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ABSTRACT

Objectives: The purpose of this study was to analyze correlation thresholds and

assessment for salty taste and high-salt dietary behaviors by age.

Methods: A total of 524 subjects including 100 each of elementary school students,

middle school students, college students, and elderly as well as 124 adults were

surveyed for detection and recognition thresholds, salty taste assessments, and high-salt

dietary behaviors.

Results: Elementary students had a lower detection threshold (p<0.05) and recognition

threshold (p<0.01) than did the other groups. Salty taste assessments were lowest

among elementary students, followed by middle school students, while college students,

adults, and elderly had higher assessment score (p<0.001). Elementary students had

significantly lower scores for high-salt dietary behavior than did middle school students,

college students, adults and elderly (p<0.001). Middle school students had higher scores

for high-salt dietary behavior than did elementary school students and elderly (p<0.001)

but no meaningful difference was found in dietary behavior scores between college

students, adults, and elderly. There were positive correlations between high-salt dietary

behavior and detection thresholds (p<0.001), recognition thresholds (p<0.001), and salty

taste assessment (p<0.001). High-salt dietary behavior was more positively correlated

with salty taste assessment than detection and recognition thresholds for salty taste.

Conclusions: This study suggested that salty taste assessments were positively

associated with scores for the detection and recognition thresholds and high-salt dietary

behavior.
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—————————————————————————

서 론
—————————————————————————

미각은 주로 구강내의 미뢰를 통하여 느끼는 감각으로 생

활에 필요한 음식물을 선택하거나 영양물질을 섭취하는데 중

요한 역할을 한다. 미각은 또한 체액 섭취조절에 관여함으로

써 체액의 항상성을 유지하고 체내에 이물질이 침입하는 것

을 방어하는 기능도 있다[1]. 

미각 역치는 연령이 증가할수록 높아지며[2], 4가지 기본

맛에 대한 미각역치는 노인이 성인보다 유의하게 높은 것으

로 나타났다[3]. 또한 연령은 맛의 인식에 영향을 미칠 수 있

지만, 그 밖에 여러 가지 요인과 맛의 상호작용에 기인할 수

있고, 남성이 여성보다 더 높은 역치를 나타낼 가능성이 높

다[4]. 

미각역치는 화학 미각검사와 전기 미각검사의 두 가지 방

법을 활용하여 이루어지며, 전기 미각검사 결과 Park 등[5]

의 연구에서는 연령이 증가함에 따라 남녀 모두 미각역치가

유의하게 증가하는 것으로 나타났고, Lee 등[6]의 연구에

서는 성별에 따라서 20대에서는 남녀 간 차이가 없었으나

50대 이후에 남성의 역치가 더 높았다. 감지역치(detection

threshold)는 미각기능에 대한 정량적 검사법으로서 어떤

미각 물질이 증류수와 구별될 수 있는 최저농도를 측정하는

것이며, 인지역치(recognition threshold)는 어떤 미각 물

질이 나타내는 맛을 느낄 수 있는 최저 농도를 측정하는 것

이다[7].

화학 미각검사 결과 20대 남녀를 대상으로 남성이 여성보

다 모든 미각(단맛, 매운맛, 짠맛, 신맛)에서 더 높은 인지역

치를 나타내었고[8], 20대와 40~50대 여성을 대상으로 한

역치(단맛, 쓴맛, 짠맛, 신맛) 결과는 40~50대 여성이 20

대 여성에 비해 저농도의 염화나트륨 수용액과 저농도의 설

탕 수용액에 대한 초역치 미각강도가 감소되었다[9], 또한

성인 및 노인을 대상으로 한 연구에서 연령별로 네 가지 맛

(단맛, 쓴맛, 짠맛, 신맛) 모두 연령이 증가함에 따라 역치가

증가하였다[9]. 연령이 증가함에 따라 짠맛의 역치가 증가

하고, 짠맛에 대한 민감도가 떨어짐으로 인해 더 많은 염분

을 섭취함으로써 고혈압이나 심혈관계 질환과 같은 성인병

의 발병이나 악화와 연관이 있을 수 있다[10]. Kim 등[11]

의 연구에 의하면 전체 연령군에서 남성이 여성보다 감지 및

인지 역치가 높아 여성의 미각이 더 예민하였고, 특히 짠맛

의 감지역치 및 쓴맛의 인지역치는 여성이 유의하게 더 낮

았다. 

연령에 따른 역치 변화에 관한 연구들은 국내외에서 수행

되었지만 주로 성인과 노인 대상이 많았고[2-6], 연령별로

짠맛 역치 및 짠맛 미각판정치와 짜게 먹는 식행동과의 관련

성을 분석한 연구는 거의 없는 실정이다. 

따라서 본 연구는 초등학생에서 노인에 이르는 광범위한

연령층을 대상으로 미각 역치, 짠맛 미각판정, 짜게 먹는 식

행동과의 상관성을 조사함으로써 연령대별 나트륨 저감화 교

육 프로그램의 개발에 필요한 기초 자료를 제공하고자 하였다. 

—————————————————————————

연구대상 및 방법
—————————————————————————

1. 연구대상 및 기간

연구대상은 대구광역시 소재 초등학생 100명, 중학생 100

명, 대학생 100명, 성인 124명, 노인 100명의 총 524명이

었으며, 2011년 6월~7월까지 감지역치, 인지역치, 짠맛 미

각판정치, 짜게 먹는 식행동을 조사하였다. 

본 연구는 경북대학교 인체시험 심사위원회(IRB)의 승인

(IRB:2011-1)을 받아 수행하였다. 

2. 흡연 및 약물복용 여부 조사

대학생, 성인, 노인을 대상으로 흡연여부 및 약물복용 유

무 등을 설문 조사하였다.

3. 짠맛 미각판정

짠맛 미각판정은 Shin 등[12]의 방법에 따라 짠맛 미각

테스트 키트[13]를 생산하여, 짠맛 미각판정도구[14]와 짠

맛 미각판정 컴퓨터 프로그램[15]을 활용하여 판정하였다. 

짠맛 미각판정을 위하여 대상자에게 염도가 다른 5가지 시

료를 5 cc 정도를 입에 넣고서 잠시 머금고 있다가 뱉어내게

한 다음 용액의 농도별로 짠맛의 강도와 선호도에 대해서 각

각 5점 척도로 답하게 하였다. 짠맛 미각판정은 싱겁게 먹는

편, 약간 싱겁게 먹는 편, 보통으로 먹는 편, 약간 짜게 먹는

편, 짜게 먹는 편으로 판정하였으며, 5가지 짠맛 미각판정치

에 대해 싱겁게 먹는 편 1점, 짜게 먹는 편 5점으로 점수를

부여하였다. 

4. 짠맛 감지역치 및 인지역치 측정

짠맛 감지역치와 인지역치를 측정하기 위하여 ISO 3972

[16]와 Lucas 등[7]의 방법을 참고하였다. 역치 측정을 위

한 시료는 ISO 3972의 염도 8단계(0.0175%, 0.0233%,

0.0350%, 0.0467%, 0.0701%, 0.0993%, 0.1403%,

0.1987%)와 Lucas 등의 염도 2단계(0.2631%, 0.351%)

의 10단계로 제조하였다. 

역치조사는 관능검사실에서 실시하였으며, 실험의 정확도

를 위해 실험 참가 1시간 전에는 식사, 음료, 흡연, 껌 씹기를
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삼가도록 하였다. 테스트 전 증류수로 입안을 헹궈냈고, 테

스트하는 동안 모든 시료와 입안을 헹구기 위한 증류수의 온

도는 약 20oC를 유지시키고 각 농도별 테스트 시료는 20 ml

씩 제공하고 시료를 모두 입에 넣어 시음하였다. 각각의 시

료를 테스트 할 때마다 증류수로 3번 입안을 씻어 내게 하였

다. 피험자는 시험용액이 증류수와 다르게 어떤 맛의 느낌

이 있는 여부를 기록지에 기록하도록 한 후 이 농도를 감지

역치로 하였고, 어떤 미각 물질이 나타내는 맛의 종류(단맛,

짠맛, 쓴맛, 신맛)를 기록하고 그 맛이 느껴지는 정도도 같

이 기록하도록 하였으며 이 농도를 인지역치로 하였다. 이

러한 방법으로 감지역치 및 인지역치를 동시 기록하고, 10

단계 짠맛 농도 시료를 낮은 농도에서 높은 농도 순으로 테

스트하고 피험자가 테스트 중에 역으로 다시 테스트하지 못

하도록 하였다. 가장 높은 농도(0.351%)의 시료에 10점,

가장 낮은 농도(0.0175%)의 시료에 1점을 부여하였다.

5. 짜게 먹는 식행동 조사

짜게 먹는 식행동 설문지 문항은 Kim 등[17]의 설문문항

을 참고하였다. 성인과 청소년의 식습관과 식행동은 다르므

로 짜게 먹는 식행동 조사는 학생용과 성인용을 달리 개발하

여 조사하였다.

식행동 조사에서 학생과 성인의 공통 문항은 ‘국이나 찌

개, 국수류의 국물을 남김없이 먹는다’, ‘라면, 어묵 통조림

류, 햄 등 가공식품을 자주 먹는다’, ‘자주(주2-3회) 외식

하거나 배달시켜 먹는다’, ‘김치를 많이 먹는다’, ‘생선자반

이나 소금 뿌린 생선을 자주(주2-3회) 먹는다’, ‘햄버거, 피

자 등 인스턴트식품을 자주 먹는다’, ‘음식이나 국이 싱거우

면 소금이나 간장을 더 넣는다’, ‘가공식품이나 음식 구입 시

나트륨 함량을 확인한다’의 총 8문항이었다. 

초등과 중학생 대상 조사문항은 위의 공통 8문항에 ‘싱거

운 음식을 잘 먹지 않는다’, ‘식사 때마다 국이 있어야 밥을

먹는다’의 2문항을 추가하여 총 10문항으로 구성하였고, 대

학생, 성인, 노인 대상 문항은 위의 공통 8문항에 ‘된장찌개

나 수프를 자주(주2~3회) 먹는다’, ‘식사 전에 습관적으로

음식에 소금이나 간장을 넣는다’의 2문항을 추가하여 총 10

문항으로 구성하였다. 

식행동 질문에서 짜게 먹는 것과 관련된 문항은 ‘전혀 그

렇지 않다’ 1점, ‘매우 그렇다’ 5점으로 하였고, 덜 짜게 먹

는 식행동은 역코딩하였다. 

 

6. 통계처리

본 연구는 SPSS(Statistical Package for the Social

Sciences) Win 18.0 프로그램을 사용하여 통계처리하였으

며 모든 분석에 대한 유의수준은 p<0.05로 하였다. 짠맛 감

지역치, 인지역치, 미각판정치, 짜게 먹는 식행동의 연령별

비교는 일원배치분산분석(ANOVA)과 Duncan's multiple

range test로 사후검증을 하였으며 성별간 비교는 t-test

로 유의성을 분석하였다. 또한 짠맛 감지역치와 인지역치 및

짠맛 미각판정치과 짜게 먹는 식행동간의 상관관계는

correlation coefficient로 분석하였다. 

—————————————————————————

결 과 
—————————————————————————

1. 짠맛 감지역치, 인지역치와 미각판정치

조사 대상별 짠맛 감지역치, 인지역치와 미각판정치는

Table 1과 같다. 짠맛 감지역치는 초등학생(0.0367±0.02)

이 중학생, 대학생, 성인과 노인에 비하여 유의하게 낮았으

며(p<0.05), 짠맛 인지역치도 초등학생(0.0717±0.06)이

중학생, 대학생, 성인과 노인에 비해 유의하게 낮은 것으로

나타났다(p<0.01), 짠맛 미각판정치는 초등학생(2.32±

0.98)이 가장 낮았고, 그 다음은 중학생(2.63±1.17)이었

고, 대학생(3.07±1.19), 성인(2.94±0.92), 노인(2.95±

1.00)의 미각판정치는 이들 학생들 보다 유의하게 높은 것

으로 나타났다(p<0.001). 

남녀간 비교에서 짠맛 감지역치는 초등학생은 여학생

(0.0324±0.01)이 남학생(0.0417±0.02)보다 유의하게

높았고(p<0.05), 성인은 남성(0.0613±0.05)이 여성

(0.0350±0.02)보다 유의하게 높았다(p<0.01). 인지역치

는 성인은 남성(0.1051±0.07)이 여성(0.0774±0.06)보

다 유의하게 높았으며(p<0.05), 다른 연령층에서는 남녀간

차이가 없었다. 

2. 흡연 여부와 약물복용에 따른 짠맛 감지역치, 인지역치

와 미각판정치

흡연 여부와 약물복용에 따른 짠맛 감지역치, 인지역치와

미각판정치는 Table 2와 같다. 대학생, 성인, 노인에 있어서

짠맛에 대한 감지역치와 인지역치는 흡연자와 비흡연자 간

유의한 차이는 없었고, 약물 복용자와 비복용자 간에도 유의

한 차이는 없었다.

3. 짜게 먹는 식행동

조사 대상자의 짜게 먹는 식행동 조사 결과는 Table 3과

같다. 초등학생은 짜게 먹는 식행동 점수가 다른 연령층에 비

하여 가장 낮았고, 중학생은 초등학생과 노인보다 짜게 먹는

식행동 점수가 유의하게 높았으나(p<0.001). 대학생, 성인,

노인 간에 유의한 차이는 없었다. 성별로 보면 초등학생은 남
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학생(25.0±5.8)이 여학생(22.8±5.2)보다 유의하게 높았

고(p<0.05). 성인과 노인의 경우 남성이 여성보다 짜게 먹

는 식행동 점수가 유의하게 높은 것으로 나타났다(p<0.001,

p<0.05). 

4. 짠맛 미각판정치에 따른 짠맛 감지역치, 인지역치, 짜게

먹는 식행동 비교

짠맛 미각판정에 따른 짠맛 감지역치 및 인지역치와 짜게

먹는 식행동 분석결과는 Table 4와 같다. 짠맛 감지역치는

Table 1. Comparison of the detection threshold, recognition threshold and salt taste assessment by age groups

Age groups Detection  threshold (%) Recognition threshold (%) Salty taste assessment

Elementary school 

students

Boys (n=54) 0.0324± 0.011) 0.0748± 0.07 2.35± 0.962)

Girls (n=46) 0.0417± 0.02* 0.0681± 0.05 2.28± 1.03

Total (n=100) 0.0367± 0.02a 0.0717± 0.06a 2.32± 0.98a

Secondary 

school students

Boys (n=50) 0.0637± 0.05 0.1112± 0.09 2.48± 1.04

Girls (n=50) 0.0503± 0.05 0.1019± 0.07 2.78± 1.28

Total (n=100) 0.0570± 0.05b 0.1066± 0.08b 2.63± 1.17b

University students Males (n=50) 0.0636± 0.07 0.1020± 0.07 3.14± 0.99

Females (n=50) 0.0435± 0.03 0.0871± 0.08 3.00± 1.37

Total (n=100) 0.0536± 0.05b 0.0945± 0.08b 3.07± 1.19c

Adults Males (n=63) 0.0613± 0.05 0.1051± 0.07 2.97± 0.90

Females (n=61) 0.0350± 0.02** 0.0774± 0.06* 2.92± 0.95

Total (n=124) 0.0484± 0.04b 0.0916± 0.06b 2.94± 0.92c

Elderly Males (n=50) 0.0672± 0.06 0.1317± 0.09 3.00± 1.01

Females (n=50) 0.0500± 0.04 0.0984± 0.09 2.90± 1.00

Total (n=100) 0.0586± 0.05b 0.1151± 0.09b 2.95± 1.00c

F-value 3.319* 4.345** 8.570***

1) Mean± SD
2) Total score of salty taste assessment is 5.
*: p < 0.05, **: p < 0.01, ***: p < 0.001
Values with the different small superscript are significantly different among subjects by Duncan's multiple range test.

Table 2. Comparison of the detection threshold, recognition threshold and salt taste assessment by smoking and drug use

Group Detection threshold (%) Recognition threshold (%) Salty taste assessment

Smoking Smokers (n=34) 0.0572±0.061) 0.1031± 0.08 2.94± 1.012)

Non-smokers (n=290) 0.0526±0.051) 0.0994± 0.08 2.99± 1.031)

p-value 0.633 0.801 0.796

Drugs Users (n=100) 0.0558±0.051) 0.1137± 0.09 2.92± 0.941)

Non-users (n=224) 0.0519±0.051) 0.0936± 0.07 3.01± 1.071)

p-value 0.536 0.062 0.475

1) Mean± SD
2) Total score of salty taste assessment is 5.

Table 3. Comparison of high-salt dietary behavior by age groups

Age group Males Females Total

Elementary school students (n=100) 25.2± 5.5a1) 22.8± 5.2a* 24.1± 5.5a

Secondary school students (n=100) 28.7± 5.5b 28.1± 6.3d 28.4± 5.9c

University students (n=100) 28.4± 6.1b 27.6± 6.0cd 28.0± 6.1bc

Adults (n=124) 28.4± 4.9b 25.4± 4.3b*** 26.9± 4.8bc

Elderly (n=100) 27.6± 3.6b 25.8± 4.1bc* 26.7± 4.0b

F-value 4.035** 7.883*** 10.206***

1) Mean± SD
*: p < 0.05, **: p < 0.01, ***: p < 0.001
abc: Values with the different small superscript are significantly different among subjects by Duncan's multiple range test.
Total score of high-salt dietary behavior is 50.
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싱겁게 먹는 편(0.0398±0.03)과 약간 싱겁게 먹는 편

(0.0447±0.03)이 약간 짜게 먹는 편(0.0633±0.05)과

짜게 먹는 편(0.0624±0.0738)에 비하여 유의하게 낮았다

(p<0.01). 인지역치는 짜게 먹는 편(0.1372±0.10)이 싱

겁게 먹는 편(0.0832±0.07), 약간 싱겁게 먹는 편(0.0806

±0.06), 보통으로 먹는 편(0.0979±0.08) 약간 짜게 먹

는 편(0.1063±0.07)에 비해 유의하게 높은 것으로 나타

났다(p<0.01).

짜게 먹는 식행동 점수는 짜게 먹는 편(31.3±5.1)과 약

간 짜게 먹는 편(28.9±5.4)이 보통으로 먹는 편(26.5±

5.2), 약간 싱겁게 먹는 편(26.0±5.2)과 싱겁게 먹는 편

(24.7±5.3)에 비하여 유의하게 높은 것으로 나타났다

(p<0.001). 

5. 짠맛 선호도에 따른 짠맛 감지역치, 인지역치, 짜게 먹

는 식행동 비교

짠맛 선호도에 따른 짠맛 감지역치, 인지역치 및 짜게 먹

는 식행동은 Table 5와 같다. 선호하는 짠맛 농도가 높을수

록 감지역치와 인지역치의 점수가 높아졌다. 짠맛 감지역치

는 짠 농도인 1.25%와 0.63%를 선호하는 집단이 0.16%

와 0.08%를 선호하는 집단들에 비하여 유의하게 높았다

(p<0.01). 인지역치는 가장 짠 농도인 1.25%를 선호하는

집단에서 가장 높았고, 그 다음이 0.63%였고, 0.16%와

0.08%를 선호하는 집단에서 가장 낮은 것으로 나타났다

(p<0.001). 짠맛에 대한 식행동 점수는 ‘1.25%’(30.2±

5.2)와 ‘0.63%’ (29.0±5.3)를 선호하는 집단이 ‘0.31%’

(26.6±5.5), ‘0.16%’(25.5±5.2)와 ‘0.08%’ (25.0±

5.5)를 선호하는 집단들보다 유의하게 높았다(p<0.001).

6. 짜게 먹는 식행동과 짠맛 감지역치, 인지역치, 미각판정

치의 상관관계

짜게 먹는 식행동과 짠맛 감지역치, 인지역치, 미각판정치

와의 상관관계는 Table 6과 같다. 

짜게 먹는 식행동과 짠맛 감지역치와 양의 상관성을 보인

항목은 학생의 경우 ‘라면, 어묵, 통조림류, 햄 등 가공식품

을 자주 먹는다(p<0.05)’, ‘자주(주2-3회) 외식하거나 배

Table 4. Comparison of the detection threshold, recognition threshold, and dietary behaviors by salty taste assessment

N (%)
Detection threshold

(%)

Recognition threshold

(%)

High-salt 

dietary behaviors

Unsalty 77 (14.7) 0.0398± 0.036a1) 0.0832± 0.07a 24.7± 5.3a

Slightly 114 (21.8) 0.0447± 0.03a 0.0806± 0.06a 26.0± 5.2a

Neither unsalty nor salty 203 (38.7) 0.0503± 0.05ab 0.0979± 0.08a 26.5± 5.2a

Slightly salty 102 (19.5) 0.0633± 0.05b 0.1063± 0.07a 28.9± 5.4b

Salty 28 (65.3) 0.0624± 0.07b 0.1372± 0.10b 31.3± 5.1b

F-value − 3.535** 3.904** 13.077***

1) Mean± SD
**: p < 0.01, ***: p < 0.001
ab: Values with the different small superscript are significantly different among subjects by Duncan's multiple range test.
Total scores of dietary attitudes and dietary behaviors were 50.

Table 5. Comparison of the detection threshold, recognition threshold, high-salt dietary attitude and dietary behaviors by taste
preference

N (%) Detection threshold (score) Recognition threshold (score) Dietary behaviors

0.08% 123 (21.4) 3.04±1.93a1) 4.52± 2.31a 25.0±5.5a

0.16% 145 (25.3) 3.06±1.74a 4.66± 2.04a 25.5±5.2a

0.31% 173 (30.1) 3.27±1.97ab 4.95± 2.39ab 26.6±5.5a

0.63% 97 (16.9) 3.76±1.97bc 5.39± 2.28b 29.0±5.3b

1.25% 36 (66.3) 3.94±2.48c 6.14± 2.37c 30.2±5.2b

F-value 3.482** 5.103*** 13.209***

1) Mean± SD
**: p < 0.01, ***: p < 0.001
abc: Values with the different small superscript are significantly different among subjects by Duncan's multiple range test.
The score of detection threshold and recognition threshold 1: 0.0175%, 2: 0.0233%, 3: 0.0350%, 4: 0.0467%, 5: 0.0701%, 6:
0.0933%, 7; 0.1403%, 8: 0.1987%, 9: 0.2631%, 10: 0.351%
Total score of high-salt dietary behavior is 50.
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달시켜 먹는다(p<0.01)’, ‘생선자반이나 소금 뿌린 생선을

자주(주2-3회) 먹는다(p<0.05)’, ‘햄버거, 피자 등 인스턴

트식품을 자주 먹는다(p<0.05)’였다. 성인의 경우 ‘국이나

국수류의 국물을 남김없이 먹는다’ 문항이 감지역치와 양의

상관관계를 나타내었다(p<0.05). 짜게 먹는 식행동과 짠맛

인지역치와 양의 상관성을 보인 항목은 학생의 경우 ‘자주 외

식하거나 배달시켜 먹는다’(p<0.01)와 ‘소금을 뿌린 생선

을 자주 먹는다(p<0.05)’였고, 성인의 경우는 상관성을 보

인 문항이 없었다. 

짠맛 미각판정치와 상관성을 보인 식행동 문항은 학생의

경우 ‘국이나 찌개, 국수류의 국물을 남김없이 먹는다

(p<0.05)’, ‘라면, 어묵 통조림류, 햄 등 가공식품을 자주 먹

는다(p<0.05)’, ‘자주(주2-3회) 외식하거나 배달시켜 먹

는다(p<0.05)’, ‘김치를 많이 먹는다(p<0.05)’, ‘생선자반

이나 소금 뿌린 생선을 자주(주2-3회) 먹는다(p<0.05)’,

‘싱거운 음식을 잘 먹지 않는다(p<0.01)’, ‘식사 전에 습관

적으로 음식에 소금이나 간장을 넣는다(p<0.01)’로 나타났다. 

성인의 경우 ‘음식이나 국이 싱거우면 소금이나 간장을 더

넣는다(p<0.001)’는 행동이 짠맛 미각판정치와 가장 상관

성이 높았으며, ‘김치를 많이 먹는다’는 식행동을 제외하고

는 학생과 유사한 식행동 문항에서 유의한 상관성을 보였고,

학생과 마찬가지로 ‘가공식품이나 음식 구입 시 나트륨 함량

을 확인한다’는 행동과는 상관성이 없었다.

—————————————————————————

고 찰
—————————————————————————

짠맛에 대한 미각판정 결과에서 보통으로 먹는 편이 38.7%

로 가장 높게 나타났고, 21.8%가 약간 싱겁게 먹는 것으로,

14.7%가 싱겁게 먹는 것으로 나타나 전체의 36.5%가 싱겁

게 먹는 편으로 나타났으며, 19.5%가 약간 짜게 먹는 것으

로, 5.3%가 짜게 먹는 것으로 나타나 전체의 24.8%가 짜게

먹는 편으로 나타났다. 짠맛 미각판정 선행 연구결과의 짜게

먹는 비율과 비교할 때 2008년 대구지역 시민 45.4%[11],

2008년 Jung 등[20]의 대구지역 초등학생 39.2%, 2010

년 Jiang & Lee[19]의 대구지역 대학생 46.0%, 2011년

Jiang 등[18]의 전국 여자 성인과 노인 28.0%와 비교해 볼

때 본 연구결과가 짜게 먹는 비율이 더 낮은 것으로 나타났

다. 이는 그동안 국내에서 식약처와 대구시를 비롯한 각 지

자체에서 나트륨 줄이기에 관심을 가지고 나트륨 저감화를

위해 노력한 결과로 사료된다.

Table 6. Correlation coefficients by between high-salt behavior, and detection threshold, recognition threshold and salt taste assessment

Detection 

threshold

Recognition  

threshold

Salt taste 

assessment

Students

I finish soups, stews and noodles to the last drop. −0.036 −0.029 −0.154*

I often eat processed foods like ramen, fish cake, canned food, and ham. −0.148* −0.047 −0.160*

I eat out or get delivery food often (2-3 times a week). −0.219** −0.179* −0.143*

I eat a lot of kimchi. −0.013 −0.006 −0.156*

I often eat salted fish. −0.171* −0.230** −0.244*

I often eat instant food like hamburgers and pizza. −0.153* −0.107 −0.041

I don't eat bland food much. −0.123 −0.100 −0.288**

I must have soup at every meal. −0.108 −0.016 −0.006

If a dish or soup is bland, I add more salt or soy sauce. −0.138 −0.089 −0.261**

I check the sodium content when buying processed foods or other foods. −0.036 −0.035 −0.084

Adults

I finish soups, stews and noodles to the last drop. −0.124* −0.099 −0.199***

I often eat processed foods like ramen, fish cake, canned food, and ham. −0.024 −0.044 −0.185**

I eat out or get delivery food often (2-3 times a week). −0.094 −0.101 −0.111*

I eat a lot of kimchi. −0.097 −0.058 −0.104

I often (2-3 times a week) eat salted fish. −0.065 −0.056 −0.191**

I often eat instant food like hamburgers and pizza. −0.015 −0.034 −0.086

I often (2-3 times a week) eat soybean paste or soup. −0.104 −0.080 −0.117*

I have a habit of putting salt or soy sauce in my meal before eating. −0.067 −0.062 −0.135*

If a dish or soup is bland, I add more salt or soy sauce. −0.044 −0.101 −0.201***

I check the sodium content when buying processed foods or other foods. −0.063 −0.026 −0.029

*: p < 0.05, **: p < 0.01, ***: p < 0.001
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짠맛에 대한 감지역치는 초등학생이 다른 연령층 비하여

유의하게 낮았다(p<0.05). 연령에 따른 미각 역치에 대한

연구들[2,3,5,9]을 살펴보면 대부분 청년층에 비해 노인층

에서 역치가 증가하였고, 여러 연구에서 신맛과 짠맛[2], 네

가지 기본맛[3,9] 모두 연령 증가에 따라 역치가 증가하는

것으로 나타났다. 또한 Park 등[5]의 연구에서는 10대에서

60대로 연령이 증가함에 따라 전기미각검사 역치가 유의하

게 증가하였고, 변화 정도가 부위별로 큰 차이를 보이지 많

아 미각기능의 감퇴가 구강내의 모든 부위에서 비교적 균

등하게 일어났다고 하였다. Lee 등[9]의 연구에서는 짠맛

감지역치가 20대 0.07813~0.15625%, 50대~70대

0.3125%였으나 본 연구 대상 대학생의 경우 0.035%, 노

인 0.047%로 나타나 본 연구 대상 대학생 및 노인의 감기

역치가 더 낮았다. Fukunaga 등[3]의 성인과 노인을 대상

으로 한 역치 분석에서 감지역치는 성인이 0.015 mol/L, 노

인이 0.058 mol/L으로 나타나(p<0.001), 노인층에서 음

식에 대한 감각이 떨어지는 것이 촉감이나 통증감각 같은 신

체감각이 아닌 미각의 감소에 기인하는 것을 시사한다고 하

였다. 

성인은 남성이 여성보다 감지역치가 유의하게 높았다

(p<0.001). 이는 Lee 등[6]의 성인 및 연령대에 따른 미각

역치의 연구에서 20대가 0.15625%, 50대 남녀가

0.3125~0.625% 사이 농도에서 감지하였는데 본 연구에

서는 더 낮은 농도에서 감지하는 것으로 나타났다. 이 역시

짠맛 미각판정치가 낮아진 것과 비슷한 결과로 사료된다. 남

녀의 미각역치의 차이에 대한 연구가 있지만 아직 불명확한

상태이며, 그리고 검사방법에 따라 다른 결과를 보이고 있

다. Verma 등[22]은 짠맛의 강도가 각기 다른 팝콘을 주고

선호하는 팝콘을 고르게 하였을 때 젊은 여성이 젊은 남성에

비하여 통계적으로 유의하게 더 짠맛의 팝콘을 선택한 것으

로 나타났다. 반면 Frye 등[23]의 연구에서는 남성이 여성

보다 더 짠맛을 선호한다는 다른 결과를 보인 연구도 있었으

며, 그들은 테스토스테론 레벨이 남성에서 높고, 몸집이 더

커서 더 많은 음식을 소비하기 때문일 것이라고 보고하였다.

Lee 등[6]의 보고에 의하면 감지역치와 인지역치가 모두 남

자에서 높았으며, 특히 감지역치는 통계적인 유의성이 있었

고(p<0.05), 전기미각검사 방법으로 혀의 전방부는 남녀 간

역치 차이가 거의 없었던 데 반해, 혀의 후방부에서는 남성

이 여성보다 통계적으로 유의하게 역치가 높았다. 또한 흡연

여부[24,25]가 미각 기능에 영향을 미치는 것이 보고되었

으나, Kim 등[26]의 보고에 의하면 화학 미각검사 방법으

로 남자 피험자에서 흡연 여부에 따른 미각역치에 유의한 차

이가 없는 것으로 나타났다. 본 연구에서도 역치가 흡연이나

약물 복용 여부에 따라 유의한 차이가 없었다.

짠맛에 대한 인지역치는 초등학생이 0.0717±0.06으로

중학생, 대학생, 성인, 노인에 비해 유의하게 낮은 것으로 나

타났다(p<0.01). Lee 등[9]의 연구에서 짠맛 인지역치는

20대가 0.15625~0.3125% 50대~70대 0.3125%였으나

본 연구에서는 대학생 0.0945%, 노인 0.1151%로 본 연구

대학생 및 노인의 인지역치가 더 높은 것으로 나타났다.

Fukunaga 등[3]의 성인과 노인을 대상으로 한 역치 분석에

서 인지역치는 성인이 0.045 mol/L, 노인이 0.17 mol/L으

로 나타났는데(p<0.001), 본 연구의 대학생 및 노인의 역치

보다 더 높게 나타났다. Heft & Bobinson[2] 연구에서 짠

맛에 대한 인식은 노인이 성인보다 점수가 더 높았고

(p<0.001), 또한 Lee 등[6]의 성인 및 연령대에 따른 미각

역치의 연구에서 20대가 0.3125~0.625%, 50대 남성이

0.625%, 여성이 0.3125%와 가까운 농도에서 짠맛을 인지

하였으나 본 연구에서는 더 낮은 농도에서 인지하는 것으로

나타났다. 

짜게 먹을수록 높은 점수를 주어 최고 5점으로 평가한 짠

맛 미각판정치는 초등학생의 경우 2.63±0.9로 나타났고,

이는 Jung 등[20]의 초등학생 대상 싱겁게 먹기 영양교육

프로그램의 개발 및 효과평가 연구에서 비교육집단 3.20±

0.92와 비교하여 더 낮게 나타난 것으로 볼 수 있다. 본 연구

대학생 경우에 남성은 3.14±0.99, 여성은 3.00±1.37으

로 나타나, Kim 등[17]의 대학생 대상 연구에서 남성은 3.52

±0.67, 여성은 3.39±0.55와 비교하였을 때 본 연구 대학

생이 더 낮았다. 또한 Jiang & Lee[19] 대학생 대상으로

한 연구 결과에서 남학생 3.24±1.12, 여학생 3.28±1.09

와 비교했을 때 본 연구 대학생(3.07±1.19)이 더 낮은 것

으로 나타났다. 2008년 대구지역 직장인을 대상으로 한 연

구[17]에서 교육집단 3.47±0.78, 비교육집단 3.36±0.86

과 비교해 볼 때도 본 연구에서(남성 2.97±0.90, 여성 2.92

±0.95) 더 낮은 것으로 나타났고, 2008년에 조사된 Kim

등[21]의 전국 대상으로 짠맛 미각판정치 3.46±0.89과 비

교할 때 더 낮은 것으로 나타났다. 노인의 미각판정치는 남

성 3.00±1.01, 여성 2.90±1.00으로 나타났고, Shin 등

[11]의 대구시민 대상 짠맛 미각 판정 결과에서도 80대가

평균 3.67±0.89로 가장 높게 조사되었는데 본 연구에서 더

낮게 나타났다. 이는 그동안 국내에서 식약처와 각 지자체에

서 나트륨 줄이기에 관심을 가지고 나트륨 저감화를 위해 노

력한 결과로 사료된다.

짜게 먹는 식행동 점수는 대학생이 제일 높게 나타났고, 노

인에서 가장 낮게 나타났다. 이는 Jiang 등[18]에서 연령별

로 볼 때 20&30대와 40대는 다른 연령대보다 식행동 점수
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가 유의하게 높은 것으로 나타났는데(p<0.001) 본 연구 결

과와 일치하였다. 또한 Jiang & Lee[19]의 연구에서 대학

생을 대상으로 짜게 먹는 식행동 점수(31.96±6.50) 보다

본 연구에서 더 낮게 나타났다. 

짜게 먹는 식행동과 짠맛 감지역치, 인지역치, 미각판정치

의 상관관계에서 짠맛 미각판정치가 높을수록 짜게 먹는 식

행동 점수가 높은 것으로 나타났는데, 이는 Kim 등[21]의

전국 권역별 조사결과와 Kim 등[17]의 직장인 대상 연구

결과와도 일치하였다. Park 등[27]은 한국인의 나트륨 섭

취량을 감소시키려면 짠맛 기호도를 낮추고 나트륨 섭취와

관련된 식행동을 개선할 필요가 있다고 제시하였다. 

—————————————————————————

요약 및 결론
—————————————————————————

본 연구에서는 미각 역치, 짠맛 미각판정, 짜게 먹는 식행

동을 연령별로 비교하기 위하여 초등학생, 중학생, 대학생,

노인 각 100명, 성인 124명의 총 524명을 대상으로 감지

역치, 인지역치, 짠맛 미각판정치, 짜게 먹는 식행동을 조사

하였다. 

1. 짠맛 감지역치는 초등학생이 중학생, 대학생, 성인, 노

인에 비하여 낮았으며(p<0.05), 인지역치도 초등학생이 다

른 연령층보다 낮은 것으로 나타났다(p<0.01). 짠맛 미각판

정치는 초등학생이 가장 낮았고, 그 다음은 중학생이었으며,

대학생, 성인, 노인은 다른 연령층보다 높은 것으로 나타났

다(p<0.001). 

2. 짠맛 감지역치, 인지역치, 짠맛 미각판정치는 흡연 여부

및 약물 복용 여부에 따라 유의한 차이가 없는 것으로 나타났다.

3. 짜게 먹는 식행동 점수는 초등학생이 다른 연령층에 비

하여 유의하게 낮았고, 중학생은 초등학생과 노인보다 짜게

먹는 식행동 점수가 유의하게 높았으나(p<0.001), 대학생,

성인, 노인 간에 유의한 차이는 없었다. 

4. 짠맛 미각판정치가 높을수록 감지역치(p<0.001)와 인

지역치(p<0.001) 및 짜게 먹는 식행동(p<0.001) 점수가

유의하게 높았고, 짠맛 선호도가 높을수록 감지역치(p<0.01)

와 인지역치(p<0.001) 및 짜게 먹는 식행동(p<0.001) 점

수가 유의하게 높았다. 

5. 짜게 먹는 식행동은 짠맛 인치역치와 상관관계를 보였

으나, 짠맛 미각판정치와 더 높은 상관성을 나타내었다. 

결론적으로 나이가 어릴수록 싱겁게 먹는 것으로 나타났

으며, 짠맛을 선호하고, 짠맛 미각판정치가 높을수록 즉 짜

게 먹을수록 짠맛 감지역치 및 인지역치와 짜게 먹는 식행동

점수가 높은 것으로 나타났다. 또한 짜게 먹는 식행동은 짠

맛 역치보다는 짠맛 미각판정치와 높은 상관성을 나타내었

다. 따라서 나트륨 저감화 교육의 효과 평가 시 교육 전 후 짜

게 먹는 식행동 뿐 아니라 짠맛 미각판정치를 평가 항목으로

활용하기에 적합한 것으로 사료된다. 

—————————————————————————
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