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요  약  본 연구는 기술수용모델을 기반으로 IoT 기반의 스마트 건강관리 서비스에 대한 노인들의 이용의도를 알아보고
자 시도되었다. 본 연구에서는 전문적 지원, 개인화, 상호작용, 사용편의성을 외생변수로 하고, 매개 내생 변수로 인지된 
유용성, 사용의도를 최종 내생변수로 선정하였다. 본 연구의 대상자는 노인복지센터를 이용하는 220명의 65세 이상
노인이었으며, 수집된 자료는 AMOS 25.0을 활용하여 분석하였다. 본 연구결과 전문가 지원, 개인화는 인지된 유용성에
유의한 영향을 나타내지 않았고, 상호작용, 사용편의성과는 유의한 차이가 있었다. 또한 인지된 유용성은 사용의도에
영향을 미치는 것으로 나타났다. 본 연구는 노인의 IoT기반 스마트 건강관리 서비스 이용의도를 구조적으로 검증함으로
써 노인들의 이용의도를 높이기 위한 전략 마련에 기초자료로 사용될 수 있을 것으로 생각한다.
주제어 : 건강, 인식, 의도, 노인, 기술수용모델

Abstract  The purpose of this study was conducted to explain the intention of use of IoT (internet of 
things) healthcare service for elderly using TAM (Technology Acceptance Model). The exogenous 
variables were professional support, personalization, interaction, and convenience, The endogenous 
variables were usefulness and intention. Data were collected from 220 elderly residents aged 65 over 
in welfare center and were analyzed using structural equation modeling using AMOS 25.0. The result 
of this study showed that professional support and personalization did not significantly difference 
perceived usefulness, and there were significant differences interaction, and convenience. Futhermore, 
perceived usefulness influence intention of use of IoT healthcare service for elderly. IoT health care 
service for elderly is affected by perceived usefulness. This study systematically verified the elderly’s 
intention of using IoT-based smart healthcare services. The result of this study would be able to be 
used as basic data for preparing strategies to enhance their intention to use the services.
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1. 서론

우리 사회는 세계적으로 유례가 없이 빠른 속도로 고령
화가 진행되어 2019년 4월 현재 노인인구는 전체 인구의 
15%를 넘었고, 2026년에는 노인 인구가 20%를 초과할 
것으로 예상하고 있다[1]. 이처럼 노인인구의 가파른 증가
에 따라 현재 우리나라 노인인구의 만성질환율은 89.5%
에 달하고 있으며, 전체 의료비에서 노인인구가 차지하는 
비율이 30% 이상을 차지하고 있어 의료비 증가가 중요한 
사회문제로 대두되고 있다[2]. 정부에서는 이러한 사회적 
문제를 해결하고자 노인들이 지속적으로 건강관리를 통해 
질병을 예방하고자 하는 예방중심 의료서비스의 중요성을 
강조하고 있으며[3], 정보통신기술(Information and 
Communications Technologies, ICT)을 이용한 다양
한 보건의료서비스의 제공과 보건의료정보체계를 확대하
는 방안을 모색하고 있다[4]. 특히 사물 인터넷(Internet 
of Things, IoT)은 정보통신기술을 기반으로 주위의 모든 
사물에 유무선 네트워크를 연결하여 사람과 사물, 사물과 
사물 간에 정보를 교환하고, 서로 상호 소통하는 지능적 
환경을 의미하는 것으로[5], 스마트폰 사용자 수가 증가하
고, 고령화 시대의 의료비 절감 효과 등과 같은 사회적 기
대로 인해 사물인터넷 기반의 스마트 건강관리 서비스 시
장이 확대될 것으로 예상되고 있다[6,7]. 이처럼, 고령화 
및 정보화 사회에서 인터넷이나 스마트폰과 같은 정보기
술의 발달은 생활양식과 사회참여 등 노인의 건강한 삶을 
유지하고 질적인 삶에 영향을 미치는 것으로 나타났다[8].  

최근 ICT 기반 헬스 케어 서비스를 살펴보면 신체 정
보 모니터링, 체중감소, 운동방법, 의료, 건강 정보 및 캠
페인 관련 어플리케이션과 의료 분야에서 의료 제공자용, 
환자용 관리 어플리케이션 등으로 활용되고 있고[9], 사
용자들은 정보를 제공하는 형태나, 건강정보를 기록하는 
형태, 웨어러블 기기와 연동하는 형태와 같은 다양한 건
강관련 어플리케이션을 실생활에서 사용하고 있다[10]. 
IoT기반 헬스케어 서비스와 관련된 선행연구를 살펴보
면, 복합적인 정보시스템의 수용성을 알아보기 위해 기술
수용모델(Technology Acceptance Model: TAM)을 
이용한 연구가 이루어지고 있다. 이영주 등[11]은 지각된 
유용성과 사용 용이성, 건강관심도, 유행 등이 구매 의도
에 영향을 미치는 것으로 보고하였으며, 박태연, 남재우
우[12]의 연구에서는 통합기술수용모형의 변인인 개인의 
특성과 지각된 상호작용 등이 사용의도에 영향을 미치는 
것으로 나타났다. 고대선[13]의 연구에서 통합기술수용
모델을 활용하여 IoT기반 웨어러블 디바이스 이용의도

를 확인한 결과 지각된 사용용이성, 자각된 유용성, 상호
작용 등이 사용의도에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 
또한 기술수용모델을 이용한 헬스케어 어플리케이션 이
용자의 기술수용에 대한 연구[14,15]에서는 개인의 신념, 
믿음, 전문가의 지원 등이 건강 앱 이용의도에 영향을 미
치는 것으로 나타났다.

2016년 현재 우리나라 국민의 스마트폰 보유율은 
85.0%로 높은 보유율을 보이고 있으며, 이에 비해 60세 
이상 노인의 스마트폰 보유율은 64.1%, 70세 이상 고령 
노인의 경우는 14.9%로 상대적으로 낮은 수준이다[16]. 
우리나라 노인 인구의 스마트폰 이용을 포함한 정보화 수
준은 매년 꾸준히 증가하고 있으나 전체 국민 수준에 비해 
낮은 수준이며, IT (Information Technology) 기기 사용
에 취약하여 지속적으로 건강관련 어플리케이션을 사용하
기에 어려움이 있다[17]. 이에 본 연구에서는 기술수용모
델을 기반으로 노인들의 IoT 기반 건강관리 서비스의 이용
에 필요한 요인들을 확인하여 노인들의 IoT 기반 건강관리 
서비스의 이용에 필요한 기초자료를 제공하고자 한다. 

2. 이론적 배경

2.1 IoT기반 스마트 건강관리 서비스 
사물인터넷은 사물들이 인터넷의 주체가 되는 네트워

크로 구성되어지는 새로운 인터넷 패러다임으로[18], 정
보통신 기술을 토대로 사람과 사물, 사물과 사물간에 많
은 양의 정보를 교환하고 상호작용하는 지능형 인트라넷
이다[5] 최근 사물인터넷 기술의 발전으로 다양한 산업분
야에서 사물인터넷이 활용되고 있으며, 대표적으로는 공
공서비스나 의료서비스, 건강관리 등이 있다[6,7]. 

전 세계적으로 고령화 추세와 질병을 예방하고 관리하
는 의료의 패러다임의 변화로 IoT기반 스마트 건강관리 
서비스가 확대되고 있다[19]. 특히, IoT 기반 헬스케어 
서비스는 사물인터넷 기술이 발전함에 따라 IoT 웨어러
블 디바이스를 활용한 개인 맞춤형 서비스가 증가하고 
있다[20]. 이러한 IoT 기반 스마트 건강관리 서비스는 다
양한 IoT 기술을 통해 사용자의 운동량, 심박수, 칼로리 
소모 등을 포함하는 운동관리, 식이요법, 영양관리, 생활
습관관리 등의 전반적인 건강관리를 제공할 수 있다
[9,10]. IoT 기반 스마트 건강관리 서비스는 웨어러블 디
바이스 등과 같은 관련 서비스 산업의 성광과 동반성장
할 것으로 여겨지며, 질병예방, 진단 관리와 관련된 산업 
비중이 2020년에는 43%까지 증가될 것으로 예상된다[20]. 
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2.3 기술수용모델 
기술수용모델은 합리적 행동이론을 근거로 만들어진 

모델로 개인이 새로운 기술을 선택하고 이용하는데 있어
서 어떠한 영향을 미치는지를 구체적으로 설명하는 이론
이다[21]. Davis 등은 사람들이 새로운 기술을 이용할 
때 기술이 유용한 것으로 인식하게 되면, 특정 기술의 이
용이 증가 하게 되므로 인지된 유용성과 인지된 사용용
이성을 기술수용에 영향을 미치는 요인으로 설명하였다. 
인지된 유용성은 개인이 업무의 생산성이나 효율성과 관
련하여 기존의 기술에서 볼 수 없었던 특정한 시스템을 
유용하게 사용하여 개인의 업무 수행능력의 향상에 영향
을 주는 정도이다[21]. 인지된 사용 용이성은 개인이 정
보기술 또는 새로운 혁신제품을 사용하게 될 때 기술을 
익히고 사용하는 데에 드는 물리적, 정신적 노력이 줄어
드는 과정이다. 즉, 개인과 기업의 기술수용과정에서 발
생하는 요인들간의 관계를 확인하여 새로운 정보 기술에 
대한 수용이나 거부 요인을 확인하는 것은 매우 중요한 
부분이다. 이러한 부분을 확인하기 위해 사용된 기술수용
모델은 가장 인정받고 있는 모델이다. 기술수용모델은 새
로운 기술 또는 미디어의 채택과정에서 채택 의도를 설
명하기 위해 많이 이용되었으며, 노인들의 정보통신기술 
사용에 관한 선행연구에서는 인지된 유용성과 이용용이
성이 노인들의 정보통신 기술 사용의도에 영향을 미치는 
것으로 나타났다[13,22-25]. 그러나 인지된 유용성과 인
지된 이용용이성의 두 변인으로는 사람들이 새로운 기술 
수용 하거나 혹은 거절하는 과정을 설명하기에는 한계가 
있어 여러 선행연구에서는 여러가지 외부 변인들을 추가
하여 확장된 기술수용모델에 대한 보고를 하고 있으므로 
인지된 유용성과 인지된 이용용이성에 대해 영향을 미치
는 요인에 대한 연구가 필요하다[23]. 스마트 건강관리서
비스를 받는 대상자에게 있어 지속적인 건강관리서비스
를 위한 전문적 자격 또는 기술적 부분, 인간적인 부분
[26]을 포함하는 전문가 지원, 사용자 개개인에게 정보를 
공급해 주고 다른 사용자들과 구분될 수 있도록 각각의 
특성을 구분해 주는 개인화, 상호작용[12,27-29]은 인지
된 유용성에 주요한 변수로 나타났다. 또한 건강관리를 
위해 실시간 이용이 가능하고 동시에 원활한 정보를 제
공받을 수 있는 사용편의성과 스마트 서비스 또는 사용
자간의 원활한 의사소통하는 상호작용성은 인지된 유용
성에 영향요인으로 나타났고, 인지된 유용성은 새로운 혁
신을 이용하고자 하는 이용의도에 영향을 미치는 요인으
로 나타났다[27,30].

3. 연구설계

3.1 연구모형 
본 연구에서는 선행연구에서 보고된 IoT기반 스마트 

건강관리 서비스의 체계 특성과 제품 특성 요인이 Davis 
[21]가 제시한 기술수용모델을 활용한 변수를 통하여 
IoT기반 스마트 건강관리 서비스를 사용하거나 사용하
게 될 노인의 사용의도에 미치는 영향과 그 관계를 규명
하고자 한다. IoT기반 스마트 건강관리 서비스에 대한 
시스템적 특성과 제품 특성으로 분류하여 전문성, 개인
화, 상호작용, 사용편의성을 외생변수로 활용하였으며, 
내생매개변수는 유용성을 사용하였고, 최종 내생변수로
는 IoT기반 스마트 건강관리 서비스의 사용의도를 선정
하였다. 또한 이들 간의 관계 검증을 위하여 Fig. 1과 같
은 연구모형을 설계하였다. 

3.2 연구도구 
연구도구의 각 항목은 선행연구[31-35]와 노인 간호

학 전공교수, 정보관련개발자, 노인요양병원 운영자 등 
전문가 3인과 노인요양시설에서 관리를 받고 있는 노인 
20명의 사전 설문조사를 근거로 구성하였다. 

Fig. 1. Research Model 

본 연구의 목적에 맞도록 수정⋅보완된 설문문항은 3
회 이상 추가 및 수정 작업을 하였다. 연구도구는 총 24
문항이며 전문가 지원(4문항), 개인화(3문항), 상호 작용
(5문항), 사용편의성(5문항), 인지된 유용성(4문항), 이용
의도(3문항)으로 구성되었다. 설문지는 Likert 5점 척도
로, ‘전혀 그렇지 않다.’ 1점에서 ‘매우 그렇다.’ 5점으로 
측정하였다. 측정된 점수가 높을수록 IoT 기반 건강관리
에 대한 이용의도가 높은 것을 의미한다. 본 연구에서 사
용된 도구의 신뢰도와 타당도를 검증하기 위해 Cronbach’s 
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Characteristic Categories n(%) or Mean±SD 
Gender Men 138 (62.7)

Women 82 (37.3)
Age < 70 62 (28.2)

71-74 53 (24.1)
75-79 68 (30.9)
80-84 34 (15.5)
85<  3 ( 1.4)
Mean 74.04±5.31

Marriage Yes 183 (83.2)
No  2 (0.9)
Others  35 (15.9)

Experience of IoT 
health care service 

Yes  67 (30.5)
No 153 (69.5)

Intended payment for 
IoT health care service

Yes 154 (70.0)
No  66 (30.0)

Willingness of payment 
(won) 25061.92±15899.54

IoT: Internet of Thing

Table 1. General Characteristics of the Participants 
(N=220) 

⍺와 탐색적 요인 분석을 한 결과 Cronbach’s ⍺= 0.7 
이상으로 확인되었다. 또한 각 관측변인이 잠재변인을 잘 
반영하는지를 알아보기 위해 확인적 요인분석으로 관측
변인들의 요인 부하량을 확인하였고, 모든 경로계수가 유
의한 것으로 나타나, 관측 변인들이 잠재변인을 잘 반영 
하는 것으로 파악되었다. 또한 표준화 경로계수(β)는 0.5 
이상으로 나타나, 개념타당도를 만족하는 것으로 확인되
었다. 동일개념을 측정하는 복수의 문항 들이 어느정도 
일치하는가를 보여주는 수렴타당도를 검정하기 위해, 각 
변수에 대한 개념신뢰도(Construct Reliability)와 평균
분산 추출값(Average Variance Extracted: AVE)을 측
정하였다. 수렴타당도의 평가 기준은 개념신뢰도가 0.7 
이상, 평균분산추출값이 0.5 이상이면 수렴타당도가 높은 
것으로 판단한다. 판별 타당도(discrimination validity)는 
서로 다른 변인들 간의 측정치는 분명한 차이가 있어야 
한다는 것을 말한다. 판별타당도를 검정하기 위해, 각 변
인에 대한 평균분산 추출값(AVE)을 측정하였고, 변인들 
간의 상관계수를 산출하였다. 판별타당도의 평가 기준은 
각 변인간 상관계수의 제곱값이 평균분산추출값보다 높
지 않아야 한다. 독립변수 상관관계 제곱값은 사용 편의 
성과 이용의도가 0.762였으며, 각 변수의 평균분산추출 
값은 모두 이 값보다 높았다. 따라서 판별타당도는 이상
이 없는 것으로 나타났다.

3.3 연구방법
본 연구의 자료는 2019년 3월부터 4월까지 연구자가 

사전에 자료수집에 대한 협조를 받은 노인종합복지관을 
방문하여 연구자 2인과 설문지 내용에 대해 교육을 받은 
5명의 연구보조자가 설문조사를 실시하였다. 설문은 연
구목적과 절차 등을 설명한 후 자발적으로 연구 참여 의
사를 밝힌 대상자에게 서면으로 동의를 받은 후 진행하
였다. 연구참여 대상자에게 설문 작성 중 언제라도 거부
할 수 있으며, 이로 인한 불이익은 전혀 없음을 설명하였
다. 대상자가 직접 설문지를 작성하기 어려운 경우에는 
연구보조자가 설문지를 읽어주어 응답을 받은 후 기재하
였으며, 1명당 설문지 작성 시간은 약 20분 정도 소요되
었다. 구조방정식 모델 분석에서 절대적인 표본의 크기는 
150-400명 정도로 보며, 일반적으로 200명이 가장 적
당한 표본의 크기로 본다[36]. 이에 탈락률을 고려하여 
250명에게 설문지를 배부하여 수집하였고, 이중, 불충분
한 응답을 보인 30명을 제외한 총 220명의 자료를 분석
하였다. 

3.4 자료분석 
수집된 자료는 SPSS/WIN 22.0과 AMOS 20.0 프로

그램으로 분석하였다. 대상자의 일반적 특성과 주요 변수
의 특성은 서술통계로 분석하였고, 연구도구에 대한 신뢰
도와 타당도는 Cronbach’s ⍺ 계수, 탐색적 요인분석을 
하였다. 연구도구의 구성개념의 타당성 분석은 확인적 요
인분석을 하였다. 표본의 정규성을 확인하기 위하여 평
균, 표준편차, 왜도, 첨도로 검정하였고, 주요 변수 간의 
상관관계는 Pearson’s correlation coefficients로 분
석하였다. 구조모형을 검정하기 위해 최대우도법을 사용
하였고, 모형의 적합도 검정은 χ², 적합지수(Goodness 
of Fit Index, GFI), 비교 적합지수(Comparative Fix 
Index, CFI), 증분 적합지수(Incremental Fit Index, 
IFI), 터커루이스 지수(Incremental Fit Index, IFI), 근
사오차 평균 자승의 이중근(Root Mean Square Error 
Approximation, RMSEA)을 사용하였다. 모형의 경로
에 대한 검정은 회귀계수(RW), 표준오차, 표준화 계수, 
임계치(CR), p 값으로 확인하였다.

4. 연구결과 

4.1 연구대상자의 일반적 특성
연구대상자는 Table 1과 같다. 남성이 62.7%, 여성이 

37.3%였다. 결혼 상태는 기혼이 83.2%였고, 나이는 평
균 74.04±5.31세였다. IoT 기반 건강관리서비스를 받
아본 경험이 있는 경우는 30.5%였고, 70%가 IoT 기반 
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건강관리서비스에 대한 비용을 지불할 의사가 있다고 응
답하였다. 비용을 지불할 의향이 있는 금액 수준은 평균 
약 25,000원으로 나타났다.

4.2 IoT 기반 건강관리 관련 변수에 대한 서술적 통계 
IoT 기반 건강관리에 대한 결과는 Table 2와 같이 전

문가 지원은 4.69±0.50점, 개인화는 4.62±0.59점, 상
호작용은 4.62±0.59점, 사용편의성은 4.57±0.57점, 유
용성은 4.60±0.57점, 사용의도는 4.59±0.57점으로 나
타났다.

구조방정식의 모델검증을 위해 전문가 지원, 개인화, 
상호작용, 사용편의성, 유용성, 사용의도 등 6개의 잠재
변수에 대해 요인적재량은 모두 0.7 이상으로 나타나 집
중타당성을 확보하고 있는 것으로 확인되었다. 또한 모든 
잠재변수의 신뢰도가 .70 이상으로 나타나 지표들의 분
산이 적합한 수준에서 설명하고 있는 것으로 확인되었다.

Variable Mean±SD Skewness Kurtosis

Professional support 4.69±0.50 -2.309 7.306

Personalization 4.62±0.59 -1.813 2.978

Interaction 4.62±0.59 -1.666 1.864

Convenience 4.57±0.57 -1.731 2.818

Usefulness 4.60±0.57 -1.457 1.068

Intention 4.59±0.57 -1.286 .602

Table 2. Descriptive Statistics of Measured Variables 

4.3 각 변수간의 상관관계 
전문가 지원과 개인화 간의 상관계수는 Table 3과 같

이 0.629로 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 보였다. 
전문가 지원과 상호작용간의 상관계수는 0.483으로 통
계적으로 유의한 양의 상관관계를 보였다. 전문가 지원과 
편의성 간의 상관계수는 0.631로 통계적으로 유의한 양
의 상관관계를 보였다. 전문가 지원과 유용성 간의 상관
계수는 0.550으로 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 
보였다. 전문가 지원과 사용의도 간의 상관계수는 0.501
로 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 보였다. 개인화와 
상호작용간의 상관계수는 0.492로 통계적으로 유의한 
양의 상관관계를 보였다. 개인화와 사용편의성 간의 상관
계수 0.536으로 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 보
였다. 개인화와 유용성 간의 상관계수는 0.517로 통계적
으로 유의한 양의 상관관계를 보였다. 개인화와 사용의도 
간의 상관계수는 0.518로 통계적으로 유의한 양의 상관
관계를 보였다. 상호작용과 편의성 간의 상관계수는 

0.638로 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 보였다. 상
호작용과 유용성 간의 상관계수는 0.725로 통계적으로 
유의한 양의 상관관계를 보였다. 상호작용과 사용의도 간
의 상관계수는 0.717로 통계적으로 유의한 양의 상관관
계를 보였다. 사용편의성과 유용성간의 상관계수는 0.641
로 통계적으로 유의한 양의 상관관계를 보였다. 사용편의
성과 이용의도간의 상관계수는 0.689로 통계적으로 유
의한 양의 상관관계를 보였다.

A B C D E F
A 1
B .629** 1
C .483** .492** 1
D .631** .536** .638** 1
E .550** .517** .725** .641** 1
F .501** .518** .717** .689** .615** 1

A: Professional support, B: Personalization
C: Interaction, D: Convenience, E: Usefulness
F: Intention
*p< .05, **p< .01

Table 3. Correlation among Variables

4.4 모형 분석과 가설검증 
본 연구에서 제시한 모형의 전반적인 적합도 지수는 

RMR=0.030, GFI=0.900, AGFI=0.936. NFI=0.900, 
RMSEA=0.080, CFI=0.947, CMIN/ DF=2,203로 나타
나 전체적으로 살펴볼 때 본 연구의 가설을 검정하는 데
는 무리가 없는 모델로 판단할 수 있다. 

전문가 지지 영역에서는 Table 4와 같이 비표준화 베
타(β)의 값은 0.022로 나타났다. 검정통계량은 t=0.134
이고 p=.894이므로 통계적으로 유의한 양의 영향을 미
치지 않는 것으로 나타났다. 개인화 영역에서 비표준화 
베타의 값은 0.111로 나타났다. 검정통계량은 t=1.664
이고 p=.096이므로 통계적으로 유의한 양의 영향을 미
치지 않는 것으로 나타났다. 편의성 영역의 비표준화 베
타의 값은 0.401로 나타났다. 검정통계량은 t=2.322이
고 p=.020으로 통계적으로 유의한 양의 영향을 주는 것
으로 나타났다. 비표준화 베타(β)의 값이 0.401이므로 
편의성이 1단위 증가하게 되면 유용성은 0.401 증가하
게 된다. 상호작용 영역의 비표준화 베타의 값은 0.666
으로 나타났다. 검정통계량은 t=5.607이고 p=.000이므
로 통계적으로 유의한 양의 영향을 주는 것으로 나타났
다. 비표준화 베타(B)의 값이 0.666이므로 상호작용이 1
단위 증가하게 되면 유용성은 0.666 증가하게 된다. 유
용성 영역에서 비표준화 베타의 값은 0.749으로 나타났
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다. 검정통계량은 t=11.302,  p=.000이므로 통계적으로 
유의한 양의 영향을 주는 것으로 나타났다. 비표준화 베
타(β)의 값이 0.749이므로 유용성이 1단위 증가하게 되
면 사용의도는 0.749 증가하게 된다. 

Estimate S.E. β C.R. p 

E <-- A .022 .162 .014 .134 .894

E <-- B .111 .066 .117 1.664 .096

E <-- C .666 .119 .593 5.607 .000***

E <-- D .401 .173 .336 2.322 .020*

F <-- E .749 .066 .914 11.302 .000***

A: Professional support, B: Personalization
C: Interaction, D: Convenience, E: Usefulness
F: Intention
*p< .05, **p< .01, *** p< .001.

Table 4. Path analysis

5. 논의

본 연구는 노인들의 건강행위에 영향을 미치는 IoT 
기반 스마트 건강관리 서비스의 이용의도에 영향을 미치
는 요인들을 확인하고 이들 요인의 직⋅간접 효과를 파
악함으로써 노인들의 건강한 삶을 유지하는 효과적인 간
호중재 전략을 수립하기 위하여 시도하였다. 

본 연구에서는 노인들의 IoT 기반 스마트 건강관리 
서비스의 이용의도에 영향을 미치는 전문가 지원, 개인
화, 상호작용, 사용편의성, 유용성 등을 연구변수로 하여 
가설적 모형을 구축하였다. 본 연구에서 전문가 지원, 개
인화, 사용편의성, 상호작용성을 포함하는 서비스 특성은 
인지된 유용성에 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났으
나, 전문가 지원은 인지된 유용성에 유의한 결과가 나타
나지 않았다. 선행연구를 살펴보면[14,26] 서비스 수용성
에 긍정적인 영향을 미치는 전문가 지원에서 유의한 차
이가 나타나 본 연구의 결과와 차이가 있었다. 

IoT 기반 스마트 건강관리 서비스에서 사용자 스스로 
지속적인 건강을 관리하기 위한 서비스 품질과 연관이 
되는 전문가 지원은 지속적인 이용의도에 영향을 미치는 
특성으로 보고되었다[2,26]. 특히 전문가 지원에 관한 부
분은 대상자로 하여금 전문적인 프로그램이나 전문가 지
원을 통해 지속적인 프로그램에 참여하여 만족감을 나타
내므로 인지된 유용성을 예측할 수 있는 요인으로 보이
지만 본 연구결과와는 차이가 있었다.  IoT 서비스를 받
는 노인들의 건강문제는 매우 복잡하고 복합적으로 나타
나 다양한 융⋅복합적이고 유기적인 연계가 필요하다[3]. 

김유진[2]의 연구대상자는 만성질환자이면서 건강에 관
심이 있는 노인이었고, 본 연구에서는 노인종합복지관을 
이용하는 일반노인이 대상자였으므로 연구결과에 차이가 
있는 것으로 생각한다. 따라서 IoT 기반 스마트 건강관
리 서비스는 전문가의 전문적 자격이나 기술적인 부분뿐
만 아니라 대상자와 상호작용하는 인간적인 관계 측면도 
중요하므로 대상자의 연령, 특성 등을 고려한 추후 연구
가 필요하다. 

본 연구에서 개인화 서비스 부분은 인지된 유용성에 
유의한 결과를 나타내어 선행연구와는 동일한 결과를 나
타내었다[26,36]. 또한 개인화 서비스는 자신의 정보에 
깊이 관여하여 서비스를 제공하게 되므로, 개인화의 정도
가 높은 수준이 되면 이용의도 정도는 개인화 수준의 정
도에 따라 높아지게 된다. 그러나 개인의 외부적 환경과 
특정 복잡성에 따라 개인화 서비스 단계는 더이상 증가
하지 않고 오히려 감소하는 경향을 보이는 것으로 나타
났다[14]. 이와 같은 결과에서 알 수 있듯이 개인의 외부
적 환경과 정보의 복잡성, 수준 등을 고려하지 않은 개인
화된 서비스는 오히려 소비자로 하여금 부정적인 영향을 
미치는 것으로 나타났으며[26], 개인화된 맞춤 서비스는 
이미 다양한 분야의 서비스에서 존재하기 때문에 노인들
이 익숙하게 느낀다면 특별한 서비스로 느끼지 않을 것
으로 생각한다. 또한 사물인터넷이나 모바일 분야와 같이 
보완성이나 개인의 사생활 침해에 민감한 서비스 분야에
서는 개인화된 서비스가 개인의 프라이버시 및 정보 유
출, 신뢰도 등에 부정적인 영향을 미칠 수 있으므로 IoT 
기반 스마트 건강관리 서비스 개발자에게 여러 가지 시
사점을 제공한다. 

본 연구에서 서비스 특성 중 상호작용성이 인지된 유
용성에 영향을 미치는 것으로 나타났고, IoT 기반의 스
마트 건강관리 서비스에 대한 소비자 사용의도에 대해 
연구한 김주연[26]의 연구결과와 유사한 결과를 나타내
었다. 따라서 IoT 기반 스마트 건강관리 서비스 이용자
가 스마트 단말기를 통해 건강관리 프로그램 및 다른 이
용자와 상호작용을 하면서 서로 긍정적 상호작용을 하게 
된다면 이용자에게 동기부여가 되고, 이를 통해 유용성의 
인지와 사용의도에 긍정적인 영향을 미칠 수 있을 것이
다. 또한 건강관리 서비스를 이용하는 사용자끼리 정보를 
공유하거나 서로의 건강관리 상황을 점검하고, 경쟁하면
서 상호작용이 일어나게 되므로[26] 상호작용성이 인지
된 유용성에 긍정적인 영향을 미칠 것으로 생각한다.  

이용의도는 실제적인 사용행위의 시작을 의미한다. 스
마트 건강관리 서비스를 유용하게 인식하는 것이 사용의
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도에 긍정적인 영향을 미친다는 선행연구[6]의 보고와 같
이 본 연구에서도 인지된 유용성은 이용의도에 유의한 
영향을 미치는 것으로 나타났다. 즉, 이용의도는 새로운 
기술의 수용모델의 주요변수인 인지된 유용성에 영향력
이 있으며, 인지된 유용성은 이용의도에 영향을 미치는 
것으로 나타났다. Kim 등[37]의 연구에서도 모바일 애플
리케이션에 대한 태도가 모바일 어플리케이션 사용의도
에 영향을 미친다고 하였다. 또한 Tsang, Ho, Liang 등
[38]의 연구에서도 모바일 광고에 대한 태도가 광고 수신
의도에 영향이 있는 것으로 나타났으며, 인지된 유용성이 
새로운 혁신을 수용할 것인지를 결정하는데 중요한 요인
임을 강조하였다. 또한 정보기술을 쉽게 이용할 수 있도
록 이용용이성을 증가시키면 이용자의 노력이 감소되고, 
동일한 노력으로 높은 성과를 얻을 수 있으므로 이용용
이성이 유용성에 직접적인 영향을 끼치고 있음을 알 수 
있다[39]. 김유진[2]은 헬스케어 서비스 유형에 따라 기
술수요모델의 주요변인인 사용용이성과 유용성이 이용의
도에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 밝히고 있어 본 연
구결과와 동일하였다. 또한 새로운 혁신인 원격진료에 대
한 연구에서도 유용성과 사용용이성이 이용의도에 영향
을 미치는 것으로 나타나 본 연구의 결과와 유사하였다
[39]. 따라서 새로운 정보기술을 이용하는 대상자의 정보
서비스에 대한 신뢰가 강하면 사용태도에 대한 정도를 
판단하게 되고, 사용태도 정도가 사용의도를 결정하게 되
며, 사용의도에 의해 새로운 정보서비스를 사용하는 결과
를 초래할 수 있다. 인지된 유용성은 사용자가 서비스적
인 기술을 사용함으로 인해 생산성을 향상시키는 결과를 
가져온다고 하였고[40], 인지된 유용성은 정보기술적으
로 새로운 기술을 바꾸어 다른 기술로 대체할 때에도 사
용자들의 사용의도나 판단에 중요한 역할을 하는 것으로 
보고되었다[21]. 또한 노인들의 정보기술수용과 관련된 
이용의도는 인지된 용이성과 유용성이 이용의도에 영향
을 미치는 것으로 나타났으며[6], 모바일 접속이 쉬울수
록 만족감도 올라가고 유용성이 커진다[41]고 하였다. 

본 연구는 IoT 기반 스마트 건강관리서비스에 대한 
노인의 영향요인을 확인하기 위해 기술수용모델 변인을 
중심으로 분석하였다. 그러나 설명력을 높이기 위해서는 
보다 다양한 차원의 외부변인이 통합모델에서 검증될 필
요가 있으며, 노인들의 교육수준이나 인구통계학적 변인
이 IoT 기반 스마트 건강관리서비스에 어떠한 영향을 가
지고 있는지 조절효과에 대한 분석이 추가되어야 할 필
요가 있다. 

6. 결론 및 제언 

본 연구는 IoT 기반의 스마트 건강관리 서비스에 대
한 노인들의 이용의도를 파악하기 위해 기술수용모델을 
이용하였다. 본 연구결과 전문가 지원, 개인화는 인지된 
유용성에 유의한 영향을 나타내지 않았고, 상호작용, 사
용편의성과는 유의한 차이가 있었다. 또한 인지된 유용성
과 이용의도간 관계에서는 인지된 유용성이 클수록 이용
의도가 높음을 확인할 수가 있었다. 본 연구 결과는 IoT 
기반의 스마트 건강관리 서비스에 대한 노인들이 인지하
고 있는 요인들을 파악했다는데 의의가 있으며, 이후 관
련개발자들의 개발 방향이나 전략수립 방향에 구체적인 
시사점을 제공할 수 있을 것으로 생각한다. 또한 인지된 
유용성이 스마트 건강관리의 이용의도에 강한 영향을 미
치므로 노인을 대상으로 한 스마트 건강관리 서비스 이
용의도를 높이기 위해 노인들의 인지하는 유용성에 관심
을 가질 필요가 있다. 본 연구는 기술수용모델에 따른 서
비스 특성을 중점으로 다루었기 때문에 기술의 발전과 
소비패턴, 경제성, 소비인식의 변화 등 다양한 요인들이 
존재할 가능성이 있으므로, 이를 추가한 추후 연구를 제
안하는 바이다. 또한 세분화된 인구특성별 요인을 추가한 
세부화 혹은 확대연구를 실시하여 노인을 대상으로 스마
트 건강관리 서비스 특성과 인지된 유용성 및 이용의도
간 관계를 파악할 필요가 있다. 
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