에서 69 ㎝ 이상으로 유의한 

차이 없이 비슷하였다. 건강 상태 인식에 따른 아침, 점심, 저

녁식사의 DDS 및 하루 식사의 DDS는 유의한 차이 없이 비

슷하였으나, 간식의 DDS는 ‘건강 상태가 나쁘다’고 인식하는 

군에서 0.23±0.33으로 아주 낮아서(p<0.05) ‘건강 상태가 좋

다’거나 ‘그저 그렇다’고 인식하는 군보다 간식의 섭취식품

군 다양성은 낮은 것으로 해석되는데, 이는 건강 상태가 나쁘

다고 인식하는 군에서 간식으로 섭취하는 식품들이 섭취식

품군 다양성을 나타내는 지표에 포함되지 않는 케익, 과자, 

탄산음료 등의 식품에 의존하기 때문으로 사료된다. 

MBS도 ‘건강 상태가 나쁘다’고 인식하는 군에서 6.75±1.12

로, ‘좋다’거나 ‘그저 그렇다’고 인식하는 군의 7.46±1.43이나 

7.33±1.55보다 낮아서 끼니 별 섭취식품군의 다양성은 대체

로 낮은 것으로 해석되나 유의한 차이는 아니었고, 모든 군에

서 15점 만점에 부족한 결과를 나타냈다. 하루 DVS 및 곡

류․감자류, 육류(생선류, 가금류, 난류, 두류 포함), 채소류, 

과일류의 섭취 식품 가짓수도 건강 상태 인식에 무관하게 유

의한 차이는 없었고 대상자들이 섭취한 청량음료나 유지류, 

아이스크림, 케익, 사탕, 초콜릿, 팝콘 등의 농축 에너지원은 

‘건강 상태가 좋다’고 인식하는 군에서 0.92±0.53, ‘그저 그렇

다’고 인식하는 군에서 0.95±0.49, ‘나쁘다’고 인식하는 군에

서 1.13±0.41로써 건강 상태가 나쁘다고 인식하는 대상자들

은 하루 식사의 다양성이나 섭취 식품 가짓수는 적은 반면에, 

농축 에너지 식품은 다른 대상자들보다 많이 먹는 경향이었

으나 유의한 차이는 아니었다. 

5) 수면 상태에 따른 식사다양성 지표

대상자들의 수면 상태 만족 여부와 관계없이 BMI는 20.50± 

2.39, 20.95±2.91로써 유의한 차이 없이 비슷하였고, 허리둘레

도 68.91±4.93 ㎝, 70.13±5.18 ㎝로써 유의한 차이가 없었다

(Table 5). ‘잠을 잘 자고 수면 시간도 충분하다’고 응답한 군

의 아침식사 DDS는 1.82±0.87, 간식 DDS는 0.56±0.56으로서 

‘잠이 부족하거나 잘 못 잔다’고 응답한 군의 아침식사 DDS 

1.76±1.00, 간식 DDS 0.48±0.46보다 높아서 아침식사나 간식

에서 섭취하는 식품군의 다양성이 더 좋은 것으로 보이나 유

의한 차이는 아니었다. 잠을 만족스럽게 자고 난 아침에는 몸

의 상태도 좋아서 식사의 섭취량도 적절하고 식사의 다양성

도 좋을 것으로 생각된다. MBS나 DVS 역시 ‘수면 상태가 좋

다’고 응답한 군에서 7.30±1.48, 12.74±3.21로써 ‘수면 상태가 

나쁘다’고 응답한 군의 7.22±1.48이나 12.33±3.04보다 더 높

아서 끼니 별 섭취식품군 다양성이나 하루 섭취 식품 가짓수

가 더 많은 것으로 해석되나 유의성은 없었다. 곡류․감자류, 

채소류, 과일류의 섭취 식품 가짓수는 ‘수면 상태가 좋다’는 

군에서 더 많았고, 육류(생선류, 가금류, 난류, 두류 포함), 우

유․유제품의 섭취 식품 가짓수는 ‘수면 상태가 나쁘다’는 

군에서 많았으나 역시 유의한 차이는 아니었다.

요약 및 결론

본 연구는 여대생들의 체질량지수, 허리둘레, 운동 습관에 

따른 식사다양성을 평가하기 위하여 부천시와 근교에 거주

하는 여대생 165명을 대상으로 설문조사를 통하여 이루어졌

고, 회수되지 않거나 조사내용이 부족한 설문지를 제외한 138

부에 대한 통계 처리가 이루어졌다.

1. 조사 대상자의 연령은 평균 20.4±1.19세, 신장과 체중은 

각각 평균 161.1±4.45 ㎝, 53.7±7.36 ㎏이었다. 거주 상태는 자

기 집(자가, 전세, 월세 포함)이 93.5%로 대부분이었고, 가족 수

는 평균 3.95±0.84명이었으며, 가정 형편은 ‘보통이다’(84.1%), 

‘조금 어렵다’(13.0%)가 97.1%로 대부분이었다. 
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2. 조사 대상자들의 BMI는 평균 20.7±2.59, 허리둘레는 평

균 69.3±5.03 ㎝이었다. 대한비만학회의 BMI 분류에 따라 저

체중군(<18.5) 19.7%, 정상군(18.5～22.9) 61.6%, 과체중군(23～ 

24.9) 13.9%, 비만군(25≤) 5.1%로 나타나 대상자의 과반수 

이상은 정상 체중군에 속하였으나, 과체중이나 비만군에 속

하는 대상자도 19.0%로서 대상자 5명 중 1명은 과체중이나 

비만으로 나타났다. 허리둘레는 63.5 ㎝ 미만(14.1%), 63.5～

68.9 ㎝(43.0%), 69.0～74.9 ㎝(32.8%), 75.0～79.9 ㎝ 미만

(6.2%), 80.0～85.0 ㎝(3.9%)로 나타났다. 

3. 규칙적인 운동을 하는 대상자는 12.3%, 안 하는 대상자

는 87.7%이었고, 운동 종류로는 ‘걷기’(35.3%), ‘근력 운동’ 

(23.5%), ‘자전거 타기’(11.8%), ‘요가’(11.8%), ‘줄넘기’(5.9%), 

‘훌라우프’(5.9%), ‘줄넘기와 훌라우프’(5.9%) 순이었다. 운동

은 주로 ‘저녁식사 후’(64.7%), ‘수업 후’(23.5%)나 ‘아침식사 

전’(11.8%)에 하였고, 운동 횟수는 주 3～4회(47.1%)가 가장 

많았고, 주 5～6회(41.2%), 주 1～2회(11.8%) 순으로 나타났

다. 운동 시간은 40～50분(23.5%), 1시간(23.5%), 1시간 30분

(23.5%), 30분(17.6%), 15분(5.9%), 2시간(5.9%) 순이었다. 운

동 기간은 1개월(23.5%)이 가장 많았고, 2주, 2개월, 3개월, 6

개월, 1년 운동 기간의 응답율은 11.8%로 같았으며, 4개월, 

10개월, 2년 운동 기간의 응답율도 모두 5.9%로 같았다. 

4. 수면 시간 7시간인 대상자가 37.0%로 가장 많았고, 다음

으로는 8시간(29.7%), 6시간(16.7%), 5시간(13.8%), 9시간(2.9%) 

순으로 나타났으며, 건강 상태에 대한 응답율은 ‘좋다’(20.3%), 

‘그저 그렇다’(65.2%), ‘나쁘다’(14.5%)로 나타났다. 

5. DDS의 3일간 평균은 3.87±0.57이었고, 3일간 DDS의 분

포는 1점(0.0%), 2점(2.5%), 3점(32.7%), 4점(39.3%), 5점(25.4%)

으로 나타났다. MBS의 3일간 평균은 7.26±1.48로서 3일간 아

침식사의 DDS 평균은 1.80±0.92, 점심식사의 DDS 평균은 

2.45±0.48, 저녁식사의 DDS 평균은 2.49±0.55이었으며, 간식

의 DDS 평균은 0.53±0.53이었다. DVS의 3일간 평균은 양념

류를 포함하여 12.56±3.14로써 곡류(감자류 포함)는 하루 평

균 2.72±1.09, 육류(생선류, 가금류, 달걀, 콩류 포함)는 3.03± 

0.96, 채소류는 4.48±1.61, 과일류는 0.71±0.55, 우유 및 유제

품은 0.50±0.37, 양념류는 1.18±0.47로 나타났다.

6. 아침, 점심, 저녁, 간식의 DDS, 하루 DDS 및 MBS는 모

든 체중군이나 허리둘레 군에서 유의한 차이 없이 비슷하였

다. 규칙적인 운동 여부에 관계없이 BMI, 허리둘레, 점심․

간식 및 하루의 DDS도 유의한 차이 없이 비슷하였다. 그러나 

규칙적인 운동을 하는 군에서 아침식사의 DDS가 유의하게 

높았고(p<0.05), 저녁식사의 DDS는 유의하게 낮아서(p<0.05) 

규칙적인 운동을 하는 대상자들은 그렇지 않은 대상자들보

다 섭취식품군의 다양성이 아침식사에서 더 좋은 반면, 저녁

식사에서는 다소 낮은 것으로 해석된다. 건강 상태에 대한 만

족 여부에 따른 BMI, 허리둘레, 아침․점심․저녁 및 하루 

식사의 DDS, MBS, DVS 모두 유의한 차이 없이 비슷하였으

나 간식의 DDS는 ‘건강 상태가 나쁘다’고 인식하는 군에서 

‘좋다’ 또는 ‘그저 그렇다’고 인식하는 군에서보다 유의하게 

낮았다(p<0.05). 또한 대상자들의 수면 상태 만족여부와 관계

없이 BMI, 허리둘레, 아침․점심․저녁․간식 및 하루 식사

의 DDS 모두 유의한 차이 없이 비슷하였고, MBS나 DVS 역

시 그룹 간에 비슷하여 유의성은 없었다. 

이상의 결과로 볼 때, 조사 대상자들 가운데 대체적으로 

정상 체중군이나 규칙적인 운동을 하는 군의 식사다양성이 

좋은 경향을 보였으나, 전반적으로 조사 대상자들은 하루 또

는 매 끼니 식품군 섭취의 다양성이 부족하고 하루 섭취 식품 

가짓수도 부족하여 영양적으로 불균형된 식생활을 하고 있

었다. 따라서 이들을 대상으로 매 끼니 주요 식품군 섭취와 

섭취 식품 가짓수의 다양성 및 규칙적인 운동의 중요성을 강

조하고, 이는 건강 체중 유지에 중요한 역할을 한다는 내용의 

영양 교육이 필요할 것으로 사료된다.   
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