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요 약 본 연구는 중년층을 대상으로 구강건강신념과 구강병 예방행동에 관한 융합적 관계를 분석하였다. U시

일부 중년층 280명을 최종 분석 대상으로 하였다. 회귀분석의 결과로 볼 때 구강건강신념 중 구강병 예방행동의도,

구강병 예방행동에 가장 큰 영향을 미치는 요인은 구강건강은 가치 있는 것이라고 느끼는 중요성이었다. 구강병

예방행동의도를 매개로 직간접적 영향을 알아본 결과, 중요성, 유익성 변인이 구강병 예방행동에 미치는 영향은 부

분매개효과를 가지는 것으로 나타났고, 자기 효능감은 완전매개효과를 가지는 것으로나타났다. 본 연구결과, 이미

구강병에이환되어심각성과장애를느끼고있는중장년층의구강예방행동을수행할수 있도록하기위해서는구강

건강이 전신질환만큼 중요하다는 중요성과 구강건강이 전신건강에 유익하다는것을 계몽할 수 있는 중재프로그램

개발이 필요 하겠다.

• 주제어 : 융합적 관계, 구강건강증진, 구강병 예방, 구강병 예방행동, 구강건강신념

Abstract In this study, the amalgamative relationship associated with oral health belief and preventive

behavior against oral disease subject to middle aged people was analyzed. 20 persons in their middle age

living in U city were selected as final subjects for this analysis. It was found that a factor with the

strongest effect on intention to prevent oral disease and preventive behavior among oral health belief was

importance. In the study, it was identified that the parameters such as importance and benefit had a partial

mediating effect on the intention to prevent oral disease and self-efficacy had complete mediating effect.

Through these results, it seems necessary to develop an intervention program for middle aged people able

to recognize importance and benefits of oral health by themselves in order to promote their oral health.

• Key Words : Converged Relationship, Oral Health Promotion, Oral Health Disease Prevention, Oral Health
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1. 서론
1.1 연구의 필요성 및 목적
건강은 인간이 행복하기 위한 필수요소로 경제력, 학

력, 지역별, 지식, 의식. 정치, 경제, 사회와 문화에 따라

영향을 받는 것으로 국가 간 경제력을 비교하는 척도로

서 사용되기도 한다. 구강건강도 마찬가지로 시대와 지

역에 따른 문화병이며, 경제력, 지역과 같은 사회경제적

인 이유로 불평등이 초래되고 있다. 오늘날 구강건강에

대한 불평등 격차를 줄이기 위해 구강건강 증진을 위한

구체적인 목표를 건강 증진 계획 2020에 명시하고 구강

건강 증진을 위한 교육이나 증진사업을 통한 사회적 지

지를필요로하고있다[1]. 신체기관중소화기관의첫째

관문이구강이다. 이 구강은단지인체를구성하는한기

관으로서가아니라음식물의저작과언어기능은물론심

미적 기능과 기타 부수적인 여러 가지 기능면에까지 영

향을 끼치므로써 인간의 건강을 좌우하는 척도가 되고

있으므로구강건강이대단히중요하다[2]. 전신건강을위

해서라도구강건강은필수적인조건이라고할수있다[3].

구강건강과 전신건강과의 관련성 연구로서 Richimond

at al.[4]는 구강건강상태가 불량한 사람들에서 전신건강

상태도나쁜것으로보고하였으며, Locker at al.[5]은 전

신건강수준이낮은사람에게서저작문제를일으킬가능

성이 높았고 치아보존 가능성은 줄어든다고 하였다. 구

강질환은 대부분 만성질환인데도 불수하고 자신이 앓고

있는 전신질환에 비해 생명에 거의 지장이 없다는 이유

등으로 구강질환을 소홀히 생각하는 경향이 있다[6]. 또

한치아우식증과치주질환은예방이가능한질환임을알

고있으나, 이를실천하지못하는것은개인의지각된구

강건강신념이 구강병의 예방적 건강행동 이행에 영향을

미침을알수있다. 건강신념은특정질병에대한예방적

건강행위와 치료행위 및 각종 건강행위에 대한 중요한

예측인자로 주목되고 있는데[7], 이것의 확립과 변화는

단기간 내에 이루어지지 않으며, 건강신념의 변화에 따

른 건강행위의 변화에는 더욱 많은 기간과 노력이 필요

하다. 따라서인간의성정과정중보다이른시기에건강

신념을확립하고, 건강행위를습관화하는것이중요하다

고 할 수 있다. 한편, 건강 행위를 습관화하기 위해서는

지속적인 건강 행위의 증진이 필요하다. 인간의 건강행

위에영향을미치는중요한요인으로그사람의질병및

신체적, 정신적 건강에 대한 신념과 태도가 있음이 밝혀

져있는바건강행위를실천함에있어가장중요한사람

은 자기 자신이라고 하겠다[8]. 개인의 심리적 준비상태

와 행동은 개인의 평가에 의해 결정된다고 하였다. 인간

의태도와신념은행동의전제조건이므로이를변화시키

는 건강행위의 변화에 있어서 중요하다. 따라서 개인의

구강건강은개인의심리적준비상태에따라영향을받을

수 있다[9].

구강건강신념모형은 건강관련 행위를 사회심리학적

과정으로 이해하고 설명하는 모형이다. 이 모형에서 건

강신념의 요소는 지각된 질병에 대한 감수성과 심각성

등에 의하여 질병에 대한 위협감을 형성하며 이러한 개

인지각은 행동의 계기 여부에 따라 건강행위 이행에 영

향을 미치게 되고 이때의 건강행위 이행에는 지각된 유

익성, 중요성, 장애도가 영향을 주게 된다[10]. 최근에는

Bandura[11]가 제시한 자기 효능감 변수를 추가하거나

사회인지이론을접목시켜모형의설명력을높이고있다.

본연구에서는 Becker[12]등이제시한모형을기본틀

로하여 심각성, 유익성, 중요성, 장애, 자기 효능감을 하

위요인으로 설정하여 구강병 예방행동과의 영향관계를

분석하고자한다. 구강건강신념모형과구강병예방에관

련한 연구는 생애주기별로 다양하게 진행되고 있다. 청

소년을대상으로진행된박[13], 임 등[14]의 연구가있으

며, 20대 성인을 대상으로 한박[15], 김 등[16]의 연구와

노인을 대상으로 한 박 등[6]의 연구가 있다. 장[2]의 연

구는 20～49까지 성인을 대상으로 한 연구이다. 현재 진

행된많은연구는예방행동의습관화를통한순수예방을

위해조기에바람직한신념을갖도록하자는데학문적인

의미가 있지만, 이미 치주질환, 치아우식증이 진행되고

있는중년층의예방행동또한아주중요하다고볼수있

다. 따라서 본 연구에서는 중년층을 대상으로 구강건강

신념과 구강병 예방행동의도, 구강병 예방행동에 관한

융합적 영향관계를 분석하여 치과병원 내원자의 구강병

예방행동을강화할수있는중재프로그램을만드는데기

초자료를제공하여중년층의구강건강유지및증진과더

불어 건강한 삶을 영위할 수 있도록 하는데 기여하고자

한다.

2. 연구방법
2.1 연구설계 및 연구대상
본 연구의 대상은 W시 일부 중년층을 대상으로 2015

년 11월 4일～11월 13일까지 설문조사를시행하였다. 조



일부 중년층의 구강건강신념과 구강병 예방행동의도, 구강병 예방행동에 관한 융합적 관계 211
사대상자의인권을보호하기위해조사의목적을설명하

고 이에 동의한 자에게 자기기입식으로 실시하였다. 설

문에응답한조사대상자 300명중설문의응답이불성실

한자료 20명을제외한 280명(93.3%)을최종분석하였다.

2.2 연구도구
2.2.1 구강건강신념
구강건강신념은 박[17], 황[18], 김[19]이 사용한 연구

도구를수정, 보완하여사용하였다. 구강건강신념은구강

병에 이환되어 나타날 결과에 대한 심각성, 구강건강은

반드시지켜야할가치있는것이라느끼는중요성, 건강

행동 시 본인이 인지하게 될 유익성, 건강행동을 할 수

없는장애요인, 건강행동을할때자신에대한믿음과신

념이 중요하므로 자기 효능감을 포함하여 5개의 하위항

목으로 설정하였다.

2.2.2 구강병 예방행동의도
구강병 예방행동의도는 고[20]의 연구에서 사용한 것

을 수정, 보완하여 사용하였으며, 구강병 예방행동을 자

발적으로 수행하려고 하는 개인적인 의사로 정의한다.

2.2.3 구강병 예방행동
구강병예방행동은 1998년 보건복지부에서발표한구

강건강을위한 10가지수칙[21]을 수정, 보완하여사용하

였으며, 구강병에대한자발적인예방행동으로정의한다.

2.3 연구모형 및 가설
2.3.1 연구모형
본 연구의 연구모형은 [Fig. 1]과 같다.

Oral
Health
Beliefs

Oral
Disease
Preventive
Intension Oral

Disease
Preventive
Activities

[Fig. 1] Study Model

2.3.2 연구가설
본 연구의 가설은 다음과 같다.

<가설1> 구강건강신념은 구강병 예방행동의도에 정

(+)의 영향을 미칠 것이다.

<가설2> 구강건강신념은 구강병 예방행동에 정(+)의

영향을 미칠 것이다.

<가설3> 구강건강신념은 구강병 예방행동의도를 매

개로 구강병 예방행동에 정(+)의 영향을 미

칠 것이다.

2.4 분석방법
수집된 자료는 SPSS 18.0 통계프로그램을 이용해 분

석하였다. 내용은대상자의인구통계학적특성, 구강건강

신념, 구강병예방행동의도, 구강병예방행동으로구분된

다. 구강건강신념의 요인별 Cronbach의 α계수는 중요성

.779, 유익성 .841, 심각성 .795, 장애 .713, 자기 효능감

.747, 구강병 예방행동의도 .840, 구강병 예방행동 .688로

모든 요인의 신뢰도 계수가 0.6 이상으로 나타나 설문도

구의 내적일치도가 높다는 사실을 알 수 있었다. 연구모

형에 따른 분석 전에 각 변인간의 상관분석을 시행하였

고변인간의영향관계분석을위해회귀분석을시행하였다.

3. 분석결과
3.1 조사대상자의 일반적 특성
응답자의 성별 분포는 응답자 280명중 남자가 124명

(44.3%)이고, 여자가 156명(55.7%)였다. 연령분포는 40대

가 57.9%, 50대가 42.1%였으며, 경제상태는중이 76.8%,

하가 20.4%, 상이 2.9%였으며, 종교눈 불교가 47.9%로

가장많았고, 종교없음이 38.6%, 기독교가 12.1%였다. 구

강보건교육을받은경험이있는가에대해서는경험이있

다가 61.4%, 없다가 38.6%로 나타났다.

3.2 변인간 상관관계
구강건강신념, 구강병예방행동의도, 구강병예방행동

의 변인간 관계는 Pearson상관분석을 실시하여 알아본

결과는 <Table 1>과같다. 상관분석결과, 건강신념요인

중 장애를 제외한 중요성(r=.53, p<.01), 유익성(r=.43,

p<.01), 심각성(r=.23, p<.01), 자기 효능감(r=.19, p<.01)

요인이구강병예방행동의도와유의한정적상관을가지

는 것으로 나타났고, 구강병 예방행동과는 심각성을 제

외한 중요성(r=.37, p<.01), 유익성(r=.33, p<.01), 장애

(r=.17, p<.01), 자기 효능감(r=.14, p<.05) 요인이정적상

관을 가지는 것으로 나타났다. 즉, 중요성, 유익성, 심각
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성, 자기 효능감의 건강신념이 강할수록 구강병 예방행

동의도가강해지고, 중요성, 유익성, 장애, 자기효능감의

건강신념이강할수록구강병예방행동을많이하게된다

는 것이다.

<Table 1> The Relationship between Variables

Variables Importan
ce Benefits Serious

ness Disability Self
Efficacy

Oral 
Disease 

Preventive
Intention

Benefits .62**

Seriousness .31** .22**

Disability .02 .03 -.25**

Self
Efficacy

.18** .21** -.01 .12*

Oral Disease
Preventive
Intention

.53** .43** .21** .07 .19**

Oral Disease
Preventive
Behaviors

.37** .33** .04 .17** .14* .47**

*p<0.05, **p<0.01

3.3 구강건강신념 요인의 상대적 영향력
구강병예방행동의도와구강병예방행동에대한구강

건강신념 요인의 상대적 영향력을 알아보기 위해

<Table 2>와 <Table 3>에서구강병예방행동의도와예

방행동에 유의한 상관성을 가지는 변인을 독립변인으로

하여 다중회귀분석을 실시하였다.

회귀분석 결과, 구강병 예방행동의도에는 중요성(β

=.41, p<.001)과 유익성(β=.15, p<.05)의 두 건강신념 요

인이 유의한 정적 영향을 미치는 것으로 나타났으며, 영

향력은중요성요인이더큰것으로나타났다. 즉, 구강병

예방행동의도에가장큰영향력을미치는요인은구강건

강에 대한 중요성 신념이었다. 변인들이 가지는 설명력

은 30.6%였다.

<Table 2> The Effect of Oral Health Beliefs on Oral 
Disease Preventive Intention

Independence 
variable B S.E β t p
Importance .46 .07 .41 6.21 .000

Benefits .18 .08 .15 2.24 .026

Seriousness .05 .05 .05 .90 .368

Self Efficacy .10 .06 .08 1.64 .102

F=30.30, p<0.001, R2=0.306

회귀분석 결과, 구강병 예방행동에는 중요성(β=.26,

p<.001)과유익성(β=.15, p<.05), 장애(β=.15, p<.01)의세

건강신념 요인이 유의한 정적 영향을 미치는 것으로 나

타났으며, 영향력은 중요성 요인이 가장 큰 것으로 나타

났다. 즉, 구강병예방행동에가장큰영향력을미치는요

인은 구강건강에 대한 중요성 신념이었다. 변인들이 가

지는 설명력은 17.8%였다.

<Table 3> The Effect of Oral Health Beliefs on Oral 
Disease Preventive Behaviors

Independence 
variable B S.E β t p
Importance .25 .07 .26 3.75 .000

Benefits .16 .07 .15 2.20 .029

Disability .12 .05 .15 2.75 .006

Self Efficacy .04 .06 .04 .66 .511

F=14.87, p<0.001, R2=0.178

3.4 매개효과 검증
구강건강신념이 구강병 예방행동의도를 매개로 구강

병 예방행동에 미치는 직간접적 영향을 알아보기 위해

<Table 4>에서 Baron 과 Kenny(1986)의 3단계 절차에

따른 회귀분석과 Sobel 검증을 실시하였다. 상관분석에

서 구강건강신념 요인 중 장애가 예방의도와 상관성이

없었고, 심각성이예방행동에상관성이없어, 이두변인

을제외한중요성, 유익성, 자기효능감변인을독립변인

으로 한 매개효과 검증을 실시하였다. 매개효과 검증 결

과, 중요성, 유익성, 자기 효능감의 3 변인을 독립변인으

로할때의 1단계와 2단계, 3단계의매개효과검증절차와

Sobel test결과가모두유의하여구강건강신념요인중중

요성, 유익성, 자기 효능감변인이구강병예방행동에미

치는영향에대해구강병예방행동의도는매개효과를가

지는 것으로 나타났다.

3단계의 독립변인의 유의성이 자기 효능감에서 유의

하지 않아, 건강신념 요인 중 중요성과 유익성의 요인이

구강병예방행동에미치는영향에대해구강병예방행동

의도는 부분매개역할을 하는 것으로 나타났고, 자기 효

능감이 구강병 예방행동에 미치는 영향에 대해 구강병

예방행동의도는 완전매개를 하는 것을 알 수 있었다.

이를 통해 구강건강의 중요성과 유익성 신념요인이

구강병 예방행동을 높이는 직접효과와 구강병 예방행동
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의도를 높이고, 높아진 구강병 예방행동의도가 다시 구

강병예방행동을촉진시키게되는간접효과를동시에가

짐을알수있었고, 구강건강의자기효능감요인이구강

병 예방행동의도와 함께 작용을 할 때는 구강병 예방행

동의도를높이고이를통해구강병예방행동을촉진시키

는 간접효과만을 가지는 것을 알 수 있었다.

<Table 4> The Mediating Effect of Oral Disease Preventive 
Intention between Oral Health Belies and 
Oral Disease Preventive Behaviors

Independence 
variable 1step 2step

3step
SobelIndepen

dence
Mediati

on
Importance .53*** .37*** .17** .38*** 5.29***

Benefits .43*** .33*** .16** .40*** 5.23***

Self Efficacy .19** .14* .05 .46*** 3.01***

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001

4. 고찰 및 결론
본 연구는 현재 치아우식증, 치주질환등에 이환된 중

장년의 구강건강증진, 유지를 위한 중재 프로그램을 만

드는데 기초자료를 제공하기 위해 시행되었다. 본 연구

의 결과를 요약하면 다음과 같다.

상관분석과 회귀분석을 통해 구강건강신념 요인 중

장애를제외한중요성, 유익성, 심각성, 자기효능감요인

이 구강병 예방행동의도와 유의한 정적 상관을 가지며,

네변인이함께작용할때에는중요성과유익성의두요

인이 유의한 정적 영향을 미치고, 영향력은 중요성 요인

이 더 큰 것을 알 수 있었다. 구강병 예방행동에는 심각

성을 제외한 중요성, 유익성, 장애, 자기 효능감 요인이

정적상관을가지며, 네변인이함께작용할때중요성과

유익성, 장애의세요인이유의한정적영향을미치고, 영

향력은중요성요인이가장큰것을알수있었다. 즉, 구

강병 예방행동의도와 행동에 가장 큰 영향력을 미치는

요인은 구강건강에 대한 중요성 신념이었다. 중요성은

구강건강과자연치아를지키는것이중요하며, 구강질환

은 다른 전신질환 만큼 중요하다고 느끼는 것이다. 또한

치아질환이치료보다는예방행동이더욱주요하며, 치과

문제는예방을할경우피할수있다고생각하는것이중

요성이다. 구강건강과 예방에 대한 중요성이 구강병 예

방행동의도와 구강병 예방행동에 긍정적 영향을 미친다

는 것이다.

구강건강신념이 구강병 예방행동의도를 매개로 구강

병 예방행동에 미치는 직간접적 영향을 알아본 결과, 구

강건강신념 요인 중 중요성, 유익성 변인이 구강병 예방

행동에미치는영향에대해구강병예방행동의도는부분

매개효과를 가지는 것으로 나타났으며, 자기 효능감 에

대해서는 완전매개효과를 가지는 것으로 나타났다. 즉,

구강건강신념중중요성과유익성신념요인이구강병예

방행동을 높이는 직접효과와 구강병 예방행동의도를 높

이고, 높아진 구강병 예방행동의도가 다시 구강병 예방

행동을 촉진시키는 간접효과를 동시에 가짐을 알 수 있

었고, 구강건강신념 중 자기 효능감 요인이 구강병 예방

행동의도와함께작용을할때는구강병예방행동의도를

높이고이를통해구강병예방행동을촉진시키는간접효

과만을가지는것을알수있었다. 기존의연구결과와비

교하면, 전신질환과건강신념과의영향관계분석한연구

는본연구와상이한결과를보이고있다. 민등[22]의 연

구 “여대생의 골다공증 지식과 건강신념, 건강행위에 관

한연구, 박등[23]의 연구 ”건강신념모형을적용한사무

직 근로자의 근골격계 질환에 대한 인식도 및 예방프로

그램요구도조사“, 박[17]의 ”건강신념이중년여성의암

예방적 건강행위에 미치는 영향“등의 결과를 보면 장애

성, 심각성등이 건강행위에 영향을 미치고 있다. 구강질

환 관련 연구에서도 박[15], ”서울지역 일부대학 치위생

과 학생의 구강건강신념이 구강보건행태에 미치는 영향

“에서검진목적치과의료이용경험유무에심각성이영향

을미치며, 예방목적치과의료이용에도심각성이영향을

미치는 것으로 나타났다. 임 등[14], ”중고등학생의 구강

건강신념이 구강건강관리행동에 미치는 영향:건강신념

모형을 적용하여“에서도 구강관리보조용품 사용에 장애

요인, 자기효능감등이영향을미치며, 장[2], ”구강건강신

념에 대한 구강보건행위의 연관성 연구“에서는 감수성,

심각성, 장애성이통계적으로유의하였으며, 치석제거행

위에도 유익성, 자기 효능감이 유의하고, 구강위생 보조

용품 사용에도 장애성이 많은 영향을 미치는 것으로 분

석되었다. 박등[6]의 연구에서도구강건강영향지수에장

애가 영향을 미치는 것으로 나타났다. 본 연구에서는

Becker[12]가 제시한변인에서감수성(민감성)과심각성

항목은일부구강건강상태를기술한것으로판단되어수

정및보완을하였고, 40대 이상의중년층을대상으로조

사를하였기에조사대상자의 80～90%는이미질환에이
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환되어 있는 상태로 본인의 상태가 좋지 않고 예방행동

을하기에많은장애가있는것을인지하고있지만수행

을 하기까지는 중요성에 대한 인지가 더욱 필요하여 기

존의 연구결과와는 상이한 것으로 사료된다. 또한 현재

는구강병예방에대한계몽이활성화되어있지만 40대

이상의 중년층은 구강건강이 중요함을 인식할 수 있는

구강보건교육의기회조차많지않았던것으로생각된다.

40대 이상의중년층은구강질환뿐아니라전신질환에도

예방행위가 필요하기에 구강병 예방행동이 중요하고 구

강병예방행동하는것이자신의전신건강에유익하다는

것을 인식시키는 중재프로그램이 반드시 필요할 것이라

사료된다. 본 연구는 일부 지역에만 국한된 연구로 결과

를 일반화 하기 어렵고, 건강신념의 요인 중 건강동기가

매우중요하다는고등[24]의 연구결과를반영하여확장

된 변인과 건강행동과의 영향관계를 파악해보는 후속연

구를진행하여본연구의결과를재확인하는것이필요

하리라 사료된다.
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