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Ⅰ. 서론

중･고등학생은 아동기에서 성인기로 전환되는 청소년기

로 급격한 신체적 성장 및 심리적 변화가 나타나는 주요 

성장기로, 다른 시기보다 높은 총 영양요구량을 필요로 한

다(Ha et al., 2012). 보건복지부와 질병관리본부의 국민건

강통계에 의하면 영양섭취부족자 분율(에너지 섭취량이 

필요추정량의 75% 미만이면서 칼슘, 철, 비타민 A, 리보플

라빈의 섭취량이 평균필요량 미만인 분율) 추이는 12-18세 

남자의 경우 다른 연령 군에 비해 2010년부터 2013년까지 

지속적으로 가장 높았고, 12-18세 여자의 경우는 2010년에

서 2012년까지는 19-29세와 65세 이상 다음으로 높다가 

2013년에는 19-29세 다음으로 높았다(Ministry of Health and 

Welfare & Korea Centers for Disease Control and Prevention, 

2014).

청소년기 식생활습관의 특성은 칼로리가 높고 영양적 

가치가 낮은 패스트푸드와 같은 음식을 주로 섭취하고, 식

사를 통한 중요성을 잘 인식하지 못하여 식생활에 대한 가

치관이 바르게 형성되어 있지 않고 있다(Kim, 2013). 우리

나라 만 12-18세 연령군은 라면, 빵류, 떡류, 과자류, 육류, 

어묵류, 우유, 아이스크림, 햄버거, 피자, 튀긴 음식을 다른 

연령 군에 비해 자주 섭취하여 문제로 지적된 적이 있다
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보건교육건강증진학회지 제33권 제2호(2016. 6) pp.15-25

Korean J Health Educ Promot, Vol.33, No.2 (2016)



16  보건교육건강증진학회지 제33권 제2호

(Ministry of Health and Welfare & Korea Centers for Disease 

Control and Prevention, 2011). 패스트푸드, 라면 등은 총 지

방, 포화지방, 식염의 함량이 높고, 설탕, 지방이 많으면서 

무기질과 비타민, 섬유질 함량은 낮은 식품들이다. 어린이

와 청소년들의 식생활에서 각종 스낵류, 과자, 인스턴트식

품 및 탄산음료 등으로 인한 지방과 당분의 섭취증가는 비

만의 중요한 원인이다(Bowman, Gortmaker, Ebbeling, 

Pereira & Ludwig, 2004; Song, An, Shon, Kim, & Cha, 2005).

최근 청소년건강행태온라인조사를 이용한 연구에서, 청

소년의 아침식사결식률, 과일섭취율, 채소섭취율, 우유섭

취율, 패스트푸드섭취율, 라면섭취율 등의 식생활습관은 

현재 흡연율, 현재 음주율, 신체활동실천율과 같은 건강행

태와 관련이 있고(Park & Yim, 2014), 흡연, 음주와 같은 건

강행태와 탄산음료섭취, 패스트푸드섭취, 라면섭취 등은 

우울과 관련이 있는 것으로 보고되고 있다(Park & Sohn, 

2009; Park & Yim, 2014). 또한 Kim (2014)은 청소년의 탄산

음료섭취는 흡연, 음주, 신체활동, 결식, 스트레스와 관련

이 있고, 패스트푸드섭취는 흡연, 음주, 결식, 비만도, 스트

레스와 관련이 있으며, 라면섭취는 흡연, 음주, 신체활동, 

결식 등과 관련이 있으며 이들의 섭취여부는 행복감과도 

관련이 있다고 보고하였다.

청소년의 인스턴트식품 등의 섭취와 관련요인에 대한 

연구가 많이 이루어져 왔으며, 최근 청소년의 식생활습관 

및 건강행태와 우울 등에 대한 연구가 이루어져 왔다. 그러

나 이들 연구들은 탄산음료, 패스트푸드, 라면섭취 등을 식

습관에 포함하여 분석하거나 건강행태와 건강수준에 직접 

영향을 미치는 것으로 분석하고 있어, 어떤 경로를 통해 영

향을 미치는 지에 대한 구조적인 연구는 미흡하다. 또한 식

습관을 포함한 건강행태가 신체적, 정신적 건강과 관련이 

있다는 것은 이미 널리 알려진 사실이며, 어린이와 청소년

에 있어서 패스트푸드섭취는 전반적인 식습관과 태도 등

에 나쁜 영향을 미치는 것으로 알려져 있다(Park, Kim, & 

Cho, 2005; Choi, 2007; Shin, Kim, Lee, Bae & Lee, 2008; 

Seo, Lee, & Nam, 2011). 

따라서 본 연구는 청소년의 탄산음료, 패스트푸드, 라면

섭취가 식습관과 건강행태에 어떤 영향을 미치며, 건강수

준에는 어떤 경로를 통하여 영향을 미치는지에 대해 구조

적으로 분석하여 청소년의 건강수준 향상에 기초자료를 

제공하고자 하였다. 

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상 및 자료원

본 연구는 제11차 청소년건강행태온라인조사 원시자료

를 이용하였다. 청소년건강행태온라인조사는 2005년부터 

우리나라 청소년(중1-고3)의 건강행태를 파악하기 위해 매

년 익명성 자기기입식 온라인조사의 방법으로 각 학교 컴

퓨터실에서 일괄적으로 시행되어 왔는데, 조사항목은 2014

년까지는 흡연, 음주, 비만, 식습관, 신체활동 등 15개 영역

이었고, 2015년도에는 흡연, 음주, 신체활동, 식생활, 손상 

등 14개 항목이었다. 표본 추출은 각 조사 전년도 4월 기준 

전국 중･고등학교 재학생을 모집단으로 하여 모집단을 층

화한 후 표본크기를 중학교 400개교, 고등학교 400개교로 

배분한 후 시·도별로 중·고등학교 각각 5개씩 우선 배분하

였다. 층화변수별 모집단 구성비와 표본 구성비가 일치하

도록 비례배분법을 적용하여 표본학교수를 배분하였다. 표

본추출은 층화집락추출법이 사용되었으며, 1차 추출단위

는 학교, 2차 추출단위는 학급이었다. 1차 추출은 층별로 

모집단의 학교 명부를 정렬한 수 추출간격을 산정하여 계

통추출법으로 표본학교를 선정하고, 2차 추출은 선정된 표

본학교에서 학년별로 1개 학급씩 무작위로 추출한다. 표본

학급의 학생 전원이 표본학생으로 포함되며, 장기결석, 특

수아동 및 문자해독장애 학생은 표본학생에서 제외되었다. 

2014년까지는 16개 시･도였으나 2015년에는 세종시가 참

여하여 17개 시･도였다(Ministry of education, Ministry of 

health and welfare & Korea centers for disease control and 

prevention, 2014; Ministry of education, Ministry of health and 

welfare & Korea centers for disease control and prevention, 

2015).

제11차 청소년건강행태온라인조사는 2015년 6-7월에 실

시하였으며, 모집단은 5,587개교의 3,349,763명이었고, 조

사대상은 17개 시･도의 800개교 70,362명이었으며, 이중 

797개교(99.6%), 68,043명(96.7%)이 참여하여 이들의 자료

를 대상으로 하였다.

2. 연구설계

어린이와 청소년에 있어서 패스트푸드섭취는 전반적인 

식습관과 태도 등에 나쁜 영향을 미치는 것으로 보고되고 
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Junk food intake
Dietary habit and

health behavior
Health status

-Soda

-Fast food

-Ramen

Eating habit

-Skipping meals

-Fruit consumption

-Vegetable consumption

-Milk consumption

-Stress

-Depressive mood

-Subjective health

Health behavior

-Current smoking

-Current drinking

General characteristics

있고, 성인에서도 라면 섭취자에서 채소, 과일 등의 섭취가 

적었고, 지방과 나트륨 등의 섭취가 과도하였다(Choi, 

2007; Park, Kim, & Cho, 2005; Park, Lee, Jang, Chung, & 

Kim, 2011; Shin et al., 2008; Seo, Lee & Nam, 2011). 최근 

청소년건강행태온라인조사를 이용한 연구에서, 청소년의 

아침식사결식률, 과일섭취율, 채소섭취율, 우유섭취율, 패

스트푸드섭취율, 라면섭취율 등의 식생활습관은 현재 흡연

율, 현재 음주율, 신체활동실천율과 같은 건강행태와 관련

이 있고, 흡연, 음주와 같은 건강행태와 탄산음료섭취, 패

스트푸드섭취, 라면섭취 등은 우울과 관련이 있는 것으로 

보고되고 있다(Park & Sohn, 2009; Park & Yim, 2014). 

Kim(2014)은 청소년의 탄산음료섭취는 흡연, 음주, 신체활

동, 결식, 스트레스와 관련이 있고, 패스트푸드섭취는 흡연, 

음주, 결식, 비만도, 스트레스와 관련이 있으며, 라면섭취

는 흡연, 음주, 신체활동, 결식 등과 관련이 있다고 보고하

였다. 또한 식습관을 포함한 건강행태가 신체적, 정신적 건

강과 관련이 있다는 것은 이미 널리 알려진 사실이다. 따라

서 탄산음료, 패스트푸드, 라면 섭취는 식습관과 건강행태

에는 직접적인 영향을 미치고, 건강수준에는 직접적인 영

향과 식습관과 건강행태를 통하여 간접적인 영향도 미치

는 것으로 하여 <Figure 1>과 같이 연구설계를 하였다.

<Figure 1> Framework of current study

3. 변수

일반적 특성으로는 청소년건강행태온라인 조사항목 중 

기존의 연구에서 청소년의 식습관, 건강행태, 건강수준과 관

련이 있는 것으로 보고된 성, 학교급, 학교소재지, 거주형태, 

학업성적, 가정형편, 일주일 평균 용돈, 아르바이트 여부를 

사용하였는데, 학업성적과 가정경제상태는 상, 중상, 중, 중

하, 하로 분류되어 조사되었는데, 상과 중상을 합하여 ‘상’, 

중하와 하를 합하여 ‘하’로 분류하였다. 일주일 평균 용돈은 

분포를 감안하여 ‘1만 원 미만’, ‘1만 원 ∼ 2만 원 미만’, ‘2
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만 원 ∼ 4만 원 미만’, ‘4만 원 이상’으로 분류하였다.

정크푸드는 높은 열량을 갖고, 약간의 기본 영양소는 포

함하고 있으나 영양가가 낮은 인스턴트식품이나 패스트푸

드를 총칭하는 단어로 대표적인 정크푸드로는 탄산음료, 패

스트푸드, 라면, 과지방과자 등이 포함된다. 청소년건강행

태온라인 조사에서는 탄산음료, 패스트푸드, 라면, 과자 섭

취를 조사하고 있는데, 과지방과자의 구분이 없어 본 연구

에서는 탄산음료, 패스트푸드, 라면을 정크푸드로 하였다.

청소년건강행태온라인 조사항목의 정의에 따라 섭취율

은 최근 7일 동안 3회 이상 섭취한 사람의 분율로 하였다.

식습관은 청소년건강행태온라인 조사 항목인 주 5일 이

상 아침결식률, 1일 1회 이상 과일 섭취율, 1일 3회 이상 채

소 섭취율, 1일 2회 우유 섭취율로 하였고, 건강행태는 현

재 흡연율, 현재 음주율로 하였다. 조사항목에 격렬한 신체

활동 실천 등이 있으나 운동을 많이 실시할수록, 운동량이 

많을수록 물을 제외한 다른 음료수 섭취량이 증가한다고 

하여, 탄산음료 등의 섭취가 신체활동에 영향을 미치는 것

이 아니라 신체활동이 영향을 미칠 수 있으므로 본 연구의 

설계와 맞지 않아 제외하였다(Song, An, Shon, Kim, & Cho, 

2005).

건강수준은 스트레스 인지, 우울감 경험, 주관적 건강인

지로 하였는데, 스트레스 인지는 ‘많이 느낀다’ 이상을 인

지하는 것으로 하였고, 주관적 건강인지는 ‘건강한 편이다’ 

이상을 주관적 건강인지로 하였다.

4. 분석방법

지금까지의 청소년건강행태온라인 조사에서 식생활, 건

강행태 등에 있어 중학생과 고등학생 간 차이보다는 남녀 

간에 현격한 차이가 있어 남자와 여자로 구분하여 분석하

였다.

일반적 특성에 따른 주 3회 이상 탄산음료, 패스트푸드, 

라면 섭취율에 대해 교차분석을 실시하였다. 주 3회 이상 

탄산음료, 패스트푸드, 라면 섭취여부에 따라 식습관과 건

강행태, 건강수준에 대해 교차분석 하였다. 통계분석은 

IBM SPSS Statistics Version 22를 이용하였다.

분석 시 가중치를 부여하였는데, 청소년건강행태온라인 

조사는 대표성 있는 표본을 위해 층화, 군집, 다단계 표본

추출 등의 단계를 거친 복합표본 설계를 하며, 조사에 참여

한 학생이 우리나라 청소년을 대표하도록 가중치를 부여

하여 청소년의 건강행태 수준을 추정하는데, 가중치는 추

출률 역수와 응답률 역수를 곱한 후 성별, 학교급별, 학년

별 가중치의 합이 2015년 4월 기준 전국 중･고등학생 수와 

같도록 가중치를 조정한다. 

탄산음료, 패스트푸드, 라면 섭취는 식습관과 건강행태

에는 직접적인 영향을 미치고, 건강수준에는 직접적인 영

향과 식습관과 건강행태를 통하여 간접적인 영향도 미치

며, 식습관과 건강행태는 건강수준에 직접적인 영향을 미

치는 것으로 설정한 본 연구의 틀에 따라 구조모형 분석을 

실시하였으며, IBM SPSS Amos Version 21을 이용하였다. 

통계적 유의성은 0.05로 설정하였다. 

Ⅲ. 연구결과

남학생의 주 3회 이상 탄산음료 섭취율은 35.3%, 패스트

푸드 섭취율은 16.0%, 라면 섭취율은 26.6%였고, 여학생의 

주 3회 이상 탄산음료 섭취율은 20.8%, 패스트푸드 섭취율

은 13.5%, 라면 섭취율은 17.8%였다. 남학생의 경우 탄산

음료, 패스트푸드, 라면 모두에서 중학생에 비해 고등학생

의 섭취율이 높았고, 학업성적이 낮을수록, 일주일 용돈이 

많을수록, 아르바이트경험이 있는 경우 유의하게 높았다

(p<.01). 여학생의 경우는 학업성적이 낮을수록, 가정경제

수준이 낮을수록, 일주일 용돈이 많을수록, 아르바이트경

험이 있는 경우 탄산음료, 패스트푸드, 라면 모두에서 섭취

율이 유의하게 높았다(p<.05)<Table 1>.

남학생에 있어서 주 3회 이상 탄산음료, 패스트푸드, 라

면을 섭취하는 경우 각각 주 5일 이상 결식률이 유의하게 

높았고, 1일 3회 이상 채소 섭취율은 유의하게 낮았으며, 

현재 흡연율과 현재 음주율이 유의하게 높았고, 또한 스트

레스 인지율과 우울감 경험률도 유의하게 높은 반면, 주관

적 건강인지율은 유의하게 낮았다(p<.01). 여학생의 경우는 

주 3회 이상 탄산음료, 패스트푸드, 라면을 섭취하는 경우 

각각 주 5일 이상 결식률이 유의하게 높았고, 1일 1회 이상 

과일섭취율과 1일 3회 이상 채소 섭취율은 유의하게 낮았

으며, 현재 흡연율과 현재 음주율은 유의하게 높았고, 스트

레스인지율과 우울감 경험률도 유의하게 높았으며, 주관적 

건강인지율은 유의하게 낮았다(p<.01)<Table 2>.
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<Table 1> Soda, fast food, and ramen consumption rate (≥3 times/week) according to general characteristics by sexes
(Unit: %)

Categories
Male Female

No. Soda Fast food Ramen No. Soda Fast food Ramen

School type

 Jr. High 17,858 33.7** 14.4** 29.2** 16,441 21.2 13.0* 20.2**

 High 17,346 36.7 17.4 24.3 16,398 20.4 14.0 15.7

City size

 County  3,021 36.2 15.0 29.5**  2,634 21.6 13.5 20.9**

 Metropolitan 15,367 35.6 16.2 25.3 14,672 20.1 13.3 16.3

 Small or medium-sized 16,816 34.8 15.9 27.3 15,533 21.3 13.7 18.8

Co-resident

 Family 33,359 35.3 15.7** 26.4* 31,434 20.8 13.5 17.7**

 Others  1,845 34.9 21.2 29.9  1,405 21.7 14.3 21.8

Academic Performance 

 High 13,390 32.2** 14.6** 22.9** 12,300 17.3** 11.4** 14.8**

 Middle  9,464 34.1 15.0 26.1  9,488 19.8 13.2 16.9

 Low 12,350 39.4 18.3 30.9 11,051 25.7 16.2 21.9

Household Income

 High 13,574 34.9 16.7** 25.2** 10,956 20.0** 13.3* 16.3**

 Middle 15,788 35.1 15.2 26.8 16,174 20.4 13.2 17.6

 Low  5,842 36.6 16.4 29.4  5,709 23.7 14.9 21.2

Average money spending/week 

 <10000 won 11,288 26.7** 11.4** 23.5** 10,946 15.3** 9.1** 15.2**

 10000∼20000 won  9,781 35.1 14.7 26.0  9,233 20.2 12.8 17.8

 20000∼40000 won  7,801 39.8 18.1 28.7  7,095 23.9 16.0 19.8

 ≥40000 won  6,334 44.6 23.4 30.2  5,565 28.1 19.8 20.1

Part-time job

 No 30,468 33.4** 14.8** 25.6** 29,001 19.4** 12.3** 17.0**

 Yes  4,736 47.1 23.9 33.0  3,838 31.6 22.8 24.1

 Total 35,204 35.3 16.0 26.6 32,839 20.8 13.5 17.8

* p<.05, ** p<.01
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<Table 2> Dietary habit, health behavior and health status according to soda, fast food, and ramen consumption (≥3 
times/week) by sexes

(Unit: %)

Soda Fast food Ramen

No Yes No Yes No Yes

Male

Dietary habit

  Skipping meals (≥5 days/week) 25.2 30.1** 26.5 29.3** 26.0 29.6**

  Fruit consumption (≥one time/day) 23.3 21.4** 22.4 23.1 23.1 20.8**

  Vegetable consumption (≥3 times/day) 18.0 14.1** 17.3 13.2** 17.7 13.9**

  Milk consumption (≥ 2 times/day) 15.9 13.8** 15.1 15.5 15.3 14.7

Health behavior

  Current smoking  9.0 17.3** 10.4 19.9** 10.2 17.2**

  Current drinking 16.8 25.8** 18.3 28.8** 18.4 24.4**

Health status

  Stress perception 27.6 33.1** 28.8 33.7** 28.6 32.4**

  Depressive mood experience 17.7 23.2** 18.5 25.9** 18.3 23.5**

  Subjective health recognition 77.7 75.1** 77.5 72.9** 77.3 75.5**

Female

Dietary habit

  Skipping meals (≥5 days/week) 26.8 36.9** 27.8 35.6** 27.6 34.9**

  Fruit consumption (≥one time/day) 24.2 19.8** 23.6 21.1** 24.1 19.3**

  Vegetable consumption (≥3 times/day) 14.9 10.3** 14.5 10.2** 14.5 11.1**

  Milk consumption (≥ 2 times/day)  6.7  6.1  6.5  6.8  6.4 7.2

Health behavior

  Current smoking  2.2  6.9**  2.5  7.6**  2.4 6.9**

  Current drinking 11.4 19.7** 11.8 21.2** 12.1 17.7**

Health status

  Stress perception 40.0 48.3** 40.6 48.7** 40.4 47.9**

  Depressive mood experience 26.3 34.7** 26.2 37.7** 26.3 34.8**

  Subjective health recognition 69.6 62.6** 69.1 62.4** 68.9 64.6**

* p<.05, ** p<.01

정크푸드가 식습관과 건강형태를 통하여 건강수준에 영

향을 미치는 구조모형의 모형적합도는 남･여별 모형 모두 

절대적합지수 중 조정한 적합도 지수(AGFI; adjusted goodness 

of fit index)는 0.90 이상이었고 표준제곱잔차제곱근(SRMR; 

standard root mean square residual)은 0.05 미만으로 적절한 

모형으로 볼 수 있었다. 또한 기초모형(null model)과 제안모

형(proposed model)의 비교를 통해 모형 개선정도를 파악할 

수 있는 증분적합지수의 표준적합지수(NFI; normed fit 

index) 역시 0.90이상으로 모형이 잘 적합 되었음을 알 수 있

다. 결과는 <Figure 2> 및 <Figure 3>과 같다.

남･여별 모형 모두 정크푸드를 많이 먹을수록 식습관과 

건강행태에 유의하게 나쁜 영향을 미치는 것으로 나타났으

며 건강행태에 미치는 영향은 남녀 각각 =-0.31, -0.29로 큰 

차이는 없었어나 식습관에 미치는 영향정도는 여자가 -0.20
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으로 남자의 -0.10보다 두배 높게 나쁜 영향을 미쳤다. 식습

관이 건강행태에 미치는 영향은 남녀 각각 =0.19, 0.17로 

큰 차이는 없었어나 식습관이 나쁘면 건강행태도 나빠지는 

것으로 나타났다. 하지만 식습관이 건강수준에 미치는 직접

적인 영향과 건강행태를 통한 간접적인 영향은 남자의 경우 

직접효과가 =-0.11, 간접효과가 =-0.05(=0.19×(-0.27))로 

총 -0.16으로 나타났지만 여자의 경우 직접효과가 =-0.35, 

간접효과가 =-0.07(=0.17×(-0.43))로 총 -0.42로 남자에 비교

하여 높은 부(-)의 영향이 있었다. 남･여별 정크푸드가 식습

관과 건강행태를 통해 건강수준에 미치는 총 효과는 남자는 

-0.098이었지만 여자는 -0.206으로 남자에 비교하여 여자가 

두 배 이상 나쁜 영향을 미치는 것으로 나타났다.

Male

<Figure 2> Structural equation model among junk food, dietary habit and health behavior, and health status in male adolescents

Female

<Figure 3> Structural equation model among junk food, dietary habit and health behavior, and health status in female adolescents
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Ⅳ. 논의

남학생의 2015년 조사에서의 주 3회 이상 탄산음료 섭취

율은 35.3%, 패스트푸드 섭취율은 16.0%, 라면 섭취율은 

26.6%였는데, 탄산음료 섭취율은 2011년 28.8%, 2012년 

30.1%, 2013년 31.6%, 2014년 32.3%로 증가하는 추세였고, 

패스트푸드 섭취율은 2011년 13.0%, 2012년 12.6%, 2013년 

14.4%, 2014년 16.5%로 약간 증가하다가 멈춘 추세였다. 

라면 섭취율은 2011년 28.5%, 2012년 27.8%, 2013년 27.8%, 

2014년 28.4%로 약간 감소하였다. 여학생의 2015년 조사에

서의 주 3회 이상 탄산음료 섭취율은 20.8%, 패스트푸드 

섭취율은 13.5%, 라면 섭취율은 17.8% 였는데, 탄산음료 

섭취율은 2011년 17.0%, 2012년 18.0%, 2013년 18.7%, 2014

년 19.1%로 증가하는 추세였고, 패스트푸드 섭취율은 2011

년 10.0%, 2012년 10.3%, 2013년 11.6%, 2014년 14.5%로 약

간 증가하다가 감소하였다. 라면 섭취율은 2011년 16.1%, 

2012년 16.7%, 2013년 16.8%, 2014년 17.6%로 증가 추세였

다(Ministry of education, Ministry of health and welfare & 

Korea centers for disease control and prevention, 2015). 

여학생에 비해 남학생에서 주 3회 이상 탄산음료, 패스트

푸드, 라면 섭취율이 높았는데, Lee, Yun과 Chun(2014)의 연

구에서도 남자 중･고등학생의 주 3회 이상 탄산음료, 패스

트푸드, 라면 섭취율이 여학생에 비해 높았고, 중학생을 대

상으로 한 Seo 등(2011)의 연구에서도 남학생이 여학생에 비

해 햄버거를 많이 섭취하고 있었다. 남녀 학생 모두에서 주 

3회 이상 패스트푸드 섭취율은 고등학생이 높았으나, 라면 

섭취율은 중학생이 높았다. 2013년 제9차 청소년건강행태온

라인 조사 자료를 이용하여 남녀 구분없이 분석한 Park과 

Yim(2014)의 연구에서도 패스트푸드 섭취율은 고등학생이 

높았고, 라면 섭취율은 중학생이 높았다. 2007년 청소년 생

활･의식 실태조사 자료를 분석한 연구에서도 학년이 높을수

록 패스트푸드 이용 빈도는 늘어났다(Kim & Lee, 2012).

남녀 학생 모두에서 학업성적이 낮을수록, 일주일 용돈

이 많을수록, 아르바이트경험이 있는 경우 탄산음료, 패스

트푸드, 라면 섭취율이 높았는데, 중학생을 대상으로 한 

Song 등(2005)의 연구에서 용돈이 많을수록 탄산음료 섭취

가 많아 일부 일치하였다. 

남녀 학생 모두에서 주 3회 이상 탄산음료, 패스트푸드, 

라면을 섭취하는 경우 각각 주 5일 이상 결식률이 높았고, 

현재 흡연율과 현재 음주율이 높았다. Lee 등(2014)의 연구

에서도 청소년의 식습관과 음주행태는 유의한 관련성이 

있었는데, 탄산음료, 패스트푸드, 라면 섭취를 많이 하면 

할수록 음주의 가능성이 커졌다. 또한 Kim과 Lee(2012)의 

연구에서는 아침식사는 패스트푸드 이용 빈도와 관련이 

있어 본 연구와 일치하는 결과였다. 어린이와 청소년에 있

어서 패스트푸드섭취는 전반적인 식습관과 태도 등에 나

쁜 영향을 미치는 것으로 알려져 있다(Park, Kim, & Cho, 

2005; Choi, 2007; Shin et al., 2008; Seo, Lee & Nam, 2011). 

최근 청소년건강행태온라인조사를 이용한 연구에서도 청

소년의 패스트푸드섭취, 라면섭취는 현재 흡연율, 현재 음

주율과 같은 건강행태와 관련이 있었고, 탄산음료 섭취는 

아침결식, 흡연, 음주와 관련이 있다고 보고하였다(Kim, 

2014; Park & Yim, 2014).

남녀 학생 모두에서 주 3회 이상 탄산음료, 패스트푸드, 

라면을 섭취하는 경우 각각 스트레스 인지율과 우울감 경

험률은 높았고, 주관적 건강인지율은 낮았다. 청소년의 탄

산음료섭취, 패스트푸드섭취, 라면섭취 등은 우울과 관련

이 있는 것으로 보고되고 있고, 청소년의 탄산음료섭취와 

패스트푸드섭취는 스트레스와 관련이 있다고 보고한 것과 

같은 결과였다(Kim, 2014; Park & Sohn, 2009).

구조분석 결과, 남･여 모두 정크푸드를 많이 먹을수록 

식습관과 건강행태에 나쁜 영향을 미치는 것으로 나타났

으며, 건강행태에 영향을 미치는 정도는 남녀 간에 큰 차이

는 없었어나 식습관에 미치는 영향정도는 여자가 남자보

다 두 배 높게 나쁜 영향을 미쳤다. 식습관이 건강행태에 

미치는 영향은 식습관이 나쁘면 건강행태도 나빠지는 것

으로 나타났다. 남･여별 정크푸드 섭취가 식습관과 건강행

태를 통해 건강수준에 미치는 총 효과는 남자는 -0.098이었

지만 여자는 -0.206으로 남자에 비해 여자에서 두 배 이상 

나쁜 영향을 미치는 것으로 나타났다.

청소년을 대상으로 한 Kim(2014)의 연구에서도 탄산음

료, 패스트푸드, 라면을 섭취하는 군에서 미섭취 군에 비해 

평생 흡연경험률, 평생 음주경험를이 높았고, 탄산음료, 패

스트푸드 섭취 군에서 스트레스 인지율이 높아 본 연구와 

같은 결과였으나, 주관적 건강 인지와는 관련이 없어 본 연

구결과와 달랐는데, 이는 Kim(2014)의 연구에서는 단순분

석한 결과이나 본 연구에서는 정크푸드가 건강수준에 미

치는 직접적인 영향과 식습관과 건강행태를 통해 미치는 
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간접적인 영향을 모두 고려한 결과로 정크푸드 섭취는 건

강수준과 관련이 있는 것으로 생각된다. 또한 탄산음료, 패

스트푸드, 라면 섭취를 많이 하면 할수록 음주의 가능성이 

커지고, 아침식사, 과일, 채소를 섭취할수록 음주문제와의 

관련성이 적은 것으로 나타난 결과, 청소년의 문제 음주는 

우울불안과 관련이 있다는 결과, 청소년의 문제음주는 우

울에 영향을 미쳐 자살생각에 직접적, 간접적 영향을 미친

다는 결과와 부합되고, 대학생을 대상으로 한 연구에서 흡

연과 영양, 우울은 관련성이 있다는 결과와도 부합되고 있

다(Chung & Kim, 2014; Kim et al, 2013; Kim, Yun & Chun, 

2014; Lee, Yun, & Chun, 2014).

본 연구결과 청소년의 탄산음료, 패스트푸드, 라면 등의 

정크푸드 섭취는 아침식사 결식, 채소섭취, 과일섭취, 우유

섭취 등의 식습관과 흡연, 음주 등 건강행태에 나쁜 영향을 

미치고, 스트레스, 우울감, 주관적 건강상태 등 건강수준에

도 직･간접적으로 나쁜 영향을 미치고 있었으므로 청소년

이 올바른 식생활습관을 가지도록 하는 것이 매우 중요하

다. 특히 여학생에서는 더 나쁜 영향을 미치고 있었으므로 

더욱 더 중요할 것이다.

청소년의 건강을 위해서는 학교에서 보건교육을 체계화

하여 의무화 하는 것이 매우 중요한데, 제대로 실행되지 못

하고 있는 실정이다. 2013년 도종환 국회의원의 국정감사

자료에 의하면 보건교사에 의한 전국의 보건교육 실행률

은 약 50-70% 수준에 불과하였고, 2014년 박혜자 국회의원

의 자료에서도 고등학생의 절반은 보건교육을 받지 못하

고 있는 것으로 나타났으며, 2015년 청소년건강행태온라인 

조사에서는 연간 영양 및 식사습관 교육 경험률이 41.5%에 

불과하였다(Do, 2013; Park, 2014). 학교보건법에 모든 학교, 

모든 학생에게 체계적인 보건교육을 실시하도록 규정되어 

있음에도 불구하고 학교 일선에서 제대로 실행되고 있지 

못하므로 법률의 집행을 저해하고 있는 요인을 규명하여 

법률이 제대로 실행될 수 있도록 하는 개선방안을 모색하

여야 할 것이다(Woo, 2014).

우리나라는 2008년 3월 21일 ｢어린이 식생활안전관리특

별법｣을 공포하였다. 이 법에서 어린이라 함은 초･중･고등

학교 및 특수학교의 학생 또는 18세 미만이고, 이들에게 제

공되는 식품의 안전과 영양수준의 개선을 위해 다양한 수

단을 규정하고 있는데, 어린이들이 즐겨 먹는 패스트푸드 

등의 기호식품을 판매하는 음식점에서는 그 영양성분을 

의무적으로 표시하도록 하였다. 또한 2010년부터 TV 방송

을 통하여 고열량･저영양 식품을 광고하는 경우 어린이들

이 즐겨보는 시간대에 광고를 제한하거나 금지할 수 있도

록 하였다(Lee, Lee, Kim, & Kim, 2012). 식품의약품안전처

장은 법 제8조제2항에 따라 학교에서 고열량･저영양 식품

의 판매를 제한하거나 금지할 수 있다.

Lee 등(2012)의 ｢어린이 식생활안전관리특별법｣이 시행

된 2009년 조사에 의하면 중･고등학교 내의 매점에서 판매

되는 전체 기호식품은 749종, 음료류는 110종이었고 탄산

음료는 14종으로 전체 기호식품의 1.5%, 음료류의 12.7%를 

차지하였다. 2006년 중･고등학교를 대상으로 탄산음료 판

매실태를 조사한 결과 90.6%의 학교에서 자판기를 통해 탄

산음료를 판매하고 있었고, 청소년들의 56.8%가 이를 이용

해 탄산음료를 섭취한 것으로 나타난연구결과에 비하면 

개선이 되었지만, 여전히 학교 내 매점에서 일부 탄산음료

를 판매하는 실정이므로 이에 대한 개선이 요구된다(Choi 

et al., 2008).

서울시에서는 2008년 7월부터 꿈나무 프로젝트의 일환

으로 어린이와 청소년들이 위생적인 환경에서 간식을 섭

취할 수 있도록 매점 환경을 개선하고, 올바른 식품 선택의 

정보를 제공하는 건강매점 시범사업을 수행하고 있는데, 

비용-편익 분석 결과 평균값과 중앙값을 기준으로 할 경우 

각각 2.5와 3.7로서 경제성이 있는 것으로 평가되었다(You, 

Kim & Lee, 2012). 따라서 건강매점 사업을 활성화 하여야 

할 것이다.

Kim과 Lee(2012)의 연구에서 아침식사는 다른 주요 변

수들을 통제하고서도 패스트푸드 이용 빈도를 낮추는 영

향요인 이었는데, 본 연구에서도 정크푸드 섭취는 아침식

사 결식률과 관련이 있었다. 패스트푸드 섭취 감소를 위해

서는 일차적으로 양질의 아침식사를 안정되게 제공하여야 

하는 가정의 역할과 책임의 중요성을 말해 주며, 가정 형편

과 여건 상 구조적으로 아침식사를 하지 못하는 청소년에

게는 국가와 지방자치단체의 재원이 허락하는 범위에서 

양질의 아침식사를 학교교육의 현장에서 제공할 필요가 

있을 것이다(Kim & Lee, 2012).

본 연구의 제한점으로는 우선 청소년건강행태온라인 조

사 자료를 이용한 단면 연구로 인과 관계를 알아보는데 제

한이 있다. 본 연구에서는 정크푸드 섭취가 아침결식 등 식

습관에 영향을 미치는 것으로 하였는데, 아침결식으로 인
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해 패스트푸드, 라면 등을 섭취할 수도 있다. 또한 청소년

의 정크푸드 섭취, 식생활 습관, 건강행태, 건강수준에는 

다양한 요인에 의해 영향을 받고 있으며, 고려해야 할 점들

이 있으나 조사 항목에 제한이 있다는 것이다. 그럼에도 불

구하고 층화, 군집, 다단계 표본 추출 등의 단계를 거친 대

표성 있는 표본 조사인 청소년건강행태온라인 자료를 구

조분석 하였으므로 연구 결과를 일정 부분 받아들일 수 있

을 것으로 생각된다.

이상의 결과, 청소년의 정크푸드 섭취는 건강수준에 나

쁜 영향을 미치는데, 정크푸드 섭취는 다양한 요인에 영향

을 받으므로 올바른 식생활습관을 위한 학교보건교육을 

강화함과 함께 청소년의 정크푸드에 영향을 미치는 사회

적, 환경적 요인 등을 고려한 정책이 있어야 하겠다.

Ⅴ. 결론

본 연구는 청소년의 탄산음료, 패스트푸드, 라면 등의 정

크푸드 섭취가 식습관과 건강행태에 어떤 영향을 미치며, 

건강수준에는 어떤 경로를 통하여 영향을 미치는지에 대

해 알아보고자 하였다.

본 연구는 제11차 청소년건강행태온라인조사(2015년) 

원시자료를 이용하였다. 정크푸드 섭취는 식습관과 건강행

태에는 직접적인 영향을 미치고, 건강수준에는 직접적인 

영향과 식습관과 건강행태를 통하여 간접적인 영향도 미

치며, 식습관과 건강행태는 건강수준에 직접적인 영향을 

미치는 것으로 설정한 구조모형 분석을 실시하였다. 

남학생의 주 3회 이상 탄산음료 섭취율은 35.3%, 패스트

푸드 섭취율은 16.0%, 라면 섭취율은 26.6% 였고, 여학생

의 주 3회 이상 탄산음료 섭취율은 20.8%, 패스트푸드 섭

취율은 13.5%, 라면 섭취율은 17.8% 였다. 남･여별 구조모

형 모두 정크푸드를 많이 먹을수록 식습관과 건강행태에 

나쁜 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 정크푸드 섭취는 

건강수준에 직접적인 나쁜 영향과 식습관과 건강행태를 

통해 간접적인 나쁜 영향을 미치는 것으로 나타났다. 영향

의 정도는 여학생에서 컸다.

따라서 청소년이 올바른 식생활습관을 갖도록 하기 위

한 학교보건교육을 강화함과 아울러, 청소년의 식생활습관

은 사회적, 환경적 요인 등 다양한 요인에 의해 영향을 받

으므로 이러한 요인을 고려한 정책이 있어야 할 것이다.
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