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요    약

한국정보화진흥원에서 개발한 4가지 부류의 20문항으로 구성된 한국형 성인 인터넷 중독 자가진단 척

도 (K-척도)의 4가지 요인 가운데 ‘내성 및 몰입 요인’이 인터넷 중독 진단에 가장 큰 영향을 주는 요인

임을 데이터마이닝 기법으로 밝힌다. 본 연구에서는 이를 토대로 사용자의 직무 무관 인터넷 이용 활동

에 대한 내성정도를 이용하여 인터넷 중독 진단을 수행하는 새로운 방법을 제시한다. K-척도와 제안된 

내성정도를 이용한 인터넷 중독 진단 방법에 대하여 설문조사에 참여한 일부 사용자 대상으로 피드백을 

받은 결과, 제안된 사용자 중심의 진단 방식이 사용자 고의에 의한 미발견 중독자 발견에 효과가 있음을 
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experiments by using data mining techniques. In this research, we propose a new internet addiction 

diagnostic method based on the degree of tolerance considering users' non-duty internet activities. 
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1. 서  론

인터넷윤리실천협의회에서는 인터넷 중독을 인

터넷 사용자가 약물, 알코올 또는 도박에 중독되

는 것과 유사한 방식으로 인터넷에 중독되는 심

리적 장애로 정의하였다[1]. 또한 인터넷에 중독되

면 인터넷 활동에 대한 강박적 사용과 집착 및 

내성과 금단으로 일상생활의 기능 장애가 생기며 

일탈 행동 및 현실 구분 장애가 발생한다고 하였

다[1]. 하지만 유비쿼터스 시대에 따른 사회적․문

화적 요인들로 인해 전 국민의 인터넷 의존도와 

인터넷 이용률이 나날이 증가하여, 스스로의 통제

가 부족한 유아와 청소년뿐만 아니라 성인의 인

터넷 중독율은 오늘날 사회문제가 되고 있다.

최초의 인터넷 중독 진단법은 1996년에 설문 

방식으로 인터넷 중독 정도를 측정하는 Young척

도가 개발되었다[2]. 이를 바탕으로 한국정보화진

흥원에서는 한국형 인터넷 중독 자가진단 검사 

척도인 K-척도[3]를 개발하여 국내의 청소년과 

성인의 인터넷 중독 원인 및 진단 방법과 치료에 

대한 연구를 활발하게 진행하고 있다.  

본 연구자들은 선행연구[4]에서 대학생과 일반

인으로 구성된 설문응답자 626명 대상으로 K-척

도를 실시한 결과 인터넷 중독에 가장 큰 영향을 

미치는 K-척도 요인은 ‘내성 및 몰입’이라는 사실

을 발견하였다. 또한 IT전공자와 IT비전공자의 

인터넷 중독과 내성을 알아보고자 개발된 사용자

의 직무에 따른 직무 관련 인터넷 활동과 직무 

무관한 인터넷 활동시의 예상 인터넷 활동시간과 

실제 인터넷 활동시간에 대한 설문응답값으로 사

용자의 직무에 따른 인터넷 활동에 대하여 인터

넷 중독을 진단하였다[5]. 

본 연구에서는 사용자마다 다른 인터넷 주활동 

및 인터넷 주활동별 사용전 예상 인터넷 활동시

간과 실제 인터넷 활동시간의 차이인 내성정도를 

정의하고, 이를 이용한 사용자 중심의 인터넷 중

독 진단법을 제시한 후, 제안된 중독 진단법의 사

용자 피드백을 통하여 K-척도와 제안된 진단법을 

비교하고자 한다. 

2. 관련 연구

2.1 K-척도

한국정보화진흥원에 의해 개발된 한국형 성인 

인터넷 중독자가 진단 척도인 K-척도는 6문항의 

인터넷에 통한 가상세계지향, 4문항의 긍정적 기

대, 6문항의 내성 및 몰입, 4문항의 인터넷에 대

한 자기인식으로 구성된 총 20문항 4가지 요인으

로 척도 사용자의 설문응답값으로 인터넷 중독을 

진단하고 있다. 

인터넷이 없다면 내 인생에 재미있는 일이 하

나도 없을 것 같다, 인터넷을 하는 동안 자신감이 

생긴다, ‘그만 해야지’하면서도 번번이 인터넷을 

계속하게 된다, 인터넷을 하느라 다른 활동이나 

TV에 대한 흥미가 감소했다 등과 같이 자신의 

행동에 대한 문항으로 K-척도는 구성되어있다. 

이에 대한 각 문항의 설문응답값 1은 ‘전혀 그렇

지 않다’, 2는 ‘그렇지 않다’, 3은 ‘그렇다’, 4는 ‘매우 

그렇다’의 4점 척도로 총합 80점에 대한 각 판별

기준점수를 기준으로 인터넷 중독에 대한 사용자

군은 분류되어진다.

<그림 1> K-척도 사용자군 분류
 

고위험사용자군은 인터넷 사용을 위해 식음 전

폐와 자기 의도대로 인터넷 사용을 적절하게 조

절할 수 없는 상태의 사용자로 전문 치료기관에

서 인터넷 병적 사용에 대한 집중적인 치료를 요

구하는 사용자이다[3]. 잠재적위험사용자군은 정신

건강 관련 분야에서의 전문적인 상담이 필요한 

사용자군으로 최소한의 사회생활을 하지만 인터

넷 사용으로 인해 사용 이전에 비해 뚜렷한 생활

의 변화가 생기고 인터넷을 조절하기 위해서 외
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정보 설문 내용

사용자의 

기본정보
성별, 출생년도, 현거주지, 수면시간

 인터넷

이용정보

일주일중인터넷이용빈도, 주중하루평균인

터넷이용시간, 주말하루평균인터넷이용시

간, 인터넷이용년수, 인터넷이용시간대, 

인터넷이용장소, 접속방법, 주된접속기기

 

개발문항

소속단과대학(학생)/직업(일반인), 인터넷

사이트유형분류에따른인터넷주활동(1∼

3), 인터넷주활동시예상되는인터넷평균사

용시간과실제인터넷평균사용시간, 예상사

용시간보다더오래접속하는지에대한빈도, 

직무관련주접속사이트, 직무무관주접속사

이트, 선호도낮은사이트, 선호도높은사이

트

K-척도

(20문항)

한국정보화진흥원의 한국형 성인 인터넷 

중독 자가진단 내용

<표 1> 수집한 사용자 정보

부의 도움이 필요한 단계를 의미한다[3]. 반면 일

반사용자A군은 인터넷을 사용하느라 업무에 지장

을 초래할 정도는 아니지만 다소간의 문제가 발

생되는 사용자군으로 건강한 인터넷 사용과 사회

적, 직업적 기능 수행을 위해 스스로 효율적인 시

간관리가 필요한 사용자를 의미한다. 일반사용자B

군은 인터넷을 자신의 흥미와 욕구, 목적에 맞게 

사용하는 경우로 인터넷 사용 시간을 적절하게 

조절할 수 있는 건전한 사용자를 의미한다[3].

K-척도는 자가진단 및 설문응답값만으로 사용

자군을 분류하므로 사용자의 인터넷 행동에 대한 

은폐 가능성과 4점 척도에 따른 설문응답의 편중, 

유비쿼터스 환경으로 인한 각 사용자군의 인터넷 

중독 진단 판단의 어려움으로 K-척도를 이용한 

인터넷 중독 진단의 정확성에는 한계가 있을 수 

있다. 

따라서 본 연구에서는 사용자의 직무를 위한 

인터넷 주활동들은 어떤 인터넷 사이트 분류인지

알아보고자 사용자 직무별 인터넷 주활동에 대한 

설문을 이용하여 인터넷 중독을 진단하였다. 직무

로서 필요한 인터넷 활동을 하였다면 많은 시간

을 사용하고 내성이 생겼다하더라도 인터넷 중독

이라고 보기 어렵다. 하지만 사용자의 직무와 전혀 

관련없는 인터넷 사이트 분류에 대한 인터넷 활동

을 오랜 시간 이용해서 내성이 생긴 경우는 중독

으로 판단하여 인터넷 중독 진단을 시행하였다.

2.2 사용자 정보 수집

본 연구를 위해 제안된 설문 내용은 총 40문항

으로 K-척도 20문항과 사용자의 기본 정보를 포

함한 인터넷 이용정보를 수집하는 20문항으로 구

성되어있다[5].

매년 한국인터넷진흥원에서 실시하는 ‘인터넷이

용실태’ 조사시 수집하는 사용자의 기본 정보와 

인터넷 사이트 이용분류와 관련된 인터넷 이용정

보 문항들을 참고하였다[6]. 뿐만 아니라 본 연구

에서는 사용자의 직무와 무관한 인터넷 활동에 

대한 내성정도를 이용한 인터넷 중독방법과 K-척

도의 진단방법을 비교하기 위해 인터넷 주활동 

시 예상되는 인터넷 평균 사용시간 및 실제 인터

넷 평균 사용시간, 직무 관련 및 직무와 무관하게 

접속하는 주된 사이트, 인터넷 사이트의 선호도 

관련 문항 등을 개발하여 총 20문항을 만들었다. 

또한 일반인과 본 연구자들이 속한 대학의 학

부생들을 포함하여 총 626부의 설문지를 회수하

였으며, SPSS를 이용하여 사용자 정보를 분석하

였다.

2.3 K-척도 진단 결과

먼저, 사용자 정보 중 K-척도 설문응답값의 합

을 구한 뒤, <그림 1>의 K-척도 사용자군 분류

를 이용한 결과, IT전공학생(170명)과 IT비전공학

생(178명), IT전공일반인(104명)과 IT비전공일반

인(174명)의 인터넷 중독 진단결과는 <표 2>와 

같다.

진단

결과

IT전공

학생

IT비전공

학생

IT전공

일반인

IT비전공

일반인

일반사용자

B군

150명

88.24%

161명

90.45%

97명

93.27%

161명

92.53%

일반사용자

A군

13명

7.65%

15명

8.43%

5명

4.81%

10명

5.75%

잠재적위험

사용자군

5명

2.94%

2명

1.12%

2명

1.92%

3명

1.72%

고위험

사용자군

2명

1.18%

0명

0.00%

0명

0.00%

0명

0.00%

<표 2> K-척도 결과(빈도와 백분율)
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K-척도는 사용자의 업무 특성을 고려하지 않는 

문항으로 인터넷 중독을 측정하는 척도이므로, 내

성과 몰입으로 직무와 관련된 인터넷 활동과 직

무와 무관한 인터넷 활동을 하는 IT전공자의 인

터넷 중독 진단척도로는 적합하지 않다고 판단된

다. 따라서 K-척도 문항에서 인터넷 중독 진단시 

가장 중요한 요인의 문항이 무엇인지 알아보고자 

대표적인 데이터마이닝 도구인 WEKA[7]를 이용

하여 K-척도 요인에 대한 요인분석을 실시하였다. 

2.4 K-척도 4가지 요인에 대한 요인분석

데이터마이닝 기법 가운데 의사결정트리(decision 

tree)와 IG(Information Gain)을 이용하여 K-척도 

4가지 요인 중 어느 요인이 사용자의 인터넷 중

독 진단의 사용자군 분류에 가장 큰 영향을 주는

지 알아보았다.

먼저 직무에 따라 분류된 IT전공학생, IT비전공

학생, IT전공일반인, IT비전공일반인의 각 사용자

군 인터넷 중독 진단 분류를 의사결정트리로 나

타내었다. 의사결정트리는 C4.5 알고리즘을 자바

로 구현한 WEKA의 J48을 이용하였다[4, 7]. 

<표 3>은 사용자 직무에 따른 사용자 분류 중 

IT전공학생의 인터넷 중독 진단 사용자군 분류규

칙에 대한 의사결정트리를 쉽게 이해하고자 표로 

나타낸 것이다[8].

요인 3 <= 17

|   요인 1 <= 10 : 일반사용자B군

|   요인 1 > 10

|   |   요인 2 <= 8

|   |   |   요인 4 <= 8 : 일반사용자B군

|   |   |   요인 4 > 8 : 일반사용자A군

|   |   요인 2 > 8 : 일반사용자A군

요인 3 > 17

|   요인 4 <= 10

|   |   요인 2 <= 7 : 일반사용자B군

|   |   요인 2 > 7 : 일반사용자A군

|   요인 4 > 10

|   |   요인 3 <= 20 : 잠재적위험사용자군

|   |   요인 3 > 20 : 고위험사용자군

<표 3> IT전공학생의 C4.5알고리즘 분류규칙

이러한 분류규칙을 이용하여 직무에 따라 의사

결정트리의 루트노드를 알아본 결과 요인 1과 3

들로 나타났다. 하지만 전체사용자의 루트노드는 

요인 3으로, 요인 3이 사용자 분류가 되지 않은 

전체사용자의 인터넷 중독 진단시 각 사용자군 

분류에 큰 역할을 하고 있음을 알 수 있었다.

사용자 분류 루트노드

전체사용자 요인 3

IT전공학생 요인 3

IT비전공학생 요인 1

IT전공일반인 요인 1

IT비전공일반인 요인 3

<표 4> 직무별 의사결정트리의 루트노드 

하지만 4문항으로 구성된 요인 2와 4와는 달리 

루트노드인 요인 1과 3은 6문항으로 구성되어, 문

항수가 인터넷 중독 진단시 각 사용자군 분류에 

영향을 줄 수 있을 것이라 판단되어 IG를 <표 

5>와 같이 추가로 계산하였다.

사용자 분류 요인1 요인2 요인3 요인4

전체사용자 0.235 0.209 0.249 0.241

IT전공학생 0.254 0.286 0.336 0.290

IT비전공학생 0.206 0.096 0.150 0.268

IT전공일반인 0.189 0.232 0.194 0.169

IT비전공일반인 0.198 0.175 0.227 0.241

<표 5> 직무별 Information Gain 

IG는 WEKA의 Select attributes 메뉴의 한 가

지 기능으로서 K-척도 4가지 요인 중 사용자군 

판별에 중요한 영향을 주는 주요인을 확인할 수 

있다. 또한 K-척도 4가지 요인 중 어떤 요인에 

의해 사용자군이 판단되는지에 대한 여부를 알 

수 있으며, 데이터를 잘 구분하기 위하여 어떤 속

성을 선택해야 되는지를 나타내는 값으로, 값이 

클수록 데이터를 잘 구분한다고 할 수 있다[7]. 

<표 5>를 통하여 IT전공학생은 요인 3, IT비전

공학생은 요인 4, IT전공일반인은 요인 2, IT비전

공일반인은 요인 4가 인터넷 중독에 대한 각 사

용자군 판별에 중요한 영향을 주는 주요인임을 

알 수 있다. 하지만 전체 사용자 대상으로 사용자 

분류를 수행해보면, 요인 3이 상대적으로 다른 3

가지 요인들에 비해 우수함을 알 수 있다. 따라서 
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의사결정트리의 루트노드와 IG의 값은 설문문항

수와 관계가 없으며, K-척도를 이용한 인터넷 중

독 진단에서는 요인 3인 내성과 몰입이 각 사용

자군 판별에 가장 중요한 영향을 주는 요인이라

고 판단하였다. 

다음으로 요인 3의 내성 및 몰입을 이용한 사

용자의 인터넷 중독진단을 하고자 각 사용자의 

인터넷 활동 전 예상 활동시간과 실제 인터넷 활

동시간의 차이를 내성으로 정의하고 사용자의 인

터넷 중독을 진단하였다.

3. 인터넷 사용시간의 내성을 이용한 중

독진단

3.1 내성 정도의 정의

본 연구에서는 인터넷 활동의 실제 평균 사용

시간과 인터넷 활동 시작 전 예상 평균 사용시간

의 차이를 내성으로 정의하였다. 뿐만 아니라 인

터넷 활동의 실제 평균 사용시간을 인터넷 활동 

시작 전 예상 평균 사용시간으로 나누어 내성비

율을 정의하고 내성정도의 값을 아래 <그림 2>

와 같이 구하였다. 

내성 = (인터넷 활동의 실제 평균 사용시간)

    - (인터넷 활동의 시작 전 예상 평균 사용시간)

내성비율 = (인터넷 활동의 실제 평균 사용시간) 

    / (인터넷 활동의 시작 전 예상 평균 사용시간) 

 if 0< 내성비율 ≤1 then 내성정도 = 1

 if 1< 내성비율 ≤2 then 내성정도 = 2

 if 2< 내성비율 ≤3 then 내성정도 = 3

 if 3< 내성비율 ≤4 then 내성정도 = 4

<그림 2> 내성, 내성비율, 내성정도 정의 

먼저 30분 이내, 1시간 이내, 2시간 이내, 3시간 

이내, 3시간 초과의 시간간격에 따른 평균 인터넷 

사용시간의 단위를 각각 분으로 계산하여 30분, 

60분, 120분, 180분, 240분의 분 간격으로 단위를 

동일시하였다. 예를 들어, 시작 전 예상 평균 사

용시간이 60분이고, 실제 사용시간이 90분이면 90

분/60분으로 내성비율은 1.5가 되고, 내성정도는 2

의 범주에 속하게 된다. 나머지는 같은 방식으로 

계산된다.

본 연구에서 사용한 내성정도(degree of tolerance)

는 K-척도 사용자군의 인터넷 중독정도와 비교하

기 위해, 내성비율에 따라 1에서 4까지의 범주로 

구분하여 사용자의 내성정도를 이용한 인터넷 중

독 진단을 실시하였다[8].

   

3.2 사용자 직무별 인터넷 주활동 분류

기존의 K-척도는 사용자의 직무에 따라 인터넷 

활동을 이용해야만 하고, 주된 관심뿐만 아니라 

타인과의 대화도 인터넷 활동에 대한 주제일 수 

밖에 없는 IT전공자에게는 적합하지 않은 것으로 

판단된다. 예를 들면 ‘일상 대화도 인터넷과 관련

되어 있다.’, ‘일단 인터넷을 시작하면 처음에 마음

먹었던 것보다 오랜 시간 인터넷을 하게 된다.’, 

‘해야 할 일을 시작하기 전에 인터넷부터 하게 된

다.’ 등의 K-척도 내성 및 몰입 문항으로는 IT전

공자의 인터넷 중독을 진단할 수 없기 때문이다.

또한 사용자마다 자신의 직무와 관련된 인터넷 

활동과 직무와 무관한 인터넷 활동은 다르므로[5], 

오랜 시간 동안 직무와 관련된 인터넷 활동을 수

행한 것은 인터넷 중독이라 할 수 없다. 따라서 

본 연구에서는 이를 토대로 모든 사용자에게 동

일하게 측정되는 K-척도로 인터넷 중독을 진단하

기보다는 사용자의 직무를 기준으로 직무와 무관

한 인터넷 활동을 오랜 시간 이용한 경우를 인터

넷 중독으로 진단하는 것이 바람직하다고 판단하

여, 인터넷 활동에 대한 시작 전 예상 사용시간과 

실제 사용시간의 차이를 내성정도로 정의하여 사

용자 직무에 따른 내성정도를 이용한 인터넷 중

독 진단을 수행하였다. 

<표 6>은 설문응답자의 과반수가 직무와 관련

이 있다고 응답한 직무 관련 인터넷 활동유형이

다. IT전공학생의 경우에는 IT전공학생의 과반수

가 지식정보검색에 대한 인터넷 활동이 직무와 

관련있다고 응답하였으므로 내성이 심각하다 하

더라도 인터넷 중독이라고 할 수 없다. IT비전공

학생은 지식정보검색과 학교홈페이지에 대한 인

터넷 활동을, IT전공일반인은 지식정보검색과 이

메일 확인을, IT비전공일반인은 지식정보검색과 
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이메일 확인, 직장 홈페이지에 대한 인터넷 활동

을 직무 관련 인터넷 활동이라고 설문응답자의 

과반수가 선택하였으므로 이와 관련된 인터넷 활

동시에는 내성이 있다 하더라도 인터넷 중독이라

고 할 수 없다.

순위
IT전공

학생

IT비전공

학생

IT전공

일반인

IT비전공

일반인

1순위

지식정보

검색

(74.12%)

지식정보

검색

(70.79%)

지식정보

검색

(89.42%)

지식정보

검색

(78.16%)

2순위

학교

홈페이지

(48.82%)

학교

홈페이지

(68.54%)

이메일

확인

(71.15%)

이메일

확인

(62.64%)

3순위

인터넷

뉴스

(42.94%)

인터넷

뉴스

(39.89%)

직장

홈페이지

(42.31%)

직장

홈페이지

(54.02%)

4순위

채팅/

메신저

(41.18%)

미니홈피/

블로그

(37.08%)

채팅/

메신저

(36.54%)

인터넷

뉴스

(39.66%)

5순위

동호회/

카페

(37.06%)

채팅/

메신저

(32.00%)

인터넷

뉴스

(30.77%)

동호회/

카페

(25.44%)

<표 6> 직무 관련 인터넷 활동유형

반면 사용자 직무에 따른 직무 무관 인터넷 활

동 유형은 <표 7>과 같다. 

순위
IT전공

학생

IT비전공

학생

IT전공

일반인

IT비전공

일반인

1순위

게임/

만화

(59.41%)

미니홈피/

블로그

(72.47%)

인터넷

뉴스

(55.77%)

인터넷

뉴스

(58.62%)

2순위

미니홈피/

블로그

(55.29%)

영화/음악/

동영상즐

기기

(55.29%)

영화/음악/

동영상즐

기기

(70.22%)

온라인

쇼핑

(47.12%)

미니홈피/

블로그

(51.15%)

3순위

채팅/

메신저

(54.49%)

영화/음악/

동영상즐

기기

(43.27%)

온라인

쇼핑

(48.85%)

4순위

인터넷

뉴스

(50.59%)

온라인

쇼핑

(50.56%)

동호회/카

페

(41.35%)

지식정보

검색

(43.68%)

5순위

채팅/

메신저

(49.41%)

게임/

만화

(45.51%)

지식정보

검색

(33.65%)

영화/음악/

동영상즐

기기

(34.48%)

<표 7> 직무 무관 인터넷 활동유형

사용자의 직무에 따라 설문응답자의 과반수가 

직무와 무관하다고 응답한 인터넷 활동을 직무와 

무관한 인터넷 활동으로 판단한다면, IT전공학생

은 게임/만화, 미니홈피/블로그, 영화/음악/동영상

즐기기와 인터넷 뉴스에 대한 인터넷 활동이 직

무와 무관한 인터넷 활동이라 할 수 있다. 따라서 

본 연구에서는 설문응답자의 과반수가 직무와 무

관하다고 선택한 인터넷 활동에 대한 시작 전의 

예상 인터넷 활동시간과 실제 인터넷 활동시간의 

차이가 클 때 인터넷 중독으로 판단하였다. IT비

전공학생은 미니홈피/블로그, 영화/음악/동영상즐

기기, 채팅/메신저, 온라인쇼핑을, IT전공일반인은 

인터넷 뉴스를, IT비전공일반인은 인터넷뉴스와 

미니홈피/블로그에 대한 인터넷 활동을 직무와 무

관한 인터넷 활동으로 분류하였다.

4. 사용자 피드백으로 인터넷 중독 진단 

방법 비교

4.1 사용자 피드백 검증

설문에 응답한 일반인을 제외한 본 연구자들이

속한 대학의 학부생 가운데 일부인 70명에게 사

용자의 직무에 따라 내성정도를 이용한 인터넷 

활동의 중독 진단과 K-척도를 이용한 인터넷 중

독 진단에 대한 피드백을 실시하였다. 내성정도를 

이용한 인터넷 활동의 중독 진단 타당성을 얻기 

위한 피드백의 내용은 다음과 같다. 

먼저, 피드백 참여자에게 그림 1의 K-척도 사

용자군 분류 방법에 대해 충분히 설명한 뒤, 참여

자에게 K-척도 사용자군 진단결과에 대한 동의를 

구하였다. 그 결과 <표 8>과 같이 70명의 피드백 

참여자 중 95.71%인 67명이 본인의 K-척도 사용

자군 진단결과에 동의하였다. 

하지만, 생각보다 본인의 인터넷 중독정도가 낮

게 측정되어진 것 같다는 의견이 있었으며 1점, 2

점, 3점, 4점으로 부여되는 K-척도의 경우, ‘항상 

그렇다’의 4점 척도를 많이 선택하면 중독정도가 

높게 나올까봐 설문문항의 응답을 조금은 낮게 

표시하였다는 소수의 피드백 참여자가 있었다. 
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피드백 결과 동의 비동의

인터넷 주활동1의 진단결과 60(85.71%) 10(14.29%)

인터넷 주활동2의 진단결과 66(94.29%) 4(5.71%)

인터넷 주활동3의 진단결과 60(85.71%) 10(14.29%)

인터넷 주활동4의 진단결과 61(87.14%) 9(12.86%)

인터넷 주활동5의 진단결과 66(94.29%) 4(5.71%)

<표 9> 내성정도를 이용한 인터넷 중독 진단 
방법의 피드백 검증

피드백 결과 동의 비동의

K-척도 진단결과 67(95.71%) 3(4.29%)

<표 8> K-척도 피드백 검증 

다음으로 피드백 참여자에게 인터넷 주활동 5

가지의 내성정도를 이용하여 인터넷 중독을 진단

하는 제안 방법에 대해 설명하였다. 먼저 설문에 

응답한 인터넷 주활동 5가지와 예상 평균 인터넷 

사용시간과 실제 평균 인터넷 사용시간을 이용하

여 본 연구에서 정의되는 내성의 설명과 함께 그

림 2의 각 인터넷 주활동에 대한 내성, 내성비율, 

내성정도를 구하는 방법을 설명하였다.

인터넷 주활동 5가지 중 직무와 관련있는 인터

넷 활동의 내성정도 값이 2, 3, 4인 사용자는 인

터넷 중독이라고 할 수 없다. 하지만, 직무와 무

관한 인터넷 활동에 대하여 내성정도의 값이 2, 

3, 4인 사용자에게는 K-척도의 각 사용자군과 비

교하여 인터넷 중독 상태를 설명하였다. 이로써 

인터넷 주활동 5가지의 내성정도를 이용한 인터

넷 중독 진단에 대하여 피드백 참여자의 동의를 

구하였다. 또한 인터넷 주활동에 대한 내성정도와 

그에 대응되는 K-척도 각 사용자군의 적절한 관

련 치료 방법에 대해서도 설명하였다[8].

그 결과, <표 9>와 같이 70명의 모든 피드백 

참여자들에 대하여 각 사용자의 인터넷 주활동에 

대한 내성정도를 이용한 인터넷 중독 진단결과에 

대한 동의는 85.71%～94.29%로 나타났다. 

설문조사를 이용하여 인터넷 중독을 진단하는 

면은 K-척도와 제안된 방법이 유사하지만, 제안

된 방법은 설문응답자의 인터넷 이용 패턴정보만

을 요구하여 인터넷 중독을 진단하고, 주활동별로 

세분화된 진단결과를 제시하므로 설문응답값의 

신뢰성이 K-척도보다는 조금 더 높을 것으로 추

측된다.

4.2 인터넷 중독진단 방법 비교 고찰

제안된 인터넷 사용 내성시간을 이용한 진단방

법은 각 사용자의 인터넷 주활동에 대하여 정확

한 인터넷 중독을 진단할 수 있으므로 사용자 중

심의 인터넷 중독 진단 방법인 것 같다고 응답한 

피드백 참여자는 70명 중 22명이었다. 또한  70명 

중 12명은 설문참여자의 직무를 고려하지 않는 

응답문항의 총합을 이용하여 인터넷 중독을 측정

하는 일반적인 K-척도보다 사용자의 각 인터넷 

주활동에 대하여 내성정도를 구하고, 내성정도 값

이 커도 직무와 관련있는 주활동인 경우는 인터

넷 중독이라고 판단하지 않고 단지 직무와 무관

한 주활동의 내성정도만을 이용하여 인터넷 중독

으로 진단하는 제안된 사용자 중심 방법이 보다 

정확하게 진단하는 방법으로 생각하였다.

비록 K-척도의 동의 결과보다는 제안된 방법의 

동의 결과가 1%∼10% 정도 낮지만, 내성정도가 

심각한 인터넷 주활동에 대하여 시간 왜곡 지각

현상이 있다는 것을 본인 스스로가 확인이 가능

한 편리한 진단법이라는 의견이 있었다. 내성정도

가 심각한 해당 인터넷 주활동의 이용을 자제함

으로써 중독정도를 조절할 수 있어 인터넷 중독

을 쉽게 예방할 수 있을 것 같다는 의견과 피드

백 참여자들마다 각각 다른 인터넷 주활동에 대

한 내성정도의 진단결과로 사용자의 특성을 정확

하게 구분한 진단법이라는 의견이 있었다. 또한 

K-척도의 결과가 사용자의 생각보다 낮게 진단되

어진 것 같다는 피드백 참여자는 70명 중 9명이

었지만, 제안된 방법의 진단결과가 낮게 진단되어

진 것 같다는 참여자는 70명 중 4명이었다. 뿐만 

아니라 K-척도의 진단결과가 높게 나타날까봐 실

제보다 의도적으로 약하게 답변했다는 응답자도 

5명이 있었다.

한편, 시간과 환경의 변화에 따라 달라질 수 있

는 인터넷 주활동과 인터넷 평균 이용시간에 대

하여 다양한 인터넷 활동들의 분류와 십분 단위

의 인터넷 평균 이용시간을 요구하는 의견도 있
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었다[8].

<그림 3>의 사용자 사례 1은 K-척도에서는 일

반사용자A군으로 진단되었고, 각 인터넷 주활동

을 이용한 인터넷 중독 진단 방법에서도 내성정

도가 2로 나타났다. 따라서 사용자 1은 인터넷 활

동시 어느 정도의 내성을 가지고 있는 사용자임

을 판단할 수 있다. 

<그림 3> 피드백 검증 결과 
 

반면 사용자 사례 2는 K-척도에서는 일반사용

자B군으로 진단되었지만, 게임/만화와 인터넷뉴스

는 2의 내성정도, 온라인쇼핑은 3의 내성정도가 

있음을 알 수 있다. 이것으로 모든 사용자들이 동

일한 인터넷 활동은 하지 않으며 인터넷 활동시 

예상 인터넷 사용시간과 실제 인터넷 사용시간이 

다르다는 것을 알 수 있다. 또한, 사용자들이 K-

척도의 답변을 의도적으로 낮추는데 비하여, 제안

된 방법에 대해서는 상대적으로 객관적인 답변을 

한다는 사실도 발견할 수 있다.

따라서 사용자의 직무와 인터넷 주활동을 안다

면 각 사용자의 내성정도 값이 2, 3, 4인 직무와 

무관한 특정한 인터넷 활동만을 자제할 수 있으

므로 사용자의 인터넷 중독을 줄일 수 있을 것으

로 판단된다. 

5. 결론 및 향후 연구

본 연구에서는 인터넷 사용에 대한 내성정도를 

정의하여 사용자 직무에 따른 인터넷 주활동의 

내성정도를 이용한 사용자 중심 인터넷 중독 진

단 방법을 제안하였다. K-척도 진단결과와 비교

하기 위하여, 일반사용자B군은 1, 일반사용자A군

은 2, 잠재적위험사용자군은 3, 고위험사용자군은 

4로 각 사용자군을 구분한 범주의 값과 1에서 4

까지의 값을 가지는 내성정도와 비교함으로써 K-

척도의 표출되지 않은 잠재적 사용자군을 일부 

확인할 수 있었다. 뿐만 아니라 사용자의 직무와 

무관한 다양한 인터넷 활동과 내성정도를 비교함

으로써 직무 무관 인터넷 활동에 대한 인터넷 중

독정도를 발견하고 비교할 수 있었다.

향후에는 사용자의 다양한 전공과 인터넷 사이

트 유형분류를 세분화하는 설문 문항을 개발하여 

직무 무관 인터넷 활동의 내성시간을 분석하는 

보다 개선된 방법을 연구할 필요가 있다. 특히 본 

연구에서 수행한 사용자 피드백 부분도 보완하여, 

현재의 K-척도 진답법과 제안된 방법의 비교 분

석을 체계화시키려고 한다. 또한, 제시된 설문조

사 결과를 토대로 시스템적으로 구현하여, 객관적

인 인터넷 중독 진단을 수행하고자 한다.
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