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1. 연구의 필요성

대학생은 흡연에 있어 사회적 제약이 적어지면서 흡연이 고착되

는 시기로(Patterson, Lerman, Kaufmann, Neuner, & Audrain-McGov-

ern, 2004), 우리나라 15세 이상의 흡연율은 23.2%로 2011년 경제협력

개발기구(Organization for Economic Cooperation and Development) 

회원국 평균 흡연율인 20.7% 보다 높다(Ministry of Health and Wel-
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fare, 2013). 국가가 건강증진사업의 일환으로 흡연율을 낮추려는 노

력을 꾸준히 시도하고 있으나 금연 성공률이 높지 않은 편이다

(Jang & Ko, 2005). 대학생의 흡연예방 및 금연을 위해 대부분의 대

학에서 금연프로그램을 실시하고 있으나(Cha & Song, 2013), 대학생

을 대상으로 한 금연프로그램의 성공률 또한 낮은 편이다(Patterson 

et al., 2004). 이는 흡연자의 경우 60-92%가 금연할 의사를 갖고 있지

만, 흡연의 의존성 등으로 지속적인 금연이 힘들기 때문이다(Chang 

& Park, 2001). 따라서 금연프로그램의 성공률을 높이기 위해서는 

금연과 관련된 영향요인을 포함하여 프로그램 전달방법이나 관련

변수들에 대한 재검토 등 다양한 측면에서 탐구할 필요성이 있다. 

기존에 금연프로그램과 관련되어 다루어진 변수들은 지식과 태

도(Kim, 2005), 니코틴 의존도(Carlson, Taenzer, Koopmans, & Case-

beer, 2003), 자기효능감(Lee, Kang, & Lee, 2001), 우울(Martini, Wag-

ner, & Anthony, 2002) 등이 보고되어 왔다. 청소년을 대상으로 한 금

연프로그램 메타분석(Kim, 2005) 결과 금연프로그램 후 대상자의 

지식과 태도, 니코틴 의존도에서 유의한 차이를 보이는 것으로 보

고되었으며 자기효능감은 효과크기를 제시하기 어렵다고 보고되었

다. 지식과 태도는 일반적으로 교육 및 상담중재 시 증가되는 것을 

보여주고 있으나 일정기간이 지나면 잊혀지거나 소멸되어지는 등 

가변적이고 지식과 태도의 변화가 행동의 변화로 직결되지 않아서 

안정적인 지표로 활용하기에는 무리가 있다.

니코틴 의존도는 담배에 대한 신체적 의존성 정도를 보여주는 것

으로서 선행연구에서 금연과 밀접히 관련된 변수로서 보고되어 왔

다(Kim, 2009; Park, Kang, & Kim, 2007). 흡연량이 증가할수록 니코

틴 의존도가 높아지고 니코틴 의존도가 높을수록 금단증상이 심

해 금연 실패 가능성이 높아지기 때문에 니코틴 의존도는 금연 시 

필수적 고려요소이다(Carlson et al., 2003).

호기 일산화탄소는 흡연이 인체에 미치는 효과를 객관적으로 보

여주는 것으로서 특히 생리적 지표로 활용할 수 있다는 측면에서 

금연관련지표로 고려해 볼 만하다. 흡연 시 호기 일산화탄소 농도

가 높은 것은 흡연으로 일산화탄소가 체내에 흡수되어 적혈구와 

결합하여 혈청 일산화탄소 헤모글로빈 농도를 높이기 때문이며

(Choe & Jeong, 2012), 호기 중 일산화탄소 농도는 니코틴 의존도와 

관련이 있다고 보고되었다(Kim, 2009).

자기효능감은 자신을 좀 더 이해하고 바람직한 행동을 강화하기 

위해 유용한 것으로 자기효능감이 높은 경우 흡연량이 감소하고 장

기적인 금연유지를 가능하게 한다(Lee et al., 2001). 반면 흡연량이 많

고 니코틴 의존도가 높아질수록 자기효능감이 낮아져 흡연행위 변

화가 어렵다고 보고되었다(Carlson et al., 2003). 자기효능감은 흡연 상

황에서 행위를 변화시킬 수 있는 능력으로(Park et al., 2007), 흡연량을 

감소시키는 데 효과적이며 장기적인 금연유지를 위해 금연프로그램 

속에 자기효능증진 기법을 포함시키는 것이 필요하다(Lee et al., 2001).

흡연과 우울은 상호의존적인 관계가 있고(Martini et al., 2002), 흡

연 동기의 31%는 우울한 감정을 해소하기 위한 것으로 나타났다

(Hahm, 2005). 우울은 흡연의 예측요인이며(Breslau & Johnson, 

2000), 흡연량이 증가할수록 우울 등의 정신건강 문제가 발생하는 

것으로 보고되었다(Martini et al., 2002). 이에 우울은 금연관련변수

로 고려되어야 할 것으로 생각된다.

기존의 금연프로그램은 정보제공이나 상담에 초점을 맞춘 면대

면 교육(Choe & Jeong, 2012; Park et al., 2007)이나 웹기반 금연프로그

램(Smit, Evers, Vries, & Hoving, 2012) 등이 이루어졌다. 면대면 교육

은 시간과 공간적인 제한점이 있으며 온라인교육은 동기화되지 않

은 경우 탈락률이 높다는 단점이 있어 두 가지를 접목한 블렌디드 

러닝(blended learning)이 시도되었으나 이 역시 그 효과가 미약하여 

더 많은 연구가 필요한 상황이다(Rowe, Frantz, & Bozalek, 2012). 대

학생을 대상으로 한 금연프로그램 선호도 조사에서는 웹과 SMS, e-

mail 등 온라인 방법을 선호하는 학생들이 전체의 59.9%로서 면대

면 교육이나 상담을 원하는 학생 32.4%보다 더 많은 것으로 나타났

다(Cha & Song, 2013). 본 연구의 웹과 문자메시지(Short Message Ser-

vice, SMS)를 활용한 금연프로그램은 연구자의 사전연구인 흡연대

학생의 금연프로그램 선호도 분석결과(Cha & Song, 2013)를 바탕으

로 금연프로그램 내용과 정보전달 방법을 구성하였다. 중재기간

(Choe & Jeong, 2012)에 대한 선행연구 결과를 바탕으로 6주 프로그

램을 개발하였으며 관련분야 전문가들의 자문에 의하여 프로그램

의 내용을 확정하였다. 

한편 금연 후에도 재흡연하는 비율이 매우 높으므로 자기 스스

로 금연을 시도한 경우 8일 이내에 대부분 재흡연을 하게 되며

(Hughes, Keely, & Naud, 2004), 1개월 금연유지자는 15-28% 수준이

다(Hughes, Peters, & Naud, 2008). 따라서 흡연은 금연 후에도 재발

률이 높아 프로그램 종료 후 제 변수의 변화를 살펴볼 필요성이 있

어 본 연구에서는 대학생들의 학사일정을 고려하여 프로그램 종료 

3주 후에 제 변수의 변화과정을 추적하고자 재측정을 실시하였다.

따라서 본 연구는 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램을 적용하

여 저니코틴 의존군과 고니코틴 의존군의 호기 중 일산화탄소 농

도, 자기효능감 및 우울에 미치는 영향을 시차에 따라 분석함으로

써 금연유지를 위한 프로그램 개발 및 적용 시 기초자료를 제공하

고자 한다.

2. 연구 목적

본 연구의 목적은 대학생에게 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램
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을 적용하여 저니코틴 의존군과 고니코틴 의존군간에 호기 중 일

산화탄소 농도, 자기효능감 및 우울에 차이가 있는지를 확인해보

고자 하였으며 그 구체적 목표는 다음과 같다. 

1) 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램이 두 군의 호기 일산화탄소 

농도에 미치는 영향을 확인한다. 

2) 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램이 두 군의 자기효능감에 미

치는 영향을 확인한다. 

3) 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램이 두 군의 우울에 미치는 

영향을 확인한다.

연구 방법

1. 연구 설계

비동등성 대조군 전후 설계를 적용한 유사실험연구이다. 프로그

램 적용 전에 사전조사를 하고 프로그램 적용 후와 프로그램 종료 

3주 후에 자료를 수집하는 반복측정 설계를 적용하였다.

2. 연구 대상

일 대학에서 금연을 원하여 금연프로그램에 참여하기를 희망하

는 금연준비단계 대학생을 모집하였다. G power를 이용하여 반복

측정분산분석을 하였을 때 유의수준 .05, 검증력 .90, 집단 수 2, 측

정수 3회로 하고 중간크기 효과크기 .15로 했을 때 전체 요구되는 

대상자 수는 96명이었으므로 탈락률을 고려하여 소변니코틴 검사

에서 양성인 흡연대학생 110명을 연구에 포함시켰다. 프로그램 진

행과정에서 포기하거나 여러 가지 사정으로 프로그램에 참여하지 

않은 20명이 탈락하고 최종적으로 금연에 성공한 학생 90명이 연구

대상이 되었으므로 검증력은 .88이었다. 

3. 연구 도구

1) 웹과 SMS 활용 금연프로그램

대학 보건진료센터 홈페이지의 건강증진메뉴에 금연프로그램

을 위한 웹을 구성하고 SMS를 활용하여 정보와 격려 및 프로그램 

참여에 대한 기억을 되새기도록 자극을 제공하는 6주 프로그램이

다. 웹 내용은 1회기 나의 상태 및 의지다지기, 2회기 담배의 유해성, 

3회기 구체적 금연방법, 4회기 금단증상관리, 5회기 간접흡연의 피

해 및 6회기 금연지속하기로 구성되었다.

1회기에서는 니코틴 의존도를 확인하고 금연을 결심하며 흡연 

기록지를 작성해보고 내가 잘 지킬 수 있는 금연방법을 결정하여 

금연에 대한 의지를 다지는 내용으로 구성되었다. 2회기는 담배의 

주요 성분인 니코틴, 타르, 일산화탄소에 대해 알아보며 흡연이 호

흡기, 순환기, 소화기, 생식기, 임신, 모유 등 신체에 미치는 영향을 

포함하였다. 3회기에서는 흡연 습관을 버리기 위한 방법과 금연 성

공 전략에 대해 알아보고 금연에 도움을 주는 것들에는 무엇이 있

는지 알아보는 내용으로 구성되었다. 4회기는 금단 증상에는 무엇

이 있고, 이를 대처하기 위한 방법에는 어떤 것들이 있는지에 대한 

내용을 포함하였다. 5회기는 간접흡연 시 주변에 미치는 피해와 흡

연과 관련된 법률에 대한 내용을 포함하고 있으며 6회기는 금연을 

지속하기 위해 도움이 되는 방법을 알아보고 금연 성공자들의 성

공 수기를 보며 금연 성공에 대한 조언을 얻도록 하였다. 

SMS는 프로그램의 참여에 대한 기억을 되새기고 의지를 다지도

록 격려하는 짧은 문자 메시지로서 학생들이 느슨해지지 않도록 

자극을 줌과 동시에 언어적 설득을 적용하였다. 자기효능감의 원천

인 역할수행, 대리경험, 언어적 설득 및 정서적 각성에서 메시지를 

통해 전달이 가능한 언어적 설득 문구를 보내어 자기효능감을 강

화하고자 하였다. 구체적인 내용은 Table 1과 같다.

2) 니코틴 의존도

본 연구에 사용된 Fagerström Test for Nicotine Dependence (FTND)

는 Heatherton, Kozlowski, Frecker와 Fagerström (1991)이 수정한 것으

로서 우리나라의 보건소 금연클리닉에서 일반적으로 사용되고 있

는 도구이다. 이 도구는 총 6 문항으로 구성되었으며, 각 문항에 대해 

0-1점 또는 0-3점으로 배점하여 점수 범위는 0-10점이고, 각 문항의 

점수를 합한 총점이 높을수록 니코틴 의존도가 높음을 의미한다. 

니코틴 의존군은 0-3점이면 가벼운 니코틴 의존군, 4-6점이면 보통

의 니코틴 의존군, 7점 이상이면 심한 니코틴 의존군으로 분류하는

데(Kang, 2013) 본 연구에서는 3점 이하일 때 저니코틴 의존군, 4점 

이상일 때 고니코틴 의존군으로 분류하였다. 본 연구대상자의 평균 

니코틴 의존도는 3.17 (SD =2.13)이었으며 저니코틴 의존군의 평균은 

1.63 (SD =1.03), 고니코틴 의존군은 평균 5.26 (SD =1.27)이었다. 

3) 소변니코틴 검사

소변니코틴 검사는 니코싸인(한국 맥스헬스사, 미국에서 OEM

제작)을 이용하여 검사하였으며 피검사자의 흡연 유무만을 판정하

는 소변검사이다. 검사결과 음성 혹은 양성으로 판독하며 검사방

법은 종이컵에 약간의 소변 검체를 받아서 스포이드를 이용해 테스

트판의 검체수집관에 한 방울씩 천천히 3방울을 떨어뜨리고 소변

검체가 스며들기 시작하면 1분 후 결과를 양성 혹은 음성으로 판독

하였다. 맥스헬스사가 W.H.P.M. Bioresearch & Technology Co., Ltd에 

의뢰하여 민감도를 분석한 결과 코티닌 농도 200 ng/mL에서 Gas 

Chromatography/Mass Spectrometry (GC/MS)와 비교하여 검사의 민
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감도는 98.2%였다.

4) 호기 일산화탄소(Carbon monoxide, CO) 농도 측정

호기 일산화탄소 검사는 대상자의 호기 속 CO 잔량을 검사함으

로써 흡연자와 비흡연자를 구분하거나 흡연습관을 파악할 수 있다. 

CO는 담배가 타면서 발생하는 성분으로 같은 개비 수를 피우더라

도 연기를 마시는 정도에 따라 폐포 속 CO 수치가 다를 수 있다. 미국 

Micro Medical사의 Micro CO 측정기를 사용하여 숨을 참은 후 측정

기의 마우스피스를 입에 물고 세게 불어 CO 농도를 측정하였다.

5) 자기효능감

자기효능감 측정은 Velicer, Diclemente, Rossi와 Prochaska (1990)가 

기존의 금연관련 자기효능감 도구들을 참고하여 제안한 Revised 

Temptation Inventory를 Chang, Kim, Seomun, Lee와 Cha (2006)가 수

정하여 사용한 도구를 이용하였다. 이 도구는 5점 척도로 총 9문항

으로 구성되어 있다. ‘전혀 자신이 없다.’ 1점부터 ‘매우 자신이 있다.’ 

5점까지이며 점수가 높을수록 자기효능감이 높음을 의미한다. 

Chang 등(2006)의 연구에서 성인을 대상으로 하였을 때 도구의 

Cronbach’ α = .89였으며 본 연구에서 Cronbach’ α = .90이었다.

6) 우울

우울 측정도구는 Radloff (1977)가 개발한 우울도구(Center for Ep-

idemiological Sudies- Depression, CES-D)를 Chon과 Lee (1992)가 한

국인을 대상으로 수정한 자가 보고형 우울도구(CES-D)를 사용하

였다. 본 도구는 총 20문항, 4점 척도로 구성되었으며, 최하 0점에서 

최고 60점으로 점수가 높을수록 우울이 높은 것을 의미한다. 측정

도구의 신뢰도는 Chon과 Lee (1992)의 연구에서 Cronbach’s α = .85였

으며, 본 연구의 신뢰도 Cronbach’s α = .93이었다.

Table 1. Contents of Quit Smoking Program

Session Web                                                                               SMS

1st Objective: Self-identification of current status 
-Check nicotine dependency 
-Make pledge to quit smoking to improve 
   one’s health condition

Hello! This is the university health center. 
Please log in to the health center home page with your ID and then enter by clicking the health 
   promotion icon. Please learn about the 1st session. You can do it! Do your best!
If you have any questions or if you need help, contact with SMS message, e-mail, or please visit health 
   center. 

2nd Objective: Understanding about harmfulness 
   of smoking
-Learn about major components of cigarettes 
   such as nicotine, tar, CO
-Learn about the effects of cigarettes on 
   physical functions. 

Hello! This is the university health center. 
Please log in to the health center home page with your ID and learn about the 2nd session. We are 
   checking whether you have logged in or not. You can do it! Do your best! 
If you have any questions or if you need help, contact with SMS message, e-mail, or please visit health 
   center. 

3rd Objective: Learning about specific methods for 
   quitting smoking 
-Learn about methods for quitting the 
   smoking habit and strategies that are helpful 
   for quitting smoking. 

Hello! This is the university health center. 
Please log in to the health center home page with your ID and learn about the 3rd session. We are 
   checking whether you have logged in or not. You can do it! Do your best! 
If you have any question or if you need help, contact with SMS massage, e-mail, or please visit health 
   center. 

4th Objective: Managing of withdrawal symptoms. 
-Learn about kind of withdrawal symptoms 
-Learn about coping strategies

Hello! This is the university health center. 
Do you tend to reach for your cigarettes when you have lots of stress? There are lots of stress coping 
   methods that do not include smoking. You can quit smoking! Do your best! 
Please learn about the 4th session. We have a plan to collect and make a record of successful experiences 
   and give a reward. If you have any questions or if you need help, contact with SMS message, e-mail, or 
   please visit health center. 

5th Objective: Realizing the harmfulness of 
   secondary smoking 
-Learn about the effect of secondary smoking 
-Learn about second hand smoking related 
   laws

Hello! This is the university health center. 
Please learn about the 5th session. We are checking whether you have logged in or not. You can do it! 
Do your best! Please encourage yourself. Your significant other wants you to quit smoking.
We are collecting and making a record of successful experiences and giving a reward. If you have any 
   question or if you need help, contact with SMS message, e-mail, or please visit health center. 

6th Objective: Continuing not to smoke 
-Learn about methods to refrain from smoking 
   and precautions you can take 
-Share quit smoking experiences via successful 
   cases. 

Hello! This is the university health center. 
Please learn about the 6th session. We are checking whether you have logged in or not. You can do it! 
Do your best! Please continue to not smoke. 
We are collecting and making a record of successful experiences and giving a reward. If you have any 
   questions or if you need help, contact with SMS message, e-mail, or please visit health center. 
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4. 자료 수집 방법

프로그램 참여 전 사전조사인 1차 조사에서 설문지를 통해 일반

적 특성 및 자기효능감과 우울 등 제 변수를 자료수집하고 호기 일

산화탄소 검사를 시행하였다. 프로그램 6주 진행 후에 금연성공자 

90명을 대상으로 제 변수와 소변니코틴 검사, 호기 일산화탄소 등

의 2차 자료를 측정하였다. 프로그램 종료 3주 후 제3차 자료를 수

집하여 양군 모두 3회씩 자료를 수집하였다. 프로그램 진행과정 동

안 매 회기 관리자 모드에서 웹 방문을 확인하였으며 SMS에 대한 

응답을 통해 수신여부를 확인하였다. 

 

5. 자료 분석 방법

프로그램 참여 전 일반적 특성의 차이는 카이제곱검정을 실시하

였고 호기 일산화탄소, 자기효능감 및 우울의 차이는 독립표본 t검

정을 실시하였다. 프로그램 후 시간의 경과에 따른 호기 일산화탄

소 농도, 자기효능감, 우울 변수의 차이는 반복측정분산분석을 실

시하였으며 구형성가정을 만족하지 않은 호기 일산화탄소와 자기

효능감은 다변량검정을 하였다. 저니코틴 의존군과 고니코틴 의존

군에서 처치 전과 처치 후, 처치 종료 3주 후의 기간별 제 변수의 차

이를 대응표본 t검정으로 분석하였다. 

6. 윤리적 고려

금연프로그램에 대한 게시물을 보고 스스로 보건진료센터에 찾

아온 대상자에게 프로그램 진행과정과 설문 및 검사에 대해 설명

하였다. 더불어 언제든지 본인이 원하는 경우 참여를 중단할 수 있

음을 설명한 후 참여를 희망하는 경우 동의서를 받고 설문과 검사

를 수행하였다. 프로그램 참여 동안 실명은 부호화되어 노출되지 

않도록 하였으며 설문과 검사과정에서 안전과 사생활보호를 최우

선으로 고려하였다. 

연구결과

1. 저니코틴 의존군과 고니코틴 의존군 간의 동질성 검정

연구대상자의 성별은 저니코틴 의존군에서 남자가 42명(80.8%), 

여자가 10명(19.2%)이었고, 고니코틴 의존군에서는 남자가 35명

(92.1%), 여자가 3명(7.9%)으로 두 군 모두 대부분 남자였다. 학년은 

저니코틴 의존군에서 1학년이 11명(21.2%), 2학년이 13명(25.0%), 3학

년이 17명(32.7%), 4학년이 11명(21.2%)으로 대부분 비슷하였고, 고니

코틴 의존군에서는 1학년 5명(13.2%), 2학년 6명(15.8%), 3학년 15명

(39.5%), 4학년 12명(31.6%)으로 1학년과 2학년에 비해 3학년과 4학년

이 많은 비율을 차지하였으며 성별(t=2.28, p = .224)과 학년(t=2.89, 

p = .413)에서 두 군간에 유의한 차이는 없었다.

전공은 저니코틴 의존군에서 사회/인문대가 5명(9.6%), 자연대가 

6명(11.5%), 공과대가 39명(75.0%), 예체대가 2명(3.8%)이었고, 고니코

틴 의존군에서는 사회/인문대가 2명(5.3%), 자연대가 5명(13.2%), 공

과대가 30명(78.9%), 예체대가 1명(2.6%)으로 두 군 모두 공과대 학생

이 70% 이상의 비율을 차지하여 유의한 차이는 없었다(t= 0.83, p =  

.936). 건강상태는 고니코틴 의존군에서 ‘좋다’고 답한 사람이 5명

(9.6%), ‘보통이다’라고 답한 사람이 25명(48.1%), ‘좋지 않다’라고 답한 

사람이 22명(42.3%)이었고, 고니코틴 의존군에서는 ‘좋다’고 답한 사

람이 4명(10.5%), ‘보통이다’라고 답한 사람이 21명(55.3%), ‘좋지 않다’

라고 답한 사람이 13명(34.2%)으로 두 군 모두 90% 정도가 ‘보통이

다’ 혹은 ‘좋지 않다’고 답하여 두 군 간에 유의한 차이는 없었다(t=  

0.61, p = .742).

호기 일산화탄소는 저니코틴 의존군이 0.60 ± 1.26 ppm이었고, 고

니코틴 의존군의 평균이 1.26 ± 2.84 ppm으로 두 군 간에 유의한 차

이가 없었다(t = -1.35, p = .183). 자기효능감도 저니코틴 의존군에서 

2.88± 0.85점이었고 고니코틴 의존군에서 3.11± 0.94점으로 두 군 간

에 유의한 차이가 없었다(t= -1.21, p = .229). 우울 역시 저니코틴 의존

군에서 34.77± 9.62점이었고, 고니코틴 의존군에서는 33.11 ± 8.21점

이었으며 유의한 차이는 없었다(t= 0.86, p = .391) (Table 2).

 

2. 호기 일산화탄소 농도 차이

대상자의 호기 일산화탄소는 측정 시기(F =2.34, p = .102)와 군과 

시점 간 교호작용(F = 0.68, p = .511)은 유의한 차이가 없었으나, 군 간

에는 유의한 차이(F = 6.40, p = .013)가 있는 것으로 나타났다(Table 3).

3. 자기효능감 차이

대상자의 자기효능감은 두 군 간의 유의한 차이(F =1.64, p = .204)

가 없었으며, 군과 시점 간 교호작용(F = 0.24, p = .785)도 없었으나, 

군내에서 측정 시기에 따라 유의한 차이(F = 6.00, p = .004)가 있는 것

으로 나타났다. 자기효능감은 저니코틴 의존군에서는 처치 전 2.88

점에서 처치 종료 3주 후 3.30점으로 유의하게 증가하였고(t= -3.46, 

p < .001), 고니코틴 의존군에서는 처치 전 3.11점에서 처치 후 3.37점

으로 유의하게 증가하였다(t= -2.21, p < .001) (Table 3).

4. 우울 차이

대상자의 우울은 두 군 간의 유의한 차이가 없었으며, 군과 시점

간 교호작용도 없었으나, 군내에서 측정 시기에 따라 유의한 차이

(F = 4.42, p = .014)가 있는 것으로 나타났다. 우울은 저니코틴 의존군

에서는 처치 전 34.8점에서 처치 종료 3주 후 31.8점으로 유의하게 
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감소하였고(t=2.45, p = .018), 고니코틴 의존군에서는 시기별로 유의

한 변화가 없었다(Table 3).

논  의

니코틴은 흡연중독을 유발하는 물질로서 니코틴 의존도가 높을

수록 금연 성공률이 낮다는 보고(Kim, 2009)는 니코틴 의존도 정도

에 따라 금연중재방법을 다르게 적용할 필요성이 있음을 의미한다. 

 본 연구에서 호기 일산화탄소 농도는 저니코틴 의존군과 고니코

틴 의존군 간 차이가 있는 것으로 나타났으며, 흡연량이 상대적으

로 적은 저니코틴 의존군의 호기 일산화탄소 농도가 낮은 것으로 

나타났다. 호기 일산화탄소 농도는 6 ppm 이하인 경우 11 ppm 이상

인 경우보다 니코틴 의존도가 낮았으며 니코틴 의존도의 영향요인

으로 나타났다(Lee, 2007). 일산화탄소는 담배 연기 중 일산화탄소

의 흡입으로 생성된 혈중 카복시헤모글로빈 농도를 반영하는 지표

로서 호기 일산화탄소 농도가 6 ppm 이하인 흡연자에 비하여 21 

ppm 이상인 흡연자는 금연에 성공할 가능성이 0.414배 낮다고 보

고하였다(Kim, 2009). 이는 호기 일산화탄소 농도가 낮은 경우 니코

틴 의존도가 낮은 것으로 나타난 본 연구의 결과와 같으며 니코틴 

의존도가 높을수록 금연 가능성이 낮은 것을 의미한다.

호기 일산화탄소 농도가 높다는 것은 흡연으로 담배 연기 중에 

있는 일산화탄소가 체내에 흡수되어 적혈구와 결합하여 농도를 높

Table 2. Homogeneity Test between Low Nicotine Dependency and High Nicotine Dependency Groups� (N = 90)

Variables Groups

Low nicotine dependency
n = 52 (57.8%)

High nicotine dependency
n = 38 (42.2%) χ2/t (p)

n (%) M ± SD n (%) M ± SD

Gender Male 42 (80.8) 35 (92.1) 2.28 (.224)
Female 10 (19.2) 3 (7.9)

Grade 1st 11 (21.2) 5 (13.2) 2.89 (.413)
2nd 13 (25.0) 6 (15.8)
3rd 17 (32.7) 15 (39.5)
4th 11 (21.2) 12 (31.6)

Major Liberal/Humanity 5 (9.6) 2 (5.3) 0.83 (.936)
Natural science 6 (11.5) 5 (13.2)
Technical 39 (75.0) 30 (78.9)
Art 2 (3.8) 1 (2.6)

Health status High 5 (9.6) 4 (10.5) 0.61 (.742)
Moderate 25 (48.1) 21 (55.3)
Low 22 (42.3) 13 (34.2)

Exhaled carbon dioxide 0.60 ± 1.26 1.26 ± 2.84 -1.35 (.183)
Self-efficacy 2.88 ± 0.85 3.11 ± 0.94 -1.21 (.229)
Depression 34.77 ± 9.62 33.11 ± 8.21 0.86 (.391)

Table 3. Differences in Exhaled Carbon Monoxide, Self-Efficacy and Depression by Nicotine Dependency Groups� (N = 90)

Variables Groups

Baseline
After the
program

3 weeks after 
the program

p for time differences

Source F p

M ± SD M ± SD M ± SD
Baseline-after the 

program 
t (p)

Baseline-3weeks after 
the program

t (p)

CO Low 0.60 ± 1.26 0.90 ± 1.67 0.54 ± 1.00 -1.03 (.308) 0.34 (.739) Group 6.40 .013
Time 2.34 .102

High 1.26 ± 2.84 2.08 ± 3.61 2.24 ± 6.49 1.83 (.075) -0.84 (.408) G × T 0.68 .511
Self- efficacy Low 2.88 ± 0.85 3.01 ± 0.85 3.30 ± 0.82 -1.42 (.161) -3.46 (.001) Group 1.64 .204

Time 6.00 .004
High 3.11 ± 0.94 3.37 ± 0.86 3.31 ± 0.77 -2.21 (.034) -1.47 (.149) G × T 2.79 .067

Depress-ion Low 34.77 ± 9.62 34.19 ± 9.38 31.81 ± 8.72 0.53 (.598) 2.45 (.018) Group 0.63 .431
Time 4.42 .014

High 33.11 ± 8.21 32.55 ± 8.11 31.24 ± 9.06 0.49 (.630) 1.37 (.180) G × T 0.27 .758

CO = Carbon monoxide; Low = Low nicotine dependency; High = High nicotine dependency.
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이며 호기 일산화탄소 농도 검사의 경우 자신이 금연을 했을 때 결

과를 눈으로 직접 확인할 수 있으므로 금연에 대한 동기 부여를 할 

수 있어(Choe & Jeong, 2012) 신체변화를 보여주는 객관적 생리지표

이므로 흡연연구에서 측정되는 것이 적합하겠다.

흡연은 혈중 이산화탄소 농도를 상승시키기 때문에 흡연자의 혈

중 이산화탄소 농도는 비흡연자보다 5.1% 높아 폐환기 기능을 저하

시키는 것으로 나타났으며(Marlow & Stoller, 2003), 흡연 고등학생의 

흡연량 비교에서 과다흡연군은 중등도 흡연군보다 폐환기 기능이 

유의하게 낮고 흡연량이 증가할수록 기도저항이 증가하여 폐환기 

장애를 초래하며, 폐포벽의 파괴와 섬유화로 최대 자발적 환기량이 

감소하는 것으로 나타났다(Ma, 2005). 호기 일산화탄소는 흡연 시 

모니터 되어야 할 요소로 생각되며 호흡기의 변화는 호기 일산화탄

소를 낮출 것으로 사료된다. 본 연구에서 니코틴 의존도 군별로 프

로그램에 따른 시기별 호기 일산화탄소의 변화에는 차이가 없는 

것으로 나타나 호기 일산화탄소와 관련해서는 니코틴 의존도 정도

를 구분하여 고려할 필요는 없을 것으로 생각된다.

본 연구에서 자기효능감은 저니코틴 의존군에서는 처치 종료 3

주 후에 유의하게 증가하였고, 고니코틴 의존군에서는 처치 후에 

유의하게 증가하였다. 자기효능감은 금연이나 흡연의 중요한 예측

인자이며 니코틴 의존도와 자기효능감은 부적인 상관관계가 있는 

것으로 나타났다(Paek, 2005). 자기효능증진 금연프로그램을 적용

한 경우 자기효능감 점수가 높게 나타났으며(Choe & Jeong, 2012), 흡

연 중학생에게 자기효능증진 금연프로그램은 흡연량을 줄이고 호

기 일산화탄소 농도와 소변 코티닌 농도를 낮추며 금연관련 자기효

능감을 증진시키는 것으로 나타났다(Lee et al., 2001). 또한 흡연 성인 

대상 연구(Park et al., 2007)에서도 자기효능증진 금연프로그램을 통

해 자기효능감이 강화된 것으로 나타났다. 본 연구에서는 금연 후 

나타나는 금단증상과 그 관리방법 및 흡연유혹에서 벗어나기 위한 

자기효능감 강화 방법을 포함하고 있어 자기효능감이 증가한 것으

로 보이며 이는 일반적인 연구결과(Choe & Jeong, 2012; Lee et al., 

2001; Park et al., 2007)와 유사하다. 청소년 대상 연구에서 습관적으

로 흡연할수록, 흡연량이 많을수록, 니코틴 의존도가 높아질수록 

자기효능감이 낮아져 흡연행위 변화가 어려운 것으로 나타났으나

(Carlson et al., 2003), 본 연구에서는 고니코틴 의존군에서 자기효능

감의 증가가 저니코틴 의존군보다 빠른 시기에 나타나, 상이한 결과

를 나타내었다. 추후 니코틴 의존도 수준에 따른 자기효능감의 중

재 및 변화 관찰시기에 대한 연구가 필요하며 이를 통해 차별화된 

중재프로그램의 적용이 필요하다고 사료된다. 

본 연구에서 우울은 저니코틴 의존군에서는 처치 종료 3주 후 유

의하게 감소하였으나, 고니코틴 의존군에서는 유의한 변화가 없었

다. 흡연의 결정적인 위험 요소인 니코틴이 중추신경계에 직접적인 

영향을 미쳐 우울을 발현시키기 때문에 우울은 흡연의 예측요인이

며(Breslau & Johnson, 2000), 또한 흡연량이 증가할수록 우울 등의 

정신건강 문제가 발생하는 것으로 보고하여(Martini et al., 2002), 악

순환이 반복되는 것으로 보인다.

비흡연군에 비해 흡연시작군은 우울 점수가 1.5배, 흡연중단군

은 1.4배, 흡연유지군은 2배의 우울 점수를 보여 흡연과 우울은 상

관관계가 있고(Steuber & Danner, 2006), 우울이 높을수록 금연율이 

낮아지고 금연유지 실패율은 증가한다고(Breslau & Johnson, 2000)

하였으므로 금연프로그램에서 우울 중재를 포함하는 것이 필요하

다. 금연프로그램을 적용하고 우울의 효과를 시기별로 확인한 선행

연구가 미비하여 본 연구결과와 비교에 한계가 있었으므로 추후 니

코틴 의존 수준에 따라 중재프로그램의 적용 후 효과발현시기에 

대한 반복연구를 통해, 우울의 변화를 확인할 필요가 있겠다. 

신경생물학적으로 흡연과 우울증이 다양한 신경호르몬, 신경전

달물질의 변화에서 유의한 공통점을 갖고 있음이 보고되어(Marti-

ni et al., 2002), 흡연에 의해 우울이 발생할 수도 있지만 우울에 의해 

흡연 동기가 증가할 수도 있는 상호관련성을 간과할 수 없다. 따라

서 흡연과 우울 발생에 대한 상호관련성을 고려한 통합적인 간호중

재방법의 모색도 필요하다.

본 연구에서는 금연준비단계에 있는 대학생을 대상으로 웹과 

SMS를 활용한 금연프로그램을 적용하고 고니코틴 의존군과 저니

코틴 의존군에서 호기 일산화탄소 농도와 자기효능감 및 우울의 

변화를 시기별로 확인하였다. 이러한 연구결과는 금연중재 시 대상

자의 니코틴 의존도 수준 고려에 대한 근거를 마련해주며 시기별 

제 변수의 변화를 확인하여 금연프로그램 개발과 적용 및 관리에 

활용될 수 있어 실무적인 측면에서 의의가 있다. 

결론 및 제언

본 연구는 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램이 니코틴 의존도 

수준별 호기 일산화탄소 농도, 자기효능감 및 우울에 미치는 영향

을 확인하고자 시도하였다. 호기 일산화탄소 농도는 저니코틴 의존

군의 호기 일산화탄소 농도가 고니코틴 의존군 보다 낮은 것으로 

나타났으나 시기에 따른 차이는 없었다. 자기효능감은 저니코틴 의

존군에서는 처치 종료 3주 후에 유의하게 증가하였고, 고니코틴 의

존군에서는 처치 후에 유의하게 증가하여 니코틴 고의존군에서 더 

빠른 변화를 보여주었다. 우울은 저니코틴 의존군에서 처치 종료 3

주 후 유의하게 감소하였으며 고니코틴 의존군에서는 유의한 차이

가 없었다. 
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본 연구의 결과는 일 지역의 금연준비단계 대학생을 대상으로 

하였으므로 본 연구결과를 일반화하는데 주의가 필요하다. 이러한 

제한점에도 불구하고 본 연구에서는 금연행동의 변화에 한계(Kim, 

2005) 및 시·공간의 제한으로 탈락률이 높은(Choe & Jeong, 2012) 기

존의 연구를 보완하여, 금연프로그램으로 선호도가 높은 웹과 

SMS를 적용함으로써 금연유지의 효율성을 높이고자 하였으며, 금

연 후 재흡연을 확인하고 조기에 예방하기 위해 금연프로그램 종료 

3주 후의 효과도 확인함으로써 대학생의 금연을 지속적으로 유지

하고자 하였다. 

결론적으로 본 연구에서는 웹과 SMS를 활용한 금연프로그램이 

니코틴 의존도에 따른 호기 중 일산화탄소 농도, 자기효능감 및 우

울에 미치는 차이를 확인함으로써, 금연프로그램 개발 및 적용을 

위한 중재프로그램의 기초자료를 제공하였다. 본 연구결과를 토대

로 금연프로그램 적용 시 고니코틴 의존군에서 초기에 자기효능감

을 집중적으로 관리하고 우울은 변화가 늦게 나타났으므로 꾸준

한 중재와 더불어 장기적으로 추적 관찰해 볼 것을 제언한다. 
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