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약물 복용 행위는 건강한 삶을 위하여 매우 중요하며 성공

적인 질병의 치료를 목적으로 적절하고 적당한 약물을 올바르

게 복용하여야 한다. 이를 위하여 국내의 경우 2000년 7월부터

의약분업이 시행되었는데 의사는 진료와 처방, 약사는 조제와

투약을 담당하게 되었다.1) 의약분업 시행 초기에는 의사와 약

사간의 이권 다툼, 새로운 의료체계에 대한 환자들의 불편과

혼란, 그리고 이에 따른 의료비 상승으로 인하여 건강보험 재

정이 악화되었고 국민들의 불만이 드러나기도 하였다. 하지만

20년 가까이의 시간이 흐른 현재에는 성공적으로 정착된 모습

을 보이고 있다.2)

이처럼 의약분업이 성공적으로 정착되었지만 약물의 오남

용 문제는 여전한 것으로 보고되었다. 한 시민단체의 보고에

의하면 2010년도에 이루어진 조사에서 우리나라 성인들은 성

기능 개선제인 경우 27.1%, 술 깨는 약은 21.4%, 다이어트 약

은 21.0%, 수험생 집중력 개선제는 19.3%, 근육 강화제는

18.6% 순으로 경험이 있다고 응답하였는데 이러한 수치는

2009년도에 이루어졌던 동일한 조사와 비교하였을 때 모두 증

가한 것으로 나타났다.3) 따라서 약물오남용(drug abuse) 문제

는 의약분업 이후에도 여전히 심각하다고 보아야 하며 이에 대

한 방안으로 약물오남용 교육이 반드시 이루어져야 한다.

하지만 약물오남용 교육은 약물오남용 행위와 관련된 심리

적 과정을 규명하지 않고서는 효율적으로 이루어질 수 없다.

현재까지 이루어진 선행연구를 검토해보면 약물오남용 행위

의 주요한 예측 변인으로 일반적 특성으로는 연령, 성별, 교육

수준 등이, 건강 및 심리변수로는 건강 상태(health status), 자

기효능감(self-efficacy), 약물 지식, 약물효능감이 밝혀졌다.

ABSTRACT

Background: The appropriate use of drugs is very important for a healthy life, as appropriate medication must be taken correctly

for successful treatment of a disease. The purpose of this study was to investigate the self-efficacy between health status and drug

abuse behavior. Methods: The subjects of this study were selected from 15 workshops located in Seoul, Incheon, Daejeon, and

Chungnam, and, convenience sampling was conducted for each employee between September, 2017 and October 2017. A total of

204 questionnaires were analyzed. The questions evaluated health status, self-efficacy, drug abuse behavior, and general

characteristics. Results: First, there was no difference in health status according to the general characteristics of the subjects. The

self-efficacy varied according to gender, educational background, and monthly income, but not by marital status and residence

area. In addition, drug abuse behaviors differed according to gender, residence area, and monthly income, but not by marital status

and education level. Second, drug abuse behavior negatively correlated with health status and self-efficacy. Third, regression

analysis showed that the self-efficacy between the health status and drug abuse behavior had a partially mediating effect.

Conclusion: In patients with poor health status, it is necessary to increase their self-efficacy to reduce reduce drug abuse.

Therefore, regular education programs targeting efficacy and drug knowledge are required in the community. 
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이중 본 연구에서는 건강 상태와 자기효능감에 관심을 두고

수행되었다.

건강 상태는 몸의 적절한 기능 유지와 매우 밀접하다. 건강

상태가 악화될 경우 몸의 생리적 기능은 낮아져 다양한 질환

과 만성 질환으로 이어지게 된다.4) 따라서 여러 가지 약물을

동시에 복용할 가능성이 커지게 되며 상호 작용의 문제, 약물

의 대사와 배설 지연, 독성으로 이어지게 된다. 이러한 역작용

으로 인한 부작용, 증상 해소를 위하여 그들은 또 다른 약물을

복용하게 되며 종국적으로 약물오남용 문제로 이어지게 된다.

Graveley 등5)에 의하면 약물 복용 태도에는 다양한 변인들이

영향을 미칠 수 있는 것으로 나타났는데 그 중 설명력이 높은

변인으로 건강 상태, 건강습관, 약물 지식, 환경 등이 제시되었

다. 따라서 상술한 연구를 종합하면 건강 상태는 약물오남용

행위에 직간접적으로 영향을 미치고 있음이 확인된다.

한편, 건강 상태는 심리 변수 중 자기효능감에 긍정적인 영

향을 미치는 주요한 변인이다. 자기효능감이란 한 개인의 행

동을 개선하기 위하여 응용되는 인지 개념의 하나로 어떠한

결과를 얻어내기 위하여 필요한 행동을 가장 효율적으로 성취

할 수 있는 능력에 대한 신념을 말한다.6) Keith7)의 연구에 의

하면 노인을 대상으로 한 연구에서 주관적 건강 상태가 높을

경우 심리적 안녕감에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 나타났

는데 이로 인하여 자기효능감은 높아지게 된다. 또한, 지속적

인 운동을 통하여 건강하고 체력이 개선되었을 경우 그들은

신체적인 능력뿐만 아니라 정신적, 그리고 사회적인 능력을

발전시키게 되는데 특히, 자기효능감이 높아지는 것으로 나타

났다.8) 따라서 건강 상태는 자기효능감을 높이는 데 주요한

예측변인임을 확인할 수 있다.

끝으로 자기효능감은 약물오남용 행위과의 관계도 다수의

연구에서 유의한 것으로 나타났다. 특히, 만성질환자인 경우

매우 자기효능감은 약물 복용태도에 매우 유의한 변수였는데

이는 약물오남용 행위도 낮출 수 있을 것임을 의미한다.9) 이

러한 자기효능감이 높을 경우 자신이 수행하고 있는 행위를

규제하여 적절한 수준에서 효율적으로 이루어지게 된다. 따라

서 약물 복용행위도 적절한 수준에서 이루어지므로 약물오남

용 행위는 줄어들게 된다.

상술한 선행연구들을 종합하지면 건강 상태는 자기효능감

과 약물오남용 행위의 유의한 예측 변인이었고 자기효능감은

약물오남용 행위에 부정적 영향을 미치는 유의한 변인이었다.

따라서 자기효능감은 건강 상태와 약물오남용 행위 사이에서

매개효과를 보일 것으로 판단된다. 하지만 기존의 연구들은

약물오남용 행위와 관련하여 직접적인 영향을 미치는 변인과

관련하여서만 이루어졌고 매개효과를 규명하였던 연구는 전

무하였다. 따라서 본 연구는 건강 상태와 약물오남용 행위 사

이에서 자기효능감을 파악하는 데 연구의 목적을 두었다. 이

러한 연구목적을 달성하기 위하여 연구문제를 첫째, 일반적

특성에 따른 건강 상태, 자기효능감, 약물오남용 행위는 어떠

한가? 둘째, 주요 변인 간의 상관관계는 어떠한가? 셋째, 자기

효능감은 건강 상태와 약물오남용 행위 사이에서 매개 역할을

하는가?로 설정하였다. 

연구
 

방법

연구대상

본 연구 대상은 성별과 직종 및 직위와 관계없이 수도권과 충

청권의 직장인을 대상으로 하여 선정되었다. 이를 바탕으로 서

울, 인천, 대전, 충남에 위치하는 총 15개의 직장이 선정되었고

2017년 9월부터 2017년 10월까지 이들을 대상으로 하여 연구

의 취지를 설명한 후 직접 설문지를 배포하고 회수하는 방식으

로 설문조사를 실시하였다. 회수한 설문지 중 불충실하게 응답

한 설문지 8부를 제외한 분석대상 설문지는 총 204부였다.

설문내용의 구성

자기효능감

자기효능감은 Sherer 등10)이 개발하고 이은혜11)가 번안한

척도를 사용하여 측정하였다. 이 척도는 총 10문항으로 구성

되어 있으며 각 문항은 “매우 그렇지 않다” 1점부터 “매우 그렇

다” 5점까지 총 5점 Likert 척도이다. 점수가 높을수록 자기효

능감이 높아짐을 의미하면 본 연구에서 신뢰도 Cronbach α는

.886으로 나타났다.

약물오남용
 

행위

약물오남용 행위는 이동연12)(2002)과 이준화13)(2006)가 개

발한 약물오남용 행위 측정도구를 사용하여 측정하였다. 이 척

도는 임의조절, 자가 중단, 투약 시간 엄수, 약물 나누고 받기, 약

물 부작용 발생 시 대처, 처방약과 비처방약의 이중 복용, 약 복

용시 음주 및 담배 병행 여부, 올바른 약물 사용정보에 관한 문

항을 포함하며 총 11 문항으로 구성되어 있다. 각 문항은 “예

”(1점)와 “아니오”(0점)”로 구성되어 있으며 점수가 높을수록

약물오남용 행위가 높아짐을 의미한다. 본 연구에서 신뢰도

Cronbach α는 .821로 나타났다.

건강
 

상태

건강 상태는 본인이 지각하는 최근의 건강 상태를 1점 “매우

좋지 않다”부터 7점 “매우 좋다”까지 1문항으로 응답하게 하였다.

일반적
 

특성

성별, 연령, 결혼 상태, 지역, 학력 및 월소득을 조사하였다.
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자료분석

설문지를 코딩한 후 SPSS Win. 22을 이용하여 분석하였다.

연구대상의 일반적 특성에 따른 자기효능감, 약물오남용 행위

및 건강 상태의 차이는 t-test와 ANOVA로 분석하였고, Duncan/

Dunnett T3로 사후검정 하였다. 또한 주요 변인 간의 상관관계

를 파악하기 위하여 상관분석을 실시하였고 자기효능감의 매

개효과 분석을 위해 Baron과 Kenny14)의 분석 절차에 따라 회

귀분석을 수행하였으며, 매개효과의 유의성은 Sobel's test15)

로 검증하였다.

연구
 

결과

연구대상의 일반적 특성

연구대상의 연령 범위는 20세부터 69세까지이며 평균 39.70

세(±10.54)이고, 성별은 남성이 135명(66.2%), 여성이 69명

(33.8%)로 남성이 상대적으로 많았고 결혼 상태를 살펴보면

기혼이 137명(67.2%), 미혼이 67명(32.8%)로 기혼이 많았다.

한편, 지역을 살펴보면 중소도시가 94명(46.1%), 대도시가 75

명(36.8%), 시골이 35명(17.2%)로 중소도시가 가장 높았고, 학

력 수준은 4년제 대학교졸 이상이 111명(56.3%)로 가장 많았

고 고졸 이하 43명(21.8%), 전문대졸 43명(21.4%)이었다. 끝으

로 월소득을 살펴보면 200만원 미만이 62명(31.2%)로 가장 많

았고 201~300만원이 52명(26.1%), 400만원 이상이 46명

(23.1%), 301~400만원이 39명(19.6%) 순이었다.

일반적 특성에 따른 건강 상태, 자기효능감 및 약물오남용

행위의 차이

연구대상의 일반적 특성에 따른 건강 상태, 자기효능감, 약

물오남용 행위 차이를 Table 1에 제시하였다. 건강 상태는 성

별(t=-.120, p>.05), 결혼 상태(t=.184, p>.05), 연령대(F=.159,

p>.05), 지역(t=-.799, p>.05), 학력(F=1.055, p>.05), 월소득

(F=.527, p>.05)에 따라 차이를 보이지 않았다. 자기효능감은

성별에 따라서는 남성이 여성보다 높게 나타났고(t=4.094,

p<.001), 학력에 따라서는 대졸 이상이 고졸, 전문대졸보다 유

의하게 높았다(F=4.176, p<.05). 또한 월소득에 따라서도 차이

를 보였는데 200만원 미만보다 400만원 이상이 높은 것으로 나

타났다(F=2.770, p<.05). 그러나 결혼 상태(t=-.935, p>.05)와

연령대(F=.078, p>.05) 및 지역(t=-.220, p>.05)에 따라서는 차

이를 보이지 않았다. 약물오남용 행위는 성별에 따라서는 남

성이 여성보다 높게 나타났고(t=2.330, p<.05), 지역에 따라서

는 도시 지역이 시골 지역보다 높은 것으로 나타났다(t=-

2.311, p<.05). 또한 월소득에 따라서도 차이를 보였는데, 200

만원 미만보다 201~300만원, 301~400만원, 401만원 이상이

더 높은 것으로 나타났다(F=4.790, p<.01). 반면 결혼 상태(t=-

.900, p>.05)와 연령대(F=.312, p>.05) 및 학력(F=.973, p>.05)

에 따라서는 차이를 보이지 않았다.

주요 변인 간 상관분석

주요 변인 간의 상관분석 결과를 Table 2에 제시하였다. 건

강 상태는 자기효능감과 정적 상관관계를 나타내었고(p<.05),

약물오남용 행위와 부적(-) 상관관계를 나타내었다(p<.01). 건

Table 1. Differences in health status, self-efficacy, drug abuse behavior

Health status Self-efficacy Drug abuse behavior

n
Mean

(SD)

t, F,

Duncan
n

Mean

(SD)

t, F,

Duncan
n

Mean

(SD)

t, F,

Duncan

Gender
Male

Female

135

69

3.13(.64)

3.14(.67)
-.120

135

69

3.72(.45)

3.44(.46)
4.094***

135

69

2.40(.67)

2.21(.51)
2.330*

Marriage 

status

Unmarried

Married

67

137

3.15(.70)

3.13(.63)
.184

67

137

3.58(.47)

3.64(.47)
-.935

67

137

2.29(.69)

2.36(.60)
-.900

Age

20s

30s

40s

Over 50s

38

62

68

36

3.08(.63)

3.13(.67)

3.16(.61)

3.17(.74)

.159

38

62

68

36

3.64(.47)

3.63(.48)

3.60(.45)

3.62(.47)

.078

38

62

68

36

2.42(.56)

2.33(.75)

2.32(.57)

2.29(.60)

.312

Region
Rural

City

35

169

3.06(.64)

3.15(.66)
-.799

35

169

3.61(.43)

3.63(.48)
-.220

35

169

2.11(.53)

2.38(.64)
-2.311*

Education

High School

College

University, higher

43

43

111

3.21(.77)

3.02(.41)

3.17(.67)

1.055

43

43

111

3.52(.50)

3.51(.39)

3.71(.47)

4.176*

A

A

B

43

43

111

2.23(.53)

2.36(.61)

2.38(.67)

.973

Monthly

income

(won)

Less than 2 million

2~3 million

3~4 million

Over than 4 million

62

52

39

46

3.18(.71)

3.17(.51)

3.03(.63)

3.15(.70)

.527

62

52

39

46

3.48(.46)

3.66(.48)

3.72(.46)

3.67(.45)

2.770*

A

AB

AB

B

62

52

39

46

2.10(.60)

2.36(.63)

2.50(.67)

2.48(.58)

4.790**

A

B

B

B

*
p<.05, **

p<.01, ***
p<.001
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강 상태와 약물오남용 행위가 가장 높은 상관(r=-.272, p<.01)

을 띄었고, 다음으로 자기효능감과 약물오남용 행위(r=-.205,

p<.01), 건강 상태와 자기효능감(r=.177, p<.05) 순이었다. 이

러한 상관분석 결과로 미루어 볼 때 다중공선성 및 이종 변인

은 없는 것으로 판단된다. 한편, 각 변인의 평균값을 살펴보면

모두 평균 3.13이상이었는데 자기효능감이 가장 높은 값

(M=3.63±.47)을 보였고, 건강 상태(M=3.13±.64), 약물오남용

행위(M=2.33±.63) 순으로 나타났다.

건강 상태와 약물오남용 행위 사이에서 자기효능감의 매

개효과

연구대상의 건강 상태와 약물오남용 행위 사이에서 자기효

능감의 매개효과를 파악하기 위하여 Baron과 Kenny15)의 매개

회귀분석 절차에 따라 위계적 회귀분석을 실시하였고 Sobel

test16)로 검증하였다. 그 결과를 Table 3와 Fig. 1에 제시하였다.

먼저 1단계에서 건강 상태가 자기효능감을 유의하게 예측

하였다(F=6.704, p<.01). 2단계에서도 건강 상태가 약물오남

용 행위를 유의하게 예측하였다(F=16.517, p<.001). 3단계에

서 건강 상태와 자기효능감을 동시에 투입 시 이들 두 변인이

약물오남용 행위를 유의하게 예측하였고(F=11.356, p<.001),

3단계 건강 상태의 표준화 계수(β) 절대값이 2단계의 -.272에

서 -.243으로 감소되었다. 따라서 건강 상태와 약물오남용 행

위 사이에서 자기효능감의 부분매개 효과가 나타났다. 이러한

간접효과에 대한 Sobel test 결과(Z=-1.968, p<.05) 유의한 것

으로 나타났고, 따라서 이러한 부분매개효과가 검증되었다.

고 찰

본 연구는 건강 상태와 약물오남용 행위 사이에서 자기효능

감의 역할을 규명하기 위하여 수행되었다. 이를 위하여 일반

적특성에 따른 건강 상태, 자기효능감, 약물오남용 행위의 차

이를 분석하였고 이러한 변인들의 상관관계를 파악하였으며

Baron & Kenny의 절차에 따른 자기효능감의 매개효과를 분

석하였다. 분석결과 차이 분석에서 일반적특성에 따라 건강

상태는 차이가 없는 것으로 나타났고 자기효능감은 성별

(t=4.094, p<.001), 학력(F=4.176, p<.05) 및 월소득(F=2.770,

p<.05)에 따라 차이를 보였으나 결혼 상태와 연령대 및 거주

지역에 따라서는 차이를 보이지 않았다. 또한 약물오남용 행

위는 성별(t=2.330, p<.05), 거주 지역(t=-2.311, p<.05) 및 월

소득(F=4.790, p<.01)에 따라 차이를 보였으나 결혼 상태와 연

령대 및 학력에 따라서는 차이를 보이지 않았다. 구체적으로

자기효능감은 남성이 여성보다, 학력이 대졸 이상인 경우가

고졸, 전문대 졸보다, 소득이 401만원 이상인 경우가 200만원

미만 보다 높게 나타났는데 이와 같은 결과는 기존의 선행연

구와 그대로 일치하는 결과를 보여주고 있다.16,17) 한편 약물

오남용 행위는 남성이 여성보다, 도시 지역이 시골 지역보다,

월소득이 200만원 미만이 그 이상보다 높게 나타났다. 성별 차

이는 기존의 선행연구 결과와 일치하지 않고 있으며,18) 지역

에 따른 차이도 기존의 연구에서 다루어지지 않았다. 그러나

월소득에 따른 차이는 삶의 질과 자기효능감 간의 관계를 다

루었던 기존의 연구결과17)를 고려해 보았을 때 자기효능감을

매개로 약물오남용 행위에 간접적인 영향을 미쳤을 것으로 판

단된다. 따라서 약물오남용 행위는 여러 변인들이 개개인이

처한 환경과 다양한 경로를 통하여 영향을 미치게 됨을 확인

할 수 있겠다.

한편, 상관분석 결과 약물오남용 행위에 대하여 건강 상태

(r=-.272, p<.01)와 자기효능감(r=-.205, p<.01)은 부적(-)인 상

관관계를 나타내었다. 이는 건강 상태와 자기효능감이 약물오

남용 행위의 주요한 결정 요소임을 의미한다. 따라서 약물오

Table 2. Correlation coefficients of main variables

1. 2. 3.

1. Health Status 1

2. Self-efficacy .177* 1

3. Drug Abuse Behavior -.272** -.205** 1

Mean (SD)
3.13

(.64)

3.63

(.47)

2.33

(.63)

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

Table 3. The results of mediated effect regression analysis

IV DV B SE β R2 F Sobel's test

Health Status Self-efficacy .130 .050 .177* .031 6.704**

-1.968*
Health Status Drug Abuse Behavior -.264 .065 -.272*** .074 16.517***

Health Status

Self-efficacy
Drug Abuse Behavior

-.236

-.214

.065

.089

-.243***

-.162*
.099 11.356***

*
p<.05, **

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

Fig. 1. The relationship among health status, self-efficacy and

drug abuse behavior of adults
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남용 행위를 낮추기 위하여는 건강 상태와 자기효능감을 높여

줄 방안을 고려해 보아야 할 것이다.

회귀분석 결과 건강 상태와 약물오남용 행위 사이에서 자기

효능감은 부분매개 효과를 나타내었다. 이와 같은 결과는 건

강 상태가 자기효능감의 직접적인 영향 변수였고 자기효능감

또한 약물오남용 행위의 영향 변수였다는 기존의 연구결과와

맥락상 일치하는 결과이다.7,9,19) 그러나 기존의 연구에서는

약물오남용 행위에 대한 인지된 건강 상태의 직접효과에 대하

여 자기효능감의 간접효과를 밝혀내지 않았다. 본 결과는 건강

상태 자체가 약물오남용 행위에 직접적인 영향(β=-.272,

p<.001)을 미치는 동시에 자기효능감을 통하여 간접적인 영향

을 미치고 있음을 의미한다. 따라서 건강 상태가 좋지 않은 환

자일 경우 약물오남용 행위를 낮추기 위하여 그들의 자기효능

감을 높여줄 필요가 있다. 이를 위하여 지역사회에서의 약물

복용에 대한 효능감, 약물 지식 등의 정기적인 교육 프로그램

이 필요할 것이다. 

끝으로 본 연구의 제한점을 중심으로 제언하면 다음과 같다.

첫째, 지역적 한계이다. 본 연구는 연구대상 표집이 수도권과

충청지역의 일부 성인에 한하여 이루어졌다. 따라서 본 연구

결과를 일반화하기에는 제한점이 있다. 차후에는 전국적인 표

집이 이루어질 필요성이 있다 지역별, 연령대별 비교도 이뤄

져야 하겠다. 둘째, 본 연구는 매개변수로 자기효능감을 다루

었으나 차후에는 약물 복용행위와 직접적인 관련성이 있는 변

수를 다룰 필요가 있다. 셋째, 선행연구에 의하면 약물복용 행

위는 여러 변인의 영향을 받게 된다. 따라서 이러한 변인들의

복합적인 다중매개 및 조절효과를 규명할 연구가 필요하다.

결 론

성인의 약물오남용 행위에는 여러 요인들이 그들의 환경과

다양한 경로를 통하여 복합적인 영향을 미치는 것으로 나타났

다. 또한 회귀분석 결과 건강 상태와 약물오남용 행위 사이에

서 자기효능감은 부분매개 효과를 나타내었고 간접적인 영향

을 미치는 것으로 나타났다.
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