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요 약

이 연구는 청소년 남녀학생의 주관적 건강평가가 시간에 따라 어떠한 변화를 보이는지, 또한 그러

한 변화에 대해 남녀학생의 체육시간활동이 어떠한 영향을 미치는지 검증하는데 목적이 있다. 한국아

동·청소년패널조사 (KCYPS)에서 공개되는 중학교 1학년 5차년도 (2010년부터 2014년) 종단자료를

수집하여 위계적 선형, 비선형 모형 (HLM)을 적용하였다. HLM 6.08 프로그램을 사용하였으며, 유

의수준은 5%로 설정하였다. 연구 결과는 다음과 같다. 첫째, 위계적 선형모형으로 추정한 결과를 보

면, 남학생은 2010년부터 2014년까지 주관적 건강평가지수가 증가하였고, 여학생은 감소하였다. 둘

째, 위계적 비선형 모형으로 추정한 결과를 보면, 남학생의 경우는 주관적 건강평가 지수가 증가하다

가 고등학교 1학년이 되면서 감소하는 변화 형태를 보였다. 셋째, 여학생의 경우는 주관적 건강평가

지수가 증가하다가 중학교 3학년이 되면서 감소하는 변화 형태를 보였다. 넷째, 남학생의 경우는 고

등학교 1학년 시기에 적극적인 체육시간 활동은 주관적 건강평가에 정적 (positive)으로 유의한 영향

을 준다. 다섯째, 여학생의 경우는 중학교 1학년 시기에 적극적인 체육시간활동은 주관적 건강평가에

부적 (negative)으로 유의한 영향을 준다. 이 연구를 토대로 위계적 선형, 비선형모형을 적용하여 청

소년건강과체육에관련된연구가지속되길기대한다.

주요용어: 위계적선형모형, 위계적비선형모형, 주관적건강평가, 체육시간활동.

1. 서론

한국청소년정책연구원 (National Youth Policy Institute; NYPI)에서는 2010년부터 한국아동·청소
년패널조사 (Korea Children and Youth Panel Study; KCYPS)를 실시하고 있다. 구체적으로 층화

다단계집락표집으로 중학교 1학년 2351명을 2010년부터 2016년까지 7개년에 걸쳐 매년 추적조사하고

있다. NYPI는 우리나라 청소년들이 생활환경, 학교환경, 사회환경 등에서 건강하게 성장, 발달할 수

있도록 다양한 변인들을 측정하고 공개하여 유의한 연구가 이루어지기를 기대하고 있다. 따라서 현재

(2016년)는 2010년부터 2014년까지 5년간 동일한 학생들을 대상으로 측정된 자료를 SPSS 프로그램에

코딩하여한국아동청소년데이터아카이브인터넷사이트에무료로공개하고있다.

공개된 자료를 구체적으로 살펴보면 개인발달 영역과 발달환경 영역으로 나누어진다. 개인발달 영역

은다섯개요인 (신체발달, 지적발달, 사회정서발달, 비행, 생활시간)으로구성되고, 발달환경영역은여

섯개 요인 (가정환경, 친구관계, 교육환경, 지역사회환경, 매체환경, 활동문화 환경)으로 구성된다. 이

렇게 구성된 다양한 영역 중 개인발달 영역에서 매년 동일한 학생들을 대상으로 ‘또래 친구들과 비교해

볼 때 자신의 건강 상태가 어떻다고 생각합니까’ 로 자신이 생각하고 있는 주관적 건강상태 변화를 측정
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하고 있다. 또한 체육시간에 적극적으로 활동하는 시간이 어떠한지를 ‘지난 일주일 동안 학교 체육시간

중땀을흘리며운동하는시간은몇시간입니까’로측정하고있다.

그동안 청소년 건강 발달에 관해 양적, 질적으로 다양하게 연구 되고 (Kang, 2008; Ko, 2012; Kim,

2016; Kim과 Kim, 2013; Moon과 Kim, 2015; Min과 Choi, 2014; Park와 Lee, 2002; Seo, 2015; Han과

Park, 2016) 있지만 특정한 시점의 조사된 자료로 분석한 횡단적 연구다. 또한 청소년 체육수업과 건강

에 관련된 연구들 (Kim, 2004; Yoo 등, 2004; Park, 2012; Oh 등, 2015)도 횡단적으로 조사된 자료

를통해전반적으로체육수업에적극적인참여가청소년건강에유의한정적효과인것을보여주고있다.

이처럼 다수의 청소년을 대상으로 주관적 건강평가가 어떻게 변화하는지에 대한 종단적 연구는 미흡한

실정이며, 특히 체육시간에 적극적인 활동이 자신이 생각하는 건강변화에 미치는 영향을 분석한 연구는

아직이루어지지않았다.

동일한 대상에게 반복적으로 측정된 자료를 분석하기 위해 다양한 추리통계방법 (반복측정변량분석,

시계열 분석, 잠재성장모형, 일반화추정방정식 모형, 위계적 선형, 비선형 모형 등)이 적용되어 왔다.

이 중에서 위계적 선형, 비선형 모형 (hierarchical linear and nonlinear modeling; HLM)은 연구자가

관심을 갖는 변수가 시간의 흐름에 따라 어떤 모습의 성장궤적을 보이는지, 시간의 흐름에 따라 변수의

성장선이개인에따라다른이유가무엇인지를동시에측정하여하나의모형에통합한정보를준다는장

점을 가지고 있다 (Kang, 2016). 다시말하면 위계적 선형, 비선형 모형은 집단의 변화 뿐만아니라, 개

인의변화까지상세한정보를추정할수있다. 즉, 종단자료분석에전통적인반복측정변량분석과는달

리 시간의 흐름에 따라 어떤 변화를 보이는지를 추정하고 변화율에 있어서의 개인차를 설명할 수 있다

(Goldstein, 1986; Raudenbush 와 Bryk, 2001; Singer 와 Willett, 2003; Snijders 와 Berkhof, 2008).

따라서 이 연구는 위계적 선형, 비선형 모형을 적용하여 우리나라 청소년들의 주관적 건강평가 변화에

대한체육시간활동에종단적영향을분석하였다. 구체적인연구문제는다음과같다.

첫째, 남녀학생의주관적인건강평가는연령이증가함에따라어떤변화양상을보이는가?

둘째, 남녀학생의연도별체육시간활동이주관적건강평가변화에미치는영향은어떠한가?

2. 연구방법

2.1. 연구대상

이 연구는 한국아동·청소년패널조사 (Korea child and youth panel study; KCYPS)의 중학교 1학

년 패널 자료를 사용하였다. 중학교 1학년 패널의 조사대상은 2010년 교육통계연보를 표집틀로 사용하

여 층화다단계집락표집 (stratified multistage cluster sampling) 방법으로 2,351명 (남학생=1,176명,

여학생=1,175명) 측정치를 한국 아동 청소년 데이터 아카이브 사이트 (http://archive.nypi.re.kr/)에

공개하고 있다. 이 연구는 현재 (2016년) 한국 아동 청소년 데이터 아카이브 사이트에 공개되어 있는

2010년 (중학교 1학년) 1차년도 자료를 시작으로 2014년 (고등학교 2학년) 자료까지를 모두 사용하였

다. 구체적으로 이 연구는 조사된 2351명 중 주관적 건강평가 변인과 체육시간활동 변인에 5년간 모두

반복적으로응답한학생 1,956명 (남학생=1,000명, 여학생=956명)을연구대상으로하였다.

2.2. 측정변인

이 연구에서 종속변수인 청소년 주관적 건강평가 변화는 ‘또래 친구들과 비교해 볼 때 자신의 건강상

태가 어떻다고 생각합니까?’를 4점척도 (1=매우건강하다, 2=건강한 편이다, 3=건강하지 못한 편이다,

4=매우 건강하지 못하다)로 5년간 반복 측정되었다. 이 문항은 한국청소년정책연구원에서 청소년 건강

형태온라인조사문항을수정, 보완한것이다.
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이 연구에서 개인의 체육시간활동에 따른 주관적 건강평가 변화를 알아보기 위해 체육시간활동 정도

는 ‘일주일간 학교 체육시간에 땀을 흘리며 운동한 시간은 몇 시간 입니까?’를 5점척도 (1=없다, 2=한

시간, 3=두 시간, 4=세 시간, 5=네 시간 이상)로 5년간 반복 측정되었다. 이 문항은 국민건강보험공단

에서 사용된 문항을 한국청소년정책연구원이 수정, 보완한 것이다. 이 연구에서 주관적 건강평가 척도

의 경우는 역코딩하여 높은 점수일수록 건강한 것을 의미한다. 또한 체육시간활동 점수가 높을수록 체

육시간적극적으로활동하는것을의미한다.

한국아동·청소년패널조사 (KCYPS)에서는 주관적 건강평가와 체육시간활동을 위와같이 매년 동일하

게 한 문항씩으로만 측정하고 있다. 종단연구에서 한 요인을 다문항으로 측정할 경우 측정시점에 따라

민감하게변화할수도있기때문에한문항으로측정하는것이상대적으로측정오차를감소시킬수있다

(Hong, 2015).

2.3. 자료분석

이 연구는 중학교 1학년부터 고등학교 2학년이 될 때까지 주관적 건강평가의 변화를 추정하고 그 변

화에 있어서 개인차를 설명하기 위해 위계적 선형, 비선형모형을 적용하였다. HLM에 1단계에서는 시

간 (변화)함수를 추정하고, 2단계에서는 개인수준 (개인차)을 설명한다. 우선 무조건 성장모형 (uncon-

ditional growth model)을 구성하여 검증한 뒤, 임의효과 (random effect)가 유의한 경우 조건 성장모

형 (conditional growth model)을 구성하여 독립변수를 추가하여 분석 할 수 있다 (Hong, 2015). 따라

서 이 연구는 우선 무조건 성장 모형의 임의효과에 유의성을 검증한 후, 조건 성장모형에 연도별 체육시

간활동정도를독립변수로투입하였다. 이연구에세부적인연구모형분석방법은다음과같다.

2.3.1. 무조건 성장모형

이 연구에서 남녀학생에 따라 주관적 건강평가 변화가 어떤 변화양상을 보이는지를 검증하기 위해서

시간 (독립변수)에 따른 5년간 주관적 건강평가 변화량 (종속변수)을 무조건 성장모형으로 탐색하였다.

또한 시간에 따라 주관적 건강평가 변화선이 선형 또는 비선형으로 변화할 수 있기 때문에 이차함수 모

형까지탐색하였다. 우선일차함수무조건성장모형은다음과같다.

− 1수준 (시간) : Yti = π0i + π1iY EARi + eti

− 2수준 (개인) : π0i = β00 + γ0i, π1i = β10 + γ1i, T =

∣∣∣∣∣τ00 τ01

τ10 τ11

∣∣∣∣∣ (2.1)

1수준에 Yti는 시점 t에서의 개인 i의 점수를 나타내며, eti는 t시점에서 모형에 의해 예측된 점수와

개인 i의 t시점에서의 점수와의 차이인 오차를 나타낸다 (Hong, 2015). 구체적으로 이 연구에서 1수준

에 Yti는 시점 t에서 학생 i의 측정치를 나타내며, Y EARi는 학생 i의 측정시점에 따른 시간변수를 나

타낸다. 다시말하면, 시간변수의 첨자 i는 학생에 따라서 측정횟수와 측정시점이 다를 수 있음을 나타

낸다. 그러나이연구에서는학생별측정횟수와시점은모두동일하다. HLM에서일반적으로초기시점

을 0으로 코딩하게 되면, π0i는 학생 i의 초기값을 나타내고, π1i는 변화율이 된다. 이 연구에서 2010년

(중1), 2011년 (중2), 2012년 (중3), 2013년 (고1), 2014년 (고2)을 0, 1, 2, 3, 4로센터링하여분석하였

다. 따라서 이 연구에서 π0i은 초기값으로 중학교 1학년을 나타낸다. eti는 시점 t에서의 학생 i에 대한

오차를나타낸다.

다음으로 2수준에서 β00는 학생별 주관적 건강평가 변화 초기값들의 전체평균이고, β10은 학생별 주

관적 건강평가 변화율들의 전체평균으로 고정효과 (fixed effect)를 나타낸다. γ0i는 학생 i의 주관적 건

강평가 초기값이 학생들 평균으로부터 벗어난 정도, γ1i는 학생 i의 주관적 건강평가 변화율이 이들 평
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균으로부터 벗어난 정도로 임의효과 (random effect)를 나타낸다. 여기서 고정효과는 독립변수가 종속

변수에 미치는 효과를 의미하며, 회귀계수 (β00, β10)에 통계적 유의미성으로 해석한다. 또한 임의효과

는 설명오차 (eti)를 의미하며, 설명오차 분산의 크기와 통계적 유의성으로 해석한다. 임의효과가 통계

적으로 유의하게 나타나면 개인차를 설명할 수 있는 독립변수를 추가하여 초기값과 변화율에 있어서의

개인차를설명할수있다 (Kim, 2009; Kim, 2014).

T는 분산-공분산 행렬로 성장선의 개인차 규모와 전체 성장선들이 어떤 양상으로 분포되어 있는지

를 요약할 수 있다. 여기서 τ00은 초기값의 분산 [τ00 = var(π0i)]을 나타내고, τ11은 변화율의 분산

[τ11 = var(π1i)]을 나타낸다. τ10과 τ01은 동일한 값으로 초기값과 변화율의 공분산을 나타낸다 [τ10 =

τ01 = Cov(π0i, π1i)]. 이 연구에서 τ10이 양수로 나타나면 중학교 1학년때 주관적 건강평가가 높은 학

생이 학년이 높아짐에 따라 주관적 건강평가가 더 크다는 것을 의미하고 음수로 나타나면 그 반대이다.

초기값의 분산 (τ00)과 변화율의 분산 (τ11)이 통계적으로 유의하면 개인차가 유의한 것을 의미하기 때

문에 설명 (독립)변수를 추가하여 초기값과 변화율에 있어서의 개인차를 설명할 수 있다 (Kang, 2016;

Hong, 2015)

한편, 선형모형 (일차함수모형)은한단위의시간변화에따른종속변수의변화량이모든시점에서동

일하다는것을의미한다. 그러나시간에따라각시점사이의이루어지는변화는상이할있기때문에곡

선모형을 고려해야 한다 (Raudenbush 와 Bryk, 2001). 따라서 이 연구에 적용한 이차 함수 모형의 무

조건성장모형은다음과같다.

− 1수준 (시간) : Yti = π0i + π1iY EARi + π2i(Y EARi)
2 + eti

− 2수준 (개인) : π0i = β00 + γ0i, π1i = β10 + γ1i, π2i = β20 + γ2i, T =

∣∣∣∣∣∣∣
τ00 τ01 τ02

τ10 τ11 τ12

τ20 τ21 τ22

∣∣∣∣∣∣∣
(2.2)

이차 함수 모형에서 Yti는 시점 t에서의 개인 i의 점수를 나타내며, π0i는 시간이 0일 때의 주관적

건강평가 변화의 초기값으로 처음 시점을 0으로 코딩한 경우다. π1i는 시간이 0일 때의 순간변화율,

그리고 π2i는 변화율에 있어서 가속도 또는 감속도로 변화의 변화율 (acceleration or deceleration in

change)을 의미한다 (Hong, 2015). 2수준에서의 β00와 β10은 각각 학생별 주관적 건강평가 변화 초기

값과 주관적 건강평가율의 전체평균을 나타내고, β20은 변화의 변화율에 전체평균을 나타낸다. 그리고

γ0i와 γ1i, 그리고 γ2i는 개인 i의 임의효과로 이 연구에서 학생 i의 주관적 건강평가의 변화율을 나타낸

다.

이차함수 모형의 T는 초기값과 변화율 사이의 분산-공분산 행렬이다. 여기서 τ00과 τ11은 각각 초

기값의 분산과 변화율의 분산을 나타낸다. 이차함수 모형에서 추가된 τ22는 π2i (이차항 계수)의 분산

[τ22 = var(π2i)]이다. 이 연구에서 학생들의 주관적 건강평가 변화의 성장선이 이차함수 모양을 나타

낼 때, 이차항 계수 (π2i)의 개인차가 어느정도 인지를 나타낸다. 그리고 τ10 = τ01은 초기값과 변화율

의 공분산 [τ10 = τ01 = Cov(π0i, π1i)]을 나타내며, 이차함수 모형에서 추가된 τ20 = τ02은 1수준 모

형의 절편계수 (π0i)와 이차항 계수 (π2i)의 공분산 [τ20 = τ02 = Cov(π0i, π2i)]으로 상관정보를 나타

낸다 (Kang, 2016). 따라서 이 연구에서 τ20은 중학교 1학년때의 주관적 건강평가에 따라 학년이 높

아짐에 따른 주관적 건강평가량의 가속적 변화가 유의미한지를 나타낸다. 마지막으로 이차함수 모형

에 추가된 τ21 = τ12은 1수준 모형의 일차항 계수 (π1i)와 이차항 계수 (π2i)의 공분산 [τ21 = τ12 =

Cov(π1i, π2i)]으로상관정보를나타낸다 (Kim과 Hong, 2007; Hong 등, 2006; MaCoach와 Kanisikan,

2010; Raudenbush와 Bryk, 2001).
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2.3.2. 조건 성장모형

이 연구에서 무조건 모형에 임의효과가 유의하게 나타나면 개인차를 설명할 수 있는 독립변수를 추가

하게 된다. 이를 조건 성장모형 (conditional growth model)이라고 한다. 청소년 체육시간활동이 주관

적 건강평가 변화에 어떠한 영향을 미치는지를 검증하기 위한 조건성장 모형은 다음과 같다. 이차함수

모형에서는 선형 기울기 계수와 이차함수 기울기 계수에 의해 주관적 건강평가 변화를 예측하게 되며,

이연구에서이차함수기울기추정을위해시간을제곱한값, 0, 1, 4, 9, 16으로센터링하여분석하였다.

− 1수준 (시간) : Yti = π0i + π1iY EARi + π2i(Y EARi)
2 + eti

− 2수준 (개인) : π0i = β00 +

k∑
q=1

β0qX0qi + γ0i, π1i = β10 +

k∑
q=1

β1qX1qi + γ1i,

π2i = β20 +

k∑
q=1

β2qX2qi + γ2i

(2.3)

이 연구는 남학생 (1,000명)과 여학생 (956명)을 구분하여 분석하였다. 체육시간활동이 독립변수

(X)로 위 모형에 투입되어 5년간 (k = 5) 주관적 건강평가 변화 (Y )에 어떠한 영향을 주는지 검증

하였다. 이 연구에 기술통계치 산출과 위계적 선형, 비선형 모형 분석을 위해 HLM 6.8 프로그램을 사

용하였으며통계적유의수준은 5%로설정하였다.

3. 결과

3.1. 기술통계

Table 3.1은 이 연구에 사용된 변수들에 기술통계치 (X̄=평균, SD=표준편차)를 나타낸다. 주관적

건강평가 (self-health evaluation)에 평균치를 보면 2010년과 2011년에는 남학생과 여학생이 동일하게

나타났고, 2012년 2013년, 2014년에는 남학생이 여학생보다 상대적으로 높게 나타났다. 체육시간활동

(physical education activity)에 평균치를 보면 매년 남학생이 여학생보다 상대적으로 높게 나타났다.

남학생의 경우는 2010년부터 2012년까지 체육시간활동이 증가하다가 2013년, 2014년에 감소하는 것으

로나타난데비해여학생의경우는 2010년부터 2014년까지매년감소하는것으로나타났다.

Table 3.1 Descriptive statistic measurements of variables

variables
Boy (n=1,000) Girl (n=956)

X̄ SD X̄ SD

self-health evaluation (2010) 3.15 0.63 3.15 0.58

self-health evaluation (2011) 3.18 0.64 3.18 0.58

self-health evaluation (2012) 3.23 0.63 3.21 0.61

self-health evaluation (2013) 3.28 0.60 3.18 0.54

self-health evaluation (2014) 3.18 0.62 3.08 0.54

physical education activity (2010) 3.17 1.17 2.72 1.17

physical education activity (2011) 3.41 1.16 2.66 1.17

physical education activity (2012) 3.42 1.25 2.55 1.28

physical education activity (2013) 2.98 1.13 2.30 1.02

physical education activity (2014) 2.91 1.15 2.07 0.98
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3.2. 위계적 선형, 비선형 모형

3.2.1. 무조건 선형 성장모형

5년간 청소년들의 주관적 건강평가 변화가 어떻게 이루어지는지를 확인하기 위해 우선 무조건 선형

(일차)함수모형을 적용하여 분석하였다. Table 3.2는 시간의 경과에 따른 남녀학생 선형변화 결과를 나

타낸다.

Table 3.2 Unconditional linear growth model

Boy Girl

coefficient SE coefficient SE

fixed effect
β00 3.177*** .018 β00 3.186*** .001

β10 .013** .005 β10 -.013** .008

random effect
τ00 .195*** τ00 .164***

τ11 .006*** τ11 .005***

correlation coefficient τ10 -.435 τ10 -.465

**p<.01, ***p<.001

남학생의 경우 주관적 건강평가의 평균 초기값 (β00)은 3.177으로 p<.001 수준에서 통계적으로 유의

하게 나타났으며, 평균변화율 (β10)은.013로 p<.01 수준에서 통계적으로 유의하게 나타났다. 평균변화

율이 정적으로 유의하므로 남학생의 경우는 중1에서 고2의 5년간 주관적 건강평가 지수가 증가한 것을

알 수 있다. 남학생에 개인별 초기값의 분산 (τ00)은.195로 p <.001 수준에서 통계적으로 유의하게 나

타났으며, 개인별변화율의분산 (τ11)도.006로 p<.001 수준에서통계적으로유의하게나타났다. τ00와

τ11이 모두 통계적으로 유의하므로 남자청소년에 주관적 건강평가에 개인차가 통계적으로 유의한 것을

알 수 있다. 남학생 초기값과 변화율의 상관계수 (τ10)는 -.435로 부적상관으로 나타났다. τ10는 초기값

(중1)과변화율공분산에표준화된지수로유의확률은추정되지않는다.

여학생의 경우 주관적 건강평가의 평균 초기값 (β00)은 3.186로 p<.001 수준에서 통계적으로 유의하

게나타났으며, 평균변화율 (β10)은 -.013으로 p<.01 수준에서유의하게나타났다. 여학생의경우는남

학생과 달리 평균변화율이 음의계수로 유의하므로 중1에서 고2의 5년간 주관적 건강평가 지수가 유의

하게 감소한 것을 알 수 있다. 여학생의 개인별 초기값의 분산 (τ00)은.164로 p<.001 수준에서 통계적

으로 유의하게 나타났으며, 변화율의 분산 (τ11)은.005로 p <.001 수준에서 유의하게 나타났다. τ00와

τ11가 모두 통계적으로 유의하므로, 여자 청소년도 주관적 건강평가에 개인차가 유의미하게 있는 것을

알 수 있다. 여학생의 경우는 초기값과 변화율의 상관계수 (τ10)는 -.465로 부적상관 (음의상관)으로 나

타났다.

Figure 3.1과 Figure 3.2는 남학생과 여학생의 5년간 주관적 건강평가 (self-rated health evaluation;

SHE)에 대한 변화패턴을 보여준다. ‘–’ 선은 각 년도에 주관적 건강평가 평균 (Table 3.1)에 변화를 나

타내고, ‘· · · ’ 선은 Table 3.2에 고정효과 (fixed effect) 지수 (β00, β10)로 추정된 일차함수곡선을 나타

낸다.

Figure 3.1 Change of the SHE in linear (boy) Figure 3.2 Change of the SHE in linear (girl)
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3.2.2. 무조건 비선형 성장모형

청소년 주관적 건강평가 변화가 비선형으로 변화하는지를 검증하기 위해 무조건 이차함수모형을 적

용하였다. Table 3.3은 시간의 경과에 따른 남녀학생 비선형 변화 결과를 나타낸다. 남학생의 경우 청

소년기 주관적 건강평가변화의 평균 초기값 (β00)은 3.141로 p <.001 수준에서 통계적으로 유의하게

나타났으며, 평균변화율 (β10)은.008로 p <.001 수준에서 유의하게 나타났다. 또한 주관적 건강평가변

화가 학년이 증가함에 따라 가속적으로 증감하는 경향을 나타내는 평균변화의 변화율 (β20)은 -.017로

p <.001 수준에서 유의하게 나타났다. 남학생에 개인별 초기값의 분산 (τ00)은.192로 p <.001 수준에

서 통계적으로 유의하게 나타났다. 그러나 개인별 일차 변화율의 분산 (τ11)은.012로 나타났고, 개인별

이차 변화율의 분산 (τ22)은.001로 p >.05 수준에서 통계적으로 유의하지 않게 나타났다. τ00를 제외하

고 τ11와 τ22가 통계적으로 유의하지 않게 나타났다. 남학생의 경우 무조건 비선형 모형에서는 시간에

따라 주관적 건강평가 변화는 개인에 따라 차이가 없는 것을 알 수 있다. 초기값과 변화율의 상관계수

(τ10)는 -.262로 나타났으며, 초기값과 이차항 변화율의 상관계수 (τ20)는 -.092, 그리고 일차항 변화율

과이차항변화율의상관계수 (τ21)는 -.671로모두부적상관으로나타났다.

Table 3.3 Unconditional nonlinear growth model

Boy Girl

coefficient SE coefficient SE

fixed effect

β00 3.141*** .019 β00 3.142*** .017

β10 .008*** .016 β10 .075*** .016

β20 -.017*** .003 β20 -.022*** .003

random effect

τ00 .192*** τ00 .151***

τ11 .012 τ11 .027**

τ22 .001 τ22 .001*

correlation coefficient

τ10 -.262 τ10 -.062

τ20 -.092 τ20 -.241

τ21 -.671 τ21 -.885

*p<.05, **p<.01, ***p<.001

여학생의 경우 청소년기 주관적 건강평가변화의 평균 초기값 (β00)은 3.142로 p <.001 수준에서 통

계적으로 유의하게 나타났으며, 평균변화율 (β10)은.075로 p <.001 수준에서 유의하게 나타났다. 또한

주관적 건강평가변화가 학년이 증가함에 따라 가속적으로 증감하는 경향을 나타내는 평균변화의 변화

율 (β20)은 -.022로 p<.001 수준에서 유의하게 나타났다. 여학생의 개인별 초기값 분산 (τ00)은.151로

p <.001 수준에서 통계적으로 유의하게 나타났다. 또한 개인별 일차 변화율의 분산 (τ11)은.027로

p<.01 수준에서 통계적으로 유의하게 나타났고, 개인별 이차 변화율의 분산(τ22)은.001로 p<.05 수준

에서통계적으로유의하게나타났다. τ00와 τ11 그리고 τ22가모두통계적으로유의하게나타났다.

여학생의경우는무조건비선형모형에서시간에따라주관적건강평가변화는개인에따라차이가있

는 것을 알 수 있다. 초기값과 변화율의 상관계수 (τ10)는 -.062로 나타났으며, 초기값과 이차항 변화율

의 상관계수 (τ20)는 -.241, 그리고 일차항 변화율과 이차항 변화율의 상관계수 (τ21)는 -.885로 모두 부

적상관으로나타났다.

Figure 3.3과 Figure 3.4는 남학생과 여학생의 5년간 주관적 건강평가 (self-rated health evaluation:

SHE)에 대한 변화패턴을 보여준다. ‘–’ 선은 각 년도에 주관적 건강평가 평균 (Table 3.1)에 변화를 나

타내고, ‘· · · ’ 곡선은 Table 3.3에 고정효과 (fixed effect) 지수 (β00, β10, β20)로 추정된 이차함수곡선

을나타낸다.
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Figure 3.3 Change of the SHE in nonlinear (boy) Figure 3.4 Change of the SHE in nonlinear (girl)

3.2.3. 조건 성장모형

청소년 주관적 건강평가변화에 대해 체육시간활동이 어떠한 영향을 미치는지 알아보기 위해 조

건성장모형을 적용하였다. 구체적으로 남학생의 경우는 임의효과 (τ00, τ11)가 모두 유의하게 나타

난 무조건 일차함수 모형에 연별로 측정된 체육시간활동 (physical education activity; PA) 변인들

(PA1=2010년, PA2=2011년, PA3=2012년, PA4=2013년, PA5=2014년)을 투입한 조건성장 모형

을 적용하였다. 반면 여학생의 경우는 임의효과 (τ00, τ11, τ22)가 모두 유의하게 나타난 무조건 이차함

수 모형에 연별로 체육시간활동 변인들을 투입한 조건성장 모형을 적용하였다. 특히 남녀학생 모두 주

관적 건강상태 변화율이 처음시점 (중학교 1학년) 초기값에 영향을 받기 때문에 초기값을 통제한 상태

에서 주관적 건강평가 변화율에 대한 연도별 체육시간활동에 영향을 위계적 선형, 비선형모형에 잠재회

귀 (latent regression)방법을 이용하여 추정하였다. 남학생의 경우 초기값을 통제하고 구성한 조건성장

모형의 1수준과 2수준모형은다음과같다.

− 1수준 (시간) : Yti = π0i + π1iY EARi + eti

− 2수준 (개인) : π0i = β00+β01PA1+β02PA2+β03PA3+β04PA4+β05PA5+γ0i

π1i = δ10+δ11PA1+δ12PA2+δ13PA3+δ14PA4+δ15PA5+δ16(π0i)+γ1i

(3.1)

1수준 모형과 2수준 모형에서 π0i에 모형은 기본조건 성장모형과 동일하다. 그러나 2수준 모형에서

π1i 공식에초기값 (π0i)을독립변수로포함하여통제한모형이다. 이렇게초기값을통제한남학생의조

건성장모형결과는 Table 3.4와같다.

Table 3.4 Effect of PA on self-health evaluation change (boy)

fixed effect coefficient SE t p

δ10 intercept .291 .053 5.421 .001

δ11 PA1 -.005 .004 -1.341 .180

δ12 PA2 .001 .004 .022 .982

δ13 PA3 .001 .004 .344 .731

δ14 PA4 .014 .004 3.231 .002

δ15 PA5 .007 004 1.702 .089

δ16 initial (π0i) -.087 .016 -5.183 .001

영모형과 이 모형의 편차값 (deviance)으로 비교한 적합도는 △χ2=211.88, △df=14로 p <.05 수준

에서 유의하게 나타났다. 이 모형이 남학생의 주관적 건강평가 지수를 설명하는데 적합한 것을 알 수

있다. 남학생은 5년간 주관적 건강평가 변화율에 고등학교 1학년 체육시간활동이 δ14=.014, t=3.231,

p=.002 수준에서 통계적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 고등학교 1학년 체육시간에 활발
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하게 활동할수록 주관적 건강평가가 유의하게 증가하는 것을 알 수 있다. 이 외에 시기 (중학교 1학년,

중학교 2학년, 중학교 3학년, 고등학교 2학년)에 체육시간활동은 주관적 건강평가 변화율에 p >.05 수

준에서통계적으로유의한영향을미치지않는것으로나타났다.

여학생의 경우는 초기값을 통제하고 구성한 조건성장모형의 1수준과 2수준 모형은 다음과 같다. 1수

준 모형과 2수준 π0i에 대한 모형은 기본 조건 성장모형과 동일하지만, 2수준 모형에 π1i 공식과 π2i

공식에는 초기값 (π0i)을 독립변수로 투입하여 통제한 것이다. π1i는 초기상태에서의 순간기울기 (순간

변화율)를 나타내고, π2i는 기울기가 가속되는지 또는 감속되는지를 나타낸다. 이렇게 초기값을 통제한

여학생의 조건성장 모형 결과는 다음 Table 3.5와 같다. 영모형과 이 모형의 편차값으로 비교한 적합도

는 △χ2=148.22, △df=23으로 p <.05 수준에서 유의하게 나타났다. 이 모형이 여학생의 주관적 건강

평가지수를설명하는데적합한것을알수있다.

− 1수준 (시간) : Yti = π0i+π1iY EARi+π2i(Y EARi)
2+eti

− 2수준 (개인) : π0i = β00+β01PA1+β02PA2+β03PA3+β04PA4+β05PA5+γ0i

π1i = δ10+δ11PA1+δ12PA2+δ13PA3+δ14PA4+δ15PA5+δ16(π0i)+γ1i

π2i = δ20+δ21PA1+δ22PA2+δ23PA3+δ24PA4+δ25PA5+δ26(π0i)+γ2i

(3.2)

5년간 주관적 건강평가 초기상태 순간변화율에 중학교 1학년 체육시간활동이 δ11=-.038, t=-2.568,

p=.011 수준에서 통계적으로 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 이 외에 시기 (중학교 2학년, 중

학교 3학년, 고등학교 1학년, 고등학교 2학년)에 체육시간활동은 주관적 건강평가 초기상태 순간변화율

에 p >.05 수준에서 통계적으로 유의한 영향을 미치지 않는 것으로 나타났다. 또한 여학생의 주관적 건

강상태에 가감속 변화율에는 중학교 1학년 체육시간활동이 δ21=.008, t=2.378, p=.018 수준에서, 그리

고 고등학교 2학년 체육시간활동이 δ25=.008, t=2.064, p=.038 수준에서 통계적으로 유의한 영향을 미

치는것으로나타났다.

Table 3.5 Effect of PA on self-health evaluation change (girl)

fixed effect coef. SE t p fixed effect coef. SE t p

δ10 intercept .109 .235 .464 .642 δ20 intercept .054 .055 .968 .333

δ11 PA1 -.038 .014 -2.568 .011 δ21 PA1 .008 .003 2.378 .018

δ12 PA2 .003 .014 .214 .831 δ22 PA2 -.002 .003 -.750 .454

δ13 PA3 .016 .013 1.240 .216 δ23 PA3 -.003 .003 -1.160 .247

δ14 PA4 .004 .016 .295 .768 δ24 PA4 -.001 .004 -.016 .988

δ15 PA5 -.022 .017 -1.323 .186 δ25 PA5 .008 .004 2.064 .038

δ16 initial (π0i) -.010 .074 -.146 .885 δ26 initial (π0i) -.024 .017 -1.367 .172

4. 논의 및 결론

이 연구는 청소년 시기 (중학교 1학년부터 고등학교 2학년)에 주관적인 건강평가가 어떠한 변화를 보

이는지, 또한 그러한 변화에 대해 연도별 체육시간활동이 어떠한 영향을 미치는지 분석하였다. 구체적

으로 위계적 선형, 비선형 모형을 적용하여 5년간 남녀학생들의 주관적인 건강평가에 변화패턴과 개인

간 차이에 유의성, 그리고 주관적 건강평가에 대한 체육시간활동의 효과를 검증하였다. 분석결과를 논

하면다음과같다.

우선 5년간 시간의 흐름에 따라 주관적인 건강평가가 어떻게 변화하는지를 일차함수 (무조건 선형 성

장모형)로 추정한 결과 (Table 3.2, Figure 3.1, Figure 3.2)를 보면, 남학생의 경우는 증가하는데 비
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해 여학생의 경우는 감소하는 것을 알 수 있다. 또한 남녀모두 개인별로 자신에 건강평가점수에 시작

과 변화패턴이 유의한 차이가 있는 것을 알 수 있다. 이처럼 이 연구에 적용한 위계적 선형, 비선형모

형 (HLM)은 전체적으로 시간에 따라 학생들에 주관적인 건강상태 평가가 어떻게 시작 되는지 (fixed

effect: β00)를 보여주고, 어떻게 변화되는지 (fixed effect: β10)를 알 수 있다. 특히 HLM은 개인별

로 주관적 건강상태 평가가 어떻게 시작되고 (random effect: τ00) 어떻게 변화되는지 (random effect:

τ11)까지 통계적으로 추정한 정보를 제시해 준다. 다시말하면 이 연구 대상인 남학생 1000명과 여학생

956명개개인에주관적건강평가가어떻게변화되었는지추정할수있다.

그 결과를 보면 남녀학생 모두 개인별 초기값의 분산 (τ00)과 변화율의 분산 (τ11)이 모두 양수로 유

의하게 나타난 것으로 볼 수 있다 (Table 3.2). 이는 개인 간 초기값과 변화율이 모두 상이한 것을 의

미한다. 다시말하면남녀학생들개개인의주관적건강평가점수는중학교 1학년시작점이상이하고, 5년

간 변화하는 패턴 (기울기)도 다르다는 것이다. 또한 구체적으로 어떻게 다른지를 나타내는 지수가 바

로 초기값과 변화율의 공분산을 표준화시킨 상관계수(τ10)다. 남녀학생 모두 초기값과 변화율의 상관계

수가 음의 상관으로 나타난 것은 중학교 1학년때 주관적 건강평가가 높았던 청소년은 낮았던 청소년에

비해그이후증가율이약하거나감소했음을의미하는것이다.

다음으로 이차함수 (무조건 비선형 성장모형) 로 추정한 결과 (Table 3.3, Figure 3.3, Figure 3.4)를

보면 남학생의 경우는 주관적 건강평가가 상승하다가 고등학생 (2013년)이 되면서 감소하는 것을 볼 수

있고, 여학생의경우는중학교 3학년 (2012년)부터급격히감소하는것을볼수있다. 남학생에비해여

학생이 상대적으로 자신이 생각하고 있는 건강상태가 낮으며, 고학년이 될수록 더 빠르게 감속 하는 것

을 알 수 있다. 이 결과가 일차함수 모형 보다 상세한 것은 전체적으로 시간에 따라 주관적 건강평가가

어떻게 변화하는지를 보여주는 다른 고정효과 변수 (β20)가 하나 더 추가되기 때문이다. 이 변수가 추

가됨으로서 이차함수곡선 형태로 유의하게 변화되는 것인지를 보여주는 것이다. 이차함수 성장모형에

따르면 종속변수에 변화는 연령이 증가함에 따라 일정하게 증가하거나 (β10 >0), 일정하게 감소하거나

(β10 <0), 변화 속도가 가속하거나 (β20 >0), 감속한다고 (β20 <0) 할 수 있다 (Kim과 Hong, 2012).

따라서추정된결과 (Table 3.3, Figure 3.3, Figure 3.4)를보면남학생의경우연령이증가함에따라주

관적 건강평가는 증가 (β10 >0)하다가 다시 감속 (β20 <0)하는 이차함수곡선 형태의 변화가 유의하게

나타나는것을알수있다. 또한여학생의경우도연령이증가함에따라주관적건강평가는일정하게증

가 (β10 >0)하면서 다시 남학생에 비해 상대적으로 더 감속 (β20 <0)하는 이차함수곡선 형태에 변화가

유의하게나타나는것을볼수있다.

위계적선형, 비선형모형에서평가에변화가선형으로만이루어진다면, 선형기울기는유의하고, 이차

항의 계수는 유의하지 않을 것이다. 평가에 변화가 이차함수 패턴으로만 이루어진다면, 이차항 계수는

유의하지만 선형기울기는 유의하지 않을 것이다. 하지만 선형과 이차항 계수가 모두 유의할 수 도 있으

며 이러한 경우는 선형의 변화와 이차함수의 변화가 함께 이루어진다고 볼 수 있다 (Grundy 등, 2010).

따라서 이 연구에서 우리나라 남학생과 여학생의 주관적 건강평가에 5년간 변화패턴은 남녀학생 간에

큰 차이가 없지만, 남학생에 비해 여학생이 상대적으로 주관적 건강평가 지수가 낮으며, 고학년이 될수

록 더 감속 하는 것으로 해석할 수 있다. 이 결과는 남학생이 여학생에 비해 주관적 건강상태 평가가 높

다는 Kang (2008)의연구결과가지지한다고할수있다.

이 연구에 조건 성장모형 (conditional growth model) 결과 (Table 3.4, Table 3.5)는 주관적 건강평

가 변화에 대한 연도별 체육시간활동에 종단적 영향이 어떠한지를 보여준다. 구체적으로 위계적 선형,

비선형 모형에서 개인의 변화차이를 설명할 수 있는 시간 의존적 변수 (time-variant variables)와 시

간 독립적 변수 (time-invariant variables)가 있다. 시간 의존적 변수는 시간에 따라 값이 변하는 변수

를 의미하고 이 변수는 1수준 모형에 추가하여 분석이 이루어진다. 반면 시간 독립적 변수는 시간에 따

라 변화하지 않는 변수를 의미하며 2수준 모형에 추가하여 분석이 이루어진다 (MaCoach와 Kaniskan,
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2010). 이 연구는 연도별 체육시간활동 정도가 주관적 건강평가 변화에 미치는 영향을 분석하기 위해

연도별 다섯 요인 (2010년, 2011년, 2012년, 2013년, 2014년 체육시간활동 정도)을 2수준 모형에 투입

하여시간독립적변수로설계하고분석한결과다.

우선 남학생의 조건성장 모형 결과 (Table 3.4)를 보면, 고등학교 1학년 체육시간활동이 주관적 건강

평가 변화율에 유의한 영향을 미치는 것을 알 수 있다. 구체적으로 이 결과는 고등학교 1학년 시기에

활발한 체육시간 활동은 5년간 주관적 건강평가가 유의하게 증가하는데 영향을 준다는 것을 의미한다.

이연구에서남학생의경우는무조건일차함수모형에서초기값을통제한조건성장모형을적용하였다.

그 이유는 남학생의 경우는 무조건 일차함수 모형에서는 임의효과가 유의하게 나타났고 (Table 3.2), 무

조건 이차함수 모형에서 임의효과가 유의하지 않게 나타났기 (Table 3.3) 때문이다. 또한 초기값을 통

제한 이유는 체육시간활동이 높은 학생의 경우 초기 건강평가 점수 (초기치)가 높고, 초기치가 너무 높

음으로 인해 감소량이 더 강하게 나타날 가능성이 있기 때문이다. 따라서 조건성장 모형에서 초기치를

통제한결과로해석할필요가있다 (Hong, 2015; Raudenbush와 Bryk, 2001).

다음으로여학생의조건성장모형결과 (Table 3.5)를보면, 여학생은남학생과달리중학교 1학년시

기에 체육시간활동이 높을수록 5년간 주관적 건강평가는 낮아지다가 (δ11 <0) 시간이 지날수록 가속하

는 (δ21 >0) 것을 알 수 있다. 또한 고등학교 2학년 시기 체육시간활동의 5년간 주관적 건강평가는 변

화가 없는 상태 (δ15 >0)에서 시간이 지날수록 가속하는 (δ21 >0) 것을 알 수 있다. 따라서 전반적으로

해석하면, 여학생의 경우는 중학교 1학년 시기에 체육시간활동이 5년간 주관적 건강평가의 부적 (음의

계수로)으로유의한영향을미치고있다고할수있다. 즉중학교 1학년시기에체육시간에활동량이높

을수록 자신이 건강하지 못하다고 생각한다는 것이다. Hwang과 Hwang (2012)의 연구를 보면, 우리나

라 여학생 청소년에 약 80% 이상이 체육활동을 하지 않고 있기 때문에 건강을 위해서는 체육활동 의식

전환이 반드시 필요하다고 제안하고 있다. 이러한 연구결과를 토대로 우리나라 여학생들에게 적극적인

체육시간활동은 건강을 증진시킨다고 인지할 수 있는 교육제도와 교육환경에 개선이 필요하다고 사료된

다.

이 연구는 한국청소년정책연구원에서 공개한 자료를 통해 위계적 선형, 비선형 모형을 적용해 통계적

으로 성별에 따라 자신이 생각하는 건강평가 지수가 과거 5년동안 어떻게 변화되었는지를 제안하였으

며, 체육시간에 적극적인 활동이 자신의 주관적 건강평가에 어떻게 영향을 미치는지 분석하였다. 이 연

구결과를최종적으로정리한결론은다음과같다.

첫째, 위계적 선형모형으로 추정한 결과를 보면, 남학생은 2010년부터 2014년까지 주관적 건강평가

지수가 증가하였고, 여학생은 감소하였다. 남녀학생 모두 주관적 건강평가 변화에는 개인 간 차이가 있

다. 둘째, 위계적 비선형 모형으로 추정한 결과를 보면, 남학생의 경우는 주관적 건강평가 지수가 증가

하다가 고등학교 1학년이 되면서 감소하는 곡선 변화 형태를 보였다. 셋째, 여학생의 경우는 주관적 건

강평가 지수가 증가하다가 중학교 3학년이 되면서 감소하는 변화 형태를 보였다. 넷째, 남학생의 경우

는 고등학교 1학년 시기에 적극적인 체육시간 활동은 주관적 건강평가에 정적으로 유의한 영향을 준다.

다섯째, 여학생의 경우는 중학교 1학년 시기에 적극적인 체육시간활동은 주관적 건강평가에 부적으로

유의한영향을준다. 이연구를토대로위계적선형, 비선형모형을적용하여청소년건강과체육에관련

된연구가지속되길기대한다.
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Abstract

The purpose of this study was to analyze longitudinal effect of physical education

activity (PEA) score on self-rated health evaluation change (SHEC). This study used

hierarchical linear and nonlinear models to investigate of the SHEC during the tran-

sition into adolescence (from middle school 1st to high school 2nd grade). Using the

Korea children and youth panel survey (KCYPA), data were collected over the course

of five years (from 2010 and 2014). HLM 6.8 computer program was used to analyze

the data. The result were as follows. First, boys’ SHEC increased across the five years,

and girls’ SHEC decreased across the five years. Second, boys’ the self-rated health

was increased across the three years and decreased across the two years. Third, girls’

the self-rated health was increased across the two years and decreased across the three

years. Fourth, the PEA score of 1st grade of high school showed a significant positive

association with the boys’ SHEC. Fifth, the PEA score of 1st grade of middle school

showed a significant negative association with the girls’ SHEC.

Keywords: Hierarchical linear model, hierarchical nonlinear model, physical education

activity, self-rated health evaluation.
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