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서      론

수면/각성 주기를 일컫는 일주기 리듬은 각 개인 별로 차이

가 있다. 어떤 사람들은 이른 새벽이나 오전 시간에 지적 또는 

신체적 활동을 하는 것이 더 능률적이라고 느끼며, 일찍 잠자

리에 들고 일찍 기상하기를 선호한다. 반면, 어떤 이들은 오후

나 밤 시간에 하는 업무나 작업 활동이 더 효율적이라고 느끼

고, 따라서 늦게 잠자리에 들고 늦은 시간에 기상하는 것을 좋

아한다. 전자를 아침형(morningness)이라 하고, 후자를 저녁

형(eveningness)이라고 한다(Natale과 Cicogna 2002). 아침-

저녁형 일주기 리듬은 나이, 성별, 위도 및 경도, 유전 등 여러 

임상 요인에 의하여 영향을 받는 것으로 알려져 있다(Carpen 

등 2005 ; Klei 등 2005). 

아침-저녁형 일주기 리듬은 일생에 걸쳐 변화한다. 아동기

에는 대체로 아침형 주기를 가지며(Werner 등 2009), 이차성

징이 일어나는 12~14세의 청소년기에 이르면 점점 저녁형으

로 변한다는 연구 결과들이 있다(Carskadon 등 1993). 청소년

들은 대개 기상 시간에 대한 제약이 적은 주말에는 늦게 자고 

늦게 기상하는 수면 주기 지연 현상을 보인다. 이는 아동기에

서 청소년기로 이행됨에 따라 신체 변화에 동반되어 생리적

인 리듬 주기가 지연되고(Carskadon 등 1993), 사회 환경 및 

역할 행동이 변화하는 등(Carskadon 2002) 다양한 내외적 요

인들에 의한 영향을 받아 발생되는 현상이다. 

요즘의 청소년들은 동서양을 막론하고 충분한 야간 수면을 
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취하지 못하며, 불규칙한 수면 패턴을 보인다. 청소년들은 주

중에는 늦은 시간까지 잠자리에 들지 않으나, 일찍 기상해야 

해서 충분한 수면을 취하지 못한다(Song 등 2000). 주말에는 

주중 동안 부족했던 잠을 보충하는 패턴을 보인다(Tagaya 등 

2004). 특히 우리나라는 자녀에 대한 부모들의 교육열이 매우 

높아서, 정규 학교 교육 이후 저녁 늦은 시간까지도 사교육을 

받는 빈도가 높다. 인터넷의 접근성이 높아 늦은 시간까지도 

컴퓨터 게임이나 인터넷 채팅을 하는 등 청소년의 수면을 저

해할만한 많은 요인들이 도처에 존재한다. 한 연구에 의하면, 

우리 나라 11~12학년 학생들의 주중 평균 수면시간은 5.4시

간으로, 또래 미국 청소년의 수면량(7~8시간)보다 100분 이상 

짧다고 한다(Yang 등 2005). 

청소년들이 충분한 수면을 취하지 못하면, 정서적 불안정, 

신경인지 능력 저하, 사회 기능 수행 저하, 삶의 질 저하 등 여

러 부작용이 발생할 수 있다(O’Brien과 Mindell 2005 ; Smal-
done 등 2007). 야간 수면 부족이 누적되면 낮 시간에 과도하

게 졸릴 수 있으며(주간 졸음), 주의력이 저하되고, 기분이나 

행동 상의 문제가 초래된다(Carskadon 1990). 

우리는 얼마나 많은 청소년들이 어느 정도의 수면 지연을 

경험하고 있는지, 일주기 리듬에 따른 낮시간 졸림과 신체 활

력에 차이가 있는지에 대한 궁금증이 생겼고, 문헌 조사 결과 

그에 대한 연구는 국내에서 아직 그렇게 많이 이루어지지 않

았음을 알았다. 

저자는 본 연구에서 일 고등학교 학생들을 대상으로, 일주

기 리듬을 아침-중간-저녁형으로 구분하여, 각 유형 간에 수

면 패턴의 차이를 살펴보고, 주간 졸림 및 피로 정도를 비교함

으로써, 각 유형 별로 낮 시간의 수행 능력에 어떤 영향을 받

고 있는지 간접적으로 확인해 보고자 하였다. 

대상 및 방법

1. 연구 대상

저자들은 서울의 일 남자 고등학교를 선정 후, 학교 책임자

를 방문하여 연구 목적과 의의를 설명하고 학교측의 동의와 

협조를 구하였다. 2006년 9월, 2학년 전체 학생 501명을 대상

으로 자가 설문 조사를 시행하였다. 설문 조사 응답률은 100% 

였으며, 담임 교사가 설문지 배포 및 수거를 담당하였기 때문

에 응답률이 높았다. 

주중 및 주말로 구분하여 취침 시간, 기상 시간 및 평균 수

면시간, 낮잠 빈도(아니오, 가끔, 매일), 수면의 규칙성(매우 규

칙적, 규칙적, 보통, 불규칙, 매우 불규칙), 카페인 섭취 여부, 

코골이 여부 등을 조사하였다. 학생들의 아침-저녁형 평가를 

위하여 한국어판 조합척도(Korean translation of Compos-

ite Scale : KtCS)를 사용하였다. 주중 기상 시 어려움(difficul-
ty awakening), 주중 기상 시 졸린 정도(morning drowsiness)

를 평가하였다. 낮 시간 동안 졸린 정도를 평가하기 위하여 주

간 졸림 척도(epworth sleepiness scale, ESS)를 이용하였고, 

피로도는 피로 정도 척도(fatigue severity scale, FSS)를 이

용하여 평가하였다. 

2. 평가 도구

1) 아침-저녁형 측정을 위한 한국어판 조합척도

(Korean translation of Composite Scale : KtCS)

Smith 등(1989)은 1989년 아침-저녁형 측정을 위한 조합척

도(Composite Scale, CS)를 발표하였다. 이들은 아침-저녁형 

측정을 위한 기존 도구들인 morningness-eveningness ques-
tionnaire(MEQ)(Horne과 Ostberg 1976)와 diurnal type 

scale(DTS)(Torsvall과 Akerstedt 1980)을 조합한 후, 문항 속

성이 좋은 13개 문항을 선정하여 CS를 완성하였다. CS는 시

간 경과에도 안정된 점수를 보이고, 교대근무에도 영향을 받

지 않아 개인의 고유 일주기 리듬을 측정하는 좋은 척도로 인

정되고 있다(Greenwood 1994). 국내에서는 윤진상 등(1997) 

이 이 척도의 한국어판에 대해서 타당도와 신뢰도 연구 결과

를 발표하였다. 이 척도의 점수 분포는 최저 13점에서 최고 55

점이며, 26점 이하를 저녁형, 41점 이상을 아침형, 그리고 그 

사이에 해당하는 27~40점을 중간형으로 정의하였다.

2) 기상 시 어려움 평가(difficulty awakening)

기상 시 어려움 평가는, Avery 등(2002)이 계절성 정동장

애 환자들에서 dawn simulation의 기상 시 어려움 경감 효과 

연구를 위하여 고안하여 타당도를 검증한 척도를 사용하였다. 

이 도구는 구성이 매우 단순하며, ‘기상 시 어려움’이라는 단

일 항목에, 5점 척도(0=알람 없이 제 시간에 기상한다 ; 1=

제시간에 기상하려면 알람이 필요하다 ; 2=알람이 울려 깰 때 

중등도로 졸리다 ; 3=알람이 울려 깰 때 심하게 졸려서 잠자

리에서 나오기 위해 아주 애써야 한다 ; 4=알람이 울려 깨더라

도 다시 잠드는 적이 많다)로 평가한다. 이전 연구에서는 피험

자와 면담 후 연구자가 평가하였으나, 도구 구성이 매우 간결

하고, 본 연구 대상이 인문계 고등학교에서 일반 교육을 받는 

학생들이었기 때문에 질문에 대한 자가 평가가 가능하다고 판

단되어, 피험자 스스로 평가하게 하였다.

3) 아침 기상 시 졸린 정도 평가 : Stanford sleepiness 

scale(SSS) 

SSS(Hoddes 등 1973)는 주간 각성 정도를 측정하는 도구이
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다. 이 중 한 항목인 아침 기상 시 졸린 정도(morning drows-
iness)를 본 연구 평가 항목으로 이용하였다. ‘아침 기상 시 졸

린 정도’라는 단일 항목에, 8점 척도(1=활동적이고 민첩하게 

느껴진다. 완전히 깨어 있다 ; 2=높은 수준의 활동이 가능하

지만 최고 상태는 아니다. 집중은 할 수 있다 ; 3=이완되고 깨

어있지만, 완전히 정신이 맑거나 민첩하진 않다 ; 4=약간 몽

롱하지만 그다지 심각한 수준은 아니며, 기력이 다소 없는 정

도이다 ; 5=몽롱하다. 깨어있는 것 자체에 관심이 없고 느려

져 있다 ; 6=잠이 덜 깨서 다시 눕고 싶고 잠을 더 자려고 노

력하고 머리가 무겁고 기분이 좋지 않다 ; 7=몽상에 잠겨있고 

곧 다시 잠들고 깨어 있으려고 굳이 애쓰지도 않는다 ; 8=잠

에서 헤어날 수 없어 깨지 못한다)로 평가한다. 

4) 주간 졸린 정도 평가 : Epworth sleepiness scale(ESS)

ESS(Johns 1991)는 낮 시간에 과도한 졸음이 발생하는 정

도(possible excessive daytime sleepiness)를 평가하는 척도

이다. 일상생활에서 흔히 접하는 8가지 상황(앉아서 책을 읽

는 상황, 텔레비전을 시청하는 상황, 공공장소에서 가만히 앉

아있는 상황, 쉬지 않고 달리는 차 안에서 한 시간 가량 승객

으로 앉아있는 상황, 오후 시간에 쉬려고 누워있는 상황, 앉아

서 누군가와 얘기하는 상황, 점심식사 후 조용히 앉아있는 상

황)을 제시하고, 각 상황에서 잠들 가능성에 대하여 4점 척도

(0=졸지 않는다 ; 1=졸 확률이 약간 있다 ; 2=졸 확률이 중등

도이다 ; 3=졸 확률이 높다)로 자가 평가한다. 총점이 10점 이

상이면 과도한 주간 졸음 증상이 있다고 판단한다. 

5) 피로 정도 평가 : Fatigue severity scale(FSS)

주간 졸음 증상에는 부수적으로 피로 증상이 동반된다는 

보고가 있다(Doghramji 2004). 학생들이 느끼는 피로 정도를 

평가하기 위하여 FSS(Krupp 등 1989)을 적용하였다. 이 척도

는 주관적으로 느끼는 피로도 및 그로 인하여 일상생활에서 

발생하는 문제 등에 대한 9개 문항(피곤하면 의욕이 떨어진

다, 운동을 하면 피곤해진다, 쉽게 피곤을 느낀다, 피곤 때문

에 신체활동을 잘 할 수가 없다, 피곤으로 인해 문제가 자주 발

생한다, 피곤으로 인해 신체활동을 지속적으로 하는데 지장이 

있다, 피곤해서 의무나 책임을 수행하는데 지장이 있다, 피곤

은 나를 무력하게 만드는 3대 증상이다, 피곤 때문에 학업, 가

족관계, 사회생활에 지장이 있다)에 대하여, 1점부터 7점까지 

7점 척도로 자가 평가한다. 총점이 높을수록 피로도가 높은 것

이며, 평균 4점 이상이면 심한 피로(severe fatigue) 증상이 있

음을 나타낸다.

3. 통계 분석

KtCS 점수 기준에 따라 아침형, 중간형 및 저녁형의 세 군

으로 구분하였고, 세 군 간에 평균 수면시간, 기상 시 어려움, 

기상 시 졸린 정도, 주간 졸림, 피로 정도를 비교하기 위하여 

일원분산분석을 적용하였다. 세 군간 낮잠, 카페인, 코골이 빈

도 비교는 교차분석을 이용하였다. 기술 통계는 평균값(표준

편차 : SD)로 제시하였다. 통계분석은 SPSS 12.0 프로그램을 

이용하였다. 통계적 유의 수준은 p＜0.05를 기준으로 하였다.

결      과

1. 연구 대상의 인구학적 특성

전체 대상군은 고등학교 2학년 남학생 전체 501명으로, 평

균 나이는 16.9(SD=0.2)세였다. KtCS 점수에 따라 아침-중

간-저녁형을 구분한 결과, 저녁형은 27.5%(N=138), 중간형은 

69.7%(N=349), 아침형은 2.8%(N=14)였다. 

평소 수면습관의 규칙성에 대하여 ‘불규칙’ 또는 ‘매우 불규

칙’하다고 답한 학생은 저녁형에서 57.4%로 가장 많았고, 중

간형은 27.6%, 아침형은 0%였다. 반면 수면습관이 ‘규칙적’ 또

는 ‘매우 규칙적’이라고 응답한 학생은 아침형은 71.4%였으나, 

저녁형은 13.2%밖에 되지 않았다. 중간형은 28.4%였다.

세 군 간 카페인 섭취 여부에 유의한 차이가 있었다(p＜ 

0.001). 저녁형에서 카페인 섭취 비율은 58.8%(N=80)였고, 중

간형은 38.7%(N=133), 아침형은 7%(N=1)로, 저녁형으로 갈

수록 카페인 섭취 비율이 높았다.

세 군간 코골이 빈도에도 유의한 차이가 있었다(p=0.037). 

저녁형은 18.5%(N=25)가 코골이가 있다고 보고하였고, 중간

형은 11.3%(N=38), 아침형에서 코골이를 보고한 학생은 한 명

도 없었다. 

2. 아침-중간-저녁형 수면 패턴 비교

Table 1에 세 군간 수면 패턴을 제시하였다. 주중 평균 수면

시간은 세 군간 유의한 차이가 있었다(p＜0.001). 저녁형(5

시간 36분, SD=63.3분)이 중간형(6시간 11분, SD=61.8분, p＜ 

0.001)이나 아침형(6시간 23분, SD=61.8분, p=0.029)에 비

해서 주중 수면시간이 유의하게 짧았다. 주중에 매일 낮잠은 

자는 학생 비율은 저녁형이 16.8%로 가장 높았고, 중간형은 

8.0%, 아침형은 7.1%였다. 이는 통계적으로 유의한 차이였다

(p＜0.001).

하지만 주말 평균 수면시간은 저녁형은 8시간 18분(SD= 

112.7분), 중간형은 8시간 10분(SD=103.5분), 아침형은 7시간 

18분(SD=131.8분)이었다. 저녁형에서 주말 수면시간이 가장 

긴 편이었지만, 통계적인 차이는 없었다. 주말에 매일 낮잠을 
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자는 학생 비율은 저녁형이 8.8%였고, 중간형은 7.9%, 아침형

은 7.1%로, 역시 세 군 간 유의한 차이는 없었다.

세 유형 모두 주중에 비해서 주말에 평균 취침 및 기상 시각

이 지연되었다. 저녁형은 주중 취침/기상 시각이 각각 1 : 23 

(SD=0 : 54)과 6 : 57(SD=0 : 22)이었던 것에 반하여, 주말에

는 1 : 48(SD=1 : 23)과 9 : 47(SD=2 : 29)으로, 취침 시각은 

평균 20분 이상 지연되었고, 기상 시각은 3시간 가까이 지연

되었다. 반면, 아침형은 취침/기상 시각이 주중 23 : 37(SD=1 : 

07)과 6:06(SD=0 : 54)이고, 주말 23 : 45(SD=1 : 25)과 6 : 53 

(SD=1 : 56)으로, 주중과 주말의 지연 정도가 가장 적었다.

3. 아침-중간-저녁형의 기상 시 어려움 비교

기상 시 어려움에 대하여, 저녁형은 48.9%가 ‘알람이 울려

도 다시 잠드는 적이 많다’고 응답하였고, 17%는 ‘알람에 의하

여 깰 때 심하게 졸리다’고 응답하였다. 반면 아침형은 57.1% 

가 ‘알람 없이 제 시간에 기상한다’고 응답하였고, 35.7%는 ‘알

람이 울리면 제 시간에 기상한다’고 대답하였다(Figure 1).

기상 시 어려움을 연속 변수로 하여, 세 군 간 평균을 비교

해보면 저녁형(2.9, SD=1.3), 중간형(1.65, SD=1.31), 아침형

(0.64, SD=1.08)의 순서로 순차적으로 높은 점수를 보였으며, 

이 세 군 모두 서로 유의한 차이가 있었다(p＜0.001, Table 2).

SSS 중 아침 기상 시 졸린 정도에 대한 분석 결과, 저녁형의 

평균 점수는 4.96(SD=1.42), 중간형은 3.38(SD=1.29), 아침형

은 1.79(SD=0.58)로 순차적인 점수 분포를 보였고, 이는 통계

적으로 유의한 차이였다(p＜0.001, Table 2). 저녁, 중간, 아침

형 각 세 군 모두에서 유의한 차이가 있었다(p＜0.001). 저녁

Table 1. Comparison of sleep pattern and sleep time among the types of morningness-eveningness

Characteristics Eveningness
(N=138, 27.5%)

Intermediate
(N=349, 69.7%)

Morningness
(N=14, 2.8%)

p

Sleep duration, weekday (min), mean (SD) 5’36” (63.3”) 6’11” (61.8”) 6’23” (61.8”) ＜0.001
Time to go bed, weekday, mean (SD) 1 : 23 am (0 : 54) 0 : 34 am (0 : 58) 11 : 37 pm (1 : 07) ＜0.001
Time to wake up, weekday, mean (SD) 6 : 57 am (0 : 22) 6 : 51 am (0 : 34) 6 : 06 am (0 : 54) ＜0.001
Nap, weekday, n (%)

Never 41/137 (29.9%) 94/348 (27.0%) 10/14 (71.4%)

Sometimes 73/137 (53.3%) 226/348 (64.9%) 3/14 (21.4%)

Daily 23/137 (16.8%) 28/348 ( 8.0%) 1/14 ( 7.1%)

Sleep duration, weekend (min), mean (SD) 8’18” (112.7”) 8’10” (103.5”) 7’18” (131.8”) 0.131
Time to go bed, weekend, mean (SD) 1 : 48 am (1 : 23) 1 : 01 am (1 : 22) 11 : 45 pm (1 : 25) ＜0.001
Time to wake up, weekend, mean (SD) 9 : 47 am (2 : 29) 9 : 04 am (1 : 35) 6 : 53 am (1 : 56) ＜0.001
Nap, weekend, n (%)

Never 67/137 (48.9%) 161/343 (47.1%) 9/14 (64.3%)

Sometimes 58/137 (42.3%) 154/343 (47.7%) 4/14 (28.6%)

Daily 12/137 ( 8.8%) 27/343 ( 7.9%) 1/14 ( 7.1%)

Caffeine, n (%) 80/136 (58.8%) 133/344 (38.7%) 1/14 (7%) ＜0.001
Snoring, n (%) 25/135 (18.5%) 38/336 (11.3%) 0/14 (0%) 0.037
Body mass index, mean (SD) 21.8 (3.4) 22.2 (3.0) 22.1 (3.6) 0.566

* : Korean translation of composite scale, ≤26 eveningness, ≥41 morningness

Figure 1. Distributions of difficulty awakening according to the morningness-eveningness. 0 : wake up without an alarm, 1 : need an 
alarm to wake up on time, 2 : moderate drowsiness upon awakening, 3 : severe drowsiness when the alarm goes off, major effort 
needed to get out of bed, 4 : often fall back to sleep after the alarm goes off.
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형에서 5점(몽롱하다, 깨어 있는 것 자체에 관심이 없고 느려

져 있다) 이상의 점수를 보고한 학생은 59.4%를 차지한 반면, 

아침형 학생은 100%에서 모두 3점(이완되고 깨어있지만, 완전

히 정신이 맑거나 민첩하지 않다) 이하의 점수를 표시하였다.

4. 아침-중간-저녁형의 주간 졸림 및 피로도 비교

주간 졸림 정도를 평가하는 ESS의 평균 점수도 세 군 간 유

의한 차이가 있었다(p＜0.001). 저녁형(8.7, SD=3.2)이 중간형

(7.2, SD=3.2, p＜0.001)이나 아침형(5.6, SD=4.6, p=0.003)

에 비해서 유의하게 더 점수가 높았다(Table 2). 즉, 저녁형의 

주간 졸림 정도가 다른 두 군에 비하여 더 심함을 알 수 있었

다. 심각한 주간 졸림을 의미하는 총점 10점 이상 학생의 비율

은 저녁형은 33.3%(N=46), 중간형은 23.5%(N=82), 아침형은 

21.4%(N=3)로 저녁형에서 가장 높은 비율을 보였지만, 이 차

이가 통계적으로 유의하지는 않았다(p=0.077).

피로 정도를 평가하는 FSS의 평균 점수에서도 세 군 간 유

의한 차이가 있었다(p＜0.001). FSS는 저녁형(4.4, SD=1.3)이 

중간형(3.4, SD=1.2, p＜0.001)이나 아침형(2.6, SD=1.1, p＜ 

0.001)에 비해서 유의하게 더 높았다(Table 2). 심각한 피로를 

의미하는 평균 4점 이상 학생의 비율은 저녁형은 65.9% 

(N=91), 중간형은 33.8%(N=118), 아침형은 21.4%(N=3)로, 

저녁형에서 가장 높은 비율을 보였고 이 차이는 통계적으로 

유의하였다(p＜0.001). 

고      찰

본 연구에서 우리는 일 고등학교 2학년 남학생 전체에서 아

침-저녁형 일주기리듬에 따라 분류하고, 각 유형 별 수면 패

턴을 비교하고, 주간 졸림과 피로 정도에 차이가 있는지 조사

하였다.

학생들의 일주기 리듬은 중간형이 약 70%로 가장 많았고, 

저녁형은 27.5%, 아침형은 약 3%로 가장 적었다. 주중에는 저

녁형이 중간형이나 아침형에 비하여 평균 수면시간이 유의하

게 더 짧았고, 매일 낮잠을 자는 학생 비율은 유의하게 더 높

았다. 하지만 주말에는 세 유형 간에 평균 수면시간에 차이가 

없었고, 매일 낮잠을 자는 학생 비율도 차이가 없었다.

주중과 주말의 수면시간을 비교해보면, 세 유형 모두 주중

에 비하여 주말에 수면시간이 증가하는 경향이 있었다. 이는 

청소년 수면 패턴 연구에서 흔히 관찰되는 현상으로, Yang 등

(2005)도 우리나라 청소년에서, 주중에 축적되었던 수면 부족

을 주말에 보충하는 현상을 보고한 바 있다.

세 유형 간 수면량 증가 정도를 비교해 보면, 저녁형은 주중 

수면시간이 5시간 36분에서 주말에 8시간 18분으로, 약 2시간 

40분 가량 증가하여, 수면량 증가가 가장 많았다. 아침형은 주

중 6시간 23분에서 주말 7시간 18분으로, 증가량이 1시간 이

내로 가장 적었다. 중간형은 주중에 6시간 11분에서 주말에 8

시간 10분으로, 약 2시간 정도 증가했으며, 저녁형과 아침형

의 중간을 차지하였다. 주말 수면시간 증가는 주중 수면시간 

부족(sleep debt)을 의미하며(Carskadon 등 2001), 시간적인 

여유가 있는 주말에 부족한 수면을 보충하는 것으로 이해할 

수 있다. 즉, 세 유형 모두에서 주중 수면시간이 부족하다고 볼 

수 있다. 특히 가장 많은 수면 증가를 보인 저녁형이 제일 심

각한 주중 수면부족현상을 겪고 있다고 볼 수 있다. 이에 대한 

또 다른 증거로 저녁형은 주중에 매일 낮잠을 자는 학생 비율

이 유의하게 높았다는 점이다. 하지만 평균 수면시간에 차이

가 없었던 주말 동안에, 낮잠 빈도 역시 세 군 간 차이가 없었

다. 저녁형 학생이 밤 동안 충분한 수면을 취하면 굳이 더 낮

잠을 자주 자는 것 같지는 않다. 이는 세 유형에서 필요로 하

는 수면량 자체에는 큰 차이가 없을 가능성을 의미한다. 

주말의 평균 수면시간은 세 유형간 차이가 없었지만, 기상 

및 취침 시각에 명백한 차이가 있었다. 아침형은 주중뿐 아니

라 주말에도 세 군 중에서 가장 이른 시간에 잠자리에 들고, 가

장 이른 시간에 기상하였다. 반면 저녁형은 주말 취침/기상 시

각이 주중에 비하여 가장 많이 지연되어, 취침 시각은 아침형

보다 약 2시간 정도 지연되었고, 기상 시각은 아침형보다 약 

3시간 정도 지연되었다. 이는 저녁형이 시간 제약이 비교적 적

은 주말에 자신의 본래 주기에 맞게 더 늦게 취침하고, 더 늦

게 기상하는 것을 보여준다. 

저녁형 학생은 가장 심한 기상 시 어려움을 보였다. Meijer 

등(2000)은 청소년에서 수면/기상 패턴과 학교 수행능력에 대

Table 2. Comparions of difficulty awakening, morning drowsiness, daytime sleepiness, fatigue among the types of morningness-eve-
ningness

Characteristics Eveningness Intermediate Morningness p
Difficulty awakening, mean (SD)* 2.90 (1.30) 1.65 (1.31) 0.64 (1.08) ＜0.001
Stanford sleepiness scale† 4.96 (1.42) 3.38 (1.29) 1.79 (0.58) ＜0.001
Epworth sleepiness scale_total,  mean (SD)‡ 8.72 (3.16) 7.19 (3.20) 5.64 (4.63) ＜0.001
Fatigue severity scale, mean (SD)§ 4.35 (1.28) 3.38 (1.25) 2.57 (1.06) ＜0.001

* : Difficulty awakening in the morning, range 0-4, the higher the score, the more difficulty, † : Morning drowsiness, range 1-8, 
the higher the score, the more drowsiness, ‡ : Possible excessive daytime sleepiness, the higher the score, the more sleepiness, § : 
The higher the score, the more fatigue, ≥4 severe fatigue
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한 인지와의 관계를 조사하였는데, 기상 시 어려움을 보고한 

청소년들은 학교에서 최선을 다하겠다는 동기가 부족한 반면, 

양질의 수면을 취하고 충분히 휴식을 취했다고 느끼는 학생

들은 교사의 지도에 좀더 수용적이고, 스스로에 대하여 학생

으로서 좀더 긍정적인 자아상을 가지며, 학교에서 최선을 다

하겠다는 동기가 더 높았다. 이런 연구 결과를 감안한다면, 본 

연구에서, 각 유형 간 학업수행능력 차이를 직접 비교하지는 

않았지만, 저녁형에서 학업 수행 능력 저하가 있을 가능성이 

있다고 추정해 볼 수 있다. 

야간 동안의 불충분한 수면이 미치는 가장 직접적인 영향

은 주간 졸림 현상이다. 청소년에서 주간 졸림은 매우 보편적

이고 전반적인 현상이라고 알려져 있다(Carskadon 1993). 본 

연구에서 주간 졸림 정도는, 저녁형이 중간형이나 아침형보다 

유의하게 점수가 더 높아서, 저녁형에서 가장 심한 주간 졸림

을 겪고 있었다. 다른 연구에서도 저녁형 청소년에서 주간 졸

림이 더 심하다고 보고한 바 있다(Gau 등 2004). 

ESS 척도 10점 이상의 심한 주간 졸림을 겪고 있는 학생의 

빈도를 비교해 보면, 저녁형(33.3%)에서 가장 높고, 아침형 

(21.4%)에서 가장 낮았지만, 유의한 차이는 아니었다. 이는, 

비록 수면습관이 가장 규칙적이고 주중 수면량이 가장 많은 아

침형이라 할지라도 적지 않은 비율의 학생이 주간 졸음을 겪고 

있는 것으로 해석할 수 있다. 이는 학생들이 취하는 절대 수면

량이 권장 수면량에 비하여 부족하기 때문에 벌어지는 현상이

라고 생각한다. 

수면부족이 지속되며 피로, 정신 혼동, 긴장, 기분장애뿐 아

니라 인지기능이나 운동협응 등의 정신운동 각성에도 부정적

인 영향을 일으킨다(Dinges 등 1997). 그렇다면, 우리 청소년

들은 자신들의 실제 역량보다 더 낮은 수준의 기능을 수행할 

우려가 있다. 향후 수면부족을 경험하는 학생군에서 발생하는 

인지 및 학업수행능력 저하 정도에 대한 후속연구가 필요하

다고 생각된다. 

본 연구에서 저녁형이 아침형에 비하여 더 심한 피로 증상

을 주관적으로 느끼고 있다는 것을 확인하였다. 피로는 대개 

모호하고 비특이적인 증상으로 간주되어 적절한 임상적 관심

을 받지 못하는 경향이 있지만, 심한 피로 증상이 불안, 우울, 

신체화 등 정신건강 문제와 유의한 연관이 있다는 보고가 있

다(Hickie 등 1999 ; Huibers 등 2004). 만성 피로 증후군 등

의 만성 피로성 질환이 청소년의 건강에 미치는 영향은 중요 

연구주제 중 하나이다. 청소년의 피로 증상은 공공보건 차원

뿐 아니라 개개인의 건강 상태에 대한 관점에서도 관심을 기

울여야 할 문제이다. 청소년이 느끼는 피로 정도에 대한 단면

적 평가뿐 아니라 지속기간이나 피로와 동반되어 발생하는 신

체증상 등에 대한 연구가 향후 이루어져야 할 것으로 생각된

다. 아울러 피로가 초래할 수 있는 학업 및 생활에서의 부정적 

영향 등에 대한 연구도 이루어질 필요가 있다. 이런 연구들을 

바탕으로 청소년의 피로에 대한 적극적인 해결책이나 도움을 

줄 수 있는 방법을 모색할 수 있을 것이다.

본 연구에서 세 유형 간 카페인 음료 섭취율에 유의한 차이

가 있었으며, 저녁형에서 카페인 섭취율이 가장 높았다. 이는 

아마도 저녁형 학생들이 겪고 있는 심한 주간 졸림을 극복하

기 위한 일종의 자구책으로 생각된다(Carskadon 1990). 카페

인은 커피, 초콜릿, 청량음료 등에 다량 포함되어 있으며 학생

들의 접근성이 매우 높다. 과도한 카페인 섭취는 야간 불면을 

일으키고, 수면의 질을 악화시키며, 그 여파로 다음 날 주간 졸

림이 초래되어 더 많은 카페인을 필요로 하는 악순환을 야기

한다(Hindmarch 등 2000). 과도한 카페인 사용은 단기적으로

는 각성을 유지하는데 도움이 될 수 있으나, 장기적으로는 수

면에 악영향을 미칠 수 있으므로 올바른 카페인 사용에 대한 

적절한 교육과 지도가 필요하다. 

코골이는 단순한 증상일 수도 있지만, 폐쇄성 수면 무호흡

이나 알러지성 비염, 천식, 비만 등 다른 신체질환에 의하여 이

차적으로 발생할 수도 있다. 코골이는 대체로 남자에서 유병

률이 높은 편이며, 평균 유병률은 3.2~12.1%로 알려져 있다

(Schechter 2002 ; Shin 등 2003). 청소년에서 코골이는 주간 

졸림, 학업 성취도 저하와 관련이 있다고 보고되었다(Shin 등 

2003). 본 연구에서 저녁형에서 코골이 비율이 유의하게 높았

고, 이는 주간 졸음이 더 심한 것과도 연관이 있을 수 있다. 코

골이 증상이 있는 학생들을 대상으로 폐쇄성 수면 무호흡 증

후군(obstructive sleep apnea syndrome) 등의 기질적 이상에 

대한 검사 및 치료를 시행함으로써, 수면의 질을 향상시킬 수 

있도록 하는 노력이 필요하다.

본 연구는 다음과 같은 제한점을 갖고 있다. 첫째, 연구결과

가 학생들의 자가 보고를 토대로 얻어졌으며, 따라서 후향적

이고 주관적인 평가만이 이루어졌다는 것이다. 비록 이전에 발

표되었던 청소년 수면습관에 대한 대부분의 연구들도 학생들

에게 시행한 설문조사 결과를 기반으로 이루어지긴 했지만, 향

후 연구에서는 수면형태에 대한 좀더 객관적인 평가 방법인 

수면 일기, actigraphy, sleep laboratory recording, multiple 

sleep latency test(주간 졸림 정도 검사) 등 좀더 정밀한 검사

결과가 뒷받침되어야 할 필요가 있다. 둘째, 본 연구는 고등학

교 2학년 남학생만을 대상으로 하였기 때문에, 나이나 성별에 

따른 수면 양상을 비교할 수 없었다. 향후 연령대와 성별을 확

장한 연구를 통하여, 청소년기에 발생하는 시간 변화에 따른 

수면패턴 변화과정을 관찰하는 연구가 필요하다. 셋째, 본 연

구는 서울의 일 고등학교에서 이루어졌으며, 본 연구 참여 학

생이 대한민국 청소년을 대표한다고 볼 수 없다. 향후 우리나
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라 청소년 집단을 대표할 수 있는 대규모 학생집단을 대상으

로 한 연구가 이루어져야 할 것이다. 넷째, 본 연구에서는 수

면유형이 영향을 미칠 수 있는 많은 영역 중에서 주간 졸림과 

피로도만을 조사하였다. 향후 연구에서는 수면유형에 따른 기

분 및 정서, 인지기능, 학업 성취도, 기타 행동장애, 대인관계 

등 더욱 실질적이고 핵심적인 영역들에 대한 평가가 이루어

져야 할 것이다. 다섯째, 본 연구 대상자 중 아침형에 해당하

는 학생이 14명으로 중간, 저녁형에 비하여 수가 적었다. 따라

서 향후 연구에서는 좀더 큰 숫자의 아침형이 포함된 대상군

에서의 연구가 필요하리라 본다.

요      약 

목  적：일 고등학교 학생들을 대상으로, 일주기 리듬을 

아침-중간-저녁형으로 구분하여, 각 유형 간에 야간 수면 패턴

의 차이를 살펴보고, 주간 졸림 및 피로 정도를 비교해 보았다.

방  법：일 남자 고등학교 2학년 전체 학생 501명을 대상으

로 자가설문조사를 하였다. 아침-저녁형 평가를 위한 한국어

판 조합척도(Korean translation of composite scale : KtCS), 

주중 기상 시 어려움(difficulty awakening), 주중 기상 시 졸

린 정도(morning drowsiness), 주간 졸림 척도(Epworth sleep-
iness scale, ESS), 피로 정도 척도(Fatigue severity scale, FSS)

를 이용하였다.

결  과：저녁형(5시간 36분, SD=63.3분)이 중간형(6시간 

11분, SD=61.8분, p＜0.001)이나 아침형(6시간 23분, SD= 

61.8분, p=0.029)에 비해서 주중 평균 수면시간이 유의하게 

짧았다. 저녁형은 주중에 매일 낮잠을 자는 비율(16.8%, p＜ 

0.001), 카페인 섭취 비율(58.8%, p＜0.001), 코골이 비율(18.5%, 

p=0.037)이 유의하게 높았다. 저녁형은 주간 졸림 정도(8.7, 

SD=3.2, p＜0.001)와 피로도(4.4, SD=1.2, p＜0.001)에서 중간

형이나 아침형보다 더 높은 점수를 보였다.

결  론：저녁형 학생들은 주중에 수면패턴이 불규칙하고, 

가장 심한 수면 부족을 겪고 있으며, 낮잠 빈도가 높았다. 저

녁형은 주간 졸림 정도가 더 심하고, 심한 주관적인 피로감을 

보고하였다. 수면 유형 평가 및 동반 수면 질환 여부 검사 등 

학생들의 수면 양상에 대한 적절한 관심과 교육, 적극적인 개

입이 필요할 것으로 생각된다. 

중심 단어：청소년·저녁형·주간 졸림·피로도.
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