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Ⅰ. 서 론

1. 연구의 필요성 및 목적

감각통합은 ‘인간이 자기의 신체나 환경의 감각정보

를 조절하는 신경학적 과정이며, 환경 속에서 자기의 신

체를 효과적으로 사용하는 것을 가능케 하는 것’이다

(Ayres, 1972). 감각통합이론은 수많은 연구와 많은 논

의를 창출하여, 작업치료분야에서 많은 성과를 가져왔으

며, 신경과학, 특수교육 등의 분야까지도 확장되어 감각

통합이론을 발전시켜 왔다. 또한, 감각통합치료는 작업

치료에서 아동을 위한 치료적 접근방법으로 많이 사용되

고 있는 방법 중 하나이다(Brown & Roever, 2005; 

Storch & Eskow, 1996). 이러한 감각통합중재의 효과

는 연구대상자, 연구방법, 중재방법 및 결과측정도구 등

에 따라 차이가 있어 객관적인 근거를 찾기가 쉽지 않은 

어려움이 있다(김경미, 2009). 이러한 어려움을 극복하

기 위하여 중재 전후의 차이를 비교하는 방법과 단일대

상 사례연구(single subject design)를 통하여 치료 중

재의 효과를 제시하고 있다. 특히, 감각통합중재에 관한 

외국 문헌들 중 절반에 가까운 45.46%의 논문이 단일대

상연구로 나타났다(김경미, 2009). 이는 단일대상연구

방법이 집단연구를 수행하기 어려운 임상적 특성과 개별 

대상자의 중재에 의한 기능적 변화를 입증하고자 하는 
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연구자의 욕구를 충족시키는 연구 방법으로 적합하기 때

문으로 보인다(이소현, 박은혜, 김영태, 2000). 

단일대상연구는 ‘응용행동분석’, ‘single-case research’, 
‘n-of-one research’ 이라고도 하는데, 1950년대 의학 

및 임상심리학 연구에서 시작되어 사회복지, 정신의학, 

특수교육, 재활치료 영역의 다양한 분야로 확장되었다

(한성희, 남윤석, 2005; McCormick, 1992). 단일대상

연구는 임상현장에서 집단 간 비교연구에 비해 비교적 

적은 자원으로 연구할 수 있고 현장에서 수행하기에 무

리가 적으며, 양적 연구에서 보여주지 못한 심층적인 접

근이 가능하고 과학적 연구로서도 적절한 방법으로 인정

받고 있다(권정혜, 1991; 이영순, 2011). 

최근 각 국가에서는 근거중심(evidence -based) 보

건의료의 연구와 임상 매뉴얼의 개발을 위해 국가적인 

차원의 노력을 기울이고 있다(한국보건의료연구원, 2012). 

이러한 사회적, 국가적 요구에 따라 작업치료 중재 효과

에 대한 수준의 평가와 전문성과 역량을 검증하고 최상

의 의료서비스를 제공하기 위하여 근거중심접근에 바탕

을 둔 작업치료의 실행이 이루어지고 있다(Holm, 2000). 

재활의료 분야의 문제를 해결하기 위하여 가장 좋은 방

법은 비 무작위 집단 간 임상연구를 통해 중재의 효과를 

대조군과 비교해 보는 것이다(한국보건의료연구원, 2012). 

하지만 집단 간 비교 연구는 재활치료의 환경, 비용과 시

간상의 문제 등으로 인해 연구를 수행하는 연구자에게 

많은 어려움과 부담으로 작용된다. 이러한 집단 연구의 

어려움은 감각통합 분야에서 연구를 수행할 때 또한 나

타난다. 그 이유는 장애아동이 지닌 다양한 특성들로 인

해 동일 집단의 구성이 사실상 어렵기 때문이다.

집단 간 비교 연구의 어려움을 극복하기 위하여 단일

대상연구(Single Subject Design)를 통하여 중재 효과

를 제시하고 있다.

단일대상연구는 근거중심접근(evidence-based practice: 

EBP)을 수행하기에 적합하고 근거기반설계를 확인하는

데 유용하다(한성희, 남윤석, 2005; Honer et al., 

2003; McCormick, 1992). 그러므로 근거중심설계를 위

한 방법론의 일환으로 단일대상연구 방법이 확립될 수 

있도록 하기 위하여 단일대상연구의 질적 수준의 검토 

및 논의가 이루어져야 할 것이다.

Hoener 등(2003)은 단일대상연구의 특성을 10단계로 

‘분석 단위’, ‘대상자 환경’, ‘종속변인’, ‘독립변인’, ‘기초

선’, ‘실험 통계’, ‘시각적 분석’, ‘외적타당도’, ‘사회적 타

당도’, ‘적절한 연구문제’로 질적 근거기준으로 제시하였

고, McCormick(1992)은 단일대상연구의 특성을 11단계

로 ‘개별 자료 분석’, ‘독립변인의 조작’, ‘중재계획과 점

검’, ‘기초선 자료 수집’, ‘한 번에 단 하나의 독립변인 조

작’, ‘변인 측정의 반복’, ‘측정의 구체성과 일관성’, ‘내적

타당도를 위한 통제’, ‘중재의 유치 측정’, ‘일반화 효과’, 
‘외적타당도’로 제시하였다(한성희, 남윤석, 2005; Hoener 

et al., 2003;  McCormick, 1992). 언급했듯이 단일대상

연구 방법의 충실도와 질적 수준을 평가하는 기준과 방법

들이 다양하다. 

단일대상 연구의 질적 수준에 대한 고찰은 교육 분야

에서 주로 이루어져 왔다(강위영, 2001; 김유리, 노진아, 

2011; 김은자, 이승희, 2002; 박은영, 김삼섭, 조광순, 

2005; 이은림, 1998; 하지연, 2000; 한성희, 남윤석 

2005). 최근 국내 작업치료분야에서도 단일대상연구를 

적용한 문헌들의 내용과 질적 수준을 파악하여 더 나은 

단일대상연구 방법의 방향성을 모색하는 연구가 제한적

으로 이루어졌다. 최유임 등(2012)은 작업치료 전체 분

야의 영역을 대상으로 하여 연구를 분석하였다. 그러나 

단일대상연구 방법을 많이 활용하고 있는 감각통합분야

에서의 시도는 찾아 볼 수 없었다.

모든 연구방법론에서와 마찬가지로 단일대상연구 역

시 방법론적인 측면에서 충분한 이해와 지식이 선행되어

야만 양질의 연구를 수행할 수 있다. 따라서, 국내의 감

각통합치료의 전문성 향상과 역량강화를 위하여 단일대

상연구의 질적 수준에 대한 고찰은 필요하다. 이에 본 연

구는 감각통합치료효과에 대한 단일대상연구 적용의 문

헌의 특성을 파악하고 질적 기준에 따른 수준을 알아보

고자 한다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 분석대상 및 배제기준

감각통합치료분야에서의 단일대상연구를 적용한 논

문을 수집하기 위해 대한작업치료학회, 국가과학기술정

보센터(NDSL), 누리미디어(DBpia), 학술연구정보서비
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표 1. 단일대상연구의 질적 수준 평가 내용(최유임 등, 2012에서 재인용)

내용

대상자 환경에

대한 기술

1. 다른 연구의 대상자나 환자와 비교가 가능하도록 대상자에 관한 기술이 충분한가? (대상자 특성기술, 

대상자 선정 기준 제시가 되어있는가?)

독립변수

(2문항)

2. 반복연구가 가능하도록 독립변수가 조작적으로 정의 되었는가?

   (독립변수 정의, 독립변수 선정 이유, 근거에 기반을 두었는가?) 

3. 반복연구가 가능하도록 독립 변수의 조건이 조작적으로 정의되었는가?

   (중재 장소, 중재 내용의 상세한 기술, 중재기간의 기술)

종속변수

(4문항)

4. 종속 변수를 측정할 수 있도록 조작적으로 정의되었는가?

   (목표행동 유형, 목표행동의 조작적 정의, 측정방법의 기술)

5. 연구 시작 전과 연구 기간 동안 종속 변수의 측정자간 혹은 측정자내 신뢰도가 평가 되었는가?

   (신뢰도 기술 여부, 관찰자 훈련, 신뢰도 산출 기간, 산출 공식 기술)

6. 측정자는 환자가 참여하고 있는 연구 구간(중재 vs 통제)을 알지 못하였는가?

7. 기초선 기간 동안 데이터가 안정화 되었는가? 

   (변화가 없거나 중재의 적용 후 기대되는 방향과 반대 방향의 경향을 보였는가?)

설계

(3문항)

8. 단일대상연구 설계의 형태가 분명하고 정확하게 기술되었는가?

   (예를 들어 A-B, 대상자간 중다기초선 등)

9. 각각의 대상자에 대한 각각의 구간에서 적절한 수의 데이터 수 가 있는가?(자료의 변동성이나 경향을 

분석하기 위해 각 구간별 5회 이상의 자료점이 수집되어 있는가?)

10. 셋 혹은 그 이상의 대상자에서 중재의 효과가 반복되었는가?

분석

(4문항)

11. 저자는 수준, 경향, 변화와 같은 적절한 시각적 분석을 수행하고 보고하였는가?

12. 시각적 분석에서 사용된 그래프는 표준적 방법을 따르고 있는가? 예: x축과 y축의 명칭을 분명하고 

논리적으로 기술하고 구간에 대해 기술하기 (예: A, B 등), 수직 점선 그리기, 구간 사이에 데이터 

점 사이 연결하지 않기, 척도의 일치

13. 연구자는 통계적 검정을 보고하였는가? 예: 경향성, 표준편차, C-통계, 기타 등

14. 사용된 통계적 분석은 모든 준거에 부합하는가?

스(RISS), 한국학술정보(KISS), 국회도서관의 원문제공 

서비스를 이용하였다. 2013년 10월 21일부터 10월 30일

까지 위의 원문제공 서비스를 활용하여 2002년부터 

2013년까지 최근 12년 동안의 논문을 검색하였다. 주요

검색용어(Key Worlds)를 ‘감각통합’, ‘단일대상연구’, 
‘응용행동분석’ 을 사용하였다. 위의 주요검색용어 3가

지 중 한 가지라도 해당이 되는 경우의 논문 선정하여 

연구자와 작업치료 전공 교수 1인이 직접 초록과 연구방

법을 수기로 확인 하는 과정을 거쳐 감각통합분야에서의 

단일대상연구 논문을 수집하였다.

이러한 과정을 거쳐 1차 수집된 논문은 총 32편이었

다. 수집된 자료 중 작업치료 전공자 또는 작업치료사가 

포함되지 않은 연구, 설계에서 기초선 단계가 없거나 하

나뿐인 연구, 대상자 개인별로 자료 분석이 이루어지지 

않은 연구, 질적 사례 연구, 학위논문, 보고서를 배제하

고 선별하였다. 배제기준을 거쳐 총 17편의 문헌을 선별

하여 본 연구에 사용하였다. 

2. 분석방법 

본 연구에서는 최종적으로 선별된 논문들의 연구 방법
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의 내용과 연구 설계의 질적 수준에 대한 분석을 각각 

실시하였다. 연구방법에 대한 특성을 알아보기 위해 독

립변인, 연구 설계, 대상자, 총회기, 연구기간, 중재시

간, 장소, 종속변인, 측정도구, 결과를 분석하였다(최희

승, 박경옥, 2012). 

질적 수준의 평가는 Logan 등(2008)이 제시하고 최유

임 등(2012)에서 사용한 질적 평가 척도를 사용하였다. 

척도는 대상자와 환경에 대한 기술, 독립변인, 종속변인, 

설계, 분석의 5개 영역 14문항으로 구성되며, 각 문항은 

1점씩으로 평가한다. 판단기준은 11∼14점은 질적 수준

이 높은 수준(Strong), 7∼10점은 중간수준(moderate), 

7점미만은 질적 수준이 낮은 수준(weak)으로 해석한다. 

대상자와 환경에 대한 기술은 다른 연구의 대상자와 비

교가 가능하도록 대상자에 관한 기술이 충분한지에 대한 

것이며, 독립 변수는 조작적 정의 유무에 대한 것이었다. 

종속 변수는 조작적 정의가 되어 있는지, 신뢰도 평가가 

이루어졌는지, 연구 대상자에 대한 중재 블라인드가 시

행되었는지, 안정적인 기초선 자료의 수집 등이 이루어

졌는지에 대한 것이었다. 설계는 연구 설계를 정확히 기

술하였는지, 중재 효과를 알아보기 위해 적절한 수의 데

이터를 수집하였는지, 중재 효과가 충분히 반복되었는지

에 대한 것이었다. 마지막으로 분석은 적절한 시각적 분

석과 방법을 사용하였는지에 대한 것이었다(최유임 등, 

2012; Logan et al., 2008). 통계분석과는 달리 단일대

상연구에서는 자료의 시각적 분석이 가장 많이 사용되는 

자료의 분석방법으로 분석상의 주관성을 상쇄하기 위한 

방법으로 말할 수 있다(이소현, 박은혜, 김영태, 2000)

3. 분석자 간 일치도 

분석의 신뢰도를 확보하기 위해 연구자와 작업치료전

공 석사과정 1인에게 3일 동안 분석틀의 내용과 구성을 

설명한 뒤 대상 논문 3편에 대해 개별적 분석을 한 후 

결과에 대해 일치하지 않은 부분에 대해서는 논의를 통

해 항목의 개념과 기준을 공유하여 새로운 3편의 논문에 

대해 재검토를 실시하였다. 재검토 논문을 각자 분석한 

뒤 일치하지 않는 항목에 대한 재검토 과정을 거쳤다. 재

검토 분석자간 일치도는 94.3%를 나타냈다. 

Ⅲ. 연구 결과

1. 국내 작업치료의 감각통합치료 단일대상

연구 적용의 특성

 

2002년부터 2013년까지 국내 학술지에 게재된 감각

통합치료분야 논문 중 단일대상연구를 적용한 총 17편의 

문헌의 적용의 특성에 대한 분석결과는 표 2와 같다.

첫째, 연구 설계는 ABA설계 7편(41.2%), AB설계 7편

(41.2%), ABAB설계 2편(11.8%), 교대중재설계 1편

(5.9%)으로 대부분 반전설계를 통해 중재효과를 증명하

였다. 둘째, 연구 참여자는 지적장애(정신지체) 4편

(23.5%), 전반적 발달장애 3편(17.6%), ADHD 3편

(17.6%), 자폐성장애 2편(11.8%), 뇌성마비 2편(11.8%), 

아스퍼거장애 1편(5.9%), 진단받지 않은 아동 2편

(11.8%)으로 지적장애(정신지체)를 대상으로 한 논문이 

가장 많은 것으로 나타났다. 셋째, 연구기간 및 중재시

간, 장소에 대한 특성에서는 총 회기는 10∼34회기였고, 

기간은 4∼16주로 나타났으며, 2편의 연구에서 기간에 

대한 언급이 없었다. 중재 시간은 8∼70분으로 다양하였

다. 중재 장소는 감각통합실, 작업치료실, 스노젤렌실, 

개별지도실로 나타났으며, 1편의 연구에서 장소에 대한 

언급이 없었다. 넷째, 종속변인은 자세(조절, 양측협응, 

운동계획), 기능적 쥐기, 자기자극행동, 산만한 행동과 

과제집중, 손 집기와 시선회피 및 눈 깜빡임, 전정-고유

감각 처리능력, 지속적 몰두, 시각-운동 통합능력, 자발

성, 상동행동, 주의집중력, 문제행동, 균형과 호흡, 자기

조절, 글씨쓰기로 나타났으며, 양측협응을 제외한 모든 

종속 변인에서 중재 효과가 있는 것으로 보고하였다. 다

섯째, 측정도구로는 비디오 촬영 후 행동관찰이 7편

(41.1%)으로 가장 많이 사용되었다. 여섯째, 연도별로는 

2011년과 2009년에 각 3편, 2010년과 2007년에 각 2편

씩 이었으며, 그 외 년도에서 각 1편으로 나타났다.  

2. 연구방법의 질적 수준

1) 질적 수준 분석 결과

작업치료에서의 감각통합치료 단일대상연구 문헌의 
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연구 독립변인 연구설계 연구 참여자
회기/기간

/중재시간/장소

종속변인/

측정(방법)도구
결과

지석연,

남궁연

(2002)

·감각통합

치료

·ABA설계(기초4)-

(중재15)-(유지3)

·전반적 발달지연 

아동 1명

·만 7세 2개월(남)

22회기/12주/45분/

이화여자대학교 

발달장애아동센터

·자세조절, 양측협응, 

운동계획/ DeGangi 

-Berk test 9 - 10, 

Bruininks-Oseretsky 

of Motor Proficiency 

하위검사 8,  Sensory 

Integration praxis Ⅴ 
1-8 

·자세조절과 

운동계획능력의 향상

·양측 협응 능력 효과 알 

수 없음

장문영

등

(2003)

·감각통합

치료

·ABAB설계 

(기초선3)-(중재8)

-(기초선Ⅱ2)-

  (중재Ⅱ6

·전반적 발달장애 

아동 1명

·만 2세(성별 언급 

없음)

19회기/약4개월/

50분(중재40, 

측정10) /작업치료실

·기능적 쥐기/ 행동 관찰

·기능적 쥐기의 횟수 증가

·쥐기 범위는 감소되어 

안정된 수준을 보임

이상헌

(2004)

·스노젤렌 

공간

·AB개별실험 설계

  (기초선3)-(중재7)

·중증도 정신치제 

아동 2명

·13세(여), 

11세(여)

10회기/약 1개월/

30분/ 작업치료실, 

중재(스노젤렌실)

·자기자극행동의 빈도/ 

행동 관찰

·자기 자극 행동의 평균 

빈도 감소

윤은영,

이지연

(2005)

·무게감 

있는 조끼

·ABA개별실험설계

 대상자1(기초선3)-

 (중재5)-(유지3),

 대상자2(기초선3)

 -중재3)-(유지3)

·ADHD 아동 2명

·8.2세(남), 

6.4세(남)

11회기, 9회기/기간 

제시 

없음/30분(10분전 

조끼착용, 과제20)/ 

아동의 집, 어린이집 

개별지도실

·산만한 행동의 빈도, 

과제집중 정도/ 비디오 

녹화 후 등간기록 측정

·주의산만 행동 빈도감소

·대상자의 주의집중 향상

김미점,

박제국

(2006)

·감각통합 

프로그램

·ABA설계(기초선5)

 -(중재24)-(유지5)

·뇌성마비 아동 1명

· 6세 10개월(여)

34회기/ 3개월 

/70분(중재40, 

측정30)/작업치료실

·손 집기 행동, 시선회피, 

눈 깜밖거림/ 비디오 

녹화 후 행동관찰

·아동의 손 집기, 시선 

회피, 눈 깜빡임의 감소

김경미,

김진미

(2007)

·감각통합

치료

·ABAB설계

 (기초선3)-(중재3)

 -(기초선Ⅱ5)-

 (중재Ⅱ6회)

·ADHD 아동 1명

·만 7세 6개월(남)

17회기/12주/50분/

I대학교 

아동작업치료 

실습실

·균형능력&집중력/

  균형(Tetrax로 측정), 

집중력(Mesulam and 

Weintraub 

Cancellation Test 

(MWCT)측정

·아동의 균형 능력의 향상

·아동의 집중력 변화에 

긍정적 영향

홍은경,

김경미

(2007)

·고유수용

성 감각을 

중심으로 

한 활동

·AB설계 

  (기초선3)-(중재8)

·진단 받지 않은 

아동 1명

·만 6세 (남

11회기/6주/40분/

감각통합치료기관

·복와위 신전 

자세조절&손-코 운동

  /비디오 녹화 후  행동 

관찰

·복와위 신전 자세의 평균 

향상

·눈-코 운동의 점수 향상

김은성,

김경미

(2008)

·감각통합

치료

·AB설계 

(기초선3)-(중재8)

·아스퍼거 아동 1명

·만 11세 2개월(남)

11회기/10주/

50분(중재40, 

측정10)/

I대학 

아동작업치료실

·전정-고유감각처리능력

/앉은 자세 측정, 

Clinical Observation 

of Motor and Postural 

Skills(COMPS) 

하위항목중 복와위 유지 

신전 자세 측정 

·아동의 앉은 자세 조절 

능력과 복와위 신전 

자세의 향상

이나핼 

등

(2009)

·감각통합

치료

·AB설계

  (기초선3)-(중재8)

·자폐 범주성장애 

아동 1명

·만 5세(남)

11회기/4주2일

/60분(중재40, 

측정20)/감각통합실

·지속적인 몰두/비디오 

녹화 후 빈도 측정

·‘숫자를 보거나 

만지면서 발화’의 빈도 

감소

·‘의미 없이 물체를 입에 

넣고 물기’ 의 빈도 

감소

표 2. 연구 분석 결과(단위: 년도)
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홍은경

(2009)

전정&고유

감각을 

중심으로 한 

감각통합

치료

·AB설계

 (기초선3)-중재(20)

·진단받지 않은 

아동

·만 5.7세 (남) 

23회기/3개월10일/

40분/치료실

책상활동시 자세조절능력/  

눈-손,시각-운동 속도 

측정

·아동의 감각처리 능력이 

향상

·눈-손, 시각-운동 

통합능력 향상

정병록,

정보인

(2009)

·감각통합

치료

·응용행동

분석(조건

부운동)

·교대중재설계(alte 

rnating tretments 

design:ATD)

 (기초선2)-(중재10: 

SI, 조건부 각 

5회)-(유지1: 

3주후)

·지적장애 아동 1명

·만 8세 10개월(남)

10회기/전체기간제

시 없음(중재 

3주)/40분(SI :20, 

조건부 운동:20)

/시설의 감각 통합실

·과제 수행 중 발생하는 

상동행동/ 비디오 녹화 

후 등간기록 측정 

· SI와 조건부운동 모두 

상동행동 감소

· 시각적, 손가락 

상동행동의 치료효과 

비교에서는 가시적인 

차이를 보이지 않음.

김보경

등

(2010)

·감각통합

치료

·AB설계

 (기초선3)-중재(10)

·발달장애 2급 

아동(자폐스펙트

럼)1명, 발달장애 

1급 

아동(자폐스펙트

럼) 1명

·만 12세 

5개월(남), 만9세 

5개월(남)

13회기/5주/30분/

K대학 감각통합 

실습실

·주의집중력/별 

지우기검사(Star 

Concellation Test), 

전산화신경인지기능검

사(Computerized 

Neurocognitive 

Function Test:CNT)

· 주의집중력 향상

한미애 

등

(2010)

·무게감 

있는 조끼

·ABA설계

 (기초선4)-(중재7)

 -(유지3)

·전반적 발달장애 

아동 1명

·만 7세(남)

14회기/7주/40분/

S연구소 감각통합실

·문제행동/비디오  녹화 

후 빈도기록 

.의자에서 엉덩이를 떼고 

일어나거나, 몸음 전/후, 

좌/우로 흔드는 행동 

감소

·손가락 입에 넣기, 손등 

입으로 가져가기, 손장난 

등의 행동 감소

김경미,

홍은경

(2011)

·감각통합

치료

·감각식이

·AB설계(기초선3)-

중재(21)

·지적장애 아동 1명

·만 5세 3개월(남)

24회기/ 2 개월 

19일/ 40분/작업 

치료실

·균형 과 호흡/목표성취 

척도(Goal Attainment 

Scale: GAS)

·아동의 균형과 호흡에 

긍정적인 영향

홍미영, 

등

(2011)

·감각통합

활동 

동영상

·ABA설계(자발성2,

과제수행2)-중재

  (자발성8, 

과제수행7)-(유지 

3명3회, 1명1회)

·지적장애 3급

  남자아동 4명

·생활연령 6세 

7개월

·생활연령 6세 

6개월

·생활연령 4세 

4개월

·생활연령 5세 

1개월

22회기/8주/8분/장

소 언급 없음

자발적 과제 수행/

Grooved Pegboard Test 

수행시간/

과제수행 시 측정기준에 

따라 점수화 각 백분율을 

기록 

·지적장애 아동의 

자발성과 과제 수행률 

향상

주진옥

등

(2011)

·감각통합

치료

·ABA설계

(기초선6)-(중재14)

-(유지2)

·뇌성마비아동 2명

·4세 1명(남), 6세 

1명(여)

22회기/12주/

40분(중재30, 

측정10)/

P시 소재 C병원

·자기조절행동의 

변화/비디오 녹화 후 

발생빈도기록  

·자기조절 행동 감소 

함보현

등

(2012)

·감각통합

치료

·ABA설계(기초3)-

(중재24)-(유지3)

·ADHD 아동2명

·7세(남), 7세 

8개월(남)

30회기/10주/

40분/장소언급 없음

·글씨쓰기 명료도, 속도, 

과제 수행기술/School 

AMPS 

WR-4:1-2개의작문하

기)의 기준을 적용한 

글씨쓰기 과제, School 

AMPS

글씨쓰기 속도와 

과제처리기술 향상 속도 

향상
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표 3. 질적 수준 분석결과

구분 논문 수(%)

높은 수준(11~14점)  4 (23.5)

중간 수준(7~10점) 13 (76.5)

낮은 수준(7점미만)  0  (0.0)

계 17(100.0) 

질적 수준에 대한 결과는 ‘표 3.’과 같다. 13편의 논문

(76.5%)이 중간수준으로 가장 많으며, 4편의 논문

(23.5%)이 높은 수준인 것으로 나타났다.

2) 세부항목별 분석 결과

작업치료분야의 감각통합치료 단일대상연구 세부항

목별 분석 결과는 ‘표 4.’와 같다. 대상자 환경에 대한 기

술, 독립변수 조건 및 조작적 정의, 설계 형태의 정확성 

영역은 모든 논문에서 적절한 것으로 나타났다. 독립변

수의 조작적 정의는 16편(94.1%)에서 기술하였으며, 표

준식 그래프 사용, 통계적 검증과 준거 항목 영역은 15편

(88.2%)에서 적절한 방법을 사용한 것으로 나타났다. 적

절한 시각적 제시를 한 논문은 14편(82.4%)으로 나타났

으며, 종속변수의 조작적 정의의 기술과 신뢰도의 기술

은 12편(70.6%)으로 나타났다. 기초선 기간 동안 데이터

의 안정을 보이는 연구는 9편(52.9%)이며, 적절한 데이

터 확보와 중재효과의 반복을 적용한 연구는 1편(5.9%)

으로 나타났다. 중재블라인드 처리를 적용한 논문은 한

편도 없었다.

Ⅳ. 고  찰

본 연구에서는 작업치료의 감각통합치료 분야에서 적

용된 단일대상연구 적용의 특성과 질적 수준을 알아보고

자 하였다. 연구 결과를 바탕으로 다음과 같은 결론을 도

출하였다.

첫째, 연구 설계는 ABA설계 7편(41.2%), AB설계 7편

(41.2%), ABAB설계 2편(11.8%), 교대중재설계 1편

(5.9%)으로 무려 16편에서 반전설계를 통해 중재효과를 

증명 하였다. 대다수의 연구에서 반전설계를 사용한 이

유는 중재 후 기초선을 다시 적용하여 독립변인과 종속

변인과의 인과관계의 증명이 가능하기 때문이라 여겨진

다. 하지만 AB 설계는 변인간의 기능적 관계 입증이 어

렵기 때문에 연구 결과를 확대 해석하지 않도록 유의해

야 하다.

둘째, 연구 참여자는 전반적 발달장애 3편(17.6%), 지

적장애(정신지체) 4편(23.5%), 뇌성마비 2편(11.8%), 

ADHD 3편(17.6%), 자폐성장애 2편(11.8%), 아스퍼거장

애 1편(5.9%), 진단받지 않은 아동 2편(11.8%) 으로 나타

난 것으로 볼 때, 다양한 장애 영역에서 감각통합 중재의 

단일대상연구 방법의 적용이 가능하다는 것을 의미한다. 

김경미(2009)는 감각통합중재 대상으로는 자폐스펙트

럼장애가 30.7%로 가장 많았으며, 전반적발달장애와 조

산아가 각각 15.4% 라고 하여 본 연구와 다소 차이가 나

타났다. 이는 김경미(2009)의 연구가 영어를 사용한 논

문을 대상으로 하였고, 단일대상 뿐만 아니라 다른 그룹

과 비교한 연구도 포함했기 때문으로 보인다. 본 연구에

서 모든 연구참여자가 아동으로 나타났으며 가장 연령이 

높은 경우가 13세였고 가장 어린 연령이 3세였다. 김경미

(2009)는 대상자의 연령을 12세 미만의 아동을 대상으로 

하였지만 연구대상자들 중 36개월 미만의 아동이 23.1%

를 차지하고 있었다. 따라서, 국내보다 외국에서 감각통

합치료가 보다 어린 시기에 적용되는 것으로 보인다. 

셋째, 연구방법과 관련하여 총 회기는 10∼34회기까

지였고, 연구기간은 4∼16주였으며, 중재시간은 8∼70

분으로 나타난 것으로 볼 때 연구기간 및 중재시간에 대

한 범위가 넓은 것으로 나타났다. 중재 장소는 감각통합

실, 작업치료실이 가장 많은 것으로 나타나서 일반적으

로 작업치료를 실시하는 곳에서 감각통합치료가 적용되
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표 4. 세부항목별 분석결과

영역 내용 논문 (%)

대상자 환경에 대한 기술 1. 충분한 기술 17 (100.0)

독립변수

2. 독립변수가 조작적으로 정의 되었는가? 16  (94.1)

3. 독립 변수 조건이 조작적으로 정의되었는가? 17 (100.0)

종속변수

4. 종속 변수가 조작적으로 정의되었는가? 12  (70.6)

5. 측정자간 혹은 측정자내 신뢰도가 평가 되었는가? 12  (70.6)

6. 중재 블라인드 처리  0   (0.0)

7. 기초선 기간 동안 데이터가 안정화 되었는가?  9  (52.9) 

설계

8. 설계의 형태가 분명하고 정확하게 기술되었는가? 17 (100.0)

9. 각각의 구간에서 적절한 수의 데이터 수(최소 5)가 있는가?  1  (5.9)

10. 셋 혹은 그 이상의 대상자에서 중재의 효과가 반복되었는가?  1  (5.9)

분석

11. 적절한 시각적 제시 14 (82.4)

12. 그래프는 표준적 방법을 따르고 있는가? 15 (88.2)

13. 통계적 검정을 보고하였는가? 15 (88.2)

14. 사용된 통계적 분석은 모든 준거에 부합하는가? 15 (88.2)

는 것을 알 수 있었다. 종속변인의 측정은 비디오 녹화를 

사용한 빈도 관찰이 가장 많았는데, 비디오 녹화 방법은 

간단한 방법으로 사용하기 쉽고 녹화를 통한 반복으로 

정확한 측정이 가능하기 때문인 것으로 사료된다. 

넷째, 중재결과에서 양측협응을 제외한 집중력, 자기

자극행동, 기능적 쥐기, 자세조절 등의 모든 종속변인에

서의 효과가 있는 것으로 나타났다. 김경미(2009)는 감

각통합 중재가 학습에 관해서는 효과적이지 않다라고 하

였는데, 본 연구에서는 글씨쓰기와 집중력이 향상된 결

과가 나타났다. 글씨쓰기 중재와 지속적 몰두의 영역은 

학습에 영향을 미치는 하위요인으로 학습이란 종속변인

에 대한 논의가 이루어져야 할 것으로 생각된다. 하지만 

이 결과는 변인 간 기능적 변화를 설명하는 것이므로 일

반화된 결론을 내리기에는 무리가 있다. 

연구 설계에 대한 질적 수준을 분석한 결과 분석한 모

든 논문에서 중간 수준(76.5%) 또는 높은 수준으로

(23.5%) 나타나서, 작업치료 분야에서 이루어지는 감각

통합치료 연구의 질이 어느 정도 보장되는 것으로 사료

된다. 이는 최유임 등(2012)이 보고한 대한작업치료학회

지의 단일대상연구의 질적 수준의 측정과 유사한 결과를 

나타냈다. 영역별 분석결과를 살펴본 결과 대상자 환경 

기술은 장애 영역, 특성, 선정기준 등에서의 적절한 설명

을 하였는가라는 기준을 토대로 하였으며, 독립변수는 

조건은 중재 기간, 장소, 측정도구의 적절성을 가지는가

에 중점을 두었다. 설계 형태의 정확성과 기술은 모두 기

준을 따르고 있지만 유지와 일반화의 기간이 없거나 한

번 뿐인 설계를 사용한 연구들이 대부분인 것으로 나타

났다. 이는 변인 간 기능적 변화를 설명하기에 다소 무리
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가 있어 보인다. 

종속변수의 조작적 정의의 기술은 70.6%로 나타났다. 

추후 연구에서 종속변인의 조작적정의의 기준을 확실히 

기술하여 어떠한 목표행동을 위한 연구인지 명시할 필요

가 있다고 사료된다. 또한 측정자 내 신뢰도 평가 역시 

70.6%로 중재에 대한 일관성과 안정성 확보를 위한 신뢰

도 측정이 이루어져야 할 것으로 보인다. 본 연구에서 중

재 블라인드의 경우에는 모든 연구가 시행하지 않았다. 

최유임 등(2012)의 연구에서도 이와 같이 나타났는데 치

료현장의 여건상 연구내용을 모르게 하기에는 어려움이 

있는 것으로 사료된다. 엄격한 연구 방법을 적용하는 것

이 이상적이지만 작업치료의 현실에서는 실현되기 어려

운 조건으로 보인다. 그러나 연구의 내적 신뢰도를 높이

기 위한 방법으로 중재 블라인드의 중요성은 인식해야 

할 것이다(최유임 등, 2012). 본 연구에서 기초선 기간 

동안의 데이터 안정은 9편(52.9%)에서만 안정적인 것으

로 나타났는데 이는 블라인드 처리가 되지 않은 것으로 

인한 것으로 사료된다. 또한, 본 연구에서 기대되는 행동

과 일치하는 경향을 보일 때와 기초선의 안정화가 이루

어지지 않은 상태임에도 불구하고 중재로 넘어가버리는 

연구들이 관찰되었다. 이는 각 구간별 데이터 확보의 문

제와도 연결이 된다. 전체 분석논문 중 적절한 구간을 확

보한 논문이 1편(5.9%)에 불과하므로 구간 별 적절한 데

이터의 수 확보가 이루어 져야 할 것이다. 종속변수의 반

복측정 또한 1편(5.9%)으로 나타났지만 이는 동일한 특

성을 가진 대상자 확보의 어려움 때문으로 사료된다. 하

지만 추후 동일한 여건에서 반복 연구를 통해 해결할 수 

있을 것이다. 

분석영역에서는 표준적 그래프 제시, 통계적 검정과 

준거 항목에서 15편(88.2%)으로 대다수의 연구에서 적

절성을 가지는 것으로 나타났다. 세부항목 중 적절한 시

각적 분석의 경우 14편(82.4%)으로 나타나 선행연구 최

유임 등(2012)에서의 결과와 상반되었다.

시각적 분석이란 임상현장 전문가들이 행동변화에 대

한 결과를 유추하기 위해 선호되어온 방법으로 측정된 

수치들을 그래프로 전환함으로써 시각적 분석을 통해 결

과를 제시 하는 방법으로 이때 수집되는 정보는 자료점

의 수, 수행 수준의 변동성, 수행 수준의 정도, 변화 경향

의 방향 등 네 가지로 요약 될 수 있다(이소현 등, 2000; 

Cooper, Heron, & Heward, 1987). 본 연구에서의 시각

적 분석의 기준은 이소현 등(2000)이 제시한 시각적 분

석의 정보를 활용하였다. 자료 점의 수, 수행과정의 변동

성, 수행 수준의 정도, 변화 경향 및 정도를 기준으로 하

였기 때문에 선행연구의 측정 기준과는 다른 해석이 나

타난 것으로 사료된다. 본 연구의 제한점으로는 주요 키

워드를 ‘감각통합’으로 제한하여 ‘감각처리’, ‘감각조절’
등의 확장 검색을 하지 못해 단일사례연구가 적용된 연

구를 확장 시키지 못한 것이다. 또한 국내 작업치료의 감

각통합 관련 연구만을 대상으로 하였기 때문에 국외 연

구의 동향을 파악할 수 없었다.

Ⅴ. 결  론

 

모든 연구에서 중간수준이상의 질적 수준이 나타났

다. 그러나 중재효과에 대한 반복연구와 적절한 데이터 

구간의 확보 그리고 중재 블라인드 처리 등의 연구 방법

의 개선이 요구되고 있었다. 이를 참고로 앞으로 질적 개

선과 치밀한 연구방법에 대한 논의와 보완을 통하여 추

후 더 나은 연구의 수행에 기초자료로 활용할 수 있기를 

기대한다.
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Objective : The purpose of this study is learning the characteristics of literature applying single subject 

researches in the field of sensory integration therapy of Korean occupational therapy and evaluating the 

quality level of them.

Methods : Analyzed the characteristics of 17 single subject research papers (independent variable, 

study design, study subject, total number of session, study period, intervention time, intervention 

place, dependent variable, measuring tool and result) published between 2002 and 2013 using the 

document delivery service of Korean Society of Occupational Therapy, National Discovery for Science 

Leaders (NDSL), Nuri Media (DBpia), Research Information Sharing Service (RISS), Korean Studies 

Information Service System (KISS) and National Assembly Library and evaluated the literatures 

using quality evaluation scale.

Results : According to the analysis result on the literature characteristics, reversal design was the 

most used study method. Total number of session was 10 sessions to 34 sessions. Study period was 

4 weeks to 16 weeks. Intervention time was 8 minutes to 70 minutes and most interventions were 

done in occupational therapy room or sensory integration therapy room. According to the result 

of quality level evaluation, 4 papers out of 17 papers were on high level and remaining papers were 

on intermediate level. However, there was no study which included intervention blind.

Conclusion : Suggested standards that need to be supplemented and discussions on qualitative 

improvement including repetitive research on the mediation effect during the application of the 

single subject research methodology, the securement of adequate data sections, and processing of 

a mediation blind. It is expected to be used as basic data for conducting a better qualitative research 

in the future.

Key words : quality level, sensory integrative therapy, single subject research 


